REZIME MAGISTARSKOG RADA

Cilj ovog rada je bio da se u djece i adolescenata kod kojih je dijabetes melitus tip 1 počeo u uzrastu od 2. do 16. godine života utvrdi učestalost mikroalbuminurije, analizira dužina trajanja bolesti, stepen metaboličke kontrole bolesti i prisustvo riziko faktora, procijeni bubrežna funkcija određivanjem kreatinin klirensa, te da se odrede dimenzije i volumen bubrega ultrazvučnim pregledom, procijeni njegova veličina u odnosu na antropometrijske standarde, ispita Doppler ultrasonografijom protok nad krvnim sudovima bubrega i utvrdi povezanost pojave mikroalbuminurije i promjena na bubrezima utvrđenih ultrazvučnim nalazom.

U istraživanje je bilo uključeno 80 ispitanika, koji se redovno kontrolišu u ambulanti za endokrinologiju Klinike za dječije bolesti, Univerzitetsko - kliničkog centra Tuzla (UKC Tuzla), oba spola, različite životne dobi, kod kojih je dijabetes melitus tip 1 počeo u uzrastu od 2. do 16. godine života. Najmlađi ispitanik imao je 6,7 godina, a najstariji 32,8 godina. Ispitanici su bili različite dužine trajanja bolesti, sa razlikom u životnoj dobi, u kojoj su oboljeli od dijabetesa. U odnosu na dužinu trajanja bolesti svi su ispitanici bili podijeljeni u dvije grupe: prvu  kod kojih bolest traje manje od tri godine i drugu kod kojih bolest traje više od tri godine. A druga grupa je dalje podijeljena na grupu ispitanika sa trajanjem dijabetesa od 3 do 10 godina i na grupu sa trajanjem više od 10 godina.  U odnosu na životnu dob početak dijabetesa, ispitanici druge grupe su bili podijeljeni u tri podgrupe: prvu podgrupu su sačinjavali ispitanici koji su u vrijeme obolijevanja od  dijabetesa imali manje od 4,9 godina, drugu podgrupu su sačinjavali ispitanici od 5 do 10,9 godina  i treću podgrupu ispitanici stariji od 11 godina.

Rezultati ovog istraživanja ukazuju na to da je prevalenca dijabetesne nefropatije 23,7% u ispitanika sa dijabetes mellitusom tip 1. Dječaci oboljeli od dijabetes melitus tip 1 u svim dobnim skupinama bili su češće zastupljeni u odnosu na djevojčice. Dok je ukupno 19 ispitanika u dobi od 5,0 do 10, 9 i više od 11 godina imalo izraženu mikroalbuminuriju. Značajno učestalija mikroalbuminurija bila je u grupi ispitanika kod kojih je dijabetes melitus tip 1 trajao duže od 10 godina u odnosu na obadvije grupe ispitanika kod kojih je bolest kraće trajala (95% CI -0,436 – 0,034; p=0,05).

Prosječne vrijednosti HbA1C za sve ispitanike sa izraženom mikroalbuminurijom iznosile su 9,2±2,1%, a u ispitanika bez 8,33±1,23%. Značajne razlike nije bilo u učestalosti bolesti bubrega, niti  u učestalosti hipertenzije u prvih srodnika u ispitanika sa i bez mikroalbuminurije. Statistički nije bilo značajne razlike u ukupnim srednjim vrijednostima sistolnog pritiska kod ispitanika sa i bez mikroalbuminurije. Međutim, ukupna srednja vrijednost dijastolnog pritiska kod ispitanika sa mikroalbuminurijom bila je statistički značajno veća u odnosu na ispitanika bez mikroalbuminurije (df = 78;  p=0,028). Svi ispitanici sa mikroalbuminurijom imali su odnos albumina i kreatinina u urinu veći od 2,3 mg/mmol. Statistički značajno veća ukupna srednja vrijednost klirensa kreatinina bila je kod ispitanika kod kojih je bolest trajala manje od tri godine u odnosu na ispitanike kod kojih je bolest trajala više od tri godine (df = 17; p=0,008). U ispitanika sa trajanjem dijabetes melitus tip 1 duže od 10 godina, učestalost ultrazvučnog patološkog nalaza uzdužnog dijametra desnog bubrega je statistički značajno veća prema tjelesnoj visini i površini u odnosu na ispitanike sa trajanjem dijabetes melitus tip 1 manje od 10 godina (95% CI 0,064 – 0,476; p=0,02, 95% CI 0,357 – 0,827; p=0,01). Učestalost ultrazvučnog patološkog nalaza uzdužnog dijametra lijevog bubrega u ispitanika sa dužim trajanjem dijabetes melitus tip 1 od 10 godina u odnosu na decimalnu dob ispitanika također nije statistički značajna, međutim, u odnosu na tjelesnu visinu, masu i površinu postoji statistički značajna razlika (95% CI 0,260 – 0,739; p=0,02, 95% CI 0,307 – 0,784; p=0,02, 95% CI 0,260 – 0,739; p=0,0002).

Statistički nije bilo značajne razlike u učestalosti ultrazvučnog patološkog nalaza volumena desnog i lijevog bubrega između ispitanika sa trajanjem dijabetes melitus tip 1 manje ili duže od 3 godine u odnosu na decimalnu dob, tjelesnu visinu, masu i površinu ispitanika. Učestalost ultrazvučnog patološkog nalaza volumen desnog bubrega u grupi ispitanika sa trajanjem dijabetes melitus tip 1 duže od 10 godina u odnosu na decimalnu dob i tjelesnu visinu statistički se značajno ne razlikuju, dok prema tjelesnoj masi i površini postoji statistički značajna razlika (95% CI 0,409 – 0,866; p=0,05, 95% CI 0,657 – 0,986; p=0,04). U odnosu na ispitanike sa trajanjem dijabetes melitus tip 1 manje od 10 godina učestalost ultrazvučnog patološkog nalaza volumena lijevog bubrega se statistički značajno razlikuje u grupi ispitanika sa trajanjem dijabetes melitus tip 1 više od 10 godina prema decimalnoj dobi, tjelesnoj visini, masi i površini (95% CI 0,035 – 0,414; p=0,05, 95% CI 0,096 – 0,534; p=0,02, 95% CI 0,172 – 0,642; p=0,01, 95% CI 0,133 – 0,590; p=0,03). 

Ne postoji statistički značajna razlika u učestalosti patološkog nalaza indeksa rezistencije u arteriji renalis i interlobaris u desnom i lijevom bubregu u odnosu na trajanje dijabetes melitus tip 1.

