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Parmériga alkohola lietoSana ir viens no galvenajiem riska faktoriem pasaulg, kas
negativi ietekmé iedzivotaju veselibu un apdraud apkart€jo veselibu un drosibu.
Alkohols ir apreibinosa viela, kas var izraisit atkaribu. Tas vainojams vismaz 60 dazadu
slimibu un veselibas stavoklu, tostarp garigas veselibas, uzvedibas traucgjumu, aknu,
kunga un zarnu trakta slimibu, véza, sirds un asinsvadu slimibu, centralas un periféras
nervu sist€mas slimibu, iminsist€émas trauc€jumu, plausu slimibu, kaulu un muskulu
slimibu, reproduktivas sistémas trauc€jumu attistiba. Alkohola lietoSanas negativas
sekas ir saistitas ar devu — jo lielaks alkohola paterins, jo augstaks risks. Alkohola
lietoSana vairakkart palielina mirstibas risku no argjas iedarbibas sekam — transporta
negadijumiem, tiSa paskait€juma vai vardarbibas, noslikSanas, nosalSanas
ugunsgrékiem vai saind€joties ar alkoholu.

Alkohola izraisits aknu bojajums manifestgjas ka alkohola taukaina aknu slimiba (ar
vai bez steatohepatita un fibrozes pazimém), aknu ciroze vai akiits alkohola hepatits.

Akdts alkohola hepatits parasti rodas péc augstu devu alkohola lietoSanas ilgaku laiku
un ta ir nopietna, pat dzivibai bistama slimiba.

Akdta alkohola hepatita attistibas risku nosaka augstu devu (virs 100g/ diend) alkohola
lietoSana, tomer ,,droSa” alkohola deva nav zinama, un ir pacienti, kuriem akiits
alkohola hepatits attistas peéc ievérojami zemaku devu alkohola lietoSanas vien dazas
dienas. Turklat, akiits alkohola hepatits vienmer attistas uz jau esoSa hroniska alkohola
aknu bojajuma fona — taukainas hepatozes, steatohepatita, fibrozes vai cirozes. Lidz ar
to tipisks alkohola hepatita pacients ir 40 — 50 — 60 gadu vecs, kuram alkohola
lietoSanas anamnéze ir jau aptuveni 20 gadus, bet pédeja laika alkohola devas ir
lielakas, pieméram, stresa d€]. Parasti Sie pacienti alkoholu lieto vakaros vai ned€las
nogalg@s, 1idz ar to dzivesbiedri, draugi un darba kol&gi to nepamana vai nenoverteé ka
parmérigu alkohola lietoSanu. Tomer ir arT pacienti, kuriem nopietns alkohola izraisits
aknu bojajums attistas jau péc 10 gadu regularas alkohola lietoSanas.

Alkohola lietoSana izraisa tauku uzkraSanos hepatocitos — taukaino hepatozi. Ja no
alkohola lietoSanas atsakas, Sis process ir atgriezenisks. Ja alkohola lietoSana turpinas,
ievérojami pieaug aktta alkohola hepatita, aknu fibrozes un cirozes attistibas risks.
Pacientiem ar alkohola izraisitu aknu cirozi ir augstaks risks hepatocelularas



karcinomas attistibai. Ja histologiski ir taukaina hepatoze, bez ickaisuma un fibrozes
pazimém, tad cirozes attistibas risks ir zemaks, salidzinot ar tiem pacientiem, kuriem ir
ickaisuma un fibrozes pazimes — steatohepatits. Histologiska atradne alkohola
steatohepatita (ASH) gadijuma ir lidziga ka pacientiem ar nealkohola steatohepatitu
(NASH). Pedgja gadijuma nozime ir liekajam svaram un cukura diab&tam. Tadgjadi,
aknu biopsija un aknu audu morfologiska izmekl&$ana lauj atskirt taukaino hepatozi no
steatohepatita un prognozet aknu cirozes attistibas risku, tacu, lai noteiktu, vai aknu
bojajumu izraisijis alkohols vai n&, svariga loma ir anamnézei un pacienta atklatibai, ka
ar1 vairakam netiesam pazimém (kliniskam un laboratoriskam), kuras var liecinat, ka
pacients ir alkohola lietotajs.
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Alkohola aknu bojajums ir multifaktoriala slimiba, tas attisttbu nosaka ne tikai
parmérigs alkohola patérins, bet arT dzimums, genétiska predispozicija un citas aknu
slimibas, skat.l.att. Sievieteém ir augstaks akiita alkohola hepatita attistibas risks,
salidzinot ar virieSiem, ja alkohols tiek lietots vienada daudzuma. Alkohola veidam nav
nozimes slimibas attistiba.

Jautajums — ko nozimé ,,parmériga” alkohola lietoSana ari ir aktuals, jo literatiira
minétas pielaujamas alkohola devas atSkiras un svarstas no 20 — 40 — 60 g tira alkohola
diena. Lidz ar to ir saprotams, ka cilvékiem ar genétisku predispoziciju alkohola aknu
bojajuma attistibas risks ir augstaks jau pie nelielam, bet regularam alkohola dienas
devam, tacu tam, kuram nav §is genétiskas noslieces, pat pie loti augstu alkohola devu
regularas lietoSanas aknu bojajums var neattistities vispar. Tapéc ari biezi rodas
neizpratne pacientu vidii —,,kapéc manas aknas ir cietuSas no alkohola — es tacu nedzeru
nemaz tik daudz, citi dzer daudz vairak”. No pieredzes jasaka, ka nozime ir regularitatei



— ir dala pacientu, kuri nav “degrad@jusies alkoholiki”, bet gan izglitoti, stradajosi
cilveki, kas gandriz katru vakaru lieto alkoholu, lai atslabinatos, mazinatu dienas laika
sakrato stresu, labak iemigtu utt. ST ir riska grupa. Ja vinam pajauta, ka vinpam pasam

Skiet — vai vin$/ vipa nelieto alkoholu mazliet par daudz vai par biezu, tad parasti
pacients atzist, ka ja. Tas arT ir viens no kriterijiem ,,parmeérigai” alkohola lietoSanai, ko
raksturo pats pacients.

Klasiska gadijuma akiita alkohola hepatita kliniska aina ir sekojosa.

1. Siidzibas un objektiva atradne.

Studzibas par nespeku, sliktu disu, vemsanu, pazeminatu apetiti, smaguma
sajlita labaja paribé.

Strauji pieaugoSa dzelte péc alkohola lietoSanas.
Aknu mazspéjas simptomatika

o rec€Sanas traucgjumi ar dazadam asinoSanas izpausmém —
hemoragiski izsitumi, hematomas, asinoSana no mutes, deguna
glotadam, asinoSana no kunga zarnu trakta,

o aknu encefalopatijas pazimes lidz pat aknu komai.
Aknu zvaigznites, palmara erit€ma, Dipitréna kontraktiira.
Febrila temperatura.

Portalas hipertensijas pazimes — ascits, baribas vada vénu varikoze,
hemoroidala slimiba, hidrotorakss.

Parasti aknas ir palielinatas, blivas konsistences, palp€jot nesapigas.

Splenomegalija.

2. Laboratoriskie testi, kuri tieSi vai netiesi liecina par to, ka pacients ir alkohola
lietotajs, vai norada uz aknu bojajumu.

Makrocitoze — asinsaina palielinats vidgjais eritrocitu tilpums (MCV). 90
procentiem alkohola lietotaju MCV ir robeZas no 100-110 fL. Makrocitoze
attistas, ja regulari lieto ~80 g alkohola diena (t.i. viena vina pudele).
Nelietojot alkoholu, MCV normaliz€jas 2 — 4 ménesu laika.

Leikocitoze, ar novirzi pa kreisi. Ta ka pacientiem biezi ir ar1 febrila
temperatira, tad pirmais iespaids ir par bakterialu infekciju. Bet parasti
CRO ir nedaudz paaugstinats, iekaisuma perékli nekonstat€, urina, asins
uzs€jumi ir sterili.

Bilirubins — paaugstinats, galvenokart uz saistita bilirubina rékina.



e ALAT (alaninaminotransferaze) un ASAT (aspartataminotransferaze)
attieciba. ASAT/ALAT > 2. Turklat ASAT aktivitate parasti neparsniedz
300 V/L (reti lidz 500 V/L).

e GGT (gamma glutamiltranspeptidaze) aktivitdte — paaugstinata, pat
tukstosos V/L.

e Protrombina indekss — pazeminats, INR — paaugstinats.

e Seruma transferins — paaugstinats. Sis tests nav plasi pieejams. Rezultatu
ietekm@ gritnieciba, dzelzs vielmainas trauc€jumi.

3. Ultrasonoskopisku izmekl&Sanu veic, lai konstatetu vai izslégtu hepatocelularu
karcinomu, zultsvadu nosprostojumu, portalas hipertensijas pazimes, ascitu,
splenomegaliju, portalas vénas trombozi.

4. Ascita punkcija un izmekl€Sana. Par spontanu bakterialu peritonitu liecina
polimorfnuklearo leikocttu skaits ascita punktata > 250 $inas/mm? un vismaz 2
no sekojosiem 3 kriterijiem:

e Kopgjais olbaltums >1g/dL (10g/L),
e (Glikoze < 50mg/dL (2.8mmol/L),
e Laktatdehidrogenaze vairak par seruma aktivitates augs€jo normu.

5. Histologiska atradne. Hepatocitos lieli tauku pilieni un balonveida uzbriesana
ar alkohola hialina (Melori kermeniSu) ieslegumiem, neitrofilo leikocttu
infiltracija, intrasinusoidala fibroze, var biit ciroze.

Diferencialdiagnoze. Alkohola hepatits jadiferenc€ no akiita vai hroniska virushepatita,

medikamentoza hepatita, autoimiina hepatita, Vilsona slimibas un Zultsvadu
nosprostojuma.

Prognoze.

Alkohola hepatits attistas tikai nelielai dalai pacientu, kuri lieto parmeérigi daudz
alkohola. Tacu, neskatoties uz alkohola lietoSanas partraukSanu un adekvatu arstéSanu,
28 dienu mirstiba ir augsta, ta sasniedz 30 1idz 50 procentus.

Faktori, kas paaugstina mirstibas risku alkohola hepatita gadijuma:

e liclaks vecums

e akiita nieru mazspéja

e augstaks bilirubina limenis

e augstaks INR

e Jeikocitoze

e alkohola lietoSana >120 g/diena

e infekcija (sepse, spontans bakterials peritonits, pneimonija, urincelu infekcija,
aspergilloze)



e aknu encefalopatija
® asinosana no augs¢jas gastrointestinala trakta dalas
e bilirubins/ GGT >1

e izteiktakas izmainas aknu morfologija — izteikta fibroze un neitrofilo leikocitu
infiltracija, bilirubina staze, megamitohondriju klatbiitne

Ir vairakas punktu sist€mas, p&c kuram nosaka alkohola hepatita smagumu un prognozi:

e P&c Maddrey aknu funkcionalas sp&jas aprékina, izmantojot protrombina laiku
un seruma bilirubinu. [4.6x(protrombina laiks — kontroles protrombina laiks,
sek.)] + seruma bilirubins, mg/dL. Ja >32 — smags alkohola hepatits, indiceta
terapija ar glikokortikoidiem (GK).

e MELD (model of end-stage liver disease) punktu skaitu aprékina, izmantojot
bilirubtna, INR, kreatintTna Iimeni un pacienta vecumu. Formula, p&c kuras
aprekina MELD, atrodama interneta vietnés:

http://optn.transplant.hrsa.eov/resources/professionalResources.asp?index=9,
vai

http://www.mayoclinic.org/meld/mayomodel7.html

Ja MELD >21, 90 dienu mirstiba sasniedz 20%.

e Lille punktu sist€tma balstas uz izejas aknu stavokli un seruma bilirubina
samazinasanos 7 dienu laika, lietojot GK. Tas arT nosaka, vai turpinat terapiju
ar GK ir mérktiecigi.

e (Glasgovas alkohola hepatita punktu sisttma (nejaukt ar Glasgovas komas
skalu!) izmanto vecumu, leikocitu skaitu, urea, bilirubinu, protrombina laiku.
Ar So sist€mu ar1 var izverteét GK terapijas nepiecieSamibu.

e CTP (Child-Turcotte-Pugh) raditaju aprékina, izmantojot albumina, bilirubina,
INR Iimeni, ascita un encefalopatijas esamibu. Tapat ka MELD, ar1 CTP var
izmantot, lai prognozetu slimibas iznakumu pacientiem ar cirozi. Pedgja laika
ir modificeta MELD aprekinaSana, izmantojot arT seruma natrija l[imeni, tas lauj
prognozet 6 ménesu mirstibas risku pacientiem ar alkohola cirozi.

Galvena arstéSana — atturéties no alkohola lietoSanas. Tas ir svarigi arT tiem pacientiem,
kuriem ir alkohola izraisita aknu ciroze un nepiecieSama aknu transplantacija, jo
alkohola lietoSana ir kontrindikacija aknu transplantacijai. Tikai pe&c 6 meéneSu
atturéSanas tiek izverteéta pacienta atbilsttba un nepiecieSamiba transplantacijai.
Prognoze pacientiem ar alkohola izraisitu aknu bojajumu atkariga no alkohola
lietoSanas. Atturiba var veicinat pat fibrozes regresiju un ascita izzuSanu. Alkohola
izraisitas taukainas hepatozes gadijuma prognoze ir laba, ja pacients partrauc alkohola
lietoSanu.


http://optn.transplant.hrsa.gov/resources/professionalResources.asp?index=9
http://www.mayoclinic.org/meld/mayomodel7.html

Arstésana.

Smagakos gadijumos pacients jahospitaliz€, nereti pat intensivas terapijas nodala.
Mirstiba ir augstaka pacientiem, kuriem aknu biopsija ir iekaisuma $tinu klatbtitne
(galvenokart, neitrofilo leikocTtu) neatkarigi no citas histologiskas atradnes. Sliktaka
prognoze ir ari, ja histologiski atrod perivenularu fibrozi un jaukta tipa
mikromakrovezikularu steatozi.

e Alkohola abstinences arst€Sanai izmanto benzodiazepinu grupas preparatus,
piem&ram, diazepamu parenterali.

e Skidrums, kalorijas, mineralvielas un vitamini. Jaizvairdas no parmérigas
Skidruma ievades pacientiem ar aknu cirozes pazimém, tas var veicinat ascita
paradiSanos vai pieaugumu, pazeminat plazmas natrija koncentraciju, stimulét
asinoSanu no varikozi paplasinatam baribas vada vénam. Indicéti B grupas
vitamini (tiamins, piridoksins, folskabe), mineralvielas — magnezijs.

e K vitamins — parasti to nozZimé pacientiem ar pagarinatu protrombina laiku,
tomer ta efekts ir apSaubams, jo koagulopatiju parsvara nosaka aknu $iinu
mazspéja (pazeminata sintézes funkcija), nevis K vitamina deficits. Svaigi
saldétas plazmas parlieSana indiceta tikai, ja ir asino$anas pazimes, pretéja
gadijjuma tas var veicinat asinoSanu no varikozi paplasinatam baribas vada
venam.

e ArsteSanas intensivas terapijas nodala indicéta, ja ir izteikts uzbudinajums,
nestabila hemodinamika, hepatorenals sindroms, ko neizdodas likvidet, izteikta
aknu encefalopatija vai asinoSana. Encefalopatiskiem un apreibuSiem
pacientiem janodroSina elpcelu aizsardziba (aspiracijas risks).

e Ja nepiecieSams, javeic dazadi diagnostiskie testi — paracent€ze un ascita
izmekl€Sana, iesp&jamas infekcijas gadijuma — urina, asinu, ascita uzs€jums,
retak — krépu un cerebrospinala Skidruma izmekleSana. Bez uzs€jumiem biezi
ir griiti diferencét, vai febrila temperatira un iekaisigie raditaji analiz€s
(leikocitoze ar novirzi pa kreisi) saistami ar alkohola hepatitu vai infekcijas
perekli.

e (GremoSanas trakta asinoSanas riska mazinasanai nozimé H» blokatorus,
sukralfatu vai protonu siiknu inhibitorus.

e Glikokortikosteroidi (GK) — pétijumu rezultati attieciba uz GK efektivitati pie
alkohola hepatita ir pretrunigi. PEc Amerikas aknu slimibu pétnieku asociacijas
(AASLD) rekomendacijam arst€Sana ar GK indic€ta pacientiem ar smagas
gaitas alkohola hepatitu (Maddrey >32 ar vai bez encefalopatijas), kuriem nav
kontrindikaciju GK lietoSanai. Rekomendé 4 ned€lu arstéSanas kursu ar
prednisolonu 40mg diena perorali. Nav pétijumu par prednisolona lietoSanu
pacientiem, kuriem vienlaicigi ir arT pankreatits, gastrointestinala asinoSana,
nieru mazsp&ju vai akita infekcija. Sajos gadfjumos prednisolons pat varétu bt



kontrindicéts. Uzsakot terapiju ar prednisolonu, efekts javerté péc 7 dienam, ja
bilirubina limenis nav mazinajies, tad terapija ar prednisolonu tiek uzskatita par
neefektivu un ta japartrauc.

e BaroSana. Alkohola lietotajiem biezi vero pazeminatu barojumu,
hipoalbuminémiju, tuskas, ascitu. Jo izteiktakas malnutricijas pazimes, jo
smagak norit alkohola izraisits hepatits. Ir veikti vairaki p&tijumi par barosanas
ietekmi uz slimibas gaitu. Lai arT rezultati ir pretrunigi, tomér lielakaja dala
pétijumu konstatéta aknu funkcijas un histologiskas atradnes uzlabosanas,
lietojot adekvatu enteralu baroSanu. Tomé&r mirstibas mazinaSanas un izmaksu
efektivitate nav pieradita. Protelnu uzpems$ana var€tu veicinat aknu
encefalopatijas attistibu, tomer parasti ta ir labi panesama un olbaltumvielu
ierobezoSana uztura netiek rekomend@ta, ja vien nav jau aknu encefalopatijas
pazimes. Rekomendgétais olbaltumvielu daudzums ir 1,5g/kg diena. Pacientiem
ar aknu encefalopatiju rekomend€ aminoskabju produktus.

e Pentoksifilins. Pacientiem ar alkohola hepatitu paaugstinas audz&ja nekrozes
faktora (TNF) Itmenis. TNF inhibitors pentoksifilins indic€ts pacientiem,
kuriem GK terapija nav pieme&rota. Ir dati, ka tiek samazinats mirstibas risks no
hepatorenala sindroma. Pentoksifilina deva 400mg 3 reizes diena perorali.

e Citi medikamenti (N-acetilcisteins, etanercepts, infliksimabs, propiltiouracils,
insulins, glukagons, malotilats, granulocitu koloniju stimul&josais faktors) ir
pétiti alkohola hepatita gadijuma, tacu, lai parliecinosi pieraditu to efektivitati
un drosibu, nepiecieSami papildus petijumi.

e Aknu transplantacija. Pasreiz esoS$as vadlinijas nosaka atturibu no alkohola
vismaz 6 méneSus pirms tiek izvertétas aknu transplantacijas indikacijas. Tapéc
alkohola hepatits ir kontrindikacija aknu transplantacijai.
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