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Артеріальна гіпертензія (АГ) та цукровий діабет (ЦД) 2 типу –

взаємозв’язані патології, які володіють потужною адиктивною дією,

спрямованою одразу на декілька органів-мішеней з швидким розвитком

ускладнень.

Метою нашого дослідження стало оцінка наявності та характеру

зв’язків між апеліном-12, обестатином і параметрами кардіогемодінамики

для аналізу ефектів даних гуморальних маркерів на процеси гіпертрофії міокарда лівого шлуночка у хворих на артеріальну гіпертензію та

цукровий діабет 2 типу.

Матеріали і методи дослідження. У дослідженні було обстежено 105

хворих на АГ, з яких 75 пацієнтів мали поєднання АГ та ЦД 2 типу

(середній вік – (57,03 ± 1,17) років), та 30 хворих на АГ без ЦД 2 типу

(середній вік – (57,1 ± 2,23) років). Основна група пацієнтів, що мали

коморбідність АГ та ЦД 2 типу, були розподілені на групи в залежності від

тривалості ЦД 2 типу. Першу групу склали хворі з тривалістю ЦД 2 типу

до 5 років (23 пацієнта, 31 %) , другу групу – до 10 років (35 пацієнта,

47 %), та третю групу – більше 10 років відповідно (16 пацієнтів, 22 %).

Результати. Виразність гіпертрофії лівого шлуночка за параметром індексу маси міокарда лівого шлуночка зростала пропорційно тривалості ЦД 2 типу у хворих з АГ. Наявність ЦД 2 типу тривалістю до 5 років асоціюється з адаптивною високою активністю апеліну-12 та обестатину у хворих з АГ. Присутність захворювання на ЦД 2 типу більше 5 років у пацієнтів з АГ супроводжується виснаженням компенсаторних реакцій обестатину, а за умов тривалості ЦД 2 типу більше 10 років – за рахунок обестатину та апеліну-12, що призводить до зростання ступеня гіпертрофії лівого шлуночка у хворих на АГ у поєднанні з ЦД 2 типу.

Висновки. У хворих з артеріальною гіпертензією та супутнім цукровим діабетом 2 типу зростання гіпертрофії лівого шлуночку асоціюється з тривалістю цукрового діабету та порушеннями метаболічних процесів на тлі виснаження компенсаторних реакцій організму.
