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Nepodpisani prispevki so placani oglasi.

Izid naslednje stevilke je predviden
v oktobru.
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BESEDA UREDNICE

» Ziva Janez Vignar, urednica

Sanjarjenje je skromen nadomestek za pristno izkustvo.

Pri svojem delu se veliko srecujem s predstavniki drustev bolnikov. Po-
gosto sem prisotna na njithovih predavanjih, rada prisluhnem njihovim
zgodbam.

Ne glede na to, s kaksno boleznijo se posameznik bori, je vsem skupno
dejstvo, da je v samodisciplino treba vloZiti veliko truda. Zmerno in zdra-
vo Zivljenje ni cilj, temvec je pot, po kateri stopamo vsak dan posebej. Odlo-
¢amo se, ali bomo Ziveli zdravo, zmerno in aktivno, koliko in kaj bomo
jedliin koliko se bomo gibali. Tukaj in zdaj je zlato pravilo, pa ¢eprav po-
gosto prave in dobre odlocitve potiskamo v prihodnost, ko pride dan D,
da bomo pripravljeni spremeniti svoj zivljenjski slog. To so pasti nasega

.....

niso povezane z realnostjo in nasim ravnanjem.

Vsi vemo, da je pri sladkornem bolniku pomembno, da skrbi za samo-
kontrolo in preverja urejenost krvnega sladkorja ter da namenja posebno
pozornost tudi nogam. Stopala niso oddaljen in nepomemben del telesa,
pri njih moramo biti Se posebno skrbni.

Statisticni podatki namrec kaZejo, da vec kot 15 odstotkov sladkornih
bolnikov zdravi stopalno rano. Zaradi neurejenosti je ve¢ kot 67 odstotkov
vseh amputacij spodnjih udov ravno pri sladkornih bolnikih, pri tem pa
je kar pri 85 odstotkih diabetikov amputacija posledica rane na stopalu.
V dveh do treh letih po visoki amputaciji uda na eni strani sledi Se druga
stran. Pokazalo se je, da je umrljivost pri bolnikih s stopalno razjedo v na-
slednjih desetih letih za 40 odstotkov vedja kot pri sladkornih bolnikih,
ki tega nimajo. Podatki so alarmantni, zato je treba navodila strokovnja-
kov, kako pomembna sta samopregledovanje nog in pravocasno ukrepa-
nje, jemati skrajno resno. Diagnoza diabeticna noga je velik problem za
bolnika, za bliznje in za $irso skupnost.

Zdravniki tudi ugotavljajo, da se bo breme diabeticne noge v prihodno-
sti $e povecevalo, kajti dejavniki tveganja, kot sta diabeti¢na nevropatija
in periferna Zilna bolezen, so prisotni pri vec kot desetih odstotkih bolni-
kov ob diagnozi sladkorne bolezni tipa 2.

Trenutno v Sloveniji nimamo registra amputacij, zato so drzavne zdrav-
stvene institucije obljubile pomo¢ pri skrbi za stopala sladkornih bolni-
kov tako na podrocju izobrazevanja kot tudi pri multidisciplinarni obrav-
navi, da bi zmanjsali Stevilo amputacij in invalidnosti.

Ravno zato smo tokratno osrednjo temo namenili diabeti¢ni nogi. Pri
tem pa ne pozabimo, da je odlasanje nespametno. Sprejmimo pametne
odlocitve, ki koristijo naSemu zdravju vsak dan posebej, sanjarjenju pa
prepustimo prostor, da poleti tam, kjer nam to ne more skoditi.

Urednistvo revije Sladkorna bolezen vam Zeli prijetno in brezskrbno po-
letje.
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AKTUALNO: Tradicionalno Sportno srecanje sladkornih bolnikov

Srednjevesko mesto je gostilo

vse diabetike sportnega duha

» Tanja Oblak

Skofja Loka - eno od treh najstarejsih slovenskih mest - je zadnjo soboto
v maju udelezence 21. sportno-rekreativnega srec¢anja diabetikov Slovenije
pri¢akala obsijana s soncem. Drustvo diabetikov Skofja Loka in Zveza
drustev diabetikov Slovenje sta gostila vec kot tiso¢ clanov iz
petintridesetih drustev diabetikov Slovenije.

i 3

Dvesto sedemindvajset udelezencev v 84 ekipah se je pomerilo v kegljanju, balinanju,

— T,

namiznem tenisu, pikadu, prstometu in Sahu.

Srecanje se je zacelo z nastopom har-
monikarskega orkestra Glasbene $ole
Skofja Loka, uvodnimi nagovori Tanje
Oblak, predsednice Drustva diabetikov
gkofja Loka in Mihom JeS$e, Zupanom ob-
¢ine Skofja Loka, ki je udeleZence pri-
jazno pozdravil in jih povabil na ogled
trznice v starem mestnem jedru. Sport-
ne igre je uradno odprl predsednik zve-
ze Peter Miklav¢i¢. V nadaljevanju so
udeleZence ogreli ¢lani Akrobatske sku-
pine Cvetke z OS Cvetka Golarja.

Dvesto sedemindvajset udeleZencev v
84 ekipah se je pomerilo v kegljanju, ba-
linanju, namiznem tenisu, pikadu,
prstometu in $ahu. Pri organizaciji Spor-
tnih iger je organizatorju priskocila na
pomo¢ Sportna zveza Skofja Loka.

Poskrbljeno je bilo
tudi za pohodnike

Krajsi pohodi so bili organizirani kot
vodeni ogledi Skofje Loke z okolico, na
njih so udeleZenci s pomocjo lokalnih
vodnikov spoznavali srednjevesko me-
sto z vsemi svojimi posebnostmi: starim
mestnim jedrom s Stevilnimi lepo ohra-
njenimi hiSami, gradom nad njim, kas-
¢o ... Na daljsi, petkilometrski pohod se

je odpravilo okrog sto telesno najbolje
pripravljenih. Nasi vodniki so jih varno
vodili po poteh in stezah do KriZne Gore,
kjer so si ogledali cerkev sv. Kriza. Od
tam se odpira tudi ¢udovit pogled na
Kranj, Skofjo Loko, Ljubljano in celo ve-
rigo Kamni$ko-Savinjskih Alp.

Izobrazevanje in kulturni utrinki

Predavanje o duSevnem zdravju je pri-
pravila prof. Alenka Hafner z Nacionalne-
ga inStituta za javno zdravje. Nekaj ude-
leZencev je ostalo v dvorani, kjer so sprem-
ljali nastope Pevskega zbora 2. in 3. razre-
da OS Skofja Loka Mesto, Plesnega Klu-
ba Art, Tamburaske skupine Bisernica -
veterani in Folklorne skupine Skofja Loka.
Na citrah je nastopila Barbara Dolenec, ki

Zanimivost

Poljanska dolina je rojstni kraj pisatelja
Ivana Tavcarja. Tavéarjev sin profesor
Igor Tavéar velja za utemeljitelja sloven-
ske znanstvene interne medicine. Ze kma-
lu po vojni je objavil prve slovenske ucbe-
nike interne medicine za Studente medi-
cinske fakultete. Vecina del je nastala v
soavtorstvu s profesorjem Ljudevitom
Mercunom, ki je bil njegov sodelavec.

foto: JURE FURLAN
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skupina Cvetke.

prihaja iz Poljanske doline. Od tam je
tudi rod Ivana Tav¢arja, slovitega pisate-
ljain politika. Ni bilo nakljucje, da je pod
spretnimi rokami glasbenice najprej zaz-
venela skladba iz Cvetja v jeseni. Priredi-
tev je povezovala Damjana Peternelj, k
besedi pa se je priglasil tudi grajski klicar,
ki je povedal nekaj izbranih besed o Skof-
ji Loki, Poljanski in Selski dolini. Malo
pred trinajsto uro se je uradni del sreca-
nja koncal, sledilo pa je $e povabilo na ples
ob zvokih ansambla Gasperji in malo pred
koncem $e razglasitev rezultatov Sportne-
ga dela srecanja.

Dober medijski odziv

Dogodek smo izkoristili tudi za to, da
prek medijev opozorimo na posledice, ki
jih prina$a sladkorna bolezen. Ker slad-
korna bolezen ne boli, je mnogi niti ne
opazijo ali pa opozoril ne jemljejo dovolj
resno. “Sami lahko najve¢ storimo za svo-
je zdravje” je geslo, ki velja za vse nas. In
tega smo se vsi udeleZenci drzali ves dan,

obenem pa Se enkrat dokazali, da je v
slogi mo¢, v vsakoletnem druZenju pa
veliko zadovoljstvo. Dobre volje smo se,
tako gostitelji kot gostje, razsli v poznem
popoldnevu. Prijetno utrujeni od ¢udovi-
to preZivetega dneva, ob ohranjanju sta-
rih in sklepanju novih poznanstev pa smo
si obljubili, da se prihodnje leto znova
snidemo: na 22. Sportno-rekreativnem
srecanju diabetikov, ki ga bo gostilo Zdru-
Zenje diabetikov Celjske regije.

Sladkorna bolezen
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SPOROCILO ZA JAVNOST

OPOZORILO KOORDINATIVNE SKUPINE
NACIONALNEGA PROGRAMA
ZA OBVLADOVANJE SLADKORNE BOLEZNI

Ne verjemite zavajajoc¢im navedbam o ozdravitvi sladkorne bolezni tipa 1. Bolezen nastane potem, ko vecino
betacelic trebusne slinavke nepovratno unicijo lastna protitelesa in bolnik ne tvori ve¢ inzulina. Zato se te bolezni
ne da pozdraviti, lahko pa jo uspesno obvladujemo (zdravimo) z nadomeséanjem inzulina. Bolniki s sladkorno
boleznijo tipa 1 ne smejo opustiti zdravljenja z inzulinom, saj bi brez njega lahko umrli.

Poznamo ve¢ oblik sladkorne bolezni, pri ¢emer pa sta
sladkorna bolezen tipa 2 in tipa 1 najpogostejsi. Sladkorna bo-
lezen tipa 2 je kroni¢na nenalezljiva bolezen, pri kateri je kon-
centracija glukoze v krvi previsoka, kar povzroca trajne okva-
re organov in kroni¢ne zaplete. Previsok krvni sladkor je po-
sledica soCasno prisotne okvare trebus$ne slinavke, kiizloca
premalo inzulina, in oslabljenega u¢inka inzulina na telesna
ne bolezni, ki se po navadi pokazejo hkrati, so pogosto uri-
niranje, povecan obcutek Zeje in nehotena izguba telesne
teZe, ki je v¢asih povezana z oslabelostjo. Taksne teZave na-
stanejo Sele, ko je krvni sladkor ve¢ kot 10 mmol/1. Za slad-
korno bolezen tipa 2 je znacilen pocasen zacetek, saj se pri
tej obliki krvni sladkor zviSuje:zelo pocasi. Posameznik teZa-
ve navadno zazna $ele, ko je krvni sladkor Ze zelo visok, ve¢
kot 10 mmol/1, kar se lahko zgodi Sele ¢ez nekaj let.

Sladkorno bolezen tipa 2 lahko prepre¢imo oziroma
odloZimo na ¢im poznejSe Zivljenjsko obdobje, pri cemer
sta klju¢na zgodnje prepoznavanje in pravocasno zdravljenje.
Zato je pomembno, da se posameznik redno udelezZuje pre-
ventivnih pregledov pri svojem sploSnem/druzinskem zdrav-
niku ter vzdrZuje zdrav Zivljenjski slog - zdravo prehrano, gi-
banje in telesno teZo. Ce sladkorno bolezen tipa 2 odkrijemo
dovolj zgodaj, ko'je delovanje trebusne slinavke Se vedno do-
bro ohranjeno, lahko prehodno zados$¢a prilagoditev Zivljenj-
skega sloga (skrb za prehrano in gibanje). S¢asoma pa je gle-
de na poslabsanje delovanja trebusne slinavke potrebno zdra-
vljenje z zdravili v obliki tablet ali z vbrizgavanjem v podko-
Zje. Ko ucinki teh zdravil izzvenijo, je potrebno zdravljenje
z inzulinom.

Redkejsa je sladkorna bolezen tipa 1, avtoimunsko obole-
nje, kjer lasten imunski sistem ¢loveka iz za zdaj $e nezna-
nih vzrokov napade in unici celice beta Langerhansovih oto¢-
kov trebusne slinavke, ki izlo¢ajo inzulin. Ker osebe s slad-
korno boleznijo tipa 1 nimajo ve¢ lastnega inzulina, ga je tre-
ba z injekcijami oziroma z inzulinsko ¢rpalko dodajati Ze od
postavitve diagnoze naprej.

Ker $e ne poznamo mehanizmov nastanka in zacetka sladkor-
ne bolezni tipa 1, je tudi ne znamo ozdraviti - trenutno nam
ostaja le nadomescanje inzulina po nacelih samokontrole, ob
rednem merjenju koncentracije sladkorja v kapilarni krvi oziro-
ma s senzorjem za neprekinjeno merjenje glukoze v podkozju.

Sladkorna bolezen
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Ali clovek s sladkorno boleznijo tipa 1
res lahko ozdravi?

To je seveda izjemno pomembno vprasanje za raziskova-
nje vzrokov in narave te za zdaj neozdravljive bolezni. Kot pri
vsaki bolezni, ki jo povzroc¢i nas lasten imunski sistem, tudi
pri sladkorni bolezni tipa 1 poznamo delno obliko bolezni,
kjer na$ lasten imunski sistem ne unici vseh celic beta Lan-
gerhansovnih otockov trebusne slinavke. To obliko bolezni
poznamo pod kraticoLADA (Latent Autoimmune Diabetes of
Adults). To je latentna, tleca obliko bolezni, ki je bila neko¢
znana samo pri odraslih ljudeh, sedaj pa jo ob¢asno zasledi-
mo tudi pri otrocih. Ta redka oblika sladkorne bolezni tip 1
ima poseben potek, ki lahko vklju¢uje tudi daljsa obdobja “re-
misije” - obdobja, ko lahko oseba s to obliko bolezni potre-
buje le malo ali celo ni¢ inzulina: Tako so lahko nekateri po-
samezniki z obliko sladkorne bolezni LADA tudi dolga leta
povsem brez inzulina.

Sladkorna bolezen tipa 1 je nedvomno resno kroni¢no neo-
zdravljivo obolenje, ki od vsakega posameznika zahteva ne-
znansko veliko vsakodnevnih naporov, odpovedovanja in pre-
magovanja Stevilnih tezav. Zato je razumljivo, da si prav vsi
ljudje s sladkorno boleznijo zelijo ozdraveti. Prav velika Zelja in
upanje vseh ljudi s sladkorno boleznijo po ozdravitvi in dej-
stvo, da tisti redki posamezniki z obliko sladkorne bolezni
LADA tipa 1 lahko Zivijo daljSa obdobja brez inzulina, sta pod-
laga za zlorabo in zavajanje ljudi, da lahko sladkorno bolezen
tipa 1 pozdravimo. Zal to za zdaj ni mogode.

Tudi stroka iskreno upain si prizadeva, da bomo kmalu raz-
vozlali vzroke nastanka sladkorne bolezni tipa 1 in predvsem
znali posnemati naravo v primeru oblike bolezni LADA, kjer
se avtoimunski proces lahko zaustavi sam od sebe. Vendar je
v tem trenutku treba'posteno in nedvoumno povedati, da
tega Se ne znamo. Prav zato svarimo pred zlorabo in zavaja-
njem, ki sta se v zadnjih mesecih stopnjevala v slovenskih me-
dijih in na socialnih omrezZjih, ¢e$ da posamezniki z alterna-
tivnimi metodami lahko ozdravijo sladkorno bolezen tipa 1.
Stroka je zavezana k medicini, ki temelji na znanstvenih do-
kazih. Nasa dolznost je laZ in zavajanje hudo kroni¢no bol-
nih ljudi in predvsem finan¢no okori$¢anje z mazastvom ob-
soditi in zavracati.

Zato prosimo vse ljudi s sladkorno boleznijo tipa 1, da
ne nasedajo razlicnim zlorabam in laZnim obljubam, ki



jih zasledimo v nekaterih okoljih. Hkrati pa se zavezuje-
mo, da si bomo Se naprej - skupaj z ljudmi s sladkorno
boleznijo - prizadevali sodelovati pri raziskavah, ki bodo
neko¢ zanesljivo pripeljale do ozdravitve te resne kroni-

¢ne bolezni.

Koordinativna skupina in partnerji Nacionalnega programa

za obvladovanje sladkorne bolezni:
* Diabetolosko zdruZenje Slovenije

e Katedra za druzinsko medicino MF UL

* Klini¢ni oddelek za endokrinologijo, diabetes in presnovne
bolezni Internih klinik UKC Ljubljana

* Klini¢ni oddelek za endokrinologijo, diabetes in presnovne
bolezni Pediatri¢ne klinike UKC Ljubljana

e Ministrstvo za zdravje
e Nacionalni institut za javno zdravje

 Lekarniska zbornica Slovenije

e Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije

* Zbornica zdravstvene nege - Sekcija medicinskih sester v

endokrinologiji

* ZdruZenje endokrinologov Slovenije

 Zveza drustev diabetikov Slovenije.

Ste uredili zdravstveno zavarovanje pred pocitnicami?

Pred poletno turisti¢cno sezono Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije opozarja, da je zdaj ¢as, da si pred
potovanjem v tujino uredimo zdravstveno zavarovanje in pridobimo evropsko kartico zdravstvenega zavarovanja.
S tem se lahko izognemo neposrednemu placilu praviloma visokih stroskov za opravljene nujne oz. potrebne
zdravstvene storitve v tujini. Evropska kartica je brezplacna in jo je mogoce preprosto narociti na spletni strani
Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije ali z mobilnim telefonom. Upostevati je treba tudi ¢as od narocila do
prejema kartice, to traja najmanj stiri delovne dni.

ZZZS je v letu 2015 izdal zavarovanim
osebam 511.776 evropskih kartic in
122.879 papirnatih certifikatov, ki nado-
mescajo evropsko kartico, za uveljavlja-
nje zdrayvstvenih storitev v tujini. Za ve-
¢ino zavarovanih oseb evropska karti-
ca velja eno leto. Za upokojence in po
njih zavarovane druzinske clane ter za

otroke do dopolnjenega 18. leta staro-
sti, ¢e niso sami zavarovanci, pa je ve-
lja pet let oziroma do dopolnjenega 18.
leta starosti.

777S izda najvec evropskih kartic
vsako leto junija in julija, zato bo letos
do 31. julija pretekla veljavnost vec kot
220.000 karticam, izde‘ljim lani v tem

N

¢asu. Zato zavarovalnica svetuje, da za-
varovane osebe preverijo veljavnost
prej$nje evropske kartice in, ¢e je potre-
bno, narocijo novo pravocasno, to je
vsaj stiri delovne dni prej, preden jo po-
trebujejo. Kartico je mogoce narociti
najvec 30 dni pred potekom njene ve-
ljavnosti.




OSREDNJA TEMA: Diabeticna noga

Pogost in marsikdaj resen zaplet
sladkorne bolezni

> Slavka Brajovi¢ Hajdenkumer

Diabeticna noga ni vsaka noga ¢loveka s sladkorno boleznijo, temvec je to bolna noga - eden najhujsih zapletov
sladkorne bolezni. Diabeti¢na noga je najpogostejsi razlog za netravmatsko amputacijo spodnjih udov. Ali kot
pojasnjuje doc. dr. Vilma Urbancic¢ - Rova, dr. med., vodja diabetoloskega oddelka Klinicnega oddelka za
endokrinologijo, diabetes in presnovne bolezni UKC Ljubljana, z izrazom diabeticna noga (ali diabeticno stopalo),
oznacujemo nogo, pri kateri so Ze izraZeni pozni zapleti sladkorne bolezni - okvara Zivéevja in motnje arterijske
prekrvitve, ki so osnovni vzrok za razvoj diabeticne noge. Svoje prispevajo Se neprimerna obutev, neustrezna nega
nog in se posebno “kopalnicna kirurgija” ter okuzbe.

O diabeti¢ni nogi govorimo, ko ima
bolnik Ze razvite zaplete sladkorne bo-
lezni. Predvsem okvare Ziv¢evija - diabe-
ticno nevropatijo ali ateroskleroti¢no
spremenjene velike Zile na nogah - in
zato motnje arterijske prekrvitve nog.
Ti dve motnji, vsaka posebej ali obe sku-
paj, najvec prispevata k bolezenskim
spremembam na nogah sladkornega bol-
nika. Zaradi okvare Ziv¢evja in prekrvit-
venih motenj nastajajo na nogah razje-
de, te pa so Siroko odprta vrata za mi-
kroorganizme, zato prihaja do okuzb.
»Razjeda na nogi lahko nastane na razli-
¢ne nacine. Bolnik s sladkorno bolezni-
jo, ki ima nevropatijo, svojih nog ne ¢uti
dobro, zato denimo ne obcuti, da mu je
na nogo nekaj padlo, da je po nesreci
brenil v mizo ali radiator. Bolnik z ne-
vropatijo ima spremenjeno Ze samo me-
haniko hoje, zaradi katere se na pod-
platih tvori obilo trde kozZe, ki med hojo
deluje podobno, kot da bi ¢lovek imel v
¢evlju kamencek. Skratka, s trdo koZo
lahko bolnik ozuli samega sebe. Tudi
motnje prekrvitve - pri bolnikih s slad-
korno boleznijo so Zile zelo pogosto za-
masene od kolen navzdol - vodijo do
stanjsane koZe, razjed in okuzb. Infek-
cije nog pri bolnikih s sladkorno bolez-
nijo so zelo nevarne in so tudi najpogo-
stejSirazlog za nastanek gangrene. Umr-
ljivost sladkornih bolnikov z razjedo na
nogi je primerljiva z umrljivostjo bolni-
kov z rakom,« opozarja doc. dr. Vilma
Urbancic.

Brez bolecin po ¢repinjah

Nevropatija ali okvara Ziv¢evja pov-
zroc¢a, da bolnik svojih stopal ne ob¢uti
tako, kot je treba: »Bolni so tisti Zivci, ki
mozganom posredujejo obcutek za do-
tik, bole¢ino, poloZaj v prostoru,... Clo-
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Doc. dr. Vilma Urbancic¢ - Rovan, dr. med.

vek slabo cuti stvari, ki naj bi jih zazna-
val, takemu bolniku se recimo premajh-
ni ¢evlji zdijo dovolj udobni in ga ne ti-
§¢ijo, vrelo vodo ¢uti kot mla¢no. Ce gre
na plazo bos, mu ni jasno, da je pohodil
Crepinje, zdrobljeno morsko $koljko ali
pokrovcek od plocevinke. Ne zaznava, da
je mivka vroca, in potem pride do po-
$kodb,« diabeti¢no nevropatijo z negativ-
nimi simptomi opisuje doc. dr. Urbanci-
¢eva. Bolniku, ki ni¢esar ne obcuti, je
zelo teZzko dopovedati, da je ogroZen in
da mora upostevati preventivne ukrepe.
Ce nicesar ne ¢uti, pa¢ meni, da z njego-
vimi stopali ni ni¢ narobe. »Taki bolniki
pocnejo reci, ki ¢loveka zgrozijo. Naoko-
li lahko hodijo tudi z rano s premerom
pet centimetrov in ob tem ne trenejo z
ocesom, ali pa imajo velik krvav Zulj, na
katerega nataknejo ¢evlje in akcija! To-
rej bolniku pojasniti, da ni pomembno
le, kaj nas boli, temve¢ tudi, kaj nas ne,
je tezko, saj gre za strahoten preskok v
razmisljanju. Da ga ponotranjijo, bolni-
ki navadno potrebujejo kar lep ¢as. Po-
gosto se zgodi, da vambulanto pride go-
spa v povsem premajhnih ¢evljih, iz ka-
terih kar kipita otekli stopali. Ko jo vpra-
$am, ali ne vidi, da je noga vecja od cCe-
vljev, navadno odgovori, da so vendar
C¢evlji mehki in udobni in podobno. Ta sle-
pa pega je res tezko razlozljiva.«

Ko boli do neba

Drug problem okvare senzori¢nih Ziv-
cev pa je zaznavanje bolecine, za kate-
ro ni nikakr$nega bole¢inskega draZlja-
ja. Bolniki toZijo, da jih mo¢no bolijo
noge, da jih v stopalih zbada, pece, mra-
vljinci, jih stresa elektrika, doZivljajo cel
spekter zelo neprijetnih obcutij, za kate-
ra ni pravega vzroka. To so tako imeno-
vani pozitivni simptomi diabeti¢ne nevro-
patije. Ceprav lahko bolniku povzro¢a-
jo nepopisno trpljenje, posebno ponoci,
so ti simptomi veliko manj nevarni kot
negativni simptomi. Napredovanje okva-
re Ziv€evja je mogoce ustaviti ali pa vsaj
omiliti z dobro urejeno sladkorno bo-
leznijo in takoj$njim prenehanjem kaje-
nja: »Vemo, da kajenje in zloraba alko-
hola povzroc¢ata dodatno okvaro Zivcev-
ja, zato svetujemo takoj$njo opustitev
kajenja in zmerno uZivanje alkohola.« Bo-
leCo nevropatijo pa druzinski zdravniki
in diabetologi zdravijo z zdravili, ki jih
dolocajo strokovne smernice za zdra-
vljenje nevropatske bolecine.

Krempljasti prsti in suha koza

Bolnik ima lahko poleg senzori¢nih
Zivcev, ki so odgovorni za prenos draZlja-
jev iz perifernih okon¢in v moZgane,
okvarjeno tudi motori¢no Zivcevje. To so
Zivci, ki miSicam posredujejo ukaze za
kréenje. »Ce je to posredovanje zaradi




okvare motori¢nega Ziv¢evja moteno,
miSice ne dobijo impulzov, naj se kr¢i-
jo. Konéni rezultat je podoben, kot ¢e bi
imeli nogo v mavcu. Ker se mi$ice stanj-
$ajo in skrajsajo, potegne noZne prste na-
zaj in pride do deformacije prstov, ki jo
imenujemo krempljasti prsti. Pri hoji

teZa telesa ne pritiska na celo povrsino
podplata, ampak to¢kovno na glavice
stopalnic, blazinice prstov in peto. Zato
se na teh mestih izdatno tvori trda koza,
s katero bolnik oZuli samega sebe.« Do-
daten problem je Se okvara vegetativ-
nega Ziv¢evija, ki uravnava delovanje no-
tranjih organov. Tudi Zlez znojnic. Ce te
ne delujejo dobro, se stopala premalo
znojijo: »Clovek je vesel, ker mu ne
smrdijo nogavice, ¢evlji, a narava je zno-
jenje ustvarila z namenom. Znojenje
ohranja koZo vlazno, mehko in voljno,
Ce tega ni, je koZa suha, trda in razpo-
kana. Ko imamo razpoko, so vrata bak-

terijam na steZaj odprta!« Diabetologi-
nja Urbanciceva dodaja, da je sicer ne-
vropati¢na noga veliko bolj potuhnjena
kot ishemicna, torej noga, pri kateri je
motena arterijska prekrvitev. Nevropa-
ti¢na noga je namrec na prvi pogled vi-
deti zdrava, je roZnata in topla. Tudi nje-
na koZa je kakovostne debeline, primer-
no porascena. Zato je taka noga na vi-
dez povsem normalna.

Deformacije stopal

Spremenjena oblika stopala je posle-
dica spremenjenega nacina hoje pri okva-
ri Ziv€evja in skrajSanja misic, ki je po-
sledica okvar motori¢nega Ziv¢evija. Po-
sledice obojega so tudi spremembe na
kozi.

Plosko stopalo - Ce je razmerje med
miSicami stopala zaradi okvare Zivcev po-
ruseno, postanejo loki splo$ceni, pa se
povecajo in postanejo bolj izraziti. Tako
je razporeditev pritiskov nenormalna,
predvsem se pritiski povecajo pod gla-
vicami stopalnic in prsti. Tako nastane
trda, zadebeljena koza ali kalus, ki je
odgovor na deformacijo.

UKrivljenost palca proti mezincu -
Halluxvalgus je deformacija, ki ni ved-
no povezana s sladkorno boleznijo, je pa
pri bolnikih s to boleznijo $e bolj nepri-
jetna kot pri tistih, ki je nimajo. Zaradi
izbocenosti sklepa med palcem in nar-
tom prihaja na notranjem delu glavice
prve in pod glavico
druge stopalnice do
povecanih pritiskov,
kar privede do nasta-
janja trde koZe.

Halluxvalgus

Vrecasta deformacija stopala - Char-
cotovo stopalo je nekoliko redkejsi za-
plet, ki je ravno tako lahko povezan s
sladkorno boleznijo. Gre za vrecasto de-
formirano stopalo zaradi hude oslabelo-
sti mi$ic in zapletov v zvezi s prekrvlje-
nostjo. Zaradi oslabelosti miSic in zrah-
ljanja vezi popustijo stopalni loki, zara-
di motenj prekrvljenosti pa pride do po-
$kodb in unicenja kostne mase. Stopa-
lo postane podobno vreci. Razporedi-
tev pritiskov na tako stopalo je povsem

nepravilna in na mestih najvecje obre-
menitve se obilno tvori trda koZa.

Spremembe na nohtih - Deformira-
ni in zadebeljeni nohti so pogost zaplet
pri diabeti¢nem stopalu. Taks$ni nohti
se lahko vrascajo v obnohtje, kjer zato
prihaja do vnetij in okuzb.

Trda poroZenela koza - Kalus je za-
debeljena poroZenela koZa, ki nastaja
na mestih prevelikih pritiskov. Taka me-
sta so predvsem glavice stopalnic in
prsti. Kalus pri diabetiku je po navadi suh
in rad razpoka. Razpoke pa so $iroko
odprta vrata za okuzbo.

Motnje arterijske prekrvitve —
ishemija

Pri bolnikih s sladkorno boleznijo so
ishemije zelo pogoste, zlasti pogosto so
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zamas$ene Zile pod kolenom. Ker ta del
nima dovolj kisika, je koZa na stopalih
tanka, rast nohtov upocasnjena, dlak ni:
»Ce vidimo koga, ki ima zelo kosmate
noge, skoraj gotovo nima pomembne
prekrvitvene motnje. Ishemi¢no nogo
prepoznamo precej hitreje kot nevropa-
ti¢no. Ze takoj, ko si nekdo sezuje noga-
vice, lahko z veliko verjetnostjo ugoto-
vimo, da je noga slabo prekrvljena. Koza
je tanka kot pergament, modrikasto za-
barvana in se lus¢i. Ce je Ze prisotna
rana, se okoli nje tvori zelo malo trdega
roba.« Bolnikom z motnjo arterijske pre-
krvitve doc. dr. Urbanciceva svetuje meh-
ke, tople nogavice, udobne ¢evlje in po-
sebno skrb, da ne pride do kakr$nihko-
li poskodb: »Na tako nogo je treba pazi-
ti kot na dojencka. V zadnjih letih sta si-
cer zelo napredovali tehnika pri Zilnih po-
segih in Zilna kirurgija. Neko¢ so bile
dostopne posegom le arterije na stegnu,
v zadnjih letih pa angiologi in interven-
cijski radiologi res delajo ¢udeze, vsako
leto napredujejo in danes lahko ocistijo
Ze zelo majhne Zilice na stopalu. Bolni-
ke z motnjami prekrvitve ¢edalje pogo-
steje posiljamo tudi v hiperbari¢no komo-
ro. Ceprav uéinki uradno e niso povsem
potrjeni, imamo s to metodo zdravljenja
na nasem podroc¢ju dobre izku$nje.«

Ustrezna obuteyv, pravilna nega
in pedikura ter redno
samopregledovanje nog!

To so preventivni ukrepi, ki lahko znat-
no zmanjsajo tveganje za nastanek dia-
beti¢ne noge. Bolnik z nevropati¢nimi
simptomi mora posebno pozornost na-
meniti izbiri ustrezne in udobne obutve,
od copatov do cevljev. Ker se zaradi
okvare zZiv€evja ne more zanesti na svoj
obcutek pri pomerjanju cevljev, si lah-
ko pomaga s predhodno pripravo. Pred
nakupom obutve naj stopalo poloZi na
papir in naredi obris, ki ga izreZe iz pa-
pirja, in ga nese s seboj v prodajalno ce-
vljev. V nekaterih trgovinah lahko bol-
niku stopalo tudi izmerijo in mu na pod-
lagi objektivne meritve potem ponudi-
jo prave Cevlje. Eden od slovenskih iz-
delovalcev obutve je s strokovnjaki s Fa-
kultete za strojnisStvo Univerze v Lju-
bljani razvil tudi laserski merilnik. »V
nekaterih trgovinah so lahko s tem me-
rilnikom stranki naredili tridimenzio-
nalni posnetek stopala in iz nabora ce-
vljev dolo¢ili tiste, ki so bili za bolnika
najprimernejsi,« pripoveduje doc. dr.

Sladkorna bolezen
JULI 2016

Urbanciceva. Prav tako je pomembno, da
pred vsakim obuvanjem pregledamo ce-
vlje, da se v njih morda ne skriva kak-
$en kamencek ali kaj podobnega, kar bi
lahko poskodovalo nogo. Bolnik s slad-
korno boleznijo mora veliko pozornosti
namenjati tudi pravilni vsakdanji higie-
ni nog: »Pri higieni mora biti pozoren na
temperaturo vode. Nikar naj se ne zana-
$a na svoje obcutke, ampak naj tempe-
raturo izmeri s termometrom. Pomemb-
na je tudi ¢istoca brisa¢. Ce ima bolnik
glivice, je najslabse, kar lahko stori, da
ves teden uporablja isto brisaco. Ker je
brisaca vlazna, se bodo glivice namno-
Zile in bolnik si bo naslednji dan na ¢i-
sta stopala spet nanesel glivice.«

Kaj se lahko naredimo sami?

Raziskave kaZejo, da lahko ljudje z
zdravljenjem, spremembami sloga Zi-
vljenja in vsakodnevnim vodenjem bo-
lezni preprecijo ali odloZijo zaplete slad-
korne bolezni. Za preprecevanje resnih
okuzb in amputacij morajo osebe s slad-
korno boleznijo vzdrZevati zdrava sto-
pala, in sicer tako, da si jih vsak dan
pregledajo. Pogledati je treba, ali nima-
mo vreznin, otis¢ancev, zZuljev, kurjih
oces, vrascenih nohtov, pretirano suhe,
trde in odebeljene predele koZe, tempe-
raturo stopal, spremenjeno obliko stopal
0z. na karkoli, kar pomeni spremembo
ali poskodbo na stopalu. Redna telesna
dejavnost pomaga izboljsati krvni ob-
tok, poleg tega pa seveda pomaga tudi
urejati krvni sladkor in holesterol; s tem
ne pripomore le k zdravju stopal, tem-
vec k zdravju v celoti.

Ne izvajajte
kopalnicne kirurgije!

Bolniki naj za nego stopal ne upora-
bljajo kakrsnihkoli ostrih predmetov, s
katerimi bi se lahko poskodovali. »Bol-
niki s sladkorno boleznijo imajo pogo-
sto velik trebuh, degenerativne spre-
membe kolkov in kolen, slabo vidijo in
podobno. Zato je lahko nega stopal za-
nje naporno opravilo, pri katerem se mi-
mogrede poskodujejo in poleg nohta
odreZejo Se del prsta. Zato bolnikom
vedno polagamo na srce: ne izvajajte
kopalni¢ne kirurgije! Ce si nog ne mo-
rete varno oskrbeti sami, naj vam pri
tem pomagajo svojci ali obiscite pediker-
ja. Pedikerju morate, tudi ¢e vas ne vpra-
$a, vedno sami od sebe povedati, da ima-
te sladkorno bolezen, in ga pozvati k
previdni pedikuri. [zjemno nevarna pa
je uporaba kemi¢nih sredstev za odstra-
njevanje trde koZe in kurjih oces. Upo-
raba teh izdelkov je za bolnika s sladkor-
no boleznijo absolutno prepovedana!
Tiizdelki, ki so narejeni na osnovi Kislin,
lahko bolniku s sladkorno boleznijo na-
mre¢ povzrocijo nepopravljivo §kodo.«
Pri preprecevanju zapletov z nogami pa
je klju¢no redno samopregledovanje
nog: »To je brezpla¢no, ne vzame veli-
ko Casa, bolnik pa lahko z rednim in na-
tan¢nim samopregledovanjem nog naj-
ve¢ stori zase. Ce ranico zagleda prvi
dan, mu lahko hitro pomagamo, ¢e pri-
de k nam s 14 dni staro in vneto rano,
pa ni ve¢ zanesljivo, da bo zdravljenje
uspesno.«
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Jana Klavs, edukatorka v UKC Ljubljana

Zivljenje na veliki nogi

Zivljenje ponuja veliko priloZnosti, Zivljenje bolnika s sladkorno boleznijo prav tako.

Dejstvo, da ima clovek sladkorno bolezen, je breme, kako to breme sprejemamo in kako

Zivimo z njim, je stvar posameznika. Tako kot si v Zivljenju izbiramo poti in oblikujemo
vrednote, za kaj je vredno kaj kupiti in kaj storiti, je poti zivljenja s sladkorno boleznijo veliko. So judje, ki za vec
let obremenijo druzinski proracun z nakupom dragega, morda celo predragega avtomobila, si zaradi dolgov ne
morejo privosciti drugih izdatkov. Ne gredo na pocitnice, si ne privoscijo dopusta, druZenja s prijatelji, nakupa
vstopnic za kulturne ali Sportne prireditve. Vedno bolj so doma, sami s seboj, pa ¢eprav z dragim in novim
avtomobilom cedalje bolj osamljeni, morda celo depresivni.

Skrb za sladkorno bolezen ne pomeni le dveh ali treh red-
nih obiskov pri diabetologu, ob tem pa predpis medicinskih
pripomockov in receptov. Cedalje bolj si Zelimo ozave$cene-
ga bolnika, ki se zaveda tako pravic kot dolZnosti. Predvide-
vam, da smo vsi bolj zainteresirani za zdravje kot za dobro
zdravljenje bolezni. Zal se za preventivo nameni zgolj tri od-
stotke zdravstvenega proracuna. Ta Stevilka se Ze vec¢ let ni
spremenila. Obiskovati preventivne delavnice in doma izva-
jati priporocila je zagotovo teZe, kot vsak dan pouZiti pest ta-
blet. No, to je odvisno od vrednot.

Pristali smo na repu

Diabeti¢no stopalo je eno od podro-
¢ij, po katerih se spremlja kakovost
zdravljenja sladkorne bolezni. Po sta-
tistiki Evropske unije smo v letu 2015
Slovenci zabeleZili veliko $tevilo ampu-
tacij v primerjavi z ostalimi drZavami.
Zagotovo same kakovosti zdravljenja ne
pomeni le oskrba noge bolnika s slad-
korno boleznijo, temve¢ na splo$no
opolnomocenost, razgledanost, kako
skrbeti za sladkorno bolezen. V ambulantni dejavnosti pre-
pogosto naletimo na bolnika, pri katerem Ze vec¢ let ni bilo
pregledano stopalo, njegova obcutljivost ali spremembe. Ve-
liko sprememb lahko bolnik opazi sam. To so vrasc¢eni noh-
ti, kladivasti ali krempljasti prsti, plosko stopalo, trda koza,
otis¢anci in podobno.

Stevilne drzave Evropske unije bolnikom podajajo natan-
¢na navodila za samopregledovanje, z obrazcem in vprasal-
nikom lahko bolnik doma sam oceni - izvede domace prese-
janje - ogroZenost za nastanek rane. Tudi mravljinc¢enje, pe-
kocine in bolec¢ine prepogosto bolnika vodijo do ortopeda, ne-
vrologa, dermatologa, Zilnega kirurga, ¢eprav najpogosteje vo-
dijo v diagnozo diabeti¢na nevropatija. Z ustreznim vodenjem
sladkorne bolezni lahko vplivamo na nastanek nevropatije.
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moznosti za nastanek zapletov, povezanih s sladkorno bolez-
nijo. Redno pregledovanje, tudi samopregledovanje je preven-
tivni ukrep, pri ¢emer ugotavljamo stopnjo ogroZenosti za na-

stanek nadaljnjih zapletov. Vsak bolnik bi moral vsako leto
opraviti tak pregled, ob nenadni spremembi na stopalu, Se po-
sebno rani, pa zdravnika obiskati pred¢asno. Vsaka rana, ki
se po treh dneh ne zaceli, potrebuje strokovno obravnavo -
pregled pri zdravniku.

Kako skrbeti za zdrava stopala?

Preprosto se morate imeti radi, radi svoje telo in duha. Skrb
za preprecevanje zapletov na stopalu se za¢ne, $e predno bo-
lezen nastane. Kako? Privo$¢imo si redne sprehode ali dru-
go telesno aktivnost. Ne skoparite pri nakupu obutve. Ce
avtu privos¢imo nove pnevmatike za povprecno vsaj dvesto
evrov, pri ¢evljih ne bi smeli varéevati. Udobni, zraé¢ni, nara-
vni materiali, to je vodilo za dober nakup. Cevlje kupujte po-
zno popoldne, ko je noga bolj ob¢utljiva, otecena ali utruje-
na. Tak$na noga vam bo bolj pravilno povedala, katere ¢evlje
potrebuje. Zenske naj se izogibajo preozkim modelom ¢evlja,
tudi visoka peta se odsvetuje, saj slabo vpliva na zdravje Zil.
Nogavice izbirajmo po kakovosti materiala, bombaZz in vol-
na sta $e vedno med najbolj svetovanimi. Glede nege nohtov
se pustite pouciti ob edukaciji v diabetoloski ambulanti, upo-
rabljajte svoje pripomocke za nego stopal ($karje, pilice,
krtacke in brisaco!), saj je bolnik s sladkorno boleznijo bolj
nagnjen k okuzbi. Svoji negovalni pripomocki pomenijo manj-
$0 moznost za okuzbo. Uporabljate blaga mila, preproste ne-
govalne, po moZnosti mastne kreme, ki stopalu dajejo opo-
ro za obnavljanje razpokane in suhe koZe. Pomembno je, da
stopala po umivanju dobro osusimo, predvsem med prsti, kjer
ostanki vode omogocajo glivicam dobre Zivljenjske razmere.

Naj bo vase stopalo v mislih kot vas obraz! Stopalo poglejte
vsak dan, ce ne vidite vseh kotickov, naj vam stopalo pogleda
kdo od vasih bliznjih ali uporabite ogledalo. Ce Ze ve¢ kot leto
dni niste bili na pregledu stopala, se za pregled dogovorite v
referenéni ambulanti izbranega druzinskega zdravnika ali se
obrnite na ambulanto, kjer ste vodeni za sladkorno bolezen.

Naj v poletnih dneh vasa noga zadiha, pazite, da je ne ope-
Cete na vro¢em pesku ali asfaltu. Ce je moZnost, si privoscite
plavanje, morska voda in plavanje koristita zdravju stopala.
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OSREDNJA TEMA: Diabeti¢na noga

Pedikura je nujna, a naj bo strokovna!

> Slavka Brajovi¢ Hajdenkumer

Pravilno izvedena nega in oskrba ter samopregledovanje stopal so za diabetika nujno vsakodnevno opravilo,

ki mu lahko prihrani hujse zdravstvene zaplete. Najpomembnejsa preventiva sta torej redna nega in pravilna
oskrba stopal, ki jo usposobljen diabetik, dokler zmore, izvaja sam. V nadaljevanju pa potrebuje pomoc¢ svojcev ali
pedikerke z ustreznim medicinskim znanjem. Ce namreé pedikura ni strokovno izvedena, lahko povzroéi dodatne
tezave in poskodbe, opozarja medicinska sestra Mira Slak iz Ambulante za diabeti¢no nogo Klinicnega oddelka
za endokrinologijo, diabetes in presnovne bolezni UKC Ljubljana.

Pri bolniku s sladkorno boleznijo so
stopala in noge vsak dan izpostavljeni ra-
zliénim dejavnikom, ki lahko povzroci-
jo spremembe na stopalih, kot so Zulji,
otis¢anci, kurja ocesa, Cezmerna poro-
Zenelost na peti in podobno. Te spre-
membe lahko vodijo v poskodbe koZe na
stopalih, razjede in okuzbe in v skrajnem
primeru tudi izgubo dela ali cele okon-
¢ine bolnika. Zato sta za bolnika s slad-
korno boleznijo zelo pomembni redna
nega in ustrezna oskrba nog, saj lahko
tako prepreci marsikateri zaplet slad-
korne bolezni. Skrb za stopala je tudi si-
cer nujen sestavni del posameznikove
vsakodnevne osebne higiene. Tako kot
za telo je treba vsak dan skrbeti tudi za
svoja stopala. In ta bi morala biti vsesko-
zi urejena tako, da nas sezuvanje noga-
vic nikoli ne bi spravilo v zadrego. Pra-
vilna nega stopal se za¢ne Ze v druZini,
kjer mora imeti vsak druzinski ¢lan svoj
pribor za pedikuro. Podobno kot velja,
da ima vsakdo v druzini svojo zobno
$¢etko. V osebni pribor za nego nog, ki
se ga ne posoja, spadajo $karjice, kles-
Ce ali $¢ipalnik, pile za nohte in pile za
odstranjevanje trde koZe. »Ta osnovni
set zadostuje tudi za diabetike, ki pa
morajo biti $e posebej pozorni, da rezi-
la niso $picasta in groba, saj bi si lahko
z njimi poskodovali koZo. Za bolnike s

Samopregledovanje stopal:

* najbolje vsak vecer po negi,

* stopali pregledate z vseh strani, pri
tem si lahko pomagate z ogledalom,

* Ce to tezko opravite sami, naj vam pri
tem kdo pomaga,

e pri pregledu bodite pozorni na tem-
peraturo, barvo in obliko ter vse
spremembe na stopalih (trda, odebe-
liena koza, zulji, kurja ocesa, razpo-
ke, rane ...) in pravilno ukrepajte!
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sladkorno boleznijo je lahko vsaka po-
$kodba koZe na stopalih zelo nevarna.
Bolniki s sladkorno boleznijo lahko na-
mre¢ zaradi okvar Ziv¢evja in oZilja, po-
vezanih z diabetesom, svoja stopala ob-
¢utijo drugace kot drugi. O pravilni negi
stopal bi morali pouciti Ze otroke, saj po
mojem mnenju ta spada v osebno hi-
gieno in vsakdo od nas mora biti pozo-
ren na morebitne spremembe in poskod-
be stopal, kot so vraséeni nohti, Zulji, trda
koZa, oti¢anci in podobno,« pojasnju-
je medicinska sestra Mira Slak.

Edukacija o diabeticni nogi

Diabetika v referen¢nih ambulantah in
ambulantah za diabeti¢no nogo poucu-
jejo o pravilni negi in rednem samopre-
gledovanju stopal, izbiri obutve in noga-
vic, telesni dejavnosti in pomenu pocit-
ka. »Strukturirana edukacija je vedno
zdruZena s preventivnim pregledom nog
sladkornega bolnika. Pri pregledu smo
posebno pozorni na spremembe na sto-
palu, preverjamo obcutljivost na dotik,
bolecino in toploto in preverjamo prekr-

vitev nog ter nato na rezultate pregleda
veZemo tudi edukacijo bolnika. Pri delu
z bolniki, pa tudi sicer pri delu z ljud-
mi, moramo bili tenkocutni. Skrb za ose-
bno higieno izvira iz druZine in je glo-
boko zakoreninjena. Poleg tega nega
stopal za denimo starejSega diabetika, ki
slabs$e vidi, se tezko skloni, ima otekle
noge, morda premalo mo¢i za odstranje-
vanje odebeljenih nohtov, ni preprosta.
Zato bolnika za vsak najmanjsi napredek
pri negi pohvalimo in ga opremimo z vse-
mi potrebnimi napotki. Pou¢imo ga o
pravilnem umivanju, pozornem brisanju,
zlasti med prsti, varni negi nohtov in
podobnem. Diabetik si noge pod teko-
¢o toplo vodo s temperaturo med 36 in
37 °C umiva vsak dan. Temperaturo vode
vedno preveri s komolcem ali termome-
trom. Za umivanje priporocajo blago ¢i-
stilno sredstvo ali sredstva, ki so pri-
merna za diabetike. Uporabo krta¢ ali
masaznih krp odsvetujejo, ker lahko
povzrocijo mehansko poskodbo stopal.
Sledita temeljito brisanje, zlasti med
prsti stopal, in uporaba vlaZilne kreme,



vendar ne med prsti, saj je koZa tam Ze
dovolj vlazna. Ker je pri diabetikih zno-
jenje zmanjsano ali ga sploh ni, je koza
na nogah pogosto zelo suha. Zato lah-
ko ob neprimerni negi stopal nastajajo
razpoke, skozi katere lahko vstopajo mi-
kroorganizmi. Tako lahko pride do okuz-
beinrazjede. Z rednim nanosom vlaZil-
ne kreme preprecujemo, da bi se kozZa
izsusila, in s tem tudi nastanek razpok
in ragad. Po redni negi in oskrbi nasto-
pi vsakodnevno samopregledovanje nog:
»Bolnik si noge lahko pregleda sam, ce
ima dobro sedalo, primerno lu¢ in ogle-
dalo, najbolje teleskopsko. Bolnik sede
na stol, poloZi noge pravokotno na tla ter
opazuje obliko stopal in barvo koze,
nogi potipa in je pozoren na toploto nog,
obe nogi morata biti enako topli. Nato
vzame stopalo v roke, potipa nohte in
preveri dolZino in debelino nohtov. Po-
tipa, ali je koza suha, otipa trdo koZo na
stopalih, preveri, ali je kje na stopalu
kaksen Zulj ali poskodba ... Pri tem naj
si pomaga z ogledalom, da si bo lahko
stopali ogledal z vseh strani. Pri pregle-
du je posebno pozoren na vsako ranico,
vras$¢en noht, zacetek razjede, zulj na
podplatu ... Ko vse to pregleda, mora
znati kriti¢no vrednotiti in izbrati pravil-
ne ukrepe. Ce opazi predolge, zadebe-
ljene ali vras¢ene nohte, trdo kozo, otis-
¢ance ali kurja ocesa, ragade na petah -
skratka, ko ni rane na nogah, si noge
oskrbi sam, s pomocjo svojcev ali pa
obisc¢e medicinskega pedikerja z doda-
tnimi znanji. Ce pa opazi poskodbo koze,
zulj, ranico ali po¢eno ragado - rano
oskrbi, jo umije in pokrije s sterilno
gazo. Pri tem ne uporablja nikakr$nih
mazil, krem ali domacih zdravil. Nato
rano vsak dan previja. Ce se rana v treh
dneh ne zaceli, ¢e pa kaze znake vnetja,
pa Ze prej, pa diabetik zelo dobro ve, da
mora takoj k zdravniku!«

Preventiva je najboljse zdravilo

Zaradi delovanja na motori¢no Zivce-
vje se po dolgoletni sladkorni bolezni
spremeni anatomija stopala. Glavna zna-
¢ilnost je drugacna lega glavic stopalnic,
ki so pomaknjene navzdol in spu$c¢ene
v podplat. Mas¢obna blazinica je stanj-
$ana in ne ponuja ve¢ dobre zascite in
podlage. Zaradi avtonomne nevropatije
je koza suha in razpokana. Bolnike s
povecanim tveganjem za nastanek sto-
palne rane lahko najdemo in prepozna-
mo na specialisti¢nih presejalnih pre-

gledih. Najboljsa preventiva je vedenje,
zavedanje sladkornega bolnika, da se
nauciin vsak dan pregleduje ter opazu-
je svoja stopala.

Temeljno nacelo zdravljenja

Zlati standard zdravljenja nevropat-
ske rane na stopalu so razbremenitev, od-
stranjevanje poroZenele koZe in izbira
ustrezne obloge.

Za razbremenitev lahko uporabimo
tesno prilegajoci se mavec, opornico ali
posebno obutev. Dokazano najucinko-
vitejsi je mavec. Bolnik sme hoditi, ce-
prav priporo¢amo zmernost.

Zdravljenje traja pribliZzno deset ted-
nov. Vedno ga prilagodimo posamezne-
mu bolniku, velikosti razjede in drugim
dejavnikom.

Kdo oskrbi bolnika? Bolnika obravna-
va tim zdravnikov: mavcenje v ortoped-
ski ambulanti za diabeti¢no stopalo in
nadaljnja redna oskrba rane v najbliZji
diabetoloski ambulanti, ki je usposoblje-
na za obravnavo stopal.

Kako izbrati
dobrega pedikerja?

Zanego in oskrbo diabeti¢nega stopa-
la naj poskrbijo medicinske sestre ali
pedikerji, ki so opravili te¢aj oskrbe dia-
beti¢nega stopala. Pediker brez strokov-
nega znanja je namrec za bolnika s slad-
korno boleznijo prav tako nevaren kot
nestrokovna pedikura doma, saj lahko
poskodba vodi v zaplete sladkorne bo-
lezni in izgubo okoncine. Mira Slak, me-
dicinska sestra iz Ambulante za diabe-
ti¢no nogo Klini¢nega oddelka za endo-
krinologijo, diabetes in presnovne bole-
zni UKC Ljubljana, sicer tudi sama pe-
dikerka, je prepri¢ana, da bi moral ime-
ti pediker, ki neguje diabetika in $e ne-
katere druge skupine bolnikov, dodatno
strokovno znanje: »Vec¢ ko ves$, manj po-
gumen si pri pedikuri. In tako je tudi
prav, saj zlato pravilo pedikure pravi:
Bolje je odrezati veliko premalo kot ¢i-

Ce se rana ne zaceli v treh dneh ali
opazite znake okuzbe, kot so:

e rdecina ali oteklina,
* obcutljivost,
¢ izcedek iz rane,

* povisana telesna temperatura, mrzli-
ca,

morate obiskati zdravnika!

Pedikuro izvajajte sami, Ce:
* dobro vidite,
¢ se lahko sklonite,

* so nohti tako tanki, da jih lahko po-
strizete.

sto malo prevec. Svetovanje, kako izbra-
ti strokovnega pedikerja, pa je nehvale-
zno. Bolnikom svetujemo, naj izberejo
pedikerja, ki ima dodatno znanje in ki
mu zaupajo. Se je pa skozi leta tudi pri
nas izoblikoval seznam nekaj res do-
brih pedikerjev. Marketing je eno, stro-
kovna in varna pedikura pa nekaj po-
vsem drugega.« Pedikerji, ki negujejo
sladkornega bolnika, morajo biti pose-
bej usposobljeni in pripravljeni na neneh-
no izobrazevanje. »Za diabetike je pri-
merna le suha pedikura brez predhod-
nega namakanja, ker je diabetikom na-
makanje nog odsvetovano tudi doma.
Pediker pri delu uporablja izklju¢no ste-
rilne instrumente in pripomocke za en-
kratno uporabo. Z instrumenti mora biti
previden, preagresivna pedikura je lah-
ko za diabetika nevarna, saj je vsaka ra-
nica vstopno mesto za bakterije in po-
sledi¢no za okuzbo. V delokrog pedi-
kerja pa prav gotovo ne spada oskrba
razjed na stopalu sladkornega bolnika.
Pediker lahko izvede sicer vso pediku-
1o, samo rane naj se ne dotika. Ce opa-
zi rano ali jo je morda ob pedikuri sam
povzrocil, mora nanjo opozoriti bolnika
in ga pouciti, kako naj rano opazuje in
neguje doma. Ce v treh dneh bolnik ne
opazi izboljsanja, mora na pregled k
zdravniku! Pogosto nas poklicejo tudi pe-
dikerji, ki ob pedikuri opazijo razjedo,
in bolnike napotijo na pregled v naso am-
bulanto. Naj v bran pedikerjem povem,
da v¢asih tudi bolniki od pedikerja zah-
tevajo oskrbo rane, ¢es: saj vas plac¢am.
OpaZam, da se v ozadju tak$nega obna-
$anja pogosto skriva strah pred razje-
do, zdravljenjem in amputacijami. Toda
diabetike je lahko strah le, ¢e ne hodijo
na redne preventivne preglede v ambu-
lanto za diabeti¢no stopalo ali ne obis-
¢ejo zdravnika takoj, ko na svojih nogah
opazijo spremembo ali razjedo. Zato je
pomembno, da z bolniki vzpostavimo
korekten in zaupen medsebojni odnos,«
dodaja Mira Slak, medicinska sestra iz
Ambulante za diabeti¢no nogo Klini¢ne-
ga oddelka za endokrinologijo, diabetes
in presnovne bolezni UKC Ljubljana.
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OSREDNJA TEMA: Diabeticna noga

Nadpovprecno stevilo amputacij nog pri nas

» Slavka Brajovi¢ Hajdenkumer

Ambulante za diabeti¢no nogo imajo v Sloveniji Ze dolgo zgodovino, prve so nastale leta 1990 v Ljubljani, Kopru
in Novem mestu. Od Leta 1995 je Delovna skupina za diabeticno nogo usmerjeno izobrazevala zdravnike,
diplomirane in srednje medicinske sestre, pa tudi pedikerje in kozmeti¢ne tehnike: »Rekla bi, da danes usmerjeno
oskrbo diabeticnega stopala izvajajo v vecini diabetoloskih ambulant, regionalnih bolnisnic in zasebnih
diabetoloskih centrov. V Sloveniji imamo tudi presejanje za diabeti¢no nogo, kar pomeni, da naj bi vsakemu
bolniku s sladkorno boleznijo vsaj enkrat na leto pregledali noge,« ugotavlja doc. dr. Vilma Urbanéic - Rovan

iz UKC Ljubljana.

V dvajsetih letih je delovna skupina za
oskrbo diabeti¢nega stopala usposobila
kar 500 medicinskih sester, pedikerjev
in kozmeti¢nih tehnikov, izdala ve¢ pri-
roc¢nikov in se aktivno udeleZevala aktiv-
nosti v mednarodnih strokovnih zdru-
Zenjih.

Toda kljub cetrtstoletni specialisticni
oskrbi diabeticne noge je lansko poroci-
lo OECD, podatki iz porocila sicer niso
zanesljivo primerljivi, razkrilo, da je v
Sloveniji na 100.000 bolnikov s sladkor-
no boleznijo statisti¢no kar 122,7 prime-
ra amputacij spodnjih okoncin, medtem
ko je povprecje v drzavah OECD le 57,4
primera.

Navedla je razmislek, zakaj rezultati
niso povsem primerljivi. Definicija am-
putacije namre¢ ni enotna in tudi rezul-
tati, pridobljeni v razli¢nih drzavah, niso
vedno primerljivi. Trenutno v Sloveniji ni-
mamo registra amputacij, zato so podat-
ki zgolj okvirni. DrZavne zdravstvene in-
stitucije so obljubile pomo¢ pri skrbi za
stopala sladkornih bolnikov na podro¢-
ju izobraZevanja in nove organizacije
multidisciplinarne obravnave v Sloveni-
ji, da bi zmanjsali $tevilo amputacij in in-
validnosti sladkornega bolnika.

Rezultati klicejo po
spremembah

Doc. dr. Urbanci¢-Rovanova pravi, da
so tako neugodni rezultati presenetili
tudi stroko, hkrati pa pomenijo nov za-
gon za spremembe na boljse: »Taka uvr-
stitev je bila za nas $okantna, a pogleda-
li smo jo s pozitivne strani in dobili nov
veter v jadra, da bi stanje izboljsali. In-
tenzivno delamo na tem, da bi oskrbo dia-
beti¢ne noge vkljucili v programe for-
malnega izobraZevanja na srednjih zdrav-
stvenih Solah. Poleg tega se intenzivno
lotevamo re$evanja finanénega vidika
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oskrbe diabeti¢ne noge. Ta storitev na-
mre¢ v diabetoloskih centrih nikoli ni
bila posebej priznana, tako da moramo
to vprasanje razcistiti s pla¢nikom, to je
z zdravstveno zavarovalnico. Tretji seg-
ment je dobro zbiranje podatkov, saj ko
enkrat natan¢neje poznamo obseg pro-
blema, laZe dokazemo, da smo s svojim
prizadevanjem nekaj dosegli.« Nujno je
tudi dobro sodelovanje, ki neformalno si-
cer Ze leta velja, treba pa ga je tudi for-
malizirati. Pri zgodnjem odkrivanju, zdra-
vljenju in preprecevanju diabeti¢ne noge
je nujno tesno sodelovanje strokovnjakov
razliénih specialnosti na vseh ravneh
zdravstvenega varstva, od zdravstvenih
domov, regionalnih bolni$nic do univer-
zitetnih klini¢nih centrov.

Sodelovanje strokovnjakov

Doc. dr. Vilma Urbanc¢i¢ Rovan, dr.
med., je ponosna na dobro sodelovanje,
ki so ga vzpostavili v UKC Ljublja-
na: »Z veseljem lahko po-
vem, da smo v dolgih le-
tih v UKC Ljubljana
vzpostavili dober
model sodelovanja
med diabetologi,
angiologi in kirur-
gi. Ko pride bolnik
s sladkorno bolez-
nijo vambulanto ka-
terekoli od nastetih spe-
cialnosti, imamo vsi ref-
leks, h komu vse ga moramo Se
napotiti. Ce torej sladkorni bolnik pride
na oddelek za Zilne bolezni, ga od tam
vedno napotijo tudi k nam, saj vedo, da
je za zdravljenje oZilja pomembna do-
bro urejena sladkorna bolezen. Ko pri-
de na na$ oddelek, vedno preverimo,
kako je z njegovo arterijsko prekrvitvi-
jo ... Ta trikotnik pri nas zelo dobro de-
luje, bolnikom so na voljo torej splo$na

in zilna kirurgija, znotrajZilni posegi,
mikrobiologija, fiziatri in infektologi.
Ves tim je zainteresiran, da bi za bolni-
ka ¢im bolje poskrbel, in resni¢no se
trudimo, da bi za izbolj$anje njegovega
zdravja izkoristili vse moznosti, ki jih
imamo v hisi,« dodaja doc. dr. Vilma Ur-
bancic.

Resna groznja

Diabeti¢no stopalo pa lahko pomeni re-
sno groznjo, Se zlasti ¢e se bolezenskim
spremembam pridruZi $e vnetje. Bolni-
ku grozi amputacija dela stopala ali noge.
Statisti¢ni podatki kaZejo, da se vec¢ kot
15 odstotkov sladkornih bolnikov zdra-
vi zaradi stopalne rane. Amputacij je
zelo veliko; sladkorni bolniki zavzema-
jo kar 67 odstotkov vseh amputacij spod-
njih udov, v 85 odstotkih je amputacija
posledica rane na stopalu. V dveh do
treh letih po visoki amputaciji uda na eni

strani sledi $e druga stran. Pokaza-
lo se je, da je umrljivost pri
bolnikih z anamnezo
stopalne razjede v na-
slednjih desetih le-
tih za 40 odstotkov
vecja kot pri slad-
kornih bolnikih, ki
nimajo te anamne-
ze. Po amputaciji
spodnje okoncine se
petletno preZivetje gi-
blje med 39 in 80 odstot-
ki. To pomeni, da je umrljivost
teh bolnikov vecja kot pri marsikateri
rakavi bolezni: v primerjavi s plju¢nim
rakom (86 odstotkov) je na drugem me-
stu, sledijo rak na debelem crevesu (39
odstotkov), rak na dojki (23 odstotkov)
in rak na prostati (osem odstotkov). Dia-
gnoza diabeti¢na noga je tezava za bol-
nika, za njegove bliZnje in za SirSo skup-
nost.



ZA NASE ZDRAVJE: Krvni tlak

Ali poznate vrednost svojega krvnega tlaka?

» Snezana Skorié, DMS, UKC Ljubljana, KO za hipertenzijo, Bolnica dr. Petra Drzaja

Skoraj vsak cetrti odrasel clovek na svetu (okoli 1,8 milijarde ljudi) Zivi s hipertenzijo. Slovenci spadamo v sam vrh,
saj jih ima vec kot polovica previsok krvni tlak. Arterijska hipertenzija ali visok krvni tlak je ena najpogostejsih
bolezni, ki povecuje tveganje obolenj srca in ozZilja. Pomembno je torej, da ¢im bolj zgodaj ugotovimo, da je krvni
tlak zvisan in da z rednim merjenjem krvnega tlaka, spremembo
zivljenjskega sloga ter morebitnim zdravljenjem z zdravili preprecimo
okvare vitalnih organov (srce, zile, mozgani, ledvice). Veliko ljudi se
visokega krvnega tlaka ne zaveda, saj nima simptomov.

Kdaj je krvni tlak previsok?

Ce je va$ krvni tlak pod 120/80 mmHg,
imate normalen tlak. Ce je niZji od
140/90 mmHg in visji od 120/80, obsta-
ja tveganje, da se bo razvila hipertenzi-
ja. Svetujemo, da izboljsate prehranjeval-
ne navade z uZivanjem vec¢ sadja in ze-
lenjave, omejite uporabo soli, opustite
kajenje, zmanj$ate telesno teZo na zdra-
vo raven in postanete telesno aktivni.
Ce je va$ krvni tlak 140/90 mmHg ali ve,
svetujemo obisk pri zdravniku, da bo z
natancnimi preiskavami ugotovil, ali gre
za arterijsko hipertenzijo in ali potre-
bujete zdravljenje, da bi preprecili nasta-
nek mozganske kapi ali sr¢nega obole-
nja. O hudi arterijski hipertenziji govo-
rimo, ko je krvni tlak 180/110 mmHg
ali vec.

Meritve krvnega tlaka doma

Krvni tlak si lahko izmerite sami doma.
ZapiSite si vrednosti svojega krvnega
tlaka in srénega utripa. Po moZnosti iz-

Povisan krvni tlak
in atrijska fibrilacija

sta najvelja dejavnika tveganja

za MOZGANSKO KAP!
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merite krvni tlak trikrat v presledku 1-2
minuti.

Vcasih so meritve nezanesljive, Se zla-
sti ¢e gre hkrati za nereden in nepravi-
len sréni ritem - atrijsko fibrilacijo. AF
je najpogostej$a motnja srénega ritma in
je dejavnik tveganja za nastanek mo-
Zganske kapi. Pogosta je pri bolnikih, ki
imajo arterijsko hipertenzijo in sladkor-
no bolezen.

Pri bolnikih s sladkorno boleznijo je
dodatna tezava pri meritvi krvnega tla-
ka t. i. ortostatska hipertenzija. Ti bol-
niki imajo pogosto teZave z omoticami
in vrtoglavicami, ko stojijo. Sede in leZe
teh tezav ni. Okvarjeni so namrec re-
ceptorji ob velikih vratnih zilah, ki pre-
pocasi zaznajo, da je pretok krvi v mo-
Zgane zmanjsan zaradi stojecega polo-
Zaja. Zato je pri njih treba meriti krvni
tlak stoje.

Pravilna izbira merilnika tlaka

Zelo pomembna je pravilna izbira me-
rilnika tlaka. Svetujemo nakup klini¢no
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preizkusenih nadlaktnih merilnikov v
lekarnah ali specializiranih trgovinah,
kjer lahko dobijo tudi morebitno dodat-
no opremo ter imajo zagotovljeno ga-
rancijo in servis merilnikov.

Bolje opremljeni merilniki prepozna-
vajo morebitno aritmijo (oznaka afib),
merijo krvni tlak veckrat zaporedoma in
izracunavajo povprecja. Priporoc¢eno je
redno umerjanje merilnika na vsaki dve
leti. Merilnik, ki je padel na tla ali bil dru-
gace izpostavljen Skodljivim vplivom,
je treba obvezno pregledati in preveriti
njegovo natancnost.

Z meritvami krvnega tlaka v doma-
¢em okolju pridobimo dodatne podatke
o krvnem tlaku v razli¢nih dnevnih ob-
dobjih in okolis¢inah. Samomeritve omo-
gocajo boljse sodelovanje in vodenje pa-
cienta z arterijsko hipertenzijo.

Microlife BP A6
AFIB, merilnik
krvnega tlaka, ki
lahko zaznava
atrijsko fibrilacijo.

Dobavijiv v lekarnah in
specializiranih trgovinah.

BREZPLACNA STEVILKA
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ZA NASE ZDRAVJE: Ateroskleroza

Tiha srcno-zilna nevarnost sladkorne bolezni

» Rajko Svilar, dr. med., spec. interne medicine

Povisana raven krvnega sladkorja ne boli, kot tudi ne boli razvoj vecine poznih zapletov sladkorne bolezni.
Posledice obojega so pozna postavitev diagnoze sladkorne bolezni tipa 2, slabse sodelovanje bolnika, ce ta ne
sprejme dovolj resno bolezni brez bolecine, in celo manjsa zavzetost zdravnika, ¢e ta nima izkusenj na omenjenem

podrocju.

Kje na evolucijski poti Cloveka je pri-
$lo do tega obrata, je tezko reci, vendar
se danes soo¢amo s paradoksom, da je
najpomembnej$i vir energije v naravi
postal ¢lovekov tihi ubijalec. Nekaj, za
¢imer je ¢lovek hlastal vso svojo zgodo-
vino, tisto, kar je potreboval za preZive-
tje, se je obrnilo proti njemu. Pravega
vzroka za nastanek sladkorne bolezni
tipa 2 $e ne poznamo, ¢eprav je odkri-
tih veliko molekularnih mehanizmov,
ki so vpleteni v njen razvoj. Na primer
trebusno mascevje, v naravi sicer Kori-
stna zaloga energije, okvarja presnovne
poti, ozZilje in s tem skoraj vse organe.
Umski napredek ¢loveka je omogocil
prenasicenje s hrano, ki je sicer potreb-
na za zadovoljitev osnovne ¢lovekove
potrebe - do take mere, da se telo, ustvar-
jeno za gibanje, temu ni zmoglo prila-
goditi. Danes je pridobivanje hrane lo-
¢eno od telesne aktivnosti - neko¢ lova
in nabiranja, tako da lahko re¢emo, da
je sladkorna bolezen tipa 2 nekaksen
davek na civilizacijo, davek, ki se veca
s tako imenovanim napredkom druzZbe.
In ta napredek prinasa s sodobnim na-
¢inom Zivljenja $e kopico drugih nevar-
nosti za ¢lovekovo zdravje, predvsem
pa za njegov sréno-Zilni sistem.

Dolgorocni zapleti
sladkorne bolezni

Sladkorna bolezen tipa 2 lahko traja
leta in leta tiho, brez izrazitejsih simp-
tomov, in zato ostane neodkrita, vendar
ves ta ¢as dela nepopravljivo $kodo. Zato
ima ob postavitvi diagnoze ve¢ kot po-
lovica bolnikov Ze enega ali ve¢ poznih
zapletov. Po ocenah je v razvitem svetu
od 30 do 50 odstotkov vseh sladkornih
bolnikov $e neodkritih. Diabeti¢na reti-
nopatija, danes najpogostejsi vzrok sle-
pote, je po desetih letih sladkorne bole-
zni prisotna pri polovici bolnikov. Diabe-
ti¢no ledvi¢no bolezen ima tretjina bol-
nikov in je danes najpogostejsi vzrok
ledvi¢ne odpovedi in dialize. Okvara Ziv-
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¢nih koncicev, diabeti¢na nevropatija,
pripomore k okvaram stopal, kar je da-
nes najpogostejsi vzrok amputacij sploh.

Najvecja nevarnost pa so za sladkor-
ne bolnike sr¢no-zilne bolezni. Priza-
denejo jih do petkrat pogosteje kot pre-
ostalo populacijo in zaradi njih umre 80
odstotkov diabetikov. Sem spadajo tudi
mozganske in sréne kapi. Po grobi oce-
ni polovica vseh sr¢nih infarktov priza-
dene diabetike in polovica vseh diabe-
tikov ima kaks$no sréno obolenje. Za
sladkorno bolezen se je uveljavil pojem
“koronarni ekvivalent”, ki pove, da je
verjetnost za sréni infarkt pri diabetiku
enaka kot pri nediabetiku, ki je infarkt
ze dozivel. Diabetiki doseZejo visoko
stopnjo sréno-Zilnega tveganja petnajst
let prej, ali drugace povedano, sladkor-
na bolezen postara Zile za petnajst let.

Ateroskleroza

Bolezenski proces, s katerim sladkor-
na bolezen prizadene Zile, je ateroskle-
roza, kroni¢na napredujoca okvara no-
tranjih plasti arterijske stene. Na notra-
nji strani, v stiku s krvjo, ima arterija eno
samo plast ranljivih celic, imenovano
endotelij. Pri okvari teh celic se poveca
njihova prepustnost, zato v Zilno steno
zacnejo iz krvi vstopati vnetne celice in
holesterol. S kopice-
njem holesterola v
zilni steni nastaja
plak ali leha, ki oZi
Zilno svetlino. V ste-
ni zastaja tisti hole-
sterol, ki tam zaradi
$kodljivih snovi, ime-
novanih prosti radi-
kali, oksidira, zato
imajo antioksidanti
tudi tukaj svojo za-
$¢itno vlogo. Z napre-
dovanjem lehe se pre-
tok krvi v Zili zmanj-
$a, obenem narasca
nevarnost, da leha

poci in nastane strdek, ki lahko zamasi
zilo. Ce se ta proces dogaja na kateri od
Zil, ki oskrbujejo sr¢no misico, govori-
mo o koronarni bolezni, ki povzro¢i an-
gino pektoris ali celo sr¢ni infarkt.

Zakaj je sladkorna bolezen
tipa 2 tako nevarna
za nastanek ateroskleroze?

Ze sama povi$ana raven krvnega slad-
korja okvarja endotelijske celice in pov-
zroca nabiranje trombocitov, Ki tvorijo
krvni strdek. Povi$ana raven inzulina
pri sladkorni bolezni tipa 2 povzroca
pomnozitev vnetnih in misi¢nih celic
ter kopicenje holesterola v Zilni steni, kar
dodatno debeli leho. Povisan krvni tlak,
prisoten pri polovici diabetikov, nepo-
sredno mehansko okvarja endotelijske
celice. Debelost je prisotna pri 75 odstot-
kih sladkornih bolnikov in je razporeje-
na predvsem centralno, s kopicenjem
mascevja v trebusni votlini. Tako mas-
¢evje izloc¢a v kri kopico $kodljivih sno-
vi, ki okvarjajo endotelij. Poleg tega so
za sladkorno bolezen tipa 2 znacilne
posebne presnovne motnje krvnih mas-
¢ob, imenovane diabeti¢na dislipidemi-
ja. Zanjo sta znacilni povisana raven tri-
gliceridov - enostavnih mascob - in zni-
Zana raven koristnega holesterola HDL
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v krvi. Raven $kodljivega holesterola
LDL ni povi$ana, vendar so njegovi del-
ci pri diabetikih manjsi in gostejsi, kot
taki laze prehajajo skozi endotelij, so
bolj nagnjeni k oksidaciji in zaradi tega
bolj nevarni kljub normalni koncentra-
ciji v krvi.

Vecfaktorski pristop
k zdravljenju

Pri sladkorni bolezni torej ne gre samo
za povisano raven krvnega sladkorja,
ampak za sklop presnovnih nepravilno-
sti. Razvrsceni po $kodljivosti, so pri
diabetiku najvecji dokazani dejavniki
tveganja za sréno-Zilne bolezni nasled-
nji: holesterol LDL, povisan krvni tlak,
raven krvnega sladkorja in debelost.
Zato zdravljenje ne temelji samo na zni-
Zevanju ravni krvnega sladkorja, ki je
Sele na tretjem mestu po nevarnosti,
temvec na hkratni obravnavi vseh ome-
njenih bolezenskih dogajanj. PoviSanje
ravni glikiranega hemoglobina - kazal-
ca urejenosti sladkorja - za eno odstot-
no toc¢ko za 20 odstotkov poveca tvega-
nje za sréno-Zilno smrt. ZniZanje ravni
glikiranega hemoglobina za eno odstot-
no to¢ko pa zmanjsa taisto tveganje samo
za 10 odstotkov. Uravnava krvnega tla-
ka je uc¢inkovitejSa, zniZanje sistoli¢ne-
ga tlaka za 10 mmHg zmanjsa tveganje
za koronarno bolezen za 30 odstotkov
in tveganje za mozgansko kap za 40 od-
stotkov. Pri preseganju normalne telesne
teze za 20 odstotkov je umrljivost v ce-
loti trikrat vecja, pri preseganju za 40 od-
stotkov pa sedemkrat vecja.

Ko nefarmakolo$ki ukrepi ne zado$ca-
jo ve¢, stopenjsko poseZemo po zdravi-
lih, ki jih imamo na voljo precej, izmed
njih pa poskuSamo izbrati tista, ki ima-
jo za bolnika najmanj stranskih ucin-
kov. V zadnjih letih je ¢edalje ve¢ poro-
¢il o povezavi hipoglikemije z nevarni-
mi motnjami srénega ritma, zato imajo
tudi v luci sréne obolevnosti prednost ti-
sta zdravila, ki ne povzroc¢ajo hipoglike-
mij. Ta zdravila ve¢inoma tudi ne pove-
¢ujejo telesne teZe, kar dodatno pripo-
more Kk sréno-zilni preventivi.

Enega samega zdravila, ki bi v obliki
ene same tablete zdravilo vse omenjene
teZave, seveda $e ni, zato je bilo s klini-
¢nimi raziskavami tezko dokazati u¢in-
kovitost posameznega zdravila na zmanj-
$anje sr¢no-Zilne obolevnosti. To je Sele
lani uspelo preparatu iz nove skupine
zdravil - zaviralcev SGLT-2 -, ki zniZu-

jejo raven krvnega sladkorja tako, da
spodbujajo njegovo izloc¢anje skozi led-
vice. Tako sta bili prvi¢ dokazani manj-
§i sr¢no-zilna obolevnost in umrljivost
pri jemanju nekega zdravila za sladkor-
no bolezen. Zdravila iz te skupine poleg
ucinkovitega zniZevanja ravni krvnega
sladkorja povzrocajo tudi zmanjsanje
telesne teZe, do neke mere zniZajo krvni
tlak in ugodno vplivajo na profil holeste-
rola v krvi, ob vsem tem pa ne povzro-
¢ajo hipoglikemije.
Delujejo torej hkrati
na vse Stiri zgoraj
omenjene parametre
sréno-Zilne ogroZe-
nosti, z relativno bla-
gimi stranskimi ucin-
ki, imajo pa kot vsa
zdravila tudi ta svo-
je omejitve, pred-
vsem v zvezi z ledvi-
¢nim popuscanjem.

Sodelovanje
bolnika

Pri vecini sladkor-
nih bolnikov tipa 2
bomo poleg povisa-
ne ravni krvnega sladkorja prej ali slej
nasli tudi druge omenjene dejavnike tve-
ganja za sr¢no-Zilne zaplete. Spremlja-
nje vseh teh parametrov hkrati je kom-
pleksno in zahteva aktivno udelezbo
bolnika, ki tako postane del zdravstve-
nega tima in ne samo zunanji opazova-
lec dogajanja okrog sebe. Sodelovanje
bolnika je pomembno Ze od same posta-
vitve diagnoze naprej, ¢eprav sam mor-
da na tej zgodnji stopnji $e ne ¢uti nika-
kr$nih tezav. Cedalje ve¢ je dokazov o
tako imenovanem presnovnem spomi-
nu, ki govorijo, da se uc¢inki zgodnjega
zdravljenja poznajo Sele po ve¢ desetlet-
jih, predvsem kar zadeva sréno-Zilne
bolezni. Pri tej skupini zapletov se je
pomembno zavedati, da zaradi okvare
zivénih koncicev diabetiki slabo c¢utijo
sr¢no bolec¢ino in je okrog 20 odstotkov
srénih infarktov pri diabetikih nemih.
V slovenskih smernicah za vodenje slad-
korne bolezni tipa 2 je poudarjeno, da
vsem diabetikom s simptomi angine pek-
toris ali nepojasnjeno dispnejo ob napo-
ru opravimo obremenitveno testiranje ali
scintigrafijo miokarda. Velja tudi na-
sprotno, Ker je sré¢no-Zilno obolenje de-
javnik tveganja za razvoj sladkorne bo-
lezni, moramo pri teh bolnikih iskati

morda $e neodkrit diabetes in to ne samo
z dolo¢itvijo ravni glukoze na te$¢e, am-
pak z obremenitvenim testom z gluko-
zo - OGTT.

Pri vsakdanjem delu v diabetoloskih
ambulantah si zdravniki po navadi vza-
memo premalo ¢asa, da bi bolnikom ra-
zlozili pomen nasega ukvarjanja s toli-
ko $tevilkami v njihovih laboratorijskih
izvidih in ambulantnih kartonih. Svoje
razlage veckrat omejimo zgolj na spre-

membo zdravljenja same vrednosti
krvnega sladkorja, tako da bolniki iz-
gubijo povezavo med tem, kar jim Se
dodatno merimo, in nevarnostjo, ki pre-
Zinanje. Dosledno bodo sprejemali vse
potrebne oblike zdravljenja Sele, ko bodo
seznanjeni z razlogi, zakaj so nasi in
njihovi ukrepi potrebni, ¢eprav teZav ne
Cutijo. Takrat bodo tudi sami postali po-
zorni na nekatere zgodnje znake zaple-
tovin nas nanje sami opozorili. Ukrepa-
nje na ¢im zgodnejsi, Se “neboleci” stop-
nji diabetesa je najbolj$a naloZba za poz-
nejsa leta, zato je naloga celotnega tima
seznanjati bolnika ob vsakem obisku z
zapleti diabetesa in pomenom rednega
jemanja zdravil, telesne aktivnosti in
pravilne prehrane. Kako tudi to ozaves-
Canje izpeljati v vedno manj$em $tevilu
minut, ki jih imamo na voljo za posamez-
nega bolnika, in ob pomanjkanju stro-
kovnih kadrov, to je zgodba za drugo po-
glavije, ki se bo ukvarjalo z razlogi, za-
kaj zdravljenje ene “nebolece” bolezni
nima vecje podpore zdravstvenega si-
stema.

RAZKRITJE: Avtor je prispevek napisal na Zeljo podjetja Astra-
Zeneca UK Ltd, podruznica v Sloveniji, od katere je tudi prejel
avtorski honorar. Podjetje ni posegalo v vsebino prispevka.
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ZA NASE ZDRAVJE: Sréno popuséanje

Ko srce popusca ...

» Jasna Juki€ Petrovéic, prof. zdr. vzg.

Pogosto med starejsimi ljudmi slisimo, da jim popusca srce. Kaj to v resnici
pomeni? Je diagnoza sréno popuscanje dokonéno stanje? Kako hitro bo
srce povsem popustilo? Ko se ¢lovek srec¢a s taksno diagnozo, obcuti strah,
pretres, slisi se namrec srhljivo in zlovesce. To je sicer kroni¢na in
napredujoca bolezen, ki ve¢inoma ni popolnoma ozdravljiva, vendar pa
lahko s pravilnim nac¢inom zdravljenja in rednim jemanjem zdravil
preprecimo hujse napredovanje bolezni oz. bolezen upocasnimo.

Stevilo bolnikov s srénim popusca-
njem hitro narasca, v Sloveniji je takih
vec kot 30.000 prebivalcev. Povzroca $te-
vilne omejitve in zelo poslabsa kako-
vost bolnikovega Zivljenja. S tem pa mo-
¢no vpliva tudi na bolnikove svojce. Pro-
gnoza ni ravno dobra, saj v petih letih
po postavljeni diagnozi, umre priblizno
polovica bolnikov. Vendar v zadnjih le-
tih medicina cedalje uspesneje obvla-
duje tezave in zaplete te bolezni. V maju
2016 so iz$le tudi nove smernice za zdra-
vljenje srénega popuscanja.

Kaj pomeni izraz
sréno popuscanje?

Srce ne zmore vec precrpati zadostne ko-
licine krvi in tako ne zadosti potrebam
telesa po krvi, kisiku in hranilih. Iztis srca
je oslabljen, v¢asih pa je srce pretogo in
se ne more dovolj napolniti s krvjo. Telo
se skusa takSnemu stanju prilagoditi na ra-
zli¢ne nacine, vendar dolgotrajna kom-
penzacija srcu $kodi, saj trajno okvari
sr¢no misico. Pomembno je, da so bolnik
in svojci dobro pouceni o tej bolezni, kako
si lahko sami pomagajo in kaj vse lahko
naredijo, da preprecijo poslabsanje.

Srce, veliko kot nasa pest, je miSica, ki
poganja kri po telesu. Koliko krvi mora
precrpati, je odvisno od potreb organov
in tkiv. Med pocitkom so te presnovne
potrebe manjse in srce poc¢asneje poga-
nja kri po telesu; ob telesnem in psihi-
¢nem naporu, ob vrocini, ob razli¢nih
boleznih, se presnovne potrebe pove-
¢ajo in zato tudi srce hitreje poganja kri
po telesu.

Pri sr¢nem popuscanju srce ne zZmo-
re pre¢rpati potrebne koli¢ine krvi, bo-
gate s kisikom in hranili: v zacetni fazi
se to zgodi ob naporu, vedji telesni aktiv-
nostih in razli¢nih boleznih, pri napre-
dovanju bolezni tudi v mirovanju.

Sladkorna bolezen
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Katere srcne bolezni
lahko privedejo
do srénega popuscanja?
Najpogosteje je to sréni infarkt in/ali
dolgotrajno zvisan krvni tlak. Naceloma
pa lahko sréno popuscanje povzroci prav
vsako akutno obolenje srca, najveckrat
ishemicéna sréna bolezen, ko so koro-
narne arterije, ki prehranjujejo sréno
misico, zoZene. Med pogoste vzroke
srénega popuscanja pristevamo tudi
sladkorno bolezen, bolezen srénih za-
klopk, bolezni in okuZbe sréne misi-
ce, dolo¢ene motnje srénega ritma,
bolezni $¢itnice, doloc¢ena revmatolo-
$ka obolenja, alkoholizem in narkoma-
nijo ter nekatere vrste kemoterapije.

Kaksne znake in simptome
obcuti bolnik
s srénim popuscanjem?

Sréno popuscanje povzroci velik raz-
pon razli¢nih zdravstvenih in psihi¢nih
tezav.

Splo$na utrujenost, ko bolnik opazi,
da zmore manj naporov in v manjSem
obsegu kot pred kratkim, je pri bolnikih
s sr¢nim popus$céanjem zelo pogosta, saj
so poleg slabse prekrvitve vseh organov
slabo prekrvljene tudi miSice.

Pri blagem srénem popuscanju bol-
nik obcuti vec¢jo utrujenost, zmanjsano
telesno aktivnost in tezko dihanje, zla-
sti pri hoji po stopnicah navzgor ali po
hribu navkreber. Bolnik toZi zaradi bo-
le¢ine za prsnico, ki se lahko 8iri v vrat,
hrbet ali levo roko.

Pri napredovalem srénem popusca-
nju se vse prej omenjene teZave okrepi-
jo Ze pri blagi telesni dejavnosti in celo
v mirovanju. V¢asih se tezko dihanje
pojavi nenadoma sredi no¢i in se izbolj-
8a, ko bolnik vstane. Bolnik tezko diha
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0z. ga dusi tudi v leZe¢em poloZaju, zato
spi v napol sedecem polozaju, podprt s
Stevilnimi vzglavniki, v skrajnem pri-
meru pa vecino noci presedi. Nekateri
bolniki s srénim popus$canjem lahko
suho kasljajo in imajo pomodrele ustni-
ce in prste.

Znacilno je tudi otekanje nog in trebu-
ha, lahko nabreknejo Zile na vratu. Ote-
¢ejo tudi trebusni organi, zato se upoca-
sni prebava, bolnik ima slabsi tek, pogo-
ste so tudi bolecine pod desnim rebrnim
lokom (zatekla jetra). Ker se otekanje po-
javi zaradi zadrZevanja tekocine v tele-
su, se nenavadno hitro poveca telesna
teZa.

Kako zdravimo sréno
popuscanje?

Ko zdravnik posumi, da gre pri bolni-
ku za sréno popuscanje, mora pri njem
opraviti krvne preiskave, EKG in rentgen-
sko slikanje prsnih organov. Nato opra-
vi $e ultrazvok srca. Zdravila za zdravlje-
nje srénega popuscanja delimo na tista,
ki podaljSujejo Zivljenje (obvarujejo
sréno mi$ico pred napredujoc¢o okvaro)
in na zdravila, ki lajSajo simptome in
znake srénega popusc¢anja in s tem izbolj-
$ajo kakovost zivljenja. Zelo pomem-
bno je, da bolnik redno jemlje predpisa-
na zdravila. Bolnik (in svojci) morajo
poznati imena zdravil, odmerke in kako
pogosto je treba jemati dolo¢eno zdra-
vilo. Zato se priporoca, da ima bolnik se-
znam in odmerke zdravil vedno s seboj.
Pri nekaterih bolnikih s srénim popus-
¢anjem, ki jim ugotovijo $e koronarno
bolezen ali bolezen zaklopk, je potreben



kirur$ki poseg (obvodi, zamenjava za-
klopke ...), pri bolnikih s prepocasnim
srénim utripom in motenim prevajanjem
srénega impulza vstavijo sréne spodbu-
jevalnike, pri motnjah srénega ritma, ki
ogrozajo Zivljenje, vstavijo defibrilator
ter v kon¢nem stadiju odpovedi srca pri-
porocajo presaditev srca.

Vsaka okuzba lahko vodi v poslabsanje
srcnega popuscanja. Ravno zaradi vec-
je dovzetnosti za okuzbe spodnjih dihal
se bolnikom s srénim popuscanjem pri-
poroca cepljenje proti gripi in pljucnici.

Kako lahko bolnik
sam pripomore k boljSemu
pocutju in pocasnejsemu
napredovanju bolezni?
Pomembna je uravnoteZena in razno-
lika prehrana z omejitvijo soli in teko-
¢in, nekakovostnih mascéob in sladkor-
jev, Zivljenje brez cigaret, urejena tele-
sna teZa ter primeren obseg pasu in
ustrezna telesna aktivnost. Pomembno
je imeti urejen krvni tlak, sladkor in
mascobe v krvi ter redno jemati predpi-
sana zdravila. Zelo pomembna je tudi
sposobnost odzivanja na stres, da se
bolnik nauci, katere od sprostitvenih
tehnik (dihalne vaje, avtogeni trening, vi-
zualizacija ...).

Navodila bolnikom
s srénim popuscanjem
1. Omejitev soli

Sol povzroc¢a kopicenje vode v telesu,
kar poslab$a simptome in znake sréne-

ga popuscanja. Priporoc¢en dnevni odme-
rek je do 2 grama soli (za primerjavo: za
zdrave ljudi je do 5 gramov). Pomembno
je, da se bolnik zaveda, da tu ne gre
zgolj za vidno sol, ki jo sam doda hra-
ni, temvec je tu zajeta tudi sol, ki je na-
ravno prisotna v zivilih.

2. Omejitev tekocine

Ta ukrep je potreben, ker prepogosto
in preobilno pitje teko¢in poveca oteka-
nje in oteZi dihanje. Ce se bolnik nauci
obvladovati vnos tekocine, izbolj$a zna-
ke in simptome srénega popuscanja in
s tem izboljsa svoje pocutje. S tem se tudi
zmanj$a raba diuretikov. Koli¢ino zau-
Zite tekoc¢ine dolo¢i zdravnik.

3. Omejitev “slabih” mascob in slad-
korja

Pomembno je, da bolnik omeji uZiva-
nje nasi¢enih masc¢obnih kislin ter eno-
stavnih ogljikovih hidratov in da ima
uravnoteZeno zdravo prehrano. Ta ukrep
je pomemben za preprecevanje koro-
narne bolezni, saj tako bolnik vzdrzuje
normalno raven holesterola v krvi. Ce
kljub tem ukrepom holesterol ostaja po-
visan, bo zdravnik predpisal zdravila za
zniZevanje holesterola v krvi. Ce ima
bolnik s srénim popusc¢anjem pridru-
Zeno tudi sladkorno bolezen, je izjem-
no pomembno, da je le-ta urejena, da
je raven krvnega sladkorja ¢im bolj v
mejah normale in da je glikiran hemo-
globin (HbA1C) manj kot sedem odsto-
tkov.

4. Redna telesna aktivnost

Za bolnike s sr¢nim popuscanjem je
redna telesna vadba zelo pomembna,
saj se tako krepijo telesne misice in kre-
pi se tudi srce. Redna telesna vadba iz-
boljsa telesno in psihi¢no pocutje, saj ko-
ronarni bolniki hitreje zapadejo v de-
presijo. Primerne so zlasti aerobne vaje,
kot so hoja in kolesarjenje po ravnem ter
plavanje. Ve¢jim telesnim naporom se
morajo bolniki s srénim popus¢anjem
izogibati, saj se lahko zaradi prevelike-
ganapora bolezen poslabsa. Intenzivnost
telesne vadbe je treba sproti prilagajati
glede na stopnjo srénega popuscanja..

5. Urejena telesna teza in obseg pasu

Prevelika telesna teZa in povecan ob-
seg pasu (zlasti v povezavi z neustrez-
nimi prehranskimi navadami in pomanj-
kanjem gibanja) poslab$ata bolezen, saj
vsi odvecni kilogrami in trebu$na mas-

¢oba dodatno obremenijo srce. Znaki in
simptomi srénega popuscanja se izbolj-
$ajo, ko bolnik pridobi zdravo telesno
teZo in obseg pasu, ki je pri Zenskah
manj$i od 88 centimetrov in pri moskih
manjsi od 102 centimetra. Pomembno je,
da se bolnik ne posluzuje hitrih diet, ki
naredijo telesu vec¢ $kode kot koristi (bu-
merang efekt), ampak da se o nac¢inu in
hitrosti hujsanja pogovori z zdravnikom.

6. Zasvojenosti

Na razvoj in poslabsanje srénega po-
puscanja zelo slabo vpliva kajenje, ¢ez-
merno pitje alkohola in jemanje drog,
zlasti kokaina. Alkohol je pri napredo-
valem sr¢nem popuscanju prepovedan,
ker poslabsa delovanje sréne misice.

7. Redno jemanje zdravil

Bolnik mora biti o svojih zdravilih do-
bro poucen, poznati mora njihova ime-
na, odmerke in ¢asovne razpone, kdaj jih
jemati. Seznam z zdravili naj ima ved-
no s seboj. Natan¢nost in doslednost pri
jemanju zdravil sta izjemno pomembni,
ker se sicer lahko bolnikovo zdravstve-
no stanje hitro poslabsa. Preveliki odmer-
ki (Ce bolnik pozabi vzeti zdravilo, pa
nato vzame dvojni odmerek) so prav
tako lahko nevarni.

Pomaga zdrav zivljenjski slog

Sréno popuscanje je nevarna bolezen,
za katero $e nimamo dovolj uspesnega
zdravljenja. Zato je zelo pomembno, da
vsak posameznik poskusa prepreciti na-
stanek te zahrbtne bolezni: odlo¢iti se
mora za zdrav Zivljenjski slog, ki vklju-
Cuje redno telesno aktivnost, zdravo in
uravnoteZeno prehrano, vzdrZevanje op-
timalne telesne teZe in obsega pasu,
vzdrZevati optimalen krvni tlak, holeste-
rol, trigliceride in krvni sladkor.

Prav tako je pomembno tudi poznava-
nje zgodnjih znakov srénega popuscanja,
da se zacetek bolezni pravocasno ugo-
tovi in da se bolezen ustrezno zdravi.
Tako bo vsak posameznik pomembno
vplival na preprecevanje nastanka te bo-
lezni oz. bo preprecil poslabsanje delo-
vanja srca. Zato naj bo vsak pozoren na
zacetne znake bolezni, ki najpogoste-
je kaZejo na popuscanje srca: utrujenost
ob naporu, bolecine v prsnem kosu, zla-
sti ¢e so vezane na napor, hiter in/ali ne-
reden sréni utrip, kratka sapa oz. zadi-
hanost, kasel;j ali piskanje z izpljunkom,
otekline. Ce pri sebi opazite te znake, ne
odlasajte z obiskom pri zdravniku.
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ZA NASE ZDRAVJE: Hipoglikemija in diabetik

»Kaj pa, ¢e bo hipa?«

foto: OSSEBNI ARHIV T. P.

P Asist. dr. Tanja Pate

Hipoglikemija, hipoglikemicna reakcija, nizek krvni sladkor, hipa - ne glede na to, kateri
izraz uporabimo, govorimo o neprijetni izkusnji. Ko raven krvnega sladkorja pade pod mejo
normale (za veliko ljudi s sladkorno boleznijo je to pod 3,5 mmol/L), se v telesu sprozijo
stevilne reakcije. Zacnemo se tresti, potiti, obraz nam prebledi, postanemo slabotni in
raztreseni, véasih celo agresivni. To je dokaj pogost akutni zaplet pri vodenju sladkorne
bolezni, ki pa je povezan s stevilnimi zdravstvenimi tezavami. Hipoglikemija je se posebno
tvegana pri otrocih, mlajsih od Sest let, saj vpliva na se nerazvite mozgane. Nizkim
vrednostim sladkorja v krvi je se zlasti izpostavljen hipokampus, ki oblikuje nas spomin, prav

tako pa so lahko prizadeta tudi druga podrocja, kot npr. pozornost, izvrsilne funkcije, motoricna hitrost in vidno-
prostorske funkcije. Resna hipoglikemija, ko oseba izgubi zavest in nastopijo kréi, pa vodi v komo in/ali smrt, ce ni

takojsnjega zdravljenja.

Simptomi hipoglikemije brez dvoma
vplivajo na vse vidike vsakdanjega de-
lovanja (razpoloZenje, vedenje in za-
znave) in tako poslabsujejo kakovost Zi-
vljenja otrok, mladostnikov in odraslih
s sladkorno boleznijo, kot tudi nasih
svojcev. Kar pogosto se lahko zgodi, da
zanemarimo dosledno urejenost in kon-
trolo sladkorne bolezni prav zaradi ne-
prijetnih situacij v preteklosti, ko smo do-
ziveli hipoglikemijo in ob tem grozljiv
strah ali celo sram. Ta strah je povsem
razumljiv, vendar pa lahko vpliva na na$
odnos do vodenja sladkorne bolezni,
Cetudi se tega ne zavedamo.

Kaj je strah pred
hipoglikemijo?

Strah je najstarejSe in najmocnejse Cu-
stvo, ki ima za nas zelo pomembno va-
rovalno vlogo, saj vklju¢uje umik od ne-
¢esa, kar ni varno. Opozori nas torej na
nevarnost, aktivira obrambno drZo in
nam pomaga ¢im bolj uskladiti svoje ve-
denje s cilji in nameni. Tudi pri sladkor-
ni bolezni zaradi vsakodnevnih skrbi in
odgovornosti za ¢im bolj$e obvladova-
nje in samokontrolo bolezni pogosto ob-
¢utimo strah, zlasti strah pred zapleti
bolezni, kakrsen je hipoglikemija. Strah
pred hipoglikemijo je intenziven fobi¢ni
strah pred nizkimi vrednostmi krvnega
sladkorja, ki ga povzrocijo prve (nepri-
jetne) izkusnje hipoglikemije in njena ne-
predvidljiva ter Zivljenje ogrozZajoca na-
rava. Tak$en strah lahko nastane tudi
takrat, ko sploh ni dejanske ogroZeno-
sti, njegovo trajanje pa je lahko nenavad-
no. Ob pretiranem doZivljanju strahu
lahko ob¢utimo razli¢ne neprijetne tele-
sne senzacije ali izgubo kontrole nad
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seboj. Zaradi strahu pred hipoglikemi-
jo se pogosto soocamo tudi z obcutki tes-
nobe, krivde in obupa, izgubljamo ob-
¢utek kontrole nad seboj, doZivljamo
sram, ali pa postanemo pretirano po-
zorni pri samokontroli. Ker nas je strah
biti sami in lahko postanemo odvisni
od drugih, v nasih medosebnih odnosih
lahko nastanejo tudi vec¢je napetosti,
jeza in konflikti. Bolj ko nas je strah hi-
poglikemije, bolj smo negotovi pri kon-
troli svoje bolezni, vecjo ¢ustveno stisko
lahko ob tem dozZivljamo. Ce je tudi vas
strah hipoglikemije, potem vedite, da
niste sami. Kar polovica ljudi s sladkor-
no boleznijo se do neke stopnje boji hi-
poglikemije. Pri tipu 1 je pribliZno cetr-
tina taksnih, ki jim hipoglikemija po-
meni resen problem, pri tipu 2 pa pribli-
Zno slaba desetina.

Strah pred hipoglikemijo
v druzini

Zaskrbljenost zaradi hipoglikemije po-
gosto doZivljajo tudi drugi druzinski ¢la-
ni. Partnerji, zakonci lahko trpijo za kro-
ni¢no nespec¢nostjo in drugimi teZavami
spanja, saj neredko tezko ponoci popol-
noma zatisnejo oci, ker jih je strah, da bi
partner med spanjem dozivel hipoglike-
mijo. Raziskovalci ugotavljajo, da je strah
pred hipoglikemijo Se zlasti pogost pri
star$ih otrok in mladostnikov s sladkor-
no boleznijo. Se posebej so izpostavlje-
ni star$i malih otrok, ki pogosto $e ne zna-
jo prepoznati in ubesediti znakov nizke-
ga krvnega sladkorja, zaradi njihovih ne-
predvidljivih aktivnosti pa so pogosto
bolj izpostavljeni resnim hipoglikemi-
¢nim epizodam. Starsi nosijo veliko od-
govornost za otrokovo zdravje in so zato

nenehno zaskrbljeni zaradi morebitnih
nihanj krvnega sladkorja. Posledica tega
strahu se kaZe v pogostejsih meritvah
krvnega sladkorja in tesnobi, da ne bodo
ob otroku, ko jih bo potreboval, ali pa da
drugi (druzinski ¢lani, vzgojitelji, ucite-
lji ...) ne bodo znali prepoznati simpto-
mov hipoglikemije in poskrbeti za otro-
ka. Strah pred hipoglikemijo je pogosto
povezan s strahom pred otrokovo neza-
vestjo in/ali hipoglikemijo s kr¢i, kar se
lahko pripeti tako podnevi kot pono¢i.

Vzrok in posledice strahu

Dejstvo je, da ima koli¢ina skrbi, ki jo
zaradi hipoglikemije doZivljajo otroci,
mladostniki, njihovi starsi, odrasli s slad-
korno boleznijo ter njihovi druZinski
¢lani, zelo malo opraviti s tem, kako po-
goste so v resnici hipoglikemije.

Strah pred hipoglikemijo je pravzaprav
izguba zaupanja v nase lastno telo in iz
guba kontrole nad seboj. Skrbi nas, da
bomo lahko hipoglikemijo doziveli v ka-
terem koli trenutku. Ko izgubimo zaupa-
nje v svoje telo, se tudi nas odnos do te
bolezni spremeni. K tej zaskrbljenosti
pa lahko pripomorejo tudi: zmanjsana
sposobnost prepoznavanja znakov niz-
kega krvnega sladkorja; tezave v razlo-
cevaniju, kateri telesni obcutki so posle-
dica hipoglikemije in kateri so posledica
strahu; izguba obcutka za raven krvne-
ga sladkorja, preden izvedemo meritev;
pa tudi pretekle izkusnje hujsih oblik hi-
poglikemicnih napadov. Tudi ¢ce smo do-
ziveli zgolj eno samo hipoglikemijo, ki
pa nam je vlila ogromno strahu in nam
je bilo ob tem neprijetno, lahko v nas
sprozi tesnobo pred vsakrsno morebit-
no novo podobno situacijo.



Tesnoba, ki jo ob tem doZivljamo, je
obcutje, ki je vedno povezano s prihod-
nostjo, torej s tem, kar se nam lahko
zgodi. To tesnobo pogosto uravnavamo
na nam $kodljiv nacin:

e Zaradi strahu pred hipoglikemijo lah-

ko vzdrZujemo nekoliko visje vredno-

sti KS, kot je priporoceno, predvsem z

namenom, da bi se izognili morebitni

hipoglikemiji, posledica tak$nega rav-
nanja pa je visja vrednost HbAlc. Dol-
gotrajno visoka raven HbAlc je pove-
zana z znaki akutne hipoglikemije, ki
jih prepoznamo Ze pri visji glikemiji

(nad 3,9 mmol/L). Pri tem lahko gre

za zavestno ali nezavedno vedenje,

preZeto z mo¢nim strahom, ki vzdrzu-
je neprimerno spoprijemanje kljub tve-
ganju poznih zapletov.

Zaradi strahu pred hipoglikemijo lah-

ko nenehno posegamo po hrani. Ker

nas je strah, da se bo situacija e po-
slabsala, kar jemo in jemo, dokler
simptomi hipoglikemije ne izzvenijo.

Tudi taksne situacije posledi¢no vodi-

jo v visji HbAlc in ustvarijo spiralni

ucinek cedalje slabSe presnovne ure-
jenosti.

e Zaradi strahu pred hipoglikemijo se
lahko tudi omejimo pri marsikaterih
aktivnostih. Strah nas je potovati, vo-
ziti avto, telesne aktivnosti ali celo
daljSega sprehoda od doma.

Kako premagati strah

pred hipoglikemijo?

Kdor koli doZivlja strah pred hipogli-
kemijo, izkus$a tudi vse omejitve, ki jih
ta strah prinasa s seboj. A ne glede na
to, kako mocan je ta strah, lahko vsakdo
pridobi nazaj svoj lastni obc¢utek zaupa-
nja vase, v svoje telo. In kaj lahko pri tem
pomaga?
 Poznavanje zgodnjih znakov hipogli-

kemije: vsakdo ima svoje specifi¢ne

simptome, zato je pomembno vedeti,

kaj je moj prvi telesni, Custveni, mi-

selni znak za hipoglikemijo, morda

sprememba v razpoloZenju, tresavica,
znojenje, tezave v koncentraciji?

* Pogovor s svojim diabetologom: vsa-
kdo ima lahko nekoliko druga¢ne zna-
ke hipoglikemije in ne ravno tistih, ki
so opisani v knjigi; ko simptomov ne
zaznavamo, lahko Ze samo nekaj ted-
nov skrbnega vodenja bolezni brez
hipoglikemi¢nih reakcij pripomore k
temu, da pozneje ponovno obc¢utimo
simptome hipoglikemije.

* Pozorni moramo biti tudi na meritev
krvnega sladkorja in ne samo na tele-
sne znake: ¢eprav lahko zelo dobro
prepoznamo hipoglikemijo po svojih
telesnih znakih, pa jih lahko v¢asih,
ko smo zelo anksiozni ali prevec obre-
menjeni z neko aktivnostjo, tudi ne za-
Znamo.

Ko zaznamo hipoglikemijo, ne smemo
odlasati z zdravljenjem: ¢eprav smo
sredi dela, voZnje ali druge aktivnosti,
moramo takoj poskrbeti za zdravljenje,
saj lahko krvni sladkor $e bolj pade.
Hipoglikemijo pozdravimo z uc¢inko-
vitim zdravilom: hitreje ko nam uspe
pozdraviti hipoglikemijo, ve¢ zaupanja
in samozavesti bomo imeli v svoje telo.
Marsikdo v ¢asu hipoglikemije pose-
Ze po slascicah, a ker le-te pocasneje
dvignejo raven krvnega sladkorja, lah-
ko ob tem dozivi le $e vec strahu.
Kamor koli gremo, imejmo s seboj
vedno glukozo ali sladek napitek za
primer hipoglikemije.

* Ko smo v druzbi, premagajmo srame-
Zljivost in strah, ki ju pogosto zapaki-
ramo v stavek »Saj sem v redu.« in po-
skrbimo zase.

Kadar nas popade strah in mislimo, da
imamo hipoglikemijo, ¢eprav ta ni ver-
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jetna, se skuSajmo z globokim vdi-
hom najprej umiriti in zatem izmeri-
mo krvni sladkor.

V tistih nekaj sekundah, ko nam me-
rilnik prera¢unava meritev krvnega
sladkorja, sku$ajmo sami predvide-
vati rezultat. Tako bomo vadili zaupa-
nje v svoje telo in senzacije.
Poskrbimo, da bomo imeli vedno ja-
sne informacije o zapletih bolezni in
primarno preventivo Ze od samega
zacetka SB: pomanjkljive informacije
lahko prebudijo dodaten strah in po-
sledi¢no napac¢no vodenje bolezni.

Sodobne raziskave kaZejo, da dobra
presnovna urejenost bolezni ni nujno
povezana z ve¢jim tveganjem za hipogli-
kemijo, kar je zagotovo eno klju¢nih
spoznanj pri prizadevanju za zmanjse-
vanje strahu pred hudo hipoglikemijo.
Ceprav lahko izboljsamo svojo sposob-
nost prepoznavanja hipoglikemije, pa
to ni vedno preprosto, saj ima pri tem po-
membno vloga nasa psiha. In ko se nad
nas zgrne teZza nemoci, obupa in zalo-
sti, ko nas strah stisne v kot in se znaj-
demo v slepi ulici, pois¢imo pomo¢ -
prav nobenega razloga namrec ni, da bi
morali tam tudi obticati.
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ZA NASE ZDRAVJE: Sladkorni bolnik in zdravje ledvic

Bolnik s sladkorno boleznijo.
Kaj imajo pri tem njegove ledvice?

» Andrej Drozg, dr. med., specialist interne medicine, Splosna bolnisnica Celje

Sladkorna bolezen je ena najstarejsih opisanih bolezni. Egipcanski rokopis iz leta 1500 pred nasim stetjem omenja
sladkorno bolezen kot preveliko izlocanje seca. Indijski zdravniki iz istega ¢asa so opisovali bolezen kot “medeni
sec¢” in hkrati opazali, da le-ta privablja mravlje. Grk Apolonij iz Memfisa je prvi uporabil pojem diabetes,

kar v grscini pomeni “teci skozi” oz. sifon.

Eden najslavnejsih zdravnikov anti-
¢ne Grcije je bil Areteus iz Kapadokije.
Zivel je v drugem stoletju naSega Stetja
na ozemlju nekdanje Kapadokije, v da-
nas$nji Turciji. V svojem delu je s Kklini-
¢no natancnostjo opisal znake in simp-
tome Stevilnih bolezni. Bolezen, za ka-
tero so znacilni povecano izlo¢anje slad-
kega seca, hujsanje in izguba energije,
je prav tako poimenoval diabetes. Angle-
§ki zdravnik Thomas Willis je leta 1645
besedi diabetes prvi dodal Se besedo
mellitus, kar v klasi¢ni latin§¢ini pome-
ni meden, sladek kot med. S tem je ho-
tel poudariti, da je sec¢ sladek kot med v
nasprotju s se¢em pri bolezni diabetes
insipidus, kjer gre za izlocanje velike
koli¢ine razredcenega seca, ki je brez
okusa. Da je se¢ pri sladkorni bolezni sla-
dek, so opazili in opisali Ze stoletja prej.

Kriva je bolezen ledvic

Sladkorno bolezen so zdravniki v pre-
danti¢nih in anti¢nih ¢asih torej povezo-
vali z ledvicami, $e ve¢, prepricani so bili,
da so za sladkorno bolezen krive obo-
lele ledvice. Z napredkom medicine v
poznejsih stoletjih in vse do danasnjih
dni so se vzroki in mehanizmi sladkor-
ne bolezni odkrivali in razjasnjevali.
Zgodil se je premik: ledvice niso vzrok
sladkorne bolezni, se pa posledice le-te
kaZejo na ledvicah. Kruta resnica je, da
so ledvice bolnikov s sladkorno bolez-
nijo na udaru. Od 25 do 40 odstotkov
sladkornih bolnikov lahko v svojem Zi-
vljenjskem poteku zboli za diabeti¢no
ledvi¢no boleznijo. Ta je v zacetnih stop-
njah prikrita, saj jo lahko odkrijemo le,
¢e pregledamo sec. Zato je za zgodnje od-
krivanje diabeti¢ne ledvi¢ne bolezni po-
memben reden pregled seca, saj v zace-
tnih in napredovalih stopnjah bolezen ne
povzroca bolecin.
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Znaki okvare ledvic

Nakopicena leta sladkorne bolezni
lahko stanje ledvic poslabs$ajo, in to
tem hitreje, ¢im slabse je sladkorna bo-
lezen urejena. Prvi znak okvare ledvic
je po navadi povecano izloc¢anje albu-
minov (vrsta beljakovine v krvi) v se¢u.
Ce je izlo¢anje albuminov v secu $e
majhno, govorimo o mikroalbuminuri-
ji (30 mg na dan). Te navadni testni li-
sti¢i ne zaznajo, uporabiti moramo la-
boratorijske preiskave vzorca seca. Z
napredovanjem oz. slabSanjem diabe-
ti¢ne ledvi¢ne bolezni se koli¢ina izlo-
¢enih albuminov v se¢u povecuje. Pri
makroalbuminuriji (ve¢ kot 300 mg na
dan) je reakcija na beljakovine pri testi-
ranju z listi¢i Ze pozitivna. Izguba oz.
pojav albuminov v se¢u kaZe na okva-
ro oz. po$kodbo neznih ledvi¢nih telesc
(glomerulov). Poleg povisane koncen-
tracije krvnega sladkorja (glukoze) v
krvi je pomemben vzrok poskodbe led-
vi¢nih telesc tudi povi$an krvni tlak (ar-
terijska hipertenzija). Ta je prisoten kar
pri 40 odstotkih bolnikov ob postavitvi
diagnoze sladkorne bolezni tipa 2, od-
stotek pa se s slabSanjem ledvi¢nega
delovanja $e povecuje. Kar 75 do 85 od-
stotkov bolnikov z napredovalo diabe-
tiéno ledvi¢no boleznijo in mo¢no okr-
njenim delovanjem ledvic ima povi$an
krvni tlak. Pri bolnikih s sladkorno bo-
leznijo tipa 1 se povi$an krvni tlak po-
javi po vec letih bolezni: po desetih le-
tih pri petih odstotkih bolnikov, po dvaj-
setih letih pri 30 odstotkih, po Stiride-
setih letih kar pri 70 odstotkih bolnikov.
Drugi dejavniki tveganja za nastanek
diabeti¢ne ledvi¢ne okvare so druZin-
ska obremenjenost z dolo¢enimi geni,
motnje v presnovi masc¢ob, kajenje, in-
zulinska rezistenca, spol, starost in za-
hodnjaski nacin Zivljenja.

Spregledanost in neurejenost
zahtevata svoj davek

Ce albuminurijo spregledamo oz. je ne
zdravimo, se za¢nejo poskodbe glome-
rulov kopiciti. S pomocjo krvnih pre-
iskav (zvi$ana koncentracija kreatina
in se¢nine) lahko ugotovimo zmanjsa-
no delovanje ledvic. Nezdravljena ali
slabo zdravljena sladkorna bolezen pri-
vede pri tretjini bolnikov po ve¢ deset-
letjih od nastanka bolezni do kon¢ne od-
povedi ledvic. Brez intervencije s po-
mocjo umetne ledvice (dializa) ali s pre-
saditvijo ledvice Zivljenje ni mogoce.
Vloga zdravnikov specialistov, ki se
ukvarjamo z ledvi¢nimi boleznimi (ne-
frologov), je v tem, da skupaj z drugi-
mi specialisti (druzinske medicine, dia-
betologi, kardiologi, internisti) zgodaj
odkrijemo zacetne stopnje ledvi¢ne
okvare in uvedemo zdravila, s katerimi
upocasnimo napredovanje ledvi¢ne bo-
lezni oz. stabiliziramo (ustavimo) ali
celo izboljsamo ledvi¢no delovanje. Te
ukrepe imenujemo ukrepi za za$c¢ito
ledvic. Najpomembnejsi so dobra ure-
jenost sladkorne bolezni, urejenost
krvnega tlaka in zdrav nac¢in Zivljenja.
Ukrepi torej niso le v uvajanju zdravil,
temvec¢ v prehrani, gibanju in zdravem
Zivljenjskem slogu.

Novosti pri zdravljenju

Nova zdravila, ki so na trg prisla v zad-
njih letih, so nas znova spomnila na vlo-
go ledvic pri presnovi krvnega sladkor-
ja vnormalnih in bolezenskih stanjih. To
so zaviralci prenasalcev za natrij in glu-
kozo v ledvi¢nih tubulih - SGLT 2 (pri
nas sta na trgu zdravili dapagliflozin in
empagliflozin). Ledvice so pomemben
organ, ki sodelujejo tudi pri presnovi
glukoze. Kar cetrtino krvnega pretoka
gre skozi ledvice. To je klju¢nega pome-



na, saj je to edini u¢inkoviti nacin, da se
telo ocisti odpadnih in drugih morebi-
tnih strupenih snovi iz telesa. Pri ¢isce-
nju se skozi glomerule izgublja tudi glu-
koza. Izguba glukoze bi pomenila izgu-
bo energije, ki jo telo sicer skladis¢i za
¢as pomanjkanja hrane. Cudoviti me-
hanizmi resorpcije (vsrkavanja) gluko-
ze v ledvi¢nih cevéicah (tubulih) s po-
mocjo Ze omenjenih prenasalcev za na-
trij in glukozo (SGLT) skrbijo, da se
energija vraca v telo. Vloga ledvic je tudi
v ustvarjanju glukoze (sintezi) glukoze
v ¢asu pomanjkanja hrane (zlasti v no-
¢nem casu). V tem ¢asu je moZganom
zagotovljen potreben edini vir energije.
Konéno pa ledvice sodelujejo tudi pri
razgradnji inzulina in krog presnove glu-
koze je sklenjen. Pri sladkorni bolezni,
kjer je vrednost krvnega sladkorja stal-
no zvisana, bi pri¢akovali, da ledvice
odvecno glukozo prepuscajo v se€ in je
ne vrnejo v krvni obtok. Vendar se do-
gaja nekaj “nenavadnega”. Ledvice Se
bolj vsrkavajo glukozo nazaj v kri. Po-
viSana koncentracija glukoze pa sprozi
v ledvi¢nem tkivu razli¢cne mehanizme,
zlasti povec¢ano nastajanje snovi, ki pov-
zrocajo vnetje in posledi¢no brazgotinje-
nje ledvi¢nega tkiva, kar se, kot smo Ze
omenili, kaZe s pove¢anim izlo¢anjem
albuminov v sec¢u, povisanim krvnim
tlakom in odpovedovanjem ledvic.

Delovanje SGLT2

Zdravila zaviralci SGLT2 prekinejo ta
proces, tako da povecajo izlo¢anje glu-
koze v secu, kar imenujemo glukozuri-

ja. S tem se zmanj$a koncentracija glu-
koze v ledvi¢nem tkivu, zmanjsa se na-
stajanje strupenih vnetnih snovi, ki
okvarjajo ledvi¢no tkivo, prav tako se
posredno zmanj$ata pretok krvi in tlak
v ledvi¢nih telescih, ki imata kvaren
vpliv na strukturo in delovanje. Ker je
prenos glukoze vezan na hkraten prenos
natrija, se pri uporabi zaviralcev SGLT2
poveca tudi izlocanje natrija v secu, s ¢i-
mer si lahko razloZimo, zakaj pride pri
bolnikih, ki jemkjejo ta zdravila do zni-
Zanja krvnega tlaka in tudi do hitrega
zmanjs$anja telesne teZe.

bri u¢inki so se pokazali v bolje urejenem
krvnem sladkorju, zmanjsanju glikira-
nega hemoglobina, zmanjsanju telesne
teZe, zniZanju krvnega tlaka. Prelomna
raziskava EMPA-REG OUTCOME (obja-
vljena septembra 2015), ki je vkljucila
vec kot 7000 bolnikov s sladkorno bolez-
nijo tipa 2 in Ze prisotnimi sr¢no-Zilnimi
boleznimi, je pokazala pomembno manj-
Se Stevilo hospitalizacij zaradi sr¢nega po-
puscanja ter pomembno manj$o umrlji-
vost zaradi srénozilnih bolezni in drugih
bolezni pri skupini bolnikov ki so preje-
mali zdravilo is skupine SGLT2.

Povetana reabsorpcija glukoze pri SB 2
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Po desetletjih zati$ja pri zdravljenju
diabeti¢ne ledvi¢ne bolezni, ko po
uvedbi zdravil zaviralcev konvertaze
in zaviralcev angiotenzinskih receptor-
jev ni bilo napredka v preprecevanju od-
povedovanja ledvic, se odpira upanje,
da bodo sladkorni bolniki tipa 2 dele-
Zni nove terapije, ki bo ucinkovito in
varno preprecevala nastanek ledvi¢ne
okvare od najblaZzje (mikroalbuminu-
rija) pa vse do najhuj$e oblike (kon¢na
odpoved ledvic in dializa). Nova zdra-
vila zaviralci SGLT 2 delujejo prav tam,
kjer sladkorna bolezen napada in pus-
¢arane, to je v ledvicah. In tako kot je
bil nekdaj sladek sec¢ znak bolezni, te-
daj imenovane diabetes, se zdi, da bo
sladek se¢ sedaj znak ucinkovitega
zdravljenja in znanilec za$¢ite ledvic in
sréno-Zilnega sistema pred zapleti kro-
ni¢ne bolezni $tevilka 1 sladkorne bo-
lezni.

Sladkorna bolezen
JULU 2016
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ZA NASE ZDRAVJE: Novosti v zdravljenju sladkorne bolezni

Druga pot do zdravja sladkornega bolnika

foto: OSSEBNI ARHIV D. J.

» Damjan Justinek, dr. med., diabetolog

Ze stoletja poznamo stari rek: »Eno jabolko na dan odZene zdravnika stran.« Tisoéletja tudi
ze vemo, da ime diabetes izvira iz grske besede “teci skozi”, saj pri nezdravljenem
sladkornem bolniku zauziti sladkor tece “skozi” telo, se izloci v urin in izgubi - bolnik pa hira,
energije ne more izkoristiti. Kako bi se ta naravna pot za preprecevanje zadrzevanja
previsokega sladkorja, glukoze v krvi, izkoristila nam v prid? Veliko raziskovalcev je iskalo
odgovor: Ze leta 1835 je John R. White odkril florizin, snov v skorji jablan, ki prepreci
vsrkavanje glukoze iz hrane iz crevesa v kri in tudi pospesi izloc¢anje glukoze skozi urin.
Raziskave je leta 1960 predstavil Bob Crane na simpoziju v Pragi z dokazi, da tak transport

glukoze v ¢revesu res obstaja in da je zelo nadzorovan. Pozneje so odkrili, da imajo tudi rastline in bakterije
podoben transport sladkorjev, a brez jasnega mehanizma tega procesa ni bilo mogoce uporabiti in je utonil v
pozabo. Uporabljali smo ga le mimogrede ob prebavnih motnjah in driski: ker prenasalci prenasajo tako ione kot
glukozo in vodo, smo dosegali boljSo rehidracijo bolnika, ¢e smo tekoc€ini dodajali sol in sladkor.

Leta 1987 je znanje znova oZivelo:
naucili smo se narediti beljakovino -
prenasalca glukoze - in nasli skupaj 12
¢lanov te druZine, ki seveda ne omogo-
¢ajo samo prenosa glukoze in prehoda
v celico ali iz nje. Polovica teh novih ¢la-
nov pa je sposobnih prenesti moleku-
lo glukoze s pomocjo socasnega preno-
sa iona natrija, in to proti gradientu, iz
okolja z niZjo koncentracijo v bolj kon-
centrirano okolje, tisockrat na sekundo.
Preprosteje povedano, nase telo izkori-
sti $e tako majhno vsebnost hraniv, glu-
koze, ter jo zajame, vsrka in uporabi.
Te z natrijem povezane glukozne pre-
nasalce so Se bolj raziskali, nasli gen-
ske zapise na 22. in 16. Kromosomu ter
ugotovili posamezne znacilnosti. Prena-
Salce za glukozo ima 95 odstotkov se-
salcev, prenasajo tudi druge sladkorje
(npr. fruktozo - sadni sladkor), nasli pa
so jih v moZganih v skorji in deblu, v
Zlezah slinavkah, v srcu, Zol¢nih po-
teh, ¢revesu, ledvicah in tudi dojki v
fazi laktacije. Prisotni so tudi v rakavih
celicah, kar daje upanje, da bodo upo-
rabni tudi za prenos bioloskih zdravil
in zdravljenje rakavih obolen;.

Nova zdravila

Vseeno se bo morda zdelo nenavad-
no, da se za nova zdravila, ki te prena-
Salce zavrejo, zanimamo vsi. A vsak
pri¢akuje uspeh na svojem podrodju.
Diabetologi poznamo sladkorno bole-
zen in predvsem oba mehanizma na-
stanka bolezni: uni¢enje trebusne sli-
navke in pomanjkanje inzulina in viso-
ka rezistenca na hormon inzulin in neu-
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¢inkovitost hormona. Poskusimo zdra-
viti obe poti, a vecina terapij s casom od-
pove. Zdaj se je odprla druga, cisto
stranska pot, ki ni odvisna ne od trebu-
$ne slinavke ne od u¢inka hormona in-
zulina v tkivu - povsem svoja, a nika-
kor samo stranska. Pri zdravljenju dia-
betesa moramo upostevati Se, da smo
ljudje zelo zas¢iteni le pred pomanjka-
njem, ne pa tudi pred preobilico hrane.
Ve¢ glukoze v hrani in povisana gluko-
za v bolnikovi krvi niso alarm za telo,
naj dovajanje prekine, ta proces preno-
sa in zmogljivost tega transporta se Se
poveca, telo kljub skodljivemu ucinku
ob povisanih vrednostih noce izgublja-
ti energije/glukoze. Nova zdravila so
zanimiva tudi za kardiologa: presnova
in gibanje iona natrija v telesu so po-
membna za srce, za oZilje, za krvni pri-
tisk in dokazano povecajo preZivetje
bolnika. Torej verjetno ni toliko po-
membno, da morda zniZajo tudi slad-
kor - tudi brez tega mehanizma so za
bolnika koristna! Enako mnenje bo po-
dal nefrolog: ledvice tezko za$¢itimo
tako, da povsem prepre¢imo pozne za-
plete diabetesa, okvaro membran, na-
biranje skodljivih snovi v njih, odpoved
ledvic. Ta stranska pot podaljsa preZi-
vetje tudi ledvicam.

Ce na kratko povzamemo ugodne
uc¢inke teh zdravil in za¢nemo v na-
sprotnem vrstnem redu in ucinek na
sladkor pogledamo na koncu, lahko
omenimo najprej pogled nefrologa in
ledvic: glede na ucinek novih zdravil
pri¢akujemo zmanj$ano hiperfiltracijo
v ledvicah, zmanjsano izgubljanje belja-

kovin, zmanjsano kon¢no odpoved led-
vic, ki sicer lahko nastane pri 20 do 40
odstotkih bolnikov z diabetesom tipa 2.
Dodatno se poveca tudi izlo¢anje uri¢ne
kisline, kar izbolj$a tako osnovno bole-
zen (protin), kot spet ugodno vpliva na
zmanj$anje kardiovaskularnih zapletov.

Pogled kardiologa

Ob sedanjih dognanjih u¢inkov nove
skupine zdravil so v ospredju ucinki
na ozilje, srce in moZgane. Nova zdra-
vila imajo vrsto ugodnih uc¢inkov: kon-
¢ni izkupicek, ¢e lahko tako recemo, je
s Studijo dokazano 32-odstotno zmanj-
Sanje Stevila vseh smrti zaradi vseh
vzrokov sr¢no-Zilnih obolenj pri diabe-
tikih tipa 2.

Sladkorna bolezen za dvakrat
do stirikrat pove¢a moznost
srcno-zilnih zapletov

Nova zdravila zniZajo krvni pritisk,
povecajo proZnost oZilja, zmanj$ajo (tre-
busno) mascobo in telesno teZo - upo-
Stevaje, da 60 odstotkov sladkornih bol-
nikov umre ravno zaradi teh, sréno-zil-
nih zapletov, je vsako izbolj$anje izjem-
no pomembno. Ti u¢inki ne temeljijo
na zniZevanju krvnega sladkorja, ki je le
eden teh dejavnikov. Z vedjim izloca-
njem iona natrija zniZajo krvni pritisk,
z u¢inkom na natrij in sladkor poveca-
jo proznost oZilja in zmanjsajo $kodlji-
ve ucinke sladkorja na beljakovine v ste-
ni, kolagen in elastin, verjetno poveca-
jo tudi relaksacijo oZilja skozi vpliv na
dusikov oksid (kdo ne pozna ucinka ta-
blete nitroglicerina ob sr¢nem infark-
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tu?). Vsaj nekaj dobrega prispeva tudi
zmanj$evanje teZe, ¢eprav le za nekaj ki-
logramov - zmanj$anje trebu$nega mas-
¢evja pa zmanj$a vnetne procese v tele-
su oziroma procese, kot je oksidativni
stres. Ti ucinki $e bolj izstopajo, ker
podobnih u¢inkov nismo nasli pri nobe-
ni od sedanjih skupin zdravil, ki jih upo-
rabljamo. Oc¢itno u¢inek ni odvisen le od
zniZevanja glukoze, saj ima podoben
nacin zniZevanja glukoze z izlo¢anjem
iz telesa Ze uporabljeno zdravilo akarbo-
za, ki zmanjsuje vsrkanje glukoze iz ¢re-
vesa v kri, a vseh drugih ugodnosti ni-
smo opazali. Velikokrat smo poudarja-
li u¢inke zdravil za zniZevanje masc¢ob
in njihov ugodni ucinek na preZivetje
bolnikov, na okvare oZilja ali na sréne in-
farkte - a njihov ucinek je za tretjino
manjsi od teh novih: bomo torej morali
spremeniti smernice za zdravljenje in
vrstni red uporabe zdravil za sladkorno
bolezen in sréno-zilna obolenja?

Pogled diabetologa

Se zadnjic¢ se vrnimo na zacetek, a to-
krat na pogled diabetologa, ki vsak dan

srecCuje sladkorne bolnike in is¢e nove
in nove moZnosti za normalizacijo glu-
koze. Ceprav je u¢inek skorje jablane
poznan Ze dolgo, ni zaZivel v praksi. Iz-
lo¢anje glukoze v urin, ¢ista izguba
energije, kaj bi s tem in za kaj bi bilo
koristno? Tudi ko je zdravilo Ze bilo
razvito in pripravljeno za uporabo, ga
je na primer 19. januarja 2012 ameri-
$ka agencija za zdravila (FDA) zavrni-
la na glasovanju ¢lanov: Sest ZA in de-
vet PROTI. V Evropi smo bili napred-
nejsi, 12. novembra 2012 smo dobili
dovoljenje za uporabo takega zdravila
za sladkorne bolnike tipa 2 - posledi-
¢no ob novih spoznanjih je tudi FDA 29.
marca 2013 odobrila uporabo, a pomi-
slekov je bilo $e veliko. Najbolj o¢iten
ucinek je sladek urin, tako kot neko¢
ob odkritju diabetesa v stari Gr¢iji. 1z
studij, kjer gre za prirojeno druzZinsko
okvaro teh prenasalcev, res vemo, da
sladki urin ni razlog, da bi nekdo imel
stalna vnetja, da bi hiral ali da bi imel
ponavljajoce se hipoglikemije, nevarne
padce sladkorja v krvi. A vseeno smo
bili vsi nezaupljivi: mehanizem je tako

drugacen od drugih, znane so tudi sla-
be strani: povecanje vnetij v predelu
urotrakta in mehurja, glivi¢na vnetja v
predelu secil, povecana Zeja pri neka-
terih, nevarnost zapleta s ketoacidozo
in aktivacijo masc¢obnih kislin, $e zla-
sti ob vnetju ali dehidraciji. Izku$enj,
ki bi tehtnico prevesili na eno ali dru-
go stran, za njihovo uporabo ali proti,
nismo imeli. Pocasi smo zbirali zna-
nje in preverjali izku$nje diabetologov
po svetu. Presenetljivo spet - izku$nje
so bile pohvalne!

Kaj pravzaprav
so ta nova zdravila?

Prenos glukoze v nasem telesu je res
izjemno nadzorovan in ljudje smo res
odporni proti stradanju. Prenos lahko
poteka pasivno, ko beljakovinski pre-
nasalci v celi¢ni steni le omogocijo pre-
hod molekule glukoze iz enega medi-
javdrugega, ven ali noter v celico. Mo-
lekula glukoze je namre¢ polarizirana
in ne more kar sama potovati sem in tja,
kot bi Zelela, po telesu. Med temi pre-
nasalci je najbolj znan ¢etrti (GLUT4),
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kjer je prenos voden z inzulinom, ki
proces zelo okrepi in tako omogoci
ustrezen prehod glukoze v celico, Se
zlasti v miSi¢no celico. Zato smo spos-
obni odli¢no reagirati, Zivali hitro zbe-
Zati, imeti dovolj energije za to in ono
delo. A samo pasivni prenos ne bi bil
dovolj: ko v okolici glukoze zmanjka,
mora telo iz¢rpati Se tako majhne za-
loge, da prezivi. Tako je prisoten akti-
ven transport glukoze iz ¢revesa v kri,
a tudi aktiven transport glukoze iz led-
vi¢nih izvodil nazaj v kri, da se ener-
gija ne izgublja. Celo ¢e sladkor v tele-
su naraste, ga telo noce izgubljati: stvo-
ri se vec teh aktivnih prenasalcev, izlo-
¢anje v urin pa se kljub visji glukozi v
krvi ne poveca, dokler sladkor ni res vi-
sok. V urinu ga zaznamo S$ele, ko pre-
seZemo vse te kompenzatorne mehan-
izme. Nasprotno, za preobilico hrane
nismo prilagojeni: visok sladkor okvar-
ja nase telo, tako ozilje kot same celi-
ce beta v trebusni slinavki, jih preobre-
meni, sproZi zac¢aran krog. Visok slad-
kor sproZi slabso tvorbo hormona in-
zulina, slab$i odgovor na Ze narejen

zorji - merilniki ravni glukoze v tkivu.
Za sladkorne bolnike sta vsaj glede na
sedanja znanja najpomembnejsa dva
(SGLT1 in SGLT2), ki uravnavata pre-
nos sladkorja v ledvicah. Sladkor potu-
jeiz krvi vledvic¢ne ¢aSice in tubule in
se vsrka nazaj iz urina v kri, ¢e ne bi
tega prenosa zavrli in teh prenasalcev
»zamasili« z zdravili. Ve¢ino sladkorja
sicer prenesejo prenasalci tipa SGLT2,
90 odstotkov, in ¢lovek z uporabo teh
zaviralcev izgubi okoli 180 g glukoze na
dan na ta nacin, ali drugace - od 200
do 300 kcal. Sedanja zdravila zavrejo
namrec le te prenasalce, ve¢ kot 180 gra-
mov na dan bi lahko izlo¢ili le ob blo-
kadi tudi drugih, SGLT1-prenasalcev.
Telo se pred naSimi posegi uspesno
brani in ob okvari enega prenasalca
nekajkratno poveca dejavnost drugega:
SGLT1 je normalno aktiven le 10-odstot-
no, pri okvari drugega pa naraste uci-
nek na 60 odstotkov prenosa glukoze
“nazaj” v kri. V razvojnem procesu so
druga zdravila iz te skupine, ki bodo Se
ucinkovitej$a in bodo zavrla tudi te no-
silce glukoze.

inzulin in na hiperinzulinemijo in ne-
kaksno regresijo betacelic in njihov
propad. Prenos sladkorjev zagotavlja-
jo beljakovine, prenasalci glukoze, po-
vezani z natrijem, v anglesko govore-
¢em svetu z oznako SGLT ali sodium -
glucose co-transporter. Prenos je zago-
tovljen proti visji koncentraciji (iz oko-
lice v celico) v paketnem prenosu: s
pomocjo enega ali dveh ionov natrija se
kot skozi tunel preneseta oba, in glu-
koza in natrij (in voda). Teh prenasal-
cev za zdaj poznamo $est in se naha-
jajo v zelo razli¢nih tkivih po telesu: cre-
vo, ledvice, srce, moZgani, prostata,
nekateri tudi v $¢itnici in maternici - de-
lujejo kot prenasalci ali pa le kot sen-

Nova pot v zdravje

V epilogu lahko posebej opozorim na
vse tri zdravnike, ki zelo pogosto sre-
¢ajo sladkornega bolnika: ne torej le
diabetologa, temvec¢ tudi vsaj kardiolo-
ga in nefrologa. Ne samo bolnik, ki bo
imel korist od bolje urejenega sladkor-
ja, brez nevarnosti pomembne hipogli-
kemije, tudi z naSe zdravniske strani
smo lahko veseli, da smo nasli novo
pot k zdravju bolnika. Na tej poti je ure-
janje glukoze seveda pomembno, a mor-
da bodo nadaljnja spoznanja tehtnico
nagnila k drugim ugodnim uc¢inkom,
$e pomembnej$im od samega uravna-
vanja glukoze.



ZA NASE ZDRAVJE: Diabetik in poletje

Aktivnost, lezernost in skrb
za pripomocke za samokontrolo

» Danica Ostanek, prof. zdr. vzg.

Poleti smo pogosteje aktivni, razgibavamo telo ali pa le uzivamo v izbrani druzbi. Tezko pricakovani pocitniski
dnevi razpustijo obremenjene mozgane, zato pogosto pozabimo na zadosten vnos tekocine, primerno hrano
in na skrb za nase pripomocke za samokontrolo.

Kot vemo, je poletje tisti letni cas, ki
nam omogoca, da smo pogosteje zunaj,
se druzimo s prijatelji ali pa razgibavamo
telo. Veselimo se tezko pri¢akovanih dol-
gih toplih dni, pocitnic in aktivnosti na
prostem. Te pomenijo poln seznam de-
javnosti, s katerimi se lahko ukvarjamo.
V zadnjih letih opazamo, da so med naj-
bolj priljubljenimi aktivnhostmi pohodni-
$tvo, tek, kolesarjenje, odbojka na miv-
ki in razli¢ne aktivnosti v vodi. Ne glede
na to, katero aktivnost izberemo, jo mo-
ramo izvajati preudarno, s primerno opre-
mo in tempom, ki ga zmoremo. Pri slad-
korni bolezni telesa nikakor ne smemo
potisniti ¢ez rob zmogljivosti in zaradi
pretiravanja izzivati hipoglikemije.

Aktivnost in lezernost

Pred zacetkom rekreacije je smotrno,
da zauzijemo primeren obrok, s ¢imer se
izognemo bodisi prehitri iz¢rpanosti in
hipoglikemiji ali slabosti, ¢e se najemo
prevec. Po potrebi z razteznimi vajami
ogrejemo telo, s ¢imer zmanj$amo ali
preprec¢imo moznost poskodbe misic,
tetiv in vezi. Primeren pristop k fizi¢ni
aktivnosti nam lahko prihrani vrsto pre-
glavic, ki nastopijo, ¢e se ga lotimo na-
pacno. Med rekreacijo oziroma vadbo
skrbimo, da pijemo dovolj tekocine, da
nam je v oblacilih in obutvi udobno ter
da se po¢utimo dobro. Ce je telesna aktiv-
nost ¢asovno dalj$a, moramo s seboj vze-
ti merilnik, da lahko preverimo raven
glukoze v krvi, in nikakor ne pozabimo
na glukozne tablete za prvo pomoc¢ v
primeru prenizke vrednosti sladkorja v
krvi. Priporocljivo je, da se rekreiramo v
zgodnjih jutranjih urah, ¢e ne gre druga-
Ce, pa v poznih popoldanskih urah, ko
moc¢ sonc¢nih Zarkov in vro¢ine upade.

Po vadbi se, ¢etudi je ozracje toplo, pre-
oblec¢emo v suha oblacila in poskrbimo,
da pocasi nadomestimo izgubljeno teko-
¢ino ter v primernih odmerkih nahrani-
mo svoje telo. Ne smemo pozabiti tudi
na to, da telo po vecji aktivnosti potre-

buje ve¢ pocitka. Ce ste dan po aktivno-
sti utrujeni, nikar ne mislite, da morate
ven. Raje bodite pozorni na dogajanje v
telesu in svoje pocutje ob tem.

Poletje pa ni le ¢as aktivnosti. To je tudi
¢as leZernosti, ko radi mislimo na nic.
Vendar to ne pomeni, da mora dejansko
tako tudi biti. Nikakor ne. Poletje od nas
zahteva le nekoliko vec¢jo mero previd-
nosti, pri sladkorni bolezni pa dodatno
pozornost na ravnanje z medicinskimi
pripomocki in zdravili.

Skrb za pripomocke
za samokontrolo

Poleti zunanje temperature narastejo
nad 30 °C, kar pripomockom za samo-
kontrolo in inzulinu ne prija. V toplej-
$ih in vro¢ih dneh moramo z merilnikom
krvnega sladkorja in s testnimi listi¢i
ravnati skrbno ter jih ustrezno zavaro-
vati pred neposredno son¢no svetlobo in
vro¢ino. Da bi nam merilnik kazal to¢no
vrednost glukoze, se moramo drZati na-
slednjih pravil:

e Pripomockov za samokontrolo ne pus-
¢amo v parkiranem ali stoje¢em avto-
mobilu, v katerem lahko temperatura
mocno naraste.

Pripomocke za samokontrolo hranimo
v temperaturnem obmo¢ju, ki ga pri-
poroca izdelovalec, kar je $e posebej
pomembno za testne listi¢e (na vsaki
$katlici in na vsebniku testnih listicev
je napisano priporoceno temperatur-
no obmocje delovanja, ki je po nava-
di med 0in 30°C).

Merilnik v primeru pregretosti pred iz-
vedbo meritve za 20 minut pustimo na
sobni temperaturi.

Ce pregrejemo testne listice, se lahko
poskoduje reagent in posledi¢no rezul-
tati meritev odstopajo.

Poleti hranimo testne listi¢e na mestu,
ki ni neposredno izpostavljeno soncu
ali son¢ni svetlobi.

Za prenasanje pripomockov za merje-
nje glukoze lahko uporabimo hladil-
no torbo, vendar pazimo, da niso te-
stni listi¢i neposredno poloZeni na za-
mrznjene hladilne vloZke.

ENOSTAVEN IN TOGEN SISTEM
ZA MERJENJE GLUKOZE V KRVI
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ZA NASE ZDRAVJE: Klopni meningoencefalitis

Tako majhen pa tako nevaren

> Slavka Brajovi¢ Hajdenkumer

Za klopnim meningoencefalitisom (KME) je vsako leto zbolelo okoli 250 Slovenk in Slovencev, zato nas je Svetovna
zdravstvena organizacija uvrstila v eno najbolj ogrozZenih evropskih drzav. Visoka pojavnost bolezni je tudi odraz

nizke precepljenosti, saj se po podatkih Nacionalnega instituta za javno zdravje (NIJZ) za leto 2013 pri nas redno
cepi le 7,3 odstotka prebivalcev. Glede na nevarnost, ki jo prinasa klop, je to ob¢utno premalo.

V Avstriji je lani kar 88 odstotkov po-
pulacije prejelo vsaj en odmerek cepiva,
58 odstotkov se jih redno cepi, temu pri-
merno se manjsa tudi Stevilo obolelih.
Res pa je, da so drzavni organi Ze 20 let
aktivni in v medijih nenehno opozarja-
jo na nevaren ugriz klopa. Vec¢ina se ne
zaveda, da je klopni meningoencefalitis
huda bolezen, ki pusca resne posledice.

Mala tempirana bomba

Klopi so pajkovci. Na svetu so odkrili
priblizno 850 vrst klopov. Vse razvojne
faze klopov, to so larve, nimfe in odra-
sli klopi, prezimijo pod odpadlim listjem.
Klopi postanejo dejavni spomladi, ko se
temperatura prsti dvigne na 5-7 stopinj
Celzija. Klopi Zivijo na vegetaciji, ki je
blizu tlom, in se zadrZujejo na spodnji
strani listov. Navadno padejo na gostite-
lja ali pa ga gostitelj pobere, ko se dotak-
ne klopa. Klopi se zadrZujejo v rasti
samo do meter in pol nad tlemi.

Potek in znaki bolezni

Klopni meningoencefalitis je bolezen,
ki jo povzroca virus iz druZine flavivi-
ridae in se kaZe z znaki vnetja osrednje-
ga zivCevja. Prenasalci so klopi vrste
Ixodes ricinus, gostitelji virusa pa male
gozdne zivali, ptice in divjad. Z viru-
som se lahko okuZijo tudi domace Ziva-
li, na primer koze, ovce in krave, ki lah-

foto: OSEBNI ARHIV H. C.
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Herman Cater je potreboval
vec kot deset let,
da je zaZivel tako kot prej

»Zaradi cudnega pocutja sem obiskal
zdravnika. Bolela me je glava in tis¢o-
lo me je v zelodcu. Zdravnik mi je sve-
toval, naj nekaj dni pocivam, da so
simptomi verjetno posledica viroze.
Stanje se je nato Se poslabsalo, vendar preiskave niso poka-
zale jasnih znakov za nobeno bolezen. Pozneje je moje zdrav-
stveno stanje postalo tako slabo, da nisem mogel vec hoditi.
V bolnis$nici so postavili diagnozo: meningitis,« se spopadanja
s prvimi simptomi spominja Herman Cater, ki je leta 1985,

ko nato virus izlo¢ajo v svojem mleku.
Tako se lahko z zauZitjem nepasterizi-
ranega mleka in mle¢nih izdelkov oku-
Zijo tudi ljudje. Vec¢ina okuZzb se e ved-
no zgodi ob vbodu okuZenega klopa.

Okuzen klop
ima virus v svoji slini

Zato je okuzba mogoc¢a kmalu po ugri-
zu. Klopni meningoencefalitis (KME) je
ena najpomembnejsih virusnih okuzb
osrednjega Zivéevja. Zaradi pogostnosti,
resnosti bolezni in morebitnih poznejsih
posledic je to pomemben zdravstveni pro-
blem. Okuzba pri priblizno dveh tretjinah
poteka brez kakr$nihkoli teZav, pri dvaj-
setih odstotkih pa je bolezen dvofazna.
Prva faza se zacne teden ali dva po okuz-
bi, ko virus vstopi v krvni obtok. Pri bol-
niku se pokaZejo neznacilni bolezenski
znaki, ki so podobni gripi: slabo pocutje,
vro¢ina, glavobol, bolec¢ine v miSicah, pri-
druZijo se jim lahko $e bolec¢ine v trebu-
hu ter slabost z bruhanjem in drisko. Po
nekaj dneh znaki minejo, sledi prosti in-
terval, ki lahko traja od enega do 20 dni,
ko so bolniki po navadi brez teZav. Nato
se pokaZzejo znaki prizadetosti razli¢nih
struktur osrednjega Zivcéevja, kot so gla-
vobol, vrocina, slabost ali bruhanje in
otrdelost vratu, bolnike pogosto moti svet-
loba. Pri meningoencefalitisu so teZavam
pridruZeni tudi znaki okuzbe moZgan-

Klopov je ¢edalje vec, tudi okuzenih, pri
nas je najvec prijavljenih primerov KME
v Gorenjski, Osrednjeslovenski, Savinj-
ski in Koroski regiji. Po podatkih NIJZ
stevilo prijavljenih primerov klopnega
meningoencefalitisa sega od nekaj cez
60 do vec kot 300 na leto in je odvisno
od vremenskih razmer, ki vplivajo na
aktivnost klopov. Najvec ljudi se predvi-
doma okuzi ob zadrzevanju v gozdu zo-
radi nabiranja gozdnih sadezev, pri re-
kreaciji ali kmetovanju. Kot leta prej, je
tudi lani zbolelo ve¢ moskih kot zensk,
tveganju okuzbe so izpostavljeni ljudje
vseh starostnih skupin (zbolel je tudi
otrok, mlajsi od pet let), v zadnjih letih
narasca obolevnost pri starejsih.

skega tkiva, bolniki imajo tremor (trese-
nje) prstovin jezika, tezave z misljenjem
in zbranostjo, so zmedeni in zaspani ali
imajo druge motnje zavesti, govora in
ravnotezja. Pride lahko celo do ohromi-
tve udov ali dihalnih misic. V tem prime-
ru je potrebna hospitalizacija, ki lahko
traja ve¢ mesecev. Rehabilitacija po kon-
¢ani hospitalizaciji lahko traja vec let.

Kako potem

Bolniki po preboleli bolezni imajo $e
vedno moc¢ne glavobole, bolec¢ine v skle-
pih in miSicah, mudi jih kroni¢na utru-
jenost, izguba spomina in kognitivne

nekaj dni po postavitvi diagnoze, padel v 13-dnevno komo.
»Ko sem se zbudil, sem se najprej razveselil, da sem ziv. Zgor-
nji del telesa je bil ohromljen, nisem mogel dihati, poZirati in
govoriti. Zdravniki so mi zatrjevali, da rehabilitacija traja naj-
vec dve leti. V resnici pa je moja rehabilitacija trajala okoli
deset let. Zdaj stanje vzdrzujem. Nimam take moci kot pred
boleznijo, a lahko normalno Zivim, pomagam prizadeti héeri,
kolesarim, smué¢am, plavam, hodim v gore in jadram z jadral-
nim padalom,« pripoveduje Herman Cater. »O bolezni nisem
veliko vedel, tudi verjel nisem, da imam meningitis, ko je
zdravnik postavil diagnozo. Ljudje Se vedno premalo vedo o
tej bolezni, zato izkoristim vsako priloznost, da povem svojo
zgodbo,« poudarja Herman Cater, ki zdaj spet Zivi polno, akti-
vno zivljenje, s fotografijami pa dosega svetovni uspeh.
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Zdravniki priporoéajo, da se cepljenje s prvima dvema odmerkoma opravi $e v zimskih mesecih z enomesec¢nim presledkom, da se vzpostavi
zaséita pred boleznijo Se pred aktivnostjo klopov. Tretji odmerek sledi ¢ez pet do 12 oziroma devet do 12 mesecev (glede na cepivo), nato pa
so potrebni poZivitveni odmerki, prvi &ez tri leta, pozneje pa na pet let. Ce se cepljenje zaéne v poletnih mesecih, naj drugi odmerek cepiva
sledi ze dva tedna po prvem, da se éim prej doseze zascitna raven protiteles, Se navajajo na NIJZ. En odmerek cepiva stane okoli 30 evroy,
v doloéenih regijah, kjer je vecja obolevnost, je cepljenje tudi cenejse.

motnje, pride lahko do trajne ohromitve
Zivcev, v enem do dveh odstotkih je bo-
lezen celo smrtna.

Posledice klopnega
meningocefalitisa

Pri 35 do 58 odstotkih bolnikov s KME
se razvije poencefaliti¢ni sindrom. Ta
se razvije zaradi poskodb moZganskih
celic in seizraza v spremenjenem obna-
$anju in tezavah z dosedanjimi rutina-
mi. Oseba lahko trpi zaradi spremenje-
nega rezima spanca, je posebej razdra-
Zljiva, ima teZave z uc¢enjem. Do 10 od-
stotkov bolnikov s KME doleti trajna spi-
nalna paraliza. Dolgotrajna obolevnost
pogosto poslabsa kakovost Zivljenja bol-
nikov, lahko zahteva spremembo sloga
Zivljenja in pomeni velike stroske za po-
sameznega bolnika in za druzbo. Oko-
li 1-2 odstotka bolnikov umre.

Edina prava zascita
je cepljenje!

Ker je pri nas ¢edalje vec¢ z virusi oku-
Zenih klopov, se je treba tudi na krajsih
sprehodih in izletih, pri rekreaciji ali delu
v naravi ustrezno zascititi. Pomembna so
primerna oblacila, s katerimi pokrijete
¢im vec koZze (dolge hlace, dolgi rokavi,
visoka obutev, pokrivalo), bolj$e so svet-
le barve, da klopa laZe opazite. Lahko se
namazete tudi z repelentom, ki z vonjem
odganja klope. Mnenje Evropskega cen-
tra za preprecevanje in nadzor nad bolez-
nimi (ECDC) in NIJZ je dale¢ najucinko-
vitejSa za$c¢ita pred KME cepljenje. Pripo-
rocajo ga vsem, ki bivajo ali se zadrZuje-
jo na obmodjih, kjer je KME endemicen.
Po zadnjih podatkih v endemskem pasu
klopnega meningoencefalitisa najdemo
skoraj celo obmocje Slovenije. Zelo pri-
porocljivo je, da se proti KME cepijo ose-

be, ki jim delo v naravi pomeni vsaj del
delovnega procesa (gozdarji, kmetovalci,
vojaki, policisti), gasilci, $portniki, po-
hodniki in planinci, pa tudi vsi, ki izva-
jajo aktivnosti na prostem, tudi ce le za
kratek ¢as. Kot navaja N1JZ, je cepivo po-

polnoma varno, cepijo se lahko vsi odra-
sliin otroci, starejsi od enega leta, izjeme
so osebe z akutno vroc¢insko boleznijo, s
hudo alergi¢no reakcijo po predhodnem
odmerku cepiva ali s hudo alergijo na jaj-
¢ne beljakovine.

vV Vi

Ali ste zasciteni?

Klopni meningoencefalitis
ima lahko resne posledice.’#?

O moznosti zasCite vprasajte
vasega zdravnika.

KME (klopni meningoencefalitis) je huda, akutna nalezljiva bolezen centralnega
Zivénega sistema. Na ¢loveka se prenasa preko ugriza klopa.*
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ZDRAVJE NA KROZNIKU: Celiakija in sladkorni bolnik

Sladkorna bolezen in potem se celiakija

» Andreja Sirca Campa, univ. dipl. in,, Kliniéna dieteti¢arka

Glede na statisticne podatke pricakujemo, da bo v nekaj letih po odkritju sladkorne bolezni za celiakijo zbolelo
6-8 odstotkov sladkornih bolnikov tipa 1. Tako kot pri sladkorni bolezni tipa 1 gre tudi pri celiakiji za avtoimunsko
obolenje. Pri celiakiji je gluten toksicen za sluznico tankega crevesa, jo poskoduje (vnetje) in ji onemogoca
normalno delovanje (resice se zmanjsajo in postanejo zadebeljene).

Celiakijo po svetu poznajo povsod
tam, kjer ljudje uzivajo krus$na Zita -
pSenico, rZ, je¢men in oves*. Zdravimo
jo lahko le z ustrezno prehrano, iz ka-
tere popolnoma izklju¢imo gluten. Vne-
tje sluznice tankega ¢revesa se umiri in
sluznica se normalizira.

Kaj je gluten?

Gluten je beljakovinska snov (prola-
min), ki jo najdemo v endospermu krus-
nih Zit, kot so pSenica, je¢men (jeSprenj),
IZ, oves*, pira (prvobitna vrsta pSenice),
kamut (krizanec med p$enico in rZjo) in
tritikala. Znacilnost in osnovna funkci-
ja glutena je oblikovanje lepka, ta veze
vodo ter skrbi za povezanost in elasti-
¢nost testa. Vsa zgoraj omenjena Zita
vsebujejo toksi¢ne prolamine (gluten) v
razlicnem razmerju in pod razli¢nimi
imeni.

Psenica = GLIADIN, rz = SEKALIN,

je¢émen = HORENIN , oves* = AVENIN

Po dogovoru Stejemo za brezglutenska
Zivila tista, ki vsebujejo manj kot 20 del-
cev glutena na milijon drugih delcev (<
20 ppm). Vsebnost glutena v Zzivilih je
mogoce preveriti zimunoencimsko me-
todo.

Prehrana brez glutena

Z dokazi podprta medicina ne pozna
drugega zdravljenja, kot je brezgluten-
ska dieta, ki je dosmrtna. Bolnik s celia-
kijo mora iz prehrane izklju¢iti vsa Zivi-
la, ki vsebujejo gluten (p$enica, pira, rZ,
kamut, je¢men; oves) in vse izdelke, ki
vsebujejo nasteta Zita ali pSeni¢ni $krob.
Kombinacija dveh diet je v¢asih teZka na-
loga, zagotovo pa velik izziv, predvsem
ker brezglutenska dieta vkljucuje precej
manj vlaknin v prehrani, kot velevajo
priporocila za sladkorne bolnike. Zato je
teZava predvsem v hitrej$i presnovi
$krobnih zivil (pri celiakiji so osnova
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riz, krompir in koruza) in posledi¢no v
hitrejSem narascanju glukoze v krvi.
Zato je pametno v obroke brez glutena
vkljuciti ve¢ zelenjave, stro¢nic in kako-
vostnih mascob ter beljakovin, ki upo-
¢asnjujejo presnovo.

Za poletne dni smo vam pripravili ne-
kaj receptov, ki so primerni za kombi-
nirano dieto.

Preprosta poletna

zelenjavna enolon¢nica

(brez mleka, jajc, glutena, primerna za
sladkorne bolnike)

Za 6 oseb potrebujemo:
250 g krompirja

100 g cebule

300 g paradiznika

200 g paprike

100 g koruze v zrnju

10 g oljcnega olja

2 g cesna

1 g zacimb, soli

450 g vode

Krompir olupimo, nareZemo na koc-
ke, ga napol skuhamo in odcedimo. Ce-
bulo in ¢esen poprazimo na olju, doda-
mo zelenjavo. Preme$amo, dodamo 450
ml vode, segrejemo do vrenja, dodamo
krompir.

Spinacna juha
(brez glutena, primerna za sladkorne
bolnike)

Za 6 oseb potrebujemo:

50 g cebule
10 g masla
200 g sveze spinace
600 ml ciste zelenjavne juhe
150 g kruha za toast

(1 kos na kroznik juhe)
60 g smetane za kuhanje
sol, poper, muskatni orescek
limonin sok po okusu

Na kocke narezano ¢ebulo preprazimo
na maslu. Dodamo $pinaco in juho ter
pet minut kuhamo, da $pinaca ovene.
Kruh popecemo v teflonski ponvi ali pe-
kacu. Juho zme$amo v mesalniku, do-
damo smetano in ponovno zavremo. Za-
¢inimo s soljo, poprom in muskatnim
oresckom. Preden juho ponudimo, vme-
$amo limonov sok. Nanjo potresemo na
kocke narezan popecen kruh.

Cesnova juha
(brez glutena, primerna za sladkorne
bolnike)

Za 6 oseb potrebujemo:

100 g cesna

100 g cebule

100 g krompirja

20 g masla

600 g zelenjavne juhe

50 g kisle smetane

zacimbe (sol, poper, timijan, drobnjak)




Cebulo in ¢esen nasekljamo. Krompir
olupimo in nareZemo na kocke. Na ma-
slu rahlo preprazimo ¢ebulo, dodamo
¢esen, dusimo dve minuti, dodamo ze-
lenjavno juho in krompir, kuhamo, do-
Kkler se krompir ne zmeh¢a. Obdelamo s
pali¢nim mes$alnikom, zac¢inimo (sol, po-
per, timijan, drobnjak), serviramo na
kroznik in dodamo $e kislo smetano.

Hladna solata z ajdovo kaso,
piscancjim mesom,
kumarami, korenjem in

koruzo

(brez mleka, jajc, glutena, primerna tudi
za sladkorne bolnike)

Za 6 oseb potrebujemo:

1 skodelico ajdove kase

2 srednje velika korencka

1/2 piscancjih prsi brez kosti in koze
2 vejici rozmarina

5 Zlic oljcnega olja

2 Zlici belega balzamicnega kisa
1 narezano svezo kumaro

1 narezano svezo rdeco papriko
2 konzervi koruze

2 Zlici svezega kozjega sira

sol, poper

V lonec stresemo ajdovo kaso, roZma-
rin, solimo in dodamo vodo. Zavremo in
kuhamo tako dolgo, da je kasa kuhana.
Medtem kumaro in korenje nareZemo na
kolobarje ter na drobno nareZemo $e
rdeco papriko. Pis¢ancji file specemo
na Zaru, ga ohladimo in nareZemo na
trakce ali kocke. Ko imamo vse sestavi-
ne ohlajene, jih zme$amo skupaj. Soli-
mo po potrebi, dodamo grobo mleti po-
per, olj¢no olje in balzamic¢ni kis. Se en-
krat premesamo in serviramo.

JajcCevci, nadevani s CicCeriko
in paradiznikom
(lahko brez mleka, jajc, glutena, primer-
no za sladkorne bolnike)
Potrebujemo:
1 vecji jajcevec
100 g cesnjevega paradiznika
100 g cicerike (kuhane v konzervi)
2 stroka cesna
1 ¢ajno zlicko origana
50 g naribanega parmezana
(brez mleka: nariban tofu)
1 jajce (brez jajc: jajéni nadomestek)
2 Zlici oljcnega olja
sol, poper

Jajc¢evec prerezZemo na pol in z Zlico
odstranimo sredico. Sredico na drobno
nasekljamo in jo za¢nemo praZziti na olj-
¢nem olju. Dodamo strt ¢esen, na cetr-
tinke narezan ¢e$njev paradiZnik in ¢i-
¢eriko. Vse skupaj prazimo 10 minut.
Medtem rumenjak lo¢imo od beljaka in
beljak stepemo v sneg. Ko je masa pri-
pravljena, jo malo ohladimo in vanjo
vmesSamo stepeni sneg, rumenjak in par-
mezan ter po potrebi $e solimo in popra-
mo. S tako pripravljeno maso nadevamo
jaj¢evce in jih polozimo v pekac ter jih
v pecici, segreti na 180 stopimj, peCemo
priblizno 25 minut.

Kokosov riz z breskvami

(brez jajc, glutena, primeren za sladkor-
ne bolnike)

Potrebujemo:

150 g riza

50 g kokosove smetane

350 g kokosovega mleka

2 g vaniljevega sladkorja

5 g masla (margarine brez mleka in jajc)
300 g vlozenih breskev

30 g naribanega kokosa

RiZ skuhamo v mesanici kokosovega
mleka in smetane. VmeSamo nariban
kokos in vaniljev sladkor (ali dodamo
za noZevo konico stroka vanilje). Bre-
skve iz kompota nareZemo na manjse
koscke, ki jih potresemo po mle¢nemu
riZu.

Cokoladni mousse

(primerno za sladkorne bolnike in bolni-
ke s celiakijo)

Potrebujemo:

350 g temne cokolade
30 g masla

30 g pomarancnega soka
5 jajc

scepec soli

Temno ¢okolado nadrobimo na ko$¢-
ke. Cokolado in maslo stresemo v poso-
do in na vodni kopeli me$amo, da se
raztopi v gladko, teko¢o maso. Pustimo,
da se ohladi. Skupaj stepemo rumenja-
ke in sok pomarance, da nastane glad-
ka zmes, ki jo primeSamo v ¢okoladno
maso. Stepemo $e beljake s $¢epcem
soli v trd sneg. Pocasi vmeSamo v ¢oko-
ladno zmes. Razdelimo v tanke manjse
elegantne skodelice ali kozarce. Naj-
manj dve uri hladimo v hladilniku. Po-
strezemo lahko s sladko smetano ali
brez nje.

*Vecina bolnikov s celiakijo OVES prenasa

brez posledic. Problem je, ker je oves pogo-
sto “onesnazen” z delci drugih zit. Priporoca-
mo, da ga ne uZiva oseba, ki smo ji na novo
odkrili celiakijo. Po normalizaciji klinicnih zna-
kov in laboratorijskih izvidih se lahko dogo-
vorimo za poskus prehrane s preizkusenim zi-
vilom iz ovsa, ki je zagotovo brez glutena. Se-
veda moramo bolnika ob takem poskusu se
natancneje spremljati in veckrat opraviti krvne
preiskave za ugotavljanje prisotnosti protite-
les za celiakijo.

Fotografije: Dragan Arrigler;
knjiga Sladkorcki Zdrava kuharija za male in velike
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ZA NASE ZDRAVJE: Parkinsonova bolezen

Zacetek je pogosto neznacilen

» Maja Sotlar

»Pomembno je, da bolniki prepoznajo prve znake parkinsonove bolezni in pridejo k zdravniku. Ti se znacilno
zacnejo na eni strani telesa, najpogosteje na roki, potem pa v letu ali dveh se na drugi strani. TeZave prej opazijo,
&e postaja okorna desnica, a veéina kar hitro poisée pomoé. Zal pa obravnavo pri nas ob sicernji odliéni
dostopnosti vseh sodobnih zdravil in metod zdravljenja krnijo nerazumno dolge cakalne dobe na kontrolne
preglede, ki so véasih pomembnejsi kot prvi pregled.«

Nevrologinja doc. dr. Maja Trost vodi
Center za ekstrapiramidne bolezni, ki de-
luje v okviru Klini¢nega oddelka za bo-
lezni Zivéevja (KOBZ) na Nevroloski Kli-
niki v Ljubljani. Natan¢nih podatkov o
Stevilu bolnikov s parkinsonovo bolez-
nijo pri nas ni, saj se register zaradi ka-
drovske stiske le pocasi razvija, glede
na ocene in podatke v tujini pa naj bi jih
bilo tudi v Sloveniji priblizno 4000. Vsa-
ko leto jo na novo diagnosticirajo pribli-
Zno 200 ljudem. Vecina je starih okoli 60
let, so pa med bolniki tudi precej mlaj-
$i, takih je sicer od pet do 10 odstotkov,
in, zelo redko, pa vendarle se zgodi,
zbolijo tudi otroci.

K zdravniku nas pripeljejo
predvsem telesne tezave

Vcasih teZave, ki opozarjajo na more-
bitno parkinsonovo bolezen, bolnikov se
ne motijo, jih pa opazijo in
zato pridejo vprasat, kaj je
narobe: »Najveckrat je tako
pri pocasnosti, okornosti,
nespretnosti pri drobno-
motori¢nih opravilih, kot
je na primer zapenjanje
gumbov, rezanje kruha,
tudi pisava se spremeni.
Morda zacnejo zaostajati
na sprehodih, v¢asih med
hojo vlecejo nogo za se-
boj.« V¢asih pa se bolnik k
svojemu zdravniku odpra-
vi Sele takrat, ko ga teZave
zacnejo resneje ovirati.

Ze druzinski zdravnik bi
bolnika lahko pregledal in
mu ob klini¢ni diagnozi
parkinsonove bolezni uve-
del zdravljenje. Cakalna
doba za prvi pregled pri ne-
vrologu v Sloveniji je na-
mrec Sest mesecev in v tem
Casu je vecini bolnikov mo-
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goce vsaj malo pomagati. »Nevrologi
bolnike pogosto prvi¢ vidimo, ko so te-
Zave Ze kar izrazite. Najpogostejsa sta
znacilno tresenje (tremor) rok v mirova-
nju in/ali splo$na okornost,« pravi doc.
dr. Maja Trost. »Diagnoza parkinsonova
bolezen vedno temelji na natan¢nem
klini¢nem pregledu, torej podrobni
anamnezi in opravljenem nevroloskem
statusu bolnika, vse bolnike pa napoti-
mo tudi na slikanje glave, da izklju¢imo
druge redke, a mogoce razloge za zna-
ke, ki so podobni tistim pri parkinsono-
vi bolezni. Bolnik ima potrjeno diagno-
70, ¢e je poCasen in okoren ter ima $e ka-
tero od preostalih tipi¢nih klini¢nih zna-
¢ilnosti, torej tresenje v mirovanju ali
otrdelost mi$ic.« V¢asih so motori¢ne
motnje le blage in zdravnikom pri posta-
vitvi diagnoze pomagajo nemotori¢ni
klini¢ni znaki, ki jih bolniki sicer ne po-

vezujejo s parkinsonovo boleznijo, a so
zanjo zelo znacilni. To so zlasti motnja
voha, motnja spanja v fazi REM ter mot-
nje razpolozZenja.

Parkinsonova bolezen
ali esencialni tremor?

Znacilno tresenje rok je zelo opazno,
zato bolniki, pri katerih se parkinsono-
va bolezen zac¢ne s tem znakom, dokaj
zgodaj pridejo k svojemu druzinskemu
zdravniku. Ta se nato znajde pred vpra-
$anjem, kaj je vzrok tresenja - parkin-
sonova bolezen ali povsem drug sin-
drom, ki je veliko pogostejsi in je celo bolj
nadleZen pri vsakodnevnih aktivnostih,
to je sindrom esencialnega tremorja.
»Pri esencialnem tremorju gre za izoli-
rano tezavo, torej le tresenje, drugih te-
Zav, ki so znacilne za parkinsonovo bo-
lezen, pa tak bolnik nima. Obe stanji je
relativno lahko lo¢iti, saj se
tresenje pri parkinsonovi
bolezni pojavlja v mirova-
nju, pri esencialnem tre-
morju pa takrat, ko z roka-
mi kaj po¢nemo, torej pise-
mo, jemo, kaj drZimo. Zelo
smiselno je, da diagnozo
postavi Ze druzinski zdrav-
nik, ki naj tudi uvede zdra-
vljenje. Bolniku z esencial-
nim tremorjem morda niti
ne bo treba obiskati nevro-
loga, k nam naj bi prisli le
tisti, pri katerih klasi¢no
zdravljenje z dolo¢enimi
zdravili ne zaleZe, saj jim
na kliniki lahko predpise-
mo $e druga zdravila oziro-
ma druge metode zdravlje-
nja. Tudi pri parkinsonovi
bolezni Ze druzinski zdrav-
nik lahko predpise zdravi-
lo in tako bolniku vsaj ne-
koliko omili teZave v tiste-



Parkinsonova bolezen je napredujoca nevrodegenerativna bolezen, ki prizadene pri-
blizno dva odstotka ljudi, starejsih od 60 let. S starostjo Stevilo bolnikov narasca.
Moski obolevajo malo pogosteje. Znadilni znaki parkinsonove bolezni so:

* tresenje (tremor) v mirovanju,
* upocasnjenost gibov (bradikinezija),
* rigidnost oziroma togost misic,

* pri napredovali bolezni Se motnje ravnotezja.

Motoricne motnje pa spremljajo tudi druge, ki prav tako ali se bolj vplivajo na kako-

vost zivljenja:
* motnje razpolozenja, zlasti depresija,

* Stevilne motnje v delovanju avtonomnega zivéevja, med njimi ortostatska hipo-
tenzija oziroma padec krvnega tlaka v stojecem polozaju in erektilna disfunkcija

pri moskih,

¢ vecina bolnikov s parkinsonovo boleznijo ima tudi motnje spanja,

* upad kognitivnih zmoznosti, pri tretjini bolnikov z napredovalo parkinsonovo bo-

leznijo se pojavi demenca.

ga pol leta, ko ¢aka na pregled pri nas,«
opozarja strokovnjakinja.

Bolezen napreduje pocasi

»Bolniki ¢utijo poslabsanje iz leta v
leto, nikakor ne iz meseca v mesec ali
iz tedna v teden. Nekateri bolniki ob
urejenem zdravljenju tudi po leto ali dve
ne ¢utijo napredovanja bolezni, ki pa je
vendarle neizogibno in se kaZe s stop-
njevanjem tezav in nastajanjem $e no-
vih,« opisuje potek bolezni doc. dr. Tro-
Stova. Bolnik zato potrebuje ¢edalje vec
pomoci: »Tresenje je izrazitej$e, hoja je
Cedalje teZja, pojavijo se motnje ravno-
teZja in, pribliZzno po desetletju bolezni,
z njimi $e padci. Na kakovost Zivljenja
pa vplivajo tudi neprijetni stranski u¢in-
ki zdravil.« Vendar vse nasteto poteka po-
stopno, nenadna poslabsanja simpto-
mov za parkinsonovo bolezen niso zna-
¢ilna. »Zato naj se bolnik, ¢e se mu sta-
nje hitro in izrazito poslabsa, le oglasi pri
svojem zdravniku. Najverjetneje gre za
kaksen drug vzrok, ki ga je treba zdra-
viti, denimo vnetje mehurja, plju¢nico,
tudi dehidracijo, pri bolnikih, ki pogo-
sto padajo, se ob udarcih v glavo bojimo
mozganskih krvavitev. Ce druzinski
zdravnik vzroka ne najde, naj ga napo-
ti k nevrologu, $e zlasti ob morebitnih
izrazitih psihiatri¢nih tezavah, ki lahko
nastanejo tudi zaradi dolgotrajnega zdra-
vljenja.«

Jo je mogoce
napovedati vnaprej?
(Napovedni) simptomi parkinsono-

ve bolezni, ki se lahko pojavijo vec let,
celo desetletij pred pojavom njenih zna-

¢ilnih motori¢nih znakov, so posebna
motnja spanja, imenovana motnja spa-
nja REM, zaprtost, motnja voha in mot-
nje razpoloZenja, predvsem depresiv-
nost. Bolniki z depresijo sicer pogosto
poiscejo pomod, vendar je takrat pravi-
loma nihc¢e ne povezuje z napovedjo
parkinsonove bolezni, razlaga sogovor-
nica. Enako velja za motnje prebave.
»Motnje voha se vec¢ina niti ne zaveda.
Neredko $ele med pregledom pri nas
ugotovimo, da bolnik Ze leta in leta tako
reko¢ nic¢esar ne voha.« Zelo nedvou-
men znak pa je motnja faze spanja REM:
»Ta moti predvsem bolnikove svojce,
bolnik sam zanjo niti ne ve, saj se do-

gaja med spanjem, po navadi v drugi po-
lovici noc¢i. V fazi spanja, imenovani
REM, so na$e miSice povsem sprosce-
ne, zdrav C¢lovek je takrat tako reko¢
hrom, hkrati v tej fazi veliko sanjamo.
Osebe z motnjo spanja REM pa imajo
takrat neustrezno misi¢no aktivnost,
kar pomeni, da v spanju mahajo, brca-
jo, govorijo ali kri¢ijo. Po navadi se od-
zivajo na svoje sanje in znacilno je, da
so te pogosto moraste, ko se morajo
boriti, braniti, beZati, in gibe, ki jih sa-
njajo, dejansko izvajajo med spanjem.
Ce pridejo k zdravniku, jim ta motnjo
lahko dobro blaZi s predpisanim ustrez-
nim zdravilom, predvsem pa imajo ti
bolniki visoko tveganje za razvoj ene od
bolezni iz skupine tako imenovanih
alfa-sinukleinopatij. To so sindromi,
pri katerih se v moZganih nabira pro-
tein alfasinuklein, in med njimi je naj-
pogostej$a prav parkinsonova bolezen.«
Vendar kljub temu (za zdaj) $e ni zdra-
vila, ki bi preprecilo razvoj parkinsono-
ve bolezni. »Je pa ta podatek pomem-
ben, saj ob pozornejsem spremljanju
bolnika omogoca hitrejSo diagnostiko
v ¢im zgodnejsi fazi parkinsonove bo-
lezni in takratni takojsen zacetek zdra-
vljenja. Izkazalo se je namre¢, da hitra
uvedba zdravil ob pojavu prvih moto-
ri¢nih znakov izbolj$a prognozo bole-
zni oziroma ta poteka ugodneje. Natan-
¢nega vzroka za to opaZanje raziskoval-
ci za zdaj $e ne poznajo.«

Imate sladkorno bolezen?

Diabeti¢ni makularni edem je resen zaplet sladkorne bolezni.

Kontaktirajte svojega diabetologa ali osebnega zdravnika,
da vas napoti na ocesni pregled. Ukrepajte pravocasno!

) NOVARTIS

Podruznica v Sloveniji, Verovskova 57, Ljubljana
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Za dodatne informacije o bolezni se obrnite na vasega zdravnika.

Viri: 1. Sladkorna, Marec 2013; Sodobna obravnava bolnika z diabeti¢nim makularnim edemom.

Dostopno na http://www.diabetes-zveza.sifuploads/revija/pdf/SB98_1-48_screen.pdf; dne 6. sept. 2014.

Datum priprave informacije: april 2016.
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AKTUALNO: Posvet predsednikov drustev diabetikov v Strunjanu

Veliko novosti in prijetnega druzenja

» Spelca Rudolf

»Na stotine zdravil nam ponuja narava. Najboljsa - voljo, upanje, pogum in vero, pa nosimo vedno s seboj,« je
zapisal Rudi Kersevan. Letosnji udelezenci posveta predsednikov so vse to prinesli s seboj, kar se je na
dvodnevnem srecanju tudi ¢utilo. Kar 53 predstavnikov iz 31 drustev diabetikov se je udelezilo posvetaq, ki je
potekal v cetrtek, 21. aprila, v Hotelu Salinera v Strunjanu, zacel se je ob 13. uri. Pozdravil nas je predsednik zveze
Peter Miklavci¢, nato pa se predstavnica Hotelov Bernardin Eva Rzen Rajh, ki je na kratko predstavila
nastanitvene zmoznosti, njihove novosti in prednosti.

Predavateljica Mira Slak, dipl. m. s., iz
Ambulante za diabeti¢no nogo UKC Lju-
bljana, nam je pripravila obsirno preda-
vanje o ustrezni oskrbi diabeti¢ne noge
ter nas znova opomnila, kako pomem-
bno je, da si sladkorni bolnik vsak dan
pregleda in neguje svoje noge ter da ¢im
prej ukrepa ob najmanjs$ih spremembah
in ranah. Sledila je predstavitev izdelkov
podjetja Meditrade, Mime Zadnek, dipl.
mm. s. Predstavila je merilnike krvnega
sladkorja Arkray in pokrovcke za pene,
ki diabetika opomnijo, kdaj si je nazad-
nje injiciral inzulin. Asist. dr. Mojca Ur-
bandic, dr. med., z Oc¢esne klinike UKC
Ljubljana nam je podrobno predstavila
zaplete na oceh in zakaj so pogostejsi pri
osebah s sladkorno boleznijo. Poudari-
la je pomen zgodnjega prepoznavanja.
Izvedeli smo, da je zelo pomembno en-
krat na leto pregledati o¢esno ozadje pri
oftalmologu. 1z podjetja VPD Bled je
Alenka Kaufman, mag. farm., predsta-
vila merilnike sladkorja 2in1.SMART in
set za merjenje glukoze na pametnih te-
lefonih z novo patentirano tehnologijo.
Na voljo imajo tudi merilnik 3inl. za
merjenje krvnega sladkorja, skupnega
holesterola in trigliceridov. V svojem

Udelezenci
posveta
predsednikov
v letu 2016

programu imajo tudi igle za vbrizgava-
nje inzulina, lancete in listice za opti¢no
¢itanje. Minka Zupanc je spregovorila o
avtomatskih merilnikih krvnega tlaka
Microlife BPA150 - AFIB in Microlife
BPA3 PLUS, opozorila je na nevarnosti
visokega in nizkega krvnega tlaka ter
poudarila pomen meritev in kako po-
membno je njegovo uravnavanje.

Laiéni svetovalci
iz vseh zornih kotov

Projekt so predstavili Marjan Siftar,
podpredsednik zveze in vodja delovne
skupine, dr. Jelka Zaletel, predsednica
Diabetolo$kega zdruZenja Slovenije in

Nastanili so nas v Bioenergijskem resortu Salinera, ki se skriva v neposredni blizini
Krajinskega parka Strunjan.
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namestnica predsednice koordinativne
skupine Nacionalnega programa za ob-
vladovanje sladkorne bolezni, ter udele-
Zenca usposabljanja prve skupine kan-
didatov za lai¢ne svetovalce Eva Bolci¢
in Robert Gratton. Sirse je bil predstavljen
tudi predlog kodeksa o lai¢nem svetova-
nju. Posebna pozornost je bila namenje-
na prakti¢nim vidikom delovanja lai¢nih
svetovalcev na podlagi predstavitve, ki
smo ji prisluhnili na seminarju v marcu.
Posebej sta bila poudarjena podpora in
odli¢no sodelovanje pri projektu z vod-
stvom diabetoloskega zdruZenja.

Novosti pri obvladovanju
sladkorne bolezni

Dr. Zaletelova je predstavila sedem
novosti na podrocju obvladovanja slad-
korne bolezni:

1. Vreferen¢nih ambulantah druzinske
medicine diplomirane medicinske se-
stre skrbijo za kroni¢ne bolnike.

2.V centrih za krepitev zdravja so pri-
pravili nove edukacijske programe:
Zvisan krvni sladkor za osebe z mej-
no bazalno glikemijo in moteno tole-
ranco za glukozo, Sladkorna bolezen
tipa 2 in S sladkorno boleznijo skozi
Zivljenje, ki se Ze odvijajo v treh cen-
trih: BreZice, Celje in Vrhnika. V pri-
hodnje nacrtujejo $e 25 centrov, poz-
neje pa vsaj 62 po vsej Sloveniji.



3. Letos pripravljajo strokovne smerni-
ce za mejno bazalno glikemijo.

4. Strokovnjaki so pripravili program
presejanja diabeti¢ne retinopatije.

5. Projekt Lai¢ni svetovalci je v polnem
teku.

6. Nacionalni program za obvladovanje
sladkorne bolezni je osnovno orodje
za doseganje rezultatov.

7. Na evropski ravni poteka projekt skup-
nega ukrepanja JA-CHRODIS, ki je bil
predstavljen na lanski nacionalni kon-
ferenci.

Sledila je Se kratka predstavitev no-
vih predsednikov drustev diabetikov, ki
so to funkcijo sprejeli v letosnjem letu.
Zelimo jim veliko uspeha pri vodenju
drustev in izvajanju programov.

O zasciti pred ugrizom klopa

Naslednji dan smo prisluhnili preda-
vanju Maria Fafangela, dr. med. z Nacio-
nalnega instituta za javno zdravje iz Ob-
mocne enote Nova Gorica o cepljenju
proti klopnemu meningoencefalitisu
Predstavil je pomen zascite s cepljenjem
proti klopnemu meningoencefalitisu in
kaksne so lahko posledice, e tega ne
opravimo. UdeleZenci posveta so preje-
li nove informacije tudi v pisni obliki. Da
je telesna aktivnost za vse zelo pomemb-
na, vemo vsi, zato so se tudi udeleZen-
ci posveta po navodilih sekretarke Spel-
ce Rudolf malo pretegnili in sprostili
pred nadaljnjim delom.

Drustva diabetikov mrezijo

Porocilo o medsebojnem spoznava-
nju in sodelovanju so predstavili Cvet-
ka Kozmus, predsednica Drustva dia-
betikov Trbovlje, Branko Lepic¢nik, pred-
sednik Drustva Meziske doline, Zsuzsi
Kepe, predsednica Drustva Lendava, in
Sonja Ravnik, predsednica Drustva dia-
betikov Jesenice. UdeleZenci posveta so
poslusali vtise o medsebojnem druzenju
v narec¢nem jeziku porocevalcev, kar je
bilo za vse zelo zabavno. Sekretarka
Spelca Rudolf je pripravila $e napotke za
drustva za laZje delo in pomo¢ priizva-
janju programov. Pohvalila je drustva
diabetikov, da dobro izvajajo programe,
in jih spodbudila: »Bodite pozitivni, iz-
najdljivi, prepricljivi in dobre volje, saj
stojite za dobrimi programi, s katerimi
pomagate osebam s sladkorno bolezni-
jo.« Predsednica nadzornega odbora Sil-
va Zontar, racunovodkinja Zdenka Stre-
kelj in ¢lan izvr$nega odbora Alojz Ru-

dolf so pripravili pojasnila za boljse so-
delovanje in laZje reSevanje FIHO-vlog
in porocil. Nato smo dobili vse informa-
cije o programih zveze in drustev diabe-
tikov, ki se bodo odvijali v leto$njem
letu. Med drugim smo izvedeli vse o po-
drobnostih tokratnega Sportnega sreca-
nja v Skofji Loki ter pozdravili organiza-
cijo prihodnjega v Celju.

Blizajoce se aktivnosti drustev

Mercunov pohod - sobota, 18. junija,
DiaEuro pa bo med 24. in 31. julijem v
Sarajevu. Dominik Soban, predsednik
Drustva diabetikov Nova Gorica, vodja
slovenske diabeti¢ne nogometne repre-
zentance v malem nogometu, je povedal,
da so bili ob svetovnem dnevu zdravja
Ze na pravem turnirju v Sarajevu, Kjer je
ekipa zasedla drugo mesto. Cestitamo
nogometasem za uspeh in drzimo pesti
za naprej. Brane Peterka, predsednik
Drustva diabetikov DomZale, je pred-
stavil priprave na osrednjo proslavo, ki
bo zdruZevala jubileja, 60-letnico zveze
in 30-letnico Drustva diabetikov Domza-
le. Potekala bo ob svetovnem dnevu slad-
korne bolezni. Proslava bo v $portni
dvorani v Domzalah. Tehni¢ni urednik
revije Sladkorna Brane Bombac je v ta
namen pripravil podobo vabila in plaka-
ta, bilten bo uredila odgovorna uredni-
ca revije Sladkorna Ziva JaneZ Visnar.
Proslava bo v soboto, 12. novembra 2016.
Ravno tako se na zvezi pripravljamo na
tekmovanje iz znanja o sladkorni bole-
zni. Predvidene so tri lokacije za drza-
vno tekmovanje, in sicer v Kocevju, Kra-
nju in Lendavi.

Predsednik Peter Miklav¢ic¢ je ob kon-
cu udeleZence posveta seznanil s se-
stankom izvr$nega odbora in se zahva-
lil za stevilno udelezbo na posvetu.

Zadovoljstvo udelezencev

UdeleZenci posveta so svoje mnenje iz-
razili v anketi. Ta je pokazala, da je bila
vecina udeleZencev zadovoljna z organi-
zacijo in vsebino dvodnevnega srec¢anja.
Opredelili so se za isti Casovni termin (Ce-
trtek popoldne in petek dopoldne), nekaj
predlogov je tudi, da bi se posvet podalj-
$al, in sicer ves dan Cetrtek in petek do-
poldne. Predlaganih je bilo ve¢ odmorov,
morda izlet, pohod in nordijska hoja. Pre-
jeli smo tudi predloge za teme predavanj,
ki jih bo zveza poskusila uresniciti v pri-
hodnjem letu. Tudi v prihodnje si vecina
zeli izobraZevanja in druZzenja.

Zahvala

Spostovani organizatoriji in prireditel;i le-
tosnjega Sportno-rekreativnega sreca-
nja diabetikov Slovenije!

Bilo je prelepo sobotno jutro pred nekaj
tedni, ko se je mnozica diabetikov iz vse
slovenske deZelice zbirala v Skofji Loki. Ja-
sno soncno nebo in Zivahne pomladne
barve narave so ze med potjo ustvarja-
li posebno spros¢ajoce in veselo vzdusje,
ki se je na prireditvenem prostoru samo
se stopnjevalo.

Ne bom podrobno opisovala celotnega
programa, ne bom nastevala in analizi-
rala mnozice Sportnih aktivnosti, ki so se
tega dne odvijale v tem lepem slovenskem
mestu, saj je bilo o vsem tem zagotovo
ze veliko povedanega in zapisanega, Ze-
lim pa poudariti neki drugi, za dobro po-
cutje slehernega cloveskega bitja, za kro-
ni¢nega sladkornega bolnika pa se toli-
ko bolj pomembni vidik - druzenje.

Ceprav se v okviru svojih zmoznosti ze vse
zivljenje tudi sama dokaj intenzivno ukvar-
jam z gibalnimi rekreacijskimi aktivnost-
mi, pa me je to soboto v mesto, ki si ga
Se nikoli nisem imela priloznosti podrob-
neje ogledati, privedla prav iziemno mo-
¢na zelja po druzenju, po pogovorih, sti-
skih rok, po kavi v senci drevesnih krosen;,
po trenutkih, ko ti veter boza razgreti
obrazin se igra s tvojimi lasmi, ko si lah-
ko preprosto Clovek z otrosko duso ...
Da pa se ob vsem drugem pestrem do-
gajanju v sproscenem vzdusju po dol-
gem casu Se spet enkrat srecas s Stevil-
nimi znanci, z dolgoletnimi sodelavci, s
soustvarjalci programov in moznosti za
laZje Zivljenje slehernega diabetika, z
ljudmi, s katerimi si v preteklosti stkal
posebne vezi ..., je iziemno dragoceno do-
Zivetje, ki se dolgo odseva v tvoji oseb-
nosti. Ce pa nekdo kljub hrupu v vsem
tem Zivahnem, razposajenem vzdusju,
sredi mnozice tisocerih ljudi in kljub vsem
njegovim dnevnim obveznostim zmore
prisluhniti tvojim stiskam, te objeti z vso
mogoco clovesko toplino in socutjem, ka-
kor te Ze leta dolgo ni nihce, te potolazi-
ti in dovoliti, da se zjoka$ na njegovem
ramenu, potem je to resnicno dan, ki ga
nikoli ne pozabis.

Cenjeni prireditelji in organizatorji letos-
njega Sportnega srecanja, spostovani
tamkaj prisotni predstavniki Zveze dru-
stev diabetikov Slovenije in vsi, ki ste ka-
kor koli pomagali izvesti ta nepozabni
dan: HVALA!

Majda
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M Drustvo diabetikov Slovenj Gradec

Nase delo v prvem
polletju leta 2016

Drustvo diabetikov Slovenj Gradec vsako tekoce leto zac¢ne
z zborom ¢lanov drustva, na katerem pregledamo minulo
delo in zastavimo nove cilje. Ugotovljeno je bilo, da smo bili
v letu 2015 aktivni in smo nacrte drustva uresnicili do popol-
nosti. Aktivnosti po zboru ¢lanov smo zaceli s strokovnimi
temami, februarja smo organzirali predavanje prim. Andreje
Cokan, dr. med., o vplivu sladkorne bolezni na nastanek
krénih zil. Prisotnih je bilo 110 élanov in vsi si Zzelimo, da bomo
imeli v jesenskem ¢asu podobna predavanja.

Marca smo organizirali strokovno predavanje NusSe Konec,
dr., med., spec. socialne medicine in javnega zdravja, v sode-
lovanju z NIJZ in z NorveSkim finanénim mehanizmom
2009—-2014. Tema predavanija je bila Depresija — projekt mog.
Predavanja se je udeleZilo 39 ¢&lanov, izrazili so Zeljo, da se
predavateljica zopet vrne jeseni. Aprila smo si na povabilo VPD
Bled ogledali sejem Zdravje v Gornji Radgoni, kjer so bili pred-
stavljeni pripomocki za lajSanje diabetesa. Z dobrim kosilom
v Benediktu in ogledom sejma smo zakljucili prvo Cetrtletje.

Delovno

Najbolj aktivni smo bili maja, kajti vtem mesecu imamo pohod-
niske ture in tradicionalni izlet v neznano. Cilja izleta sta bila
Skofja Loka in Bolnignica Franja. Sledil je obisk Zeleznikov, kjer
smo si ogledali tovarno Domel. Obisk Zeleznikov smo konéali
z ogledom zgodovinskega plavza in mestnega muzeja.

Udelezili smo se Sportnih iger diabetikov

Kljub vro€emu vremenu so gostitelji dokazali dobro organizi-
ranost Sportnih iger, pohodov in spremljajocih dejavnosti. Pri
uradnih rezultatih kegljanja so ekipe Slovenj Gradca dokaza-
le, da jim ni enakih v Sloveniji. Ekipni uspeh je tudi pripomo-
gel k skupni uvrstitvi na drugo mesto, za ekipo Kopra. Polle-
tie smo zakljuéili z dvema sedemdnevnima oddihoma, in si-
cer v Termah Lendava in ob morju, v Medulinu. Oba oddiha

smo tudi izkoristili za predavanja, rekreacijo, pohode in veliko
plavanja. Na teh oddihih si pridobimo veliko prijateljstev in si
tako lajSamo sladkorno bolezen. Torej smo delovno in z veli-
ko rekreacije koncali prvo polletje. Vzeli smo si malo prosto,

kajti avgusta se zacnejo nove dejavnosti. .
Ivan Gasper
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M Drustvo diabetikov Novo mesto

Nova pot ob Krki

Zadnji pohod pred po¢itnicami smo nacrtovali na novi loka-
ciji ob reki Krki blizu Dvora. Da bi imeli pohodniki dodano vred-
nost pohoda, je nasa vodnica Fanika vkljucila svojega kole-
ga iz Planinskega drustva Krka Novo mesto, gospoda Andre-
ja, ki je doma na Dvoru. Naso skupino petnajstih pohodni-
kov je popeljal po predvideni poti.

Krenili smo po pobodju Vinkovega vrha ter med zidanicami opa-
zovali obdelane vinograde in lepe vinske hrame, pa tudi opus-
Cene posesti. Andrej nam je tudi pokazal, kakSno $kodo so ze-
meljski plazovi naredili na posameznih pasovih. Presenetil

Videli smo Stevilne lepote Dolenjske.

nas je s povabilom v svojo zidanico. Morali smo se s poti spu-
stiti do odprtih vrat, kjer sta nam z zeno izkazala gostoljubje
in ponudila zelo dobro vino.

Dezni oblaki so se nam umikali. Preckali smo prometno ce-
sto in se podali do vasi Dolnji in Gornji Kot, tu pa smo se spu-
stili do obrezja reke Krke, kjer je neko¢ mogocen mlin z do-
macijo zdaj preurejen v zasebni pocitniSki prostor. Lastnik
nam je dovolil, da smo si od blizu ogledali pretok Krke po ka-
skadah iz lehnjakovih skladov. Nas Silvo nam je strokovno ra-
zlozil, kako lehnjaki nastajajo in z nenehnim spreminjanjem pri-
lagajajo tok reke.

Po poljski poti smo se med cveto€imi travniki vrnili do parki-
ri§€a in ugotavljali, da je takih travnikov v Sloveniji veliko manj
kot nekog, Se veclja redkost pa so v razvitih evropskih drza-
vah. V tem lepem delu Dolenjske smo videli vse: vinograde,
zidanice, lepe hiSe, v naravi prisotne koko$i, krave, kozo, osli-
¢ka, veliko cvetja, zlasti cvetoCe vrtnice, pisane travnike, ze-
lene gozdove in Sumece prelivanje vode v strugi zelene Krke.
Vsi, razen Silva, smo bili prvi¢ na tem obmocju. To je Se po-
seben ¢ar pohoda. Hvala Andreju za vodenje in gostoljubje ter
obljubo, da nas bo spomladi vodil po nasprotnem, desnem bre-
gu Krke po gozdni poti. Se Ze veselimo!

Terezija Vidrih, foto: Fanika Vovk



M Drustvo diabetikov Jesenice

Gremo na Stajersko

Letosnji majski izlet smo jeseniski diabetiki namenili ogledu
posestva Pohorski dvor, gradu Hompos z botaniénim vrtom
in vinske kleti Meranovo. Do gradu vodi vec kot sto let star dre-
vored lip in najprej smo se seznanili zzgodovino grascine, ki
so jo leta 2008 uredili v u€ilnice in laboratorije Fakultete za kme-
tijstvo in biosistemske vede Univerze v Mariboru.

Pot smo nadaljevali na posestvo Meranovo, kjer smo izvede-
li, da je za sodoben nacin gojenja trte v teh krajih zasluzen nad-
vojvoda Johan (ali Janez, kot so ga klicali domacini), vnuk Ma-
rije Terezije. Zaljubil se je v te griCe in ljudi, se porocil z doma-
¢inko in si tu ustvaril dom. V
spominski sobi v obnovljeni
hisi smo videli, da je ustano-
vil vinogradnisko $olo in bil
pobudnik za povezovanje
kmetov v zadruge in hranilni-
ce. Pokusili smo bela vina in
se po okusnem kosilu pocasi
odpravili domov, z obveznim
postankom na Trojanah.

Na sveti Lovrenc
in v Vrbo

Jeseniski diabetiki smo med-
drustveni pohod gorenjskih
diabetikov organizirali v Zirov-
nici. Pripravili smo daljsi pohod
na Sveti Lovrenc in krajSega
okrog akumulacijskega jeze-
ra Zavrs$nica z ogledom tam-
kajSnje hidroelekirarne. Pot na Sveti Lovrenc je vodila ez
pasnike, od koder je bil udovit razgled na vasi pod Stolom in
Blejsko jezero ter po Savi navzgor do Dovjega. Se malo sko-
zi gozd in za konec po strmih stopnicah in prisli smo do cer-
kvice, ki je bila prvotno zgrajena kot zato¢is¢e pred Turki, po-
tem pa so jo na porusenih temeljih znova zgradili in edinstve-
no okrasili— namesto prizorov iz Svetega pisma so notranjost

T R L
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Meddrustvenl pohod na Sv. Lovrenc

IZ NASIH DRUSTEV

Ogled pohorskih dvorov

Skuplnsko smo se fotograflrall pred Botani¢nim vriom.

cerkvice domaci umetniki poslikali s Sopki cvetja, ki raste na
okoliskih travnikih in gozdovih.

Odpeljali smo se v Vrbo. Tam so nas ze ¢akali pohodniki, ki
so se sprehodili ob jezeru, in si ogledali HE Zavr$nica. Bili so
polni lepih vtisov, saj je bilo vreme ¢udovito, v elektrarni pa so
izvedeli veliko zanimivega. Skupaj smo si ogledali PreSerno-
vo domacijo, kjer nam je oskrbnik gospod Janez povedal ne-
kaj novega o posebnostih hise in Zivljenju v njej ter o takratnih
$egah in navadah. Svojim gostom iz Kranja, Skofje Loke, Trzi-
¢a, Kamnika in Domzal smo po okusnem kosilu podelili priloz-
nostna darila in si zazeleli, da se sre€amo tudi na njihovih po-
hodih.

Uspesni ekipno in posamezno

Na $portne igre slovenskih diabetikov v Skofji Loki smo jese-
niski diabetiki odpeljali tri Zenske ekipe: balinanje, kegljanje in
prstomet. NajboljSe so bile balinarke, ki so zasedle prvo me-
sto in osvojile ekipni pokal, kegljaCice so bile druge s srebrno
medaljo posamezno in ekipnim pokalom, ekipa prstometa pa
je bila Sesta. V skupni razvrstitvi smo dosegli solidno peto me-
sto. Medtem ko so potekala tekmovanja, smo nekateri ne-
Sportniki odsli na pohod na Krizno goro, drugi pa so si ogle-

dali okolico Skofje Loke. Lilijana Kos
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M Drustvo diabetikov Koper

21. sportno srecanje
drustev

V mestni ob¢ini Koper delujejo stevilna drustva, med njimi
je tudi Drustvo diabetikov Koper, ki ima kar lepo Stevilo ¢la-
nov, to se vsako leto $e povecuje. Clani so zelo aktivni na
vseh podroéjih. Zasluga gre predsednici Mariji Podvrsic in
élanom 10. Clani imamo moznost, da se dvakrat na leto ude-
lezimo sedemdnevnega oddiha v Rogaski Slatini in Do lenj-
skih Toplicah. Tja smo se odpravili tudi tokrat. Organizira-
ne imamo pohode, $portna sre¢anja, druzenje na piknikih,
zabave in strokovna predavanja ter prednovoletno srec¢anje.
Vsi tisti, ki Se niste ¢lani, pridruzite se nam. Vsako prvo sre-
do v mesecu od 17. do 19. ure so uradne ure v pisarni AMTK
Koper.

Triinpetdeset nasih €lanov se je skupaj z drugimi zbralo v Spor-
tni dvorani, kjer je imelo vsako drustvo rezervirano mizo za ma-
lico in kosilo. Sledili so kulturni program ter pozdrava Zupana
in predsednika zveze. Za tekmovanja smo bili razvr§€eni po
panogah. Vsaka ekipa je imela vodjo, ki jo je spremljal na tek-
movanju. Kdor ni tekmoval, je lahko Sel na pohod ali si ogle-
dal znamenitosti kraja. Na sre€anjih je prijetno, ohranjamo
lepe medsebojne odnose, snujemo nova poznanstva. Zdrav
Sportni duh je velika vrednota, ki nam marsikdaj pripomore k
zmagi, veselju in prijetnemu pocutju. DoZivetje je bilo nepopi-
sno ob razglasitvi rezultatov, saj smo bili v skupni uvrstitvi naj-
boljsi.

Dosegli smo naslednje rezultate:

zenske — prstomet (1.), moski — kegljanje (2.), moski posame-
zno —kegljanje (2.), moski — prstomet (3.), skupna uvrstitev dru-
Stva (1.).

Rajanje do jutranjih ur

Po razglasitvi rezultatov je sledila zabava z ansamblom Ga-
Sperji. Veseli, dobro razpoloZeni smo se s pokali in medalja-
mi vrnili v Koper. Nada Udovi¢

Aktivno pocitnikovanje v Dolenjskih Toplicah

V avli hotela nas je ¢akala dobrodoslica s kozarcem dobrega,
hladnega cvi¢ka in s pogaco. Tako ti nasi Dolenjci takoj pri¢a-
rajo domacénost z gostoljubnostjo. Vsak dan smo si merili krvni
sladkor, telovadili na prostem ali v telovadnici, imeli program
nordijske hoje, telovadbe v bazenu in vrsto drugih aktivnosti
zarazgibavanje telesa in duha. V dvorani Toplica v hotelu Bal-
nea smo imeli tri zelo zanimiva in pou¢na predavanja, udele-
Zba je bila popolna.

Piknik na Jasi. Postregli so nam z veCerjo z Zara, dobro pija-
€o in v mraku zakurili kres. In e en veCer smo se ob glasbi
lahko zavrteli v bliznji gostilni, kjer smo ob dobri vecerji zaple-
sali tudi kolo. Na$§ animator Jani je kot iz rokava stresal vice.
Ne smemo pozabiti povedati, kako nesramno dobro kuhajo ti
nasi Dolenjci. Bolj ko si obljubljas, da bo$ jedel manij, bolj te
premami njihova ponudba. Marta Pokoren

M Drustvo diabetikov Kamnik

Sportno srec¢anje v Skofji Loki

i i - -
Na Sportnem srecanju so bili nasi ¢lani uspesni.
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Na prijetno toplo soboto, 28. maja, se nas je
17 &lanov odpeljalo v Skofjo Loko na 21. $port-
no-rekreativno srec¢anje diabetikov Slovenije.
Med zanimivim kulturnim programom, ki je tra-
jal ves dan, in razli€nimi Sportnimi tekmova-
nji, pohodi in predavaniji smo bili vsi dobro raz-
polozeni. Druzili smo se s ¢lani drugih dru-
Stev in po tretji uri ¢akali na rezultate tekmo-
vanj najboljsih. Dva ¢lana sta tekmovala ekip-
no in posami¢no v §ahu. Nas, Kamni€ane, je
razveselil pokal za tretje mesto, ki sta si ga
ekipno prisluzila Pavla KoSir in Tone Iskra. Tudi
medaljo za prvo mesto posamicno je dobila
Pavla Kosir. Obema iskreno Cestitamo. Vsi ve-
seli in z lepimi obcutki smo se odpeljali sre-

¢no domov.
Savica Juntez



Ml Drustvo diabetikov Kranj

Zacrtane aktivnosti

Kranjski diabetiki smo nadaljevali z za¢rtanimi aktivhostmi
tudi v maju in juniju. Udelezili smo se Sportnih iger drustev
diabetikov ter se odzvali na pros$njo Zavoda republike Slove-
nije za zaposlovanije, ki je v maju po vseh enotah pocastil dan
zdravja, tudi v Obmog¢hni sluzbi Kranj. Skupaj s podjetjem Za-
loker & Zaloker smo njihovim zaposlenim ponudili enkratno
priloZznost, da preverijo vrednost krvnega sladkorja in hole-
sterola. V soboto, 4. junija, smo se ¢lani zbrali na Ze tradicio-
nalnem 15. sre¢anju ¢lanov, ki je tudi tokrat potekalo pred Ga-
silskim domom Prebacevo. Drustvene aktivnosti smo zaklju-
cili sredi junija, ko smo se odpravili na edukativho okrevanje
v zdraviliSée Radenci. Velja pa poudariti Se dva — za nas ze
tradicionalna dogodka. Prvi je meddrustveni pohod in dru-
go srecanje ¢lanov Drustva diabetikov Kranj.

Meddrustveni pohod iz Dupelj do Krive jelke

Cilj tokratnega meddrustvenega pohoda je bil Udin borst, kos-
&ek Giste narave blizu velikih mest. Ceprav na Gorenjskem, je
Udin borst lep primer konglomeratnega krasa — vrtace, kraski iz-
viri in celo jame dajejo enemu najvecjih nizinskih gozdnatih ob-
mocij pri nas razgibano podobo. Preden smo zavili v gozd v Udin
borst, smo obiskali cerkev sv. Mihaela, od koder smo se pe$ od-
pravili naprej po gozdni poti do Krive jelke, ki lezi v osr¢ju Udin
borsta. Za pohodnike, ki niso zmogli peSpoti, pa so nam s pre-
vozom priskoCili na pomo¢ dupljanski gasilci. Ker je pot darezlji-
va z vrta¢ami, so v Udin borstu imeli neko¢ mo¢no sredisce ro-
kovnjaci, fantje, ker niso hoteli sluZziti v vojski, to sluZzenje je v ¢asu
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francoske oblasti trajalo od sedem do Stirinajst let. Pod krivo jel-
ko v Dupljah so nam predstavili nekdanje njihovo pestro zivlje-
nje. Prav posebej za nas so pripravili rokovnjasko poroko.
Dupljanska graséina. Preden smo se odpravili na zasluze-
no kosilo, smo si ogledali §e Dupljansko gras¢ino. Tu nam je
njen lastnik Matjaz Mavsar, ki je gras¢ino kupil leta 1976, pri-
povedoval, kako je potekala obnova, in da je Sele po njej gra-
§¢ina znova zazivela. Leta 1985 je bila stavba razglasena za
zgodovinski in kulturni spomenik.

Zahvala. Zahvalili bi se radi ob¢ini Naklo, Stevilnim donatorjem
ter KTD Pod krivo jelko za gostoljubje in zgodovinsko u¢no uro.
Iskreno se zahvaljujemo za njihove prispevke.

Predavanije, ki je bilo poucno, je bilo v slogu »Vse, kar ste Zeleli izvedeti
o holesterolu, pa raje niste vprasali ...«.

Tradicionalno srecanje clanov

Druzenje smo zaceli s predavanjem Danice Ostanek o hole-
sterolu. Pred predavanjem in po njem so bile na voljo brezpla-
¢ne preventivne meritve holesterola in krvnega sladkorja, ki jih
je s potrpezljivostjo in dobro voljo opravil Toni Grumerec, si-
cer oba sodelavca podjetja Zaloker & Zaloker.

Pohod in druzabne igre. Pre-
davaniju je sledil krajSi pohod
v okolico Prebacevega. SreCa-
nje se je nadaljevalo ob dru-
zabnih igrah in spros¢enem
druzenju. V tako veselem dru-
Zenju nam je minil dan in do-
bro razpoloZeni smo se v po-
poldanskih urah vrnili domov.
Bili smo enotni, da je prav Sko-
da, da se takih sre¢anj udele-
zuje Cedalje manj ¢lanov.

Jolanda Polanec, foto: Jolanda
Polanec in Ivan Benegalija

M Drustvo diabetikov Ljutomer

Napake pri merjenju
glukoze v krvi

V Zdravstvenem domu Ljutomer smo prisluhnili predavanju o po-
gostejSih napakah pri merjenju glukoze v krvi. Predavala nam
je Danica Ostanek, predstavnica podjetja Zaloker & Zaloker. Po
predavanju smo imeli tudi delavnice skupaj z uéenci OS Ivana
Cankarja iz Ljutomera, ki obiskujejo krozek o sladkorni bolezni.

Nasi ¢lani
se tretjo
sredo

vV mesecu
udelezujejo
pohodov in
meritev
krvnega
sladkorja

v prostorih
drustva.
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M Drustvo diabetikov Maribor

Na novi poti!

Razsirjenost sladkorne bolezni zahteva od drustev nove pristo-
pe izobrazevanja in pomo¢i ¢lanom in njihovim svojcem pri pre-
magovanju bolezni. Zato smo v drustvu zelo aktivni in iSéemo
inovativne pristope v izobrazevanju. Tako smo ponosni tudi na
program Stirje koraki za izbolj$anje sladkorne bolezni, s katerim
spodbujamo razmisljanje o sladkorni bolezni in njenih posledi-
cah. Junija smo konc¢ali spomladanski del delavnic, ki so pod skup-
nim naslovom potekale vsak prvi torek v mesecu. Prisotni smo
bili na okrogli mizi ob svetovhem dnevu zdravja, organizirali
smo Solo zdravega naéina zivljenja in meritve. Zabelezili pa smo
Se en pomemben dogodek, saj Ze sedmo leto zapovrstjo sode-
lujemo na Sportnih igrah invalidov Maribora, katerih organiza-
tor je Svet invalidov Mestne obéine Maribor. Sportne igre invali-
dov so potekale v petek, 13. maja, v okviru Sportne pomladi.

Stirje koraki za izboljanje sladkorne bolezni

Pod tem naslovom smo si zamislili predavanja, na katerih opo-
zorimo na dejavnike tveganja in se naucimo, kako dolgo in ka-
kovostno Ziveti s to boleznijo. Nadaljujemo ciklus predavanj iz
lanskega leta, ki se ga je udelezilo 169 ¢lanov drustva. Vese-
li smo, da so delavnice tudi letos dobro obiskane, in jih bomo
nadaljevali tudi jeseni. Pred vsako delavnico se vsem izmeri-
ta krvni sladkor in krvni pritisk, kar po navadi stori eden nasih
donatorjev, ki se tudi predstavi. Temu sledi predavanje o po-
menu zdrave prehrane, pomenu gibanja in dejavnikih tvega-
nja ter metodah zdravljenja bolezni in morebitnih posledicah.
Program skuSamo skrbno sestaviti in povabiti ustrezne preda-
vatelje glede na izbrano temo.

Sola zdravega nacina zivljenja

Konec maja se je konc&alo prvo tovrstno izobrazevanje ¢lanov dru-
8tva in njihovih svojcev. IzobraZevanije je potekalo petkrat po dve
uri in ga je obiskovalo 12 slugateljev. Solo je vodil Otmar Lajh,
ki je izbral tudi gradivo za posamezne teme. Sola zdravega Zi-
vljenja je namenjena nasim ¢lanom in njihovim svojcem, da z uspo-
sabljanjem in znanjem ¢im dalj ¢asa obvladujemo sladkorno bo-
lezen in ohranjamo primerno raven nasSega zdravja. Med ude-
lezenci izobrazevanja pa bomo poiskali tudi bodocCe predavate-
lie in bodoc&e bolnike svetovalce, ki bodo povecali moznost za
prenos znanja in izku$enj na vecje Stevilo nasih ¢lanov. Prva sku-
pina je bila z delom zadovoljna in Zeli jeseni nadaljevati drugi del.

Predavanje na prvi ucni delavnici
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Spoznanije, da je izmenjava izkusenj med sladkornimi bolniki zelo
pomembna, postavlja kolektivno delo pred individualno. V spros-
¢enem in strokovnem pogovoru so sluSatelji spregovorili o svo-
ji bolezni in z medsebojnimi izkuSnjami bogatili svoje znanje. V
jesenskem delu bomo oblikovali novo skupino in vabimo ¢lane
drustva, naj se vkljugijo v $olo zdravega Zivljenja. Ce nam bo tudi
tako uspelo izboljSati vase zdravstveno stanje ter podaljSati ali
prepreciti nastop hudih zapletov sladkorne bolezni, bo nase dru-
8tvo doseglo najvecji mogodi cilj.

Na prireditvi Sport in $pas smo brezplaéno merili krvni sladkor.

Okrogla miza ob svetovnem dnevu zdravja

V sredo, 20. aprila, smo &lani izvrSnega odbora drustva sode-
lovali na okrogli mizi, ki jo je organiziral Nacionalni institut za
javno zdravje enote Maribor. Predstavili smo vlogo drustva v
prostoru in v sklepih predlagali tesnejSo povezanost udeleze-
nih in sodelovanje ob svetovnih dnevih (svetovni dan sladkor-
ne bolezni, svetovni dan srca ipd.) z drugimi drustvi v sodelo-
vanju z obmoc¢no enoto nacionalnega instituta.

Meritve

V ponedeljek, 16. maja, smo z Osnovno $olo Gustav Silih so-
delovali pri projektu Sport in $pas. Prireditev je zdruZila vse ge-
neracije, od u¢encev do njihovih starSev in starih starSev gle-
de zdravega ozaves¢anja o zdravem nacinu Zivljenja. Na pri-
reditvi smo brezplacno merili krvni sladkor in krvni pritisk ter
spregovorili o sladkorni bolezni. V Eetrtek, 19. maja, smo v okvi-
ru dneva zdravja izmerili krvni sladkor in krvni tlak vsem za-
poslenim na Zavodu za zaposlovanje Maribor. Mirko Topolovec

Diabetiki na S$portnih igrah invalidov

Na igrah je bilo priblizno 500 udelezencev, 260 tekmovalcev
in ve¢ kot 200 navijagev. Clani invalidskih in humanitarnih dru-
Stev iz Maribora so se pomerili v pikadu, $ahu, steznem ke-
gljanju, ruskem kegljanju, namiznem tenisu, malem nogome-
tu, uliéni koSarki na vozi¢ku, metu na ko$ na vozi€ku in metu
na kos. Vsi tekmovalci so prejeli priznanja za sodelovanje in
spominske medalje, najuspesnejsSim so podelili 12 kompletov
medalj, najboljSe ekipe pa so prejele pokale. Vsi udelezenci
so si lahko izmerili krvni sladkor in krvni tlak.

Vidnej$e uvrstitve nasih €lanov: rusko kegljanje — posamezno:
Terezija RiedI (1), Tone Riedl (2.), Janez Karni¢nik (3.), — ekip-
no: zenske (2.); namizni tenis: Anica Rep (3.); stezno keglja-
nje — Zenske: Frangigka Andrilovi¢ (1.), — mogki: Joze Spen-
ga (1.).

Lidija Salamon



M Drustvo diabetikov Lenart

DruZenje,
sport in zabava

Clani imamo vsak prvi ponedeljek v mesecu pohod v bliznjo
okolico nasega kraja. Tako smo se v maju odlo¢ili, da se od-
pravimo na turistiéno kmetijo Pri Fridi, to je kmetija Franca
in Fride Rubhitel pri Sv. Ani v Slovenskih goricah. Tekmovali
pa smo v Skofiji Loki na skupinskih $portnih igrah.

Na pikniku. Ker pa smo Zeleli, da Se ¢lani Dru$tva diabetikov
Ptuj vidijo lepote nasih goric, smo jih povabili na piknik. PriSlo
jih je deset, tako da nas je bilo skupaj 45. Bil je lep son€en dan
in gospodar Franc nam je z veseljem veliko prikazal in povedal
o pridelavi in pridelkih lanu, gospodinja Frida pa nam je postre-
gla z domacimi dobrotami. Tudi sami smo poskrbeli za jedaco
in se osvezili z dobro kapljico ter se veselili druzenja in da bi ta-
kih bilo Se ve¢, zato se Ze veselimo prihodnjega sreCanja.

Sportno sreéanje. Clani Drustva diabetikov Skofja Loka so
nas prisréno sprejeli in priredili zelo lep program. Po njem so
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nas popeljali na pohod po bliznji okolici in malo utrujeni smo
se vrnili na prizorisce prireditve, kjer nas je ¢akalo kosilo. Igral
nam je ansambel Gasperiji, s katerim smo tudi zapeli, nekate-
ri pa Se zaplesali, da smo laze pocakali na rezultate Sportnih
iger, saj je nas ¢lan Franci kegljal in je bil med 42 ekipami na
sedmem mestu.

Ingrid Belsak

M Drustvo diabetikov Litija in Smartno

Pohod na Nanos

V cetrtek, 26. maja, smo se po lokalni cesti, ki se malo pred
Podnanosom odcepi od glavne ceste Razdrto—Nova Gorica,
zapeljali do parkirnega prostora pri ko€i, kjer je bil nas prvi
postanek za jutranjo kavo.

NasSa pot se je nadaljevala iz Podnanosa mimo cerkvice sv.
Hieronima po travnatem grebenu, razgled je bil z vsakim ko-
rakom lep$i in po golem vr&nem delu smo prispeli do oddaj-
nika, kjer smo bili nagrajeni s Cudovitim pogledom na okoliske
vr8ace in vso dolino pod nami.

Vojkova ko€a. Po kratkem pocitku in okrepitvi z malico iz
nahrbtnika smo od koCe nadaljevali pot do turisticne kmetije
Abram, ki se nahaja na nadmorski visini 920 m. Turisti¢na kme-
tija je poznana po dobri domadi hrani, to smo okusili tudi mi.
Pripravili so nam joto z domaco klobaso in golaz z njoki. Se-
veda pa nismo pozabili obiskati hiSnega medveda Mitka, ki je
ze kot mladi¢ek naSel zatoCiS€e na kmetiji in je zdaj ze prava
maskota te kmetije. Rudolfa Pogacar

B Drustvo diabetikov Metlika

Peljali smo se s flosom

Tokrat smo se belokranjski sladkorni bolniki odpravili na iz-
let na Korosko. Skupaj smo se druzili z diabetiki iz Meziske
doline. Korosci so prav tako veseli ljudje kot mi.

Obiskali smo kmetijo Klan¢nik v Podklancu ter si ogledali lov-
ski muzej, pokusili dobrote, ki jih druzina prideluje na kmetiji,
in poslusali $e predavanje o stresu. Popoldne smo se napoti-
li v Dravograd in se peljali s splavom. Spoznali smo navade
in prigode splavarjev, ki so neko¢ splavarili vse do Crnega mor-
ja. Najbolj radoziv je bil Peter Stefanig, ki je tudi skupaj z do-
macinko opravil splavarski izpit. Na splavu smo imeli tudi ma-
lico, tradicionalni flosarski golaz s polento. Po prijetni voznji in
skupnem fotografiranju smo se poslovili od koroskih prijateljev
in se odpeljali proti domu.

Korosci so veseli ljudi, kot smo mi, Belokranjci. Uzivali smo v socni do-
maci koroski besedi, ki jo splavarji seveda odli¢no obvladajo.
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M Drustvo diabetikov Murska Sobota

Polozili smo si racune

Na rednem obénem zboru smo si polozili raGune o uspesno-
sti delovanja drustva v preteklem letu in postavili okvire za leto
2016. Zopet smo aktivni in vpeti v Stevilne projekte. Po veliko-
nocnih praznikih smo se udelezili izobrazevalnega okrevanja
v Strunjanu. Ker smo bili pridruzeni ¢lanom Drustva diabeti-
kov Skofja Loka, so se sklenila nova poznanstva, kar nas bo-
gati. Osemindvajsetega maja smo se odpravili v Skofjo Loko
na osrednji Sportni dogodek diabetikov
ter osvojili kar nekaj priznanj. Radi se gi-
bamo in izobrazujemo. Vsak teden ob po-
nedeljkih redno balinamo, ob torkih pri-
rejamo druzabne igre, vsako prvo sredo
V mesecu pa organiziramo razna pouc¢na
predavanja. Pri nas je res pestro!

IzobrazZevalno okrevanje
v Strunjanu

Ob vsakodnevni jutraniji telovadbi v baze-
nu, nordijski hoji in krajsih ter daljSih vo-
denih pohodih smo uspesno kurili kalo-
rije, ki smo jih nabirali v odli¢ni hotelski
kuhinji. Kako koristno je bilo za nas okre-
vanje, smo ugotovili na koncu, saj so bili
vrednosti krvnega sladkorja in krvnega pri-
tiska vsak dan nizje in ni bilo nikakr§nih
zapletov. Tudi vsa strokovna predavanja,
vodna aerobika, sprostitveno pozivljajo-
¢e vaje ob morju so bili dobro obiskani.
V soboto smo razo€arani ugotovili, da je
teden prehitro naokrog in da se bo treba
posloviti od prijaznega okolja Strunjana.
Zahvaljujemo se vsem za prijaznost in
ustrezljivost.

Obc¢ni zbor

Preden smo zaceli uradni del, smo se v
spomin na vse ¢lane nasega drustva, ki
S0 nas za vedno zapustili, poklonili z mi-
nuto molka. Nato nas je navdusil na novo
ustanovljen pevski zbor Cukr¢ki pod vod-

.?'_---

V Strunjanu smo preziveli cudovit teden.

Na obénem zboru smo zakljucili sre¢anje s telovadbo.

42 Sladkorna bolezen

JUL 2016

stvom Marije Rituper. Vsi udelezenci so prisluhnili prekmurski
glasbi. Zopet nas je prevzela dr. Natasa Pitz, diabetologinja,
s predavanjem Zakaj si mora sladkorni bolnik meriti “cuker” —
vrednost sladkorja v krvi. Tudi gostje so bili navdu$eni, izrazi-
li so zadovoljstvo z delom drustva ter nam zazeleli uspe$no
delo tudi v prihodnje. Predstavitev ¢lanov delavnice Pomen te-
lesne aktivnosti pri sladkorni bolezni pod vodstvom fiziotera-
pevtke Metke Vlaj je bila zadetek v polno. Telovadbi so se pri-
druZili vsi in se prijetno razgibali.

Sportno v Skofji Loki

Sportna dvorana, v kateri so nam gostitelji pripravili prijazen
sprejem, je bila zasedena do
zadnjega kotiCka. Po kratkem
kulturnem programu je predsed-
nik zveze Peter Miklav¢i¢ urad-
no odprl igre, nato smo bili po-
spremljeni na razli¢na tekmova-
lis¢a, nekateri pa na krajsi ali
dalj$i pohod. Clani nagega dru-
Stva, ki so se udelezili tekmova-
nja v razli¢nih Sportih, so se oki-
tili z dvema medaljama in poka-
lom. Po Sportnih aktivnostih in
pohodih sta sledila kosilo in pri-
jetno druzenje ob narodnozaba-
vni glasbi.

=

venije odpravili proti domu z obljubo, da se prihodnje leto znova sreamo v Celju.

Redni program

Vsako prvo sredo v mesecu organiziramo predavanja zdrav-
stvenega osebja, sponzorjev in donatorjev, udeleZzujemo se raz-
nih prireditev, sre¢anj, pomagamo pomodi potrebnim, pohva-
limo se lahko tudi z lai¢nimi svetovalci, kreativnimi delavnica-
mi in pevskim zborom Cukr¢ki pa Sportnimi dejavnostmi.

Uspes$ni tudi na Sportno-rekreativhem podrocju

Vsak teden ob ponedeljkih redno balinamo, ob torkih prireja-
mo druzabne igre, ob sredah si krepimo mozgancke ob igra-
nju Saha, vsak Cetrtek v poznih popoldanskih urah je na vrsti
nordijska hoja, da imamo sladkor pod kontrolo in ne on nas.
Marija in Andrej Barber



M Drustvo diabetikov Skofja Loka

Skofjeloc¢ani gostili
gorenjska drustva
diabetikov

Clani nasega drustva so vedi-
noma iz Poljanske in SelSke
doline ter Skofje Loke z oko-
lico. Vsako leto pripravimo
srecanje gorenjskih drustev v
drugi ob¢ini. Letos smo za
pomo¢ pri organizaciji zapro-
sili Obgino Zelezniki, kjer so
nam predlagali, naj obiSce-
mo vas Zali Log, imenovano
tudi “dezelica sence in zelja”.

Zbrali smo se na $portnem
igriS€u ob vhodu v vas, neda-
le¢ od odcepa, ki vodi v naj-
daljSo slovensko vas — Davco.
Davc¢ani imajo lepo urejeno cesto, zgrajeno po povodniji, ki je
leta 2007 prizadela Zeleznike in okolika naselja. V najhujsi
poplavi po osamosvojitvi Slovenije je umrlo Sest ljudi. Vodni-
ca Anka nas je najprej peljala v hrib po ozki poti, ki je nekdaj
vodila z Gorenjskega na Primorsko. Drug za drugim smo ho-
dili po stezi ez pravkar pokoSene travnate jase.

Podhod po Zalem Logu dobra izbira. Vroc¢e poletno dopold-
ne smo vec¢inoma prebili v senci, tako kot se za Zali Log spo-
dobi. Kaj pa ima vas opraviti z zeljiem? Tu je doma avtohtona
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vrsta zelja, ki dobro uspeva v senci na ilovnati zemlji. Doma-
¢ini vsako leto v zaCetku septembra organizirajo Praznik ze-
lja in iz zelja pripravijo ve¢ kot petnajst razli¢nih jedi. Tudi po-
tico z nadevom iz zelja lahko pokusite. Domacini so ham za-
gotovili, da od nje ne ostane niti drobtinica.

Ko smo ze mislili, da so klanci za nami — Se pot v Suso.
Dobrih 800 metrov od glavne ceste lezi v zavetju gozda cerkev
Loretske Matere Bozje. Malo nize pod cerkvijo pa stoji kapeli-

Od ¢asa do ¢asa smo se za trenutek ustavili, da smo si malce oddahnili in si ogledali dolino po nami.

ca, izpod katere teCe studenec, ki ga imajo mnogi za zdravil-
nega. Po ljudskem izro€ilu naj bi bila voda iz studenca zdravil-
na predvsem za oc€i, pomagala pa naj bi tudi pri odpravljanju
drugih zdravstvenih teZav. Clanice Kulturno-turistiénega drustva
Zali Log so poskrbele, da nismo bili Zejni. Najprej so nam po-
stregle z zeliS&nim Cajem, nato pa Se z vodo iz zdravilnega stu-
denca. Brez slabe vesti smo si privos¢ili tudi kakSen koS¢ek do-
macega peciva. Kosilo so nam postregli v blizini Dolenje vasi
—rodne vasi nasSega Sampiona Petra Prevca. Tanja Oblak

Ml Drustvo diabetikov Dravograd Polzki

Okrevanje v termah

V zdraviliS§¢e Lendava zahajamo ze nekaj let, zato se tam po-
cutimo ze cisto domace. Poznamo ze skoraj vsako drevo, vse
sprehajalne poti in seveda tudi hotel Lipa, kjer nas je anima-
tor Denis toplo sprejel z dobrodo-
Slico. Podrobnejsi urnik sta pred-
stavila predsednik Ervin Pecnik,
dr. med., in tajnica Marija Krevh,
prejeli smo ga tudi pisno.

Vsak udeleZzenec najde v tem zdra-
viliSCu tisto, kar si najbolj zeli. Ne-
kateri neskonéne sprehajalne poti
med bujnimi vinogradi, klopco sre-
di zelenja, da se nadiha zdravilne-
ga zraka, drugi sproscajoc klepet ob
skodelici kave, mnogim pa seveda
veliko pomeni kopanije v topli zdra-
viliki vodi, obogateni s parafinom,
in vsakodnevni obiski savn.

Lendava je postala nase tradicionalno pribezalisce, pravi pro-
stor oddiha.

Vsak dan je prinesel kaj novega, prisluhnili smo predavanje-
ma o sladkorni bolezni, o pomenu ekoloskih zZivil v prehrani in
uporabi bioizdelkov. Marsikateri od nas je sklenil, da bo v svo-
jem gospodinjstvu kaj spremenil. V sredo smo imeli celodne-
vho merjenje sladkorja in meritve krvnega tlaka pred obroki hra-
ne in po njih. Poleg meritev in predavanj smo se lahko razgi-
bali ob jutranji telovadbi in dopoldne ob vodeni telovadbi v ba-
zenu. Popeljali so nas tudi med vinograde do razglednega stol-
pa nad Lendavo in na ogled mesta
in kulturnih objektov. Sli smo na
Otok ljubezni ter na ogled starega
mlina na Muri, odpravili smo se tudi
na voznjo z brodom ¢ez reko Muro.

Za prijeten konec okrevanja smo
se zadnji ve€er pred odhodom zbra-
li v avli hotela Lipa, da smo ob ko-
zarcu Sampanijca proslavili sedmo
obletnico nasega drustva, zapeli
nekaj zelo lepih koroskih pesmi,
dobri pripovedovalci “vicev” pa so
nas s svojo izvirnostjo nasmejali.

Milena Dobnik,
foto: Franc Areh
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Ml Drustvo zgornjesavinjskih diabetikov Mozirje

Edukativno okrevanje
na Debelem rticu

Konec maja smo se odpravili na Debeli rti¢, kjer letujemo ze
dolga leta. Smo kot velika druzina, saj se poznamo, zato je
bilo vzdusje Zze na avtobusu prijetno in domace.

Za vse udelezence so bile organizirane meritve mascob v krvi,
sladkorja in kisika v krvi ter krvnega pritiska. Poleg predavan;
0 zdravi prehrani in pomenu telesne dejavnosti za diabetike
se je vsak od nas lahko vkljucil v razli¢ne dejavnosti. Nekate-
ri so vecino Casa izkoristili za plavanje in telovadbo v bazenu
ali soncenje na terasi, saj je bilo vreme kot naro€eno, najpo-
gumnejSi pa so zaplavali tudi v morju.

Teden dni ob morju smo preziveli aktivno. Zjutraj in zvecer
so bili sprehodi po okolidkih parkih regenerativni, hodili smo
mimo vinogradov in ob morju, nekateri pa so uzivali v daljSih

Ml Drustvo diabetikov Trbovlje

Ob tako pestrem dogajanju je pet dni kar prehitro minilo. Pa saj bomo na
Debeli rti¢ §li tudi prihodnje leto!

pohodih in ogledovanju ¢udovite okolice, kot je tudi znameni-
ti Ressllov gaj. Zveler pa je za dobro voljo poskrbela Se sim-
pati¢na animatorka. Seveda je ostalo nekaj ¢asa za spro$¢a-
jo¢ klepet ob kavi in posedanje na terasi hotela Bor. Na svoj
racun so prisli tudi kvartopirci, ki so vneto metali karte.

V spomin

’\ ¥ Y Bogdan Sviga
(1945-2016)

Kako drugace je bilo priti v prostor naSega drustva v gasil-
ski dom na Trgu revolucije v Trbovljah, dokler je bil tu doma
na$ Bogdan. Bil je vesten €lan in vedno prisoten, saj je bil
tudi hisnik v tej stavbi. Tako je bilo vse do leta 2014, dokler
ga ni zdravstveno stanje prisililo, da sta se z zeno preselila
v stanovanje na Tereziji. Tezko se je lo€il od svojega dolgo-
letnega domovanja in sluzbovanja, saj je bil z du$o in srcem
zapisan gasilcem — vec kot 50 let je bil njihov ¢lan. Njegova
zZivljenjska pot se je na zacCetku letoSnjega poletja koncala,
a njegova zapus$¢ina v drustvu in nasih mislih bo ostala.

Bogdan je Drustvu diabetikov Trbovlje pustil pomemben pe-
¢at. Leta 1972 je bil med pobudniki za ustanovitev drustva,
ki povezuje naSe diabetike in jim daje oporo v zivljenju. Ves
ta Cas je spodbujal aktivnosti drustva ter pomembno prispe-
val k njegovemu razvoju in napredku. Po njegovi zaslugi je
drustvo dobilo tudi nov prostor, leta 1996 se je namre€ pre-
selilo v gasilski dom, kjer sta bila njegov dom in sluzba.

S svojimi pobudami je bil v pomo¢ vsem dosedanjim pred-
sednikom. Ko je bilo potrebno, jih je tudi uspesno nadomes-
¢al. Topla beseda, pripravljenost za delo in pomo¢ so bile
njegove odlike. V dogovoru z vodstvom gasilskega drustva
nas je ob¢asno s kombijem peljal na kopanje v Lasko, u¢en-
ce pa tudi na drzavna tekmovanja v znanju o sladkorni bo-
lezni. Bil je ¢lan upravnega odbora drustva, skrbel je za na$
prostor, sodeloval pri meritvah sladkorja, hodil z nami na po-
hode in sre€anja in se z nami veselil. Za prizadevno in ne-

sebi¢no delo za diabetike smo mu poleg drugih priznanj lani
podelili zlato plaketo Zveze drustev diabetikov Slovenije.

Bogdanovo Zivljenje je bilo tesno povezano tudi z delom v
gasilski organizaciji. Kolegi so ga opisali kot delavnega in pre-
udarnega ¢lana drustva, pozrtvovalnega, prijaznega in iskre-
nega gasilca, ki se nikoli ni postavljal pred drugimi. Bil je skro-
men in samokritiCen. S svojim zavzetim odnosom do dela je
opravil vrsto gasilskih izpitov in specialnosti ter napredoval
od gasilca do nizjega gasilskega Castnika, v gasilskem dru-
Stvu in Gasilski zvezi Trbovlje je opravljal razliéne funkcije.
Prejel je Stevilna druStvena priznanja in plakete, vsa mogo-
¢a priznanja Gasilske zveze Trbovlje, odlikovanja Gasilske
zveze Slovenije, plamenice 1., Il. in lll. stopnje in plaketo ga-
silskega veterana. Njegovo uniformo je krasila tudi zna¢ka
za 50-letno delo v gasilskem drustvu, ki jo prejmejo le redki
¢lani.

Sladkorna bolezen je bila njegova spremljevalka vrsto let. Pre-
magoval jo je z vztrajnostjo in delom pri gasilcih in diabeti-
kih ter naklonjenostjo svoje druzine, kjer je imel vso podpo-
ro, skrb in ljubezen. V letu 2004 je opustil delo hisnika v ga-
silskem domu, a zdravstvene tezave niso premagale njego-
ve volje. V €asu uradnih ur se nam je vedno pridruZil, zani-
mal se je za nase delo, veliko mu je pomenilo druzenje z ga-
silskimi “kumerati” in “cukerasi”, klepetal je z nami, a nikoli
ni¢ potozil. Ravno zaradi okolja, kjer smo bili sotrpini in pri-
jatelji, se je tezko odselil drugam.

Bolezen je kon€no zahteva svoj davek. Vest, da nas je Bog-
dan prav zares zapustil, je bila kljub temu, da smo vedeli,
da je stanje resno, bole¢a. Ker je bil srce naSega gasilske-
ga doma, ga bomo tisti, ki ga poznamo, $e vedno videli tu.
Predvsem pa se ga bomo spominjali kot srénega ¢loveka —
takega, kot ga je opisal Albert Schweitzer: »Socloveku mo-
ras nameniti cas — tudi ¢e gre za malenkost, naredi kaj za
druge — nekaj, za kar ne prejmes$ nobenega placila, temvec

ti je samo v ¢ast, da si lahko to storill«
Cvetka Kozmus
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M Drustvo diabetikov Velenje

Majsko-junijski utrinki

Devetindvajseti maj je bil lep son¢en dan, kot narocen za pot
na dopust v Moravske Toplice. Preziveli smo prijeten, spros-
€ajo¢ in informativen teden. V teh dneh smo spoznali, kak-
Sna prednost je imeti svoje lastne prostore. V ¢etrtek, 9. ju-
nija, smo imeli vsi €lani organiziran pregled stopal in sveto-
vanje v nasih prostorih.

Rehabilitacijsko letovanje

Po prihodu v Hotel Ajda smo najprej potesili lakoto in se nato
udelezili kratke predstavitve Term 3000 po nacelu: kje je kaj.
Popoldne je bilo namenjeno pocitku in kopanju. Tisti najbolj za-
gnani smo jutra zacenjali ob 6. uri s kopanjem v ¢rni termalni
vodi hotela Termal in nadaljevali z meritvami krvnega sladkor-
ja, tlaka in holesterola. Pri meritvah krvnega sladkorja sta nam
pomagali glavna medicinska sestra Terezija Lenar€i€ in ena
njenih sodelavk, za preostale meritve pa smo sami zavihali ro-
kave.

Telesna vadba ni bila ravno priljubljena. Z nami je bila fi-
zioterapevtka Irena Firm in aplavz ob koncu vadbe ni bil le stvar
navade, ampak res priznanje za njen trud. Zal je bila udele-
zba zelo skromna. Ob 10. uri je bila redna telovadba v baze-
nu hotela Ajda z enim od animatorjev. Dopoldne smo prisluh-
nili predavanju o ¢rni vodi in njenih zdravilnih u¢inkih. Popold-
ne je bila na sporedu aerobika gold za seniorje — za zdrave
seniorje! Ze kar hitro pa se je pokazala izrazita pasivnost le-

Po zajtrku smo imeli ¢udovito vadbo v
senci dreves in ob pti¢jem petju.

toSnje skupine. Glede na udelez-
bo pri aktivnostih ¢lovek ne bi ver-
jel, da nas je bilo v skupini 30. Se
najvec jih je sodelovalo pri nordij-
ski hoji, a tudi tu ni bilo gnece,
radi so se tudi kopali.

Prehrana tako in drugace. V Ce-
trtek smo prisluhnili zanimivemu
predavanju Matjaza KoloSe z na-
slovom Pomen uravnotezene pre-
hrane v zivljenju ljudi s sladkorno
boleznijo. To je bil bolj pogovor kot

Imeli smo organizirano tudi nordijsko hojo.

IZ NASIH DRUSTEV

predavanje, zanimiv in Zivahen. Za konec smo se posladkali
z zares dietno sladico, ki jo je prinesel s seboj. Udelezili smo
se tudi delavnice o pripravi diabeti¢ne sladice v slas¢i¢arni Café
Praliné v sklopu zdravilis¢a. Tudi tu sta nas presenetili enostav-

nost in izjemna okusnost.

Za konec — na Goricko. Najprej smo si ogledali mozaik pa-
tra Marka Rupnika v zupnijski cerkvi sv. Helene na Pertogi in
zares uzivali v pripovedi domacega Zupnika, ki je na zelo hu-
moren nacin predstavil skorajda vsak kamencek mozaika ter
prelepa vitrazna okna in njihove zgodbe. Pot smo nadaljevali
do izletniSke kmetije Kozelinovi, kjer sta nas pri¢akala obloZe-
ni kruhek in brizganec. O¢itno nas vecina do takrat ni vedela,
kaj je oblozeni kruhek, saj so nam oéi skoraj skogile iz jamic,
ko smo dobili vsak svojo descico in na njej “kruhka”, ki sta vi-
sela ¢ez rob in sta s svojim bogatim nadevom premagala vsa-
ko Se tako trdno diabeti¢no duso. Skupni sklep je bil: vecerja
odpade. Potem smo srknili Se kakSen kozarec na zdravje na-
Sega Zlatka, ki je praznoval 18+....

Kar hitro je bila tu nedelja, a zaradi malo poznejSega odhoda
avtobusa je bilo $e dovolj ¢asa za kopanje. Skupina je bila z
oddihom zadovoljna, ljubeznivost osebja je bila izjemna, hra-
na pa ... predobra, da ¢lovek ne bi imel vsaj malo slabe vesti.

Pregled stopal
Pregled je opravlja-
la medicinska se-
stra Darja Vucina iz
Diabetoloske am-
bulante Bolnisnice
TopolSica, ki tudi si-
cer skrbno bedi nad
nasimi nogamiin je
zanesljivo zatocis-
Ce pri vsakem pro-
blemu v zvezi z nji-
mi. Ze leta se
ukvarja z nogami diabetikov in verjetno iz izkuSenj ve ve€ kot
marsikatera knjiga. Kljub ne ravno prijaznemu vremenu je bila
gneca precejSnja, ker je prostor dokaj majhen.

Potrpezljivo ¢akali tudi uro, da so prisli na vrsto. Poleg te-
stiranja obcutljivosti je Darja opravila tudi fizi¢ni pregled, sve-
tovala tam, kjer so Ze problemi, in odgovarjala na $tevilna
vpra8anja. Prepri¢ana sem, da je to najboljsi nain ozave$ca-
nja diabetikov, kako zelo pozoren je treba biti na spremembe
na svojih nogah in stopalih in kako
pomembno je, da si sami redno
pregledujemo stopala. Le tako
imamo moznost, da Ze ob naj-
manjsi spremembi poiS¢emo
zdravnisko pomo¢ in morda pre-
pre€imo tisto najhuj$e — amputa-
cijo. Saj res toZimo, kako nas noge
bolijo: ampak, dokler nas $e bo-
lijo, jih e imamo in v veliki meri
je odvisno od nas, kako dolgo jih
bomo e imeli.

o
| A N N
Poziv vsem diabetikom: izkoristite res vsako
moznost za preventivni pregled nog!

Besedilo in fotografije:
Ingeborg in Franc Cas
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AKTIVNOSTI DRUSTEV

Datum Vsebina Cas in zbirno mesto Kontaktna oseba + tel. st.
Drustvo diabetikov Ajdovscéine in Vipave
prvi in zadnji torek v mesecu meritve krvnega sladkorja, holesterola, krvnega tlaka od 8.00 do 10.00, v prostorih DU Vipava Francka Krasnja, 040 131 145,
Janja Merljak, 041 752 124
ob sredah vodena telovadba v bazenu ob 18.00, na Policah v Ajdovs¢ini Bozidar Madi¢, 041 586 525
Drustvo diabetikov Posavje - Brezice
ob Cetrtkih uradne ure 0d 9.00 do 11.00, na drustvu, Trg izgnancev 12a, BreZice Marija Baskov¢, 040 734 950
ob cetrtkih kraj$i pohod za ¢lane Obcine Krsko zborv Krskem Anton Vodisek, 031 391 920
ob cetrtkih krajsi pohod za ¢lane Obcine Sevnica zborv Sevnici Ivana Kranjc, 040 836 702
spletna stran drustva: http://www.diabetiki-posavje.si aktualni dogodki drustva
Drustvo diabetikov Cerknica
prvi Cetrtek v pohod po okolici Cerknice ob 14.00, pri gostitu Sega Doroteja Nared, 031 652 087
od 4. do 11. septembra zdravilisko edukativno okrevanje v Rogaski obvezne prijave do 1. avgusta Doroteja Nared, 031 652 087
Drustvo diabetikov Domzale
ob sredah uradne ure od 9.00 do 12.00 pisarna drustva, 01 721 42 79
sobota, 27. avgust meddrustveni pohod v okolici DomZal ob 8.00, gostilna Mgan Tone KoSmerlj, 041 679 787
sobota, 3. september izlet, potepanje po alpski tromeji naknadno pisarna drustva, 01 72142 79
petek, 16. september predavanje o mozganski kapi ob 17.00, v predavalnici ZD Domzale pisarna drustva, 01 721 42 79
sobota, 8. oktober pohod na Sv. Mohor 0b 9.30, pri cerkvi v Moravéah Tone Ko$merlj, 041 679 787
od 9. do 16. oktobra edukativno zdravstveno okrevanje v Terme Zrece 0b 10.00, AP DomZale pisarna drustva, 01 721 42 79
ob torkih rekreativni pohodi v okolici Dravograda ob 17.00, Zdravstveni dom Dravograd Anica Repnik, 051 381 013
ob sredah uradne ure, merjenje krvnega sladkorja in krvnega tlaka od 10.00 do 12.00, na sedeZu drustva, Trg 4. julija pisarna drustva,040 562 472
ob sredah kolesarjenje po poteh Koroske ob 17.00, Zdravstveni dom Dravograd Alojz Spalir, 041 363 616
ob cetrtkih rekreativni pohodi v okolici Slovenj Gradca ob 17.00, Kulturni dom Slovenj Gradec Ana Rutnik, 031 667 035
ob petkih kolesarjenje po poteh Mislinjske doline ob 17.00, Sportna hala Slovenj Gradec Danica S. Kotnik, 040 279 806
drugo soboto v mesecu pohod po dravograjski poti - projekt Slovenija hodi ob 8.00, Zdravstveni dom Dravograd Marija Krevh, 040 562 472
zadnjo soboto v mesecu kolesarjenje z DruStvom invalidov Dravograd 0b 9.00, ZelezniSka postaja Otiski Vrh Alojz Spalir, 041 363 616
sobota, 13. avgust Kopalno-romarski izlet v SmarjeSke Toplice in obisk kartuzije Pleterje ob 6.00, avtobusna postaja Dravograd Marija Krevh, 040 562 472
nedelja, 4. september memorial lvana Pavlica, pohod s piknikom ob 8.00, gasilski dom Trbonje Marija Krevh, 040 562 472
nedelja, 11. september edukativno okrevanje v Strunjanu, od 11. do 18. septembra ob 5.45, Trbonje; 6.00, Dravograd; 6.15, Slovenj Gradec ~ Marija Krevh, 040 562 472
sobota, 3. september s kolesi na PliberSki sejem - Jormak Avstrija ob 8.00, Traberk center v Dravogradu Alojz Spalir, 041 363 616
Drustvo diabetikov Gornja Radgona
prvo sredo v mesecu uradne ure od 10.00 do 12.00, v pisarni drustva Viljem B. Barovi¢, 070 771 701
ob cetrtkih rekreativni pohod in meritve krvnega sladkorja od 16.00 do 18.00, v pisarni drustva Ela Jancar, 031 865 551
Drustvo diabetikov Hrastnik
ob ponedeljkih uradne ure drustva 0d 9.00 do 11.00, sedez drustva Leopo[d Majes, 041 317 545,
Vojka Zeleznik, 040 841 828
ob ponedeljkih informacije po telefonu 0d 9.00 do 11.00 telefon drustva, 081 611 340
prvi in tretji ponedeljek telovadba in vodna rekreacija telovadnica Dol pri Hrastniku in bazen Leopold Majes, 041 317 545,
Vojka Zeleznik, 040 841 828
prvi torek v mesecu merjenje sladkorja, holesterola in tlaka 0d 8.00 do 10.00, sedez drustva Alenka Ostroznik, 040 841 828,

Patrick Zibert, 031 346 224

piSete nam lahko na e-naslov: d.d.predsednik@kabelnet.net, diabetiki.hr@kabelnet.net

od 27. avgusta do 3. septembra edukativno okrevanje na morju Stari Grad Paklenica prijave do 30.7.2016, ob 7.00, pred sedezem drustva Leopold Majes, 041 317 545,
Vojka Zeleznik, 040 841 828
sobota, 24. september kopanje v Termah Snovik in ogled Kamnika z okolico prijave do 19.9.16, ob 8.00, pred sedeZem drustva Leopold Majes, 041 317 545,

Vojka Zeleznik, 040 841 828

Drustvo diabetikov Idrija

ob sredah telovadba ob 16.00, Sportni center Idrija D. Kavéic, 041 448 424
ob petkih nordijska hoja D. Kavéic, 041 448 424
od 12. do 15. septembra kraj$e pocitnice na morju - Kornati, Murter zbirajo prijave Zdenka Bogataj, 031 307 089
oktobra izlet s plavanjem v Lasko zbirajo prijave Zdenka Bogataj, 031 307 089
oktobra strokovno predavanje v Idriji obvestijo pozneje Vlasta Primozi¢, 040 621 865
oktobra delovanje z med ijskim centrom obvestijo pozneje Vlasta Primozi¢, 040 621 865
oktobra dan nordijske hoje z Niko (sekcija za Sport) obvestijo pozneje Vlasta Primozi¢, 040 621 865
Drustvo diabetikov llirska Bistrica
1.in 16. v mesecu dezurstvo z merjenjem KS in holesterola ob 10.00 do 12.00, sedeZ drustva po razporedu na oglasni deski
ob ponedeljkih organizirana telovadba, v juliju in avgustu aktivnosti ni od 19.00 do 20.00, drustveni prostori Vencka Bergoc, 031 475 404
ob sredah vaje za sprostitev, v juliju in avgustu aktivnosti ni od 19.00 do 20.30, drustveni prostori Vencka Bergo¢, 031 475 404
ob sredah deZurstvo na sedezu drustva, v tednu, ko je sejem

(1. ali 16. v mesecu), odpade od 11.00 do 12.00, sedez drustva po razporedu na oglasni deski
ob petkih od maja do oktobra  balinanje - Zenske in moski ob 18.00, balinisce Koseze Jozef Kal€ic, 040 312 201, Silva Cotar
sreda, 17. avgust pohod na Ursljo goro ob 5.00, AP llirska Bistrica Andreja Rebec, Jozef KalGig, Viko Grilj
sreda, 7. september ucna del z naslovom Dus zdravje - Cujecnost drustveni prostori Andreja Rebec
oktobra p ivno okrevanje v Smarjeskih Toplicah prijave na drustvu, avtobusna postaja llirska Bistrica
ob ponedeljkih telovadba ob 18.00, TVD Partizan Draga Vehar, 031 801 068 ali na drustvo 040 565 828
ob sredah uradne ure (v juliju in avgustu jih ni) od 17.00 do 19.00, KS Sava drustvo, 040 565 828
ob sredah merjenje krvnega sladkorja, tlaka, holesterola, trigliceridov od 17.00 do 19.00, KS Sava drustvo, 040 565 828
ob cetrtkih telovadba od 16.30 do 17.30, TVD Partizan Draga Vehar, 031 801 068 ali na drustvo 040 565 828
sobota, 27. avgust meddrustveni pohod v okolici DomZal (organizira DD Domzale) 0b 9.00, Domzale Cazim Babic, 041 909 961 ali na drustvu
od 4. do 11. septembra edukativno okrevanje v Termah Dobrna obvezne prijave na drustvu v uradnih urah Draga Vehar, 031 801 068 ali na drustvu
sobota, 17. september meddrustveni pohod Jelen dol-Medvedje (organizira DD TrZic) 0b 9.00, Trzi¢ Cazim Babi¢, 041 909 961 ali na drustvu
Drustvo diabetikov Kamnik
sobota, 27. avgust meddrustveni pohod v okolici DomZal (organizira DD Domzale) ob 8.00, odhod iz Kamnik Savica Juntez, 041 285 341
sobota, 10. september izlet po dogovoru, zbirajo prijave Marjeta Bukovsek, 041 484 233
sobota, 17. september meddrustveni pohod Jelen dol-Stegovniski slap (organizira DD TrZi€) ob 8.00, odhod iz Kamnika Savica Juntez, 041 285 341
torek, 20. september meritve krvnega sladkorja od 8.30 do 10.00, v drustvu Marija Podbevsek
sreda, 21. september predavanje: Kaj je Hbalc in kaksno viogo ima

(diabetologinja dr. Jana Plavc) ob 17.00, ZD Kamnik Marija Podbevsek
od 2.do 9. oktobra edukativno zdravstveno okrevanje v Smarjeskih Toplicah zbirajo prijave Savica Juntez, 041 285 341
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AKTIVNOSTI DRUSTEV

Datum

Vsebina

Cas in zbirno mesto

Kontaktna oseba + tel. st.

torek, 11. oktober

druZenje in izmenjava izkuSen]

0b 10.00, v drustvu

Marjeta Bukovsek, 041 484 233

torek, 18. oktober

meritve krvnega sladkorja

od 8.30 do 10.00, v drustvu

Marija Podbevsek

sreda, 19. oktober

predavanje o sladkorni bolezni in njenih zapletih

Drustvo diabetikov Kocevje

ob ponedeljkih od septembra

telovadba s fizioterapevtko

ob 17.00, ZD Kamnik

ob 17.00 uri, 0S Ljubo Sercer ali na parkiriscu
PD Kocevje (Podgorska ul.)

Savica Juntez, 041 285 341

FranciSek Miklic, 051 340 571

ob ponedeljkih od septembra  Skupina sladkorcki, delavnica preprecevanje padcev ob 10.30, pisarna drustva Irena Marzi¢
3. torekv od sep kopanje v Dolenjskih Toplicah 0b 9.00, AP Kocevje Francisek Miklic, 051 340 571,
Erika Miklic, 051 340 572
ob sredah od septembra uradne ure 0d 9.00 do 11.00, v pisarni druStva Zalka Kure, 031 598 663; ¢lani 10, 05994 72 02

1. sredo v mes. od septembra

merjenje krvnega sladkorja in tlaka

0d 9.00 do 11.00, pisarna drustva

Bojan Figar, 051 853 633; Darja VPD

2. sredo v mesecu od septembra

informacije in svetovanje

od 12.00 do 13.30, pisarna drustva

Ksenija Speranda, 031 299 555 ali 05 994 72 02

ob Cetrtkih od septembra

uradne ure

od 16.00 do 18.00, v pisarni druStva

deZurni ¢lani 10, 05 994 72 02

ob Cetrtkih

kopanje v Njivicah na Krku

ob 7.00, AP Kocevje, obvezna prijava

FranciSek Miklic, 051 340 571

ob Cetrtkih od septembra

joga smeha, obraza in Gvrsto telo seniorjev

ob 10.00, pisarna drustva

Ksenija Speranda, 031 299 555;
Darinka Suljevi¢, 041 397 789

ob cetrtkih od septemt reflel pij po prijavah Ksenija Speranda, 031 299 555,
zunanja strokovna sodelavka
zadnji Getrtek v mesecu Stezice do zdravja, pohod z zelis¢arjem po prijavah Zofka Cvitkovic, 031 681 326

ob petkih od septembra

klepetalnica, umet. del., druZabne igre, rocna dela.

ob 16.00, po prijavah, pisarna drustva

Ksenija Speranda, 031 299 555

petek, 19. avgust

tamburanje va Kostelu, 11. tekm. v kuhanju Kostelskega ¢uspajza

po prijavah, TD Kostel, IzletniSka kmetija Padovac,

Ksenija Speranda, 031 299 555

ponedeljek, 15. avgust

Tamburanje v Kostelu

po prijavah, TD Kostel

Ksenija Speranda, 031 299 555

sobota, 10. september

piknik s pohodom (organizira DD Metlika)

po prijavah do 5. septembra

Ksenija Speranda, 031 299 555

od 2. do 9. oktobra

edukativno okrevanje

po prijavah

Ksenija Speranda, 031 299 555

Cetrtek, 13. oktober

predavanje

ob 17.00, v dvorani Pizerija

Ksenija Speranda, 031 299 555

petek, 21. oktober

kuharska delavnica: Zdrava kuharija z Anjo Janes

Drustvo diabetikov Koper

ob 15.30, kuhinja 0S ob RinZi, obvezna prijava

Ksenija Speranda, 031 299 555

trikrat na teden kolesarjenje po dogovoru Andrijana Lasi¢, 041 321 529
prvo sredo v mesecu uradne ure od 18.00 do 19.00, AMTK Koper Marija Podvrsi¢, 031 708 132
ob petkih kegljanje in pikado od 19.00 do 20.00, Bonifika Koper Stanko Mikli¢, 031 714 821

Cetrtek, 15. september

pohod: Skocjanski zatok in merjenje krvnega sladkorja
ob tednu mobilnosti

ob 10.00, Bonifika Bife tenis

Stanko Mikli¢, 031 714 821

sobota, 17. september

piknik s predavanjem

0b 9.00, AP Soca Koper

Marija Podvrsic, 031 708 132

ponedeljek, 19. september

izlet v Visnjo Goro

ob 7.00, AP Lucija

Marija Podvrsic, 031 708 132

od 2. do 9. oktobra

edukativno zdravstveno okrevanje v Dolenjskih Toplicah

0b 8.00, AP Lucija

Marija Podvrsic, 031 708 132

od 16. do 23. oktobra

edukativno zdravstveno okrevanje v Rogaski Slatini

Drustvo diabetikov Kranj

ob ponedeljkih in sredah

uradne ure (v juliju jih ni)

ob 8.00, AP Lucija

od 16.00 do 18.00, LU Kranj (Il. nad., soba §t. 11)

Marija Podvrsi¢, 031 708 132

drustvena pisarna, 031 485 470

3. ponedeljek v sep. in okt.

brezplacne meritve ravni lipidov, holesterola in HbAlc

od 16.00 do 18.00, LU Kranj (Il. nad., soba §t. 11)

drustvena pisarna, 031 485 470

ob sredah

brezplacne meritve KS, holesterola in krvnega tlaka

od 8.30 do 9.30, Trgovina VPD Diabeticni center Kranj

drustvena pisarna, 031 485 470

ob Cetrtkih

redna tedenska telovadba

od 18.30 do 19.30, Diabetoloski center Kranj

drustvena pisarna, 031 485 470

sobota, 27. avgust

meddrustveni pohod v okolici DomZal (organizira DD Domzale)

ob 8.00, DD Domzale

drustvena pisarna ali 031 485 490

nedelja, 28. avgust

7-dnevni program zdr. vzgoje za diabetike v SmarjeSkih Toplicah

ob 14.00, AP Kranj, postajalisce §t. 1

Terme Krka, 08 20 50 300, booking@terme-krka.si

sobota, 3. september

pohod po Jezerskem

0b 9.00, Gostilna Kanonir, Sp. Jezersko

drustvena pisarna ali 031 485 490

torek, 6. september podporna del; pri spoprij ju z depresij
(Erika Povsnar, univ. dipl. ped.) od 16.00 do 17.30, Diabetoloski center Kranj drustvena pisarna ali 031 485 490
torek, 13. september podporna delavnica pri spoprij ju z depresij

(Erika Pov3nar, univ. dipl. ped.)

od 16.00 do 17.30, DiabetoloSki center Kranj

drustvena pisarna ali 031 485 490

sobota, 17. september

meddrustveni pohod: Jelendol, Stegovniski slap ali Medvodje
(organizira DD TrZi€)

0b 9.00, Cadovlje

drustvena pisarna ali 031 485 490

torek, 20. september

podporna del pri spoprij ju z depresij
(Erika Povsnar, univ. dipl. ped.)

od 16.00 do 17.30, Diabetoloski center Kranj

drustvena pisarna ali 031 485 490

Cetrtek, 22. september

delavnica: Odpravljanje ustvenih stisk in motenj s pomo¢jo
akupresure (Branka StrniSa, dipl. univ. psih.)

od 16.00 do 17.30, LU Kranj (II. nad., soba §t. 11)

drustvena pisarna ali 031 485 490

torek, 27. september

podporna delavnica pri spoprijemanju z depresijo
(Erika Povsnar, univ. dipl. ped.)

od 16.00 do 17.30, Diabetoloski center Kranj

drustvena pisarna ali 031 485 490

sobota, 1. oktober

izletv neznano

ob 7.00, AP Kranj (postajalisce st. 1)

drustvena pisarna ali 031 485 490

sobota, 15. oktober

pohod: Preddvor-Mace

Drustvo diabetikov Lenart

prvi ponedeljek v mesecu

pohod po Slovenskih goricah

0b 9.00, Ljudska univerza Kranj

ob 10.00, Trgovina Klasek

drustvena pisarna ali 031 485 490

Stanko Cartl, 041 438 573

tretji ponedeljek v mesecu

pohod ali kopanje po dogovoru

ob 10.00, Trgovina Klasek

Stanko Cartl, 041 438 573

prvo sredo v mesecu

merjenje krvnega sladkorja

0d 9.00 do 11.00, v drutveni pisarni

Ingrid BelSak, 051 321 976

ob sredah

uradne ure

0d 9.00 do 11.00, v pisarni druStva

Ingrid BelSak, 051 321 976

ponedeljek, 5. september

izletv obCino Polzela

ob 7.00, avtobusna postaja Lenart

Ingrid BelSak, 051 321 976

v septembru

trgatev v Negovi pri druzini Kaci¢

Drustvo diabetikov Lendava

0b 9.00, Trgovina Klasek

Ingrid BelSak, 051 321 976

ob ponedeljkih uradne ure 0d 9.00 do 11.00, UE Lendava Zsuzsi Kepe, 051 488 100
drugi torek v mesecu predavanja o diabetesu in zapletih ob 15.00, ZKD Zsuzsi Kepe, 051 488 100
ob sredah telovadba ob 17.30, v Domu za starejSe v Lendavi Zsuzsi Kepe, 051 488 100

Drustvo diabetikov Litija in Smartno

ob ponedeljkih in sredah uradne ure 0d 8.00 do 11.00, drustvena pisarna Danijela Stojancic, 031 777 153 ali 01 898 15 84
ob ponedeljkih in sredah telovadba ob 19.00, Sportna dvorana Litija Danijela Stojancic, 031 777 153 ali 01 898 15 84
prvo sredo v mesecu merjenje krvnega sladkorja od 8.00 do 10.00, drustvena pisarna Danijela Stojancic, 031 777 153 ali 01 898 15 84
ob sredah plavanje ob 16.00, dvorana Pogart Smartno pri Litiji Danijela Stojanci¢, 031 777 153 ali 01 898 15 84
ob cetrtkih pohoadi v bliznji in daljni okolici ob 7.00, po dogovoru Danijela Stojancic, 031 777 153 ali 01 898 15 84
ob cetrtkih ustvarjalne delavnice ob 17.00, drutvena pisarna Danijela Stojancic, 031 777 153 ali 01 898 15 84
Cetrtek, 1. september pohod Velika planina ob 7.00, Litija Danijela Stojanci¢, 031 777 153 ali 01 898 15 84
Cetrtek, 8. september pohod Lusna pot ob 7.00, Litija Danijela Stojancic, 031 777 153 ali 01 898 15 84
Cetrtek, 15. september pohod Rakitovec ob 7.00, Litija Danijela Stojancic, 031 777 153 ali 01 898 15 84
Cetrtek, 22. september pohod Jager ob 7.00, Litija Danijela Stojancic, 031 777 153 ali 01 898 15 84
Cetrtek, 29. september pohod Trdinov vrh ob 7.00, Litija Danijela Stojanci¢, 031 777 153 ali 01 898 15 84
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Drustvo diabetikov Ljubljana

Datum Vsebina Cas in zbirno mesto Kontaktna oseba + tel. st.

Cetrtek, 6. oktober pohod Vinogradni$ka pot Lisec ob 7.00, Litija Danijela Stojancic, 031 777 153 ali 01 898 15 84
Cetrtek, 13. oktober pohod Brestanica 0b 7.00, Litija Danijela Stojancic, 031 777 153 ali 01 898 15 84
Cetrtek, 20. oktober pohod Blejski vinograd ob 7.00, Litija Danijela Stojanci¢, 031 777 153 ali 01 898 15 84
Cetrtek, 27. oktober pohod Nebeska gora 0b 7.00, Litija Danijela Stojanci¢, 031 777 153 ali 01 898 15 84

Drustvo diabetikov Ljutomer

ob ponedeljkih uradne ure, merjenje krvnega sladkorja in krvnega tlaka od 14.00 do 18.00, Ulica stare pravde 2 pisarna drustva, 01 28 22 133
ob torkih in etrtkih uradne ure, merjenje krvnega sladkorja, krvnega tlaka in holesterola od 9.00 do 11.00, Ulica stare pravde 2 pisarna drustva, 01 28 22 133
1.in 3. sredo vodena aerobna vadba v bazenu od 19.00 do 20.00, Institut za rehabilitacijo RS Neli Kapus, 041 601 421

ob sredah voden sprehod na grad zmerjenjem KS pred sprehodom in po njem  ob 10.00, Ulica stare pravde 2 Judita Erjavec, 041 708 500
ob Cetrtkih aerobna telovadba od 17.00 do 18.00, Sportno drustvo Tabor Neli Kapus, 041 601 421

vse leto vse informacije o aktivnostih in dodatne informacije Judita Erjavec, 041 708 500

prvo sredo v mesecu uradne ure od 15.00 do 17.00, v pisarni drustva Leonida Skuhala, 051 410 750
tretjo sredo v mesecu uradne ure 0d 9.00 do 11.00, v pisarni drustva Leonida Skuhala, 051 410 750
tretjo sredo v mesecu pohod ob 16.00, pisarna drustva Anica Halabarec, 030 236 385

Drustvo diabetikov Maribor

ob ponedeljkih, torkih in sredah uradne ure 0d 9.00 do 12.00, Trubarjeva 15

vsak dan plavanje in savna v Fontani 4 ure /s €lansko izkaznico ceneje Terme Fontana

ob ponedeljkih brezplacne meritve sladkorja v krvi 0d 9.00 do 12.00, trgovina Medika (novi Mercator) Trgovina Medika

ob ponedeljkih namizni tenis od 10.00 do 11.00, Dvorana Tabor Zdenko Babi¢, 040 351 919
prvi in zadnji ponedeljek brezplacne meritve sladkorja v krvi 0d 9.00 do 12.00, trgovina Diafit pri bolnisnici Trgovina Diafit

ob ponedeljkih in sredah kegljanje od 10.00 do 11.00, Dvorana Tabor Zdenko Babic, 040 351 919

Lidija Salamon, 02 228 23 10

ob torkih rusko kegljanje od 16.00 do 18.00, Trubarjeva 15 Zdenko Babic, 040 351 919
ob sredah uradne ure od 12.00 do 16.00, Trubarjeva 15 Lidija Salamon, 02 228 23 10
ob petkih pikado in namizni tenis vsak 1. petek od 10.00 do 12.00,

preostali od 15.00 do 20.00, D Branik Zdenko Babi¢, 040 351 919
avgust pocitnice - zaprto Lidija Salamon, 02 228 23 10

od 10.do 17. septembra edukativno zdravstveno okrevanje Krk - Njivice obvezna prijava

Lidija Salamon, 02 228 23 10

Cetrtek, 15. september kolesarjenje obvezna prijava

Lidija Salamon, 02 228 23 10

sreda, 21. september dan mobilnosti, brezplaéne meritve od 10.00 do 12.00, Trg Leona Stuklja

Lidija Salamon, 02 228 23 10

sobota, 24. september izlet na Korosko obvezna prijava

Lidija Salamon, 02 228 23 10

torek, 4. oktober
Cetrtek, 13. oktober

delavnica s predavanjem in meritvami KS
kolesarjenje

obvezna prijava
ob 17.00, Qlandija

Lidija Salamon, 02 228 23 10
Lidija Salamon, 02 228 23 10

Cetrtek, 13. oktober pohod Pohodimo sladkorno ob 10.00, Trubarjeva 15

Lidija Salamon, 02 228 23 10

sobota, 15. oktober kostanjev piknik obvezna prijava

Lidija Salamon, 02 228 23 10

razne Sportne aktivnosti
Drustvo diabetikov MeziSke doline

obvestila na oglasni deski drustva in spletni stran: www.diabetiki-mb.si

Drustvo diabetikov Murska Sobota
ob ponedeljkih do b balinanj

od 8.30 do 10.00, pri Domu upokojencev MS

ob ponedeljkih uradne ure drustva od 10.00 do 17.00, pisarna Drustva Ravne dezurni, 02 822 02 33

ob ponedeljkih in etrtkih pohod po okolici Le§ ob 14.00, pri Lukanu Jaro$ Kodrun, 041 420 131

ob torkih uradne ure drustva od 15.00 do 18.00, pisarna Drustva Ravne dezurni, 02 822 02 33

ob torkih pohod po okolici MeZice ob 16.00, na avtobusni postaji Fanika Vrhnjak, 031 454 622
ob sredah pohod po okolici Crne ob 16.00, pri cerkvi Branko Lepicnik, 041 283 029
ob sredah ustvarjalne delavnice ob 14.00, (nad Havano na Ravnah) Dragomira Cizerl, 040 397 784
ob cetrtkih pohod po okolici Kotelj ob 15.00, na Rimskem vrelcu Mira Bertalanic, 031 539 470
ob cetrtkih pohod po okolici Raven ob 15.00, pred zdravstvenim domom Dragomira Cizerl, 040 397 784
ob nedeljah pohod po okolici Prevalj ob 14.00, pri ob¢ini Prevalje Roman Potocnik, 041 754 256

Helena Copot, 041 343 630

drugi in zadnji torek uradne ure v prostorih drustva od 10.00 do 12.00, Tomsiceva 15, (dijaski dom)

Danijela S. Pintari¢, 031 526 710

Drustvo diabetikov Nova Gorica
od 24. do 31. julija sodelovanje na DiaEuro v Sarajevu

ob torkih vabljeni na kramljanje ob igranju druZabnih iger od 8.30 do 10.00, v prostorih drustva Tomsiceva 15 Helena Copot, 041 343 630
prvo sredo v mesecu sestanek, predavanje ali delavnica in meritve ob 17.00, v klubu PAC, za Zav. Triglav, Lendavska ul. 5 Marija Barber, 031 511 816
ob sredah Sahiranje od 8.30 do 10.00, v prostorih drustva, Tomsiceva 15 Marija Barber, 031 511 816
ob cetrtkih nordijska hoja ob 18.00, pred grajsko ploscadjo Marija Barber, 031 511 816
septembra izlet po Gorickem s piknik obvestimo prijavljene Danijela S. Pintari¢, 031 526 710
0d 9. do 16. oktobra izobraZ ) zdravstveno je v Smarjeskih Toplicah obvezne prijave Danijela S. Pintari¢, 031 526 710
oktobra kuharska delavnica po prijavah, na OS Ill. Murska Sobota Danijela S. Pintari¢, 031 526 710
vse informacije o prihajajocih dogodkih lahko spremljate tudi na nasi spletni strani http://www.dd-ms.Irf-pomurje.si/napovednik

Dominik Soban, 041 730 400

17. ali 24. septembra meritve KS in pritiska 0d 9.00 do 12.00, v Mirnu pri Gorici

Dominik Soban, 041 730 400

sobota, 22. oktober tek in hoja za upanje skupaj z diabetiki iz Italije in z druStvom KoRak, od 9.00 do 12.00, v Panovcu pri Dijaskem domu

posveceno roza in dnevu

+ diahot,

Dominik Soban, 041 730 400

petek, 21. oktober konferenca o diabetesu in drugih kronicnih boleznih
Drustvo diabetikov Novo mesto
vsak dan na sedezu drustva so na voljo vstopnice za plavanje

0b 10.00 do13.00, NIJZ Rozna Dolina

0d 12.00 do 14.00, od 19.00 do 21.00, celodnevne

Dominik Soban, 041 730 400

tajnistvo, 0590 39 855, 064 160 300

ob sredah uradne ure od 9.00 do 11.00, Rozmanova ulica 10, Novo mesto

tajniStvo, 0590 39 855, 064 160 300

sreda, 7. september pohod: Ostri vrh pri Rdec¢em kalu ob 13.30, 0S Grm

Danijela Vidmar, Franiska Vovk, 064 160 300

sreda, 21. september pohod: Krvavi kamen-MiklavZ ob 13.30, 0S Grm

Danijela Vidmar, Franciska Vovk, 064 160 300

sreda, 5. oktober pohod: Mirna Pec-Mali kal-MP ob 12.30, Zelezniska postaja Kandija

Danijela Vidmar, Franciska Vovk, 064 160 300

sreda, 19. oktober pohod po Kostanjevi poti ob 13.30, 0S Grm

Danijela Vidmar, Franciska Vovk, 064 160 300

aktualni dogodki drustva
Drustvo diabetikov Piran

spletna stran: http://ddnm.si

tajnitvo, 0590 39 855, 064 160 300

Drustvo diabetikov Postojna

ob ponedeljkih joga (prispevek 5 evrov/mesec) ob 10.30, Sportni center Lucija Marusa Pecnik, 031 628 491
ob sredah telovadba za vitalnost (prispevek 5 evrov/mesec) 0b 9.30, Sportni center Lucija Marusa Pecnik, 031 628 491
ob cetrtkih telovadba za hrbtenico (prispevek 25 evrov/mesec) ob 9.30, Sportni center Lucija Marusa Pecnik, 031 628 491
ob nedeljah nedeljski pohod 0b 9.30, parkirisce pred barom Domen v Luciji Marusa Pecnik, 031 628 491

ob Cetrtkih telovadba od 16.00, v SC Postojna Ivica Bergo¢, 031 708 322
ob cetrtkih od 20.8. naprej uradne ure, meritve krvnega sladkorja in tlaka 0d 9.00 do 11.00, ZD Postojna predsednica, 051 233 510
od 10. julija do 20. avgusta pisarna drustva zaprta predsednica, 051 233 510
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Datum Vsebina Cas in zbirno mesto Kontaktna oseba + tel. st.
septembra ali oktobra izlet po Vipavski dolini prejmejo vabilo za prijavo predsednica, 051 233 510
oktobra predavanje prejmejo vabilo predsednica, 051 233 510
ob sredah dezurstvo v drustveni pisarni: prijave, informacije in posvetovanje od 8.00 do 10.00, v pisarni drustva Ida Fric, 041 469 510; Marija Velikonja, 041 954 524
drugo sredo v mesecu merjenje sladkorja v krvi in krvnega tlaka od 8.00 do 10.00, v pisarni drustva Marija Velikonja, 041 954 524
od 24. julija do 24. avgusta pisarna drustva zaprta
sobota, 10. september piknik s pohodom in druZenjem na Pohorju ob 8.00, ZelezniSka postaja Ptuj obvezna prijava v pisarni drustva ali
pri Sonji KoroSak, 041 528 615
sobota, 8. oktober Slovenske gorice Zelezni$ka postaja Ptuj, uro odhoda sporo¢imo prijavijenim obvezna prijava v pisarni drustva ali
pri Sonji KoroSak, 041 528 615

Drustvo diabetikov Sezana

ob torkih uradne ure 0d 9.00 do 12.00, na drustvu Ivan Krulej, 031 622 082

ob petkih uradne ure 0d 9.00 do 11.00, na drustvu Ivan Krulej, 031 622 082

Drustvo diabetikov Skofja Loka

vsak 1.in 3. ponedeljek uradne ure od 16.00 do 18.00, ZD Skofja Loka Tanja Oblak, 031 675 494

ob torkih plavanje od 19.00 do 20.00, Bazen CSS Janez Jemec, 031 617 895

ob torkih in sredah uradne ure in meritve od 8.00 do 10.00, vZD Skofja Loka Irena Terkaj, 051 486 462

ob cetrtkih rekreativni pohod na Crngrob 0b 9.00, Mercator Podlubnik Tanja Oblak, 031 675 494 po 15. uri

po dogovoru meritve gleZenjskega indeksa po dogovoru Irena Terkaj, 051 486 462

ob ponedeljkih nordijska hoja ob 8.00, na Rudarju drustvo, 051 335 614

ob sredah uradne ure in meritve 0d 10.00 do 12.00, na drustvu drustvo, 051 335 614

drugi Cetrtek v mesecu plavanje vizbranem bazenu 0b 9.00, obvezna prijava drustvo, 051 335 614

tretji Cetrtek v mesecu pohod po dogovoru ob 10.00, obvezna prijava drustvo, 051 335 614

nedelja, 21. avgust kopanje in pohod v Bohinju ob 7.00, drustvo drustvo, 051 335 614

sobota, 10. september srecanije z diabetiki v Metliki ob 7.00, drustvo drustvo, 051 335 614

Cetrtek, 6. oktober predavanje o prehrani diabetika po dogovoru drustvo, 051 335 614

Drustvo diabetikov Trzi¢

prviin tretji torek v meritve v drustvenih prostorih

ob torkih uradne ure od 17.00 do 18.00 Vika Remic, 031 404 243

zadnji torek v mesecu uradne ure 0d 9.00 do 10.00 Vika Remic, 031 404 243

prva sobota v mesecu meritve v Knjiznici dr. Toneta Pretnarja v TrZicu

Drustvo diabetikov Velenje

ob ponedeljkih uradne ure 0d 9.00 do 11.00in od 15.00 do 16.00, drustvena pisarna Milica Vertacnik, 070 875 519,
Milan Ugovek, 031 769 141

ob torkih tedenski pohod okoli jezera v Velenju ob 16.00, Ribiska koca Velenje Franc Simoncic, 041 776 212

sobota, 13. avgust pohod na Ursljo goro ob 8.00, Avtobusna postaja Velenje Poldka Pevec, 040 414 922

sobota, 10. september pohod na Mozirsko ko€o, Golte ob 8.00, Avtob postaja Velenje Poldka Pevec, 040 414 922

sobota, 15. oktober pohod na Kope - Ribnisko koco ob 8.00, Avtobusna postaja Velenje Poldka Pevec, 040 414 922

Drustvo diabetikov Zagorje ob Savi

ob ponedeljkih kegljanje ob 16.00, kegljisce v Zagorju Emilio Kos, 040 651 697

vsak dan nordijska hoja 0b 9.00in ob 18.00 Ivan Polanec, 041 520 583

ob torkih uradne ure 0d 9.00 do 11.00, na drustvu Ivan Polanec, 041 520 583

ob sredah pikado od 17.00 do 19.00, tel. Proletarec - Mladinski center Karli Breznik, 070 514 707

ob Cetrtkih telovadba od 10.00 do 11.00, telovadnica Proletarec Ivan Polanec, 041 520 583

vsak zadnji petek v mesecu nordijska hoja ob 18.00, Evropark Viki Zupancic, 041 971 853

torek, 11. oktober meritve krvnega sladkorja, tlaka in holesterola od 10.00 do 11.00, na drustvu Ivan Polanec, 041 520 583

————ﬁ-———————————————————————

I ol

1 NAROCILNICA (za glasilo Sladkorna bolezen)
Letna narocnina :
znasa 8 evrov (izide 5 Stevilk), I IME N PIIMEK i ssisssssssssss s issssssssse s
posamezna stevilka stane 1,60 evra. I
Narocilnico posljite na nas naslov: 1 Naslov
Zveza drustev diabetikov Slovenije, 1 Pog . i krai
Kamnigka ulica 25, 1000 Ljubljanq; 1 ostna stev. In L0 e e e e e e e e e e e e e eaeeaeaeee
lahko pa se narocite tudi po telefonu: . . . .
01 430 54 44; ali po e-poiti: sloda@siol.net. 1  Zelim postati ¢lan drustva diabetikov [DA] [ NE ]

1
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NAGRADNA KRIZANKA

por PROZORNA, CAJ DELO, | MNOZINSKI SEZNAM KRAJ | JAPONSKI
w ] 3 ZDRIZASTA SNOV ALIKAVA | pecer SAMO- VESTI IMEN. | V.ROMUNIJI | ARHITEKT
[_. /] WE‘ | D n ‘/" V ZRKLU (dve besedi) STALNIK (iz: TEJEC) | (iz: AAATR)
FRIGO ’
o T T STENGA
FREPROSTO IN HITRO
INFULIN HRAMNITE NA HLADMNEM! [T
METER
5 2
: POSODICA
s ZA KEM.
BELL ELEKTRICNEGR RAPA |
[‘11 o g POSKUSE
UBORABLIA SF r-‘ NELT TAMETOVAKLA PIHALNO
SPET IN SPLT Q - - GLASBILO
IEALNG ZA VAS INZULIN gall’lvEA[mg
MED POTOVANIEM ROK
NABER
PILJENJU PESNIK
IZMETAC KMEGKO i KADAR
NASILNO vRsTA | NORDWSKI | pypy 61 | TuLCEV ORODJE Sestail
STRASENJE OGNJENIKA | . PREROK PRI . > |PREDSEDNIK
(iz: LORTL) PUSKI DOLGCAS Petelin | CECENIE
NASA ~|presERNOVA
KRAJ PESNICA PESEM
'thlxé\ (iz: TOMIJ) DRUZINA
CESKO: DA PLAZILCEV
7 3
OBRAT VZPETINA
PRI
PREDELAVO
ko2 BEOGRADU
IGRALEC ZAMEJSKO
NA PODNOZISCE
TROBILO ZBOR
4 PISATELJICA
KOVANJE
ZORANA LINDGREN ZVEZA
ZEMLJA ADAM JADRANSKI TABORNIKOV/
IN--- 0TOK
MESTO
TELESNO V PERUJU
RAZVIT IRIDIY
CLOVEK KARL
ERBEN
VOUNI
HINKO ODSEK POZRES-
OBLAK NOVINAR NOST
KANONI
PES KOSILO Krizanke
ol VRSTA )
KoveE VEGERIA VRBE 0 anth
sklerotik.
VESICO- | 1
URETERAL Foaod | smucar | ]
REFLUX KOSIR |} 2w & e i
oo LIUBEZN i Kupon za nagradno krizanko St. 115 (ulij 2016) .
] 1
n 1
VISOKO ] VI :
AZIJSKO i 2 3 4 5 6 7 Crke iz ostevilcenih polj krizanke
GORSTVO i prenesite v polja na levi in dobili |
i boste tokratno geslo. 1
KRAVJI GLAS| 1 1
NOGOMETNI i "
KLUB WALTER A 1
DIETRICH i — 1
i+ Imein priimek: 1
1
MESTO NA 1 " 1
POLJSKEM b Ulica: :
(iz érk: " : 1
WORJA) i 1
U KIaj 1N POSENG SEEVILKA: cuvveveveeereerieetrieietetrtcieteteietet ittt se b aseae chsbstsesessacsesessenessnsssesessnnesesene 1
PESNIK !
ADY ' P
(iz: REDEN) i Davéna Stevilka in izpostava: ..
n

Nagrade za krizanko v Sladkorni $t. 115 bo podarilo podjetje Med Trust d.o.o., Ljubljana. Izpolnjen kupon za nagradno kriZzanko z vpi-
sanim geslom posljite do 12. septembra 2016 (na dopisnici ali v kuverti) na naslov: Zveza drustev diabetikov Slovenije, Kamniska
ulica 25, 1000 Ljubljana, s pripisom “Nagradna krizanka”. Geslo iz prej$nje kriZzanke se je glasilo: WELLION FRIGO. Nagrajenci so bili
obvesceni po posti in objavljeni na spletni strani www.diabetes-zveza.si.
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OneTouch Verio Flex”

Modro, zeleno, rdece. Tako preprosto!

OneTouch Verio Flex™

&
= )
| -—

3-barvni prikazovalnik takoj pokaZe,
ali je izmerjena vrednost glukoze v krvi
»nizkag, »visoka« ali »znotraj razpona«®

| - Enostaven, toéen in hiter za uporabo.

- Majhen in tanek dizajn z ekranom,
na katerem se izpidejo velike 3tevilke,
enostavne za od¢&itavanje.

- Prenos podatkov preko Bluetooth®
in USB povezave™*

- Ustreza zahtevam standarda
ISO 15197:2013+.

@ Poklicite Oddelek za stike s strankami OneTouch
- na brezplaZno telefonsko stevilko INFOTEL: 080 14 41,
od ponedelika do petka od 8h do 16h ali nam pisite na:
lifescanSLO@its.jnj.com.

ONETOUCH’

* Spodnje in zgornje meje razpona, ki jih dolo¢ite, veljajo za vse rezultate meritev glukoze v krvi. To vklju¢uje
meritve, ki se opravijo pred in po obrokih, zdravilih ali drugih aktivnostih, ki vplivajo na raven glukoze v krvi.
Ne pozabite seznaniti svojih bolnikov z visokimi in nizkimi mejnimi vrednostmi, ki so primerne zanje.
** Bluetooth® beseda in logotip sta registrirani blagovni znamki v lasti podjetja Bluetooth SIG, Inc. in kakrinakoli uporaba tega znaka s strani podjetja LifeScan Europe je dolo¢ena s pogoiji licence.

" 15O 15197: 2013, Diagnosti¢ni in vitro sistemi za merjenje - zahteve za sisteme spremljanja ravni glukoze v krvi, namenjene samokontroli pri oskrbi sladkorne bolezni.

© LifeScan, Division of Cilag GmbH International 2015 - CO/VFX/0115/0014 (2)
Medis-M d.o.o., Limbuska c. 78b, 2000 Maribor



Ustvarjene za preprosto uporabo

Katero bi izbrali vi?
e Manj zamudne'
¢ Slisni in cutni klik ob

| pritrditvi
l * Celovit sistem:
| zdravilo, peresnik in igla

NovoTwist® obicajna igla

Igle NovoTwist® zaradi skritega dela, ki drzi iglo, izgledajo krajse.

POMEMBNO:

Igle NovoTwist® so namenjene za uporabo z napolnjenimi injekcijskimi peresniki
druzbe Novo Nordisk in injekcijskima peresnikoma NovoPen® 4 in NovoPen Echo®.

NovoTwist® in NovoPen Echo® sta za3citeni blagovni znamki v lasti druzbe Novo Nordisk A/S, Danska.
Proizvajalec: Novo Nordisk A/S, Novo Allé, DK-2880 Bagsvaerd, Danska
Vet informacij je na voljo pri: Novo Nordisk d.o.0., Smartinska cesta 140, 1000 Ljubljana
. T 01 81 08 700, E info@novonordisk.si
SI/DV/0913/0023

] ®
Viri: 1. Lytzen L, Ostfeldt L. Comparative assessment of NovoTwist™, a novel insulin pen needle system. N ovo I W I st

. ® Diabetes 2009; 58 (Suppl. 1): A509 (abstract 1985-PO).
novo nordisk Ustvarjene za preprosto uporabo





