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Diabetul zaharat este o epidemie globala, in 2020 se asteapta sa fie peste
220 mil. diabetici si care cauzeaza aproximativ 5% din totalul deceselor din
lume in fiecare an. Datele OMS (Organizatia Mondiala a Sanatatii) releva ca
numarul bolnavilor de diabet zaharat constituie 175 mil. iar predictiile
statistice catre anul 2025 vor depasi 300 mil. de cazuri. Astdzi 28 mil. de
oameni din Europa de Vest au diabet zaharat, 19 milioane in America de
Nord si 138 mil. In Asia. Statisticile mentioneaza ca in Republica Moldova
aceasti maladie este in continua crestere. In 2011, in Chisinau s-au inregistrat
2.167 cazuri noi de aceastd maladie, iar In prezent se afla la evidenta 50.000
bolnavi, dintre ei — 390 copii, insulino-dependenti — 2.979 bolnavi. In Israel
diabetul zaharat de tip 2 afecteaza aproximativ un milion de oameni, dintre
care doar circa 400 mii sunt diagnosticati, 200 de mii nu sunt diagnosticati si
in jur de 200 de mii au o forma lenta de diabet [3].

In ultimii ani, s-au observat misciri esentiale in cercetarea mecanismelor-
cheie ale etiologiei si patogenezei diabetului zaharat — una dintre cele mai
raspandite §i complicate maladii al sistemului endocrin. Ca rezultat al
insuficientei insulinice, producerea de hormoni antagonisti — factori
contrainsulari, printre care unii hipofizari: adrenocorticotropina, somatotro-
pina, hormonii tiroidieni, glucocorticoizii, care in urma progresarii diabetului
zaharat determina dereglari functionale la nivelul organelor si sistemelor de
organe. Dereglarea lor in organism determind modificari functionale la
nivelul glandelor endocrine care pot favoriza evolutia diferitelor forme de
diabet zaharat [4].

Obezitatea si diabetul zaharat de tip 2 sunt asociate cu epidemiile
emergente din acest secol nou. La nivel mondial, in paralel cu epidemia de
obezitate, evolueazd si o epidemie de diabet zaharat. Astfel, numarul de
persoane cu diabet zaharat va creste la nivel mondial de 366 mil. in 2030.
Dintre acestea, 90% din cazuri sunt atribuite obezitatii. Una dintre
principalele cauze ale obezitatii clinice este consumul de calorii mai mult
decat se pot arde prin intermediul activitatilor fizice. Obezitatea are efecte
adverse majore asupra sanatatii unui individ, fiind responsabild de cresterea
mortalitatii in special de cauzd cardiovasculard. Comorbiditatile si
complicatiile induse de obezitate depind de marimea depunerii de tesut
adipos si de topografia acestuia. Obezitatea androida este cea mai sugestiva
in acest sens [1].

Diabetul de tip 2 apare atunci cand existd o Incetinire sau pierdere a



eficacitatii in transferul de zahar la celulele sangvine din fluxul de sange.
Aceasta situatie este cauzatd de modificarea rezistentei la insulind, care duce
la dezechilibrarea chimica sau la o serie de complicatii riscante. Printre cei
mai importanti hormoni care joacd un rol Insemnat la pacientii obezi cu
diabet zaharat sunt leptina si neuropeptida Y.

Pacientii obezi au masa ridicatd de tesut adipos. Din celulele adipoase
este secretat un hormon — leptina de naturd proteica, care regleaza apetitul si
metabolismul. Ea se coreleaza cu cantitatea de tesut adipos din organism si cu
metabolismul energetic. Leptina actioneaza asupra unor receptori specifici
prezenti in creier, pentru a inhiba aportul de hrana si a incuraja consumul de
energie.

Leptina actioneaza in hipotalamus, blocand sinteza sau eliberarea
neuropeptidei Y care este un hormon transportat intre trunchiul cerebral si
hipotalamus, actioneaza ca un mediator simpatic cu actiune lenta, este cel mai
potent promotor al apetitului si are efectul de acumulare de grasime si
insulinorezistenta [5].

Pacientii obezi cu diabet zaharat de tip 2 au rezistentd la insulina, daca
nivelul ei din singe este scazut, aceasta poate provoca secretie redusid a
factorului de satietate a leptinei din tesutul adipos. Nivelul scazut de insulina
si leptind provoaca stimularea nucleului arcuit din hipotalamus, care
contribuie la cresterea secretiei de neuropeptide Y si scaderea peptidelor
melanocortine care contin melanotropind. Neuropeptidele Y si peptidele
melanocortine vor stimula nucleele secundare hipotalamice pentru a reduce
pofta de mancare si rata metabolica.

Metabolismul tesutului adipos este reprezentat de doud cai metabolice
majore: lipogeneza si lipoliza. Lipogeneza este procesul prin care se
stocheaza lipidele-trigliceride. Lipoliza este procesul prin care lipidele sunt
eliberate din tesutul adipos si consta 1n hidroliza trigliceridelor stocate pentru
a elibera acizii grasi neesterificati in circulatie. Enzima-cheie a lipolizei este
lipaza intracelularda hormonosensibila. Catecolaminele sunt agenti lipolitici
esentiali la om. Alti hormoni lipolitici sunt: somatotropina, adrenocor-
ticotropina, tireotropina, hormonii tiroidieni, glucagonul, glucocorticoizii [1].

Cercetatorii considerd ca daca la pacientii cu diabet zaharat va creste rata
metabolicd si va scddea apetitul, aceasta va fi suficient pentru a reduce
rezistenta la insulind si a nivelurilor de zahar din sange. Plantele medicinale
folosite pentru a trata modificarile hipoglicemice si hiperglicemice prezinta
un mare interes pentru comunitatea umand. Scortisoara (Cinnamomum
verum) are proprietatea de a scadea nivelul de zahar si trigliceride din sange,
pentru a reduce rezistenta la insulind. Acestea contin valoroase principii
active in diferite parti ale plantelor care sunt folosite pentru a vindeca
diabetul zaharat de tip 1 si 2. In medicina populara se folosesc peste 200 de



plante medicinale care scad nivelul zaharului in singe. Efectele plantelor

medicinale, ca de altfel si al medicamentelor, se datoreaza principiilor active

prezente In plante, care sunt substante chimice, mai mult sau mai putin
compuse. Pentru prima data a fost realizata o abordare sistemica a problemei,

vizand utilizarea extrasului de scortisoara [2].

In premiera au fost realizate investigatii stiintifice experimentale privind
influenta extraselor din scortigsoara, rolul leptinei §i neuropeptidei Y asupra
functiei insulinei din pancreasul endocrin, hormonii tiroidieni, indicii din
sange care manifestd cresterea sau reducerea in masa corporald. Au fost
efectuate investigatii experimentale comparative ale indicilor hematologici si
hormonali sub influenta extraselor din scortisoara care evidentiaza
eficacitatea extraselor din plante medicinale asupra loturilor experimentale.

S-a stabilit cd substantele de origine vegetala manifesta actiune benefica
eficientd asupra pancreasului endocrin, tiroidei, continutului de leptind si
neuropeptidei Y evidentiind o tendintd de normalizare a indicilor hormonali.
Intr-o tentativa de premierd s-a estimat ci extrasele din plante medicinale,
leptind §i neurohormonul-neuropeptida Y manifestd actiune fiziologica
asupra functiei pancreasului, glandei tiriode, grasimii care afecteazd masa
corporala. In premierd s-au intreprins cercetari stiintifice ale complexului din
leptind, neuropeptida Y cu scortisoara asupra masei corporale si
metabolismului lipidic, care au permis evaluarea caracterului hipoglicemic in
diabetul experimental [5].
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