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KAS IR INSULINS?

Cilveka organisms ir vienots mehanisms, kur visas organu sistémas (sirds un
asinsvadu, elposanas, gremosanas, nervu u. c.) darbojas saskanoti. Savstarpéji
vienoto darbibu nodrosina centrala, perifera un vegetativa nervu sistéma, ka arl
iekséjas sekrécijas dziedzeru (aizkunga dziedzeris, vairogdziedzeris, hipofize u. c.)
izdalitie hormoni — biologiski aktivas vielas, kuras pat loti neliela daudzuma var
ietekmet atseviskus organus un organu sistémas, nomacot vai rosinot to darbibu.

Insulins ir cilvékam loti svarigs hormons, kas veidojas
ipasas aizkunga dziedzera sunas — B (beta) stnas

Aizkunga dziedzeris regulari, neatkarigi no diennakts laika izdala nelielu
insulina daudzumu, bet, ieturot maltiti, insulins izdalas vairak, lai organisms
varétu izmantot ar uzturu uznemto glikozi (sarunvaloda biezi vien dévétu par
cukuru).

Ik dienas vesela cilveka aizkunga dziedzeris sarazo apméram 0,5 vienibas
insulina uz vienu kilogramu cilvéka kermena masas (insulina daudzumu méra
starptautiskas vienibas, kas tiek apzimétas ar U).

Insulina loma organisma

Ikdiena, lietojot uztura gan augu,
gan dzivnieku izcelsmes produktus,
tiek uznemti oglhidrati, kuru skelsanas
galaprodukts ir organisma vielu mainai
nepieciesamaglikoze, kas uzsticas tievaja
zarna. Glikozes limenis asinis ir viena
no organisma svarigakajam kermena
iekséjas vides lidzsvara konstantém,
kuras regulésanas procesa piedalas ari
hormons insulins.




Insulina darbibu organisma var salidzinat ar atslégas funkciju, jo insulins
patslédz” Siinu un lauj glikozes molekulam nokliit sinas ieksiené, kur
tas talak tiek pateéretas cilvéka organisma funkcionésanai nepieciesamas
energijas razosanai (skat. 1.1. attélu).
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1.1. attéls. Insulina loma organisma - glikozes iekliisana siina

Insulins palidz muskul$inam, tauku un aknu stinam absorbeét
cukuru no asinim, ta samazinot cukura limeni asinis, ka ari palidz
veidot glikogéna, kas ir cukura rezerves forma, uzkrajumu aknas un
muskulos.

Papildus vielmainai, insulins regulé ari noteiktu génu ekspresiju
jeb izpausmi, kas stimulé Siinu augsanu, tadél situacijas, kad veidojas
insulina rezistence jeb nejutiba un kompensatori insulins izstradajas
aizvien lielaka daudzuma, palielinas risks audzéju attistibai.

Insulina receptori atrodas arl galvas smadzenés. Insulinam piesaistoties
Siem receptoriem, tiek veiktas vél vairakas nozimigas funkcijas, ka, pieméram,
apetites regulésana, smadzenu funkcijas uzlabosana — palielinas spéjas macities,
uzlabojas atmina. Savukart situacijas, kad rodas izmainas minétajos insulina
receptoros, var veidoties atminas traucéjumi, ka arl paaugstinas risks Alcheimera
(neirodegenerativa slimiba) slimibas attistibai.



Insulina rezistence

Liela dala cilveku sava ikdienas uztura parak daudz ieklauj vienkarsos
oglhidratus, pieméram, saldumus, kas izraisa strauju cukura limena
paaugstinasanos asinis, bet parak maz lieto saliktos oglhidratus — graudaugus,
pieméram, gribas, grikus u.c, ka ari darzenus.

Sada situacija aizkunga dziedzeris sak intensivak un vairak izdalit insulinu,
lai $tinas spétu izmantot cukuru un samazinatu cukura limeni asinis, tacu laika
gaita nepietiek ar pastiprinato insulina razosanu, un stinas vairs nespéj izmantot
cukuru. Rezultata cukura lIimenis asinis paaugstinas un veidojas hiperglikémija
— cukura limenis asinis parsniedz normas robezu (> 5,6 mmol/l tuk3a dasa).
Pakapeniski attistas insulina rezistence jeb audu nejutigums pret insulinu,
tiek trauceti energetiskie procesi sinas, ka rezultata var attistities 2. tipa cukura
diabets (skat. 1.2. attelu).

&
Uznemot vairak vienkarsos
Paaugstinas oglhidratus un samazinot
aizkunga dziedzera olbaltumvielu, salikto
B sSinu darbiba - oglhidratu daudzumu,

insulina razosana. organisma paaugstinas
glikozes limenis.

Palielinatais insulina Prediabeéts,
daudzums nepalidz 2.tipa cukura
glikozei iekldt SUna, un diabeéts.

glikozes limenis ir Audi klast
paaugstinats pastavigi. nejutigi
pret insulinu.

1.2. attéls. Insulina rezistences attistiba, ta sasaiste ar prediabétu
un 2. tipa cukura diabétu



Insulina rezistence ir organisma nespéja reagét uz savu
sarazoto insulinu un izmantot to.

Arteriala hipertensija (paaugstinats asinsspiediens), aptaukosanas,
paaugstinats trigliceridu (tauku) un holesterina limenis asinis var buit vistiesakaja
veida saistits ne tikai ar insulina rezistences attistibu, bet ari jau ar talejosam,
nelabvéligam sekam uz veselibu.

Galvenais insulina rezistences célonis joprojam nav atklats, tacu ir
zinami nozimigakie faktori tas attistiba:

* iedzimtiba-genétiski nodota informacija par nepareizu insulina sekréciju
organisma;

+ kermenalieka masa' (kermena masas indekss jeb KMI ir 25-29,9 kg/m?)
un aptaukosanas (KMI > 30 kg/m?), kas izraisa vielmainas traucéjumus,
insulina jutibas traucéjumus;

* mazkustigs dzivesveids — veicina lieka svara veidosanos, ka ietekmé var
veidoties insulina jutibas traucéjumi un hiperinsulinémija jeb insulina
pastiprinata veidosanas;

+ neveseligi uztura paradumi - atras uzkodas, saldinato dzérienu lietosana,
uztura daudz tauku un vienkar$o cukuru u. tml.;

e hronisks stress — veicina stresa hormona kortizola izdalisanos, kas
uztur paaugstinatu cukura limeni asinis, ka ari stress veicina neveseligu
paradumu veidosanos — alkohola lietosanu, kalorijam bagatu partikas
produktu izveéli, velak radot lieka svara problemu.

Insulina rezistence ir saistita arl ar citu klinisko sindromu attistibu, pieméram,
prediabétu un talaku 2. tipa cukura diabéta attistibu, sirds un asinsvadu sistémas
slimibam, arterialo hipertensiju (paaugstinatu asinsspiedienu), policistisko
olnicu sindromu, aknu taukaino hepatozi u. c.

Svarigi ir insulina rezistenci atklat laikus, jo tad iespéjama
merktieciga riciba, mainot dzivesveidu, kas lauj mazinat ne tikai

insulina rezistenci, bet ari 2. tipa cukura diabéta attistibas risku.

1. Kermena lieko masu nosaka, aprékinot kermena masas indeksu (KMI), t.i., svars (kg) : augums (m)?
Piemers: 70kg: 1,75 m?=70: 3,06 = 22,9 kg/ m? 5



Insulina rezistencei nav izteiktu klinisko simptomu, tapéc, lai
noteiktu insulina rezistences risku, javeic vairaki mérijumi:

1. vidukla apkartméra mérijumi. Risks pieaug, ja virieSsiem vidukla
apkartmeérs ir > 94 cm, bet sievietéem > 80 cm;

2. trigliceridu (tauku) daudzums asinis. Risks pastav, ja trigliceridu
daudzumsasinisir> 1,7 mmol/lvai tiek sanemti medikamenti trigliceridu
limena pazeminasanaij;

3. augstablivumalipoproteinulimenis asinis. Risks pastav, ja tas virieSiem
ir mazaks par 1,03 mmol/l un sievietém mazaks par 1,3 mmol/] vai tiek
lietoti medikamenti holesterina limena pazeminasanaij;

4. asinsspiediena mérijumi. Ja sistoliskais asinsspiediens ir > 130 mm Hg
vai diastoliskais asinsspiediens > 85 mm Hg, vai tiek sanemti medikamenti
paaugstinata asinsspiediena arstésanai;

5. cukura limena asinis noteiksana. Risks, ja glikozes limena radijums
tuksa dusa ir > 5,6 mmol/l vai ieprieks jau diagnosticéts 2. tipa cukura
diabéts.

Par insulina rezistenci

var runat gadijumos, ja ir
abdominala aptaukosanas -
vidukla apkartmers ir 2 94 cm
viriesiem, bet sievietem = 80 cm
plus véel vismaz 2 no augstak
minetajiem faktoriem.




Ieteikumi, lai samazinatu insulina rezistences attistibu:

* péc iespéjas vairak fiziskas aktivitates. Fiziska aktivitate veicina
hormonala lidzsvara uzturésanu un vielmainu. Ikvienam pieaugusajam
rekomendéjams vismaz 30 minttes vidéjas intensitates fizisko aktivitasu
5x nedeéla, kombingjot ar veseligu uzturu.

 japartrauc kaitigie ieradumi - jaatmet smékésana, japartrauc alkohola
lietosana.

* jaievero veseliga uztura pamatprincipi gan pamatédienreizés, gan
izvéloties uzkodas. Uztura vairak jalieto produkti, kas satur skiedrvielas —
pilngraudu produkti, darzeni, augli, zalumi u. c. Japievérs uzmaniba éSanas
laikiem, nevajadzétu izlaist édienreizes.

* jauznem mazak kaloriju — mazak lietot produktus, kas satur vienkarsos
cukurus — saldumus, kikas, balto miltu izstradajumus u. c.

* uztura mazak jalieto produkti ar augstu tauku saturu - Ccipsi, fri
kartupeli, trekni piena produkti, trekna gala, galas izstradajumi — desas,
cisini, skinki u. c.

* jauzpem neaizstajamas jeb t. s. ,labas” taukskabes, ko satur treknas
zivis, avokado, rieksti, séklas u. c.

* jasvarsir palielinats, tas jasamazina —janem véra, ka uzlabosanas notiek,
zaudéjot 5-10% no kermena masas, to darot pakapeniski seSsu ménesu
laika.

* jamazina stress — var izmantot elposanas vingrinajumus. Lai atslabinatos,
ieteicams apsesties vai atgulties, bet nesakrustot ne kajas, ne rokas.
Vienmeérigi un dzili elpot. Elposanas vingrinajumus ieteicams veikt vismaz
reizi diena, veltot tiem 5-20 minutes.

* nepiecieSsams kvalitativs miegs un veseliga atputa — labs nakts miegs
ne tikai veicina organisma atputu un atjaunosanos, bet ir nozimigs arl
hormonu izstradé, regulé apetiti, ietekmé kermena svaru un veicina
imunas sistémas darbibu.



PREDIABETS, TA RISKA FAKTORI

UN PROFILAKSE

Cukura vielmainas traucéjumus, kameér tie vél nav
partapusi cukura diabéta, sauc par prediabétu.

Prediabéts ir stavoklis, kad cukura limenis asinis ir augstaks neka norma,
bet vél nav tik augsts, lai to diagnosticétu ka cukura diabétu. Tomeér tas var
veicinat 2. tipa cukura diabéta, sirds un asinsvadu sistémas slimibu attistibu,
ka ari insultu. Tiek uzskatits, ka apméram tresdalai populacijas iedzivotaju
ir prediabéts. Savukart dalai cilvéku, kam ir prediabéts, aptuveni desmit
gadu laika attistas 2. tipa cukura diabéts.

Prediabéta diagnoze un kliniskie kritériji. Prediabétu apstiprina
laboratoriski, nosakot cukura limena parmainas asinis tuksa disa un
glikozes tolerances parmainas ar orala glikozes tolerances testu:

e cukura limenis asinis tuk3a dusa ir robezas no 6,1-6,9 mmol/I;

* cukura limenis asinis 2 stundas péc orala glikozes tolerances testa (OGTT)
ir robezas no 7,8-11,0 mmol/l. OGTT ir noteikta daudzuma glikozes
uznemsana, lai noteiktu, cik atri ta tiek parstradata. Tuksa duasa, 3-5

.....

minasu laika, izdzer 75 g glikozes, kas izSkidinata 250-300 ml silta tidens.

Cukura limenis asinis tiek noteikts tuksa disa un 2 stundas péc glikozes
skiduma izdzersanas;

* gliketais hemoglobins asinis (HbAlc): prediabéta limenis ir 5,7-6,4%. ]a
glikétais hemoglobins ir 5,7-6,4%, tad nepieciesams veikt OGTT ar 75 g
glikozes.



Galvenie prediabéta riska faktori ir liekais kermena svars un
aptaukosanas, ka ari mazkustigs dzivesveids.

Prediabéta risks pastav cilvekiem ar:

lieko kermena masu (KMI ir 25-29,9 kg/m?) vai aptaukosanos (KMI > 30
kg/m?);

mazkustigu dzivesveidu un fizisko aktivitasu trikumu;
insulina rezistenci;
augstu asinsspiedienu;

hiperlipidémiju — palielinatu lipidu saturu asinis (holesterins, trigliceridi)
un dislipémiju — izmainitas proporcijas starp ,labajiem” un ,sliktajiem”
lipidiem;

2.tipa cukura diabétu 1. pakapes tuviniekiem —vecakiem, braliem, masam.

Pasaules vadosie diabéta izpétes centri iesaka visiem pieaugusajiem, kuri
sasniegusi 45 gadu vecumu un kuriem ir palielinata kermena masa (KMI ir
25-29,9 kg/m?) vai aptaukosanas (KMI > 30 kg/m?), un kads no paréjiem riska
faktoriem, vismaz reizi gada veikt veselibas parbaudes — doties vizité pie gimenes
arsta, izmeérit asinsspiedienu, noteikt holesterina un cukura limeni asinis.

Paslaik prediabéts tiek
uzskatits par atgriezenisku
stavokli. Aktiva un merktieciga

dzivesveida maina cilvekiem
ar prediabetu par 20% var
samazinat cukura diabéta
attistibu.
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Veicot veselibas parbaudes, janem véra papildu riska faktori:

paaugstinats asinsspiediens vai sirds un asinsvadu sistéemas slimibas
iepriekséja veselibas vésture jeb anamnézeg;

ieprieks veiktos mérijumos konstatéts paaugstinats cukura limenis vai
glikéta hemoglobina limenis (HbAlc) asinis;

sievietem — policistisko olnicu sindroms;

sievietém - gestacijas diabéts (cukura diabéts gritniecibas laika) vai
piedzimis bérns ar kermena svaru virs 4 kg;

palielinats kermena svars, aptaukosanas — palielinats kermena iekséjo
tauku daudzums védera priekséja siena (,abolveida” aptaukosanas),
palielinats vidukla apkartmeérs (virieSiem > 94 cm, sievietém > 80 cm);

metabolais sindroms (riska faktoru kopums, kas palielina ka cukura
diabeta, ta sirds slimibu attistibas risku);

uztura paradumi-—daudztieklietoti saldinatie dzérieni un saldumi, sarkana
gala, atras uzkodas, pusfabrikati;
smékeésana;

noteikta tipa miega traucéjumi (miega apnoja — periodiskas elposanas
apstasanas epizodes miega laika), ka arl miega traucéjumi, kas saistiti ar
darbu nakts maina.

Prediabétam navipasi izteiktas vai specifiskas pazimes, kuras pamanot, cilvéks
varétu klit uzmanigs un dotos uz veselibas parbaudi pie arsta.

Nediagnosticéts prediabéts var progresét, un rezultata attistas 2. tipa cukura
diabéts, kas var bt par iemeslu talakam veselibas probléemam - paaugstinatam
asinsspiedienam, insultam, nieru problémam, redzes zudumam u. c.

Pat tad, ja gimenes anamnézeé ir diabéts, t.i. diabéts ir bijis tévam vai matei,
prediabétu un talaku 2. tipa cukura diabéta attistibu var palidzét novérst
pievérsanas veseligam dzivesveidam.



Ieteikumi prediabéta riska mazinasanai:

veseligs un sabalanséts uzturs — nepiecieSsams
palielinat ~ skiedrvielu daudzumu, pieméram,
palielinot pilngraudu, darzenu, auglu, ogu saturu
ikdienas uztura, samazinat tauku, Ipasi piesatinato
tauku (trekna gala un trekni piena produkti, palmu
vai kokosriekstu ella u. c.) un vienkarso cukuru
(saldumi, saldinatie dzerieni u. c.) daudzumu uztura;

vairak fizisku aktivitasu — visiem pieaugusajiem
neatkarigi no vecuma vélamas ne retak ka 5 reizes
nedéla pa pusstundai diena jeb 150 minttes nedéla
vidéji intensivas fiziskas aktivitates® (atras pastaigas,
dejosana, teniss u. c.) vai 75 minttes nedéla loti
intensivu? fizisko aktivitasu (atra brauksana ar riteni,
skrieSana u. c.). Janav veselibas ierobezojumi, vélami
arl muskulu izturlbas trenini tris reizes nedéla,
nodarbinot visas lielakas muskulu grupas (speka
vingrinajumi, svaru cilasana u. tml.);

lieka svara samazinasana. Ja KMI sasniedz vai
parsniedz > 35 kg/m? apsveramas bariatriskas*
kirurgijas iespéjas;

regulara asinsspiediena kontrole gimenes arsta
apmekléjuma vizité. Konstatéjot jau paaugstinatu
asinsspiedienu, var tikt noziméta asinsspiediena
kontrole majas apstaklos katru dienu;

holesterina limena asinis kontrole reizi gada, janav
citu iemeslu lipidu kontrolei;

nepieciesamibas gadijuma-cukuralimenakontrole
asinis (vismaz reizi gada);

smékésanas atmesana.

Konstatéjot prediabétu, ir ]oti svariga pasa cilveka aktiva lidzestiba

un iesaistiSanas sava arstésanas procesa!

2.60-70% no cilveka maksimala pulsa, ko aprékina $adi: max P = 220 — cilvéka vecums gados
3. virs 70% no cilveka maksimala pulsa
4. kunga parveides operacija ar mérki normalizét metabolos jeb vielmainas procesus. 1l



CUKURA DIABETS

Cukura diabéts ir hroniska, progreséjosa vielmainas sli-
miba, kuras rezultata organismam nav spéjas patstavigi
regulét cukura Iimeni asinis.

Cukura diabets — kas tas ir?

Cukura diabéts ir viena no nozimigakajam neinfekcijas slimibam gan
saslimstibas, gan mirstibas célonu zina Latvija, gan citas Eiropas Savienibas
valstis, gan pasaulé kopuma. Cilveku skaits, kas slimo ar cukura diabétu,
ieverojami pieaug — ik 10 sekundes diviem cilvekiem pasaulé tiek diagnosticéts
cukura diabéts....

Pamata izskir divus primara cukura diabéta tipus: 1. tipa cukura diabéts un
2. tipa cukura diabéts. Sada klasifikacija ir spéka kops 1998. gada, kad Pasaules
Veselibas organizacija aizstaja ieprieks lietotos terminus — insulina atkarigais

cukura diabéts un insulina neatkarigais cukura diabéts.
Sobrid uzmaniba tiek pievérsta ari gestacijas cukura diabétam jeb diabstam,
kas var attistities un ko diagnosticeé tikai sievietém gruitniecibas laika. Gestacijas

cukura diabétu uzskata par parejosu cukura diabéta formu, kaut arl tas rada
turpmakus riskus sievietes veselibai 2. tipa cukura diabéta konteksta.

1. tipa cukura diabéts (celoni, norise)

Pirma tipa cukura diabétam raksturigs:

* pilnigs insulina trilkums organisma;
¢ hronisks, autoimuns process, kad imtnsistéma pati savus organisma audus
uztver ka svesus, izraisot iekaisumu un organu bojajumus;

* progreséjosa aizkunga dziedzera B stinu bojaeja.

12



Apmeéram 10-15% gadijumu sastopams 1. tipa cukura diabéts, kas parasti
sakas agrina bérniba vai jauniba (pirms 35 gadu vecuma).

Slimibu iespéjams kontrolét, tikai injicéjot insulinu, kura daudzumu saskano
ar apésto uzturu un fizisko aktivitati. Ja insulina injekcijas netiks veiktas, cukura
limenis asinis bus paaugstinats, ka rezulta attistisies hiperglikémija, kas talak var
novest pie ketoacidotiskas komas un pat naves.

7z o\ 7= I\ T\

1. tipa cukura diabéta céloni joprojam nav zinami, bet ka viens no galvenajiem
riska faktoriem tiek minéta iedzimtiba!

Papildu riska faktori 1. tipa cukura diabéta attistibai var biit:

« virusinfekcijas (citomegaloviruss, enteroviruss, Koksaki viruss u. c.);

* aizkunga dziedzera akitas vai hroniskas slimibas (pankreatits u. c.) un
traumas;

e autoimunas slimibas (hronisks autoimuns tireoidits, hroniska virsnieru
mazspéja, vitiligo u. c.);

 dazadi aréjas vides faktori. Ir pétijumi, kas norada, ka riska faktori varétu
btt — govs piens agrina vecuma, D vitamina trikums, parak iss zidiSanas
periods (mazak neka 3 ménesi), aptaukosanas bérna vecuma u. c.

Absoltta insulina deficita rezultata 1. tipa cukura diabéts parasti attistas loti
strauji!

Jacilvéksar1.tipacukuradiabéturegulariveicinsulinainjekcijas, arglikometra
palidzibu kontrolé cukura limeni asinis, ievéro atbilstosu uztura planu un izvélas
veseligu dzivesveidu, tad iriespéjams nodrosinat ne tikai labu dzives kvalitati, bet
ari attalinat cukura diabéta raditas komplikacijas.

13



2. tipa cukura diabets (celoni, norise)

2. tipa cukura diabéts raksturojas ar:

¢ insulina rezistenci (organisma nespéja reagét uz savu sarazoto insulinu un
izmantot to cukura limena samazinasanai asinis);

* dzivesveida faktoriem — mazkustibu, lieko svaru, neveseligiem uztura
paradumiem, smékésanu u. c.

2. tipa cukura diabétu izraisa daudzu faktoru kopums, ka ari zinama loma ir
iedzimtibai jeb parmantojamibai. 2. tipa cukura diabéts ir visizplatitakais cukura
diabéta tips, kas skar aptuveni 9 no 10 diabéta pacientiem. To raksturo divi
galvenie mehanismi — insulina sekrécijas defekts (organisms insulinu izstrada
mazak neka nepieciesams vai arl pietiekama daudzuma, tacu ne pietiekama
kvalitaté) un insulina rezistence — organisma nespéja reagét uz savu sarazoto
insulinu un izmantot to cukura limena samazinasanai asinis.

Parasti slimibu konstaté pacientiem vecuma péc 40 gadiem, tacu ir gadijumi,
kad 2. tipa cukura diabéts tiek diagnosticéts bérniem un pusaudziem — parasti ar
aptaukosanos, mazkustibu un neveseligiem ésanas paradumiem.

2. tipa cukura diabétu iespé&jams kontrolét ar atbilstosu uzturu un fiziskam
aktivitatém, pakapeniski pievienojot pretdiabéta medikamentus (tabletes),
bet vélak, ja arstésana ar tabletéem klist neefektiva vai tiek diagnosticétas
komplikacijas, insulina injekcijam.

2. tipa cukura diabéta riska faktori:
e jedzimtiba;
* kermena lieka masa un nepietiekama fiziska aktivitate;

* tauku izvietojums — kermena vidusdalas (abolveida) aptaukosanas jeb
tauku uzkrasanas vidukla rajona (vidukla apkartmeérs > 94 cm virieSiem un
> 80 cm sievietem);

* paaugstinats asinsspiediens (> 140/90 mmHg);
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* pazeminats augsta blivuma lipoproteina limenis asinis (ABLP virieSiem <
1,0 mmol/l un sievietém < 1,3 mmol/l); un/vai paaugstinats trigliceridu

limenis asinis (> 1,7 mmol/l);

* gestacijas diabéts;

* policistisko olnicu sindroms sievietei.

Dalai cilveku 2. tipa cukura diabéts tiek diagnosticéts vélini, vien sakot
attistities cukura diabéta velinam komplikacijam, kas saistitas ar sirds un
asinsvadu sistému, nierém, redzi u.tml. (skat. 3.1. attéelu).

Prediabéts

Normals
glikozes
limenis asinis

Atbilstosa
arstesana un
dzivesveids
NepiecieSama
aktiva riciba,
Uzmanibu! lai noverstu
2. tipa diabéeta
attistibu
Veseligs
dzivesveids

3.1. atteéls. 2. tipa cukura diabéta attistiba
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1. un 2. tipa cukura diabéta simptomi jeb pazimes, kam japievers

ipasa uzmaniba:

N
izteiktas slapes un svisana
sausa mute
—
izteikts nogurums un pastiprinata éstgriba
energijas trikums un izsalkuma sajuta

lena brué¢u dzisana;
sausa ada, glotadas,
adas nieze

redzes pasliktinasanas,
neskaidra redze
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tirpsanas sajiita rokas,
kajas

bieza urinacija

strauja svara
samazinasanas

atkartotas adas senisu
infekcijas



Gestacijas diabéts (céloni, norise, simptomi)

Gestacijas diabéts attistas apméram 2-3% toposo maminu griitniecibas
laika un saistams ar hiperglikémiju.

Gestacijas cukura diabéta gadijuma pastav:

insulina rezistence;

risks gan matei, gan bérnam.

Grutniecibas laika placentas hormoni dalu insulina neitralizé jeb padara
to neefektivu, tapéc aizkunga dziedzerim tas jarazo krietni vairak. Aizkunga
dziedzera stnam, kuras razo insulinu, japalielinas gan izméra, gan skaita zina,
lai sarazotu tik daudz insulina, cik gritniecei vajag. Lidzko Sis kompensacijas
mehanisms nenostrada, attistas gritniecibas diabéts.

Cukura limena pieaugums asinis un gestacijas cukura diabéts
saistits ar grutniecibas komplikacijam gan matei, gan auglim:

butiski paaugstina prenatalo mirstibu — augla bojaeja pirms dzemdibam,
dzemdibu laika vai jaundzimusa nave pirmaja dzives nedéla;

veicina makrosomiju — jaundzimusa kermena masa virs 4000 g,
jaundzimusa hipoglikémiju, iedzimtas malformacijas (audu, organa,
kermena dalas vai visa organisma nenormalu attistibu vai izveidosanos,
kroplibas);

palielina preeklampsijas risku gratniecibas laika 2-3 reizes. Ta ir vélina
toksikoze ar multiplu organu sistéemu saslimsanu, kuras pirmas izpausmes
var bt gan griitniecibas laika (parasti péec 20. griitniecibas nedélas), gan
dzemdibu laika un agrina pécdzemdibu perioda;

var veicinat 2. tipa cukura diabéta attistibu apméram 8-10 gadu laika
péc gestacijas cukura diabéta. Grutniecu cukura diabéta risks nakamajas
grutniecibas palielinas pat par 30-50%.
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Gestacijas cukura diabéta risks ir lielaks sievietém, kuram:

+ perioda pirms grutniecibas ir bijusi lieka kermena masa (KMI ir 25-29,9
kg/m?) vai aptaukosanas (KMI > 30 kg/m?);

* vecumsir> 25 gadi;

* irprediabéts;

* irpolicistisko olnicu sindroms;

* kadam no pirmas pakapes radiniekiem (vecakiem, braliem vai masam) ir 2.
tipa cukura diabéts;

* gestacijas diabéts ir bijis iepriekseéjas grutniecibas laika vai bérna dzimsanas
svars ir bijis virs 4 kg.

Gestacijas cukura diabéta galvenas pazimes:

* sausuma sajlita muté un slapes;

* pastiprinata éstgriba, kas kombinéjas ar kermena masas samazinasanos;
* bieza un bagatiga urina izdalisanas;

e strutainas putites;

* urina analizés paradas cukurs (glikozurija) u. c.

Nemot veéra riska faktorus, toposajam maminam 24.-28. griitniecibas nedéla
javeic grutniecu cukura diabéta tests. Grutniecu cukura diabétu pierada, veicot
cukura slodzes testu ar 75 g glikozes (OGTT). Tests apstiprina gritniecu cukura
diabétu, ja vismaz viens no cukura limena raditajiem asinis atbilst kadam no
zemak mineétajiem kritérijiem:

e cukura limenis asinis tuk3a dtsa ir > 5,1 mmol/I;

¢ cukura limenis asinis stundu péc cukura slodzes testa ir > 10,0 mmol/;

* cukura limenis asinis divas stundas péc cukura slodzes testa ir > 8,5 mmol/l.

Lai neattistitos hiperglikémija (augsts cukura limenis asinis), ir svarigi
sekot lidzi grutnieces veselibas stavoklim. Normala cukura limena uzturésanai
tiek pielietota uztura terapija, sameérojot to ar fiziskajam aktivitatem, ka ari
nodrosinata insulina terapija.

Uztura terapija ir pirmais un svarigakais solis griitniecu cukura diabéta
arstésana visam griitniecém. Oglhidratu uznemsanai dienas laika jabut
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sadalitai 3-4 maza lidz vidéja izméra édienreizés. Vissvarigak ir uztura samazinat
oglhidratiem bagatu partikas produktu lietosanu (saldumi, konditorejas
izstradajumi, saldinatie dzérieni u. tml.). Rekomendéjami produkti ar zemu
glikémisko indeksu (darzeni, paksaugi, pilngraudu produkti), ka ari piena
produkti ar zemu tauku saturu, liesa gala u. c.

Lietojot uztura produktus
ar zemu glikemisko
indeksu, cukura limenis
asinis paaugstinas lenak
un saglabajas vienmeérigs
ilgaku laiku.

Savukart viena no universalakajam fiziskajam aktivitatém gestacijas diabéta
arstésanai ir vismaz 30 mintsu gara mundra pastaiga péc oglhidratiem bagatas
maltites. Dazada veida fiziskas aktivitates rekomendéjamas katru dienu, vismaz
30 minusu garuma.

Tiek rekomendéts regulari veikt ar1 paskontroles testus, nosakot
cukura Iimeni asinis ar glikometra palidzibu. Rekomendéjams, ka:

e cukura limenis asinis tuksa dtsa ir < 5,3 mmol/I;

¢ cukura limenis asinis stundu péc maltites ir < 7,8 mmol/I;

* cukura limenis asinis divas stundas pec maltites ir < 6,7 mmol/I.

Visam sievietéem, kuram gratniecibas laika bijis gestacijas diabéts, 1-3 ménesu
laika péc dzemdibam jaatkarto cukuraslodzestests. Jarezultatiirnormali, tad tests
turpmak jaatkarto katrus 1-3 gadus. Ja rezultati liecina par oglhidratu vielmainas
slimibu, tad tests turpmak javeic katru gadu.
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CUKURA DIABETA DIAGNOSTIKA

Slimibu diagnosticét nozimé ne vien to atpazit, bet arl izzinat tas célonus
un slima organisma patologiskas norises ta, lai bitu iespéjams noteikt slimibas
arstésanu un paredzet talako gaitu, izredzes un izveselosanos, uz darba spéju
atgtisanu jeb prognozi.

Cukura diabéta diagnostiskie kriteriji

Cukura diabéta diagnoze vienmeér ir jaapstiprina laboratoriski, un to iespéjams
noteikt cetros veidos:

1. nejausi, t.i., neatkarigi no pédéjas édienreizes laika konstatéts glikozes
limenis venozaja plazma > 11,1 mmol/l un cukura diabéta raksturigie
simptomi — izteikta slapju sajiita, bieza un bagatiga urina izdalisanas,
kermena masas samazinasanas neizskaidrojamu iemeslu dé] u. c.;

2. glikozes limenis asinis tuksa dusa, t.i., cilveks nav édis pedéjas 8 h, divas
atkartotas parbaudes > 7,0 mmol/I;

3. péc OGTT (oralas glikozes tolerances tests / cukurslodze ar 75 g glikozes) —
glikozes limenis asinis péc 2 stundam > 11,1 mmol/l;

4. HbAlc (glikéta hemoglobina limenis) > 6,5%.

Cukura diabéta diagnozi nevar un nedrikst noteikt, balstoties uz cukuralimena
noteiksanu asinis ar glikometru! Tapat paaugstinats cukura limenis asinis, kas
konstatéts akitas slimibas (péc operacijas, traumas, iekaisigam slimibam, akita
koronara sindroma u. c.) laika, atkartoti javertée péc 4-6 nedélam.

Visiem cilvékiem péc 45 gadu vecuma vai jaunakiem, kuriem ir 2. tipa cukura
diabéta riska faktori, vienu reizi gada javeic cukura limena parbaude asinis tuksa
dasa vai oralais glikozes tolerances slodzes tests. Ja testa rezultati ir normas
robezas, tad atkartotu kontroli veic ne vélak ka péc tris gadiem.
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RISKA FAKTORI, KAS IETEKME CUKURA

DIABETA KOMPLIKACIJU ATTISTIBU

Lielakaja dala gadijumu augsts komplikaciju attistibas risks saistams ar
sliktu vai nepietiekamu cukura limena kontroli asinis, nozimétas terapijas
neieverosanu — tiek lietotas mazakas vai lielakas medikamentu devas, neka
nozimeéjis arstéjosais arsts, tiek aizmirsts par nepieciesamo medikamentu
lietosanu (medikamenta deva tiek izlaista), ka rezultata notiek straujas cukura
limena svarstibas asinis. Cukura diabéta komplikaciju attistibu var ietekmét ari
virkne veél citu faktoru, ka pieméram, gimenes arsta neapmeklésana veselibas
problému gadijuma, ar dzivesveidu saistitie paradumi, kas ietver — mazkustibu
un regularu fizisko aktivitasu trakumu, kaitigos ieradumus (alkohola lietosana,
smeékésana), neveseligus uztura paradumus (skat. 5.1. attélu).

e Samazinas dzives
kvalitate

jeaug veselibas
upes izmaksas

s dzives

e Mazkustigs dzi

e Neveseligi uzt
paradumi

e Smékesana

e Ar veselibas apru
saistiti faktori

5.1. attéls. Riska faktori, kas ietekmeé cukura diabétu,
ta komplikaciju attistibu un potencialas sekas

Cilvekam ar cukura diabétu var skist, ka si slimiba ir padarijusi dzivi sarezgitu,
lai gan patiesiba dzivi var sarezgit tiesi cukura diabéta raditas komplikacijas. Tas
veidojas, ja ilgstosi, proti, ménesiem un pat gadiem ilgi, tiek pielauts ne tikai loti
augsts, bet pat méreni paaugstinats cukura Iimenis asinis.
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DIABETA AKUTAS KOMPLIKACIJAS

Cukura diabéts ir saistits ar nopietnu komplikaciju attistibu — ta rezultata
pasliktinas dzives kvalitate, pieaug veselibas apriipes izmaksas un samazinas
dzives ilgums.

Komplikacijas — nelabvéliga cukura diabéta attistiba,
radot jaunas patologiskas izmainas, ka ari simptomus.
Biezi vien tiesi komplikacijas ir tas, kuras cilvékiem ar

1 cukura diabétu sagada vislielakas problémas.
Hipoglikemija Hiperglikemija

Hipoglikemija
(simptomi, ka atpazit, ricibas taktika)

Hipoglikémijas  (pazeminats cukura Ilimenis

asinis) gadijuma cukura limenis asinis samazinas

zem 3,4 mmol/] (51 robezveértiba var katram atskirties,
1 individuali to nosaka arstéjosais arsts).
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Biezakie iemesli hipoglikémijas attistibai:
 pretdiabéta lidzeklu (insulina vai tablesu) neatbilstosa lietosana;

 nepietiekams oglhidratu daudzums uzturavaiizlaista/novélota édienreize,
apzinata badosanas;

* paaugstinata fiziska slodze;

e alkoholalietosana u. c. iemesli.

Hipoglikémiju atkariba no tas smaguma iespéjams iedalit vairakas
pakapés:

+ viegla hipoglikémija - to parasti atpazist un ir spéjigs noveérst pats cilvéks,
kurs slimo ar cukura diabétu. Gratak sadu hipoglikémiju ir noteikt bérniem
vecuma no 5 lidz 6 gadiem.

+ videéji smagai hipoglikémijai raksturiga dezorientacija (traucéta apzina),
ko var noveérst vai mazinat, ja ar citu cilvéku palidzibu tiek uznemti

oglhidrati.

» smaga hipoglikémija — cilvéks ir bezsamana, var attistities krampji. Sada
situacija cilveks nav spéjigs sev palidzét un nevar pats uznemt cukuru, ir
nepieciesama citu palidziba un mediciniska iejauksanas.

Svarigi atceréties, ka
hipoglikemija attistas

loti strauji, dazu
mindsu laika!
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Galvenie hipoglikémijas simptomi:

vegetativie simptomi: pastiprinats nemiers, bailu sajtta, svisana, trice,
balums, sirdsklauves, neliela asinsspiediena paaugstinasanas, sapes sirds
apvidd, slikta dasa.

visparéjie simptomi: bada sajtta, galvassapes, nespéks, reibonis, Iénigums,
lGpu tirpsana.

domasanas un uztveres traucéjumi: apmulsums, nespéja koncentreéties,
atminas traucéjumi.

kustibu un koordinacijas traucéjumi: gaitas traucéjumi, gritibas runat,
nespéja veikt ierastas darbibas.

psihiskie traucéjumi: agresivitate, uzbudinajums, nepamatotavieglpratiba,
kritikas trikums.

smagaka gadijuma: krampji un bezsamana.

Ja cilveks jatas citadak ka ierasts vai rodas aizdomas par

hipoglikémiju, jarikojas nekavéjoties —ir svarigi ar glikometru noteikt
cukura limeni asinis. Tas prasa tikai dazas sekundes laika.
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Palidziba hipoglikémijas gadijuma bus atkariga no hipoglikémijas
smaguma pakapes:

vieglas un vidéji smagas hipoglikémijas gadijuma ricibas taktika ir lidziga —
jauznem vienkarsie oglhidratilidz 2 MV (MV —maizes vieniba) apjoma, kas
atri uzstcas asinis. Par 1 maizes vienibu (MV) sauc tadu partikas produktu
daudzumu, kas satur ~12 g oglhidratu. Divas MV satur, pieméram,
2 11dz 1 glaze auglu sulas vai limonades, 3-6 karameles (neder Sokolades
konfektes!), vai ~3 téjkarotes medus. Var lietot ari 5-6 glikozes tabletes.
Ja ir pieejams glikometrs, péc 15-20 minutém jakontrolé cukura limeni
asinis;

smaga hipoglikémija — vajadziga specializéta mediciniska palidziba,
medikamentu ievadisana, pieméram, glikagona injicésana.



Ja cilveks ir bezsamana, nekavéjoties jaizsauc neatliekama
mediciniska palidziba, zvanot 113!

Cilvekam bezsamana nedrikst bazt muté glikozes tabletes,
cukurgraudus vai liet saldu sulu, jo cilvéks ta var aizrities!

Hipoglikémijas profilaksé galvenais ir atpazit tas pirmos simptomus,
spéet atri reagét, ka arl pastavigi jabut pieejamiem vienkarsiem oglhidratiem
(cukurs, medus u. c.). Jartipéjas par cukura limena kontroli asinis, atbilstosu
medikamentu lietosanu, atturésanos no alkohola, fiziskas slodzes un pareiza
uztura sabalansésanu.

Hiperglikémija
(simptomi, ka atpazit, ricibas taktika)

Hiperglikémijas (paaugstinats cukura limenis asinis)
gadijuma cukura limenis asinis paaugstinas virs 15-20
mmol/I.

Biezakie iemesli hiperglikémijas attistibai:

* parak mazas insulina vai pretdiabéta medikamentu devas vai kartéjo devu
izlaisana;

* nesabalanséts uzturs, parésanas, oglhidratiem bagats uzturs;

 insulina deficits situacijas, kad deva ir japalielina, bet tas nav izdarits
(emocionalais stress, griitnieciba, infekcija, trauma, operacija u. c.).
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Svarigi atceréties, ka hiperglikémija attistas leni - dienas,
vairaku dienu un pat vél ilgaka laika! Islaicigu cukura limena asinis
paaugstinasanos cilvéks nejiit.

Biezakie simptomi, kas var paradities hiperglikémijas gadijuma:
+ slapes;

* pastiprinata/bieza urina izdalisanas, arl naktis;

e slikta dusa, vemsana;

* vajums, izteikts nespéks, sapes védera, galvassapes;

* apsartusi un sausa ada, sausas glotadas;

e neskaidraredze;

* smaguma sajuta kajas;

* pazeminats asinsspiediens, vajs un atrs pulss;

 stavoklim pasliktinoties, novéro dzilu un strauju elposanu, elpai ir auglu
(acetona) smarza, iestajas koma (dzil$ bezsamanas stavoklis).

Palidziba hiperglikémijas gadijuma:

Ja paradas pirmas hiperglikeémijas izpausmes, vairak jadzer tirs tidens. Daudz
biezak jakontrolé cukura limenis asinis (izmantojot glikometru) un japarbauda
ketonvielas urina (ja cilvékam ir pieejamas teststrémeles eksprestesta veiksanai)
vai asinis arIpasu glikometru, kuru var sanemt pie gimenes arsta, endokrinologa
vai iegadaties aptieka. Ketonvielas nepieciesams noteikt, ja cukura limenis asinis
ir augstaks neka 13-16 mmol/l. Ketonvielu noteiksana asinis ir daudz precizaka
metode, kas dod iespéju laikus konstatét ketonvielu daudzuma paaugstinasanos
un uzsakt atbilstosu arstésanu. Ja asinis konstaté paaugstinatu ketonvielu
daudzumu, tas liecina, ka pasliktinas cukura diabéta kompensacija un pat
pieaug komas attistibas risks. Ja ketonvielu Iimenis asinis ir virs 0,6-1,5 mmol/I,
nekavéjoties jasazinas ar arstu, bet gadijuma, kad ketonvielu limenis asinis ir
augstaks par 3 mmol/l, nekaveéjoties jaizsauc neatliekama mediciniska palidziba.
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Ja stavoklis pasliktinas, nekavéjoties jaizsauc neatliekama

mediciniska palidziba, zvanot 113!

Galvena profilakse — cukura limena asinis paskontrole, insulina devu korekcija
hiperglikémijas gadijuma atbilstosi tam, ko rekomendéjis arstéjosais arsts,
ketonvielu kontrole asinis.

CUKURA DIABETA HRONISKAS (VELINAS)

KOMPLIKACIJAS

Cukura diabéta hroniskas komplikacijas samazina darba spéjas, rada
invaliditati un pazemina dzives kvalitati. Tas attistas, nepietiekosi arstéjot cukura
diabeétu, t.i., nesasniedzot ar terapiju labu diabéta kontroli.

Cukura limena asinis paskontroles meérka raditaji ir:
* 3,9-6,1 mmol/l (tuksa dusa vai pirms ésanas);
¢ <7,8mmol/l (2 stundas péc ésanas).

Kaut nedaudz, bet pastavigi paaugstinats cukura limenis asinis sekmé diabéta
hronisko komplikaciju attistibu svarigos organos. Komplikaciju risks ir atkarigs
no slimibas ilguma un glikozes limena asinis.

1. tipa cukura diabéta gadijuma komplikacijas parasti rodas 10 gadus péc
diagnozes uzstadisanas. Savukart 2. tipa cukura diabéta gadijuma hroniskas jeb
vélinas komplikacijas var attistities jebkura laika, bet biezak tas paradas aptuveni
péc 20 gadiem. Tomeér biezi vien 2. tipa cukura diabéts tiek diagnosticéts tikai tad,
kad jau ir attistijusas kadas no vélinajam komplikacijam, jo sakotnéja slimibas
perioda neparadas izteikti simptomi.
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Hronisko (vélino) cukura diabéta komplikaciju galvenais rasanas
mehanisms — hiperglikémija izraisa siko asinsvadu un nervu bojajumu (skat. 7.1.
attelu).

s

7.1. attéls. Cukura diabéta vélinas komplikacijas

Cilvekiem ar 1. tipa cukura diabétu ir biezak sastopamas siko asinsvadu —
kapilaru jeb mikrovaskularas komplikacijas. Tas izpauzas ka retinopatija —
bojati sikie asinsvadi acs tiklené, nefropatija — izmainas rodas nieru kamolinu
asinsvados un neiropatija — nervu bojajumi, Ipasi rokas un kajas. Mikrovaskularo
komplikaciju rezultats var but ari impotences célonis un radit negativas libido
izmainas. Lielo asinsvadu bojajumi jeb makrovaskularas komplikacijas —
makroangiopatijas cilvéekiem gan ar 1. tipa, gan 2. tipa cukura diabétu ir galvenais
naves célonis.

28



Diabétiska nefropatija jeb nieru bojajumi, ko izraisijis cukura diabéts.
Nieru bojajumiem progreséjot, attistas hroniska nieru slimiba, kas vélak var radit
nepieciesamibu péc nieru aizstajéjterapijas. Cilvekam ar nefropatiju attistas un/
vai progresé arteriala hipertensija (paaugstinats asinsspiediens). Pakapeniski
sakas hroniska nieru mazspéja un nieres vairs nespéj pildit savu pamatfunkciju.
Diabétiska nefropatija ir biezakais naves célonis cilvékiem ar cukura diabétu.
Galvenas pazimes — urina paradas olbaltumvielas un paaugstinas asinsspiediens.

Rekomendacijas diabétiskas nefropatijas gadijuma:
* regulari kontrolét cukura limeni asinis un asinsspiedienu;

* vajadzibas gadijuma regulari lietot arsta nozimétos medikamentus
asinsspiediena pazeminasanaij;

* uzturaierobezot olbaltumvielu uznemsanu (0,8 g/kg diena);

* samazinat sals uznemsanu ar uzturu.

Diabétiska neiropatija. Periféro nervu bojajums visbiezak izpauzas ar
kustibu un jusanas traucéjumiem pédas un plaukstas — ta dévéto ,cimdu un
zeku sindromu”. Tas var izpausties ar jusanas traucéjumiem — temperatiiras
sajutas traucéjumiem, izmainitu vibracijas un kustibu stavokla sajitu, lidzsvara
traucéjumiem u.c. Jutigums var but gan parmeérigs, kad, pieméram, uzvelkot
zekes, rodas sapes, gan samazinats. Neiropatija var skart dazadu muskulu nervus,
izraisot motorisko jeb kustibu nervu bojajumus, — kuru simptomi ir atkarigi no
ta, kurs nervs vai nervi ir bojati. Traucéjumi var skart ari autonomo jeb vegetativo
nervu sistému, kas ,darbina” sirds, zarnu, urinpusla, elposanas muskulus un
nepaklaujas musu gribai. Var tikt noveéroti sirdsdarbibas traucéjumi, gremosanas
sistémas traucéjumi (caureja vai aizcietéjums), urinpuisla darbibas traucéjumi ar
pilna urinpusla nejusanu, seksualie traucéjumi u. c.

Diabétiska retinopatija. Tas ir acu komplikacijas, ko raksturo parmainas
acs tiklené. Lai gan diabétiska retinopatija var izraisit nopietnus redzes
traucéjumus, tai nav raksturigas sapes. Simptomi var paradities tikai vélinas
slimibas stadijas, kad tiklené jau ir loti smagas izmainas. Smagakas retinopatijas
sekas ir hemoftalms (saasinojums acs stiklveida kermeni), kas traucé gaismas
stariem noklut Iidz tiklenei un rada redzes pasliktinasanos. Jaunveidotie tiklenes
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asinsvadi un stiklveida kermena saasinojumi veicina rétaudu veidosanos, kas var
izraisit tiklenes atslanosanos. Nearstéta tiklenes atslanosanas draud ar pilnigu
redzes zudumu — aklumu. Var attistities ari katarakta (dzidri caurspidiga acs léca
pakapeniski sak apdulkoties, redze kltst neskaidra, miglaina) vai glaukoma (acs
iekséja spiediena paaugstinasanas, kas boja redzes nervu un neatgriezeniski
pasliktina redzi).

Cukura diabéts ir pasaulé biezakais akluma célonis.

Diabétiska péda. Pédu bojajumi gandriz vienmér ir kombinéti un skar gan
jusanas un kustibu nervu skiedras, gan asinsvadus. Pat méreni paaugstinats
cukura limenis asinis (9-15 mmol/l) ilgaka laika boja kaju asinsvadus.
Sakotnéjie simptomi: dazada veida sapigas sajutas kaju pirkstos un pédas,
velak arl apaksstilbos, dedzinasana, tirpsana, salsana, ,nemierigas kajas”. Biezi
sapju stadijai seko pirkstu un pédu nejutigums. Tas ir bistamaks neka sapes, jo
cilvéks, gluzi nemanot, var ievainot pédas, giit nopietnu noberzumu, tulznas,
ka arl apsaldét pédas. Neiropatijai progreséjot, ziid dzila jusana: cilvéks sliktak
jut zem kajam cietu pamatu, nejat sikus skérslus, tadé]l mainas gaita, iespéjams
viegli paklupt un kritienos gtit ievainojumus. Izteiktas neiropatijas gadijuma loti
biezi attistas neiropatiska ¢ula un pedu deformacija. Neiropatiska ctila sakuma
ir nesapiga, bet, tai izplatoties dzilak un plasak, pievienojoties infekcijai, sakas
sapes, apsartums, pietiikums. Ja pedu laikus nearsté, var rasties plass strutains
iekaisums — flegmona.

Ateroskleroze. Tairmakroangiopatijajeb lielo asinsvadu bojajumi. Tiek bojati
arl koronarie jeb sirds asinsvadi, kas var veicinat miokarda infarkta attistibu, ka
ari ateroskleroze skar ari galvas smadzenu asinsvadus, kas ievérojami paaugstina
insulta attistibas risku.

Cilveékiem ar cukura diabétu makroangiopatiju risks ir 2-3 reizes

lielaks neka paréja populacija. 65% gadijumu naves célonis cilvekiem
ar cukura diabétu ir makroangiopatijas.
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CUKURA DIABETA ARSTESANAS

PAMATPRINCIPI

Par cukura diabéta arstésanu $a varda klasiskaja nozimé ir griti runat, jo 1
slimiba ir hroniska — ta ir sadzivosana ar slimibu, nevis tikai tas arstésana, tapéc
drizak piemérots vards ir menedzments jeb kontrole. Cukura diabéta kontrole

ietver vairakus butiskus aspektus:

«

ésanas paradumu korekciju;

dzivesveida mainu, atsakoties
no kaitigiem ieradumiem -
smeékésanas, riskantas alkohola
lietosanas;

fizisko aktivitasu regularu
istenosanu;

cukura limena paskontroli asinis
un iegiito rezultatu atbilstosu
interpretaciju;

medikamentozo terapiju, atkariba
no situacijas - insulina terapija
vai  tabletes cukura  limena
mazinasanai, vai nepieciesamibas

gadijuma = medikamentu
kombinacijas;
zinasanu papildinasanu par

cukura diabétu un iegiito zinasanu
ieklausanu  ikdienas paradumu
veidosana.
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Atkariba no cukura diabéta tipa un cilvéka veselibas mérijumu rezultatiem
arstéjosais arsts nozimés labako un atbilstosako terapiju, kas vajadzibas gadijuma
var tikt korigeta.

Nemedikamentozai arstésanai ir liela loma cukura diabéta terapija.
Biezi vien cilvékiem ar 2. tipa cukura diabétu sakotnéji nav nepieciesams lietot
medikamentus, bet pietiek ar nemedikamentozo arstésanu un paskontroli
(regulara cukura limena kontrole asinis, pedu apskate, asinsspiediena kontrole,
kermena masas kontrole). Nemedikamentozaja arstésana ietilpst &sanas
paradumu korekcija un fiziska slodze.

Medikamentozo terapiju primari izmanto 1. tipa cukura diabéta
arstésana, tacu pakapeniski ta nepiecieSsama ari cilvékiem, kuri slimo ar
2. tipa cukura diabétu. Visbiezak medikamentoza terapija ietver insulinterapiju
un peroralo antidiabétisko terapiju (tabletes), atbilstosi to kombinéjot ar
pacientam piemérotu uztura reZimu un fizisko aktivitasu planu.

Insulinterapija tiek izmantoti vairaki insulina preparati ar mérki samazinat
cukuralimeniasinis,aizkavét un novérst cukura diabéta komplikacijuveidosanos,
pareizi kompenséjot diabétu. Sis terapijas veids, pirmkart, ir piemérots cilvekiem
ar 1. tipa cukura diabétu, bet nepieciesamibas gadijuma tiek izmantots gestacijas
diabéta kontrolé un 2. tipa cukura diabéta arstésana, ja perorala antidiabétiska
terapija nav devusi velamo efektu un nav sasniegts mérka glikémijas raditajs. Isas
darbibas insulini un to analogi (ipasi medikamenti, kas raditi, parveidojot cilvéeka
insulina olbaltumvielas) tiek injicéti vidéji 30 mintites pirms katras édienreizes,
un tie sak iedarboties apméram péc 10-30 minatém.

Svarigi! Lai novérstu hipoglikémijas risku, neizlaist édienreizi.
Pagarinatas darbibas insulini un to analogi (ipasi medikamenti, kas

raditi, parveidojot cilvéka insulina olbaltumvielas) tiek injicéti 1 vai 2
reizes diena, tie sak iedarboties péc apméram 2-3 stundam.
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Svarigi! Pirms insulina injekcijas nepiecie3ams izmérit cukura
limeni asinis. Lai izvairitos no lipohipertrofijas (zemadas taukaudu
lokala palielinasanas apvidos, kur atkartoti injicéts insulins),
insulina ievadiSanas vietas obligati jamaina. Lipohipertrofijas risku
palielina ari adatu atkartota izmantosana, jo tas traumeé audus. Starp
iepriekséjas injekcijas vietu un jauno injekcijas vietu jabut 2 cm
atstarpei. Atkariba no insulina veida ir iespéjams variét ar insulina
ievades vietam - augsdelma aréja virsma, védera priekséja siena,
augsstilbu priekséja virsma.

Insulina ievades vietas

lipohipertrofija
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Regulara adatu maina nodrosina ari precizaku insulina dozésanu un darbibu,
lidz ar to labaku diabéta kontroli. Tapéc ir svarigi katru reizi izmantot jaunu adatu
insulina injicésanai.

Vietas, kur nedrikst veikt insulina injekciju, — briices, pécoperaciju rétas,
dzimumzimés, zemadas asinsizpladumi u. tml.

Papildu faktori, kas var ietekmé insulina darbibu:

e zemadas asinsrite:

o pastiprina - karstums (pirts, karsta vanna un dusa);

o palénina - aukstums (auksta dusa, aukstumpeldes), smékeésana
(sasaurina,spazmeéasinsvadus),dehidratacija(kermenaatiidenosanas).

* injekcijas vietas masaza, insulina injekcijas vietai tuvako muskulu
intensivs/ilgstoss darbs.

Glikozes limena kontrole ar perorali lietojamiem antidiabétiskiem
medikamentiem primari ir attiecinama uz 2. tipa cukura diabéta pacientiem.
Pastav vairakas hipoglikemizéjoso medikamentu grupas, tacu, pirms tiek uzsakta
antidiabétiska terapija, cilvékiem ar 2. tipa cukura diabétu ir nepieciesams mainit
dzivesveidu — uztura un fizisko aktivitasu rezimu.

Svarigi! Perorilie antidiabétiskie medikamenti jalieto arstéjosa

arsta noraditajas devas un laikos!

Ne mazak nozimigs aspekts cukura diabéta arstésana ir pasa ar diabétu
saslimusa cilvéka informétibas un zinasanu limena paaugstinasana. Tas palidz
izprast savu diagnozi, ieglt zinasanas par diabéta komplikacijam, kas attistas
nekontroléta, nearstéta cukura diabéta gadijuma, spét atpazit hipoglikémijas
un hiperglikémijas kliniskos simptomus un atbilstosi rikoties, bt informétam
par arstésana nozimeétajiem medikamentiem - to devam, blakusparadibam,
pareizas lietosanas tehniku, lietosanas biezumu. Neskaidribu un jautajumu
gadijuma ir svarigi vérsties pie veselibas apripes darbiniekiem — gimenes arsta,
endokrinologa, diabéta apriipes masas.
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VESELIBAS PARBAUDES

CUKURA DIABETA PACIENTIEM

Cilvekam ar cukura diabétu ir svarigi regulari sekot lidzi savai veselibai un
veikt veselibas mérijumus.

Glikozes Iimena kontrole

Viens no cukura diabéta arstésanas pamatmeérkiem ir normalizét cukura
limeni asinis un nodrosinatlabu passajitu, ko veiksmigi var panakt ar mérktiecigu
paskontroli. Svarigi, lai cukura limena asinis mérijumu rezultati tiktu pierakstiti
dienasgramata. Tas laus novértét, ka veicas slimibas kontrole.

Izskir tuksas dusas, preprandialo un postprandialo cukura
limeni asinis:

 cukura limenis asinis tuksa dasa (no rita, pirms brokastim, nav ésts 8-10
stundas). Merkis ir 4,0-7,2 mmol/l;

 cukura limenis asinis preprandiali jeb pirms édienreizes. Mérkis ir 4,0-7,2
mmol/I;

* cukura limenis asinis postprandiali jeb 2 h péc édienreizes sakuma. Mérkis
< 10,0 mmol/I (agresivaku terapijas mérku gadijuma < 7,8 mmol/l).

Cukura limeni asinis jaméra ari pirms naktsmiera (viennozimigi 1. tipa cukura
diabéta gadijuma). Meérkis ir 5,6-7,8 mmol/l. Reizi ménesi ari ieteicams nakti
merit glikozes limeni, jo nakts laika cukura limenis asinis var strauji nokristies.

Cukura limena asinis paskontrole ir neatnemama cukura diabéta arstésanas
sastavdala, kas jarealizé saskana ar arsta rekomendacijam un atbilstosu
antidiabétiskas terapijas stratégiju. Cilvékiem ar 1. tipa cukura diabétu optimala
cukura limena asinis kontrole bttu 4-5 reizes diena. 2. tipa cukura diabéta
pacientiem, kas vismaz divas reizes diena injicé insulinu, cukura limena asinis
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paskontrole javeic katru dienu vismaz 3-4 reizes diena. Lietojot peroralos
antidiabétiskos medikamentus vismaz divas dienas nedéla, tapat janosaka cukura
limenis asinis — tris reizes diena.

Labu un apmierinosu glikozes limeni asinis nav iespéjams panakt, ja
neveic regularu cukura limena paskontroli asinis.

Paskontrole nodrosina iespéju iegiit informaciju par uztura korekcijas, fiziskas
aktivitates un antidiabétisko medikamentu, t. sk. insulinterapijas ietekmi uz
cukura limeni asinis, ka arl konstatét hipoglikémijas epizodes un pécésanas

hiperglikemiju.

Cukura limena asinis paskontroles mérki:

* panakt cukura limeni péc iespé&jas tuvaku normai un samazinat cukura
limena svarstibas (medikamentozi kontroléta diabéta gadijuma normals
cukura limenis asinis ir 6,1-6,9 mmol/1);

» panakt HbAlc (glikétais hemoglobins) meérka raditaju un ta samazinat
un/vai noverst cukura diabéta vélino komplikaciju risku. Katram cilvekam
HbAlc mérka raditajs atskirsies. To nosaka arstéjosais arsts atkariba no
pacienta dzivesveida. Parasti HbAlc mérka raditajs < 6,5%;

* izveértét terapijas drosibu — atklat iespéjamo hipoglikémiju (pazeminatu
cukura Iimeni asinis);

* iesaistities arstésanas procesa — izprast un atbilstosi izvértét merijumu
rezultatus, but lidzestigam.

Ikdiena, majas apstaklos, sekot lidzi cukura limenim asinis var, izmantojot
glikometru jeb meéraparatu cukura limena noteiksanai. Izmantojot jaunu
glikometru, nepieciesams iepazities ar ta lietosanas instrukciju un vadities
atbilstosi tai.

Atceries, ka adatu (lanceti), ar kuras palidzibu tiek ieglits nepieciesamais asins
piliens cukura limena mérijumam, katru reizi vajadzétu lietot jaunu. Jaunas
(nelietotas) lancetes galsirass, optimalas formas un griezuma, tadéjadi nodrosina
vienmerigu, nesapigu durienu un palidz novérst adas kairinajumu. Lancetes
regulari jamaina ari higiénas apsverumu dél, lai izvairitos no infekcijam. Nekad
nelietojiet lanceti, ko izmantojis kads cits!
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Citas veselibas parbaudes

Cilvekam ar diagnosticétu cukura diabétu nepiecieSams veikt ne tikai
regularus mérfjumus cukura lIimena noteiksanai asinis, bet ari citas veselibas
parbaudes, kuras iespéjams veikt ikdiena majas apstaklos, un tadas, uz kuram
nosiita gimenes arsts vai endokrinologs.

Glikéta hemoglobina (HbAlc) noteiksana. Ka hemoglobinam (dzelzi
saturosa olbaltumviela, kas atrodas sarkanajas asinsstinas — eritrocitos) piesaistas
skabeklis un oglskaba gaze, tapat tam var piesaistities ari cukurs. Turklat sisaistiba
irneatgriezeniska. Joaugstaks cukuralimenisasinis, jo vairak glikéta hemoglobina
veidosies. Ta ka hemoglobina sasaiste ar cukura molekulam ir neatgriezeniska un
sarkanas asinsstinas (eritrociti) dzivo apméram 90-120 dienas, nosakot HbAlc
daudzumu, var spriest par vidéjo cukura limeni pédéjo tris ménesu laika. HbAlc
janosaka katrus 3 ménesus. Nosutijumu uz izmekléjumu dod arsts.

HbA1lc nosaka procentos no kopéja hemoglobina daudzuma:
* 6% —1pasilaba diabéta kompensacija;

¢ 6,5-7% - laba kompensacija;

* 7-7,5%—apmierinosa kompensacija;

* >7,5% - slikta kompensacija, jamaina terapijas taktika.

Ketonvielu kontrole - ketonvielas organisma veidojas, ja stnas energijas
ieguvei sak izmantot taukus (normali $tnas vielmainai energiju iegiist no
glikozes), tas liecina par diabéta dekompensaciju. Sobrid ketonvielas iespéjams
noteikt:

* asinis, izmantojot specialo glikometru, ko iespéjams sanemt pie gimenes
arsta, endokrinologa vai iegadaties aptieka;
e urlna - izmantojot vizualas teststrémeles.

Ketonvielu kontroli iespéjams veikt majas apstaklos, izmantojot specialo
glikometru, vai laboratorija ar arstéjosa arsta nosttijumu.
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Ketonvielu noteik$anas situacijas:

¢ 1.tipa cukura diabéta gadijuma — cukura limenis asinis vairakos mérijumos
péc kartas parsniedz 13,3 mmol/l, blakusslimibas (iekaisuma process,
paaugstinata temperattra), spécigs un ilgstoss stress, slikta passajuta, kas
kombinéjas ar sapem védera, sliktu dGsu un vemsanu, gratnieciba.

2. tipa cukura diabéta gadijuma — cukura limenis asinis virs 16,7 mmol/I,
akita saslims$ana, paaugstinats stresa limenis, diabétiskai ketoacidozei
raksturigi simptomi (slikta dusa, vemsana, sapes védera), grutnieciba,
mazas kalorazas diéeta (500-800 kcal diennakti) vai diéta ar samazinatu
oglhidratu daudzumu.

Ketonvielu kontroles veidu un biezumu rekomendé arstéjosais arsts.

Mikroalbuminiirijas kontrole — 3 reizes péc kartas, 1sa laika intervala javeic:
pirmo reizi diagnosticéjot 2. tipa cukura diabétu, un vélak katru gadu, ka ari
cilvékiem ar 1. tipa cukura diabétu 5 gadus péc diagnozes noteiksanas un vélak
katru gadu. Uz izmekl&éjumu nostita arsts.

Ja albumina daudzums diennakts urina parsniedz 30 mg, cilveks ir janosiita
pie endokrinologa, terapijas korekcijai.

Acs dibena kontrole pie acu arsta reizi gada javeic visiem cilvekiem, kuri
slimo ar cukura diabétu. Ja pirmreizéji diagnosticé neproliferativu retinopatiju
vai diabétisku makulopatiju, cilveks steidzami nosttams pie endokrinologa
terapijas korekcijai un pie okulista lazerfotokoagulacijas veiksanas izvértésanai
un / vai turpmakai dinamiskai novérosanai pie acu arsta.

Plazmas lipidu (kopéja holesterina, trigliceridu, augsta blivuma
lipoproteinu holesterina un zema blivuma lipoproteinu holesterina)
kontrole tuksa dusa visiem cilvekiem, kuri slimo ar cukura diabétu, javeic ne
retak ka 1 reizi 6 ménesos vai biezak, lai sasniegtu lipidu spektra mérka raditajus.
Ja kopéjais holesterins parsniedz 4,5 mmol/l, trigliceridi parsniedz 1,7 mmol/I,
zema blivuma lipoproteins parsniedz 1,8 mmol/l, augsta blivuma lipoproteins
ir zemaks neka 1,03 mmol/l (virieSiem) un 1,2 mmol/l (sievietém), cilvéks
nositams pie endokrinologa.
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Asinsspiediena kontrole visiem cilvékiem, kuriem wuzstadita cukura
diabéta diagnoze, javeic katra arsta apmekléjuma reizé, bet ne retak ka reizi
Cetros ménesos. Asinsspiediena kontroli iespéjams veikt arl majas apstaklos,
izmantojot automatisko asinsspiediena meérierici. Asinsspiediena paskontroli
majas apstaklos ieteicams veikt divas reizes diena — no rita un vakara, iegiitos
rezultatus atziméjot dienasgramata. Asinsspiediena mérijumus var apvienot
kopa ar glikozes limena mérijumu veiksanu, abus mérijumus atzimeéjot viena
dienasgramata. Ta gan pasam cilvékam, gan arstam bis parskatamak saprast, vai
asinsspiediena meérijumus nav ietekméjusas glikémijas svarstibas.

Cilvekiem ar cukura diabétu arterialo spiedienu uzskata par paaugstinatu,
ja asinsspiediens ir 130 / >80 mm Hg.

Hipoglikémiju kontrolé jaizmanto paskontroles dienasgramatas dati. Ja
smagu hipoglikémiju biezums parsniedz reizi ménesi, cilvéks nosutams pie
endokrinologa.

Pédu kontrole javeic katra arsta vizites reizé, bet ne retak ka reizi ceturksni.
Slimojot ar cukura diabétu, kajas ir paklautas triskarsam briesmam — neiropatijai
(periféero nervu bojajumi), asinsrites traucéjumiem un infekcijai, tapéc
nepiecieSsama regularu pédu apskate un noveértésana, ko var veikt pie specialista
— podologa. Ja péda ir vesela un cilveks pats tiek gala ar higiénisko pedikiru
un kopsanu, izmeklésanu ieteicams veikt reizi gada. Ja ir viegla neiropatija,
izmeklésana javeic reizi pusgada, bet, ja neiropatija ir smaga un sakusas izmainas
kaulos, jau bijusas ¢iilas un sastrutojumi, uz pienemsanu pie podologa jaierodas
pat reizi menesl.
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Cukura diabeta “menedZments” akutas
saslimsanas laika

Kad saslimst cilveks, organisms izstrada dazadus hormonus, lai cinitos ar
infekcijas avotu, tacu Sie hormoni var ietekmét ari cukura limeni asinis un
insulina darbibu. Slimibas, kuras visbiezak izraisa cukura limena asinis svarstibas:

* Augsejo elpcelu infekcijas (t. sk. gripa un Covid-19 infekcija);
 Urincelu infekcijas;

¢ Zarnu infekcijas u. c.

Saslimsanas gadijuma kopa ar arstéjoso arstu nepieciesams
izstradat planu cukura diabéta kontrolei:

* nosakot mérka cukura limena raditajus asinis slimosanas laika;

* vienojoties, cik bieZi slimosanas perioda janosaka cukura limenis asinis un
ketonvielas (urina vai asinis);

* parrunat, vai nepieciesams korigét ievadama insulina daudzumu un laiku;

* ja infekcijas slimiba norit smagi un tiek lietots metformins, javienojas
ar arstu par to, vai nav nepiecieSams samazinat ta devu vai nepieciesams
metforminu aizstat ar citu medikamentu;

+ vienoties, kadas situacijas nekavéjoties jasazinas ar arstu (pieméram,
ir regulara vemsana un vairak neka sesas stundas nav uznemts édiens
/ skidrums, paaugstinats cukura limenis asinis vairak neka 24 stundas,
simptomi, kas raksturigi ketoacidozei).

Pamatprincipi cukura diabéta kontrolei akiitas saslimsanas laika:

e Lietot diabeta kontrolei paredzéetos medikamentus ka ierasts.
Nepartraukt lietot insulinu!;

* Noteikt cukuralimeniasinisik péc¢etram stundamun piefiksetmérijumus.
Cukura limenim asinis jabut (6-10 mmol/1);

40



» Uznemt pietiekami daudz skidruma (bez pievienota cukura) — 120 ml lidz
180 ml ik péc pusstundas. Turpinat regulari ieturét maltites. ]Ja tas nav
iespéjams — lietot saldinatus dzérienus (téja ar cukuru, sulu u. tml.), bet
sekot lidzi saldinato dzérienu patérinam, lai parmérigi nepaaugstinatu
cukura limeni asinis.

Kontroles raditaji akiitas saslimsanas laika un talaka riciba

10-15 mmol/L Japalielina deva atbilstosi Ik péc 2-4 stundam javeic
zemak tabula noraditajam cukura limena noteikSana asints
Japalielina deva Ik péc 2 stundam javeic cukura limena
>15 mmol/l atbilstosi zemak noteik$ana asinis. Janosaka, vai nav
tabula noraditajam ketonvielas urina. Pozitiva rezultata

gadijuma jasazinas ar arstu.

Cukura limenis
asinis (mmol/l)

Papildu insulina ievade nav nepieciesama.
<3,9 - Jasamazina insulina deva pirms maltites.
Jasazinas ar arstu, ja ir vemsana.

levadit tik daudz insulina, cik parasti ikdiena,

4,0-16,0 <06 kad nav akdta saslimsana.
lkdiena ievaditais insulina daudzums +
4,0-16,0 >0,6 papildus jaievada 10% atras darbibas insulina.
lkdiena ievadtitais insulina daudzums +
>16 <06 papildus jaievada 10% atras darbibas insulina.
lkdiena ievaditais insulina daudzums +
>16 >0,7-1,4 papildus jaievada 15% atras darbibas insulina.

lkdiena ievaditais insulina daudzums +
>16 >1,5-3,0 papildus jaievada 20% atras darbibas insulina.
Nekavéjoties sazinies ar arstu!
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VESELIGA DZIVESVEIDA IETEIKUMI CUKURA

DIABETA PACIENTIEM

Vismaz astonus no desmit 2. tipa cukura diabéta gadijumiem ir iespéjams
novérst, veltot vairak riipes un uzmanibas savai veselibai — uztura paradumu
mainai, atbilstosam fizisko aktivitasu reZimam — un kontroléjot glikozes limeni
asinis.

Veseliga dzivesveida izvéle un riipes par savu veselibu ikdiena var palidzét ne
tikai noverst 2. tipa cukura diabéta attistibu, bet ari esosa diabéta gadijuma tas ir
butisks arstésanas procesa un veselibas uzturésanas aspekts.

Ievérojot veseligu dzivesveidu, ir svariga ar veselibu saistito raditaju, t. i.,
kermena svara, asinsspiediena, cukura un holesterina limena asinis, uzturésana
normas robezas. Tapat svarigas ir konsultacijas par atbilstosam fiziskajam
aktivitatem, fizisko aktivitasu plana Istenosana un atteiksanas no kaitigiem
ieradumiem

Uzturs

Cilvekiem ar cukura diabétu uztura korekcijas meérkis ir veicinat un atbalstit
veseligu é3anas modeli, kas lautu sasniegt un uzturét meérka lielumus cukura,
lipidu un arteriala asinsspiediena mérijumos, ka arl saglabatu veseligu svaru.

Uzturam jabtt tadam, lai insulina daudzums asinis nepalielinatos strauji, tacu
tam janodrosina visas vajadzigas uzturvielas.

Uztura rekomendacijas gan 1. tipa, gan 2. tipa cukura diabéta gadijuma ir
lidzigas, tikai cilvekiem ar 1. tipa cukura diabétu insulina lietosana ir jasaskano ar
édienreizi. Planojot uztura reZimu, ir iespéjams vadities péc Veselibas ministrijas
izstradatajiem un apstiprinatajiem veseliga uztura ieteikumiem un ieteicamajam
energijas un uzturvielu devam Latvijas iedzivotajiem.
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4b

Uztura (diétas) principi:

Uzturam jabut pilnvértigam, tam nav butiski jaatskiras no vesela cilvéka
uztura. Musdienas galvenas partikas produktu grupas meédz attélot, izmantojot
ta saucamo skivja principu:

puse no skivja tiek piepildita ar darzeniem vai augliem, ogam (atkariba no
edienreizes);

viena ceturta dala tiek piepildita ar graudaugiem (t.sk. grikiem, risiem,
makaroniem, maizi) vai kartupeliem;

viena ceturta dala tiek atvéléta olbaltumvielas saturoSiem produktiem —
galai, zivim, pienam vai piena produktiem, olam, paksaugiem;

skivja centra var atvélét nelielu daudzumu taukiem un e]lam, ko izmanto
édienu pagatavosanai (pieméram, augu ella salatos), riekstiem vai séklam.

Lai gan Sobrid ir popularas ari diétas ar samazinatu
oglhidratu saturu (< 130 g/diena), Amerikas Diabéta
asociacija norada, ka triikst labas kvalitates klinisko pétijumu,
kas apstiprinatu zema oglhidratu satura diétu ilgtermina
efektivitati cukura diabéta pacientiem.

Uztura jaieklauj ari 30-35 g balastvielu jeb skiedrvielu
diena (pilngraudu produkti, klijas, darzeni, paksaugi), jo tas
palénina cukura uzstksanos un tadéjadi nenotiek strauja
cukura Iimena paaugstinasanas péc maltites.

Ar uzturu janodrosina ari organismam nepiecieSamais
vitaminu un mineralvielu daudzums (darzeni, augli, ogas,
paksaugi, pilngraudu produkti, liesa gala, zivis, piena produkti
ar zemu tauku saturu).



Ed veseligi, izmantojot $kivja principu

leklauj 3 galvenajas édienreizés daudzveidigus produktus no dazadam produktu grupam
un kombiné tos, gatavojot maltiti, lai uznemtu visas nepiecieSamas uzturvielas.

/\\ .

2-2,51
skidrums
§ graudaugu
v produkti
v :
Ny kartupeli
tauki, ellas {E=3;
darzeni, augli, olbaltumvielas
ogas saturosi produkti
2 8kivja piepildi ar . Skivja piepildi ar . Skivja piepildi ar
darzeniem, augliem, graudaugiem, olbaltumvielas
ogam: kartupeliem: saturosiem produktiem:
@ Darzeni (S’% Griki Piens
ﬁ Saknaugi @®@ Auzu parslas (53 Piena produkti
75 salati 0pb  Miezi (© olas
& zalumi D=8 Grabas Gala
@o Augli /ﬂ@ Putraimi K> Zivis
0gas \z‘}ﬂ Risi ’% Pak&augi
{35} Makaroni Rieksti
Y, 00 _
Maize H Séklas

Kartupeli

@ Maltites pagatavo$ana izmanto augu ellu.

Katru dienu uznem 2-2,50 skidruma - vismaz pusi ar Gdeni, bet paréjo - ar nesaldinatiem dzérieniem.

Uzzini par www.esparveselibu.lv
veselibai svarigo www.vm.gov.lv
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 Jasaglaba normals kermena svars vai jasamazina, ja tas ir palielinats,
jo palielinats kermena svars rada insulina rezistenci un augstaku cukura
limeni asinis. Palielinata kermena svara vai aptaukosanas gadijuma
jasamazina uztura kaloriju daudzumu, kas tiek uznemts ar oglhidratiem un
taukiem. Aptauko$anas pati par sevi sekmeé aterosklerozi, kuras attistiba ir
pamats cukura diabéta komplikacijam.

Edot jaievéro méreniba — apédot lielu porciju uzreiz, asinis strauji nonak
daudz glikozes, ka ar1atri édot, tiek apésts vairak édiena neka nepiecieSams.
Tadél jaéd léni un ar baudu. Diena jabtut 3 pamatédienreizém — brokastim,
pusdienam, vakarinam un 2-3 starpédienreizém — otrajam brokastim,
launagam, vélam uzkodam jeb otrajam vakarinam. Edot bieZi un mazakam
porcijam, édiens visa dienas garuma dod nepieciesamo energiju un nerada
krasas cukura limena asinis svarstibas. Ipasi svarigi ir katru dienu paést
brokastis. 1. tipa cukura diabéta gadijuma, lai izvairitos no krasam cukura
limena asinis svarstibam, pirms maltitém jainjicé 1sas darbibas insulins.



+ Ipasa uzmaniba japievérs oglhidratus saturosiem produktiem. Tie
nodrosSina nepieciesamo energiju. Oglhidratu uzsiiksanas atrumu raksturo
glikémiskais indekss (GI). Glikemiskais indekss parada, kada méra katrs
oglhidratus saturosais produkts kapina cukura limeni asinis (veicina
insulina izdalisanos aizkunga dziedzerl), tapéc tas ir oglhidratu kvalitates
raditajs. Par standartu, proti, 100, pienem glikozi. Tatad, jo augstaks ir
produkta glikémiskais indekss, jo atraks un izteiktaks ir cukura limena
kapums asinis péc ésanas.

Glikozes limena atbildreakcijas dazadiem oglhidratu produktiem

T Glikozes limena
Glikozes atbildreakcija 1: Slik i
= ; cukuru saturosi IKozes limena
limenis Glikozes produkti atbildreakcija 3:
asinis [imenis no Glikozes limena ¢ pilngraudu produkti
ieprieksgjas atbildreakcija 2: e augli/darzeni

maltites e baltmaize e paksaugi

e baltie risi
e makaroni

Normals 1
glikozes
limenis |,

Maltite Péc Pec Pec — Laiks
30-60 min  1-2 stundam 3-4 stundam

Produktu glikemiska indeksa vértéjums:

* zemsGI(<50)—griki(49), bulgurs (46),aboli (44), bumbieri (41),zemenes
(40), pupinas (33), plimes (24), burkani (23) u. c.;

+ videjs GI (no 50 lidz 70) —r1si (70), rozines (66), banani (62), spageti (59),
vinogas (59), auzu parslas (50) u. c.;

* augsts GI (>70) — baltmaizei (95), kukuriizas parslam (92), kartupelu
biezenis (80), arbuzs (72) u. c.
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Glikemisko indeksu ietekmé arl produktu kombinacijas un pagatavosanas
veids. Jo produkts ir vairak parstradats, jo augstaks bus glikemiskais indekss.
Tadeél, pieméram, kartupela biezena vieta (GI=80) rekomendéjams izvéléties
kartupelus, kas variti ar visu mizu (GI=60).

Svarigi ir ari pareizi izveléties oglhidratu saturosus produktus:

+ oglhidratus, kas atri un pilniba uzsticas un attiecigi atri palielina cukura
limeni asinis, var lietot hipoglikémijas likvidésanai un pirms fiziskas
slodzes, lai novérstu hipoglikémiju (cukurs, medus, baltmaize, konfektes,
saldas sulas utt.);

* oglhidrati, kas léni uzsticas un léni palielina cukura Iimeni asinis, ieteicami
regularai lietosanai (pilngraudaugi un to produkti, gandriz visi darzeni,
paksaugi utt.).

Pirms maltites injicetam insulina daudzumam jaatbilst oglhidratu
daudzumam maltite. Tadel japrot noveértét oglhidratu daudzumu dazados
partikas produktos. Latvija oglhidratu saturu produktos vérté, izmantojot maizes
vienibas. 1 maizes vieniba (MV) ir tads partikas produktu daudzums, kas satur 12
g oglhidratu. 1 MV raksturo vienigi oglhidratu saturu produktos. leteicamo MV
daudzumu diena aprékina, nemot véra rekomendéto oglhidratu apjomu uztura
(aptuveni 55% no dienas kopéjas kalorazas) un to radito energiju (1 g=4 kcal).

MV skaits = [dienas uztura energija (kcal) x 55% / 4 (kcal)) / 12 (g)

legito MV daudzumu sadala édienreizés atbilstosi cilveka
antidiabétiskas terapijas veidam un dzivesveidam.
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Saldvielu lietosana.

Visas vielas, ko ikdiena lieto saldinasanai, sauc par

Dabiskie cukuri — noteikti jaieklauj kopéjos ikdienas MV aprékinos, jo strauji
paaugstina cukura limeni asinis. Pielaujams lietot lidz 25 g diena (ne vairak ka
5-15 g viena édienreizé), jo sada daudzuma tie glikémijas raditajus neietekmé
negativi, 1pasi, ja nav lieka svara un ir pietiekama fiziska aktivitate. Vislabak
dabiskos cukurus ir lietot pilnvértigas un balastvielam jeb Skiedrvielam bagatas
maltites beigas. Pie dabiskajiem cukuriem pieder: saharoze (galda cukurs),
fruktoze (auglu cukurs), glikoze (dekstroze), laktoze (piena cukurs), maltoze
(iesala cukurs), medus, klavu vai agaves sirups.

Cukura aizstajéji — oglhidratu tipa savienojumi (cukurspirti), kurus iegiist no
augu produktiem. Asinis uzsticas daudz lenak, galvenokart tos lieto riipnieciskaja
diabétisko produktu razosana. Cukurspirtiem ir zemaka energétiska vertiba (1
9=2,4 kcal), salidzinot ar vienkarsajiem cukuriem (1 g=4,1 kcal). DaZi no Siem
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spirtiem ir atrodami arl daba, pieméram, sorbits ir vinogas, rozinés, abolos un
bumbieros (0,2-2,2 ¢/100 g), zavetas plumes ir pat lidz 7 g/100 g. Cukuriem
lidzigos spirtus organisma $iinas spéj izmantot bez insulina palidzibas. So vielu
uzstikSanas spéja zarnas ir ierobezota un katram cilvekam atskiriga. Pardozésana
var izraisit védera uzpisanos un caureju, tapéc lielakas devas cukura aizstajéji
darbojas ka caurejas lidzekli. Péc termiskas apstrades $is vielas nesadalas. Uz
partikas produktu iepakojuma var pazit péc starptautiski atzitiem standartiem:
sorbits/sorbitols (E 420), ksilits/ksilitols (E 967), mannits/mannitols (E 421),
laktits/laktitols (E 966), maltits/maltitols (E 965), izomaltits/izomaltitols (E
953). Cukura aizstajéjiem nav butisku prieksrocibu salidzinajuma ar parasto
cukuru.

Maksligie saldinataji ir kimiskas sintézes cela iegliti savienojumi, to
struktiira atskiras no oglhidratu struktiiras, tie nepaaugstina cukura limeni
asinis. Maksligie saldinataji plasi tiek izmantoti dazadu dzérienu, saldo édienu
utt. gatavosana. Vispopularakais saldinatajs ir saharins. Ta ir spécigaka saldviela
pasaulé (450 1idz 550 reizes saldaks par galda cukuru — saharozi). Tomér saharina
izmantosana ir ierobezota, jo karstuma ietekmé tas sadalas, radot ragtu piegarsu.
Piemaksligajam saldvielam pieder: saharins (E954), ciklamats (E952),aspartams
(E951), acesulfans (E 950). Nav ieteicams tos lietot liela daudzuma.

Stevija (Stevia rebaudiana Bertoni) — dabiskais saldinatajs. Stévija ir augs ar
saldu garsu, kas célies no Dienvidamerikas. Ar stéviju var aizvietot cukuru, tas ir
100% dabigs produkts. Stévijas glikemiskais indekss ir 0, lidz ar to ta neizmaina
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cukura limeni asinis. Tehnologijas lauj piedavat dazadus stévijas izstradajumus:
sausas lapas, pulveri, sirupu, tabletes, kas ir piemérotas dzérienu saldinasanai
un édiena pagatavosanai un konservésanai. Eiropas Savieniba stévija ir oficiali
atlauts partikas saldinatajs kops 2011. gada.

Darzeni, augli, ogas, zalumi uztura ir bagatigakais un dabigakais vitaminu
avots, tapéc tie irjaéd katru dienu, ieteicams — katra édienreizé.

Diabéta gadijuma drikst lietot auglus un ogas, tacu nepieciesams atceréties,
ka saldie augli un ogas satur lielaku dabigo cukuru daudzumu, lidz ar to, tas var
ietekmét cukura limeni asinis. Auglu sulas cukura daudzums parasti ir lielaks,
tapécjaseko lidzi, cik daudz sulas tiek patéréts.

Neliels vesels auglis vai 1/2 tase saldétu vai konservétu auglu satur apméram
15 g cukura, tikpat cukura satur 1/3-1/2 glaze auglu sulas, ka ari 2 édamkarotes
zavétu auglu - rozines, zaveti kirsi.

Sals — jaierobezo lidz 5 g (1 téjkarotei) sals jeb NaCl diena. Sis daudzums
ietver gan édienam pievienoto sali, gan sali, ko satur rtipnieciski razotie produkti.
Parmeériga sals uznemsana veicina paaugstinatu asinsspiedienu, insulina
rezistenci un mikroangiopatiju (siko asinsvadu bojajumus).
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Skidrums — ik dienas jauznem 2-2,5 | gkidruma ar édienu un dazadiem
dzeérieniem, kas nesatur oglhidratus (tidens, kafija un téja bez cukura, medus
vai citiem saldinatajiem). Regulari lietojot Gideni vairak neka vienu litru diena,
samazinas hiperglikémiju risks. Savukart, lietojot piena produktus, auglu sulas,
bezalkoholiskos dzeérienus, janem véra dzerienu energétiska vértiba (kcal saturs)
un oglhidratu daudzums tajos.

Fiziskas aktivitates

Cukura diabéta gadijuma fiziskai slodzei ir butiska nozime, jo ta palidz regulét
cukura limeni asinis, ka ar1 saglabat labu veselibu.

Cilvekiem ar labi kompensétu cukura diabétu fiziskas slodzes laika,
pieaugot muskulu jutibai pret insulinu un glikozes intensivai izmantosanai
muskulos, cukura limenis asinis strauji krit. Planojot fizisko slodzi, janem véra
hipoglikémijas risks, tapéc insulina devu vélams nedaudz samazinat. Ievérojot
dazus noteikumus (cukura limena kontrole asinis pirms slodzes, ja nepieciesams,
tad ar1 slodzes laika un péc slodzes, passajtitas kontrole), fiziska slodze var but ari
intensiva, var piedalities sacensibas un pat nodarboties ar profesionalo sportu.
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Pastavot insulina deficitam, cilvékiem ar dekompensétu cukura diabétu
fiziskasslodzeslaikasakasintensivataukuskelSanasunlidztekuspieaugketonvielu
limenis asinis. Ketonvielas ir organiskie savienojumi (B-oksisviestskabe,
acetetikskabe, acetons), kas veidojas aknas, galvenokart taukskabju mainas
procesa. Ta ka ketonvielas ir skabas, to koncentracijas palielinasanas asinis izraisa
acidozi — organisma iekséja vide kltiist skaba. Nereti sads stavoklis var beigties ar
ketoacidozi un komu.

Uzsakot fiziskas aktivitates, cilvékam ar cukura diabétu nepiecieSams
ievérot sadus noteikumus:

* slodziizveléties atbilstosi vecumam un fiziskai sagatavotibai;

* treninu sakuma ilgums 10-15 minttes diena, pakapeniski palielinot
trenina pavadito laiku;

* fiziskas slodzes laika sekot lidzi savai sirdsdarbibai, ta kontroléjot slodzes
intensitati, lai ta neparsniegtu optimalo. Slodzes intensitati var noteikt,
noveértéjot pulsa frekvenci slodzes laika. Parasti par optimalu pienemts
uzskatit slodzi, kuras laika cilveks sasniedz 50-75% no maksimali
pielaujamas pulsa frekvences, ko aprékina péc formulas:

220 - vecums gados = maksimala pulsa frekvence;

* pirms slodzes, slodzes laika, ka ari péc slodzes lietot pietiekami daudz
skidruma, lai nenotiktu organisma attidenosanas;

* pirms un péc slodzes kontrolét cukura limeni asinis. Lidzi jabtt cukuram,
sulaivaiglikozestabletém,kouznemt,jaslodzeslaikaattistashipoglikémija;
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» apmekléjot sporta nodarbibas, izvéléties atbilstosu sporta apgérbu un
értus sporta apavus, lai neraditu papildu veselibas riskus. Svarigi ir pareizi
izvéletas zekites (vislabak kokvilnas), lai péc iespéjas mazinatu adas
traumu, nospiedumu, nobrazumu un tulznu veidosanas risku;

 obligats nosacijums pirms sporta nodarbibas ir iesildisanas. Tas ilgums
parasti ir vismaz 10 mindtes. Jasak ar lenu skréjienu, péc tam javeic dazi
lokanibas vingrojumi. Ar iesildisanos tiek panakta augstaka energétisko
sistému aktivitate, raksturiga asinsrites pardale, palielinas muskulu un
saiSu elasticitate, lidz minimumam samazinot traumu risku.

Bérniem un pusaudziem ar 1. vai 2. tipa cukura diabétu vai prediabétu
janodarbojas ar mérenas vai vidéjas intensitates aerobu fizisko slodzi (pieméram,
intensiva pastaiga, ritenbrauksana, ntjosana u. c.) katru dienu, vismaz
60 minutes diena. Tapat nepiecieSama paaugstinatas intensitates fiziska
slodze vismaz 3 reizes nedéla (pieméram, skriesana, leksana ar lecamauklu,
kapsana pa trepém u. c.).

Lielakajai dalai pieaugu$o, kam ir 1. tipa vai 2. tipa cukura diabéts,
nepieciesamas regularas aerobas fiziskas aktivitates ar mérenu vai vidéju
slodzes intensitati, vismaz 150 miniites nedéla (pieméram, intensiva pastaiga,
ritenbrauksana, ntijosana, tidens aerobika, darza darbi u. c.). Paredzétais fizisko
aktivitasu laiks jasadala uz tris—piecam dienam nedéla, bet jaievero, ka
fiziskas aktivitates partraukumi nedrikst but ilgaki par divam dienam. Mérenu vai
vidéju slodzi var aizstat ar 90 mintsu intensivu fizisko slodzi nedéla (pieméram,
peldésana, skriesana, kapsana pa trepem, aktlvi darza darbi, pieméram,
raksana u. c.).

Bez mérenas vai augstas intensitates slodzes biitu nepiecieSami ari lidzsvara
un stiepsanas vingrinajumi — gan dinamiskie, gan statiskie. Veicot dinamiskos
vingrinajumus, ir aktivaka muskulu piepitle, savukart statisko vingrinajumu
laika muskuli tiek stiepti ar spéka palidzibu. Vingrinajumi jaizpilda lénam
un nesteidzoties, ir nepieciesama iesildisanas. Lidzsvara vingrojumu izpildée
iesaistitas gandriz visas kermena muskulu grupas — muguras, rumpja, roku,
kaju, sézas. Balanséjot muskuli tiek nepartraukti sasprindzinati un stiepti, tiek
noslogota ari kermena dzila muskulatra.
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Lai kontroletu fiziskas slodzes intensitati un noteiktu, vai ta ir merenas
vai augstas pakapes fiziska aktivitate, var pielietot ,sarunas testu”, jo slodzes
intensitate ir ciesi saistita ar elposanas darbibas paatrinasanos, kas savukart
ietekmé spéju runat. Jo lielaka buis pieptile, jo elposana kltis atraka un mazinasies
spéja sarunaties.

Konstatéjot kadu no cukura diabéta vélinajam komplikacijam, fiziska
slodze savu pozitivo efektu nezaude, tomeér kopigi ar arstu loti rapigi
jaizverte fiziskas aktivitates veids un intensitate.

Atkaribu izraisoso vielu lietosana
(alkohols, tabakas smekésana u. c.)

Smeékesana un alkohola lietosana cukura diabéta gadijuma ir ipasi bistama, jo
paaugstina nevélamo seku risku un var pasliktinat visparéjo veselibas stavokli.

Alkohola lietosana veicina hipoglikémijas rasanos:

+ spécigi nomac glikoneogenézi — glikozes veidoSanos aknas no glicerina,
dazam aminoskabém, pienskabes;

* palénina baribas evakuaciju no kunga un lidz ar to oglhidratu uzsiiksanos;

* mazina hipoglikémijas simptomu uztveri, alkohola lietosana ir ari biezs
iemesls insulinterapijas partrauksanai un neatbilstosu devu izvélei.

Nav tadas alkohola devas, kas butu drosa

un nenodaritu kaitéjumu veselibai.

No alkohola pilniba buitu jaatsakas tiem cilvékiem ar cukura diabétu, kuriem
ir palielinats kermena svars, ka ari tiem, kuriem ir tendence uz hipoglikémiju vai
palielinatu tauku daudzumu asinis. Lidzigi arl tiem, kuriem jau ir attistijusies
diabeétiska polineiropatija (daudzu nervu bojajums), iesaka alkohola daudzumu
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nedélasamazinatlidzminimumam vailabakatturéties pavisam. Kopumariskanta
alkohola lietosana kliniskajos pétijumos ir saistita ar augstaku mikrovaskularo
(siko asinsvadu — kapilaru) komplikaciju risku.

Cukura diabeta
gadijuma

nav ieteicami
alkoholiskie
dzerieni.

Nikotins ir plasi izplatits kimisks savienojums, ko satur tabakas augi un tam
piemit gan stimuléjosas, gan nomierinosas Ipasibas. Visizplatitakie nikotina
uznemsanas veidi ir cigaresu un cigaru smékésana, ka ar1 koslajamas tabakas
lietosana, lai arl musdienas popularitati iegtist jaunieviestie tabakas un nikotinu
saturosie izstradajumi (elektroniskas cigaretes un tabakas karsésanas ierices).

Smeékeésanas raditai negativajai ietekmei uz veselibu ir kumulativa ietekme uz
smeéketaja organismu —jo ilgstosak laika perioda un biezak tiek smeékeéts, jo lielaks
ir organismam nodaritais kaitéjums. Tabakas smékésana izraisa spécigu atkaribu,
kas ir saistita ar tabakas (nikotina) vielmainu organisma. Cilveéki, kuriem notiek
straujaka nikotina vielmaina organisma, ir tendece izsmékeét lielaku cigaresu
daudzumu, kas ietekmé veselibu ipasi nelabvéligi. Kliniskie pétijumi rada, ka
cilvékiem, kuri slimo ar 2. tipa cukura diabétu, nikotina vielmaina organisma
notiek straujak, kas rada lielaku atkaribas un veselibas problemu risku.

Neatkarigi no ta, ka uznemts, nikotins vistiesakaja veida ir saistits ar glikozes
limena palielinasanos asinis — nikotins samazina insulina iedarbibu, asinis
cirkuléjosa glikoze netiek piegadata stinam, un organisms ir spiests razot glikozi
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no jauna (glikoneogenéze). Tacu ari no jauna radita glikoze netiek piegadata
sinam, un veidojas ilgstosa hiperglikémija. Lidz ar to smékésana ir viens no
faktoriem, kas veicina insulina rezistences attistibu, tacu pétijumi pierada, ka jau
divu nedélu laika péc smékésanas atmesanas insulina rezistence mazinas.

Nikotins izraisa paaugstinatu hormonu - epinefrina (adrenalins) un
norepinefrina (noradrenalina) — raZosanu organisma. Sie hormoni tiek razoti ari
tad, kad organisms tiek paklauts emocionalam un fiziskam stresam. Tie ietekmeé
organismu vairakos veidos — paatrina sirdsdarbibu, paaugstina asinsspiedienu,
palielina elposanas atrumu, paaugstina cukura limeni asinis, izraisa tauku
sadalisanos, radot tauku (trigliceridu) limena paaugstinasanos asinis.

Smeékésana vistiesakaja veida ir saistita arl ar “védera” jeb abdominalo
aptaukosanas riska palielinasanos, tadéjadi apgritinot insulina darbibu
organisma. Insulina rezistence rada traucétu organisma insulina izmantosanas
procesu, kas savukart rada gritibas organismam kontrolét cukura limeni asinis,
tadejadi ta limenis paaugstinas. Tas var radit pirmsdiabéta stavokli un veicinat
diabeta attistibu.

Smeékeésana ir butisks riska faktors arl mikroangiopatiju attistiba, kad tiek
bojati asinsvadi, kas savukart var bt par iemeslu impotences attistibai.
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Psihiska veseliba

Psihiska veseliba ir labbttibas stavoklis, kad individs isteno savas spéjas,
tiek gala ar ikdienas stresu, spéj produktivi stradat un dot savu ieguldijumu
sabiedribas laba. Sada pozitiva nozimé psihiska veseliba ir pamats labklajibai un
efektivai individa un sabiedribas funkcionésanai.

Cukura diabéta diagnozes noteiksana cilvékam var radit daudz emociju. Pirma
emocionala reakcija $aja gadijuma ir neticiba vai noliegums, seko dusmas, ka ari
sevis vainosana. Parasti péec kada laika $Is emocionalas reakcijas, kuras varétu
izprast ka sérosanu, izzd, un cilveks iemacas ar diabétu sadzivot.

Cukura diabéta izraisitas fiziskas, psihiskas, emocionalas un socialas sekas ir
savstarpéji saistitas. Problémas viena no $im jomam rada problémas paréjas.

Katra hroniska slimiba prasa pielagosanos un tai ir vajadzigs laiks. Butiba
slimiba cilvekam rada krizes situaciju ar tai sekojosam krizes norises stadijam:

1. sokafaze:

Ir griitibas logiski domat, jo emocijas nem virsroku. Ir neizpratne par to, ka tas
varéja notikt.

2. reakcijas faze:

Emocionalas izpausmes — skumjas, bédas, reizém ir vélme raudat. Cita rodas
agresija. Var paradities ari fiziski simptomi — miega traucéjumi, bezmiegs.
Saja bridi ir svarigi runat par savam sajutam, emocijam. |a nepieciesams, var ar
intereséjosiem jautajumiem vérsties pie diabéta apriipes komandas — gimenes
arsta, endokrinologa, diabéta apriipes masas.

3. atjaunosanas faze:

Emocionalas reakcijas sak mazinaties, paradas vélme izprast un izzinat savu
slimibu, notiek macisanas process, pieméram, ka lietot glikometru, ka veikt
insulina injekciju u. c.

4. parorientacijas faze:

Dzive ar cukura diabétu ir kluvusi citadaka, bet ta ir pienemama.
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Ir vairaki veidi, ka cilvéks ar cukura diabétu var uztvert savu slimibu. Pirmais —
pilniga diabéta ignorésana, édot visu, ko vélas, tikai ievadot pietiekami daudz
insulina, lai dotaja bridi nejustos slikti. Sada attieksme reizém ir pusaudziem.
Otrais — pilniga parnemtiba ar diabétu, kad cilvéekam dziveé vairs neeksisté nekas
cits, ka tikai diabéts. Butiba cilveks dzivo, lai sasniegtu iespéjami labaku diabéta
kompensaciju. Tresais veids — attieksme pret diabétu ka pret savas dzives dabisku
sastavdalu.

Nemot véra cukura diabéta raditas emocionalas reakcijas un organisma spéju
reagét uz dazadiem notikumiem, kas risinas apkart, butiski psihiskas veselibas
konteksta skatit ari stresu.

Stress ir dabiska ikdienas sastavdala, bet apstaklos, kad stress klist
hronisks, tas var veicinat organisma fizisko un garigo spéju izsikumu.
Stress varietekmeét ne tikai cilveka ar cukura diabétu emocionalo labsajutu,
bet ari fizisko un garigo veselibu. Tapat tas var but cukura diabéta attistibu
veicinoss faktors.

Cilvekiem ar cukura diabétu var bit traucéta atbildes reakcija uz stresu. Tas
saistits ar insulina trikumu vai nejutibu, kas nelauj cukuram noklat kermena
snas, tadéjadi nedodot organismam nepiecieSsamo energiju stresa parvarésanai.
Ta rezultata cukura limenis asinis sak strauji paaugstinaties. Stresa hormoni, kam
bttu jadarbojas islaicigi, tikai stresu radosas situacijas parvarésanai, sak darboties
intensivak un ilgak, kas noved pie ilgtermina paaugstinata cukura limena asinis.

Stress paaugstina cukura limeni asinis, tomeér dazkart tiesi stresa ietekmeé
cilvéekam ar cukura diabétu pazeminas apetite (médz but ari slikta disa), gadas
izlaist édienreizes, un rezultata attistas hipoglikémija. Vienigais veids, ka
noskaidrot, vai cukura limenis asinis ir augsts vai zems, ir ar glikometru noteikt
cukura lIimeni asinis. Tapéc paskontrolei stresa situacija ir seviski liela nozime.

Hronisks stress veicina neveseligu paradumu paradisanos, pieméram,
neveseliga, kalorijam parbagata uztura lietosanu, smékésanu, mazaku fizisko
aktivitati, neregularu medikamentu lietosanu vai medikamentu lietosanas
shémas izmainas, alkohola un nomierinoso lidzeklu lietosanu, kas talak butiski
ietekmé veselibu un veicina veselibas stavokla pasliktinasanos.
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Cilveki, kuri dzivo
ar diabétu, var un




Ja ikdiena ir bieza saskare ar stresu radosam situacijam, nepiecieSams atrast
labakos veidus emocionala stresa mazinasanai un labsajttas nodrosinasanai:
japalielina fiziskas aktivitates — iespé&ju robezas jasporto, jaatrod hobijs, kas
sagada prieku, jamaina dzivesstils, attieksme pret apkartéjiem notikumiem
un situacijam, jaapgust relaksacijas (atslabinasanas), jogas vai elposanas
vingrinajumu tehnikas, jartipéjas par veseligu un kvalitativu miegu.

Psihiskas veselibas saglabasanai cukura diabéta gadijuma japieveérs
uzmaniba sekojosam rekomendacijam:

* slimibas akceptésana un pienemsana, prasme sadzivot ar cukura diabétu;

* stabilas atbalsta sistémas veidosana — gimene, draugi un esosa sociala
atbalsta uzlabosana;

e socialo attiecibu uzlabosana — saskarsme, konfliktu risinasana;
* piedalisanas sabiedriskas aktivitatés un procesos;
* informativu un izglitojosu pasakumu apmeklésana;

* rapésanas par savu fizisko kermeni - fizisko aktivitasu rezims un visparéjas
veselibaskontrole-asinsspiedienakontroleunarstésana (janepieciesams),
holesterina un glikozes limena uzturésana normas robezas;

* prasme tikt gala ar stresu un stresu radosam situacijam;
e laika veltisana sev;
* veseliga miega un atputas rezima ievérosana;

* vérsanas péc palidzibas un palidzibas sanemsana situacijas, kad tas
nepiecieSsams (pieméram, tuvakaja Diabéta biedriba).
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