Malabsorpce zlucovych Kyselin —
SeHCAT

Princip metody

SeHCAT je synteticky derivat Zluc¢ové kyseliny znaceny izotopem selen-75 (Se-75), ktery se chovéa
v téle podobné jako piirozené zlucové kyseliny. Po podani je radiofarmakum enterohepatalné
recirkulovano — vylu¢ovano jatry do zluce, nasledné reabsorbovano ve stieve a transportovano zpét
do jater.

Pacientovi se podava kapsle obsahujici SeHCAT. Jeho distribuce a vylucovani z téla je nasledné
métfeno pomoci gama kamery, pficemZ hlavnim hodnocenym parametrem je mira retence SeHCAT
ve stfevé po uréitém c¢asovém obdobi (obvykle 7 dni). Niz§i retence znamend malabsorpci
Zlu€ovych kyselin.

Indikace
1. Chronicky priijem nejasné etiologie:
« SeHCAT je klicova metoda pro diagnostiku malabsorpce zlucovych kyselin jako
mozné priciny chronického prijmu, zvIasté u pacientt s IBS-D
2. Po chirurgickych zakrocich nebo radioterapii v oblasti bricha a panve:
+ Resekce ilea (napf. pfi Crohnové chorob&) miize narusit reabsorpci zlucovych
kyselin, coz vede k jejich zvySenému vyluc¢ovani a prijmu
3. Idiopaticky prijem:
« U pacientli, u nichz neni jasna pfi¢ina prijmu a byla vyloucena jind onemocnéni
traviciho traktu

Ptiprava pacienta

e Pacient by nemé¢l jist alespon 4 hodiny pied podanim kapsle

e Ukon¢eni nékterych lékii: 2 tydny nesmi uzivat Cholestyramin, Colesevelam, Colestipol,
které negativné ovliviuji vstfebavani zlucovych kyselin a doslo by ke zkresleni vysledku
vySetieni

e Minimané 48 hod. pfed spolknutim tablety by nemél uzivat 1éky proti prijmu typu
Loperamid, Calcium Codein a dalsi 1éky ovliviiujici motilitu stiev

e Pacient by mél informovat l¢kate o vSech uzivanych lécich a celkovém zdravotnim stavu

Kontraindikace

e Téhotenstvi: Radioaktivni latky mohou byt rizikové pro plod, proto se vySetieni u t€hotnych
zen neprovadi
e Kojeni: V piipadé kojeni je nutné vysetieni pifedem konzultovat s 1ékafem oddé€leni

Priibéh vySetteni
1. Prvni méreni: Za 1 — 3 hodiny po uziti kapsle se gama kamerou zméti uroven radioaktivity
v oblasti bficha, ¢imz se stanovi vychozi hodnota (tzv. "den 0")



2. Druhé méreni: Po 7 dnech se provede druhé méfeni, aby se zjistilo, kolik radioaktivniho
materidlu zlstalo v téle. Snizené mnozstvi signalizuje zvySené vylu¢ovani zlucovych kyselin
stolici

3. Vypocet: Retence SeHCAT se vyjadtuje jako procento z piivodni hodnoty zjisténé prvni den

Vysledky

- Normalni retence: Vice nez 15 % SeHCAT zGstava v téle po 7 dnech

+ Lehka malabsorpce Zlu¢ovych kyselin: Retence mezi 10-15 %

- Stfedni malabsorpce: Retence mezi 5-10 %

- Tézka malabsorpce: Retence pod 5 %. To indikuje vyrazné zvySené vylucovani zlu¢ovych
kyselin a pravdépodobné vysvétluje chronicky priajem

Mozna omezeni:

« Pokud pacient trpi vaznou jaterni dysfunkci a nebo obstrukci zluCovodi, tak je nutné
indikaci konzultovat s 1ékafem z nuklearni mediciny

Dulezité anamnestické informace

Délka trvani obtiZi a jejich soucasna 1écba a reakce na ni

Predesla vysetieni zazivaciho traktu — kolonoskopie, ...

Nespecifické stievni zanéty
e Operace a radioterapie v oblasti panve a bficha
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