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Y NASH kod mréavih osoba:

»  Sto pacijenti trebaju znati?

NASH DAY ¢

lako je pretilost usko povezana
s NAFLD-om/NASH-om, osobe
koje nisu pretile takoder mogu
imati NAFLD/NASH.

U nastavku prodcitajte viSe o
tome kako mozete sprijeciti,
kontrolirati i lije¢iti NAFLD/NASH
ako stemrSava osoba.

Osobe koje nisu
pretile takoder mogu
imati NAFLD/NASH.

Sto je NAFLD/NASH?

Nealkoholna masna bolest jetre (NAFLD)

Nealkoholna masna bolest jetre (NAFLD) poremecaj
je kod kojeg dolazi do prekomjernog nakupljanja
masti u jetri. Ako se ne lijeCi, NAFLD moZe dovesti do
ozbiljnih problema s jetrom.

Nealkoholni steatohepatitis (NASH)

Nealkoholni steatohepatitis (NASH) javlja se kada
prekomjerne koli¢ine masti izazovu upalu (oticanje
jetre) i fibrozu (stvaranje oziljaka) jetre. U teSkim
slu¢ajevima NASH moZe dovesti do ciroze ili raka
jetre te moZe zahtijevati transplantaciju jetre, Sto
predstavlja teSku situaciju. Jetre za transplantaciju
obi¢no dolaze od preminulih darivatelja ili osoba
koje su nedavno preminule,! a razdoblje ¢ekanja
na darivateljske jetre moZe biti dugo, pri Cemu se
krec¢e od manje od 30 dana do pet godina samo u
Sjedinjenim Ameri¢kim Drzavama.?

Sto je,,mrsavi NAFLD/NASH” ili ,nepretili NAFLD/NASH"?

Izrazi ,NAFLD/NASH kod normalne tjelesne tezine" ili ,nepretili NAFLD/NASH"
u razgovornom se jeziku koriste za oznacavanje NAFLD-a/NASH-a koji se javlja

kod pacijenta koiji nije pretio. Ovi izrazi nisu posebne dijagnoze; umjesto toga, »Normalne
pacijenti koji imaju normalnu tjelesnu teZinu i imaju NAFLD/NASH predstavljaju tjelesne teZine*
podskupinu vece populacije pacijenata s NAFLD-om/NASH-om. ne predstavlja
O " dijagnozu, nego
U pravilu, lije€nici i istrazivaci definiraju pacijente s NAFLD-om/NASH-om kao se odnosi na
,normalne tjelesne teZine* ako imaju indeks tjelesne mase (BMI) od <25 kg/m?.3 podskupinu

Iznimka od ove definicije je to 3to se azijski pacijenti s BMI-jem od <23 kg/m? pacijenata s

smatraju ,normalne tjelesne tezine*.4®

NAFLD-om/

Napomena: Odredivanje tko se smatra ,normalne tjelesne tezine" razlikuje NASH-om.

se za pacijente s dijabetesom tipa 2 (DT2) i za pacijente s NAFLD-om/

NASH-om. Pacijenti s DT2 smatraju se ,normalne tjelesne teZine" ako imaju

BMI od <19 kg/m2.°
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https://www.niddk.nih.gov/health-information/liver-disease/liver-transplant/definition-facts
https://www.niddk.nih.gov/health-information/liver-disease/liver-transplant/preparing-transplant
https://doi.org/10.1016/j.cgh.2017.04.045
https://doi.org/10.1055/s-0038-1677517
https://doi.org/10.14218/JCTH.2016.00068
https://www.longdom.org/open-access/the-lean-nash-conundrum-2155-6156-1000642.pdf

Kako ¢esto se NAFLD ili
NASH javlja u pacijenata
normalne tjelesne tezine?

lako su NAFLD i NASH usko povezani s
pretiloS€u, rasprostranjenost NAFLD-a u
pacijenata koji nisu pretili se povecava.”
IstrazivaCi procjenjuju da je 7 do 20 % populacije
u zapadnim zemljama i 5 do 26 % populacije u
azijskim zemljama normalne tjelesne tezine i ima
NAFLD.8

Nisam pretila osoba niti

osoba koja ima prekomjernu

tjelesnu tezinu.

Jesam liizlozen/arizik od

pojave NAFLD-a/NASH-a? Y r

lako mozda niste pretili ili nemate prekomjernu
tjelesnu tezinu, i dalje mozete biti izlozeni riziku od
pojave NAFLD-a i njegovog napredovanja u NASH.
Kod pacijenata koji imaju normalnu tjelesnu tezinu,
¢imbenici rizika za pojavu NAFLD-a ukljuéuju; °0 1
Visok udio masnog tkiva

Visok krvni tlak

Dijabetes

Porast tjelesne tezine ¢ak i unutar granica
normalne tjelesne tezine

e Unos velikih koli¢ina fruktoze i kolesterola
e Genetske predispozicije

Najcesc¢i uzroci NAFLD-a u pacijenata koji

imaju normalnu tjelesnu tezinu povezani su s

metabolizmom, kao 5to je inzulinska rezistencija

i povecane visceralne masne naslage (masno

tkivo oko podrucja trbuha). Dodatni

uzroci ukljucuju genetske poremecaje Unos velikih
(npr. Wilsonova bolest), zarazno- koligina fruktoze

upalne poremecaje (npr. hepatitis C) .
te odredene lijekove (amiodaron, ! kOIeStero_Ia
predstavlja

tamoksifen i diltiazem).*?
C¢imbenik rizika za
pojavu NAFLD-a/
NASH-a u osoba
normalne tjelesne
tezine.

Kako mogu smanijiti
svoj rizik od pojave
NAFLD-a/NASH-a?

U pravilu, koli¢ina masti i jetri moze
se smanijiti prehranom, fizickom
aktivnoScéu, odrzavanjem zdrave
tjelesne teZine i odgovaraju¢om
koli¢inom sna.'® Fokusiranja na ova
podrucja moze pomodi u sprjecavanju
i lje€enju NAFLD-a/NASH-a kod
mnogih pacijenata.

Razgovarajte sa svojim
lije€nikom kako biste razvili
plan koji odgovara vama i koji
uzima u obzir vase specificne
potrebe i Cimbenike rizika.

2 M

Je liNAFLD/NASH
manje ozbiljan u
pacijenata koji nisu
pretili?

Ne nuzno. Primjerice, ispitivanje
provedeno u Japanu, koje je
ukljucivalo 762 pacijenta s NAFLD-om,
ukljucujuci pacijente koji nisu bili pretili,
koji su bili pretili i koji su bili morbidno
pretili, utvrdilo je da NAFLD nije bio
blaZi u pacijenata koji nisu bili pretili.**
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https://doi.org/10.1016/j.jhepr.2019.08.002
https://doi.org/10.1007/s12072-018-9916-4
https://doi.org/10.3748/wjg.v20.i47.17932
https://doi.org/10.1016/j.jhepr.2019.08.002
https://doi.org/10.1038/nrgastro.2017.109
https://doi.org/10.1111/jgh.14585
https://doi.org/10.1016/j.jhepr.2019.08.002
https://doi.org/10.1055/s-0038-1677517

Koji su znakovi i simptomi NAFLD-a/NASH-a u pacijenata normalne
tjelesne tezine?

U tijeku su istrazivanja u podrucju NAFLD-a/NASH-a u pacijenata normalne tjelesne tezine, ali podaci jos ne
ukazuju da osobe normalne tjelesne teZine s NAFLD-om imaju drugacije iskustvo u pogledu simptoma u odnosu na
pacijente koji su pretili.t>

NAFLD i NASH mogu izazvati malo primjetnih simptoma u ranim fazama. Nakon Sto dode do oStecenja jetre,
znakovi NASH-a mogu postati oCigledniji. Osobe s NASH-om mogu prijaviti sliedece simptome:

e Umor (zamor koji ne prolazi nakon odmora)
e Promjene boje koze (zZutilo)
e Bolovi u trbuhu

NASH moze izazvati cirozu, uznapredovalu bolest jetre. Ako se ona javi, mogu biti prisutni sljedeci simptomi:

Zutica (Zutilo koZe i bjeloo¢nica)
Svrbez

Oticanje trbuha

Tamna mokraca

Kako se NAFLD/NASH dijagnosticira u pacijenata normalne
tjelesne tezine?

Zdravstveni djelatnici mogu koristiti nekoliko testova za dijagnosticiranje NAFLD-a/NASH-a. Ti testovi ukljucuju:
1 Opcu klini€ku anamnezul/pregled
2 Krvne pretrage

3 Slikovnu dijagnostiku (npr. ultrazvuk, MR)

4 Biopsiju jetre

Koje su mogucnosti lijecenja dostupne pacijentima normalne
tjelesne tezine s NAFLD-om/NASH-om?

Trenutacno je samo u Indiji odobren poseban lijek za NASH. Medutim, nekoliko lijekova se istrazuje u klini¢kim
ispitivanjima radi dobivanja odobrenja. Kod pacijenata normalne tjelesne teZine koji imaju NAFLD vazno je da
zdravstveni djelatnici utvrde i lije€e specificni uzrok ili uzroke, ako postoje.

U ranim fazama moguce je zaustaviti NAFLD/NASH kako ne bi napredovao do teSkog oStecenja jetre, i to
promjenom nacina Zivota fokusiranjem na fiziCke aktivnosti i prehranu. Zapravo, istraZivaci su utvrdili da NAFLD
moZze biti reverzibilan u 67 % pacijenata koji nisu pretili nakon promjena nacina Zivota, pri ¢emu je vecina pacijenata
postila remisiju NAFLD-a uz umjeren gubitak tjelesne teZine od 3 do 10 %.
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https://doi.org/10.1016/j.jhepr.2019.08.002

Jesu li kliniéka ispitivanja za mene?
Ako ste izloZeni riziku od pojave NAFLD-a ili NASH-a ili vam je dijagnosticiran

NAFLD ili NASH, moZete razmotriti sudjelovanje u klinickom ispitivanju za lijek
ili medicinski proizvod. Klinicka ispitivanja predstavljaju istraZivanja u kojima

se ispituju drugadiji, novi nacini za sprjecavanje, detekciju i lijecenje bolesti ili Ispitivanjima
poboljSanje kvalitete zivota. ViSe informacija potrazite u resursima Globalnog su potrebni
instituta za bolesti jetre, NAFLD/NASH: Kako pacijenti mogu sudjelovati u klinickim dobrovoljci
ispitivanjima? s razli€itih

karakteristikama i

Ispitivanjima su potrebni dobrovoljci s razlicitin karakteristikama i porijeklom kako porijeklom.
bi se osiguralo da istraziva€i razumiju rizike i rezultate za razliCite skupine koje
pate od odredene bolesti. Demografski podaci koji mogu utjecati na rizik, koristi i
rezultate lijeenja ukljuCuju: rasu, etnicku pripadnost, starosnu dob, spol te tjelesnu
gradu i sposobnosti.® Azijski pacijenti naro¢ito su nedovoljno zastupljeni u veéini
ispitivanja lijekoval” i moZda ¢e htjeti razmotriti sudjelovanije.

NASH DAY ?

Ove je informacije razvio Globalni www.international-nash-day.com
institut za bolesti jetre na osnovu #NASHday @globalliver
znanstvenog istraZivanja i podataka. GLOBAL

Detaljan popis izvora moZete pronaci na !N!)(TUTE f y m

www.international-nash-day.com/sources

Objavljeno 2021.

Globalni institut za bolesti jetre neprofitna je organizacija oslobodena poreza (501(c)(3)), sa sjediStem u Washingtonu u Sjedinjenim Americkim
Drzavama s uredima u SAD-u i Europi. Vizija Globalnog instituta za bolesti jetre je da zdravije jetre zauzme mjesto na dnevnom redu globalnog
Javnog zdravstva srazmjerno rasprostranjenosti i utjecaju bolesti jetre. Misija Globalnog instituta za bolesti jetre je unapredenje Zivota osoba koje
pate od bolesti jetre i njihovih obitelji, promocijom inovacija, suradnje i procjene optimalnih pristupa iskorjenjivanju bolesti jetre. Vise informacija
dostupno je na www.GloballLiver.org.

Ovaj sadrZaj ima za cilj pruZiti korisne opce zdravstvene informacije Siroj populaciji. Ovaj sadrZaj nije namijenjen za savjetovanje pojedinaca
povodom individualnih zdravstvenih problema. Globalni institut za bolesti jetre, zajedno sa svojim Celnicima i djelatnicima, izriCito se odrie svake
odgovornosti za sigurnost, gubitak ili rizik, osobne ili druge naravi, koji moZe, izravno ili neizravno, nastupiti slijedom Citanja i primjene nekog
dijela ovog sadrZaja.


https://www.niddk.nih.gov/health-information/liver-disease/nafld-nash/clinical-trials
https://doi.org/10.1016/j.jhep.2017.06.003

