Opb REDAKCJI/EDITORIAL

R

Szanowne Kolezanki i Koledzy,
Drodzy Czytelnicy,

Pod koniec okresu wakacyjnego wypoczynku, kiedy
znowymi sitami bedziemy podejmowac kolejne wyzwa-
nia, jakie niesie nam nasze codzienne zycie, oddajemy
w Wasze rece kolejny, czwarty w tym roku numer
»Endokrynologii Polskiej”.

Dzial prac oryginalnych rozpoczynamy doniesieniem
pochodzacym z oérodka 16dzkiego, w ktérym Autorzy
przedstawili wyniki badania przeprowadzonego me-
toda immunohistochemiczng ekspresji wszystkich pod-
typéw receptora somatostatynowego SSTR 1-5, Iacznie
z izoformami 2A i 2B, w zaleznosci od fenotypu hor-
monalnego w gruczolakach przysadki. Autorzy wyka-
zali, ze podtypy receptora somatatostatynowego SSTR
1-5 wystepuja w ludzkich gruczolakach przysadki
W sposéb bardzo zréznicowany, co moze czeSciowo wy-
jasnia¢, dlaczego w guzach somatotropowych lub in-
nych obserwuje sie brak odpowiedzi na dzialanie ana-
logéw somatostatyny o przediuzonym dzialaniu wig-
zacych sie gléwnie z podtypem receptora 21 5. Dlatego
tez, aby podjac wiasciwa decyzje dotyczaca sposobu le-
czenia, nalezy okresli¢ indywidualny dla kazdego guza,
profil SSTR.

W prezentowanym Panstwu numerze ,Endokryno-
logii Polskiej” publikujemy tez prace Autoréw z Pol-
nocnej Karoliny, ktérzy w interesujacy sposéb udoku-
mentowali i przedstawili, jaki wplyw na wydzielanie
hormonéw tarczycy ma przedtuzony wysilek fizyczny
oraz jaki jest zwigzek takiej sytuacji z wydzielaniem kor-
tyzolu i prolaktyny.

W kolejnej pracy oryginalnej pochodzacej z Iranu
(popularnos¢ ,Endokrynologii Polskiej” w tym kraju jest
zaskakujaca) Autorzy analizujg wplyw opioidéw na
metabolizm glukozy i profil lipidowy u szczuréw z cu-
krzyca doswiadczalna.

Autorzy z osrodka wroclawskiego prezentuja ko-
lejng prace genetyczno-andrologiczna dotyczaca aktyw-
nosci receptora androgenowego u polskich mezczyzn

— mieszkancéw Wroclawia. Trzeba przyznag¢, ze wy-
niki tych badan sg nieco zaskakujace.

Choroba Alzheimera jest chorobg zwyrodnieniowa
mozgu, ktéra powstaje najprawdopodobniej w wyniku
odkladania sie w obrebie kory mézgowej biatka $-A4
amyloidu. Jej dramatyczny, szczegolnie dla bliskich,
przebieg kliniczny oraz brak skutecznej terapii spra-
wiajg, Zze poznanie jej patomechanizmu jest wciaz wy-
czekiwanym wydarzeniem. Wyniki czesci badan suge-
ruja mozliwoé¢é wspotwystepowania choroby Alzheime-
raichoréb autoimmunologicznych tarczycy, a skoro tak
— to oczywista jest che¢ podejmowania prac majacych
na celu wytlumaczenie udziatu proceséw immunologicz-
nych w rozwoju klinicznych objawéw choroby. Auto-
rzy z Poznania wskazali na zwiekszong czestos¢ wyste-
powania przeciwcial przeciw biatkom mikrosomalnym
tarczycy u chorych z chorobg Alzheimera, postuluja wiec
wprowadzenie u wszystkich chorych z choroba Alzhe-
imera podstawowej oceny tyreologiczne;j.

Sposéréd schorzen, ktérych wystepowanie zwigza-
ne jest przyczynowo z cukrzyca typu 2, istotne miejsce
zajmuje kardiomiopatia cukrzycowa. Chociaz termin
ten jest powszechnie stosowany, wéréd badaczy nie ma
zgody co do istnienia takiej odrebnej jednostki choro-
bowej. Nie ulega jednak watpliwosci, ze w ostatnich
latach bylismy $wiadkami powstania nowego kierun-
ku medycznego — kardiodiabetologii, o czym $wiadcza
liczne publikacje, w tym w formie podrecznikéw.
W uzytecznym klinicznie badaniu przeprowadzonym
przez zespot wroclawskich hipertensjologéw zanalizo-
wano wyniki echokardiograficznej oceny funkgji serca
u 0s6b chorujacych na cukrzyce typu 2. Chorych po-
dzielono na tych z wyréwnang i niewyréwnang cu-
krzyca oraz tych, ktérzy chorujg do 10 i powyzej 10 lat.
Udokumentowanie réznic pomiedzy ww. grupami
uswiadamia nam po raz kolejny, jak duze znaczenie ma
dazenie do normalizacji parametréw gospodarki we-
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glowodanowej i lipidowej oraz warto$ci ci$nienia tetni-
czego u chorych na cukrzyce. Wymiar praktyczny tej
publikacji polega réwniez na mozliwosci zapoznania
sie z dynamikg zmian ocenionych przez Autoréw
w badaniu UKG.

Obraz ciala w swojej definicji zawiera zmystowy
wizerunek jego rozmiaréw, ksztattéw i formy, jak row-
niez uczucia, jakimi je obdarzamy. Obraz ciala stanowi
uwewnetrznione spojrzenie na wlasny wyglad, pola-
czone z przekonaniem na temat tego, jak oceniaja oso-
be i jej cialo inni, oraz doswiadczanymi w zwiazku
z tym uczuciami. Z pracy autorstwa katowickich psy-
chologéw mozemy dowiedziec sie wiele na temat r6z-
nych aspektéw obrazu ciala oraz pozna¢ wyniki badan
na temat specyficznych poznawczych cech obrazu cia-
fa u wybranej grupy wspolczesnych dziewczat i mio-
dych kobiet polskich z zaburzeniami odzywiania.

W pracy pogladowej pochodzacej z Katowic znaj-
dujemy przeglad aktualnych i interesujacych danych
dotyczacych hormonalnej regulacji przyjmowania po-
sitkéw. Tak prosta — jak by sie wydawalo czynnos¢
— w Swietle aktualnej wiedzy jest jednak dos¢ zlozona
i skomplikowana.

W kolejnej pracy pogladowej Ostrowska i wsp. na
podstawie wilasnych badan oraz danych z pismiennic-
twa Swiatowego omawiaja problem powiazania miedzy
otyloscia, osia somatotropinowa a metabolizmem tkanki
kostnej. W podsumowaniu Autorzy wnioskuja, Zze masa
ciala wydaje si¢ by¢ istotnym modulatorem powiazan
miedzy czynnoscia osi somatotropinowej, systemem
RANKL/RANK/OPG a obrotem metabolicznym tkanki

kostnej. Obserwowana u otylych kobiet po menopau-
zie supresja stezen hormondéw osi somatotropinowe;j,
zwlaszcza GH 11GF-], a przede wszystkim ujawniajace
sie w nastepstwie otylosci zmiany w relacji pomiedzy
nimi, mogg by¢ istotnym czynnikiem wspoéluczestnicza-
cym w regulacji przebudowy kosci po menopauzie.

W rozdziale szkolenie podyplomowe prezentujemy
szerokie opracowanie przedstawiajgce obecny stan
wiedzy dotyczacy wcigz nie w pelni poznanego scho-
rzenia, jakim jest orbitopatia towarzyszaca chorobie
Gravesa-Basedowa. Autorzy przedstawiajq opinie oraz
wlasne doswiadczenia dotyczace diagnostyki oraz ak-
tualnych metod leczenia, ktére w wiekszosci przypad-
kow pokrywaja sie ze stanowiskiem European Group on
Graves’ Orbitopathy z 2008 roku.

W rozdziale tym znajduje tez szerokie omdéwienie
trudnego zagadnienia zaburzen czynnosci nadnerczy
u kobiet w cigzy. Mimo ze choroby nadnerczy sa rzad-
ko obserwowane, moga jednak stanowi¢ powazny pro-
blem zdrowotny. Fakt, ze niektére objawy schorzen
tych gruczoléw moga by¢ blednie interpretowane, jako
wykladniki kliniczne cigzy fizjologicznej, utrudnia roz-
poznanie choroby nadnerczy w okresie cigzy. Odpo-
wiednio wczesne postawienie poprawnego rozpozna-
nia wraz z zastosowaniem odpowiedniego leczenia jest
konieczne w celu zapobiegania zwiekszonej chorobo-
wosci i §miertelnosci, zaréwno matki, jak i plodu.

Pozostawiajac Panstwa z lektura tego numeru,
mamy nadzieje, ze znajdziecie w nim wiele przydat-
nych informacji zaré6wno w pracy naukowej, jak
i w praktyce endokrynologicznej.

W imieniu Redakcji
Beata Kos-Kudta



