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Annomayun: Ywoy maxonaoa Kkanoau ouabemuune 2-mypu, YHUHe HpaK-
KOH MOMUp KACALIUKIApUOAeU dacopamiapu, Keaud Yukuwi cabanapu xamoa
0asoawl YCYIIapu mypucuoa MaviymMomiap KeamupuieaH.
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Annomayun: B smoii cmamve npedcmasieHa UHGOpMAYUs O CAXAPHOM
ouabeme 2 muna, e20 OCIONCHEHUSIX NPU CEPOEeUHO-COCYOUCMBIX 3AD0IeBANHUIX,
NPUYUHAX BO3HUKHOBEHUSL U MeMOOax JIeYeHUs.
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Abstract: This article provides information on type 2 diabetes mellitus, its
complications in cardiovascular diseases, lessons of origin and methods of
treatment.
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Hyné wmwukécuga amaber Ba yHUHT OKHOaTWga IOPak-KOH TOMHD
KacaJuIuKiIapu OeMopiapy COHM Te3 cyphaTiapaa opTud Oopmoxaa. 2030 iiuira
KenuO IOpak-KOH TOMHUp KacaUlMkjiapuaaH BadoT HJTHIIM Xosatiapu 23,6
MUJUJIMOHTA €TUIIM TaXMHH KWIMHMOKAA. XO3UPrH BakIra keiaud OyTyH ayHEna
VIMMHUHT SHT OMpUHYY acocHii cabadu I0paKk-KOH TOMHUP KaCaJUTHKIApH SKAHIIUTH
Kalg dTUIMOK/IA.

bytyn nynéna 21,3 MAIIIMOH SHTM Ty¥raH a€iuiap XOMWIAJAOPIUK JTaBpUAA

THIICPITIMKCMUAAAH a3uAT YCKUIIAIH. KaHI[J'II/I I[I/Ia6eT KaTTajlapaa y4dpaiin
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HucOaTaH tokopu Oynmo, 2023 iwmnga axonu karra €nummuiapHuHr 8,8 Qomsura
Tabcup Kuiaau Ba 2045 itwra kenu6 Oy pakam 9,9% rava omaam.

Kannnu auaGeTHUHr TapKalulld MamilakaT aXOJMCHUHUHI FOKOPH Ba ypTa
TapoMaj] KypcaTKuwiapura Kapad xaMm (hapkiaHUIM MyMKUH. SIbHU macT Ba ypTa
JapoMaji KYpCcaTKUWid MamJjakariap/a axOJMHUHI MyaMmmosapra Te3 Ayd
KeJIMIIM, cu(aTcu3 JaBoJiall, CypyHKadu KacaJUIMKJIApHU JOMMHI JaBojalijiaru
MOJJIUN TYCUKIIAp Tyhalan KaHIJIu TUa0eTHUHT TapKaJIMUIIKA Ba yUpall 4aCTOTacH
tokopu. Kymnab mamnakatnapna 2-tun KJ[ 6emopnap conu optud, mact Ba ypra
JapoMaUT  MamJjlakatiapja SmoBYM &M KarTtamapHuHr 79% nuaber Ownad
KacaJUIaHTaH.

Kannnu auadetr Mmypakkad rereporeH Kacayuiuk OYJnO, yHUHT 3HT Y3Ura Xoc
XYCYCUSITU CYpPYHKQJIM THUIEPrIMKeMusi OwinaH Owpra kemagu. CypyHKamu
TUTCPTIIMKEMHUS - Oy MHCYJUH CEKPEIUSACH STUIIIMACIIUTH, HHCYJIUH TabCUPUHUHT
Oy3wmmiiyM €KM Xap MKKajJacu HaTWKacuaa ro3ara KeJjaJuraH MeTa0oJIuK
KacaJuTMKAUp. TabKkuamam KOW3KH, WHCYJIUH VYIJEeBOUIap, JUNWAJIAp Ba
OKCWJUUIADHUHT METa0O0JIM3MUra TabCUp KUIYBYM aHAOONMK TOPMOH cudaruaa
MyXUM poJl yiHaiau. JIunmuj CHHTE3W Ba OKCHII aJMAaIlMHYBHHHUHT OY3WIIHIIH
TaHAHUHT HOpMajl MUKJIOpJla WHCYJIMH YUKapa OJMACIUTH €KW WHCYJIMHHUHT
MYIDKaJUIAHTaH TabCHUpUIa HpHIIA OJIMACIMrd Ty(dailin ro3ara KejlaJuraH
XOJIATHUHT KEHT TapKajiraH KypuHumuaup. Kaumm muabeT X03upru KyHaa SHT
KEHI' TapKaJiraH MeTa0OoJIMK KacaJulukiapaaH Oupu OYnubO, YHUHI HHCYJWHTA
OOFJIMK Ba WHCYJIMHra OOFIMK OyiaMmaraH Typiiapu axpartuiagu. AcocaH KarTa
éuinaruiap opacuaa TapKairal 2-Typy XO3UPIH KyHra Kenuo €nuiap opacuaa Xam
yuypaMokja. Ymly Typ KaH/UIM JuabeTAa KacalIMK CUMITOMJIAPUHUHT KyJa Ked
OwnvHamM Ba SKUAIUW acopariap mango OYynub yiarupuimmura onmubd Kemaiu.
Hatmxana Oemopaa npoTeMHYpHUs, PETHUHONMATHS, IOpPAaK KOH TOMHD THU3UMHU
Oy3WIHIIapH, aTePOCKIEPO3 Ba MUSHH IMIMKACTIAHUIINA XOJATIApU aHUKJIAHAU.

Ymby acopatnap 3ca 6emopiap HOTUPOHJIUTH Ba YIUMTa 00 Kellau.
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2-Tun TUa0eTHUHT KEHT TapKajlraH acopatiiapura Hedpomatus Ba PETHHOMATHS
KaOW MUKpPOBACKYJSIp V3rapuuuiap €Kd aTepoCcKIepo3, aHEeBpHU3M, 3MOO0IHs,
nepupepruuecKkux TOMHpIAp KacaJUITMKIApH, LepeOpoBacKyyslp KacaUIMKIap Ba
IOPAKHUHT WIIEMUK KAaCaJUTUTH KaOM MaKpOBACKYJISIP Y3rapuiuiap KUpajad. 2-THII
nuabeT OeMOpJApUHUHT JeSpid SPMHUCHIIAa MUKPOBACKyJsip V3rapuuuiap, 27%
MakpoBackyJisip Vy3rapunuiap kenuO uukagu. lllyHuHrnex, nuaOeTHUHT KEHT
TapKajrad Ba XaB(uiu acopaTyiapujaH OupH CypyHKald Oyipak €TUIIMOBYHIIUTH
oynuob, 20-40% Oemopnapaa ymoOy XxonaT Kaig stuinaau. Hasopar xKuivHMaras
TMaOCTHUHT sSHA OUp OFMp acopaTiapuiaH OupH OEKIap IIMKACTIAHUIIHN OYIuo,
nuabetuk OemopnapHuHr 4-10% wuna yupaiau. JlmaGeTHUHr OomIKa KEHT
TapKajJraH acoparjapura pEeTUHONAaTHs, KaTapakTa, 3PeKTHWI AUCPYHKIUIO Ba
HOQJIKOTOJI EFJIM JKUTAP KaCAUTUKIIAPU KUPAIH.

JuabGeTHUHT y3ura XOocC acopariapu OYau0 KeToalujo3 Ba THIEPOCMOJISP
koMma Oynu0 xwucoOnanamu. ByTyH AyHEna COFJIMKHU cakjaml OujgaH OOFJIMK
PUBOXJIAHUINT Makcamiapu kypa, 2030 imnra Oopud nmaber kKaOu FOKyMIIH
OynmMaran kacayudkiapaan odpra  YaumHa 30 ¢dousrada kamaWTupuiira
Kapatwirad. MabsnymoTinapra kypa, 20-70 €mpmarn 4,2 MWUIMOHraya
XoJaTiapjaaru ynuMm nuader OwiaH Oornuk. by Oapua ynumiapHUHT TaxMHHaH
11,3% wuu tamkun xunagu. Kymmnamgan, Adpukana auabetr OunaH OOFIUK
YmumitapHuHT akcapustu 60 €mrada OynraH omamuapaa coaup Oynamaum. Kanmmm
nuabeT rumepriivkemMusi OuiaaH TaBCU(IAHYBYM acOCHl CypyHKalud METa0OJIMK
KacaJulukiapaad Oupu xucoOnanaau. Kaujpmum nuaber HMHCYJIMH TOMOHUJAH
OpraHu3M Xy>kaiipamapu QYHKUUSIAPUHUHT PEryJsiius KWIMHUIIKA Oy3WJIUIIN
okubarua kenud yukaau. by uHCyIMH XOCcui OYIUITMHUHT KaMaluIy, WHCYJIMH
cexkpernusicu Oyswmmugan (l-tunm KJI) €xku WHCYIWMH CUTHAJIMHU YTKa3yBUH
MEXaHU3MHUHT OY3WIHIIHW, SBHU WHCYJIWHpe3ucTeHTnuknan (2-tun KJ[) xemu6
YUKAIIM MyMKHUH. JlnaOeTHUHr 1-Tunm 2-tunura HUCOAaTaH OFUp Ke4uO, YTKUP
acopartnap kyn yupaigu. 2-tun K/ 40 €mpman cyHr kysatwica, 1-tun K1

Oonanapaa, ycMupiap/a Ba 6ab3aH Kartanapiaa yupanau. JlonMuid runeprimkeMust
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Oemopriapja opraH TH3UMJIAPUHUHT MeTa0oNUK (aoJIMTHaa Yy3rapuillIapHHA
KenTupu® uYuKapaau, Oy 95ca acoparjapHU PUBOXKIAHHIIKATA OJUO KEJIHIIN
MyMKHUH. l-Tun nuaber Mebaa ocTh 0e3u XyKapalapuHUHT JUCHYHKIUSICH
Ounan TaBcuQuanaay, Oy MHCYJIMH CEKPEUsICUHUHT nacaiinimura oiaub kenaau, 2-
tun K/[ga aca mHCynuH penentopiapu IUCHYHKIUSACH HATH)Kacuaa WHCYJIMHTA
CE3THPJIMKHUHT Macainmura onub kKemaau, Oy 3ca KOHJA TII0K03a TOMEOCTa3uHH
cakJall MakcaJu/ia MHCYJIMHHU CEKPEIUsICUHU omupuo r00opaau. OmKO30H OCTH
0e3m Oera XyKaiipanapu TIIFOKaroH OWiIaH OMprajiWkaa TaHaJard KOHJa TII0K03a
MUKJIOPUHH MebEpuaa ynuiad TypaauraH WHCYJIWMH WILIA0 YUKApUII Y4YyH
xaBoorapaup. MHcynuH sHepruss OWiaH TabMUHJIAII YYYH XysKalipanapjaru
[JIIOKO3aHUHT CYPWIMIIMHU Ba MapyanaHuuHd  (paomnamrupaan. Kanamm
nuabeTnaH Kenud YUKaJAuraH acopaTiapHH OJIIMHU OJIUIN YUYH 3apyp dopajlapHU
KYpHII y9yH UMKOH Kajap TuabeTHU dpTa aHUKJIAMI KyAa MyXUMIUP. DHT Te3-Te3
ydpaiiiuraH KIMHUK ~Oedrujapra TMOJHIWICUS, TOodudarus, NOIUypus,
IIYHUHTACK, O3FMHJIMK Kupaau. Kanmm nuabetrna MHUKpPOBAcKyssip Ba
MaKpOBACKYJISIp AacOpaTJapHUHT PUBOXKIAHUIIM TaHa ab30Jlapura, YJIapHUHT

byHKUMsIapuHu  Oy3WIUININIa Ba HATIKAJa OPTraH ETUIIMOBUMIIUTHIA OJHUO

KeJIaJIu.
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	2-тип диабетнинг кенг тарқалган асоратларига нефропатия ва ретинопатия каби микроваскуляр ўзгаришлар ёки атеросклероз, аневризм, эмболия, периферических томирлар касалликлари, цереброваскуляр касалликлар ва юракнинг ишемик касаллиги каби макроваскуляр ўзгаришлар киради. 2-тип диабет беморларининг деярли ярмисида микроваскуляр ўзгаришлар, 27% макроваскуляр ўзгаришлар келиб чиқади. Шунингдек, диабетнинг кенг тарқалган ва хавфли асоратларидан бири сурункали буйрак етишмовчилиги бўлиб, 20-40% беморларда ушбу ҳолат қайд этилади. Назорат қилинмаган диабетнинг яна бир оғир асоратларидан бири оёқлар шикастланиши бўлиб, диабетик беморларнинг 4–10% ида учрайди. Диабетнинг бошқа кенг тарқалган асоратларига ретинопатия, катаракта, эректил дисфункцию ва ноалкогол ёғли жигар касалликлари киради.
	Диабетнинг ўзига хос асоратлари бўлиб кетоацидоз ва гиперосмоляр кома бўлиб ҳисобланади. Бутун дунёда соғлиқни сақлаш билан боғлиқ ривожланиш мақсадлари кўра, 2030 йилга бориб диабет каби юқумли бўлмаган касалликлардан эрта ўлимни 30 фоизгача камайтиришга қаратилган. Маълумотларга кўра, 20-70 ёшдаги 4,2 миллионгача ҳолатлардаги ўлим диабет билан боғлиқ. Бу барча ўлимларнинг тахминан 11,3% ни ташкил қилади. Жумладан, Африкада диабет билан боғлиқ ўлимларнинг аксарияти 60 ёшгача бўлган одамларда содир бўлади. Қандли диабет гипергликемия билан тавсифланувчи асосий сурункали метаболик касалликлардан бири ҳисобланади. Қандли диабет инсулин томонидан организм ҳужайралари функцияларининг регуляция қилиниши бузилиши оқибатида келиб чиқади. Бу инсулин ҳосил бўлишининг камайиши, инсулин секрецияси бузилишидан (1-тип ҚД) ёки инсулин сигналини ўтказувчи механизмнинг бузилиши, яъни инсулинрезистентликдан (2-тип ҚД) келиб чиқиши мумкин. Диабетнинг 1-типи 2-типига нисбатан оғир кечиб, ўткир асоратлар кўп учрайди. 2-тип ҚД 40 ёшдан сўнг кузатилса, 1-тип ҚД болаларда, ўсмирларда ва баъзан катталарда учрайди. Доимий гипергликемия беморларда орган тизимларининг метаболик фаоллигида ўзгаришларни келтириб чиқаради, бу эса асоратларни ривожланишига олиб келиши мумкин. 1-тип диабет меъда ости бези ҳужайраларининг дисфункцияси билан тавсифланади, бу инсулин секрециясининг пасайишига олиб келади, 2-тип ҚДда эса инсулин рецепторлари дисфункцияси натижасида инсулинга сезгирликнинг пасайишига олиб келади, бу эса қонда глюкоза гомеостазини сақлаш мақсадида инсулинни секрециясини ошириб юборади. Ошқозон ости бези бета ҳужайралари глюкагон билан биргаликда танадаги қонда глюкоза миқдорини меъёрида ушлаб турадиган инсулин ишлаб чиқариш учун жавобгардир. Инсулин энергия билан таъминлаш учун ҳужайралардаги глюкозанинг сўрилишини ва парчаланишини фаоллаштиради. Қандли диабетдан келиб чиқадиган асоратларни олдини олиш учун зарур чораларни кўриш учун имкон қадар диабетни эрта аниқлаш жуда муҳимдир. Энг тез-тез учрайдиган клиник белгиларга полидипсия, полифагия, полиурия, шунингдек, озғинлик киради. Қандли диабетда микроваскуляр ва макроваскуляр асоратларнинг ривожланиши тана аъзоларига, уларнинг функцияларини бузилишига ва натижада орган етишмовчилигига олиб келади.
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