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ni€nu nezaraznu bolestkoju sa razlogom mozemo

nazvati poSast savremenog doba. Njena masovnost
i brojne komplikacije koje iz nje proisticu namecu ozbiljne
probleme sa kojima savremeni zdravstveni sistem mora da
se bori. Invaliditet koji iz ove bolesti prostice, ne samo da je
idividualni, nego i druStveni, pa i ekonomski i problem, obzi-
rom na tragicne posljedice koje moZe da ostavi na zdravlje
pojedinca..

Dijabetes melitus danas predstavlja najmasovniju hro-

Crna Gora je u pogledu ucestalosti dijabetesa u evropskom
prosjeku, Sto znaci da od 5 do 10% populacije ima dijabe-
tes, ili neki vid poremecaja regulacije Secera, Sto samim tim
namece nuznost potrebe ukljucivanja svih segmenata zdrav-
stvenog sistema.

Potrebe ukljucivanja svih segmeneta zdravstvenog sistema u
borbu protiv ove bolesti,i 5to je joS vaznije,osmiSljavanje pro-
grama prevencije njenog nastanka. Formiranjem populacio-
nih savjetovaliSta u svim zdravsvenim centrima u drZavi,koji
ukljucuju i dijabetoloSku zastitu, ucinjeni su inicijalni koraci u
toj borbi.

Navedena broSura pruza osnovne informacije o Secernoj
bolesti, koje ¢e pomodi ne samo u lijecenju, nego i u sprijeca-
vanju njenog nastanka, Sto ¢e sve zajedno pomoci u promociji
zdravih stilova Zivota uopste.

Ministar zdravlja
Prof. dr. Miodrag Radunovi¢






STA JE SECERNA BOLEST - DIJABETES?

Secerna bolest je stanje u kojem
organizam ne moZe pravilno da isko-
risti hranu koja se unosi u organizam.
Procesom varenja hrane nastaje Secer
koji se zove glukoza. Glukozu organi-
zam koristi kao energetsko ,gorivo”,, za
$ta je neophodan hormon insulin koji
proizvodi Zlijezda pankreas (gusteraca)



u krvi, nakon obroka. Insulin omogucava prelaz glukoze iz

krvi u celije, gdje sluZi za dobijanje energije. U slucaju da
glukoza ne moZe da prede iz krvi u ¢elije, njen se sadrZaj u krvi
povecava. Stanje povecane glukoze u krvi se naziva HIPERGLI-
KEMIJA. Kada nivo Secera u krvi predje 9mmol/L visak glukoze
pocinje da se izlu¢uje urinom. Se¢erna bolest (Diabetes mellitus)
tip 2 se u nasim krajevima javlja u priblizno 5% do 10% stanov-
niStva. Smatra se da vaznu ulogu u nastajanju dijabetesa imaju
nasljedni faktori, nepravilna ishrana, gojaznost, fizicki i psihic-
ki stres, starenje, trudnoca i drugi,manje vazni faktori. Kada se
ovaj tip dijabetesa otkrije, bolesnici imaju, jos do izvjesne mjere,
sacuvanu sposobnost lucenja insulina, koja mozZe da potraje i do
kraja zivota. Diabetes mellitus tip 1 je mnogo rijedi, odnosi se
na mladu populaciju, i od pocetka zahtjeva insulinsku terapijju.

Sadriaj insulina u krvi raste sa povecanjem sadrZaja glukoze

Dijabetes nastaje uslijed nedovoljnog luc¢enja insulina iz pan-
kreasa (tip 1), odnosno usljed smanjenja broja ili nepravilnog
djelovanja receptora za insulin na povrsini ¢elija, Sto smanjuje
djejstvo insulina na iskoris¢avanje glukoze u celijama (tip 2). Od
posebnog je znacaja istaci ¢injenicu da je granica izmedju ova
dva tipa Secerne bolesti veoma fluktuantna, i da starosna dob
nije uvjek kriterijum za razlikovanje,jer smo svjedoci poplave
problema gojaznosti i kod veoma mladih osoba,pa ¢ak i kod dje-
ce,Sto uslovljava pojavu dijabetesa tip 2 (koji se cesto neoprav-
dano naziva staracki dijabetes) i kod veoma mladih ljudi, pa i djece.

Cilj lijeéenja Seéerne bolesti je da se uklone simptomi i sadr-
Zaj glukoze u krvi pribliZi normalnim vrijednostima. U Dija-
betesu tip 2 lije¢enje obuhvata I regulisanje poremeéaja koje
Cesto prate ovo oboljenje , a to su: poviSen krvni pritisak,
poveéane masnoce u krvi | poveéana tjelesna masa), jednom
rije€ju. Insulin je klju€ za ulazak Secera (glukoze) u éelije.




KAKO POSUMNUJATI
NA DIJABETES?

Osoba koja se nepravilno lijeci
od Secerne bolesti ima povi-
Senu glukozu, tj Secer u krvi | ,
zbog toga nastaju simptomi.
Simptomi se javljaju u zavisno- 4
sti od visine Secera u krvi: “ﬁ
-

A
Zesto i obilno mokrenje ord

. zamor !1””?
. zed ‘

. smetnje u vidu

. slabljenje

. svrab genitalija




ISHRANA | FIZICKA AKTIVNOST?

Pravilna ishrana i adekvatna fizitka aktiv-
nost, kao i smanjenje tjelesne mase, pred-
stavlja najvaZniji zadatak pri lijecenju Secer-
ne bolesti, prvenstveno tipa Il - Gojaznost

utice na povecanje insulinske rezstencije,
Sto znaci na otpornost celija da preuzimaju
glukozu, pa posljedi¢no dolazi do poveéanja
glukoze u krvi.

- Uzimanje 4-6 manjih obroka na dan | svakodnevno
uzimanje obroka u isto vrijeme

« hljeb od integralnog brasna i namirnice bogate vlaknima
biljnog porijekla (povrce, voce, pirinac),

+ Sto manje masti, alkohola i namirnica sa visokim sadrza-
jem Secera (med,dzemovi, slatkisi, sirupi, zasladeni sokovi),
+ zakasnjeli obrok nadoknaditi vocem ili obranim milije-
kom, da bi se sprijecilo ozbiljno smanjenje glukoze u krvi
(posebno kod pacijenata koji se lijece insulinom). Preporu-
Cuje se da ljekar sa svakim pacijentom utvrdi individualni
plan ishrane

Redovna fizicka aktivhnost smanjuje sadrzaj glukoze u krvi
bez obzira na nacin lijecenja Secerne bolesti, omogucéava
bolju iskoriS¢enost glukoze, poboljSava krvotok, omogucéava
da se dostigne i odrZava Zeljena tjelesna masa, smanjuje
stres i napetost. Preporucuje se da traje bar pola sata dnev-
no u vidu Setnji, plivanja,voZnje bicikla (tzv.aerobna gimna-
stika). U slucaju pretjerane fizicke aktivnosti, viSe puta pro-
vjeriti sadrZaj glukoze u krvi i ukoliko je vrijednost niska,
preduzeti potrebne mjere, npr. uzeti vanredan obrok.




KADA TREBA
ZAPOCET!
LIJECENJE
TABLETAMA?

Ako uz pomo¢ dijete i redukcije telesne mase, uz svakodnevne fizicke
aktivnosti, ne uspijemo da kontroliSemo Secernu bolest, zapocinje
se lijecenje tabletama. Bolesnici ih uzimaju 1-3 puta na dan, uz jelo.
Postoji nekoliko vrsta tableta (nabroji¢emo naj¢esée primjenjivane):

« sulfonilurea - podstice lucenje insulina iz pankreasa,
- bigvanidi - povecavaju osjetljivost celijskih receptora na insulin,
- inhibitori alfa glukozidaze - smanjuju resorpciju Secera iz crijeva u krv




KAKO TREBA
ZAPOCET!
LIJECENJE
INSULINOM?

Vremenom se kod svake osobe sa dijabetesom smanjuje lucenje
insuling, tako da tablete postaju manje djelotvorne ili ostaju bez
djejstva. U tom slucaju je potrebno trajno lijecenje insulinom ili
kombinacija insulina sa tabletama.

Insulin je neophodno ubrizgati potkozno.

Na osnovu porijekla razlikuju se: govedi, svinjski (koji danas nijesu
viSe u upotebi), humani insulini i savremeni insulin(insulinski ana-
lozi). Po nacinu djelovanja dijele se na: insuline sa kratkim i dugim
djejstvom, kao i na razli¢ite insuline sa bifaznim djejstvom.

1.Insulin kratkog dejstva je rastvor sa brzim i kratkim djelovanjem.
Pocinje da djeluje neposredno nakon ubrizgavanja, a djejstvo traje
nekoliko sati (zavisno od toga da li se radi o humanom ili savreme-
nom insulinu).

2.Insulin dugog djejstva pocinju da djeluju oko sat i po nakon ubriz-
gavanja i djeluju 20 do 24 sata. Humani insulini dugog djejstva su [&
mlije¢no mutne suspenzije, dok su savremeni insulini dugog dejstva @&
bistri rastvori.

3. Bifazni insulin kombinuju djelovanje insulina kratkog i dugog
djejstva. Pocinju da djeluju neposredno ili pola sata nakon ubrizga-
vanja a dejstvo traje do 24h.

INSULIN CUVAJTE NA HLADNOM MJESTU

NE IZLAZITE INSULIN SUNCU ILI VISOKOJ TEMPERATURI
NE CUVAJTE INSULIN U ZAMRZIVACU

NE KORISTITITE INSULIN KOJI STE GRESKOM ZAMRZLI
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ZASTO JE BITNO
REDOVNO
MJERENJE
SECERA U KRVI?

Veoma je vazno da pacijent nauci kako da sam odreduje sadrzaj
glukoze u krvi pomoc¢u aparata za samokontrolu jer se Seéer u
krvi stalno mijenja. Na osnovu dobijenih rezultata lijecenje se
moze korigovati svakodnevno, $to se zove samokontrola.
Pavijent bi trebalo da biljezi glikemije u dnevnik samokontrole.
Glikemijski profil prije dolaska na kontrolu bi trebalo da izgleda
ovako:

» Glikemija naste, tj jutarnja glikemija nakon 10h od
posljednjeg obroka

Glikemija dva sata poslije dorucka

Glikemija prije rucka

Glikemija dva sata poslije rucka

Glikemija prije vecere

Glikemija dva sata poslije vecere

Glikemija prije spavanja, oko 22h

Glikemija u 3h nocu kod pacijenata na insulinskoj terapiji

KADA NASTAJE
HIPOGLIKEMIJA?

Sadrzaj glukoze u krvi moze se
naglo smanjiti kao posljedica lijece-
nja insulinom i/ili tabletama. Takvo
stanje se zove hipoglikemija. Ovo
stanje moze biti posljedica glado-
vanja (propustenog obroka), preve-
like doze insulina ili tableta ,ili pak
povecane fizicke aktivnosti.




Simptomi
hipoglikemije su:

. znojenje

. drhtavica

. bljedilo

. glad

. glavobolja

. razdraZzljivost

. pospanost

. vrtoglavica i nesvjestica

STA RADITI
KADA NASTANE
HIPOGLIKEMIJA?

U slucaju blage i srednje
hipoglikemije osoba sa dija-
betesom moze sama sebi da
pomogne tako Sto ¢e pojesti
kocku Secera, popiti zasla-
deno pice i pojesti dodatni
obrok bogat ugljenim hidra-
tima.

U slucaju teSke hipoglikemije,
zbog gubitka svijesti, oboljeli
od Secerne bolesti nemoze
da guta. Tada mu treba dati
injekciju glukagona.

oONOOUBDhWNE




KAKO SE PONASATI
KADA SE POJAVI
DRUGA BOLEST
PORED SECERNE?

U toku bilo koje druge bolesti u or-
ganizmu moZze da se povisi sadrZaj
LSstresnih” hormona (npr. kortizol,
adrenalin), koji djeluju suprotno in-
sulinu i povecavaju sadrzaj glukoze
u Krvi.
Zato se oboljelima od Secerne bole-
sti, koji imaju pridruzenu bolest, a
lijece se insulinom, povedava doza,
dok se oni koji se lijeCe tabletama,
privcemeno prevode na insulinsku
terapiju.

F



NA STA JOS
TREBA DOBRO
OBRATITI
PAZNJU?

I najmanja povreda na stopalu zahtjeva posebnu paznju. U slucaju
teZe infekcije, osoba sa dijabetesom moZe da izgubi dio stopala
ili cijelu nogu. Zbog toga je potrebna svakodnevna toaleta nogu,
redovno pregledanje stopala i primjerena obuca.

Visegodisnji dijabetes moZe da ugrozi bubrege. Rizik je mnogo
manji ukoliko je dijabetes dobro requlisan. Veoma vaznu ulogu
ima | requlisan krvni pritisak Dijabetes moze da ugrozi vid. Prve
promjene se javljaju na ocnom dnu. Zato su od vitalnog znacaja
redovne rutinske kontrole kod oftalmologa,svih osoba koje boluju
od dijabetesa. Rijede se javlja katarakta. Osobe sa Se¢ernom bole-
S¢u tip 2, Cesto imaju narusen metabolizam masti, Sto ubrzava
oStecenje krvnih sudova - aterosklerozu,zato je od posebnog zna-
Caja adekvatna regulacija ovog poremecaja.

Oboljeli od Secerne bolesti moraju da njequju koZu, koja je zbog
slabe prokrvljenosti osjetljivija i sklona infekcijama. Vazna je i nje-
ga zuba, jer usna Supljina cesto moze da bude izvor infekcije, koja
se lako Siri po organizmu. Ne pusite! Dijabetes i nikotin oStecuju
krvne sudove, a los krvotok moZe da izazove teske komplikacije.
Redovno treba kontrolisati krvni pritisak, mjeriti sadrZaj masti u
krvi, kontrolisati vid, zube, noge i koZu, a u zavisnosti od rezulta-
ta, na odgovarajuci nacin i lijeciti. Takode je vaZno pratiti funkciju
bubrega,rutinskim laboratorijskim ispitivanjem.

Zenska osoba sa dijabetesom, moZe da ostane trudna i rodi zdra-
vo dijete. Trudnocu treba planirati i ostvariti je u periodu dobro
requlisane Sec¢erne bolesti. Da bi se plod razvijao normalno, sadr-
Zaj glukoze u krvi tokom trudnoce mora biti Sto bliZzi normalnoj
vrijednosti. Zato je neophodno da trudnica redovno i esto ide na
kontrole kod dijabetologa i ginekologa.




HRONICNE
KOMPLIKACIJE
SECERNE
BOLESTI

Bolest krvnih sudova
Dijabetesna angiopatija

Povisen sadrzaj glukoze u krvi, puSenje i povisene masnoce u krvi,
Stetno uti€u na krvne sudove. U zidove krvnih sudova ugraduju se
masti, Sto znaci da zidovi postaju deblji, a njihov unutrasnji presjek
uzi. Protok krvi kroz takve krvne sudove se smanjuje, pa ¢ak i preki-
da. Ovakva promjena krvnih sudova u Secernoj bolesti zove se dija-
betesna angiopatija, a javlja se na velikim i malim krvnim sudovima.
Promjene na malim krvnim sudovima se uglavhom desavaju u oci-
ma i bubrezima. Promjene na velikim krvnim sudovima otezavaju
snabdjevanje organa krvlju. Posljedice su sré¢ani udar, mozdani udar
i gangrena stopala i noge.
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BOLEST

NERVNOG SISTEMA
Neuropatija

Nervni sistem se dijeli na autonomni
i periferni. Bolest nervnog sistema
u Secernoj bolesti se Cesto javlja
neopazeno. Za njen nastanak je
potrebno oko 7 godina trajanja
bolesti.Cesto puta, ovaj poreme-
¢aj moze biti i prva manifestacija
dijabetesa. Znaci autonomne neuro-
patije su:

teSkoce u varenju (zatvor, dijareja

ili naizmjenicno), sporije praznjenje
Zeluca, teskoce u radu srca, teskoce
sa mokrenjem, seksualnom potenci-
jom, koZa postaje suva i veoma lako
puca. Znaci periferne neuropatije su:
neosjetljive ,gluve” ruke i noge, osjecaj
trnjenja, spontani bolovi i gréevi u nogama, narocito
nocu, smanjen ili izqubljen osjecaj za dodir, bol i tempe-
raturu, narocito u rukama | nogama, nemoc¢ u misi¢ima,
src¢ani infarkt, koji mozZe da se dogodi bez znacajnijeg
bola u grudima.

Dijabetesna neuropatija je neizljeciva bolest. Najbolji
nacin je ublaZavanje teSkoca, a to se postiZe $to boljom
regulacijom nivoa Secera u krvi.



PODSJETNIK:

vodite racuna o dobro regulisanom sadrZaju
glukoze u krvi;

krecite se svakodnevno;

vodite racuna o idealnoj tjelesnoj masi;

redovno kontroliSite krvni pritisak i redovno
uzimajte ljekove koje Vam je ljekar propisao;
redovno kontroliSite nivo masnoce u krvi, i lijecite
se ukoliko su povisene.

redovno vrsite samokontrolu, mjerite redovno
glikozilisani hemo globin, barem na tri do Sest
mjeseci

redovno obilazite ljekara i postavljajte mu Sto
vise pitanja;

svakih 3-4 mjeseca obidite dijabetologa

jednom godiSnje pohadajte kurs o vasoj bolesti,
ukoliko za to postoje mogucnosti;

uvjek drzite pri sebi Secer;

sa sobom nosite karticu dijabeticara;

kada se pojave neprijatnosti i neobicne situacije,
posavjetujte se sa svojim ljekarom;

prestanite sa pusenjem;

redovno se bavite propisanom fizitkom aktivnoScu
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« obratite paZnju na promjene vida;
« redovno kontroliSite o¢no dno, iako dobro vidite, preporucuje
se jednom godisnje

BUBREZI

« kontroliSite sadrzaj bjelancevina u urinu. Ne zaboravite da u
dispanzer ponesete urin na pregled

« obratite paZnju na bolove u ledima ili predjelu bubrega, na cesce
mokrenje u malim koli¢inama, ili na bolno mokrenje;

« ogranicite koli¢inu bjelan¢evina u ishrani;

« ogranicite potrosnju soli u ishrani.

SRCE

« QObratite paznju na bolove u grudima i/ili na oteZano disanje,redovno
kontrolisite krvni pritisak.

NOGE

« Obratite paznju na bolove u listovima, gréeve i trnjenje, na smanjen
osjecaj na dodir, bolove i temperaturu
« Redovno, svako vece sami ili uz pomo¢ ukuc¢ana pregledajte stopala.

17
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Zapamtite, dijabetes nije nista
fatalno i nepobjedivo, ukoliko

vi imate zdrav pristup nacinu
Zivota,Sto ukljucuje sve njego-
ve segmente, pocev od ishrane,
adekvatne fizicke aktivnosti, pre-
ko pravovremenog terapijskog
pristupa do redovnih ljekarskih
kontrola!

POSTUJTE SVOJE ZDRAVLJE,
POSTOVACE | ONO VAS!
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