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5 Prevention s
hetter than cure.

Desiderius Erasmus

BrainyQuote




Epidemiologijo

» Latvija 26% pieauguso ir aptaukosanos: 28% Q un
23% &' (ar KMI>30 kg/m"2);

= 5-6 gadigiem pirmsskolas vecuma bérniem:

®» Jicka kermena masa un aptaukoSanas - 19,2% (12,0%
ieka kermena masa, 7,2% - aptaukosanas).

-9 gadigiem skolas vecuma bérniem:

lieka kermena masa un aptaukosanas - 22,8% (12,7%
lieka kermena masa, 10,1% - aptaukoSanas).

(Velika et al., 2019).
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Epidemiologijo

» 7 gadus veciem bérniem kermena svars svarstas:

» 7eniem no 17,3 kg 1idz 64,8 kg (izkliedes intervals ir
47,5 kg),

®» meiteném —no 15,7 kg Iidz 51,3 kg (izkliedes intervals ir

= 9 gadus veciem bérniem kermena svars svarstas:

Z&niem no 19,8 kg Iidz 72,4 kg (izkliedes intervals ir
52,6 kg),

®» Meiteném —no 19,7 kg Iidz 85,2 kg (izkliedes intervals ir
65,5 kQ).

(Velika et al., 2019).



Aptaukosanis

Aptaukofands bEmiba | > pusandiu/pleauguio
vecuma
Liels bems gesticijas < Mates aptaukoiands
Vecumarn

erniem, kas dzimusi matém ar aptaukoSanos vai sievietém ar gestacijas
1abétu, ir 2-3 reizes palielinats aptaukosanas un 2. tipa diabéta attistibas

Isks pecndacejiem pusaudzu un pieaugusa cilveka vecuma
abelea, 2007; Gordon-Larsen et al., 2007; Hedderson et al., 2008).



Dzivildze

Figure 2.7. The impact of overweight on life expectancy
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Arsta loma bérnu aptaukosands
apkarosana

® PE&tijumos atklats, ka primaras apriipes specialisti:
= Jaikus nenoverte un

= nerisina bérnu svara problémas. (O’Donnell et al., 2017).

= Arsti ir atzinu$i, ka:

Neuzskatija tas parvaldibu par gimenes arsta prakses atbildibu (O’Donnell et al.,
2017).

ikai 25,7 % primaras apriipes arstu ir zinojusi par lieka svara problemu vai
catbilstoSu svara picaugumu vecakiem. Ka art tikai 19,4 % arstu noradija, ka
devusi vecakiem nepiecieSamus padomus, lai mainitu €Sanas paradumus un
eicinatu fizisko aktivitati. (Holt et al., 2011).



Aptaukosanas komplikacijas

® Palielinoties lieka svara 1zplatibai bérnu un pusaudzu populacija,
palielinas art hronisko komplikaciju risks agrina vecuma;

® Sakara ar to pieaug viziSu skaits pie gimenes arstiem un arstiem
specialistiem, ka ari veiktu izmekl&jumu apjoms. (WHO 2017.)

1na rezistence, ka zinams 1ir visu So hronisko
kemplikaciju galvenais patogenétiskais mehanisms.

IR attistas dazos fiziologiskos apstaklos, piem&ram ka:
= griutnieciba vai pubertate,
= interkurentas infekcijas laika (Tagi et al., 2022)
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Insulina rezistence (IR)
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Insulina rezistence (IR)

= (Centrala aptaukoSanas ir viens no svarigakajiem

patogenctiskajiem faktoriem insulina rezistences attistiba (Chiarelli et
al., 2008; Lentferink et al., 2017).

® Nejutiba pret insulinu nozimé trauc€tu insulina funkciju (izmainita
atbildes reakcija un darbiba mérka audos un organos), kas ietekmé

uznemsanu,

transportéSanu

uzglabaSanu. (Després et al., 2006; Prentki et al., 2006; Qatanani et
al., 2007)

Pieauguso vecuma IR 1pasa nozime ir saistita ar iesp€ju identificet
personas, kuram ir liels gan 2. tipa CD, gan SASS risks. ( Hgjlund,
2014; Ormazabal et al., 2018).




IR notelkSanas metodes

= Hiperinsulinémiskas normoglikémijas uzturéSanas metode (S1
metode tiek uzskatita par zelta standartu insulina rezistences noteikSanai,
taCu sarezgitas UNn invazivas metodologijas, ka arT darbietilpiguma un
dardzibas d€] netiek lietota ikdiena, tikal pétnieciba).

= Citas metodes tiek sauktas par paligmetodém, un to precizitate tiek
verteta pec korelacijas ar hiperinsulinémiskas normoglikémijas
uzturéSanas metodi:

Hiperglik€mijas uzturéSanas metode,

Kvantitativais sensibilizacijas indekss attiectba Uz insulina jutigumu
(QUICKI),

Insulina Itmenis tuksa disa,

Insulina homeostazes modelis (HOMA-IR) - viena no izplatitakajam,
teorctiski un matematiski modeléta metode, kas nosaka glikozes izdaliSanos
no aknam un insulina  sekrécijas  homeostazi.  (Butnoriene
et al., 2010; Brown et al., 2014; Schwartz et al., 2008).



INnsulina rezistence béerniem

= Vienlaikus ar bérnu aptaukosanas palielinasanos Ir ieveérojami audzis
b&rnu un pusaudzu skaits ar IR klmiskajam pazimém;

® |nsulina rezistences variabilitate b&rnu un pusaudzu vecuma ir daudz
liclaka neka picaugusajiem un atkariga no daudziem citiem
faktoriem:

etniskas piederibas,

ubertates pakapes,

blakus saslimsanam utt. (Brook et al., 2010).



Insulina rezistence berniem

Insulina darbibu gan normala svara cilvékiem, gan aptaukoSanas
gadijuma modulg:

= augSanas hormons,

= glikokortiko1di,

= dzimumsteroidi.

Tadgjadi metaboliska reakcija uz insulmu Ir atkariga no dzimuma un mainas
atbilstosi  cilvéka ~ vecumam  un  pubertates  pakapei.  (Brook



Insulina rezistence
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Hue®sghmann, A.G., Huxley, R.R., Kohrt, W.M. et al. Sex differences in the burden of type 2 diabetes and
cardi@vescular risk across the life course. Diabetologia 62, 1761-1772 (2019).




INnsulina rezistence béerniem

® |R identificéSana un diagnostika bé&rmu vecuma Ir balstita uz
kltniskajam pazimém, ja bernam ir centrala aptaukosSanas un:

= acanthosis nigricans,
= arteriala hipertensija,
disli

Ikozes tolerances trauc&jumi,

1démija,

nealkoholiska taukaina hepatoze,

meiteném hirsttisms, PCOS val menstruaciju cikla traucéjumi (Ho et al.,
2014).

Bérniem un pusaudziem nav noteiktas HOMA-IR referentas
robezas, JOo pubertates laika attistas “fiziologiska” insulina
rezistence.

Kliniskaja praksé nerekomendé noteikt HOMA-IR bérniem,
visvairak to izmanto pétnieciba!




lzmeklejumu velksana

= AptaukoSanas komplikaciju skrinings nepiecieSams:

» Bérniem, kuriem KMI > 95. procentiles (pc) attieciba pret vecumu un
dzimumu vai vidukla apkartmeérs > 90. pc attieciba pret vecumu,

dzimumu un etnisko piederibu;

erniem ar virssvaru (KMI 85.-95. pC) un vienu vai vairakiem riska
toriem:

acanthosis nigricans;

hipertensija;

preacox adrenarche;

augsta riska etniska piederiba un / vai 2. tipa CD, gestacijas diab&ta
vai agrina SASS notikumu anamnéze gimeng;

(Brook et al., 2010).



[zmeklejumi

« Bérniem lidz 10 gadu vecumam rekomendéts Vveikt tuksa dasa skrininga
izmeklI€jumus:

»>glikoze, lipidogramma (kop.holesterins, ZBLH), tireotropais hormons;
»Individuali apsverama ultrasonografija védera dobuma organiem.
- Bérniem no 10 gadu vecuma rekomendets veikt tuksa diisa skrininga

»>glikoze, lipidogramma, tireotropais hormons;
ndividuali apsverama ultrasonografija védera dobuma organiem;

> leteicams veikt oralo glikozes tolerances testu, bérniem, Kuriem ir
paaugstinats cukura diabéta (CD) risks;

N.B.! 2. tipa cukura diabeta diagnostiskie Kritériji bérniem ir tadi pasi
ka pieaugusajiem.
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POCTOR, CAN

YOU PRESCRIBE
SOMETHING TO
STOP ME FROM
SLEEPWALKING?
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universitates
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NO, YOU
NEED THE
EXERCISE!
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“Of course I can eat donuts on my diet.
My doctor says nuts are good for me!”

DIES PAR UZMANIBU!!

GLASBERGEN  cooroiom o Casegen

“It’s called ‘fast food’ because it goes
to your hips faster than regular food.”




