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STEATO-HEPATITE NON ALCOOLIQUE ]

L
¢ Universitaire P. propose une prise

rvice d'hépato-gasiro-entérologic du Cenlre Hosphalie v : e
:: s:lmgo plu’:idiw.gpmire (hépatologue, psychalogue, enseignant or; r_acu;g:p::‘mgm
adaptéo, didéticien-nulritionniste... ) des pathologies digestives en hospitalisation,
g oo g e fotes rtie, est présent a toules fes dlapes du parcours de scin

Le service didtébque. dont vous faites pa

du pabent. Ration
S\:if:i son hospilalisation dans le service, Madame A. vous est adressée en consu
exteme, une semaine aprés sa sortie.

1. PHYSIOLOGIE-BIOCHIMIE (10 points)
ierement

Le foie est au centre de la fonction de nulrition, et son dysfonctionnement est particul

délétére pour Ihoméostasie.
Son histologie peut révéler une pathologic. Elle est schématisée dans Fannexe 2.

ides
AT Reporter sur la copie le nom des structures numérotées 1 3 7 et lo nom des liquid

biologiques A, B et C de l'annexe 2.
En période postprandiale, les hépatocytes sont le siége dune intense activité métabolique.
L'annexe 3 présente un schéma des voies métaboliques mises en jeu.
et3

1.2
et réactionnelles numérotées %y et

1.2. Reporter sur la copie e d
nom es
de l'annexe 3. Indiquer sur la mes'vo:;m” E1 gt E2, etdes mol
ies. ‘f‘ i | / ‘A
un rdle dans le

i o TS e P o L R
Fadiponectine (ApN) au niveau des hépatocytes chez un sujet sain et chez un sujet cbése.

137 Analyser I'annexe 4 pour en déduire le réle physiologique de l'adiponectine (ApN).

1,(8 m un schéma kgendé d'une lipoprotéine en justifiant 'organisation moléculaire de sa
L'adiponectine (ApN) posséde également des propriélés anti-inflammatoires.

1.5. Nommer les 4 signes de la réaction inflammatoire

Le TNF-a (Tumor Necrosis Factor alpha) est un marqueur de linflammation.
L'annexe 5 présente un dosage du TNF-a chez des femmes adultes ayant un syndrome

métabolique avec ou sans hypertension et avec ou sans e.

1.6. Analyser l'annexe 5.

Un lien peut étre établi entre réaction inflammatoire et obésité.

1.7. Proposer un lien possible de cause 2 effet entre réaction infla i i 'ai
o y mmatoire et obésité a l'aide
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2. PATHOLOGIE (25 points)
2.1, Etude des pathelogies de Madame A, (14 peints)

Madame A souffre d'un syndrame métapolique assocd & une HASH.

i ¥ I paracinlques du syndrome métabolique.
S Rappeler les critbres rlilm‘luu [ e,
fiques lopathaloghques da

% Wariior 1 faciours do pmdn Ia MASH présents chez Madama A

T le bilan biclogique de Madarme A, en uiiisant a terminologe

;.'I-rﬂl'N .hl.:awh,s,er m";m du bian biclogigue en fatsant be kon avec
Merdame A .

2.1.6. Monirer que Madame A. soufire bien d'un syndrome métabalique & Faide da [ensemiie

des danndas clirigues at paraclniques.

2.2. Diagnostic de la NASH (5 poinis) -t
: f 0 rlance e
La NASH aat responsable de Vinstaliation progressive d une fibrase d:: 1‘:‘; ““ﬂ::p@'mﬁaﬁ ayf un

dire dvalude en premidre intension par un examen delastamidtne,
principe dchopra s :

2.2.1. Donner s princise genéral el Nathd diagnestique de cet examet. . popsinte
Un examen complémentaires pout ensuite dire rhalisé afin de detprminet 12 gravit
et poser le diagnostic da cenitude ds NASH. intention
2.2.2, Donner la nom ot e principe de cet examen de deuxéme '

2.3, Traltements et cormplications des pathologies de Madams A (6 points}
: ires.
Le syndrome métabolique est aussi vn tacteur de risque des matades cardio-vasculal
inteErét.
2.3.1. Expliquer le Iraitement médicamenteux sund par Madame A., en_wﬁciﬂ&‘_m . ot au-
Une aggravation de la fibrose hépatique peut conduire & wn st imiversitie Thos
dald, & un stade ulime.de atteinte du fole. ) B\ o .
2.3.2. Citer st axpliquer les deux $ignes cliniques mm‘dalmm
2.3.3. Mommer |a pathologie hépatique & laquelie peut mndu rnh_m'l'm-

3. DIETETIQUE (25 polnts)
Conformmément & la damarche da soin dididligus

1. Analyser la recucil do donndes de Madame A, proposer un diagnosss ditbhtiqua et d
les objecti's dutéligues. (B points) SRSIRICSE

Proposer, en les jusifianl, les préconisations didlétigues pour Madame A. (fnerg'e,
protéines, bpides, glucides, fibres, sodium, asu, hygiine de vie). (B poinis)

3.3, Calculer sa ration et donner un exemple de régartilion journaliére, iféﬁﬂnﬂwhm
réponse & rendre avec Ia copls. (S points)

3.4, Proposer un exemple de jpuméa de menus. (1 point)
Vous remetter a Madame A des consells Acrits.
3.5, Enoncer les points essentiels devant figurer sur co document. {3 points)
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List ne:

ANNEXE 1 : Extrait du dossier médical
ANNEXE 2 : Schéma histologique du tissu hépatique

ANNEXE 3 : Schéma des principales voies métaboliques hépatiques en période
postprandiale

ANNEXE 4 : Schéma représentant les effets de I'adiponectine chez un individu sain et un
individu obése au niveau hépatique.

ANNEXE 5 : Dosage de TNFa dans une cohorte de 1492 femmes adultes présentant un
syndrome métabolique avec ou sans hypertension et avec ou sans obésité

ANNEXE 6 : Recueil de données de la consultation diététique de Madame A.
ANNEXE 7 : Table de composition des aliments {CIQUAL 2020)

ANNEXE 1 ; Extrait du dossier médical

Madame A., B 0té hospitalsde doux jours Sabut 2024 dans le servic dhépaloiogi
pour confirmation du diagnostic duno stéalo-hépalite non olcooaquo.(msm R CHI P,

Madame A., 46 ans, secrélaire madicalo au CHU P., divorcéo en 2021, ost
b o Hrin ey . mére de 3 enfants

Py

Données anthrop q
Talle: 164 M’ Polds actuel : 92 kg

Tour da taille : 84 cm
Poids habituel : 83 kg (augmentation pondérale depuis l¢ départ de ses enfants)
Motif d'hospitalisation : confirmation du diagnostic

Diagnostic médical : NASH
Antécédents médicaux : Syndrome métabolique, HTA, obésité
- |

~ r |~ ~) | -
\ = | Antécédents familiaux : nd|n ognnus ) ‘ - [
- f — et
> (
‘ ement médicamenteux J [
" T vastatine® (famile des statnes) y |
Cozaar® (inhibiteur de rangiotensine 11)
Extralt du bilan biologique réalisé a jeun
I:_Paramums sanguins | Résultats de Madame A | Valeurs de ratérence
ASAT 7S ULLT 5- m'——\
) ALAT 120 ULL" 5 -35 UL 1
. | Bilirubine 30 pmol.L* 5-17 pmal L 1
’ Gamma GT 70 ULL" 5-38 UILY \
Glucose 5,8 mmol.L" ' 4,2-6mmolL" \
HbA1c 6.6 % < 1% |
Triglycérides 3,5 mmol.L" 06-2mmoll’ |
Cholestérol total 6,3 mmol.L" 33-64 mmol.L" |
HDLc 05mmolL? - 1.1 -16mmol.L?
LDLc 45mmol.L? - 28-4,1 mmoll"
CRP 250 mg.L" <Smg.l’
Prescription médicale diététique
Réduction énergétique de 30% des ingesta eslimés et alimentation normosodée.
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ANNEXE 2 : Schéma histologique du tissu hépatique

Medical physiclogy Boron W.F, and Poulpeed E L
va‘l“‘lnimiq““.i hépatiques en péricde

ANNEXE 3: Sché des’ pril {
postprandiale v

um1+fm1@»|aw QLo

g

Lipoprotéine

| BTS DIETETIQUE Session 2024

[LU2 - Bases physiopathologiques de la diététique

[ Code:24DIBPHD | Page:7/14 |

\ | BTS DIETETIQUE
LU2 - Bases de la ue
.

ANNEXE 4 : Schéma représentant los offots de Fadiponectine chez un individu sain et un
individu obdse au niveau hépatique

Légende : A-l = Apolipoprotéine A1; ABCAT1 = Transporteur membranaire favorisant la
production des HDL ; | = diminution. r

DO'ap(ds Stadiér JT, Marsche G, It J Mol Sci. 2020 Nov 26:21(23)-8585 “Obesity-
Rolated Changes in Lipoprotein Metabolism and Function™.

ANNEXE 5 : Dosage de TNFa dans une cohorte de 1492 femmes adultes présentant un
syndrome métabolique avec ou sans hypertension et avec ou sans obésité

Sans obésité Avec obésité
: OBESITE
D'aprds Frontidres de la physlologle. Disponible sur * hitps/iwww.researchgate net

(consulté fe 28 novembre 2023).
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ANNEXE 6 : Recuell de données de la consultation diététique de Madame A

Madame A, 46 ans, secrélaire médicale au CHU P., divorcée en 2021, est mére de 3 enfants

ayant quitté le foyer familial. Elle a toujours élé trés attentionnée el a donné la priorité a leur
éducation.

Hygiéne de vie
Aucune vie sociale en dehors du travail depuis son divorce.

Sédentarilé : son ternps d'écrans a considérablement augmenté depuis le départ de son dernier
enfant en décembre 2022,

Activité physique : marche lorsqu'elle sort son chien quotidiennement {30 minutes), aucune autre
aclivité physique.
Aleool : consommation occasionnelle de boissons alcoolisées (maximum 2 verres par semaine).
Tabac : 0.
Sommeil :

- Apnée du sommeil, iInsomnies. | ~

- Ensemaine : difficultés d'endormissement, sduuent mms de s h de mmmml

- Leweek-end : environ 7 h entrecoupées.

Relevé alimentaire
Petit-déjeuner : café, fruit, yaourt sucré, pain, margarine
Déjeuner : viande ou poisson ou ceuf, féculents, légumes, fruit, fromage, pain
Godter ; fruit
Diner : viande ou poisson ou aul, légumes, fruit, yaourt sucré

Le soir devani la élévision : grignotages sucrés (crémes glacées, barres chocolatées.. ) ou salés
(chips, cacahuwéles salées, biscuits apéritifs, saucisson,..)

Seolon ses dires, « essaia do bien faire » en consommant :
- des plats faits maison, cuisings a Fhuile d'olive ;
- des fruits tout au long de 1a journée © 4 fruils par jour
- de l'eau aromatisée au sirop car elle pense que cela est peu calodque. Elle achéte une
bouteille de sirop par semaine (75 cL).

Habitant a 10 minutes en voilure du CHU P, Madame A. prend fous ses repas 4 son domicile
devant la télévisian.

Estimation des consommations ; 2800 kcal (11,7 MJ) réparties en 80 g de protéines, 120 g de
lipides et 350 g de glucides dont 145 g de sucres hors lactose et galactose.
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