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BMI  ( 25 !!) v  Evropě:
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thrifty [´0rifti] = úsporný / „upevňující zdraví“
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Energetická rovnováha a hmotnost:

!

energetický

výdej za pohybu

postprandiální

termogeneze

klidový

energetický výdej

pozor, zákon zachování hmoty a energie stále platí !!!
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Genetické vlivy:
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Reavenův metabolický syndrom: (1988)
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Syndrom X (Reaven, 1988) :
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IR   zv. aktivitu sympatiku   zv. IR  (bludný kruh)

 aktivace RAAS   hypertenze

obezita  =   1/ „prozánětlivý stimulátor“ (proinflamatorní)

adipocyty  „messenger cytokiny“:

TNF,  IL1, IL6

játra  CRP  (marker kardiovaskulárního rizika,

marker rizika DM2)

2/ protrombotický stav:  zv. PAI-1 (plasminogenfibrinolyza),

....  endotelová dysfunkce (markery)

3/ IR dyslipidémie  zv.  VLDL, 

zv. oxidované LDL (malé, densní)

Metabolický syndrom:
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Metabolický syndrom:
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Porucha metabolismu Glc:

IR

Randl

 sn. odběru Glc !!
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Randlův cyklus (substrátová kompetice):

Randle (1963):

„The Glc – FA cycle“
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[insulin]

[Glc]

Insulin a Glc v krvi:
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Působení insulinu :

aktivace i jinými

růstovými faktory

aktivace

výhradně 

insulinem

mitogen

aktivující 

proteinkinasa
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Insulinová resitence (IR) :

atypické fosforylace

IRS

aktivace proteinkinas C

blok fosforylace 

IRS1 receptorem

TNF:    sfingomyelinasa

sn. činnosti

nedostatečná aktivita

PI3kinasy

chybně fosforylovaný IRS1

zv.
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Adipokiny a insulinová resistence ( IR ):

resistin  +  TNF  zv. IR

leptin  +  adiponektin    sn. IR
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Leptin  + 

adiponektin

snižují 

insulinovou  

resistenci:
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