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Diabetus mellitus apo sémundja e sheqerit éshte
semundje metabolike gé kryesisht prek personat e
moshés sé mesme ose shtyer por mund té shfaqet
edhe te moshat e reja dhe fémijét. Diabeti karakter-
izohet me ¢rregullimin e metabolizmit té glukozés
dhe te patientét me diabet shfagen nivele té larta
te glukozés ne gjak, mbi 6.9 mmol/L, gjate matjeve
né meéngjesit. Metabolizmi i glukozés éshté direkt
i lidhur me insulinen, hormon i cili prodhohet nga
pankreasi dhe luan rolin kryesor né metabolizmin e
sheqereve. Te pacientét me diabet ndodh ¢rregullimi
i nivelit té glukozés dhe insulinés qé jané dy karak-
teristikat kryesore té sémundjes sé shegerit dhe gé
lidhen me rritjen e rrezikut pér evente kadiovasku-
lare, per shkak te akumulimit té shpejtuar te aterosk-
lerozés. Edhe pérkundér evidencés sé mjaftueshme
mbi rolin e diabetit né patofiziologjiné e aterosk-
lerozés dhe eventeve kardiovaskulare, njohuri mé
té detajuara mbi rolin e insulinés dhe glukozes né
zhvillimin e arteriosklerozes dhe semundjeve kar-
diovaskulare jané té cekéta. Madje, nése insulina
ka efektet aterogjenike mbetet ende e panjohur.

Lidhja e Glukoéz dhe insulinés me arteriosklerozén
dhe komponentet e pllakés arteriosklerotike

Neé nje grup prej 1740 pacientésh hollandezé, pjesé e
Rotterdam Study, i jané nénshtruar ekzaminimit te
arterieve karotide me rezonance magnetike, permes
njé protokoli té caktuar vizualizimi imazherik qé ka
zgjatur prej 30 min. Tek ata eshte bere vleresimi i
imazheve radiologjike si¢ janeé matja e lumenit te
arterieve, prezenca e pllakes arteriosklerotike, vleré-
simi i pérbérjes sé pllakés dhe quantifikimi i kom-
ponenteve té pllakes arteriosklerotike. Pérpara ¢do
ekzaminimi radiologjik, te secili pacient éshte bere
edhe ekzaminimi klinik, antropometrik, dhe labora-
torik. Pér secilin pacient éshté béré vlerésimi i kom-
ponenteve té pllakés arteriosklerotike sig jané kalcifi-
kimi, komponenta lipidike dhe hemorragjike dhe né
té njejtén kohé nga gjaku venoz éshté bére matja e
nivelit te glukozes dhe insulinés. Mé tutje eshte bere
analiza shkencore e gjetjeve te kéta paciente nga
analizat eshte gjetur se insulina dhe nivelet e larta te
saja ndérlidhen me prezencén e komponenteés lipidike
dhe asaj hemorragjike, kéto té fundit cilésohen se
jané shkaktarét kryesoré té eventeve kardiovaskulare,
perkatésisht insultit cerebral dhe infarktit té miokar-
dit. Né anén tjetér nuk éshté gjetur ndonjé lidhje
mes glukozés apo niveleve te larta té saja me ndon-
jérén nga komponentat e pllakés arteriosklerotike.

Lidhja e glukozés dhe insulinés me funksionin e

zemres

Te nje grup tjeter prej 337 pacientéve, pjese e stu-
dimit gjerman KORA MRI né regjionin e Ausbugut
éshté béré ekzaminimi radiologjik me Whole-body
MRI bazuar né teknologjiné 3 Tesla. Kétyre pa-
cientéve u éshté béré matja e funksionit té zemres
(volumi sistolik, diastolik, vellimi gjuajtés dhe frak-
sioni i tyre) dhe volumi i indit mushkéror. Para ¢do
ekzaminimi, pacientet i jane nénshtruar ekzaminimit

klinik, antropometrik dhe laboratorik. Gjithash-
tu nga gjaku venoz, nga gjaku i meéngjesit eshte
bere edhe matja e nivelit te glukozes dhe insulines.
Pas analizave shkencore té te dhénave te ketyre
pacientéve éshté gjetur se insulina ka ndikuar né
uljen e véllimit sistolik, diastolik dhe véllimi gjua-
Jtés té ventrikulit te djathté té zemrés dhe poashtu
ka ndikuar né uljen e vellimit té indit mushkeror.

Pérmbledhje

Keto te dhéna tregojné se ndryshimet metabolike
te pacientét me diabet, dhe efektet né sistemin kar-
diovaskular mund té jené té shkaktuara nga efektet
e panjohura té insulinés dhe jo té glukozés. Ndry-
shimet e nivelit té glukozés tek pacientét me diabet
ndoshin né fazat e hershme té fillimit té semundjes sé
shegerit. Ndérsa ka té dhéna se ndryshimet e nivelit
te insulinés te pacientét me diabet ndodhin deri ne
15 vite para shfaqjes sé sémundjes sé shegerit. Insuli-
na si hormon, pér shkak té aftésisé metabolizuese té
glukozés, ndikon shume né zhvillimin e enéve té reja
té gjakut, neovaskularizim, né trupin e njeriut. Kéto
ené té reja gjaku té sapoformuara jané shumé fragjile
dhe jane te prirura pér té gjakderdhur, duke shtuar
mé shume rrezikun pér evente kardiovaskule, pérmes
proliferimit qelizor té murit vaskular e qé karakter-
izohet me mbyllje té lumenit né arteriet e mesme/
té vogla dhe kapillarét. Insulina gjithashtu ndikon né
rritjen e VEGF-sé (vascular endothelial growth fac-
tor) gé ndikon direkt né angiogjenezen e arterieve
te reja.

Perfundimi

Insulina ndérlidhet me prezencen e pllakes arteriosk-
lerotike dhe komponente vulnerable té saja ndérsa
glukoza jo. Insulina ndikon né uljen e funksionit té
zemrés dhe volumit té indit pulmonar duket ndikuar
né shfagjen e hershme té sémundjeve kardiovasku-
lare ndérsa glukoza jo. Hulumtime te tjera jané ta
nevojshme per té zbérthyer rolin e insulinés ne murin
vaskular dhe ndérlidhjen e insulinés me VEGF. Gjetja
e mekanizmit té fuksionimit té insulinés me VEGF-
né mund té hapin rrugé premtuese pér zhvillimin e
terapive té reja né trajtimin e pacientéve me diabet
dhe parandalimin e sémundjeve kardiovaskulare.



