NOVY TREND

Obezita a covid-19: vzajemne
souvislosti a globalni perspektiva

U pacienti s onemocnénim co-
vid-19 (zptisobenym virem SARS-
-CoV-2) se zdd, Ze existuje vztah
mezi nadvdhou/obezitou a zdvaz-
nosti onemocnéni. Jak ukazuji do-
savadni zkusenosti, minimdlné u
obéznich do 60 let je vyssi pravdeé-
podobnost hospitalizace pro toto
onemocnéni nez u osob s normdl-
ni hmotnosti. V casopise Obesi-
ty Reviews byl publikovdn prehle-
dovy cldnek, ktery na zdkladé do-
stupnych dat analyzuje tyto sou-
vislosti.” Cldnek rozebird dostupnd
data ohledné vztahu mezi nadvd-
hou/obezitou a covidem-19 a po-
skytuje prehled zmén imunologic-
ké a fyziologické odpovédi p¥i one-
mocnéni zplisobeném SARS-CoV-2
u obéznich. O obsahu tohoto cldn-

ku pfindsime strucny referdt.

Disledky pandemie

Obezita a vyskyt covidu-19

Pandemie covidu-19 se objevila v dobé, kdy
prevalence nadvahy/obezity globalné narls-
ta. Témér ve vsech zemich svéta je prevalence
obezity vy3si nez 20 % a vyskyt nemd tendenci
k poklesu. Navic samotnd pandemie tim, Ze byla
nutnost zavést potfebna omezeni kontaktd, ved-
la k omezeni pohybu, k opatfenim zpdsobujicim
socialnf izolaci, pfevlddala prace v rezimu on-line
a dochdzelo k omezeni ekonomickych aktivit,
které déle snizovalo vydej energie u celé popula-
ce. Tato opatfeni vedla ke zméndm poméru spo-
tfeby potravin a fyzické aktivity, coz mize vést ke
zvyseni prevalence obezity i jejich komplikaci, ale
muze mit i celkové skodlivy vliv na zdravotni stav
populace.

Obezita je rizikové onemocnéni

Je zndmo, Ze obezita je spojena se zavaznymi
kardiometabolickymi disledky jako je hypertenze,
ischemickd choroba srdec¢ni, diabetes 2. typu a on-
kologické onemocnéni. Metabolické a zanétlivé fak-
tory hraji u obéznich vyznamnou roli v manifestaci
zavaznych plicnich chorob. Nachylnost k syndromu
akutnf respiracni tisné (ARDS), primarni pficiné umrt-
nosti na covid-19, je u pacientl s obezitou vyssi, a to
pravdépodobné v souvislosti s poruchami vrozené i
ziskané imunity. Je pravdépodobné, Ze tato skutec-
nost ovlivni také ucinnost vakcin proti covidu-19 u
obéznich.

Celkova prevalence nadvahy a obezity

Prevalence jedincld s nadvahou/obezitou je v
soucasnosti historicky nejvyssi a stale roste, coz
plati ve vsech zemich bez ohledu na vysi pfijma.
Nadvaha a obezita se objevuji u velké ¢asti popu-
lace zemi s nizkymi i vy$simi prijmy. Ekonomicky
chuda populace je pfitom néchylngjsi k rozvoji
obezity nez populace bohatych. Je to zjevné z ros-
touci prevalence obezity na Stfednim vychodé a
v Jizni Americe, kde je vyskyt jeden z nejvyssich. S
rostouci prevalenci roste i podil takzvaného cent-
ralniho typu obezity, tedy typu, ktery je spojen s
vyssim rizikem vzniku metabolickych a kardiovas-
kuldrnich chorob.

Autofi uvedeného prehledového clanku pouzili
dostupné literarni databaze (PubMed, Google Scho-
lar, MedRxiv a dalsi) k systematickému vyhledavanf
Udajl o vyskytu covidu-19 a obezity. Z nalezenych
1733 studif bylo vyfiltrovano 75, do kterych bylo za-
hrnuto celkem 399 461 pacientl. Z téchto studif bylo
vybrano 20, které byly pfimo zaméreny na vztah mezi
obezitou a covidem-19; v 18 z nich autori konstato-
vali, ze tento vztah existuje, tedy Ze obézni jedinci
maji signifikantné vyssi riziko vyskytu covidu-19.
Nadvéha zvysuje riziko onemocnéni covidem-19 o
44 % a obezita toto riziko téméf zdvojnasobuje.

Prevalence jedincii s nadva-
hou/obezitou je v soucasnosti
historicky nejvyssi a stale ros-
te, coz plati ve vSech zemich
bez ohledu na vysi prijmi.

Obezita a zavaznost onemocnéni

Obezita zvysuje i riziko zdvazného pribéhu covi-
du-19 a nutnosti pacienta hospitalizovat. Celkem 19
studif zkoumalo vztah mezi obezitou a hospitalizaci.
Jedna ze studii, do které bylo zafazeno 5700 paci-
entl, ukdzala, Ze témér 42 % hospitalizovanych byl
obézni jedinci. Pacienti s tézkym nebo kritickym prd-
béhem méli vyssi BMI nez pacienti s lehcim pribé-
hem nebo osoby covid-19 negativni. Studie uvadéji,
Ze u pacientl s covidem-19 je hospitalizace na jed-
notkach intenzivni péce (JIP) velmi pravdépodobnd,
pokud jsou obézni. a jesté vyznamnéji pravdépo-
dobnd u pacientl s morbidni obezitou. U obéznich
byla také vyznamné vyssi pravdépodobnost nutnos-
ti pouziti invazivni mechanické ventilace.

Obezita a prognoéza covidu-19

Souvislost mezi obezitou a progndzou covidu-19
méa komplexni charakter. Napriklad v jedné studii se
ukdzalo, Ze 4,5 % obéznich pacientl s covidem-19
po propusténi z JIP zemrelo a 11,5 % muselo byt po
opustén( JIP dale hospitalizovano. Studie ukazuji, ze
obezita vyznamné zvysila pravdépodobnost nepriz-
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nivych vysledkd lécby i riziko umrti na covid-19. Jedna z
metaanalyz ukézala, Ze obezita zvysuje pravdépodobnost
exitu na covid-19 0 48 %.

Proc obezita zvysuje riziko onemocnéni?

Obezita je spojena s rizikovymi faktory véetné hyperten-
ze, dyslipidémie, diabetu 2. typu a chronického onemoc-
néni ledvin nebo jater. Koronaviry nebyly do roku 2001
spojovany se zavaznym onemocnénim a zpdsobovaly jen
lehkd onemocnéni hornich dychacich cest. V roce 2002
se objevil koronavirus zplsobujici zdvazné onemocnéni
SARS (Severe Acute Respiratory Syndrome, tézky akutni
respira¢ni syndrom).

Studie ukazuji, ze obezita
vyznamné zvysila pravdépodobnost
nepriznivych vysledkii Iécby i riziko
umrti na covid-19. Jedna

z metaanalyz ukazala, ze obezita
zvysuje pravdépodobnost exitu na
covid-19 0 48 %.

Dalsi vysoce patogenni koronavirus, ktery se objevil
v roce 2012 na Stfednim vychodé, zplsoboval syndrom
MERS (Middle East Respiratory Syndrome). U syndromu
MERS bylo uz mozno pozorovat vysokou prevalenci u
obéznich. Pozorovéani pacientd s témito chorobami uka-
zalo, Ze obezita zvysuje riziko zavaznych virovych respirac-
nich onemocnéni, a zvI&sté jejich tézkého pribeéhu.

16/17

Metabolické poruchy u obezity a riziko
covidu-19

Je zndmo, Ze obezita je rizikovym faktorem zavaznéjsiho
pribéhu nékterych onemocnéni jako je chfipka, hepati-
tida a nozokomidIni infekce. V poslednich letech zacing
vyzkum odhalovat pficinu tohoto jevu. Obezita predsta-
vuje metabolické onemocnéni charakterizované zménami
systémového metabolismu vcetné inzulinové rezistence,
zvysené glykémie, zménénych hladin adipokinl (napfi-
klad zvysené koncentrace leptinu a snizené hladiny adi-
ponektinu) a chronickym zdnétem nizkého stupné.

Hyperglykémie, klicovy marker diabetu 2. typu, je u
obéznich charakteristickym nélezem. Nekontrolovana
hladina glukézy v séru v prlbéhu covidu-19 vyznamné
zvysuje umrtnost na toto onemocnéni. V prabéhu infek-
ce narusuje hyperglykémie funkci imunitnich bunék ge-
nerovanim oxidantl a glykovanych produktd. Signalizace
inzulinu i leptinu jsou dllezité pro reakci T lymfocytd na
zanét, protoze zvysuji regulaci bunécné glykolyzy, kterd
podporuje produkci cytokint. Tyto metabolické faktory,
u obezity patologicky zménéné, ovliviuji metabolismus
imunitnich bunék, coz pfimo urcuje funkéni odpoved na
patogeny jako je SARS-CoV-2.

Prijem mastnych kyselin mdze také ovlivnit zanétlivou
odpovéd. Prostaglandiny jsou pyrogeny akutni zanétlivé
faze, které iniciuji lokalni zanétlivou reakci béhem infekce.
Omega-3 mastné kyseliny mohou indukovat protizanétli-
vou odpoved svym pUsobenim na aktivitu cyklooxygena-
zy. Naproti tomu omega-6 mastné kyseliny zprostiedkujf
prozanétlivou produkci prostaglandin(. Jejich zvyseny pfi-
jem u obéznich pfimo ovliviuje prlibéh covidu-19. Vyssi
hladiny cholesterolu ovliviujf Siteni obalenych RNA virQ,
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jako jsou respira¢ni viry, virus chfipky a SARS-
-CoV-2. Viry pouzivaji po svém navazani pro-
stfednictvim S-proteinu na buriku cholesterol k
usnadnéni replikace a sifeni do okolf.

Fyzické vlastnosti obéznich zvysuji zadvaznost
a riziko infekce SARS-CoV-2, jelikoz obstrukenf
spankova apnoe a respira¢ni dysfunkce, které
jsou typické u obezity, zvysujf riziko pneumo-
nie spojené s hypoventilaci, plicni hypertenzi a
srde¢nim stresem.

Horsi imunitni odpovéd’
na SARS-CoV-2 u obéznich

Obezita ma vliv na funkci imunitnich bunék
v reakci na SARS-CoV-2. Zvysené hodnoty BMI
jsou spojeny s vyssi frekvenci protizanétlivych
CD4 lymfocytd a T regulacnich lymfocytd. Pro-
tizanétlivé bunky sice zplsobi inhibici infekce,
avsak ke kontrole siteni virll je potieba zanét-
livd reakce. Regula¢ni lymfocyty ukoncuji za-
nét po infekci; preklinickd data ukézala snizeni
produkce IL-10. | kdyZ jsou koncentrace regu-
la¢nich lymfocytl v plicich u obéznich béhem
chripky vys3si, jsou 0 40 % méné efektivni, coz
méa dopad na vykonnost imunity.

Tézké pripady covidu-19 a chripky sdileji ak-
tivaci interferonu | a zdnétem vyvolanych TNF/
IL-1B, coz vede k nerovnovaze, naruseni imu-
nitni odpovédi a rozvoji zdvaznéjsich zanétli-
vych reakci. K dalsf nerovnovéze dochézi pfi
akumulaci prozanétlivych bunék (makrofagd,
dendritickych bunék, cytotoxickych lymfocytd)
v tukové tkani obéznich. To pfispiva k rozvoji
inzulinové rezistence a chronického zanétu.
Uvedené zmény v populacich imunitnich bu-
nék a akumulace téchto bunék v tukové tkani
predstavuji dulezité faktory prispivajici k zdvaz-
néjsimu pribéhu covidu-19 u obéznich.

Zanét u obezity a covid-19

ARDS a akutni poskozeni plic (ALl) jsou dveé
priciny morbidity a mortality dospélych s in-
fekci SARS-CoV-2. Tyto poruchy jsou charak-
teristické respira¢nim selhdnim v dUsledku
nadmérné produkce prozanétlivych cytokinl.
Zanét vede k rozséhlému poskozeni a respi-
ra¢nimu selhani bez ohledu na podani kysliku
a plicni edém. Vy3si mortalita na ARDS u paci-
entll s covidem-19 je spojena se zvysenou sé-
rovou hladinou IL-6, lymfopenii a nizsi expresi
IFN-y v CD4 lymfocytech.

U muzd byl pozorovan vyssi vyskyt covi-
du-19 nez u Zen. Obezita u muzl zvysuje ak-
tivitu aromatdzy, kterd prevadi testosteron na
estradiol. Signalizace estrogenového recep-
toru snizuje expresi IL-6, ktery ma ochrannou

funkci proti virovym infekcim jako je napriklad
chfipka. Obézni muzi maji snizenou signaliza-
ci estrogenovych receptor(l a zvysené andro-
genni hormony. Jak ukézala jedna ze studii,
snizend hladina androgennich hormont ma
ochrannou funkci proti infekci SARS-CoV-2. To
by mohl byt jeden z mechanism, kterym jsou
Zeny vice chranény proti této infekci nez muzi.

Uéinnost lééby a ockovani
u obéznich

Obezita a metabolické abnormality s ni spo-
jené mohou také predstavovat faktor, ktery
snizuje Uspésnost terapie covidu-19 u téchto
pacientl. ACE inhibitory, bézné uzivané v lé¢-
bé hypertenze, mohou u pacientd s diabetem
2.typu zvysovat zavaznost prabéhu covidu-19.
Antagonista receptoru IL-6 tocilizumab snizuje
signalizaci IL-6 u pacientd se zadvaznym pribé-
hem covidu-19, potlacuje u nich horecku a sni-
Zuje potfebu dodavani kysliku. Jak ukazala jed-
na ze studif, u obéznich pacientd s chronicky
zvysenou hladinou cytokinu IL-6 a chronickym
zanétem neni tato Ié¢ha Ucinna.

Kortikosteroid dexametazon snizuje mor-
talitu pacientl se zavaznymi infekcemi SARS-
-CoV-2 0 8-26 %. Studie prokézaly, ze dexa-
metazon snizuje 28denni Umrtnost (10denni
podavani 6 mg dexametazonu béhem sym-
ptomatické faze). U dexametazonu i dalsich
lé¢iv jako jsou statiny, nesteroidnf antiflogistika
a blokatory receptord pro angiotensin, jsou za-
tim nedostate¢nd data, pokud jde o Uc¢innost
proti covidu-19 u obéznich osob.

Obezita také narusuje rozvoj imunologické
pameéti, coz ma svUj vyznam pro uc¢innost vak-
cinace u obéznich osob. Oc¢kovani proti chfip-
ce u obéznich vede k nizsim titrdm protilatek.
Obézni pacienti maji pfitom vyssi riziko chfipky
a vakcina poskytuje mensi ochranu. Horsi ucin-
nost u obéznich se také projevila u vakciny pro-
ti tetanu, hepatitidé A a B a vztekliné.

Jak ukdzala dosavadni zjisténi, u vice nez 95
% pacientd, kteff prodélali covid-19, se vyvinou
neutralizujici protildtky proti SARS-CoV-2. Lym-
focyty s dlouhou Zivotnosti byly prokdzany u
23 pacientd po zotaveni z covidu-19. Reakce
lymfocytl jsou viak u obéznich jedincd naru-
seny, takze vakcinace proti covidu-19 mdze byt
u této populace méné ucinna.

Ekonomicky aspekt pandemie

Covid-19 vedl nejen ke zvyseni nezaméstna-
nostia nejistoty, ale i ke zménam v zdsobeni po-
travinami. Mnoho distributort ztratilo poptav-
ky a mélo potize s dodavkou zbozi. Zéroven
Ize vidét posuny nejen ve stravovani (zvysena
spotfeba primyslové zpracovanych potravin),
ale také v pohybu (snizend pohyblivost ma za
nédsledek nedostate¢ny vydej energie). Tyto
faktory vedou, predevsim v rozvinutéjsich, ale i
méné rozvinutych zemich, k réstu vyskytu obe-
zity, coz by mohlo mit zpétny negativni dopad
na morbiditu i mortalitu na covid-19.

Diskuse

Rostouci prevalence dospélych a starsich osob
s nadvéhou/obezitou je celosvétovym problé-
mem. Pacienti s nadvadhou a obezitou celi vetsi-
mu riziku zavaznych nasledkd onemocnéni co-
vid-19 vcetné potreby hospitalizace, pozadavkd
na intenzivni péci a zvysené mortality. Je pravdé-
podobné, ze obézni jedinci budou celit snizené
ucinnosti vakcin. Politika socidlniho distancovani
a pobytu doma mdze zhorsit zdravotni situadi, je-
likoz Ize pozorovat zvyseni spotieby nezdravych
potravin a snizenf fyzické aktivity, coz mé za na-
sledek nardst incidence obezity. Roste tak pocet
osob, které jsou vice ohrozeny covidem-19, i véts
zavaznosti priibéhu tohoto onemocnéni.
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