Dziatania edukacyjne skierowane do pacjentow z cukrzyca oraz ich rodzin i opiekunow
majgce na celu ograniczenie powiktan cukrzycy oraz poprawe jakosci i dtugosci zycia chorych.

Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia na lata 2021-2025, finansowane przez Ministra Zdrowia.

Specyficzne typy cukrzycy

Szkolenie dla osob chorych ze specyficznymi typami cukrzycy i ich bliskich
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Cukrzyca pandemig XXI wieku

O cukrzycy mowi sie jako o epidemii XXI wieku.

Wg danych Miedzynarodowej Federacji Diabetologicznej (IDF) na swiecie choruje na
cukrzyce okoto 537 miliondw osob dorostych (w wieku 20-79 lat). IDF prognozuje, ze

liczba ta wzrosnie do 643 min do 2030 roku.

Na cukrzyce zapada coraz wiecej Polakéw, obecnie jest to juz ponad 3 miIn osdb. Okoto

90 % z nich stanowig osoby z cukrzyca typu 2.

Szacuje sie, ze ok. 1 mln 0s6b z cukrzycg tego typu nie ma jej zdiagnozowane,;.
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Typy cukrzycy

Cukrzyca typu 2

3NAJCZESTSZE

TYPY CUKRZYCY Cukrzyca typu 1

Cukrzyca cigzowa
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Typy cukrzycy

Inne specyficzne typy cukrzycy, ktdre wystepuja znacznie rzadzie;j:

cukrzyca typu MODY - defekty genetyczne czynnosci komoérek biorgcych udziat

w metabolizmie glukozy,
defekty genetyczne dziatania insuliny,

choroby zewnatrzwydzielniczej czesci trzustki, np. zapalenie trzustki, nowotwor
trzustki, uraz trzustki, endokrynopatie, cukrzyca wywotana przez leki lub inne
substancje chemiczne, infekcje, rzadkie postacie wywotane procesem

immunologicznym, inne zespoty genetyczne powigzane z cukrzyca.
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Co to jest cukrzyca typu 1°?

Jest to schorzenie wynikajgce z tzw. procesu autoagresji, czyli samoistnego niszczenia
wiasnych komorek przez uktad odpornosciowy organizmu. W konsekwenc;ji
wspomnianego procesu, dochodzi do catkowitej destrukcji komorek beta wysp
trzustkowych produkujgcych insuline. Efektem koncowym jest utrata zdolnosci trzustki

do produkgcji insuliny.
Na cukrzyce typu 1 cierpi ok. 10% wszystkich oséb chorych na cukrzyce.

Poczatek zachorowania zwykle przypada miedzy 10., a 14. rokiem zycia, cho¢ coraz

czesciej dotyka mtodsze dzieci.
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Co to jest cukrzyca typu 1°?

Cukrzyca typu 1 dotyczy gtownie dzieci i oséb mtodych (<30. rz.).

Jedynym skutecznym sposobem leczenia cukrzycy typu 1 jest podawanie insuliny za
pomocy wstrzyknie¢ podskornych albo ciggtego podskornego wlewu insuliny przy

uzyciu osobistej pompy insulinowe;.

Dobrze leczona cukrzyca typu 1, pozwala na dtugie zycie w dobrej kondyc;ji.
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Co to jest cukrzyca typu 17

Aby zy¢ dtugo z cukrzyca typu 1,
konieczne jest zaangazowanie chorego
w leczenie, kontrola i przestrzeganie

zalecen lekarza.

Obecnie nie istnieje zadna skuteczna

metoda zapobiegania cukrzycy typu 1 —

zarowno w populacji ogdlnej, jak i u oséb =

Z grup ryzyka.
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Patogeneza cukrzycy typu 1

Nie istnieje jedna przyczyna wystgpienia choroby, a pacjent nie ma wptywu na jej

wystgpienie.

Mechanizmem, ktéry doprowadzit do rozwoju cukrzycy typu 1, jest proces

autoimmunologiczny.

Przyczyna powstawania reakcji autoimmunologicznej przeciwko komoérkom beta
trzustki nie zostata jeszcze wyjasniona, ale wiadomo, ze istotng role odgrywaja

uwarunkowania genetyczne.
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Patogeneza cukrzycy typu 1

Wiadomym jest, ze niektore osoby majg predyspozycje genetyczng do autoagresji zwigzang
z uktadem zgodnosci tkankowe;j.
Proces autoagresji prowadzi do catkowitego zniszczenia komodrek beta wysp trzustkowych, ktore

produkujg insuline. W konsekwencji trzustka traci zdolnos¢ produkgji insuliny. Cukrzyca ujawnia sie

w momencie, gdy zostaje zniszczonych ok. 90% komaorek produkujgcych insuline.

Cukrzyca typu 1 nie jest chorobg dziedziczng, jednak chorzy na cukrzyce typu 1 majg predyspozycje

genetyczng do chorob z autoagresji i wtasnie te sktonnos¢ do autoagresji mozna dziedziczyc.

Zdarza sie, ze u osoby z cukrzycg typu 1 dochodzi do rozwoju innych wspotistniejgcych chorob,

wtedy wystepuje tzw. zespo6t poliautoimmunologiczny.
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Patogeneza cukrzycy typu 1

Eksperci tlumacza, ze na predyspozycje genetyczne naktadajg sie czynniki

srodowiskowe, w wyniku czego rozwija sie cukrzyca.

Przypuszcza sie, ze np: infekcje wirusowe (Swinka, rézyczka, EBV i inne) moga na tyle
modyfikowac antygeny obecne na powierzchni komoérek wysp trzustki, ze sg one
rozpoznawane przez uktad immunologiczny jako obce i prowadzi to do reakcji

autoimmunologiczne,.
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Patogeneza cukrzycy typu 1

Wsrod innych czynnikdw ryzyka o charakterze srodowiskowym, ktoére mogty sie niejako

przyczyni¢ do rozwoju cukrzycy typu 1, wymienia sie:
wiek matki powyzej 40 lat w momencie porodu,
zbyt wczesna ekspozycja na gluten,
czynniki stresogenne,

narazenie na toksyny,

niedobor witaminy D, )

otytosc.
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Rozpoznanie

Cukrzyca typu 1 daje objawy we wczesnym
okresie zycia cztowieka. \ﬁ"

Szczyt zapadalnosci przypada pomiedzy 10.

| Ak

a 12. rokiem zycia, ale pierwsze objawy moga
pojawic¢ sie u mtodych dorostych do 30. roku
Zycia.

Spadek zachorowalnosci na cukrzyce typu 1

obserwuje sie natomiast od 3. dekady zycia.
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Rozpoznanie

Istnieje takze postaC cukrzycy typu 1 o nazwie LADA (z ang. latent autoimmune
diabetes in adults), ktéra objawia sie dopiero w wieku 40-50 lat, a nawet po 70. roku
Zycia.

Jednak o cukrzycy typu 1 najczesciej mowi sie w kontekscie dzieci i mtodziezy,

poniewaz w tym wieku pojawia sie ona u zdecydowanie najwiekszej grupy chorych.
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Co to jest cukrzyca typu 27

Cukrzyca typu 2 to choroba metaboliczna, w przebiegu ktorej wystepuje hiperglikemia

— zbyt wysokie stezenie glukozy we krwi.

Cukrzyca typu 2 jest wynikiem uposledzenia wydzielania i/lub dziatania insuliny oraz

powstawania insulinoopornosci.

Wraz z uptywem czasu moze dojs¢ do uposledzonego lub catkowitego zahamowania

wydzielania insuliny przez trzustke .

Dobrze leczona cukrzyca typu 2 pozwala na dtugie zycie w dobrej kondyc;ji.
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Patogeneza cukrzycy typu 2

Na rozwoj cukrzycy typu 2 wptywajg dwa czynniki:
genetyczny - niezalezny od danej osoby,

Srodowiskowy - otytos¢, zwfaszcza brzuszna, ktora jest tzw. czynnikiem
modyfikowalnym, czyli wynika w znacznej mierze z trybu zycia danej osoby i moze

ulec zmianie wskutek odpowiedniego postepowania.

Cukrzyca typu 2 jest chorobg postepujacy, jej rozwoj przebiega stopniowo. Rozwoj

cukrzycy typu 2 moze trwac nawet 15 lat zanim pojawi sie diagnoza.
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CUKRZYCE ROZPOZNAJE SIE W CZTERECH PRZYPADKACH

! ! v

Objawy hiperglikemii
(wzmozone pragnienie,

glikemia w 120

wielomocz, ostabienie) i 2-krotnie minucie OGTT stezenie
- ﬁg';egug w;xgz?e":rwi glikemia na (doustnego HbA1c
Z Z .
pobranej o dowolnej czczo testu tolerancji 26,5%
porze dnia, niezaleznie 2126 mg/dl glukozy) (248
od pory ostatnio (27,0 mmol/l) 2200 mg/dl mmol/mol)
spozytego positku) 2200 (211,1 mmol/l)

mg/dl (11,1 mmol/l)
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Specyficzne typy cu krzycy
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Cukrzyca typu MODY

Patogeneza

W cukrzycy monogenowej typu MODY (maturity onset
diabetes of the young) dochodzi do uposledzenia
wydzielania insuliny przy prawidtowym lub niewielkim
uposledzeniu jej dziatania. Zatem produkowana przez

trzustke insulina jest ,zdrowa”, ale jej iloS¢ jest

niewystarczajgca.
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Cukrzyca typu MODY

Rozpoznanie

Rozpoznanie cukrzycy monogenowej i jej odpowiednia kwalifikacja pozwala na
optymalizacje leczenia oraz zaplanowanie efektéow i/lub rezultatéow zaréwno dla
samego pacjenta, jak rowniez dla rodziny, ktéra w przysztosci moze doswiadczy¢ tego

rodzaju cukrzycy. Odpowiednie dziatania mogg pomaoc w zachowaniu zdrowia i zycia.
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Cukrzyca typu MODY

Badania

Cukrzyce monogenowaq rozpoznaje sie po wykonaniu badania genetycznego, ktore pozwala

stwierdzic jaki konkretnie typ cukrzycy MODY wystepuje u danego pacjenta.

Badania w kierunku cukrzycy MODY wykonuje sie w wysokospecjalistycznych osrodkach
posiadajacych doswiadczenie i szczegdotowg wiedze. Specjalisci po przeprowadzeniu
szczegotowego wywiadu medycznego z chorymi i jego rodzing kwalifikuja ostatecznie do
wykonania badan genetycznych. Nastepnie dzieki nim mozliwe jest skupienie uwagi na celach

terapeutycznych i decyzjach dotyczacych dalszej opieki i leczenia.
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Cukrzyca typu MODY

Cukrzyca MODY jest chorobg dziedziczng. Opisano prawie 20
rodzajow cukrzycy MODY. Wspdlng cecha charakterystyczng jest
wystepowanie cukrzycy w kazdym pokoleniu przodkow jednego z
rodzicow pacjenta (po stronie matki lub ojca) oraz tagodne
nasilenie hiperglikemii, a takze czesto niewystepowanie otyfosci.
Cukrzyca typu MODY moze jednak by¢ w danym przypadku
spowodowana nowg mutacjg genetyczng, wowczas nie bedzie

ona wystepowac u innych cztonkdw rodziny.

=
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Cukrzyca typu MODY

Objawy

Cukrzyca typu MODY najczesciej rozpoznawana jest przed 25 r.z. W badaniach obserwuje sie brak
zaleznosci od insuliny. Nie wystepuje réwniez kwasica metaboliczna ze wzgledu na zachowane

wydzielanie insuliny.

Podczas wywiadu rodzinnego stwierdza sie najczesciej cukrzyce w 2 pokoleniach wstecz. Dodatkowo

cukrzyca diagnozowana jest u co najmniej kilku cztonkdéw rodziny.

U pacjentow zaleca sie wykonanie testu obcigzenia glukozg OGTT na poczatku lub tuz po rozpoznaniu na

wczesnym etapie rozwoju cukrzycy.
W celu wykluczenia innych typow cukrzycy wykonuje sie rowniez badanie autoprzeciwciat.

Zleca sie rowniez badanie ogdlne moczu, w ktorym stwierdza sie cukromocz.
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Cukrzyca typu MODY

Leczenie

U pacjentow z cukrzycg typu MODY rekomenduje sie stosowanie doustnych lekow
przeciwcukrzycowych oraz diete z niska zawartoscia weglowodanow. Lekiem pierwszego
wyboru w monoterapii s3 pochodne sulfonylomocznika, chociaz w niektorych postaciach

cukrzycy MODY stosowane jest jedynie leczenie niefarmakologiczne.

Po wyczerpaniu ich skutecznosci do leczenia wprowadza sie leczenie skojarzone z insuling,
metforming lub inhibitorem DDP-4 albo monoterapie inhibitorem dipeptydylopeptazy 4 -
DDP-4.
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Genetyczne defekty dziatania insuliny

Zaburzenia dziatania insuliny produkowanej przez trzustke, ktore sg uwarunkowane

genetycznie to bardzo rzadkie przypadki. Przypadki mutacji gendw moga:
prowadzi¢ do hiperinsulinemii (zbyt duzego wydzielania insuliny),
wywotywac tagodne stany hiperglikemii (zbyt duza, podwyzszona wartos¢ we krwi),

prowadzi¢ do petnoobjawowej cukrzycy o dynamicznym przebiegu.
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Choroby zewnatrzwydzielniczej czesci trzustki

W przebiegu pewnych chorob
moze rowniez dojsc do
uposledzenia wydzielania
insuliny. Choroby te niszcza
migzsz trzustki, w tym komorki
beta produkujgce insuline co

uniemozliwia utrzymanie

optymalnego jej stezenia we krwi.

pat
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Choroby zewnatrzwydzielniczej czesci trzustki

Zapalenie trzustki — przy ostrym zapaleniu trzustki pojawia sie hiperglikemia, zazwyczaj

przejsciowa. Czesto wymaga ona podawania insuliny.

Nastepstwem nawracajgcych ostrych standw zapalnych trzustki jest przewlekte zapalenie
trzustki. Jest przewlektym procesem zapalnym wywotujgcym nieodwracalne

| postepujgce zmiany w migzszu trzustki.

Konsekwencjg jest rozwiniecie sie niewydolnosci trzustki. Najczestszg przyczynag
przewlektego zapalenia trzustki jest naduzywanie alkoholu. Leczenie zalezy od zasiegu

uszkodzen trzustki i ilosci produkowanej insuliny.
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Choroby zewnatrzwydzielniczej czesci trzustki

Uraz trzustki — z powodu usuniecia czesci trzustki pojawia sie cukrzyca. Leczenie
uzaleznione jest od zdolnosci wydzielniczej trzustki. Najczesciej jest to intensywna

insulinoterapia.
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Choroby zewnatrzwydzielniczej czesci trzustki

Nowotwadr trzustki — nowotwor niszczy czes¢ migzszu trzustki. Komorki beta, ktore nie
zostaty zniszczone przez naciekajagcy nowotwor produkujg insuline. Rozwija sie
insulinoopornosc¢. Moze zatem dochodzi¢ do hiperglikemii. Po usunieciu guza tolerancja

glukozy i metabolizm wraca do normy. Stan hiperglikemii moze nie by¢ utrwalony.
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Choroby zewnatrzwydzielniczej czesci trzustki

Mukowiscydoza — cukrzyca wystepuje u okoto 20% nastolatkow i 40 — 50% dorostych
z mukowiscydozg, stanowigc najczestsze schorzenie wspoftistniejgce. Cukrzyca zwigzana
z mukowiscydozg rozwija sie powoli i zwykle bezobjawowo przez wiele lat. Hiperglikemie
poczatkowo obserwuje sie zazwyczaj w sytuacjach nasilajacych insulinoopornos¢, takich
jak ostre i przewlekte infekcje, terapia glikokortykosteroidami czy przyjmowanie duzych
ilosSci weglowodanow. Leczeniem z wyboru jest insulinoterapia. Rutynowe, coroczne
badania w kierunku cukrzycy, nalezy przeprowadza¢ u osob z mukowiscydozg w wieku

> 10 lat, w okresie dobrego stanu zdrowia.
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Choroby zewnatrzwydzielniczej czesci trzustki

Endokrynopatie — cukrzyca moze pojawi¢ sie przy rozpoznanych chorobach
z nadmiernym wydzielaniem hormonow dziatajgcych antagonistycznie do insuliny. Kiedy
obniza sie nadmiar hormonu z reguty hiperglikemia ustepuje. Najczesciej hiperglikemie

obserwuje sie w chorobach tarczycy i nadnerczy.
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Choroby zewnatrzwydzielniczej czesci trzustki

Cukrzyca wywotana przez leki lub inne substancje chemiczne — istnieje grupa lekow,
ktore moga uposledza¢ tolerancje glukozy. Nalezg do nich: steroidy i inne leki
hormonalne, leki hipotensyjne, przeciwpadaczkowe, agonisci receptora beta-
adrenergicznego, hipolipemizujgce, immunosupresyjne, dziatajagce na osrodkowy uktad

nerwowy, leki przeciwnowotworowe i trucizny, np. pestycydy.
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Choroby zewnatrzwydzielniczej czesci trzustki

Cukrzyca wywotana procesem immunologicznym - uszkodzeniu ulega receptor
insulinowy w komorce. Dochodzi do blokady wigzania insuliny z receptorem

w komorkach poszczegdlnych narzgddéw. Cukrzyca wystepujaca bardzo rzadko.

Inne zespoty genetyczne powigzane z cukrzycg — np. zespoét Downa, Turnera,

Klinefeltera.
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Samokontrola i samoopieka

Leczenie cukrzycy to nie tylko przyjmowanie lekow. Przede wszystkim konieczna jest

samokontrola i samoopieka, bez ktorych trudno jest mowic o skutecznym leczeniu.

Celem stosowania regularnej samokontroli jest obserwacja i interpretacja wynikow,
dzieki ktérym osoba z cukrzycg moze wprowadza¢ zmiany w zywieniu, aktywnosci

fizycznej oraz dawkowaniu lekow.
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Oznaczanie poziomu glukozy

Badanie na czczo, po nocy:

pokazuje jak wieczorny positek wptywa na poranny wynik

stezenia glukozy,

wskazuje na to jak sen lub jego brak wptywa na poziom

glukozy.

Badanie 2 godziny po $niadaniu:

pokazuje jak positek wptywa na wynik poziomu glukozy,

pomaga zaplanowac odpowiednig aktywnosc¢ fizyczng.
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Oznaczanie poziomu glukozy

Badanie przed obiadem:

wskazuje jak nasze przedpotudniowe

zachowania zdrowotne wptywajg na wynik

poziomu glukozy i samopoczucie.

Badanie 2 godziny po obiedzie:

pokazuje jak positek wptynat na wynik

poziomu glukozy.
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Oznaczanie poziomu glukozy

Badanie przed kolacja:

pokazuje jak podjete popotudniowe

zachowania zdrowotne wptynety na wynik

SV L
o e
ik
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poziomu glukozy i samopoczucie. -

Badanie 2 godziny po kolacji:

,.\.\._M; )

daje informacje jak positek wptynat na -
wynik poziomu glukozy.

7102 Ministerstwo
/v Zdrowia q NPZ




Oznaczanie poziomu glukozy

Warto zbadac poziom glukozy o godz. 22.00,
jesli:
rano poziomy glukozy jest powyzej

wskazanej normy,

pojawiajg sie nocne spadki poziomu

glukozy.

e
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Oznaczanie poziomu glukozy

Nalezy zbadac poziom glukozy w nocy, jesli:
budzisz sie rano spocony,
masz nocne koszmary,
budzg Cie nocne zaburzenia rytmu serca.

Uwaga: tzw. popositkowe stezenie glukozy

we krwi nalezy mierzy¢ po 2 godzinach od

rozpoczecia positku.
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Monitorowanie poziomu glukozy

Prawidiowe, regularne monitorowanie glikemii jest pierwszym,

nieodzownym krokiem do skutecznego leczenia cukrzycy.

Bez regularnego badania poziomu cukru we krwi, ograniczamy
szanse na dobor najwiasciwszego leczenia, a co za tym idzie
narazamy sie na szybki rozwoj powiktan choroby. Dlatego warto
bada¢ sie regularnie i stara¢ zrozumiec¢ jak konkretne positki i

aktywnos¢ fizyczna wptywajg na poziom glikemii.
Do monitorowania poziomu glukozy stuzg:
glukometry,

systemy ciggtego monitorowania glikemii.

z Ministerstwo
RN Zdrowia Q NPZ

39



Terapie behawioralne

Rodzaje terapii behawioralnych:
Zywienie,

aktywnosc fizyczna.
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/ywienie pacjentow z cukrzyca
Zasady, ktorych warto przestrzegac, by zachowac lepsze zdrowie na dfuzej:
rozpoczynaj dzien od $niadania,
spozyj Sniadanie przed uptywem 1 godziny od przebudzenia,
spozywaj positki w regularnych odstepach czasu,
jedz od 4 do 6 positkdow dziennie,
ze wzgledu na wysoka zawartosc cukru owoce jedz nie pdézniej niz do godziny 16.00,

jesli masz zalecenie obnizenia masy ciata pamietaj: na poczatku zmniejszaj

kalorycznosc positkow, ale nie ograniczaj ich ilosci;

b NARODOWY PROGRAM ZDROWIA
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Zywienie pacjentdw z cukrzyca

W  przypadku zleconej do positku insuliny nalezy z pielegniarka
diabetologiczng/dietetykiem omoéwié praktyczne  zastosowanie  wymiennikow

weglowodanowych pamietajac, ze:

1 WW - wymiennik weglowodanowy (jednostka chlebowa, [WW]) — to jednostka

uzywana w diabetologii, okreslajgca 10 gramow weglowodandéw przyswajalnych,

rownowazna definicja wymiennika weglowodanowego, stosowana w Polsce, okresla 1

wymiennik weglowodanowy jako 40 kcal/167 k.
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Talerz zdrowego zywienia i aktywnosci fizycznej

Najlepszy dla naszego organizmu sktad pozywienia, wtasciwe proporcje poszczegdlnych
grup produktow w codziennej diecie oraz potrzebe aktywnosci fizycznej obrazuje tzw.

talerz zdrowego zywienia.

%t Ministerstwo
7\ Zdrowia
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Talerz zdrowego zywienia i aktywnosci

Zalecenia zdrowego zywienia

fizycznej

JEDZ ROZNORODNE PRODUKTY KAZDEGO DNIA

; >
< ¢
Jedz wiecej:
o (1Y Jecz mniei:

. Produktéw zbozowych z petnego ziarna (np. ptatki
owsiane, pieczywo razowe, makaron razowy, kasze); . Soli;

@ Réznokolorowych warzyw i owocow . Miesa czerwonego i przetworéw miesnych
- wiecej warzyw niz owocow;

@ Nasion roslin straczkowych (np. fasola, groch,
ciecierzyca, soczewica, bob); ® Produktow przetworzonych (takich jak: fast

® Ryb (zwtaszcza ttustych morskich); food, stone przekaski, herbatniki, batony,

®  Produktéw mlecznych niskottuszczowych, zwtaszcza wafelki) z duzg zawartoscia soli, cukrow

(m.in. kietbas, wedlin, boczku);
@ Cukrui stodzonych napojow;

fermentowanych; i ttuszczow.

*  Orzechéw i nasion (np. orzechéw wioskich, pestek e 73 mieniaj:

dyni, nasion stonecznika).
Przetworzone produkty zbozowe (np. jasne pieczywo, stodkie ptatki $niadaniowe) na petnoziarniste;

Migso czerwone i przetwory miesne na ryby, drob, jaja, nasiona roslin straczkowych i orzechy;
Stodkie napoje na wode;
Ttuszcze zwierzece na ttuszcze roslinne (oleje np. rzepakowy, oliwa z oliwek);

Produkty mleczne petnottuste na niskottuszczowe (mleko, jogurt, kefir, maslanka, biaty ser);

|

Smazenie, grillowanie na gotowanie w tym na parze, duszenie lub pieczenie.

Z5. Badz aktywny fizycznie, utrzymuj mase ciata w normie /Zg jg; ;’Q’O b

apy s AN @z

Jesli chorujesz na choroby przewlekie skonsultuj swéj sposob zywienia z dietetykiem.

£ 702 Ministerstwo
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Zalecenia zdrowego zywienia

Jedz wiecej:
produktéw zbozowych z petnego ziarna (np. ptatki owsiane, pieczywo

razowe, makaron, razowy, kasze),

réznokolorowych warzyw i owocéw — wiecej niz owocow,

nasion roslin strgczkowych (np. fasola, groch, ciecierzyca, soczewica, bob),
ryb (zwtaszcza ttustych morskich),

produktéw mlecznych niskottuszczowych, zwtaszcza fermentowanych,

orzechdw i nasion (np. orzechdw wioskich, pestek dyni, nasion

stonecznika).
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/alecenia zdrowego zywienia

Jedz mniej:
soli,

miesa czerwonego i przetworow miesnych

(m.in. kietbas, wedlin, boczku),
cukru i stodzonych napojow,

produktdw przetworzonych (takich jak: fast
food, stone przekaski, herbatniki, batony,

wafelki) z duzg zwartoscig soli, cukrow i

ttuszczow.

7102 Ministerstwo
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Zalecenia zdrowego zywienia

Zamieniaj:
przetworzone produkty zbozowe (np. jasne pieczywo, stodkie ptatki

Sniadaniowe) na petnoziarniste,

mieso czerwone i przetwory miesne na ryby, drob, jaja, nasiona roslin

straczkowych i orzechy,
stodkie napoje na wode,
ttuszcze zwierzece na ttuszcze roslinne (oleje np. rzepakowy, oliwa z oliwek),

produkty mleczne petnottuste na niskottuszczowe (mleko, jogurt, kefir,

maslanka, biaty ser),

smazenie, grillowanie na gotowanie w tym na parze, duszenie lub pieczenie.

~ Ministerstwo
Zdrowia q N PZ
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Zalecenia szczegdtowe- weglowodany

Weglowodany stanowig giowng czes¢ pozywienia. Zalecane sg produkty zbozowe,
szczegllnie te bogate w btonnik, np. chleb petnoziarnisty. Wybierajgc pieczywo, nalezy
zwroci¢ uwage na obecnos¢ w jego sktadzie dodatku cukru, stodu jeczmiennego, miodu
badz karmelu. Te sktadniki wptywajg na zwiekszenie stezenia glukozy we krwi.
W przypadku ptatkdw sniadaniowych powinno sie siegaC po ptatki owsiane, gryczane,
zytnie lub jeczmienne badz mieszane naturalne muesli bez dodatku cukru i

kandyzowanych owocow.
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Indeks glikemiczny

Indeks glikemiczny (IG) [%] okresla tempo wzrostu stezenia cukru we krwi po
spozyciu okreslonych produktow spozywczych. Moze on by¢ niski, sSredni lub wysoki.

Poszczegdlne produkty otrzymujg wartosc indeksu |G od 0 do 100.

Indeks glikemiczny zywnosci wyznacza sie przez podanie danego produktu grupie
0s0b, ktérym nastepnie co 15 minut przez 2 godziny pobiera sie krew i bada poziom

glukozy. W ten sposdb mozna stwierdzi¢, ze Srednia wartosC jest powtarzalna,

a badania wykonane w roznych grupach oséb dajg zblizone rezultaty.

Ministerstwo
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Produkty zalecane

Produkty o niskim IG Indeks
(zalecane) glikemiczny
<55%
Banan niedojrzaty 55
Chleb zytni 55
Kiwi 52
Ryz brgzowy 45
Kasza gryczana 45
Jabtko 35
Marchew surowa 30

§ ;fg/@ Ministerstwo

@Z‘%\g Zdrowia

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA

50



Produkty zalecane

Produkty o niskim IG| Indeks

(zalecane) glikemicz

ny <55%
Fasolka szparagowa 30
Mandarynka 30
Przecier pomidor. 30
Pomidory 30
Kiszona kapusta 15
Ogorek 15

- [t Ministerstwo
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Produkty dozwolone od czasu do czasu

Produkty o Indeks
umiarkowanym IG | glikemiczny
56-70%
Brzoskwinia z 68
puszKki
Kasza manna 68
Makaron 38 - 68
Chleb petnoziarn. 65
Kukurydza 65
Dzem 65
Buraki 65

Ministerstwo
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Produkty dozwolone od czasu do czasu

Produkty o Indeks
umiarkowanym IG | glikemiczny

56-70%
Kuskus 65
Melon 61
Majonez 60
Ciasto francuskie 59
Musztarda 56
Keczup 55

ooooooooooooooooo
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Produkty, ktorych nalezy unikac

Produkty o wysokim IG Indeks
(przeciwskazane) glikemiczny
>70%
Glukoza 100
Bagietka 95 S
Kleik ryzowy 87
Ryz biaty btyskaw. 87
Midd 87
Ptatki kukurydziane 84

Xz
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Produkty, ktorych nalezy unikac

Produkty o wysokim IG Indeks
(przeciwskazane) glikemiczny
>70%
Cukierki, zelki 80
Arbuz 77
Paczek 75
Banany dojrzate 75
Ziemniaki puree 70

pat
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Aktywnosc¢ fizyczna

Aktywnos¢ fizyczna to systematyczny, zorganizowany i zaplanowany w czasie wysitek

fizyczny, ktory musi by¢ dostosowany do indywidualnych mozliwosci kazdej osoby.

Przy planowaniu aktywnosci fizycznej nalezy uwzgledni¢ wiek, ogdlny stan zdrowia
i sprawnosc¢ fizyczng, mase ciata oraz nasze indywidulane preferencje — co bardziej

lubimy — ptywanie, spacerowanie, jazde na rowerze, spacer?).
Aby mowi¢ o wtasciwej aktywnosci fizycznej konieczne jest jej regularne
realizowanie, co najmniej 3 razy w tygodniu po min 30 minut. A najlepiej bytoby

zaplanowac aktywnosc¢ codziennie!

56
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Aktywnosc fizyczna

Warto pamieta¢, ze aktywnos¢ fizyczna ma
dziatanie bardzo korzystane dziatanie
profilaktyczne u chorych zagrozonych cukrzycy,
a w potaczeniu z odpowiednim odzywianiem

zmniejsza ryzyko wystgpienia cukrzycy.

Natomiast w przypadku osob juz chorych na
cukrzyce jest waznym elementem terapii, jest

tez niefarmakologiczng metoda poprawy

wrazliwosci na dziatanie insuliny.

W7
,& Ministerstwo
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Wskazania do wysitku fizycznego

insulinoopornosc,

podwyzszony poziom cholesterolu (hipercholesterolemia),
podwyzszony poziom trdjgliceryddéw (hipertriglicerydemia),
nadcisnienie tetnicze,

zaburzenia tolerancji glukozy,

obcigzenie rodzinnym wystepowaniem cukrzycy,

otytosc brzuszna,

przebyta cukrzyca u kobiet w cigzy.

<7102 Ministerstwo
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Korzysci z aktywnosci fizycznej

Uktad sercowo-naczyniowy:
zmniejszone ryzyko schorzen sercowo-naczyniowych,
powstrzymanie i/lub opdznienie rozwoju nadcisnienia tetniczego,

regulacja cisnienia tetniczego — w czasie wysitku fizycznego na krotko wzrasta

ciSnienie tetnicze, nastepnie na wiele godzin dochodzi do jego znacznego obnizenia sie,

obnizenie stezenia cholesterolu catkowitego i LDL cholesterolu (tzw. zty cholesterol)

oraz trojglicerydow, a podwyzszenie stezenia HDL cholesterolu (tzw. dobry cholesterol).

-7 02 Ministerstwo
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Korzysci z aktywnosci fizycznej
Uktad ruchu (kostny i miesniowy):

utrzymanie elastycznosci i sprezystosci torebek stawowych oraz wiezadet,

wzrost masy tkanki kostnej i stopnia jej mineralizacji co mozna uznac za dziatania

profilaktyczne dotyczace osteoporozy oraz ztaman w starszym wieku,

zwiekszenie masy miesniowej i zuzycie tkanki ttuszczowej pomagajgce w kontroli

prawidtowej wagi ciata.
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Korzysci z aktywnosci fizycznej
Uktad oddechowy:
wzrost pojemnosci zyciowej ptuc,

zwiekszenie pracy rzesek w drogach oddechowych, co sprzyja obnizeniu czestosci infekcji

gornych drog oddechowych.
Uktad hormonalny:
obnizenie wydzielania insuliny przez trzustke z jednoczesng tolerancjg glukozy przez organizm,
obnizone wydzielanie adrenaliny i noradrenaliny (hormondw stresu) w czasie wysitku,

tagodzenie zaburzen metabolicznych i zmniejszenie prawdopodobienstwa rozwoju cukrzycy i

nadcisnienia tetniczego, w szczegdlnosci u osob otytych.

<
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Korzysci z aktywnosci fizycznej
Uktad pokarmowy:

lepsze funkcje trawienne i regulacja rytmu jelitowego,

mniejsze ryzyko wystgpienia pewnych typow raka, np. raka okreznicy.
Zdrowie psychiczne:

wzrost poziomu m.in. noradrenaliny, serotoniny, endorfin powoduje ztagodzenie objawow

depresyjnych, pomaga radzic¢ sobie ze stresem,
lepsza jakosc snu,

podniesienie poczucia wtasnej wartosci.

<7102 Ministerstwo
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Leczenie farmakologiczne

Celem leczenia cukrzycy punktu widzenia klinicznego jest wydtuzenie zycia w poczuciu

zdrowia oraz uzyskanie wartosci docelowych w zakresie:
glikemii,
ciSnienia tetniczego,
lipidogramu,

masy ciata.

Ministerstwo
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Leczenie farmakologiczne

/godnie z aktualna wiedzg, zaleceniami europejskich i Swiatowych towarzystw

naukowych, w tym Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego, w leczeniu cukrzycy

obowigzuje zasada indywidualizacji celow i intensyfikacji terapii.

Celem indywidualizacji leczenia chorych na cukrzyce jest zapobieganie powiktaniom

mikronaczyniowym i makronaczyniowym oraz zapewnienie poprawy jakosci zycia.
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Co nalezy uwzglednic przy dostosowaniu leczenia?

Warto wiedziec, ze u kazdej osoby chorej na cukrzyce lekarz uwzglednia:
czas od rozpoznania cukrzycy,

postawe pacjenta i spodziewane zaangazowanie w leczenie, takze osdb z jego
otoczenia — poniewaz poczucie wspotodpowiedzialnosci osoby chorej na cukrzyce za
wynik terapii jest kluczowe — sam lek to za mato, by osiggna¢ pozgdane efekty.
Niezbedna jest wiedza, umiejetnosci techniczne oraz wsparcie mentalne utrzymujace

motywacje na statym poziomie.

Ministerstwo
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Co nalezy uwzglednic przy dostosowaniu leczenia?
stopien ryzyka wystgpienia hipoglikemii i jej ewentualne konsekwencje (powazniejsze
u osob w starszym wieku, z uszkodzonym uktadem krazenia i/lub nerwowym),
oczekiwang dtugos¢ zycia,

wystepowanie powaznych powiktan naczyniowych cukrzycy i istotnych chorob

towarzyszacych,

w niektorych sytuacjach np. przy obecnosci zaawansowanych powiktan, w starszym
wieku, wyznaczone cele terapeutyczne i zdrowotne nalezy osiggac stopniowo - w ciggu

kilku (2-6) miesiecy.

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA




Leki - metformina

Metformina  jest doustnym  lekiem  przeciwcukrzycowym, zmniejszajacym
stezenie glukozy we krwi gtownie poprzez zmniejszenie insulinoopornosci. Mechanizm
dziatania nie polega na pobudzaniu komodrek beta wysp Langerhansa trzustki do
zwiekszenia wydzielania insuliny, dlatego zasadniczo lek ten, stosowany nawet w duzych
dawkach, nie wywotuje stanu niedocukrzenia, czyli hipoglikemii. Zmniejszenie stezenia
glukozy we krwi nastepuje poprzez zmniejszenie wytwarzania glukozy w watrobie oraz

poprzez nasilanie dziatania insuliny w miesniach i tkance ttuszczowe,.
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Leki - metformina

Metformina wykazuje tez niewielki korzystny wptyw na stezenie lipidow w surowicy,
zmniejszajagc m.in. stezenie triglicerydéw, cholesterolu catkowitego, LDL (ztego

cholesterolu).

Metformina moze by¢ stosowana u chorych na cukrzyce typu 2, ktorzy tolerujg lek i
nie majg do niego przeciwwskazan. Jej stosowanie jest szczegdlnie korzystne u osob z

cukrzyca ze wspadtistniejagcg nadwaga lub otytoscia.
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Leki - sulfonylomocznik

Najdtuzej stosowang grupg doustnych lekow przeciwhiperglikemicznych sg pochodne
sulfonylomocznika. Pochodne sulfonylomocznika zwiekszajg wydzielanie insuliny przez

komorki beta trzustki.

Dziatanie pochodnych sulfonylomocznika jest niezalezne od stezenia glukozy we krwi,
z czym zwigzane jest ryzyko hipoglikemii. Hipoglikemia jest gtownym niepozgdanym
dziataniem pochodnych sulfonylomocznika. Sposrod stosowanych pochodnych

sulfonylomocznika najmniejsze ryzyko wywotania hipoglikemii ma gliklazyd.
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Leki- flozyny
Flozyny hamujg zwrotny transport glukozy przez nerki i zwiekszajg jej wydalanie z moczem.

Zastosowanie leku z grupy flozyn doprowadza skutecznie do obnizenia glikemii. Oznaka
przyjmowania leku jest zwiekszona ilos¢ wydalanego cukru z moczem. Utrata glukozy z
moczem powoduje zmniejszenie masy ciata srednio o kilka kilograméw. Do tego obserwuje sie

niewielkie obnizenia cisnienia tetniczego.

Flozyny staty sie jednymi z najwazniejszych i najczesciej rekomendowanych preparatéw, przede
wszystkim ze wzgledu na swoje dziatanie ochronne na uktad krazenia, serce i nerki.

Szczegdlnym wskazaniem do ich stosowania jest niewydolnos¢ serca i przewlekta choroba

nerek.

N
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Leki inkretynowe

Leki zwiekszajgce wydzielanie insuliny zaleznie od positku sg zwigzane z tzw. efektem
inkretynowym. Zjawisko inkretynowe polega na tym, ze wydzielanie insuliny jest duzo

silniejsze po doustnym podaniu glukozy niz dozylnym.

Jednym z czynnikdw pobudzajgcych wydzielanie insuliny s3 hormony inkretynowe
(zotgdkowo-jelitowe) produkowane w przewodzie pokarmowym. Nazwano je: GLP-1

(glukagonopodobny peptyd 1) i GIP (glukozozalezny peptyd insulinotropowy).
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Leki inkretynowe

Prawidtowe wydzielanie hormonow inkretynowych przynosi wiele korzysci:
pojawia sie wystarczajaca ilos¢ insuliny, ktora kontroluje i obniza stezenie glikemii we krwi,
zmniejsza ilos¢ wydzielanego glukagonu, a tym samym wydzielania glukozy z watroby,
zmniejsza faknienie, pacjent spozywa mniejszg ilos¢ pozywienia, tatwiejsza staje sie redukcja
masy ciata,
pozytywnie wptywa na regulacje cisnienia tetniczego krwi oraz poziom trojglicerydow,
zwalnia oproznianie zotadka.

Wydzielane u cztowieka hormony GLP-1 i GIP dziatajg bardzo krétko (od 1 do 2 minut), i sg
inaktywowane przez enzym o nazwie DPP-4 (dipeptydylopeptydaza 4).
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Leki inkretynowe

Inhibitory DPP-4 blokujg dziatanie enzymu DPP-4 i w ten sposob wptywaja na
zwiekszenie stezenia hormondéw inkretynowych (GLP-1/GIP). Leki te w sposéb bezpieczny

przeciwdziatajg hiperglikemii nie zwiekszajac ryzyka hipoglikemii.
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Leki - pioglitazon
Pioglitazon to lek zwiekszajgcy wrazliwos¢ komorek na dziatanie insuliny.

Leczenie pioglitazonem prowadzi do zwiekszenia wrazliwosci na dziatanie insuliny, przede wszystkim

w komorkach tkanki ttuszczowej, miesni szkieletowych i watroby.

Lek wptywa korzystnie na zaburzenia lipidowe, powodujgc zmniejszenie stezen wolnych kwasow
ttuszczowych, cholesterolu catkowitego, cholesterolu frakcji LDL (tzw. ,ztego cholesterolu”) oraz

triglicerydow, a takze zwiekszenie stezenia cholesterolu frakcji HDL (tzw. ,dobrego cholesterolu”).

Pioglitazon dostepny jest w formie tabletek przyjmowanych raz na dobe, niezaleznie od positku (przed,
w trakcie, po positku). Leczenie pioglitazonem moze prowadzi¢ do zatrzymywania wody w organizmie

i nie powinien by¢ stosowany u 0séb z niewydolnoscia serca.
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Insuliny

Insulina  to hormon, ktory wydzielany jest
przez trzustke.
Insuliny mozemy podzieli¢ ze wzgledu na:

budowe: insuliny ludzkie i analogi insuliny

ludzkiej,

czas dziatania: ultra szybko dziatajaca,

krotko/szybko dziatajagce, o posrednim czasie

dziatania, dtugo dziatajace, ultra dtugo dziatajace.

ooooooooooooooooo
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Techniki podawania insuliny — zasady ogdlne

Insuline podaje sie podskdrnie w formie zastrzyku. Insuline podaje sie najczesciej przy pomocy tzw.
penow, czyli wstrzykiwaczy wielokrotnego uzytku, ktore mieszczg w sobie fiolke zawierajgcg 1,5-3,0 ml
roztworu insuliny (standardowo 150—-300 jednostek).
Zastrzyki standardowo podaje sie w skore:

brzucha (gdzie insulinawchtania sie najszybciej),

uda (wchtanianie najwolniejsze)

posladkow (wchtanianie o posrednim czasie).

mozna takze podac lek w gorng zewnetrzng czes¢ ramienia lub pod topatkg — ale te miejsca sg

rzadziej wybierane z powodu trudnosci uniesienia fatdu skoéry oraz niewygodnego dostepu.
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Techniki podawania insuliny — zasady ogdlne

Ze wzgledu na powyzsze rdznice w
szybkosci  wchtaniania, insuliny krotko
dziatajgce zazwyczaj podaje sie w skore
brzucha lub posladki, a dtugo dziatajgce — w

uda.

Insuliny, w zaleznosci od rodzaju, mogg by¢

roztworami (klarowne) Ilub zawiesinami

(metne).
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Wybor wstrzykiwacza do podawania insuliny

Insulina podawana jest w zastrzyku/iniekcji za pomoca ,, pendw”/”wstrzykiwaczy” czyli
specjalnie opracowanych urzadzen w ksztatcie dtugopisu, do ktérego wktada sie wktad

z insuling (rodzaj matej fiolki) i przykreca sie igte.

Czesc insulin dostepna jest rowniez we wstrzykiwaczach zwanych , jednorazowymi”, w
ktorych nie wymienia sie wktadow, a po ich wykorzystaniu (300 jednostek) wyrzuca. Do
wstrzykiwacza dokreca sie jedynie igte. Zatem ten sam wstrzykiwacz uzywa sie do jego
wyczerpania, a hastepnie stosuje sie kolejny z opakowania. W kazdym opakowaniu

najczesciej znajduje sie 5 sztuk wstrzykiwaczy.
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Wybor igty do podawania insuliny

Do wstrzykiwania insuliny i do wstrzykiwaczy dokreca sie specjalnie opracowane igty, a raczej

mini igty. S3 one bardzo cienkie, powleczone silikonem wiec uktucie jest najczesciej bezbolesne.

Wybor diugosci iglty zalezny jest od grubosci tkanki podskdérnej i preferencji osoby z cukrzyca.

Wazne, aby podawac insuline w tkanke podskorna.

Podawanie zbyt ptytkie moze spowodowac wyptyniecie insuliny po wyjeciu igty, natomiast zbyt
gtebokie moze wigzac sie z podaniem do miesnia, w ktorym znajduje sie bogata sie¢ naczyn
krwionosnych. Insulina moze wodwczas zbyt szybko wchtongc¢ sie do krwi i spowodowac
hipoglikemie, szybko metabolizowaé sie i w konsekwencji doprowadzi¢ do hiperglikemii -

skonsultuj wybor dtugosci igty z pielegniarka diabetologiczna.
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Uwaga!

Szybkos¢  wechfaniania insuliny zalezy
rowniez od nagrzania miejsca wstrzykniecia
np. w okresie letnim, gdy wystawimy je na
ogrzanie przez promienie stoneczne lub w
zime, gdy ogrzewamy sie poduszka

elektryczng. Podanie insuliny w miejsce

rozgrzane nie jest korzystne, co nalezy brac

pod uwage przy wykonywaniu iniekgji.

- [t Ministerstwo
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WAZNE

Informacja dla oséb stosujacych insuline w postaci zawiesiny (insulina metna)

Insuline nalezy doktadnie wymiesza¢. Wykorzystaj w tym celu ruch wahadtowy dtonig. Mieszaj do

uzyskania jednolitego, metnego ptynu.
Sprawdz przeptyw insuliny przez igte.

Przed kazdym podaniem insuliny nalezy upewnic sie czy wstrzykiwacz jest gotowy do jej podawania. W
tym celu przed nastawieniem witasciwej dawki nastaw wskazang w instrukcji obstugi liczbe jednostek
insuliny i wystrzyknij igtg skierowang do gory. Pozbedziesz sie dodatkowo ewentualnych pecherzykéw

powietrza.
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WAZNE

Jesli na koncu iglty nie pojawita sie kropla insuliny powtarzaj czynnos¢, az do

pojawienia sie na koncu igty kropli insuliny.

Przed podaniem insuliny sprawdz wartos¢ glikemii. W codziennym zyciu pacjent
samodzielnie decyduje o wielkosci dawki insuliny. Przed kazdym podaniem insuliny
nalezy zmierzyC sobie stezenie glukozy we krwi. Jesli podajesz dawke insuliny przed
positkiem konieczne jest uwzglednienie ilosci zawartych w nim weglowodanow czyli

cukrow prostych i ztozonych.
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Techniki podawania insuliny

lgte mozesz wbija¢ pod skore pod katem prostym 90° lub pod katem 45!
Dla ufatwienia mozesz ujg¢ fatd skory i wbi¢ w niego igte. Nastepnie opusc¢ skore i wcisnij
przycisk podania dawki. Mozesz rowniez delikatnie rozciggnac skore i dopiero wtedy wbic igte.
Po wcisnieciu przycisku podania dawki poczekaj ok. 10 sekund z wyjeciem igly. Zabezpieczasz

sie w ten sposob przed wyciekiem insuliny spod skory.

Po wykonaniu iniekcji igte nalezy odkreci¢ od wstrzykiwacza i bezpiecznie wyrzuci¢ zachowujac

wszystkie zasady higieny.

Pamietaj, ze podanie insuliny jest szczegotowo opisane w kazdej instrukcji, ktora jest

dotaczona do wstrzykiwacza. Jest to najlepszy materiat edukacyjny.
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Pielegnacja miejsca wstrzykiwania insuliny

Skora osoby z cukrzyca wymaga szczegdlnej pielegnacji. Spowodowane jest to uszkodzeniem uktadu

nerwowego i naczyniowego. Przesuszona skdra moze swedziec.

Dodatkowo po podaniu insuliny na skorze pozostaje slad po igle, a czasami dodatkowo zaczerwienienie.
Niekiedy zdarza sie, ze w miejscach iniekcyjnych moze dochodzi¢ do zaniku i/lub przerostu tkanki

podskornej wtedy kiedy insulina podawana jest caty czas w to samo miejsce.

Do pielegnacji skory rekomenduje sie kremy nawilzajgce i nattuszczajgce. Dodatkowo mozna stosowacd
naturalne olejki eteryczne wraz z kremem nawilzajgcym lub olejem nosnikowym (potwierdzone
dziatanie pielegnacyjne, regenerujgce i przeciwzapalne) lub lawenda (dziata pielegnacyjne, tagodzi

podraznienia). Uwaga, olejkdw zapachowych nie wolno stosowac na skére.

Warto rozwazy¢ rowniez kuracje z kolagenem, dzieki czemu skéra poprawi swojg elastycznos¢ i

kondycje.
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Przechowywanie i transport insuliny

Insulina to biatko i jest bardzo wrazliwa na wysokie i niskie temperatury.

Przechowywana niewtasciwie moze straci¢ swoje wtasciwosci.

Aktualnie uzywany wstrzykiwacz (tgcznie z insuling) przechowuj w bezpiecznym etui
w temperaturze pokojowej (ponizej 25°C), przez okres 1 miesigca. Doktadny czas
przechowywania poza lodéwka dla Twojej insuliny jest podany w ulotce dla pacjenta

dotaczonej do kazdego opakowania insuliny. Chron wstrzykiwacz przed zabrudzeniami.
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Przechowywanie i transport insuliny

Zapas insuliny przechowuj w lodéwce w temperaturze 2-8 °C. Jesli uzywasz lodowki z zamrazalnikiem

insuline przechowuj z dala od niego.

Jesli przewozisz insuline zadbaj o jej wtasciwg temperature. Mozesz uzywac do tego celu torebki lub
pojemniki termoizolacyjne. Jesli podrdézujesz samochodem nie zostawiaj insuliny po wyjsciu z
samochodu, jesli na zewnatrz panujg ekstremalnie wysokie temperatury (dla insuliny to powyzej 25°C
lub ponizej 2°C). Jesli insulina zostata poddana zbyt wysokiej lub zbyt niskiej temperaturze i masz
podejrzenie, ze ulegta zniszczeniu nie uzywaj jej. Insulina moze zmieni¢ wyglad i mogg pojawic sie

charakterystyczne tzw. , ktaczki”.

Kazda insulina ma okreslong przez producenta date waznosci i pod zadnym pozorem nie nalezy

stosowac leku po uptywie tej daty.
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Powiktania cukrzycy

Powiktania ostre:
hipoglikemia,
hiperglikemia, a w jej przebiegu:
cukrzycowa kwasica ketonowa,

stan hiperglikemiczno-hipermolalny,

kwasica mleczanowa.

w2
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Hipoglikemia

Hipoglikemia (niedocukrzenie) to spadek stezenia glukozy (niski poziom cukru) we krwi
ponizej 70 mg/dl 3,9 mmol/l), niezaleznie od wystepowania objawoéw klinicznych, ktére
u czesci oséb, zwtaszcza chorujgcych od wielu lat, moga pojawiacC sie dopiero przy

nizszych wartosciach glikemii.

Hipoglikemia jest stanem zagrazajgcym zdrowiu i zyciu. W razie wystgpienia objawow
hipoglikemii konieczna jest reakcja chorego. Pozwala ona zapobiec ciezkiemu

niedocukrzeniu i utracie przytomnosci.
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Hipoglikemia
Hipoglikemie dzieli sie na:
lekkag, gdy chory sam moze podjac dziatania majgce na celu wyrdwnanie stezenia
glukozy we krwi;
ciezkg, gdy wymaga pomocy innej osoby w celu podania weglowodanodw,
glukagonu lub wykonania innych niezbednych czynnosci.
Badanie wartosci glikemii podczas epizodu hipoglikemii moze by¢ niemozliwe, jednak

ustgpienie objawdéw po podaniu glukozy i/lub glukagonu jest uznawane za

wystarczajgcy dowadd, ze epizod byt spowodowany niskim stezeniem glukozy we krwi.
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Hipoglikemia - objawy

kotatanie serca; ostabienie:

nadmierna potliwosc; niezborno$¢ ruchéw;
niepokoj; blada skdra;

drzenie rak; silny gtéd;

drazliwos¢, nerwowos¢; b6l lub zawroty gtowy;
poszerzenie zrenic; zaburzenia koncentracji.

pat
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Objawy ciezkiej hipoglikemii
zaburzenia rownowagi,
splatanie,
drgawki,
zaburzenia Swiadomosci,

utrata przytomnosci.

Waznym aspektem jest przygotowanie przez osobe chorg na cukrzyce wtasnej listy objawow,

ktore sg odczuwane w trakcie hipoglikemii. Wystarczy je spisaC np. do dzienniczka kontroli
cukrzycy.

Dzieki temu mozna lepiej sie obserwowac i szybciej rozpoznawac zblizajacy sie stan hipoglikemii.

<7102 Ministerstwo
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Postepowanie dorazne przy wystapieniu hipoglikemii
U osoby przytomnej
Reguta 15/15:

zalecane jest spozycie 15 g glukozy lub innych weglowodanow prostych (np. tyzeczka
cukru rozpuszczona w wodzie, sok owocowy, dextro) 1,5 WW i kontrola glikemii po 15
minutach; w przypadku utrzymujgcej sie hipoglikemii zalecane jest ponowne spozycie

15 g glukozy/weglowodanow prostych 1,5 WW i kontrola glikemii po 15 minutach;

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA




Postepowanie dorazne przy wystapieniu hipoglikemii

w przypadku prawdopodobienstwa wystgpienia ponownego incydentu hipoglikemii,
na przyktad po btednym podaniu nadmiernej dawki insuliny, po spozyciu alkoholu, po
dtugotrwatym wysitku fizycznym, zalecane jest, poza wyzej opisang interwencja,
spozycie weglowodanéw ztozonych (np. kromka chleba z serem lub wedling) oraz

monitorowanie glikemii.
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Postepowanie dorazne przy wystgpieniu hipoglikemii

U osoby leczonej insuling nieprzytomnej lub u osoby majgcej zaburzenia swiadomosci i niemogacej
potykac:

podaje sie gotowy roztwor glukagonu w zastrzyku podskornym lub donosowo,

mozna rowniez podac¢ dozylnie 10 lub 20% roztwér glukozy (0,2-0,5 g glukozy/kg m.c.), ale czynnos¢

wymaga kwalifikacji medycznych i odpowiednich narzedzi. Procedura najczesciej wykonywana w karetce

pogotowia ratunkowego lub w szpitalu.

Hipoglikemia potencjalnie zagraza zyciu. Nawet lekkie niedocukrzenie stanowi niebezpieczenstwo dla
0s6b chorujacych na serce, gdyz najczestszym jej powiktaniem jest zaburzenie rytmu serca. Dodatkowo,
zarowno u chorujacych na cukrzyce, jak i u oséb zdrowych, w czasie ostrej hipoglikemii dochodzi do reakgji

prozapalnych i prozakrzepowych.

Ciezka hipoglikemia niesie za sobg ryzyko spigczki i sSmierci!
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Hiperglikemia

Hiperglikemia w przebiegu cukrzycy moze
zakonczy¢ sie:  cukrzycowa  kwasica

ketonowsa.

Kwasica ketonowa wystepuje giownie w
cukrzycy typu 1 oraz u oséb z innymi
typami cukrzycy, w obrazie ktorych

dominuje niedobdr dziatajacej insuliny.
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Hiperglikemia
Wyrdznia sie nastepujgce przyczyny niedoboru insuliny:

bezwzgledny - opdznienie rozpoznania Swiezej cukrzycy, celowe lub nieswiadome

nieprzyjmowanie insuliny u osoby z wczesniej wykrytg cukrzyca,

wzgledny — zwiekszenie stezenia hormonow kontrregulujgcych w odpowiedzi na stres,
spowodowany gtownie infekcjami, innymi ostrymi chorobami (zawat serca, udar

mozgu) oraz zabiegami operacyjnymi.
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Kwasica ketonowa- objawy

zwiekszone pragnienie,

zwiekszona ilos¢ oddawanego moczu,

utrata masy ciata,

bdle brzucha,

nudnosci i wymioty,

stwierdza sie cechy odwodnienia: przyspieszony i pogtebiony oddech (tzw. oddech Kussmaula), bdle
brzucha, postepujgce splatanie i utrate Swiadomosci. Bdle brzucha potrafig by¢ tak silne, ze moga
sugerowac objawy ,,0strego brzucha”.

Stan ten charakteryzuje sie m. in. wzrostem glikemii powyzej 250 mg/d| (u oséb leczonych flozyng moze

by¢ nizsza glikemia), obecnoscia ciat ketonowych we krwi i w moczu.
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Hiperglikemia - postepowanie

Warto wiedzie¢, ze wysokie stezenie glukozy we krwi moze prowadzi¢ do spigczki cukrzycowej. Jest to

stan zagrazajacy zyciu.

W przypadku podejrzenia hiperglikemii lub jej stwierdzenia w badaniu stezenia glukozy glukometrem
lub za pomocg systemu do ciggtego monitorowania, konieczne jest wezwanie pogotowia
ratunkowego. Osobie chorej nie nalezy podawacd lekéw, jedzenia oraz picia. Jezeli pacjent ma w domu
insuline i jest przytomny, moze samodzielnie wykonac iniekcje. Nalezy monitorowac jego stan do czasu

przyjazdu karetki.

Szczegodtowy sposob leczenia hiperglikemii zalezy jest od jej przyczyn, stopnia nasilenia, czasu trwania oraz
okolicznosci jej towarzyszgcych. Dzieki regularnym wizytom w poradni lekarz ma mozliwos¢ obserwowania

przebiegu Twojej choroby i reagowania zmiang leczenia jesli jest to konieczne.
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Stan hiperglikemiczno-hipermolalny

Przyczyny:

najczesciej rozwija sie w nastepstwie opoznionego rozpoznania lub nieadekwatnego

leczenia cukrzycy typu 2;

w przebiegu udaru mézgu lub zawatu serca;

po spozyciu duzej ilosci alkoholu;

w wyniku stosowania niektorych lekdow moczopednych;
przewlekta niewydolnosc¢ nerek;

choroby psychiczne i objawy zakazenia.
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Stan hiperglikemiczno-hipermolalny

Stezenie glukozy w osoczu zwykle przekracza 600 mg/dl (> 33,3 mmol/l).
Stan hiperglikemiczno-hipermolalny jest stanem zagrozenia zycia i wymaga szybkiej

interwencji medycznej w szpitalu.

Q NPZ
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Kwasica mleczanowa

Jak sama nazwa sugeruje kwasica mleczanowa charakteryzuje sie m. in. wysokim

stezeniem mleczanow. Glikemia moze by¢ prawidtowa lub podwyzszona.

Przy obecnie stosowanych lekach w terapii cukrzycy kwasica mleczanowa jest rzadkim
powiktaniem terapii. Moze rozwingc z innych przyczyn niezwigzanych bezposrednio lub

posrednio z leczeniem cukrzycy.
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Powiktania przewlekte

Cukrzyca, ktora jest niekontrolowana lub niedostatecznie leczona moze prowadzi¢ do tzw. poznych powiktan tej
choroby. Zmiany w organizmie, ktdore zachodzg pod wptywem Zzle kontrolowanej cukrzycy, sg zazwyczaj

nieodwracalne.
Do przewlektych powiktan cukrzycy zaliczamy m.in. :
choroby sercowo-naczyniowe,
neuropatia cukrzycowa,
cukrzycowa choroba nerek,
cukrzycowa choroba oczu,
choroby przyzebia,
zespoft stopy cukrzycowe;.

Ministerstwo
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Choroby sercowo-naczyniowe

Chorzy na cukrzyce majg wysokie lub bardzo wysokie ryzyko chorob sercowo-

naczyniowych (zawatu serca, udaru mozgu, niewydolnosci serca).

Zawat serca, czyli martwica miesnia sercowego, spowodowany jest najczesciej
niedokrwieniem miesnia sercowego, zwykle na skutek skrzepliny w tetnicy wiencowe,.
Ryzyko zawatu serca, u chorych na cukrzyce jest rownowazne ryzyku u osob bez
cukrzycy, ktore przebyty juz zawat serca. Natomiast smiertelnos¢ wsrod chorych na

cukrzyce w trakcie ostrego zawatu serca jest wyzsza niz w grupie osob bez cukrzycy.
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Choroby sercowo-naczyniowe

Udar mozgu to nagte wystgpienie ogniskowych lub uogodlnionych zaburzen czynnosci
mozgu, trwajgcych diuzej niz 24 godziny i spowodowanych wytgcznie przyczynami
naczyniowymi, zwigzanymi z przeptywem krwi. U chorych na cukrzyce typu 2 ryzyko
wystgpienia udaru mozgu wzrasta nawet o 150-400% w stosunku do osob bez tej
choroby. Zwiekszone jest takze 3-krotnie ryzyko wystgpienia demencji zwigzanej z
udarem oraz 2-krotnie ryzyko wystapienia ponownego udaru, jak réwniez zgonu

spowodowanego udarem mozgu.
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Neuropatia cukrzycowa

Neuropatia cukrzycowa to powiktanie cukrzycy,

ktore wptywa na prace uktadu nerwowego.

Wyrdézniamy  rozne  postacie  neuropatii

cukrzycowej: czuciowa, autonomiczng, |

ogniskowa.

Hiperglikemia, czyli podwyzszone stezenie
glukozy we krwi, powoduje zaburzenia funkgji

i struktury nerwow.
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Neuropatia cukrzycowa

Inne czynniki zwiekszajgce ryzyko rozwoju choroby:
palenie papierosow,
nadmierne spozywanie alkoholu,
hiperlipidemia, czyli nieprawidtowe wartosci cholesterolu LDL i triglicerydow we
krwi,
predyspozycja genetyczna,
wysoki wzrost,
pte¢ meska.

Q NPZ
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Neuropatia cukrzycowa - objawy

Pierwszymi objawami neuropatii sg zwykle:
mrowienie dtoni i stop,

dretwienie oraz swedzenie.

Neuropatia moze obejmowac rézne typy wtdkien nerwowych:

czuciowe: pozwalaja nam czué, gdy nas ktos dotknie, odczuwacé bdl, gdy sie o cos
uderzymy czy nadepniemy na cos ostrego, czué, ze polano nas lodowatg czy letnia

wodg lub wrzatkiem;
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Zespot stopy cukrzycowej

Zespot stopy cukrzycowej objawia sie poprzez owrzodzenia zlokalizowane najczesciej na
podeszwowej (pieta) lub grzbietowej (gtéwki kosci srodstopia, grzbiety palcow) czesci

stopy. Owrzodzenie moze ulec zakazeniu.
Zespot stopy cukrzycowej jest powiktaniem, ktore
moze wystgpic:

po wielu latach choroby;

jako pierwszy objaw nieleczonej cukrzycy.
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/Zespot stopy cukrzycowej

W zespole stopy cukrzycowej zmiany chorobowe dotycza:
skory,
kosci,
naczyn krwionosnych,
miesni,

nerwow obwodowych i autonomicznych.
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Zespot stopy cukrzycowej

Przyczyng patologicznych zmian, ktore powstajg w przebiegu zespotu stopy cukrzycowej, s3
uszkodzenia nerwdow i wiezadet oraz zaburzenia krazenia. Z tego powodu wyrdznia sie dwa

podstawowe rodzaje stopy cukrzycowe;j:
stope neuropatyczng,

stope niedokrwienng,

postac trzecia, mieszana, tgczy obydwa wymienione czynniki etiologiczne.
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/Zespot stopy cukrzycowej

bolesnos¢ w bolesnos¢ w tetno na
CECHA zaburzenia czucia czucie wibracji koniczynach skéra
ruchu spoczynku
dolnych
. ZIeE prle ++ +++ - dobre brak zimna, sinoblada
niedokrwiennym
A e = -/+ +++/+ uposledzone obecne ciepta
neuropatycznym
struktura o . . . .
CECHA Kodci rodzaj zmiany lokalizacja zmiany leczenie odcigzenie
. ZICE pr|e prawidtowa zgorzel zalezna od zakresu unaczynienia ruch -/+
niedokrwiennym
ZSC o typie . zalezna od obszaru zwiekszonego . S
uszkodzona owrzodzenie L unieruchomienie +++
neuropatycznym ci$nienia podeszwowego
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Cukrzycowa choroba nerek

Przyczyng cukrzycowej choroby nerek jest
uszkodzenie ktebuszkéw nerkowych na skutek zbyt
wysokiego stezenia glukozy we krwi. Zaburzenia
czynnosci nerek to m.in. biatkomocz, nadcisnienie
tetnicze, wzrost kreatyniny i mocznika we krwi.
Nieleczona nefropatia prowadzi do schytkowej

niewydolnosci nerek.

7 022 Ministerstwo
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Cukrzycowa choroba nerek

Wedtug zalecen Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego (PTD) osoby chore na

cukrzyce powinny regularne, co najmniej raz w roku wykonywac badania przesiewowe, w

sktad ktorych wchodza: b o S e, T—

Leu,
ltado dfe, (C}o%

SPUE. Leu G
1ssados PUES g / Cdcj
i S

s
C,

i
60-129 g

badanie ogdlne moczu,

ACR (wskaznik albumina/kreatynina),
stezenie we krwi kreatyniny,

GFR (glomerular filtration rate).
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Objawy cukrzycowej choroby nerek

Objawy nefropatii s3 niespecyficzne i niestety zwykle pojawiajg sie w zaawansowanym stadium

uszkodzenia nerek. Charakterystyczne dla nasilenia niewydolnosci nerek moga byc:
obrzeki,
zmniejszenie ilosci oddawanego moczu,
nudnosci, wymioty,
brak apetytu,
sSwiad skory,
ostabienie,

skurcze miesni.

Q NPZ
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Cukrzycowa choroba oczu

Retinopatia cukrzycowa to choroba oczu spowodowana uszkodzeniem siatkowki.
Retinopatia cukrzycowa i powigzany z nig obrzek plamki zottej sg najczestszg przyczyna

utraty wzroku.

%t Ministerstwo
~ %}b:ﬂ «\;;}N/{‘:‘ 5 g
7\ Zdrowia

115




Cukrzycowa choroba oczu

W przypadku retinopatii cukrzycowej dochodzi do zmian patologicznych w obrebie

siatkowki oka, ich natezenie moze byc rézne:

retinopatia nieproliferacyjng - zmiany w obrebie siatkowki, ktore w przypadku

wyrownania poziomow glikemii mogg sie cofna¢;

retinopatia proliferacyjna (zaawansowana postac retinopatii) - moze przyczynic sie

nawet do utraty wzroku.
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Cukrzycowa choroba oczu

Rozwojowi powiktan zapobiega prawidtowe leczenie, ktére obejmuje:
regularne monitorowanie glikemii;
przyjmowanie odpowiednich lekow zgodnie z zaleceniami lekarza;
witasciwe, zdrowe odzywianie;
aktywnos¢ fizyczna dostosowana do wieku i mozliwosci;
nie palenie papierosow;

utrzymywanie prawidfowego cisnienia tetniczego oraz stezenia lipidow.

. Ministerstwo
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Problemy zdrowotne towarzyszace cukrzycy:

hipercholersterolemia,
schorzenia skorne,
schorzenia stomatologiczne,

schorzenia ukfadu ptciowego.

Q NPZ
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Hipercholesterolemia

Hipercholesterolemia jest wynikiem nieprawidtiowosci metabolizmu, skutkujacej

zaburzeniami gospodarki ttuszczowej organizmu, ktore nazywamy dyslipidemia.

U kazdego pacjenta ze sSwiezo rozpoznang cukrzycg nalezy oznaczy¢ lipidogram,

a nastepnie kontrolowac przynajmniej raz w roku lub czesciej.

Podstawowym celem leczenia jest obnizenie stezenia cholesterolu frakcji LDL (ztego
cholesterolu). Po uzyskaniu docelowego stezenia frakcji LDL, podwyzszenie stezenia
cholesterolu frakcji HDL (dobrego cholesterolu) i obnizenie stezenia trojglicerydow,

przynosi korzystne efekty dla zdrowia.

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA 1 1 9
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Hipercholesterolemia

HIPERCHOLESTEROLEMIA

To zwiekszenie stezenia cholesterolu w osoczu.
Wedtug wytycznych Europejskiego Towarzystwa
Kardiologicznego za nieprawidiowe uznaje sie
nastepujgce stezenie:

cholesterolu LDL 23,0 mmol/I (115 mg/dl)
cholesterolu catkowitego 25,0 mmol/l (190 mg/dl)

&N EQZ‘ 7 « .
£ ¢2 Ministerstwo

N Zdrowia

Hipercholesterolemia jest przewlektym
zaburzeniem gospodarki lipidowej w
organizmie, co skutkuje zwiekszeniem

poziomu cholesterolu.

Czesto przebiega bezobjawowo i jest
wykrywana dopiero w stadium, gdy
dochodzi do miazdzycy, ktora jest

niebezpieczna dla zycia i zdrowia.
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Hipercholesterolemia rodzinna

Genetyczna odmiana choroby, ktora prowadzi do przyspieszonego rozwoju miazdzycy |
przedwczesnego wystepowania choroby wiericowej. Smiertelnoé¢ z tego powodu jest u
0sOb z genetyczng odmiang hipercholesterolemii miedzy 20 i 39 rokiem zycia jest 100-
krotnie wieksza, niz w populacji ogolne;j.

Chorzy zyjg krocej o 20 — 30 lat niz reszta populac;ji!

Wczesnie wdrozona intensywna farmakoterapia, przed wystgpieniem objawow
miazdzycy, pozwala pacjentom z hipercholesterolemia rodzinng osiggnac¢ oczekiwang dla

populacji dtugos¢ zycia.
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Hipercholesterolemia rodzinna

Kiedy mozna podejrzewac wystepowanie hipercholesterolemii rodzinnej?

v’ cholesterol catkowity = 300 mg/dl lub cholesterol LDL = 190 mg/dI

v’ przebyty zawat serca i/lub udar mézgu przed 55-60 r.z.

v wystepowanie przedwczesnej choroby sercowo-naczyniowej u krewnych | stopnia

v wystepowanie objawow patognomonicznych, np. zéttakdéw sciegien czy rabka
rogowkowego, przed 45 r.z.

S Ministerstwo
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Hipercholesterolemia rodzinna

Rodzinna

o . Obcigzenia
dyslipidemia rodzinne
przedwczesny
Cukrzyca Nadcisnienie mi chorobami
typull tetnicze serca i naczyi
Mezczyzni >40 BMI > 30 Jezeli Przewlekia
lat kg/m2 _— dotyczy — | choroba nerek
Kobiety >50 Cie
Obwéd w talii Rozpoznana Palenie
>94cm choroba tytoniu
(mezczyzni) uktadu Przewlekia
> 80 cm (kobiety) krazenia choroba
zapalna

Koniecznie wykonaj lipidogram!
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Schorzenia skorne

Zaburzenia metabolizmu glukozy we krwi mogg miec

bezposredni zwigzek z wystepowaniem chorob skory.

Skora chorego na cukrzyce jest znacznie delikatniejsza niz u

zdrowego cztowieka.

Schorzenia skory moga miec zwigzek z samg cukrzycg lub byc
skutkiem ubocznym stosowania insuliny Wiadomo tez, ze |

problemy skorne czesciej pojawiajga sie u oséb z tzw.

niewyrownang cukrzycg czyli z nieustabilizowanym, w
okreslonym przez lekarza zakresie, poziomem glukozy we

krwi.

7 02 Ministerstwo
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Podstawowe zasady dbania o skére

Choroby skéry dotykajg ok 20% osdéb chorujacych na cukrzyce. Dlatego wszyscy chorzy powinni dbac¢ o

skore.
Podstawowe zasadny dbania o skore:
nie nalezy stosowac zbyt gorgcej wody;
po umyciu, skore nalezy delikatnie osuszac, unikac tarcia ostrymi recznikami;
nalezy stosowac emolienty — w aptekach dostepne sg produkty przeznaczone dla diabetykow;

jesli przy nadmiernej masie ciata wystepujg fatdy skorne — nalezy stosowac pudry i zasypki, aby unikngé

odparzen.

Zawsze w przypadku wystepowania niepokojgcych zmian skornych warto skonsultowaé sie z

dermatologiem.
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Schorzenia stomatologiczne

Do najczestszych zmian zachodzgcych w jamie ustnej z powodu
cukrzycy nalezg zmiany w okolicy dzigset. Warto podkresli¢, ze

istniejg trudnosci w ich skutecznym leczeniu.

Rownoczesnie z leczeniem stomatologicznym nalezy poprawic

wyrownanie metaboliczne cukrzycy.

Najczesciej pojawiajg sie ropniaki i przyzebne plesniawki lub

zakazenia drozdzakowe. Zmiany te sg na tyle charakterystyczne,

ze mogg by¢ one brane pod uwage przy rozpoznawaniu cukrzycy. =
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Schorzenia stomatologiczne

Symptomami swiadczgcymi o nieprawidtowo kontrolowanej cukrzycy sg zaburzenia smaku wynikajgce z
neuropatii cukrzycowej lub grzybicy jamy ustnej. Pacjent skarzy sie wowczas na pieczenie jezyka lub w

obrebie catej jamy ustne;j.

Czestym objawem, ktory zgtaszajg rowniez pacjenci jest charakterystyczny suchy jezyk. Moze on rowniez
pekac tworzac bolesne rany. Poprawa wyréwnania cukrzycy powoduje prawidtowe nawilzenie jezyka i

ustgpienie dolegliwosci.

Przykry zapach z ust, chocC nie jest zwigzany ze zmianami w obrebie jamy ustnej, moze wystepowac u
osoby cierpigcej na cukrzyce i nieprawidtowo kontrolowanej metabolicznie cukrzycy, lub nieSwiadomej
choroby. Wyczuwany charakterystyczny zapach kwasnych jabtek lub acetonu powinien nasungc
podejrzenie kwasicy ketonowej.

b NARODOWY PROGRAM ZDROWIA
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Schorzenia uktadu ptciowego

Osoby, ktore osiggajg zaktadane cele leczenia cukrzycy mogag
prowadzi¢ satysfakcjonujgce zycie seksualne. Problemy intymne
zwigzane z cukrzycy to zakazenia pochwy u kobiet lub kolejne
poronienia oraz zaburzenia erekcji u mezczyzn. Toczacy sie
proces chorobowy i podwyzszona wartos¢ glukozy we krwi

powoduje, ze z moczem organizm pozbywa sie nadmiaru

glukozy. Powoduje to zapalenie bakteryjne pochwy, swiad,

grzybice i zaburzenia miesigczkowania.

Zapalenie pochwy moze pojawic sie przy podawaniu flozyn. W .
tym przypadku, aby zapobiec zapaleniu pochwy nalezy stosowacd

regularng higiene ciata.

<7 02 Ministerstwo
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Zasady korzystania z opieki medycznej:

Badania kontrolne,

Czestos¢ wizyt.

“ 102 Ministerstwo
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Podstawowe badania kontrolne

Kazdy chory na cukrzyce wie, ze podstawg jego zycia z chorobg s3 badania kontrolne
wykonywane regularnie. Codziennie wykonuje sie pomiary glikemii z wykorzystaniem

glukometru lub systemu do ciggtego monitorowania glikemii.

Dazenie do prawidtowych wartosci w duzym stopniu chroni przed wieloma
niebezpiecznymi dla zdrowia i zycia powiktaniami. Zatem monitorowanie skutecznosci

zarekomendowanej terapii jest koniecznoscia.

Poza codziennym kontrolowaniem glikemii we krwi, jednym z najwazniejszych badan

jest oznaczenie wartosci hemoglobiny glikowanej (HbAlc).

Ministerstwo
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Jak czesto mierzy¢ hemoglobine HbAlc?

Hemoglobina jest biatkiem zawartym wewnatrz erytrocytéw (czerwone ciatka
krwi) a jej zadaniem jest przenoszenie tlenu w organizmie. Glukoza dotgcza sie do
hemoglobiny. Jesli we krwi krazy zbyt duza ilos¢ czasteczek glukozy, wieksza jej
ilos¢ doftgcza do hemoglobiny. Glukoza z hemoglobing pozostaje w potaczeniu

przez ok. 3 miesigce, gdyz wtasnie tyle zyje krwinka czerwona.

Wartos¢ poziomu hemoglobiny HbA1lc prawidtowa moze oznaczac¢ dwie sytuacje:

Stabilnie wyréwnang cukrzyce, wartosci glikemii byty prawidtowe i miescity sie

w granicach normy przez ostatnie 3 miesigce.

Niewyrownang cukrzyce i wahania glikemii od hipoglikemii po hiperglikemie;

stad koniecznosc¢ regularnej codziennej samokontroli.
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Badania, ktore nalezy wykonywac bedac chorym na cukrzyce

badania krwi:
cholesterol catkowity, HDL, LDL (1x w roku);
kreatynina (1x w roku);

trojglicerydy (1x w roku);
badanie ogdlne moczu (1x w roku);
pomiar cisSnienia tetniczego (przy kazdej wizycie u lekarza);
badanie oczu (1x w roku, a przy braku zmian i dobrej kontroli cukrzycy co 2 lata);

EKG w spoczynku (1x w roku);

Q NPZ
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Badania, ktore nalezy wykonywac bedac chorym na cukrzyce

badanie tetnic kornczyn dolnych metoda

dopplerowska (1x w roku);

badanie neurologiczne wraz z oceng

czucia wibracji (1x w roku);

badanie kontrolne stop (podczas kazdej

wizyty u lekarza);

pomiar masy ciata — 1x w tygodniu.

7102 Ministerstwo
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CzestosC wizyt

Czestos¢ wizyt lekarskich uzalezniona jest od stanu zdrowia i potrzeb zdrowotnych

osoby chorej na cukrzyce.

Standardowo wizyty odbywaja sie co 3-4 miesigce, ale jesli stan zdrowia nie pogarsza

sie wizyty planowane sg w wiekszym odstepie czasu.

Obecnie istnieje mozliwosc¢ telefonicznego zgtoszenia wystawienia recepty lub wizyty
online, co pozwala na szerokie mozliwosci w kontekscie zarzgdzania wizytami u lekarza

prowadzgcego.

. Ministerstwo
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Aspekty psychologiczne w cukrzycy

Rozpoznanie choroby przewlektej moze budzi¢ szereg
skrajnych emocji zarowno dla samego chorego, jak i

jego bliskich.

o -
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Aspekty psychologiczne w cukrzycy

Najwazniejsze aspekty psychologiczne w cukrzycy:
reakcja na diagnoze,
rola motywacji,
poczucie odpowiedzialnosci za wynik terapii,

wsparcie bliskich i organizacji pozarzagdowych.

Q NPZ
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Reakcja na diaghoze

Ustyszenie diagnozy w chorobie przewlektej wywotuje silne emocje. Dotyczy to nie

tylko samej osoby chorej, ale takze jej bliskich. Proces przyjmowania diagnozy jest

dynamiczny i zazwyczaj zmienia sie w czasie.

Mozna wyrozni¢ 5 etapow przyjmowania diagnozy choroby przewlektej, nie musza
przebiega¢ w wymienionej kolejnosci, a czas trwania kazdej z nich moze by¢ rdzny.

Oznacza to, ze na to jak przezywamy diagnoze ma wptyw wiele czynnikow.

~ Ministerstwo
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Reakcja na diaghoze

5 etapow przyjmowania diagnozy choroby przewlektej:
zaprzeczenie i izolacja,
gniew,
targowanie sie,
depresija,

pogodzenie sie.

7102 Ministerstwo
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Rola motywac;ji

Cukrzyca jest trudng i wymagajacg chorobg, ktorej nie wida¢ do czasu pojawienia sie powiktan.

Kiedy nic nas nie boli, trudno jest sie zmotywowac do leczenia.

Aby osoba chora na cukrzyce mogta aktywnie uczestniczy¢ w procesie leczenia powinna rozumiec
jaka jest istota i przebieg choroby, jakie znaczenie ma dieta i aktywnosc¢ fizyczna, jakie sg sposoby

podawania i dobierania dawek lekéw, gtéwnie dawek insuliny do ilosci spozywanych positkow.

Proces leczenia w wielu aspektach jest zalezny od codziennych decyzji chorego. Lekarz czy
pielegniarka tylko umozliwiajg proces terapeutyczny, pacjent podejmuje decyzje o wprowadzaniu

Zmian.

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA 1 3 9
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Rola motywacji

Elementem leczenia jest budowanie wiedzy o mechanizmach choroby, w jaki sposéb
postepowac, przyjmowac leki, podawac insuline, oblicza¢ kalorie, planowac¢ wysitku
fizyczny. Ponadto warto wiedziec, jakich powiktan mozemy sie spodziewac i na co

szczegOlnie zwracac uwage, aby jak najdtuzej unikng¢ powiktan.
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Poczucie odpowiedzialnosci za wynik terapii

Osoba chora na cukrzyce powinna mie¢ dostep do edukacji - systematycznej, opartej o
aktualng wiedze i dostosowanej do indywidualnych potrzeb i mozliwosci. Badania naukowe
dowodzg, ze edukacja i wynikajgca z niej samokontrola chorych powodujg poprawe kontroli
metabolicznej. Wyrazem tego jest np. obnizenie wartosci HbAlc, poprawa parametrow

klinicznych (np. obnizenie masy ciata), a takze poprawa jakosci zycia.

Sama wiedza to za mato. Leki i zalecenia od lekarza i pielegniarki nie wystarczg — jesli nie
czujemy, ze to rowniez od nas zalezy efekt terapii. To od kazdego chorego indywidualnie zalezy
czy przestrzega zalecen lekarza, pielegniarki co do monitorowania choroby, stosowania lekow,

diety i aktywnosci fizyczne;.
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Jak zadbac o siebie?

By wiedziecC jak dbac o siebie warto:
uzyskacC wiedze na temat istoty choroby;
uzyska¢ wiedze na temat ostrych i przewlektych powiktan cukrzycy;
mie¢ sSwiadomosc¢ wiasnego wptywu na przebieg choroby;
poznac zasady samokontroli (w tym zasady oznaczania glikemii na glukometrze);
poznac zaleznosc: positek — tryb zycia — glikemia — leki przeciwcukrzycowe;

poznac zasady diety w cukrzycy (w tym: sktad diety, wymienniki weglowodanowe

sztuczne substancje stodzace — stodziki, kwestie spozywania alkoholu);

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA 1 4 2
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Jak zadbac o siebie?

zrozumiec koniecznos¢ regularnych badan w kierunku powiktan;
poznac kryteria kontroli gospodarki weglowodanowej;

poznac zasady kontroli gospodarki lipidowej;

poznac zasady kontroli cisSnienia tetniczego;

poznac zasady kontroli masy ciata;

poznac zasady i znaczenie ,zdrowego stylu zycia” (w tym odnoszace sie do wysitku

fizycznego i zwalczania palenia tytoniu).
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Wsparcie bliskich i organizacji pozarzagdowych

W Polsce istniejg liczne organizacje pozarzagdowe dziatajgce w obszarze zdrowia, w tym

takze w dziedzinie cukrzycy.

Organizacje pozarzgdowe dziatajgce w obszarze cukrzycy znakomicie uzupetniajg

personel medyczny, jako ze zapewniajg ciggtg, powtarzang i rozszerzang edukacje

diabetologiczng.

Najstarszg i najwiekszg z nich jest powstate w 1981 roku z inicjatywy samych chorych
Polskie Stowarzyszenie Diabetykow, liczagce obecnie okoto 370 oddziatow i kot

zrzeszajgcych prawie 70 tysiecy osob chorych na cukrzyce oraz ich rodzin i opiekunow.
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Coaching zdrowia w cukrzycy

Jedng z nowoczesnych metod wsparcia osoby chorej moze by¢ coaching zdrowia — szczegdlnie kiedy

osoba, u ktorej rozpoznano cukrzyce, nie wymaga terapii i opieki psychologa.

Coaching to znana i wykorzystywana na catym swiecie metoda pomocy oraz wspierania ludzi w radzeniu
sobie ze zmiang (w zyciu zawodowym i osobistym), w wyznaczaniu waznych dla wtasnego rozwoju celéw

i ich osigganiu. Psychologia i medycyna stanowi fundament teorii i praktyki coachingu.

Metoda coachingu zdrowia wykorzystywana jest jako mentalne wsparcie dla osoby, ktora doswiadcza
ogromnej zmiany w zyciu. Lekarz najczesciej rekomenduje pacjentowi wiele celow terapeutycznych i
zdrowotnych, ktore poczatkowo mogg wydawac sie niemozliwe do realizacji. Potrzebne jest stopniowe
wprowadzanie zmian i realizowanie zalecen lekarskich zgodnie z aktualnymi mozliwosciami osoby

chorej.
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Postepowanie w sytuacjach szczegdlnych

uzyskanie uprawnien do kierowania

pojazdami,
podroz,

operacja/zabieg medyczny.
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Uprawnienia do kierowania pojazdami

Postepowanie wobec kierowcoéw z cukrzycag reguluje rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 5 grudnia
2022 r. w sprawie badan lekarskich osob ubiegajgcych sie o uprawnienia do kierowania pojazdami i

kierowcoéw (Dz.U. z 2022 r. poz. 2503).

Lekarz (diabetolog, lekarz prowadzacy cukrzyce) na podstawie szeregu badan ocenia ryzyko dla
bezpieczenstwa ruchu drogowego i uwzglednia je w orzeczeniu lekarskim. W tym celu wydawana jest
przez niego karta konsultacyjna diabetologiczna, ktéra pacjent przekazuje lekarzowi orzecznikowi

uprawnionemu do badan kierowcow.

Q NPZ
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Bezpieczenstwo podczas jazdy samochodem

Zarowno hipoglikemia, jak rowniez hiperglikemia mogg mie¢ wptyw na Twoja

percepcje i czujnosc za kierownica.

W dzisiejszych czasach kiedy osoby z cukrzycg majg dostep do nowoczesnych lekow i

catodobowego monitorowania glikemii, mogg skutecznie eliminowac niebezpieczne

sytuacje zwigzane ze zdrowiem.

Ostateczna decyzja o wyborze leku pozostaje po stronie lekarza, ale coraz czesciej
siegajg oni po nowoczesne leki co przektada sie na mniejsze ryzyko zdarzen

niepozadanych.

Q NPZ
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Podrézowanie z cukrzyca

Osoby z cukrzycg mogg przezywac swoje zycie podobnie jak ich
rowiesnicy bez cukrzycy. Wakacje lub ferie zimowe mogg przebiegac

doktfadnie tak samo. Wazne, aby pamietac o kilku zasadach.
Zasada 1

Przygotowanie do wyjazdu na wakacje zacznij od wizyty u lekarza
diabetologa, ktéry oceni Twoj stan zdrowia i potwierdzi, ze Twoje

plany mogg zostac zrealizowane w 100%.

Przygotuj sie do wizyty i sprawdz jakich lekdw potrzebujesz. Lekarz
wypisze recepty na leki, ktore sg dla Ciebie niezbedne. Czasami

warto zabrac recepty, ktore zrealizujesz na miejscu.

§5®[( ~ Ministerstwo
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Podrézowanie z cukrzyca

Lekarz moze rowniez doradzi¢ czy w zwigzku z wyjazdem potrzebujesz wykonac¢ dodatkowe szczepienia.

Jesli wybierasz sie do kraju, w ktorym zaistnieje koniecznos¢ zmiany czasu podawania lekéw poinformuij
lekarza i zapytaj o wytyczne dla Ciebie. Czesto niezbedne sg wielokrotne pomiary glikemii na

glukometrze lub inwestycja w system do ciggtego monitorowania glikemii.

Jesli jest to konieczne popros lekarza o karte informacyjng Twojego planu leczenia, jakie bierzesz
aktualnie leki i w jakich dawkach. Idealnie bytoby jesli przettumaczysz zalecenia na jezyk angielski lub
jezyk, ktory obowigzuje w danym kraju. Moze ona pomaodc na lotnisku, szczegdlnie jesli nie mowisz po

angielsku.

Wizyte u lekarza zaplanuj odpowiednio wczesniej!

Q NPZ
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Podrézowanie z cukrzyca

Zasada 2

Sprawdz doktadnie miejsce Twojego wypoczynku. Gdzie jest najblizsza apteka, lekarz
internista, szpital itp. Warto rowniez wczesniej przeanalizowac jadtospis i kuchnie,

ktora bedzie dostepna w miejscu pobytu.

Jesli podrdzujesz samotnie poinformuj rezydenta lub inng osobe o cukrzycy. Osoby te
mogg by¢ bardzo pomocne, jesli okazatoby sie, ze potrzebna jest pomoc
specjalistyczna. Szczegodlnie jest to wazne przy stosowaniu insuliny i ryzyku wystapienia

hipoglikemii.

. Ministerstwo
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Podrézowanie z cukrzyca
Zasada 3

Lista niezbednych rzeczy, ktore powinna zabra¢ ze sobg osoba z cukrzycg jest dosc
dtuga. Obok wspomnianej karty informacyjnej, zapasu stosowanych lekow lub recepty,
zaplanuj odpowiednig ilos¢ paskow do glukometru lub urzadzen do ciggtego

monitorowania glikemii. Zapakuj lancety, baterie.

. Ministerstwo
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Podrézowanie z cukrzyca

Zasada 4

Podrdzujac pamietaj o specjalnej pielegnacji Twoich stop. Zadbaj o to, aby Twoje stopy nie
ulegty otarciom lub urazom. Zdarta skora moze by¢ dodatkowym zrédtem zakazenia i
innych powazniejszych komplikacji. Ze wzgledu na zwiekszong ilosS¢ spacerow i ruchu

zadbaj o odpowiednie buty, aby byty wygodne i przewiewne. Stosowne do Twoich planow.

Chodzenie boso po rozgrzanym piasku, kamienistej plazy lub po lesie moze skonczy¢ sie
urazem. Zbyt dtugie moczenie stop w wodzie, doprowadzajgc do maseracji skory, moze
doprowadzi¢ do utworzenia sie nowych i trudno gojacych sie ran. Osuszaj je doktadnie i

nattuszczaj. Dodatkowo wykonuj delikatny masaz, ktory zrelaksuje Twoje stopy.

‘2 Ministerstwo
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Podrézowanie z cukrzyca

Jesli planujesz podroz samochodem rob czesto przerwy, aby Twoje stopy i nogi mogty
odpoczgé. Podczas jazdy w ciggu wielu godzin naciskasz na pedat gazu i hamulca, co

moze spowodowac uszkodzenie skory i tkanki podskorne;j.

£9710~ Ministerstwo
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Podrézowanie z cukrzyca
Zasada 5

Wybierajgc sie na urlop rozwaz ryzyko np. niedocukrzenia, utraty przytomnosci. Jesli
nie czujesz sie pewnie zadbaj o zabranie ze sobg np. bransoletki z informacjg o Twojej

cukrzycy.

W trakcie podrozy nie moze rowniez zabrakngc cukru, glukozy lub zelu z glukozg na
wypadek nagtej hipoglikemii. Zapakuj réwniez glukagon i poinformuj przynajmniej
jedng osobe jak go podac¢ w razie hipoglikemii z utratg przytomnosci. Dotyczy oséb

stosujacych insuline.

Q NPZ

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA 1 5 5




Podrézowanie z cukrzyca

Zasada 6

Obowigzujg Cie zasady, ktére obowigzujg wszystkich np. unikanie wysokich temperatur szczegdlnie w
godzinach pomiedzy 10:00 a 16:00, zakrywanie gtowy czapky, smarowanie gtowy kremami z wysokim

filtrem, spozywanie 2-3 litrow wody na dobe.

Organizm obcigzony cukrzycg wymaga szczegodlnej troski, gdyz moze zaburzy¢ metabolizm i

niekorzystnie wptyng¢ na wartosci glikemii.

Nie zapomnij o standardowe] apteczce np. z lekami przeciwbdélowymi lub przeciwgorgczkowymi,

plastrami, wodg utleniong, Srodkami dezynfekujgcymi.

Q NPZ
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Operacja/zabieg medyczny

Dla chorego na cukrzyce zabieg chirurgiczny oznacza nasilong reakcje stresowg, ktora

moze skutkowac powaznymi zaburzeniami metabolicznymi.

U kazdego chorego operowanego dochodzi do wzrostu aktywnosci uktadu
wspoiczulnego, co powoduje zmniejszenie wrazliwosci tkanek obwodowych na
dziatanie insuliny. W takiej sytuacji wzrost zapotrzebowania na ten hormon moze byc u

pacjenta z cukrzycg wyzwaniem.

Niejednokrotnie towarzyszace zabiegowi nasilenie proceséw katabolizmu —
proteolizy, lipolizy czy ketogenezy — moze doprowadzi¢ do bardzo niebezpiecznych

konsekwencji, takich jak np. kwasica metaboliczna.

157
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Co zabrac ze sobg do szpitala?

aktualnie uzywane peny;

chorzy korzystajgcy z pomp insulinowych — zestawy infuzyjne, zbiorniczki na insuline oraz baterie do

pompy;

zapas insuliny;

w przypadku uzywania glukometru — glukometr, paski testowe i naktuwacz;

w przypadku uzywania systemu ciggtego monitorowania glikemii — zapasowy sensor;
jesli prowadzisz — dzienniczek samokontroli;

przyjmowane na stafe leki;

dotychczasowg dokumentacje medyczna.

Q NPZ

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA 1 5 8




Jak przygotowac sie do zabiegu?

Zabieg operacyjny w przypadku chorego na cukrzyce to duze wyzwanie zaréwno dla lekarzy jak

i dla samego pacjenta.

Operacje, u chorego na cukrzyce, powinno sie zaplanowac¢ odpowiednio wczesniej. W szpitalu,
w ktorym pacjent ma by¢ hospitalizowany, nalezy zapewni¢ mozliwos¢ statej konsultacji

diabetologa.

Nalezy przeprowadzi¢ badania umozliwiajgce ocene stopnia kontroli cukrzycy i obecnosci jej

powiktan.

Chory na cukrzyce przed planowanym zabiegiem operacyjnym powinien by¢ wyrdwnany

metabolicznie. Natomiast u chorych na cukrzyce typu 1 nie wolno przerywac insulinoterapii.

Q NPZ
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Przepisy prawa a cukrzyca

Prawa socjalne
Prawa i obowigzki pracodawcy i pracownika

Polskie Towarzystwo Diabetologiczne spisato prawa i obowigzki osob chorych na
cukrzyce oraz ich potencjalnych pracodawcow tak, aby z jednej strony wzmocnié
poczucie odpowiedzialnosci pacjentow za efektywnosc¢ terapii oraz ich pozycje jako

pracownikow, a z drugiej przeciwdziata¢ wykluczaniu oséb chorych na cukrzyce z rynku

pracy.
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Prawa socjalne

W Polsce osoby, ktore chorujg na cukrzyce, mogg ubiegac sie o otrzymanie orzeczenia
o stopniu niepetnosprawnosci (w przypadku dzieci jest to orzeczenie o
niepetnosprawnosci bez okreslenia stopnia) w Miejskim/Powiatowym/Wojewddzkim
Zespole do Spraw Orzekania o Niepetnosprawnosci zgodnie ze swoim miejscem

Zamieszkania.
Dzieki niemu choremu przystugujg roznego rodzaju Swiadczenia, a takze ulgi i

dodatkowe uprawnienia. Im wyzszy stopien, tym wiekszg pomoc od panstwa otrzymuje

wtasciciel orzeczenia.

. Ministerstwo
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Renta

W przypadku cukrzycy renta nalezy sie osobie, ktora w wyniku powiktan choroby nie jest zdolna do
wykonywania pracy zawodowej. Poza samg diagnozg i wuzyskaniem orzeczenia o stopniu
niepetnosprawnosci nalezy spetni¢ szereg scisle okreslonych warunkéw. Okresla je Ustawa z dnia 17
grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych. Gtownie chodzi o

odpowiedni okres optacania sktadek oraz stwierdzenie niezdolnosci do pracy przez lekarza.
Wyrdznia sie trzy rodzaje renty cukrzycowej:

renta stata — przy stwierdzeniu trwatej niezdolnosci do pracy,

renta czasowa — przyznawana na okreslony okres z mozliwoscig jego przedtuzenia,

renta szkoleniowa — przyznawana na czas przekwalifikowania sie.

b NARODOWY PROGRAM ZDROWIA
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O czym powinien pamietac¢ pracownik z cukrzyca?
Kontrola cukrzycy odbywa sie zarowno w domu, jak i w pracy.

Nalezy poinformowac pracodawce o chorobie i jesli to mozliwe, to samodzielnie

dostosowac tryb i godziny pracy, aby nie zaniedbac kontroli choroby.
Nalezy poinformowac najblizszych wspotpracownikow, aby mogli pomdc w sytuacji
wystgpienia na stanowisku pracy hipoglikemii lub hiperglikemii, a takze, aby mogli

zadbac o ciggtos¢ wykonywanej pracy.

Q NPZ
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O czym powinien pamietac¢ pracodawca?

Niedopuszczalna jest dyskryminacja pracownika z powodu wystgpienia u niego

cukrzycy.

Pracodawca ma prawo i powinien wiedzie¢, kto z jego pracownikdw choruje na

cukrzyce.

Pracodawca powinien w miare mozliwosci zapewni¢ pracownikowi z cukrzyca
stanowisko, ktore umozliwi kontrole choroby, tzn. zmiane w trybie pracy, krotkie

przerwy na positek i dokonanie pomiaru poziomu glukozy lub podanie leku.

NARODOWY PROGRAM ZDROWIA 1 6 4

2V 62 Ministerstwo
24 " Zdrowia SNPZ




Praca zmianowa

Wielu pacjentow chorujgcych na cukrzyce obawia sie jak choroba wptynie na ich zycie
zawodowe. Tymczasem osoby cierpigce na cukrzyce moga podjgc¢ prace zgodng ze swoimi
kwalifikacjami. Wyjatkiem sg zawody, ktére wymagajg okreslonych sytuacji zdrowotnych, np.
praca pilota czy praca maszynisty. Pojawiajace sie obawy pracodawcow zwigzane s3 z
efektywnoscig pracy diabetyka. Tymczasem moze on byc rownie efektywny w swojej pracy jak

osoba w petni zdrowa.

Polskie Towarzystwo Diabetologiczne uznato, ze praca zmianowa przy cukrzycy jest mozliwa,
jezeli pozwala na to stan chorego. Ponadto pacjent powinien by¢ swiadomy zagrozen, ktore z
tego wynikajg, a takze koniecznosci modyfikacji leczenia i przeprowadzania czestszych kontroli

glikemii.
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Praca zmianowa

O tym, czy osoba z cukrzycg moze pracowac¢ na okreslonym stanowisku, decyduje
lekarz medycyny pracy po zapoznaniu sie z historig choroby oraz aktualnymi wynikami
badan. Ograniczenia w pracy zawodowej osoby z cukrzycg wynikajg przede wszystkim z

ryzyka standw hipoglikemii z utratg Swiadomosci oraz przewlektych powiktan
cukrzycowych. Cukrzyca, chociaz jest ucigzliwg chorobg i wymaga spetnienia pewnych

warunkow, nie musi wigzac sie z rezygnacjg z pracy.

Osoby z cukrzycg mogg poszukiwac zatrudnienia z zawodach zgodnych ze swoimi

kwalifikacjami

Q NPZ
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Zasady zdrowego zycia z cukrzyca

Gdy pojawia sie cukrzyca, z duzy prawdopodobienstwem mozna stwierdzi¢, ze
wczesniejsze postepowanie doprowadzito do wystgpienia choroby. Zatem konieczne

staje sie dokonanie zmian w obszarze myslenia i Twojego codziennego zycia.
Masz duzy wplyw na przebieg Twojej choroby i jej stabilizacje. Oprocz

zaprezentowanych do tej pory zasad, ktore wynikaja z wiedzy medycznej potrzebujesz

zadbac o kilka dodatkowych elementow.

Q NPZ
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Zasady zdrowego zycia z cukrzyca

Narzekanie ma negatywny wptyw na Twoje samopoczucie. W efekcie tracisz site do
wykonywania np. aktywnosci fizycznej i zwyczajnie juz Ci sie nie chce. A przeciez
aktywnos¢ fizyczna to podstawowy element leczenia cukrzycy. Zatem staraj sie myslec
pozytywnie, cieszyC sie nawet z matych pozytywnych rzeczy. Zamiast narzekania staraj sie

szukac rozwigzan i probuj nowych rzeczy.
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Zasady zdrowego zycia z cukrzyca

Stres i posSpiech, ktére towarzyszg ci w sposob dtugotrwaty, powodujg zaburzenie
gospodarki weglowodanowej. Pojawia sie nadwaga, otytoS¢ brzuszna, stan

przedcukrzycowy i ostatecznie cukrzyca.

Gtownymi winowajcami sg adrenalina i kortyzol, ktére sg produkowane w nadmiarze i
w sposob cigglty. Hormony te zaburzajg dziatanie insuliny i sprzyjaja odkfadaniu
zapasow energii w postaci nadmiernych kilogramow. Narasta insulinoopornosc¢ nawet u

0s0b stosujgcych juz insuline w zastrzykach. Zatem jesli mozesz, zwolnij w ciggu dnia.
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Zasady zdrowego zycia z cukrzyca

W ciggu dnia poswiec czas dla siebie, wytgcz emocje, oddychaj spokojnie, odpuszczaj to co nie
Twoje, odpoczywaj i pozwdl ciatu na krotkie przerwy, regeneracje i odnowe. Sprawdz poziom
glikemii we krwi. Po powrocie z pracy znajdz czas na krétkg drzemke lub zadzwon do osoby,

ktora jest dla Ciebie zyczliwa i Cie lubi.

Wstan rano i zaplanuj swoj dzien. Wybierz najbardziej priorytetowe zadania do wykonania.
Niepotrzebne swiadomie odrzu¢ lub odtdéz na pdzniej. W weekend nie pracuj i nie nadrabiaj
zalegtosci z catego tygodnia. Weekend jest dla Ciebie i dla Twoich najblizszych. To od nich

czerpiesz site i energie do dbania o swoj organizm i samokontroli.
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Zasady zdrowego zycia z cukrzyca

Stosuj aromaterapie, ktora poprawi Ci nastréj, wprowadzi rownowage i poprawi
zdrowie. Uzywaj naturalnych olejkow eterycznych, ktére mozna stosowac na skore i do

wewnatrz organizmu. Wowczas masz pewnos¢, ze zadziatajg pozytywnie na Twoje

ciato.

IdZ na spacer. Czy wiesz, ze codzienny zdrowy czas spaceru to zaledwie 30 minut. Brak

ruchu powoduje ospatos¢, niedotlenienie mdzgu, zmeczenie i problemy z koncentracja.

. Ministerstwo
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Zasady zdrowego zycia z cukrzyca

Przygotuj sie i zadbaj o zdrowy sen. Starannie pielegnuj skére. Do mycia stosuj delikatne
preparaty nawilzajgce. 2 razy w tygodniu zastosuj domowy peeling i odzywcze maseczki.
Wykonaj masaz, aby pobudzi¢ skére do lepszego funkcjonowania. Dzieki niemu pobudzisz
krgzenie i poprawisz samopoczucie. W aktywnosc¢ fizyczng, spacer, masaz mozna witgczyc bliska

osobe.

Warto korzystac¢ rowniez z kojgcych wtasciwosci ptynacych z muzyki. Wybrane dzwieki moga
wptyngc pozytywnie na funkcjonowanie naszego catego organizmu. Muzyka zmniejsza poziom
napiecia emocjonalnego i fizycznego, redukuje zmeczenie i pobudza do dziatania, wzmacnia

koncentracje, kreatywnosc.
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Dziatania edukacyjne skierowane do pacjentéow z cukrzycg oraz ich
rodzin i opiekundw majgce na celu ograniczenie powiktan
cukrzycy oraz poprawe jakosci i dtugosci zycia chorych.
Zadanie realizowane ze srodkow Narodowego Programu Zdrowia

na lata 2021-2025, finansowane przez Ministra Zdrowia.
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