Ultrazvučna mjerenja debljine intime i medije karotidnih arterija i plaka kod pacijenata zaraženih HIV-om koji se pridržavaju mediteranske prehrane
Cilj Ocijeniti utjecaj prehrambenih navika, posebice mediteranske prehrane na debljinu intime i medije karotidnih arterija (eng, CIMT) i prisutnost plaka kod pacijenata zaraženih HIV-om koji su podvrgnuti antiretroviralnom liječenju (eng, ART) i ispitanika koji nisu zaraženi HIV-om kako bi odredili pridonosi li neovisno HIV zaraza subkliničkoj aterosklerozi.

Postupci U presječno istraživanje provedeno u Klinici za infektivne bolesti u Zagrebu od 2009.-2011. uključili smo 110 pacijenta zaraženih HIV-om i podvrgnutih ART liječenju i 131 nezaraženog ispitanika. Mjerenje CIMT-a i određivanje prisutnosti karotidnog plaka provedeno je ultrazvukom. Pridržavanje mediteranskog načina prehrane određeno je upitnikom od 14 čestica. Subklinička ateroskleroza definirana je kao CIMT ≥0.9 mm ili karotidni plak ≥1. 

Rezultati Kod pacijenata zaraženih HIV-om, subklinička ateroskleroza bila je povezana sa starijom dobi (P<0,001; Mann-Whitney test), većim indeksom tjelesne mase (P=0,051; Mann-Whitney test), hipertenzijom (P<0,001; χ2 test) i nižim izračunom mediteranske prehrane (P=0,035; Mann-Whitney test), a kod nezaraženih ispitanika sa starijom dobi (P<0,001; Mann-Whitney test) i hipertenzijom (P=0,006; χ2 test). Multivarijatna analiza pokazala je da je slabije pridržavanje mediteranskog načina prehrane povezano s višim izgledom obolijevanja od subkliničke ateroskleroze (omjer izgleda [eng, OR] 2,28, 95% raspon pouzdanosti [eng, CI] 1,10-4,72, P=0,027) kao i trenutno pušenje (OR 2,86, 95% CI 1,28-6,40), hipertenzija (OR 3,04, 95% CI 1,41-6,57) i muški spol (OR 2,35, 95% CI 0,97-5,70). Postojala je značajna interakcija između dobi i HIV statusa, ukazujući na to da stariji pacijenti zaraženi HIV-om imaju veće izglede obolijevanja od subkliničke ateroskleroze nego kontrolni ispitanici (OR 3,28, 95% CI 1,24-8,71, P=0,017 za dob od 60 godina).

Zaključak Potvrdili smo povezanost između slabijeg pridržavanja mediteranskog načina prehrane i povišenog rizika obolijevanja od subkliničke ateroskleroze i pokazali da je liječena zaraza HIV-om rizični čimbenik za obolijevanje od subkliničke ateroskleroze kod starijih osoba.
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