Dechovy test se smisenymi triglyceridy znacenymi
uhlikem-13

Princip

Principem dechového testu s 13C-mixed triglyceridy je $tépeni tohoto
substratu pankreatickou lipdzou. 13C-MTG substréat je triglycerid s 13C-
oznacenym octanoatem v poloze 2 a steardtem v poloze 1 a 3. i
Pankreatickou lipdzou je triglycerid rozétépen a 13C-octanoét je déle
oxidovan v jatrech (beta-oxidace tukt). Ve vydechovaném vzduchu je
mnozstvi 13CO, stanoveno analyzatorem dechovych testl. Variantou je
test s jinym substratem pro lipazu - Hioleinem. Specificita testu je zavisla
na strukture substratu, kterd ovliviiuje kinetiku hydrolyzy.
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Provedni MTG-BT testu

Pacient musi byti nala¢no a je nutné vysazeni pankreatické substituce
nejméné 24 hodin pred zacatkem testu. Neprima stimulace testovacim
pokrmem zahrnuje kfehky kukufi¢ny chléb s 50 g tuku (nejlépe
rostlinného margarinu), do kterého je priddno 100 mg 13C-zna¢eného

MTG dechovy test pankreatické funkce

triglyceridu. Odebran je vzorek vzduchu pred podanim testovaciho META

pokrmu, a pak po dobu 6hodin ve 30minutovych nebo 60minutovych , V DECHU
intervalech. Analyzu vzork( Ize provést analyzatory IRMS nebo IR typu. CANRREATCKALRAZA] ™
Vyhodnocenim je kumulativni vydej za 6 hodin, ktery v procentech k o [FEDI=STEARGHL

podanému substratu vyjadruje miru pankreatické insuficience. Hranici
normy je 22 % pro MTG-BT test pfi vypoctu kumulativniho vydeje pomoci
BSA (povrch téla vypocitany pomoci vysky a vahy pacienta). Pfesnéjsi
hodnoty Ize vypocitat pomoci BMR (basalni metabolicka rychlost)

zohlednujici i pohlavi a vék pacienta. Hranice normy pro vypocet BMR je L
30 %. JATERN p..n:ﬂm&:“_;

KliniCky, Vyz nam Metabolické procesy MTG

Klinicky vyznam ma MTG-BT test v diferencialni diagnostice malabsorpcniho syndromu, jako funkéni test exokrinni
funkce pankreatu a pro dlouhodobé sledovani nemocnych s chronickou pankreatitidou. Dechové testy s 13C-mixed
triglyceridy (MTG-BT), nebo 13C-Hioleinem patfi mezi nepiimé funkéni testy exokrinni funkce pankreatu a Ize je
pouzit k monitorovani Uspésnosti pankreatické substitu¢ni 1é¢by.
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