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Hormony wysp trzustki to:   
glukagon, insulina, hormon hamujący uwalnianie hormonu wzrostu (SRIF), polipeptyd trzustkowy (PP) 



Insulinooporność 
 

Insulinooporność to zaburzenie regulacji poziomu glukozy w organizmie związane ze 
zmniejszoną wrażliwością tkanek docelowych na insulinę (komórek mięśniowych, tłuszczowych, 
wątrobowych), przy czym poziom insuliny we krwi może być prawidłowy lub podwyższony. 

 



Hiperinsulinemia występuje wtedy gdy dochodzi do zaburzonego wydzielania insuliny, 
natomiast insulinooporność jest zaburzeniem polegającym na zmniejszeniu ilości receptorów 
w tkankach, więc jest zmniejszeniem wrażliwości tkanek na jej działanie (zwiększona 
oporność tkanek na działanie insuliny). Hiperinsulinemia występuje w insulinooporności. 

 



Cukrzyca 1 typu, inaczej nazywana insulinozależną polega na zniszczeniu komórek beta 

przez przeciwciała i jest chorobą autoimmunologiczną. Dotychczas nie ustalono przyczyn 

tego procesu. Wiadomo jednak, że najczęściej dotyczy ludzi młodych – dzieci i młodzieży.  





Nadmiar tkanki tłuszczowej absorbuje witaminę i zmniejsza jej biodostępność. Natomiast 
głęboki niedobór witaminy nasila otyłość. Najczęstszymi przyczynami niedoboru witaminy 
D3 w organizmie jest niewystarczająca podaż w diecie i niedostateczna ekspozycja na 
światło słoneczne. 

 



HOMA-IR 

HOMA-IR = stężenie glukozy na czczo (mmol/L) x stężenie insuliny na czczo (µU/ml) / 22,5 
 
mg/dl x 0,055 = mmol/l 
 





Zespół metaboliczny 
• Główny czynnik predysponujący to 

otyłość brzuszna.  
Rozpoznajemy go na podstawie, co 
najmniej 3 z poniższych kryteriów: 

• obwód talii  
u kobiet >80cm, 
u mężczyzn >94 

• stężenie cholesterolu HDL na czczo  
u mężczyzn <40mg/dl, 
u kobiet <50mg/dl 

• stężenie trójglicerydów na czczo >150 
mg/dl, lub leczenie zaburzeń 
lipidowych 

• ciśnienie tętnicze skurczowe w 
spoczynku i bez leków >130 mm Hg  
i rozkurczowe >85mm Hg 

• stężenie glukozy w surowicy na czczo 
wyższe lub równe 100mg/dl lub 
leczenie cukrzycy 

 



Zachwiana równowaga 

 







Zespół policystycznych jajników również wiąże się z insulinoopornością, hiperinsulinomią, 
jak również z hiperandrogenizmem. Uważa się, że androgenizacja, czyli podwyższony 

poziom androgenów u kobiet ma związek z podwyższonym poziomem insuliny we krwi.  
 



Hipoglikemia 
 

Hipoglikemia objawia się 

zbyt niskim - w 

przeciwieństwie do cukrzycy 

- poziomem cukru (glukozy) 

we krwi. Choć może 

wydawać się to 

paradoksalne, niski poziom 

cukru we krwi może też 

stanowić jeden z 

początkowych objawów 

cukrzycy.  

 







Kryptopiroluria/ 
piroluria  

 
Niedobór cynku może powodować 

zaburzenia emocjonalne, szorstką 

skórę, gorsze leczenie się ran, 

opóźniony wzrost, białe plamki na 

paznokciach, problemy skórne, utratę 

apetytu, demineralizację kości wiele 

innych. Cynk jest dodatkowo silnym 

przeciwutleniaczem i niższe poziomy 

cynku prowadzą do stresu 

oksydacyjnego. 

Konsekwencją niedoboru cynku jest 

obniżony poziom glutationu, a zatem 

zmniejszone funkcje detoksykacyjne 

organizmu.  

Cynk jest niezbędny do prawidłowego 

działania układu odpornościowego. 

 



Kryptopiroluria 
KPU/HPU 

• Niedobór biotyny z kolei prowadzi do wysypek, suchej 
skóry, słabych paznokci i włosów, jak również depresji, 
otępienia, utraty słuchu, zakażeń grzybiczych, bóli 
mięśniowych. Biotyna bierze udział w produkcji energii  
w mitochondriach, jest niezbędna dla prawidłowego 
funkcjonowania układu nerwowego. Bierze udział  
w procesach starzenia. 

• Niedobór manganu może skutkować bólem stawów, 
stanem zapalnym, artretyzmem. Może powodować 
zmiany w pigmencie włosów albo w spowolnieniu ich 
wzrostu. Jest niezbędny dla normalnego wzrostu, 
gospodarki glukozowej, metabolizmu tłuszczów i 
produkcji hormonów tarczycowych. Może prowadzić do 
cukrzycy, choroby Parkinsona, osteoporozy i epilepsji. 

• Niedobór witaminy B6 może prowadzić do nadmiernej 
nerwowości, bezsenności, osłabienia mięśni, słabego 
wchłaniania składników odżywczych, zaburzenia syntezy 
neuroprzekaźników i hemoglobiny. B6 ma również wpływ 
na poziom glutationu. 

• Kwas arachidonowy – jego niedobór może prowadzić do 
zaburzenia funkcji białych krwinek i większej podatności 
na infekcje. Powoduje zmiany w zachowaniu, suchość w 
oczach, opóźnienie wzrostu, suchą skórę i włosy, utratę 
włosów, problemy z nerkami, problemy z tętnem. 

• Piroluria jest silnie związana z zatruciem metalami 
ciężkimi. Po pierwsze zarówno cynk, jak i B6 biorą udział 
w produkcji glutationu, który odpowiada za usuwanie 
metali ciężkich  
z organizmu. Niedobór tych składników powoduje 
niedobór glutationu. Poza tym z uwagi na fakt, iż  
w organizmach pacjentów z pirolurią jest za mało cynku 
– rtęć, ołów i metale o podobnej do cynku budowie 
cząsteczkowej wiążą się w organizmie w miejsce cynku. 
 

Objawy ADHD, KPU, 

niedoczynności tarczycy są 

bardzo do siebie podobne. 

----------------------------------------- 

Zajmujący się tym 

problemem dr Dietrich 

Klinghardt stwierdził, iż 

pyroluria współistnieje aż u 

80% osób z chorobą Lyme, 

75% osób zatrutych 

metalami ciężkimi i aż u 80% 

dzieci z autyzmem.  



Pyroluria 
KPU/HPU 

Piroli nie powinno być  

w moczu, ich obecność 

świadczy o zaburzonym 

metabolizmie hemoglobiny.  

Ocena  poziomu 

hemopirolaktamu (HPL) w 

moczu pozwala ocenić 

skalę zburzenia 

metabolizmu.  
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