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Le malattie cardiovascolari e il diabete sono due problemi di salute che affliggono milioni di persone
in tutto il mondo. Queste due condizioni spesso vanno di pari passo, creando un coacervo di rischi per
la salute. In questo articolo, esploreremo la relazione tra le malattie cardiovascolari e il diabete,
comprendendo come si influenzino reciprocamente e quali passi possiamo compiere per prevenire tali
problemi.

| Collegamenti tra Malattie Cardiovascolari e Diabete

Le malattie cardiovascolari sono un insieme di patologie che coinvolgono il cuore e i vasi sanguigni,
tra cui l'aterosclerosi, l'ipertensione e le malattie cardiache. |l diabete, d'altra parte, & una condizione
metabolica in cui il corpo non pud regolare correttamente i livelli di zucchero nel sangue. Queste due
condizioni possono sembrare diverse, ma sono strettamente collegate:

L'Insulina e il Metabolismo: Nel diabete di tipo 2, il corpo diventa resistente all'insulina, un ormone che
regola il glucosio nel sangue. Questa resistenza insulinica & collegata all'infiammazione e
all'aterosclerosi, un processo che porta all'accumulo di placche nelle arterie. Le placche possono
ostruire il flusso sanguigno, aumentando il rischio di malattie cardiache.

| Livelli Elevati di Zucchero nel Sangue: Il diabete pud portare a livelli elevati di zucchero nel sangue,
noti come iperglicemia. Questa condizione pud danneggiare i vasi sanguigni e i nervi, aumentando il
rischio di malattie cardiache.

Fattori di Rischio Comuni: Il diabete e le malattie cardiovascolari condividono molti fattori di rischio,
tra cui I'obesitd, la mancanza di attivita fisica, una dieta ricca di zuccheri e grassi saturi, e la
predisposizione genetica.

La Prevenzione & la Chiave

La buona notizia é che molte delle strategie di prevenzione e gestione del diabete si sovrappongono
a quelle delle malattie cardiovascolari. Ecco alcuni suggerimenti importanti per ridurre il rischio di
sviluppare entrambe le condizioni:

Alimentazione Salutare: Ridurre il consumo di zuccheri aggiunti, grassi saturi e sale nella dieta. Optare
per cibi ricchi di fibre, come frutta, verdura e cereali integrali, pud migliorare il controllo del glucosio
nel sangue e abbassare il rischio di malattie cardiache.

Attivita Fisica: L'esercizio regolare & essenziale per mantenere un peso corporeo sano, migliorare la
sensibilitd all'insulina e rafforzare il cuore. Le attuali linee guida raccomandano almeno 150 minuti di

attivitd aerobica moderata alla settimana.



Monitoraggio Regolare: Le persone con diabete dovrebbero monitorare regolarmente i loro livelli di
zucchero nel sangue e mantenere una stretta collaborazione con il loro medico per regolare la terapia.
Controllo del Peso: Per le persone con diabete o a rischio, la perdita di peso pud migliorare
notevolmente la gestione della condizione e ridurre il rischio di malattie cardiache.

Cessazione del Fumo: Il fumo & un grave fattore di rischio per le malattie cardiovascolari. Smettere di

fumare & una delle migliori decisioni che si possano prendere per la salute del cuore.
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Per comprendere meglio come le malattie cardiovascolari e il diabete siano interconnesse, &
importante esaminare la fisiopatologia, che pud aiutarci a capire come queste due condizioni si
influenzino reciprocamente.

Aterosclerosi: L'aterosclerosi & una condizione chiave che collega il diabete alle malattie
cardiovascolari. Questo processo inizia quando il diabete provoca livelli elevati di zucchero nel sangue
(iperglicemia). L'iperglicemia pud danneggiare le pareti interne delle arterie, rendendole piU
suscettibili alla formazione di placche aterosclerotiche. Queste placche sono costituite da grassi,
colesterolo e altre sostanze che si accumulano all'interno delle arterie, restringendo il flusso sanguigno
e aumentando il rischio di coaguli e occlusioni.

Infiammazione: L'inflammazione & un altro aspetto cruciale nella fisiopatologia delle malattie
cardiovascolari e del diabete. Il diabete aumenta il livello di infiammazione nel corpo, il che a sua
volta pud peggiorare l'aterosclerosi. L'inflammazione provoca danni alle pareti delle arterie,
facilitando I'adesione delle cellule infiammatorie e delle piastrine, che contribuiscono alla formazione
di placche aterosclerofiche.

Disfunzione Endoteliale: Le cellule endoteliali rivestono l'interno dei vasi sanguigni € hanno un ruolo
importante nel regolare la pressione sanguigna e la funzione delle arterie. Nel diabete,
I'infliammazione e l'iperglicemia possono causare disfunzione endoteliale, il che significa che queste
cellule non funzionano correttamente. Cid pud portare a una contrazione dei vasi sanguigni e a un
aumento della pressione sanguigna, entrambi fattori di rischio per le malattie cardiovascolari.
Dislipidemia: Il diabete pud influenzare i livelli di lipidi nel sangue, aumentando i trigliceridi e il
colesterolo LDL ("colesterolo cattivo"). Questo aumenta il rischio di aterosclerosi e di conseguenza di
malattie cardiache.

Stress Ossidativo: L'accumulo di glucosio e grassi danneggiati nelle cellule del corpo pud portare a un
aumento dello stress ossidativo. Questo processo danneggia ulteriormente le arterie e pud contribuire

all'inflammazione cronica.



E importante notare che negli ultimi anni sono emerse prove che diversi farmaci antidiabetici non solo
aivtano a gestire il diabete, ma sono anche efficaci nel ridurre il rischio cardiovascolare. Questi
farmaci rappresentano un significativo progresso nella gestione concomitante delle malattie
cardiovascolari e del diabete. Di seguito, esamineremo alcune classi di farmaci antidiabetici e il loro
impatto sulla salute cardiovascolare:

1. Glifozine: Le glifozine, o inibitori del cotrasportatore del sodio-glucosio-2 (SGLT-2), hanno
dimostrato di ridurre il rischio cardiovascolare nei pazienti diabetici con malattia cardiovascolare, in
particolare nei pazienti con scompenso cardiaco. Questa classe di farmaci agisce bloccando il
riassorbimento del glucosio a livello renale, portando all'eliminazione di zucchero attraverso le urine.
Non a caso, le glifozine costituiscono una prima linea di trattamento per lo scompenso cardiaco anche
nei pazienti non diabetici, grazie ai loro benefici sul cuore.

2. GLP-1 Agonisti: | GLP-1 receptor agonists, farmaci che imitano I'azione di un ormone chiamato GLP-
1 (glucagon-like peptide-1), hanno dimostrato di ridurre il rischio cardiovascolare nei pazienti con
malattia coronarica e diabete mellito. Inoltre, un recente studio pubblicato sul New England Journal
of Medicine (NEJM) ha confermato gli effetti benefici dei GLP-1 anche nei pazienti con obesita e
scompenso cardiaco a frazione d’eiezione preservata.

3. Finerenone: Sebbene non sia un farmaco antidiabetico, il finerenone merita menzione in quanto
riduce il rischio cardiovascolare e di insufficienza renale nei pazienti con diabete mellito e
compromissione renale. Questo farmaco appartiene alla classe degli antagonisti dei recettori
mineralcorticoidi ed é stato studiato per il suo impatto positivo sulla salute cardiaca e renale nei
pazienti con diabete.

L'uso di farmaci antidiabetici avanzati ha aperto nuove prospettive nella gestione congiunta delle
malattie cardiovascolari e del diabete. Questi farmaci non solo aiutano a controllare il diabete, ma
offrono anche benefici significativi per la salute cardiovascolare. Tuttavia, & fondamentale che i
pazienti discutano con i loro medici delle opzioni terapeutiche pit adatte al loro caso specifico e

monitorino regolarmente la propria glicemia

Le malattie cardiovascolari e il diabete condividono una complessa rete di interazioni fisiopatologiche.
L'iperglicemia, l'inflammazione, la disfunzione endoteliale, la dislipidemia e lo stress ossidativo sono
tutti fattori che collegano queste due condizioni e possono contribuire al loro sviluppo simultaneo.
Pertanto, la gestione efficace del diabete e la prevenzione delle malattie cardiovascolari richiedono
un approccio olistico che affronti questi meccanismi fisiopatologici comuni. L'avvento di nuovi farmaci
antidiabetici che proteggono anche il sistema cardiovascolare & I'esempio perfetto di come poter

mettere in atto questo paradigma.



