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Dovezi din practica medicala reala in ceea
ce priveste efectele benefice ale fosfolipide-
lor esentiale la pacientii cu steatoza hepatica

nealcoolica

Igor Maev, MD, PhD, Dr. Med. Sci., Chavdar Pavlov, MD, PhD, Dr. Med. Sci., Kirill M Starostin, MD

si Branko Popovic, MD

Fosfolipidele esentiale (EPL) fac parte din grupul de agenti hepatoprotectori si sunt
recomandate Tn ghidul rusesc pentru tratamentul steatozei hepatice nealcoolice (NAFLD).
Un studiu observational la scara larga confirma astazi aceasta recomandare pe baza
satisfactiei fata de tratament, a Tmbunatatirii parametrilor ecografici si a normalizarii

nivelului enzimelor hepatice.

Steatoza hepatica nealcoolica: o afectiune cauzata
de stilul de viata

Steatoza hepaticd nealcoolica (NAFLD) este cea mai frecventa
boald hepaticd din lume, afectand aproximativ 37% dintre
adultii din Rusia. NAFLD este consideratd o manifestare
hepaticd a sindromului metabolic, care include obezitatea,
dislipidemia, hipertensiunea si diabetul de tip 2. Netratata,
NAFLD poate duce la steatohepatita nealcoolicd (NASH),
cirozd sau carcinom hepatocelular. Organizatia Mondiald

de Gastroenterologie recomandé o abordare in functie de
resurse pentru diagnosticarea NAFLD, care si utilizeze
metode neinvazive, cum ar fi ecografia si méasurarea enzimelor
hepatice. In prezent, fosfolipidele esentiale sunt recomandate
ca optiune de tratament in mai multe téri, inclusiv in Rusia,
Letonia, Polonia si China [1-4].

Grad de satisfactie ridicat fata de tratamentul

cu EPL

TStudiul MANPOWER, un studiu observational desfagurat
in Rusia, a inclus 2843 de pacienti cu NAFLD. Acestor
pacienti li s-a administrat EPL (1800 mg/zi) timp de 24 de
sdptdmani ca tratament adjuvant la tratamentul standard

si prezentau cel putin una dintre cele patru comorbiditti:
obezitate, hipertensiune, diabet de tip 2 si hipercolesterolemie
[5-7]. Pelanga NAFLD, 80 % dintre pacienti sufereau de

cel putin alte doud boli metabolice. Cele mai frecvente
comorbiditati au fost: supraponderabilitatea/obezitatea
(81%) si hipercolesterolemia (75%). Multi pacienti au primit

medicamente pentru a-si trata comorbiditétile. Alarmant

a fost faptul cd la 15% dintre pacientii cu diabet nulis-a
administrat niciun alt medicament in afard de EPL, iar la 40%
dintre pacientii supraponderali/obezi nu li s-a administrat

un tratament adecvat. In ceea ce priveste tratamentul cu

EPL al acestor pacienti, majoritatea medicilor (82%) au fost

fie extrem de multumiti (22%), fie foarte multumiti (60%).
Gradul de satisfactie al pacientilor fatd de tratamentul cu EPL
a fost, de asemenea, foarte ridicat (82%). Rata de complianté la
6 luni a tratamentului cu EPL a fost estimaté la 90,5% [5].

Tmbunatatiri semnificative ale parametrilor ecogra-
fici si hematologici

Rezultatele ecografice ale NAFLD s-au imbunatatit, de
asemenea, in mod semnificativ, in special in ceea ce priveste
ecogenitatea si structura ficatului - si intr-o proportie
comparabild in toate grupele de comorbidititi (vezi tab. 1).

La inceputul studiului, hiperecogenitatea hepatica era
prezentd la 84,0% dintre pacienti, iar o structurd hepatica
eterogend la 62,9%. Dupa 24 de saptamaéni s-a constatat o
imbunatatire semnificativa a hiperecogenitatii hepatice la
68,3% dintre pacienti (interval de incredere [IC] de 95%:
66,6-70,1%) si a structurii hepatice la 42,7% (IC de 95%:
40,9-44,5%) (p < 0,05 comparativ cu valoarea initiala). In ceea
ce priveste doar pacientii cu anomalii ecografice detectate
initial, tratamentul cu EPL a fost insotit de o imbunatatire
semnificativa si importanta a parametrilor ecografici, cu

o imbundtatire semnificativa din punct de vedere statistic
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Tab. 1. Proportia (%) de pacienti cu rezultate ultrasonografice imbunatatite sau neschimbate dupa 24 de saptamani de tratament

cu EPL, in functie de natura comorbiditatii

Caracteristici [%] Hipertensiune (n=1635) Supraponderabilitate/obezi- Diabet zaharat de tip 2 (n=475) Colesterol ridicat (n=2119)

tate (n=2285)

Imbundtd-  Nicio Imbundtd-  Nicio Imbundtd- Nicio Imbundtd-  Nicio
tire schimbare tire schimbare tire schimbare tire schimbare
Hiperecogenitate 67,7 323 68,8 31,2 68,2 31,8 67,8 32,2
hepatica difuza
Structura 13,6 56,4 1433 56,6 40,6 59,3 13,7 56,2
eterogend a
ficatului*
Neclaritate si/sau 24,8 75,2 23,1 76,9 24,8 75.2 2y, Ly 75,6
model vascular
subliniat
Atenuarea semna- 21,7 783 2,5 775 2,7 73 21,5 78,5

lului ecou distal

*Inrdutdtire a ,structurii eterogene a ficatului” prezentd la 0,1% dintre pacientii din fiecare subgrup de comorbiditati
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Fig. 1. Media +/- SD a testelor functiei hepatice (U/L) la
momentul initial si Tn saptamanile 12 si 24 la toata populatia
inclusa in studiu. ALT: alanin aminotransferaza; AST: aspartat
aminotransferaza; GGT: gama-glutamil transferaza

(p < 0,05) a ecogenitatii hepatice la 69,6% dintre pacienti dupa

12 sdptamani si o imbunitatire maxima a hiperecogenittii
hepatice la 81,4% dintre pacienti dupé 24 de saptamani
(p <0,05) [6].

Nivelurile enzimelor hepatice aspartat aminotransferaza
(AST), alanin aminotransferaza (ALT) si gama-glutamil
transferaza (GGT) sunt parametri utili in diagnosticarea
NAFLD; in acelasi timp, nivelurile enzimelor hepatice nu

se coreleazd cu severitatea histologicd a NAFLD. A existat o
reducere importanta si semnificativa a nivelurilor serice ale
ALT, AST si GGT pe parcursul perioadei de studiu de 24 de
sdptdmani (vezi fig. 1). Comparativ cu nivelurile initiale, ALT
medie a scdzut cu 20,0 U/L, AST medie cu 16,5 U/L si GGT
medie cu 15,9 U/L. Modificérile au fost deja semnificative din

punct de vedere statistic dupa 12 saptamani (toate p < 0,001
in perechea de teste-t pentru cele doud momente). La sfarsitul
studiului, nivelurile ALT, AST si GGT au fost normale la
75,8%, 89,2% si, respectiv, 62,5% dintre pacienti (toate

p < 0,001 comparativ cu valoarea initiala) [7].

Rezumat

Pe baza efectelor antifibrotice si antioxidante ale EPL, ghidul
rusesc recomanda EPL ca tratament adjuvant pentru NAFLD.
Datele din practica medicald reala confirma faptul cd EPL
acceptd normalizarea rezultatelor patologice in NAFLD.
Administrarea pe termen lung a EPL poate fi deosebit de
benefica pentru pacientii cu comorbiditati metabolice si
dificultdti in mentinerea schimbarilor in stilul lor de viata.
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