











Diabeeditablettidest
otsitakse abi
COMIDAMRSE

Sitagliptiin mida kasutatakse 2. tlupi diabeedi pu-
hul veresuhkrutaset alandava preparaadina, on ilmuta-
nud soodsaid tulemusi ka diabeetikute koroonaviiruse
ravis. Insuliini kdrvale sitagliptiini saanud patsientidel oli
suremus COVID-19 p6hjustatud kopsup®dletiku t6ttu
poole vaiksem kui tiksnes insuliini manustanud patsien-
tidel (18% vs 37%). Sitagliptiin blokeerib SARS-CoV-2
paasu rakkudesse ning vahendab pdletikulisust. Olgugi
et uuring oli retrospektiivne ja vaatluslik, kaivitas see uued

Kliinilised uuringud: randomiseeritud ja platseebokont-
rollitud. Uuritakse ka sitagliptiini tdhusust COVID-19 ravis
mittediabeetikute puhul.

Gliptiinid ehk DPP-4 inhibiitorid on kdige uuem ravirD I abeed I 6d e Ag n eS AntO n

rihm 2. thdpi diabeedi ravis. DPP-4 inhibiitorite toimel
kdrgeneb peptiidide GLP-1 ja GIP tase veres. Nende majul
omakorda suureneb insuliini vabaneakkadest

ning parssub glikagooni vabanemakhkeidest, tehes

seda vaid huperglikeemia tingimustes: kui glikoositase!
langeb normaalseks, kaob toime insuliini ja glikagoonijg
suhtes (ja sestap vdimalus hipo- ja hiperglikeemiaks)!

COVID-19 puhul vahendab sitagliptiin hingamiselun- \ v
dite poletikulisust, pidurdades tsutokiini IL-6 (tsttokiin N\ s
on immuunrakkude eritatud valk, mis vallandab immuun-
reaktsiooni) kontrollimatut vabastamist organismi ja Hdi&ks jarg
ara tsutokiinide tormi laadse seisundi ehk tsitokiinimdir-
gistuseViimane pohjustab organikahjustusi ja tildse pakutakse poes diabeetilisena
guste raskemat kulgu. tooteid, mille stsivesikusisaldus

Sitagliptiini pshifunktsioon — alandada veresuhkRltaSUurem kui tavatootel. S66-
set — annab tihtlasi suurema elulemuse lootust. VaRB-Siis juba tavatoodet! Jalgima
mad uuringud on naidanud, et halvema veresutg@P pakendiinfot nii energia- kui
kontrolliga patsientidel on ka viljavaated COVID-1$@{gitainetesisalduse kohta, ees-
tes halvemad. Sitagliptiin on Euroopas diabeediraviiifhalisivesikukogust saja gram-
kasutusel 2007. aastast ning 2008. aastast Haigek&ié@ote kohta.
soodusnimekirjas. Eesti 2. tilpi diabeedi ravijuhend phihisele ,Voib kdike stilia“ ei
gutab gliptiinid diabeedi ravis 2.—3. valiku preparaadikiga liiga |6dvalt ndjatuda. See
neid peetakse metformiinist jt traditsioonilistest dialeg¢@nna digustust, et Shtul tele-
diravimitest pisut ndrgema efektiga olevaks. viisori ees votta sille kommi-

Uuritakse kaetformiinivdimalusi COVID-19 ravis kauss ja kdik sealt pintslisse pis-
sest seegi preparaat on ndidanud enda sobivust tBobluidu on veresuhkur laes jarg-
pitaliseerimise ja suremuse vahendamiseks. Metformig@l paevani, eriti aga mojutab
on vaheraagitud viirusevastane toime, lisaks sellekgespaastugliikoosi (tiihjakdhuve-
ta alandab 2. tlupi diabeedi korral veresuhkrut jaegishkru) tulemust.
hendab pdletikulisust. See ravim potentsiaalselt pé‘lrsilzx.l_(je kriteerium on
waga intelligentseks* nimetatavat valku mTor, mida .
muuhulgas kasutab kasvamiseks ka organismi tungMgesuhkru mootmine
viirus. Seniste vaatlusuuringute andmete kohaselt vggib juhtuda, et diabeetik tun-
hendab metformiini kasutamine hospitaliseerimise Wajend valehiipo héiret. Et hiipo-

dust 50-60%. tunne on, aga veresuhkrut mod-

.
ol

Allikad: tes on nait hoopis kdrge. Sellise
discoveries.childrenshospital.org Lunde* peale ei tohi kindlasti ko-
ajmc.com

he ilma eelneva médtmiseta ha-
kata kompensatsiooniks s6oma.

Mo&6tmisega tuleb olukord sel-

geks teha. Uldse peaks koik dia-
beedikontrollis tehtavad otsused

patsient pdhistama glikomeetri-

naiduga.

news-medical.net
Eesti Arst, 2009, 88(3)
jonlieffmd.com

Pngtree.com

omakontroll ja -vastutus on
diabeedi korral esmatahtis

Tanavune
diabeedipaev
keskendub
meditsiiniddedele

2020. aasta maailma diabee-
dipdeva juhtlause on ,Diabeet:
meditsiinided toetavad toimetu-
lekut”. Agnes Anton Utleb, et
diabeedi juures on kdige taht-
sam omakontroll ja -vastutus
ning enesejuhtimine. Mdnikord
arvatakse, et see oleks nagu pi-
gem kellegi teise, kas pereliik-
me, arsti v0i 6e asi.

.Meie ddedena oleme alati
olemas, vahel on ka 66tundidel
abiks oldud, aga ikkagi iseene-
se hool, vastutus ja kontroll on
suhkruhaige jaoks koige alus.”

Agnes Anton palvis viie aasta
eest Eesti aasta meditsiinide
tiitli. Diabetes kdisis, kui palju on
Uldse teda tema ametis tunnus-
tatud.

Agnes Anton vastas, et ko-
vakaanelisi aukirju on ta t66elu
jooksul palvinud nii ménegi. Ko&i-
ge suuremaks kiituseks ja auta-
suks peab ta aga seda, kui aida-
tu-ndustatu on saanud iseseis-
vaks ja oskab endaga toime tul-
la: ,See on umbes nagu laste-
ga, kelle oled uUles kasvatanud ja
kellele hariduse andnud. Nuud
laheb kdik kenasti, nad ei ole kil
riigis nd juhtivad jéud, aga nad
saavad hakkama.”



ACCU-CHEK' Instant

Accu-Chek Instant:
alati teie patsientidele toeks

ACCU-CHEK®
Instant

5[ IN°

mmol/L
Uus glikomeeter
ja rakendus
tootjalt, kes on
veresuhkrutaseme
jalgimise
slisteemide
tootmises nrl.

*Roche Diabetes Care: maailma juhtiv enesemddtmiseks kasutatavate veresuhkru taseme jalgimise stisteemide tootja

rahvusvahelise diabeediravitoodete turu pohikonkurentide 2016. aasta tilemaailmse kéibe alusel.

Nutikad motted voivad
olla vaga lihtsad:

@ Gliilkomeeter, mis on veel tipsem*

@ Sihtvahemiku mérgutuli, selleks et tulemus oleks kohe selge _
(roheline = sobivas vahemikus, sinine = kdrge, punane = madal)

*Accu-Chek Instanti pakendi infoleht.

@ Nupp lihtsamaks navigeerimiseks

@ Rakendus andmete sujuvaks haldamiseks, et enam ei peaks
andmeid kasitsi kirjutama

(1) Siisteem, mis on kergesti siinkroonitav: glikomeeter,
rakendus ja veebiportaal tagavad parema diabeediravi

Lisateave: www.accu-chek.ee
epood.surgitech.ee
facebook.com/surgitech.tervisetooted

ACCU-CHEK ja ACCU-CHEK INSTANT on Roche’i kaubamargid. © 2016 Roche Diabetes Care. ACCU C ®
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Roche Diabetes Care HEK
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Pool kilo roomu

Krista Korpela-Kosonen
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Sigisesed kodgiviljad toovad taldrikule ro0Omsaid varve ja va-
heldust. Koige rohkem on kéogiviljadest kasu, kui tarvitada neid

voimalikult mitmekesiselt.

Paljude marjade, ko66gi- ja puu-
viljade hooaeg on just sugisel. Kui
valikuid ja vaheldust on rohkesti, on
igapaevast eesmarki — tarbida pool
kilo koogivilju — lihtne saavutada.

Toitumisteaduse lektor Eeva Vou-
tilainen Helsingi Ulikoolist soovitab
hooajalist toitumist, sest saagikoris-
tusperioodil on kdodgiviljad soodsa
hinnaga ja keskkonnasobralik lahitoit.
.Kui tarbida peamiselt hooajalisi k6 6-
givilju, on valik aasta l6ikes piisavalt
mitmekesine,” margib Voutilainen.

Kui suve alguses jouavad toidu-
lauale esimesed varsked kartulid,
sibulapealsed, redised ja porgandid,
siis sugise lahenedes saabub pasti-
naagi, lehtkapsa, dunte ja pohlade
hooaeg.

Soovitus tarbida iga pdev pool kilo
koogivilju, marju ja puuvilju pohineb
Voutilaise sonul teaduslikel uurimus-
tel. Teadlased on vélja selgitanud, et
kdogiviljade rohke tarbimine aitab hoi-
da kehakaalu ning kaitseb ainevahe-
tussUsteemi, teist tuupi diabeedi,
stdame- ja veresoonkonnahaiguste
ning isegi teatud tlupi vahi eest.

Rohkesti taimseid tooteid tarbi-

vatel inimestel on vahem elustiili-
haigusi,” teab Voutilainen.

Kéogiviljad on kergesti seeditavad,
sest sisaldavad rohkesti vett: mitmed
koogiviljad isegi kuni 90 protsenti.
Seetottu on need sobiv lisand koiki-
dele toidukordadele, sest kalorite hulk
nendest oluliselt ei suurene. Marja-
des, kodgi- ja puuviljades sisaldub
soolestikus lagunevaid kiudaineid,
mis aitavad luua taiskohutunde, sest
aeglustavad mao tlhjenemist ja see-
deprotsessi ning aitavad veresuhkru
taseme Uhtlase hoida. Sellest koigest
on kasu nii kehakaalu hoidmisele kui
ka tervisele Uldiselt.

.Kui kaal on kontrolli all, on ka orga-
nismi insuliinitundlikkus parem. In-
suliini tdhus toimimine hoiab vere-
suhkru Uhtlasel tasemel ja sel on po-
sitivne moju ka rasvaainevahetusele,”
lisab Voutilainen.

Lisa varve igale
toidukorrale
Igapéevast poole kilo kédgiviljade
tarbimise eesmarki on lihtne taita, kui
stla marju, k66gi- ja puuvilja iga toi-
dukorra ajal. Pool kilo tdhendab si-
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igiviljanest

suliselt 5-6 portsjonit pdevas. Sellest
kogusest voiks poole moodustada
kddgiviljad, poole marjad ja puuviljad.
Uks portsjon on naiteks 1,5 detsiliitrit
riivitud kdogivilju voi kdogiviljasalatit,
detsiliiter marju voi keskmise suuru-
sega puuvili.

.Selle poole kilo hulka arvestatakse
ka koos toiduga s66dud kddgiviljad,
naiteks supis sisalduvad kddgiviljad
vOi Lindstromi kotleti taignasse lisa-
tud riivitud peet,” sdnab Voutilainen.

Lisaks koogiviljade piisavale ko-
gusele on oluline jéalgida ka nende
tarbimise mitmekesisust. Sageli 6el-
dakse, et kdige kasulikum oleks sita
paevas viit erinevat varvi kdogivilja.
Kui stilia erinevat varvi marju, kdogi-
ja puuvilju mitmekesiselt, saab neis
sisalduvatest kasulikest toimeaine-
test ehk vitamiinidest, mineraalidest
ja bioaktiivsetest Uhenditest kdige
enam kasu.

.Neid toimeaineid on palju ja nen-
de moju tervisele on monevorra va-
rieeruv,” todeb Voutilainen.

Rohelistes koogiviljades, naiteks
spargel- ja lehtkapsas, on eriti rohkes-
ti K-vitamiini ja B-vitamiinide hulka
kuuluvat folaati. Paljud teavad, et
oranz porgand sisaldab rohkesti A-
vitamiini lahteainet karotiini. Punastes
tomatites on siidame tervisele olulist



lUkopeeni. Oranzid ja kollased tsitru-
selised on suureparased C-vitamiini
allikad. Sinistes ja lillades marjades
on rohkesti poltfenoole, mis toimivad
organismis naiteks antiokstdanti-
dena.

Varvipaletis on rohkesti toone, mil-
le hulgast valida! Mida rohkem eri-
nevaid varve paeva jooksul taldrikule
koguneb, seda mitmekulgsem kokteil
tervisele vajalikest toimeainetest
sellest kujuneb.

Erinevad valmistusviisid

K&dogivilju tuleks stda nii toorelt kui
ka kuumtoodeldult. On hea teada, et
folaat ja C-vitamiin lagunevad ker-
gesti, kui koogivilju keedetakse ja kuu-
mutatakse. Kdige tundlikum on kuu-
mutamisele folaat. Rohkes vees keet-
misel laguneb folaatidest 45 protsen-
ti, vaheses vees keetmisel 35 prot-
senti ning ahjus kipsetamisel 25
protsenti.

.Seetdttu on hea kasutada vahel-
dumisi erinevaid toiduvalmistamise
votteid. Koogivilju voib keeta, auru-
tada, frittida ja kUpsetada ahjus voi
mikrolaineahjus,” loetleb Voutilainen.

Mone kodgivilja toimeainele on
kuumutamine isegi kasulik. Naiteks
likopeen ja muud karotenoidid imen-
duvad organismis kergemini, kui neid
sisaldavaid kédgivilju on enne s66-
mist kuumutatud. Organism omas-

Toiduvalikus tuleb valtida toitu, mis tostab veresuhkrutaset ja si-
vendab insuliiniresistentsust. Esmane eesmark on hoiduda ebatervis-
likest rasvadest, vedelast suhkrust, rafineeritud teraviljatoodetest jm.

tab Iikopeeni tomatikastmest voi
-supist kergemini kui varsketest to-
matitest.

Peedid ja oad tuleb enne s66mist
alati pehmeks keeta. Tooreid peete
ei tohi stlia toidumdurgistusohu tottu.
Kuumutamata ubades on kahjulikku
lektiini, mis nende keetmisel laguneb.

Hapendamine soodustab
koogiviljade seeditavust

Hapendamine ehk fermentee-
rimine on traditsiooniline ja uuesti
populaarsust koguv kéogiviljade séi-
litamise viis. Kdige enam hapenda-
takse kapsast, kuid lisaks kapsale voib
hapendada ka teisi kddgivilju, nditeks
porgandeid, sparglit ja herneid. Korea
kdogist tuttavaks saanud kimchi val-
mistatakse hiina kapsast.

.Hapendamine lisab kdogiviljadele
uusi maitseid ja parandab nende see-
ditavust. Kui magu ei talu toorest kap-
sast, voib abi olla hapendamisest,”
margib Voutilainen.

Hapendamise aluseks on piim-
happebakterite poolt esile kutsutud
kaarimisprotsess. Neid soolestiku te-
gevusele kasulikke baktereid leidub
ka valmistootes.

.Osa neist baktereist on elus veel
jdmesoolde joudmisel ning nad to6-
hustavad seal tervisele kasulike bak-
terite paljunemist,” selgitab Voutilai-
nen.

11 sooki-jooki, mida
diabeetikuil

Taimetoit aitab kaasa
poole kilo eesmargi
saavutamisele

Kui kéogiviljade hapendamine
tundub keeruline, saab hapendatud
tooteid ka toidukauplustest. Voutilai-
nen soovitab kaupluste kd6gi- ja puu-
viljavalikut hoolikamalt uurida. Ostu-
karusse voiks tuttavate toodete kor-
vale valida iga nadal ka muid variante
ning vahel ka paris uusi maitseid
proovida.

Koogiviljade tarbimise suurenda-
mine ei tdhenda alati varskete ko6o6-
giviljade koguse suurendamist, sa-
mahasti saab koogivilju ka taimse-
test toitudest. Taimetoidupéaevi voiks
olla 1-2 korda nadalas. Ka liha- ja ka-
latoitudele saab erinevaid k6ogivilju
lisada. Naiteks lihakastmes voib osa
lihast asendada tikeldatud kédgi-
viljaga.

Eeva Voutilainen ise keedab tukel-
datud kodgiviljadest, kartulist ja si-
bulatest sageli supipohja, millele li-
sab nadala jooksul erinevaid maitse-
taimi, -aineid ja lisandeid. Uhel paeval
voib supile lisada naiteks ube, teisel
péaeval kala ja kolmandal kasvoi vorsti.
Toiduvalmistamisele ei kulu palju
aega, kui sama supipdhjaga saab
valmistada mitut erinevat suppi.

Tolgitud Soome ajakirjast
Diabetes 4/2020

valtina
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Eﬂ Suhkruga magustatud joogid on halvim valik diabegtiku jaoks.

Transrasvad voivad kaasa tuua stidame-veresoonkonna haigus-
tesse haigestumise riski ja tdsta nn halva kolesterooli taset veres.

Eﬂ Sai, riis ja makaronid (pasta) on karge siisivesikusisaldusega
LU rafineeritud toit. Kiudaineid on neis vahe.

Puuviljamaitseline jogurt on kiill vahese rasvasisaldusega, kuid

Pakinaksid (kreekerid, soolakringlid) on tihtipeale tehtud rafinee-
0 ritud jahust ega sisalda eriti toitaineid. Vaikegi kogus tostab
veresuhkrutaset jarsult.

Emﬂ Puuviljamahla peetakse kil tervislikuks, kuid suhkrut on selles
ligilahedaselt karastusjookidega voi enamgi, olgugi et suhkrut ei
olegi lisatud. Eelistada véiks sidunimaitselist joogivett, mis on
sisuliselt kalorivaba.

vaga suhkrurikas.

= Magustatud hommikuhelbed sisaldavad tihti palju susivesikuid,
~—+L kuid vahe valku.

E Maitselisandiga kohvijoogid (Frappuccino, Latte) on kui vedel
= magustoit, mis samas ei leevenda naljatunnet.

Friikartulid, mis olis friteerimise jarel tostavad veresuhkrut veelgi
jarsemalt. Friikartulid voivad tosta organismi poletikulisust ning

. . . A e . suurendada stidamehaiguste ja vahiriski. Et kartulist ei peaks
Mesi, agaavinektar ja vahtrasiirup pole kiill rafineeritud, kuid A - . )
pariselt loobuma, voiks tarvitada vaikekoguses bataati (magus-

sisaldavad pahatihti stisivesikuid rohkemgi kui tavaline valge suhkur. Kartulit)
Kuivatatud puuviljas on veetustamise kéigus koik toitained kont- o
sentreeritud. Stsivesikuid voib olla neli korda rohkem kui kuivata-
mata puuviljas.

p—— e

Toitumisteraapiast

Healthline.com
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GLUCOCARD

GLUKOMEETRID

Jaapani kvaliteet ja tehnoloogia
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" » , Klassikaline

Innovaatiline r X-Meter
X' m I n I p I US @ Suur ekraan ja selge numbrinait

@ Kdepadrase suurusega, mugav kasitleda
® 14, 30 pdeva keskmised tulemused
@ 360 malukohta

® | (D taustvalgus

® Automaatne testriba eemaldus
® Testriba valgustus

® Enne ja parast s0oki margistus
® Kehalise tegevuse margistus UhISEd omadused:
® 6 viimase tulemuse graafiline esitlus
® 500 malukohta

® Varvivalik must, hébe, punane

® Tulemus 5 sekundiga

® V3jalik verekogus 0,3 mikroliitrit

® Vaartuste vahemik 0,6-33,3 mmol/I
X-Sensor ® Automaatne kalibratsioon

testribad

Glucocard X glikomeetrid on
usaldusvaarsed ja vdga lihtne kasutada.

Glikomeetrid on kohe valmis kasutamiseks,
ega vaja eelnevalt seadistamist.

Vaata soodsaid hindu e-poest
minu.onemed.ee

Osta saab ka haigekassa soodustusega.

Enne meditsiiniseadme kasutamist palun lugege
kasutusjuhendit! Vajaduse korral konsulteerige
spetsialistiga. ’\00
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WELLION LANTSETIGA ideaalne torge | W

ornaks vereproovi votmiseks.
. Ulipeene néelaga, mis péhjustab tunduvalt vihem valu. LANCETS
- Vaikses, mugavalt suletavas karbis 50tk. R AAMUM COMIORT
+ Sobivad enamus torkeseadmetele.

« Wellion lantsetid 28G - normaalne ja paksem nahk,

50
sobib taiskasvanuile. 28
« Wellion lantsetid 33G - normaalne ja G

ohuke nahk, sobib lastele.

0,37 mm

WELLION MEDFINE INSULIININOELAD
uue tehnoloogia abil mugavaks

stistimiseks.

- Maksimaalse mugavuse tagab silikoonkattega
eriti peenike noel.

- Eri pikkusega néelte lihtne tuvastamine varvide pohjal.
+ Suurem siselabimo6t tagab optimaalse insuliinivoolu.
+ Sobib koikidele insuliini pen-stistaldele, EN ISO 11608.2:2012

- Saadaval erinevad suurused 4 mm, 5 mm, 6 mm, 8 mm,
10 mm, 12 mm

WELLION GLUKOMEETRID JA I S

S  myellion
TESTRIBAD Q. TEonarDO
Wellion Leonardo veresuhkru testribade -:. e

U TesgsTRIP

OR

o T e
W i§ 1e57RIBAD ¢
1 5 -‘r’ :I. ’..-:\ .
‘o P £ |

2+1 kampaania
Wellion Med Trust Light veresuhkru testribade
2+1 kampaania

Vaata soodsaid hindu e-poest minu.onemed.ee Tooted saadaval hastivarustatud
Osta saab ka haigekassa soodustusega. Benu apteekides.

ONEMED BENU™= Apteek

Enne meditsiiniseadme kasutamist palun lugege kasutusjuhendit! Vajaduse korral konsulteerige spetsialistiga.



Kas Uks koigile?

Kristel Ehala-Aleksejev,
toitumisarst
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SUstemaatiline kirjanduse Ulevaade ja meta-
analliis naitavad, et regulaarne néustamine aitab
diabeetihaigestunul muuta eluviisi ja toitumisharjumusi’2,
Paremad toitumisharjumused kajastuvad ravitulemustes,
ravimikoormuse vahenemises, vaiksemas riskis haigestu-
da siidame- ja veresoonkonnahaigustesse (SVH), samuti
Uldises elukvaliteedi tdusus. Korduvalt néustatud diabee-
tikud on uuringute tulemustel edukamad nii kaalu- kui vere-
suhkrukontrollis.

Ulekaal ja diabeet

Kaalukontroll on oluliseks ennetusmeetmeks. Liigne ke-
hakaal muudab hormoonide talitlust, millega kaasneb rak-
kude insuliinitundlikkuse langus. Héire toob kaasa hiper-
insulineemia ja voib viia 2. tilpi diabeedi tekkele. Ule-
kaalu vahendamine juba diagnoositud haiguse korral aitab
saavutada paremaid ravitulemusi ning vahendada kaasu-
vate haiguste tekkeriski. Seda nii esimest kui teist tutpi
diabeedi puhul.

Pusivate tulemuste saavutamiseks tuleb pustitada voi-
malikult realistlikud eesmérgid. Ravieeskirjade kohaselt
on soovitav saavutada 5-10% ning rasvumise suurema
staadiumi korral (KMI >35 kg/m?) 20% kaalulangust.
Kaalulanguse eesmark on vahendada keha rasvamassi
ning saasta lihaseid. Antud eesmargile joudmine on voi-
malik, kui saavutatakse tasakaal toitumise ja igapaevase
fausilise koormuse vahel. Soovituslikult tuleks vanusest
soltumata tegeleda regulaarselt méoduka intensiivsusega
kehalise koormusega (nt kiirem kénd — 100 sammu minu-
tis) vahemalt 150 minutit nédalas.

Toitumisteraapia eesmargid

Diabeetikutele moéeldud toitumisjuhistes réhutatakse
individuaalse, sttdistustevaba lahenemise ja regulaarse
néustamine olulisust. Eesmarkide pulstitamisel on tahtis
lahtuda patsiendi vajadustest. Noustamised voivad olla
individuaalsed voi grupiviisilised. Eduka ndustamise alu-
seks on ravimeeskonna ja patsientide pidev harimine.
Ajas uuenevate voimaluste juures on oluline hoida ravi-
meeskonda ja patsiente kursis kaasaegsete tehniliste
voimalustega (apid, sensorid, jmt), mis aitavad oskusliku
rakendamise korral oluliselt kergendada diabeetiku iga-
paevaelu.

Mistahes toitumismuster peab toetama pikaaegsete ra-
vieesmarkide saavutamist. Tasakaalustatud, mitmekdlg-
ne ja tervist toetav toiduvalik kajastub stabiilsetes vere-
suhkru-, vererohu- ja vererasvade vaartustes.

Peamised toitumissoovitused

Kuigi ravivoimaluste paranemine lubab tanasele dia-
beetikule suhteliselt suurt toitumisalast vabadust, toovad
ravieeskirjad vélja pohimotted, millega tuleb arvestada. Et
diabeet on seotud SVH suurema riskiga, tuleb toitumis-
soovitusi koostades arvestada tervisenditajatega laiemalt.
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Diabeedist lahtuvalt on tahelepanu muidugi toi-
du susivesikutel. Parimateks susivesikute allikateks
loetakse kdogivilju, kaunvilju ja vaherasvaseid pii-
matooteid ning valitud marju ja puuvilju. Kdik need
toiduained on korge kiudainetesisaldusega ja
enamjaolt madala glikeemilise koormusega. Me-
nuU teraviljatoodetest peaksid téisteratooted moo-
dustama Ule 50%, mis voimaldab jéllegi tosta kiud-
ainete kattesaadavust. Kiudainete osakaal toidus
on otseselt seotud vere kolesterooli-, glikoosi-, ja
insuliinitaseme kontrolliga ning taiskdhutunde tek-
kega. Paevas peab téiskasvanud inimene saama
25-35 g kiudaineid. Kiudaineterikas dieet kaitseb ka jame-
soolt ning on oluline vahiennetuse seisukohalt.

Koigil diabeetikutel tuleb vahendada ja voimalusel val-
tida toite, mis on rikkad lisatavate suhkrute poolest. Eemal-
dades toidumentust naiteks suhkruga magustatud joogid,
on vbimalik langetada riski haigestuda SVH-sse ja maksa
rasvumisse. Uuringutest on teada, et sahharoosi suurem
tarbimine (>10% saadavast energiast) on seotud mikrotoit-
ainete ja kiudainete kattesaadavuse vahenemise ja kul-
lastunud rasvhapete tarbimise tousuga.

Mis puudutab aga makrotoitaineid laiemalt, siis pole
voimalik anda ideaalset sUsivesikute-rasvade-valkude
vahekorda, mis kohalduks igale diabeetikule. Uldistes soovi-
tustes tuuakse esile veel toiduportsjonite kontrolli olulisust.

Isiklikud eelistused ja
teaduspohised soovitused

Moodsad mddtevahendid ja ravivdimalused lubavad
diabeetikul lahtuda toiduvalikutes paljuski isiklikest
eelistustest. Haiguspohised toidu- ja toitumisjuhised on
viimastel kimnenditel muutunud jarjest vabamaks ning
moistet ,suhkruhaige dieet” téna kindlasti enam eraldi-
seisvalt ei kasutata. Toitumisndustamise alusena voime
vaadata riiklike toitumissoovitusi. Uldiste toitumissoo-
vituse korval on diabeetikutele méeldud toitumisjuhistes
arvestavate dieetide nimekirjas korvuti Vahemere, DASH-
(dietary approaches to stop hypertension), madala sUsi-
vesikutesisaldusega dieet ja veganlus. Mida piiratum on
dieet oma valikutes ja energiatasemes, seda suurem on
risk saada kasu asemel hoopis kahju. Samas on naidatud,
et oskuslikult rakendatud piirangud susivesikute ja pae-
vase toiduenergia osas voivad oluliselt parandada vere-
suhkrukontrolli. Kehakaalu ja tervisenaitajate paranemisele
aitab kaasa ka ajas piiratud s6dmismustri (intermittent
fasting) rakendamine.

Seega tasub oma toitumiseelistusi alati arutada mone
spetsialistiga ja vajadusel viia sisse valikuid tasakaalus-
tavad ja tervist toetavad muudatused.

Koike korraga muuta on raske, kuid jarjepidev mikro-
harjumuste kujundamine voimaldab meil kdigil langetada
terviseriske ja vajadusel toetada paremate ravitulemuste
saavutamist.

1. Standards of Medical Care in Diabetes—2020. Diabetes Care,
2020

2. Franz MJ, Macleod J, Evert A, et al. Academy of Nutrition and
Dietetics Nutrition Practice Guideline for Type 1 and Type 2 Diabetes
in Adults: Systematic Review of Evidence for Medical Nutrition Ther-
apy Effectiveness and Recommendations for Integration into the
Nutrition Care Process. Journal of the Academy of Nutrition and Di-
etetics 2017.

3. Eesti riiklikud toitumis- ja toidusoovitused. TAI 2015.
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Viimane aeg hakata maarama
veresuhkru taset lihtsalt, kuid tapselt

Diabeetiku pohiliseks ohuks voib olla hiipogliikeemia. Tanapaevasel tehnoloogial péhineva
gliikomeetri kasutamine aitab selliseid episoode kindlaks teha: madalad veresuhkru vaartused
tuvastatakse o6igesti — holpsalt ja nutikalt.

CONTOUR® PLUS ONE

e | ihtne kasutada, markimisvaarse tapsusega’

e SmartLIGHT®-i funktsioon tagab hasti arusaadavad tulemused?

e Second-Chance™ sampling: tdpne tulemus isegi vere lisamisel samale ribale®
¢ Nutikas diabeedi juhtimine CONTOUR® DIABETES-i dpiga
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Blood Glucose
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Diabeetilin

Alina Solman, endokrinoloog
Christel Oerumi portaali
Diabetes Strong pbhjal

Kohulahtisus voib tekkida iga-
tihel, kuid see voib tuleneda otse-
selt ka diabeedist. Seda seisundit
nimetatakse ka , diabeetiliseks ko-
hulahtisuseks”.

Diabeetiline kohulahtisus kui tlsis-
tus pole laialt tuntud diabeeditusis-
tusi, kuid sellega elamine voib osutu-
da tosiseks probleemiks. Hinnanguli-
selt kogeb sedalaadi kdhulahtisust
umbes 22 protsenti pikaajalistest dia-
beetikutest.

Kuidas diabeet pohjustab
kohulahtisust?

Pikaajaliselt kestnud voi sageli esi-
nev korge veresuhkrutase tekitab tihti
seedetrakti narvide kahjustust ehk
neuropaatiat.

.Paljud diabeedi tlsistused seede-
traktile on seotud enteraalset narvisus-
teemi varustavate neuronite disfunkt-
sioonidega,” selgitatakse diabeetilise
kohulahtisuse pohjuseid ajakirja Clini-
cal Diabetes 2000. aasta valjaandes.

Kui seedesisteemi narvikiud on
kahjustatud, voib see erinevatel aega-
del pohjustada kéhukinnisust voi kohu-
lahtisust (sageli mélemat), kuna mo-
ned seedetrakti narvid stimuleerivad
ja teised, vastupidi, aeglustavad see-
detrakti tood.

Kohulahtisuse hood voivad jatkuda
pikemat aega voi pusivad need paar
kuud ja seejarel vaibuvad pikemaks
ajaks. Samamoodi voib olla ka kéhu-
kinnisusega.

Tavaliselt on vaga raske kindlaks
teha, kas diabeetikul esinevad seede-
trakti tegevuse haired diabeedist tek-
kinud narvikahjustuste tottu voi muul
pohjusel. Kui muud pdhjused lange-
vad ara, siis on diabeedihaige seede-
tegevuse haired suure toenaosusega
diabeedi tagajarg.

Ravivoimalused

Diabeetilise kdhulahtisuse ravis on
koige olulisem veresuhkru taset voi-
malikult normildhedasena hoida. Kui
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Lihlahisus

veresuhkur pusib korge, pole voimalik
diabeetilist narvikahjustust tohusalt
ravida.

Lisaks suure tdendosusega on tar-
vis muuta toitumisharjumusi. Véima-
lik, et peab s6dma rohkem kiudaineid
(voi, vastupidi, vahem kiudaineid),
jooma rohkem vett voi lisama oma
dieeti rohkem kddgivilju — seda koike
soltuvalt seedetraktihairete indivi-
duaalsest olemusest.

Medikamentoosne ravi:

@ Probiootikumid vdivad parandada
soolestiku mikrofloorat, mis omakorda
parandab seedimist.

@ Oktreotiid* — on susteravim, mi-
da kasutatakse (lisaks akromegaalia-
le) ka erineva pohjusega kohulahtisuse
raviks. Pikaajalise diabeedi ja see-
detrakti tUsistustega patsientidele on
see ravim monikord osutunud efek-
tiivseks.

@ Selektiivsed serotoniini 5-HT3 ret-
septori antagonistid (Odansteron)* —
neid ravimeid kasutatatkse eeskatt
vahihaigetel patsientidel keemiaravist
tingitud iivelduse ja oksendamise ra-
viks, kuid selle rihma preparaadid on
olnud suureks abiks ka diabeetilise
kohulahtisuse puhul.

Muud kohulahtisuse
voimalikud pohjused
diabeedihaigel

Metformiin on Uks enim valja kirju-
tatud ravimeid kogu maailmas, sest
on 2. tlUpi diabeediga haigetel dia-
beedi ,baasravimiks”, kuid see voib
pohjustada seedeslsteemi talitluse
haireid.

Teine voimalik kohulahtisuse pdhjus
diabeedi puhul on see, et diabeetikud
tarbivad suurema téenaosusega kunst-
likke magusaineid ja suhkrualko-
hole, mis teadaolevalt on lahtistava
toimega. Kui inimene tarbib palju ma-
dala sUsivesikusisaldusega magu-
said tooteid — naiteks proteiinibatoo-

* Eestis on need preparaadid raskesti katte-
saadavad ja suhteliselt kallid, mistap on
harva kasutust leidnud diabeedist tingitud
seedetrakti tegevuse hairete ravis.

ne, komme, jaatisi ja muid té6deldud
tooteid, milles on magustajaks suhk-
rualkoholid, — siis ka sellest voib tekki-
da kdhulahtisus. Igalihel on suhkrual-
koholi suhtes erinev tolerantsitase:
paljudel need seedetegevuse haireid
ei pohjusta, samas suurel hulgal poh-
justavad.

Tsoliaakia ehk gluteenitalumatus
on autoimmuunhaigus, mis tahendab,
et gluteeni olemasolul hakkab inime-
se immuunsisteem oma soolestiku
rindama. Tsoliaakia olemasolu voi
puudumist saab Usna lihtsalt testida
vereanallUsiga. Seda teeb enamasti
gastroenteroloog. Tséliaakia sUmpto-
miteks voivad olla kohupuhitus, gaa-
sid, vasimus, koéhulahtisus, nahaprob-
leemid (ekseem, akne jne), kaalulan-
gus ning ebameeldiva I6hnaga valja-
heide.

Diabeediga inimestel, kelle vere-
suhkur on pidevalt kdrge, on markimis-
vaarne parmseente infektsioonide
tekke oht — sealhulgas seedetraktis.
Parmseente llekasv on pikemalt kest-
nud liiga kérge veresuhkru otsene ta-
gajarg. Raviks kasutatakse seenevas-
taseid ravimeid, nagu nustatiin, keto-
kanasool voi flukanasool, mis aitab
parssida parmseente vohamist. Olu-
line on siinkohal meeles pidada, et kdi-
ge tahtsam osa raviplaanist on vere-
suhkru taseme parandamine, muidu
parmseente infektsioon taastekib.

Arritatud soole siindroom (ASS)
on seedesusteemiga seotud mitme-
suguste sUmptomite uldine diag-
noos. Uuringud naitavad, et ASS esi-
neb diabeedihaigetel veidi sageda-
mini kui tavapopulatsioonis, kuid voib
esineda koigil. Suurenenud érevus ja
stress soodustavad ASS teket. ASS-i
levinuimad simptomid on kdhuvalu,
sooletegevuse muutused (kdhulahti-
sus, kohukinnisus voi mélemad), ko-
hupuhitus. Arritunud soole stindroomi
diagnoosib gastroenteroloog.

Kokkuvotteks

Diabeetikul, kellel esinevad seede-
tegevuse haired, tuleb moelda ka voi-
malikule kdrgest veresuhkru tasemest
tingitud seedetrakti narvikahjustusele.

Diabeetilise kdhulahtisuse enneta-
miseks ja raviks on vaga oluline hoida
veresuhkru tase voimalikult normilahe-
dane. Oluline on meeles pidada, et
lisaks medikamentidele on peaaegu
alati abi tervislikust toitumisest ja re-
gulaarsest treeningust.



Kuivord mojutab

veresuhkrut
diabeedi korral?

Christel Oerum,
portaal Diabetes Strong

Oi, kuis asjavalminud kohvi 16hn ahvatleb jooma! Kas aga olete
marganud sedagi, et monikord (voi tiildse mitte) ei taha kohv ja diabeet
omavahel sobituda? Esimese tassi kohviga voib teie veresuhkur tousta
ja tuleb siistida insuliini. Sellega koos tousetub kiisimus, kas diabeetikud
tohivad uildse kohvi juua. Alljargnevalt on juttu sellest, mida peab tead-
ma kofeiinijookide kohta: selle moju veresuhkrule ja insuliinitundlikku-

sele. Ning iileiildse: kas kohv sobib diabeetikule?

Me tihtipeale kdneleme kofeiinist
ja seda sisaldavatest jookidest (kohv,
Red Bull, tee, koolajoogid), nagu si-
saldaks kofeiin ise energiat. Kogu
protsess on tegelikult keerulisem.
Kuidas kofeiin toimib?

Adenosiini retseptorite
blokeerimine

Adenosiin' Uldiselt aeglustab ke-
hatoiminguid. Teaduslikumalt 6eldes
seondub adenosiin keharakkudega,
aeglustades nende aktiivsust. See
vbimaldab naiteks ohtul magama jaa-
da voi ka kehal parast intensiivset te-
gevust rahuneda ja taastuda.

Kofeiin blokeerib tarbimisel adeno-
siini seondumise rakkudega, mis
omakorda voimaldab rakkudel pUsida
aktiivne, andes energiat ja takistades
uinumist.

" Adenosiin on organismis tekkiv aine,
mis pohjustab vasimustunnet, ahendab
veresooni, rahustab siddant. Kofeiini m-
olekul sarnaneb keemiliselt struktuurilt
adenosiiniga. See voimaldab tal seos-
tuda raku pinnal asuvate adenosiini ret-
septoritega neid aktiveerimata. Selle tu-
lemusena on hairitud adenosiini toime
“une virgatsainena”. — Toim.

Muude energiat andvate
ainete lisandumine

Kofeiin ergutab aju ronkem tootma
ka serotoniini, dopamiini ja atsetudl-
koliini. Need on virgatsained, mis ole-
muslikult aitavad ajurakkudel suhelda.
Serotoniini, dopamiini ja atsettulko-
liini liigitatakse 'neuromodulaatorite’
hulka, mis aitavad reguleerida keha
fusioloogilist reaktsiooni koormusele.
Dopamiinil ja serotoniinil on mélemal
ajule positiivselt ,motiveeriv” ja ,pre-

kindpng.com

meeriv’ moju. Naiteks esimese suud-
luse ajal voib dopamiini tootmine suu-
reneda. See mojub ajule naudingut val-
mistavalt, erutavalt, peadpooritavalt.

Atsetuulkoliin juhib ergastuse taset
erinevate kogemuste puhul, kuid see
vahendab ka tahtlike liigutuste ajust
lihastesse minekut.

Katehhoolamiinide
vabastamine

Kofeiin suurendab ka katehhoola-
miinide eritumist. Neid eritavad vere-
ringesse neerupealised, kui organism
on flUsilises voi emotsionaalses pin-
ges. Need hormoonid aitavad kehal
vastu pidada ja stressile reageerida.
Uks nende hormoonide hulgas on ad-
renaliin —just seetdttu voib kofeiin ve-
resuhkrut tosta. Vaadakem ldhemalt.

Kui palju kofeiini on kohvis, tees jne?

Sellele kisimusele on keeruline vastata, sest erinevad kohviliigid sisaldavad
kofeiini erinevas koguses. Néiteks tumedam rost voib seda oluliselt muuta.
Jargnevad kofeiinitabelid selgitavad, kui palju kofeiini tarbite.

Keskmise, terve taiskasvanu jaoks peetakse ohutuks kuni 400 mg
kofeiini paevas (lapseootel naisele 200 mg ja lapsele kuni 100 mg/paevas).

#® Keskmises tassitéies kohvis on 60—120 mg kofeiini.

#® Kofeiinivabas kohvis on alles umbes iiks protsent kohviubades leiduvast

kofeiinist.

i Tassitaies kakaos on kofeiini umbes 10 mg.

@ Tassitsies tees on séltuvalt teesordist kofeiini 20-110 mg. Rohelises ja
valges tees on kofeiini kdige enam, koige véhem aga oolong-tees. Rooibos-tees
ning teistes taime- ja iirditeedes ei ole kofeiini.

Elu24.ee
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__— -~ Kofeiinisisaldus
Kohv 250 ml 175 mg
Lahustuv kohv 250 ml 84 mg
S Kofeiinivaba kohv 250 ml 4 mg
Tee 250 ml 40 mg
C’) Kakao 250ml 6 mg
K Sokolaadipiim 250 ml  5mg
\_/ Dr Pepper 500 ml 85 mg
Red Bull 250 ml 80 mg
Mountain Dew 500 ml 77 mg
Coca-Cola light 500 ml 64 mg
Pepsi Cola 500 ml 61 mg
Coca-Cola 500 ml 56 mg
_—"“—_ RecCola 500 ml 48 mg
A Korge drevustasemega inimesed on vastuvotlikumad kofeiini mojule.
Allikas: TLU Pedagoogilise Seminari Noorsootdi dppekava ainete , Tervisekasvatus
Ja esmaabi” ja , Ohutus ja riskiennetus noorsootdios” téiendav osa

Kuidas moéjutab kohv
veresuhkrut?

Katehhoolamiinid niisiis hdlmavad
adrenaliini (tuntud ka kui epinefriin)
tootmist.

Adrenaliini teame kui ,voitle voi po-
gene” hormooni. See aitab kehal ta-
luda tugevat stressi— nii head kui hal-
ba —, nagu voistlust, s6itu Ameerika
magedes voi autodnnetust. Selleks
saab maks kasu vabastada salvesta-
tud energiat —gltikoosi! Maksas on glU-
koosivarud, glikogeen, mida muunda-
takse glukoosiks, et anda kehale k-
tust. Igapaevaselt vabastab maks
s6ogikordade vahel vahehaaval gliko-
geeni, et anda ajule vajalikku glikoosi.
Pingeolukorras vabaneb maksast suu-
rem glikogeeni annus. Nii mojutab
kofeiin veresuhkru taset.

Meérkus: Kohvitarbimine, eriti 6htu-
ti, voib ka unekvaliteeti halvendada,
mis teadaolevalt véhendab insuliini-
tundlikkust.

Kofeiin ja
insuliiniresistentsus

Kimne 2. tadpi diabeediga inime-
se pohjal viidi 1abi uuring, méaramaks
kindlaks regulaarse kofeiinitarbimise
moju Uldisele insuliinitasemele. Osa-
lejad joid kohvi iga péaev, nii 4 tassi
kohvi paevas, kuid uuringu kaigus nad
koik loobusid kohvi joomisest. Seeja-
rel anti pooltele neist 250 mg kofeiini-
kapsleid ja teisele poolele kofeiinita
platseebotablette.

Uuring tuvastas, et kofeiini manus-
tamise paevadel oli nende veresuhkru
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tase 8% korgem. Sodgijargselt — ka
parast ohtus6oki — tdusis neil vere-
suhkur kérgemaks kui paevil, mil nad
kofeiini ei votnud.

Kas see tdhendab, et diabeetikud
ei tohiks kohvi ega muid kofeiini sisal-
davaid jooke juua? Mitte tingimata.
Pigem peaksime kofeiinitarbimist ta-
helepanelikult jalgima ja seda kont-
rolli all hoidma, nagu teeme ka teiste
asjadega, mis mojutavad veresuhkrut.

Kuigi must kohv ja roheline tee ei
sisalda kaloreid, ei pea me neid piira-
matult jooma. Ideaalis peaksime ko-
feiini tarbima moodukalt ning diabee-
diseisundi huvides piiratult.

Veresuhkrutaseme
kontroll kohvi ja muude
kofeiinijookide puhul

Uldjuhul toob veresuhkrutaseme
téusu kaasa umbes 200 mg kofeiini
tarvitamine. See on umbes 1-2 tassi
musta kohvi voi 3-4 tassi musta
teed. Inimesed on muidugi erinevad:
monel touseb suhkrutase kohe Uhe
tassijoomisel, teisel ei juhtu midagi
ka mitme tassitdie joomisega.

Kofeiini joomine eri
kellaaegadel...

Oluline on tahele panna, kuivord
erinev on kofeiini moju veresuhkrule
eri kellaaegade 16ikes. Enamik inime-
si kogeb hommikuti insuliiniresistent-
sust, mis paeva peale kaob. Kohvi
lisamine niigi insuliiniresistentsesse
olukorda vo6ib olla vaga kérge hom-
mikuse veresuhkru pohjustaja. Kui teil

esineb ka koidunahtu (kdrget hom-
mikust veresuhkrut), voib olla maoistlik
viia hommikukohv Ule parastlounaks.

Mida kohvile lisate?

Ehkki magusat ja kohvikoort lisame
vaid supilusikataie, on selleski palju
suhkrut. Piisab, et veresuhkrutaset
veelgi tosta. Diabeetikust kohvijoojana
on kasulik maitsemeeli kohandada,
hindamaks puhtalt musta kohvi mait-
set. PUldke kaheks nadalaks kohvilt
ara jatta magusaine ja piim. Ainult
kaks nadalat! Ja naete, kuidas hakkab
maitsema lihtsalt must kohv! Ullatu-
te, kui [6puks maitseb magustatud
kohv lihtsalt ldadgena.

Kohvi kasutamine
hipode valtimiseks...

Kui teil treeningu ajal voi parast
treeningut kipub veresuhkur mada-
laks minema, voib seda riski piirata
kohvi abil. Jooge tassi kohvi tund en-
ne intensiivset kardiotreeningut — see
voOib véaltida madalat veresuhkrutaset,
ilma et peaksite s66ma toitu: kalo-
reid, sUsivesikuid. Samas tuleb mee-
les pidada, et mitte iga trenn ei vii ve-
resuhkrut alla. Sestap tuleb kohv kom-
bineerida digete harjutustega.

Kas kohv nouab
rohkem insuliini?

Tegemaks kindlaks kohvi moju ve-
resuhkrule, voite normaalse veresuhk-
rutasemega argates teha lihtsa katse.
Jooge tass kohvi jajalgige parast, kui-
das veresuhkrutase kulgeb paari tunni
jooksul. Moned teevad kohvi korvale
Uhe Uhiku kiiretoimelist insuliini.

Voite testida ka oma keha reakt-
siooni kohvi suhtes, eemaldades koh-
vi moéneks paevaks hommikurutiinist.
Kas insuliinivajadus langes? Kas teie
veresuhkrutaset oli lihtsam hallata?
Kui jah, siis see otseselt ei tdhenda,
et ei tohi enam kohvi juua, vaid seda,
et kohvi mojudega toimetulekuks tu-
leb manustada insuliini. Samuti an-
nab see marku, et kohvi tarbimise pii-
ramine on tdenaoliselt hea mote.

Alati saab tile minna tle
kofeiinivabale kohvile!

Moistagi tekitab kofeiin séltuvust.
Kohviharjumusest téielik loobumine
toob kaasa Usna tugeva voorutuspea-
valu nadalaks—paariks. Jatmaks selle
kofeiiniteguri diabeedihaldusest val-
ja, voib alati minna Ule kofeiinivabale
kohvile. Kofeiinivabas kohvis on kull



natuke kofeiini, millest aga téenéoli-
selt ei piisa veresuhkru mojutami-
seks. Igal juhul on kiisimus tasakaa-
lus, nagu kdige muugagi suhkruhai-
guse puhul.

Kohvijoomise kasu
tervisele

Uuringud on néidanud, et kohvijoo-
mine voib vahendada hulga raskete
terviseseisundite tekkeriski ning aida-
ta voidelda isegi depressiooniga.

Kohvijoomine:

voib kaitsta teid Alzheimeri tove
eest—2002. aasta uuringu koha-
selt on kohvijoojatel on Alzheimeri
tove risk kuni 65% madalam;

voib vahendada Parkinsoni tove
riski — uuringute jargi vahendab
kofeiin (mitte ainult kohv) oluliselt
Parkinsoni tove tekke riski;

kaitseb maksa — 2006. aasta
uuring viitab, et kohvis on koostis-
osa, mis kaitseb tsirroosi eest (s.o0
maksa armistumine, mida pohjus-
tavad mitmed maksahaigused ja
-seisundid, naiteks hepatiit ja kroo-
niline alkoholism);

voitleb depressiooni vastu —
2011. aasta Harvardi uuringus oli
naistel, kes j6id neli voi enam tas-
si kohvi paevas, 20% madalam risk
langeda depressiooni.

Kohvijoomise korvaltoimed

Kuigi kohv on Uldiselt ohutu, esineb
sellel siiski rohkem voi vahem tosiseid
korvaltoimeid:peavalud, arevus, rahu-
tus, uneprobleemid. Regulaarne koh-
vijoomine voib pdhjustada ka seede-
probleeme.

Aarmiselt harva véivad suured ko-
feiiniannused esile kutsuda pstihhoo-
tilisi ja maniakaalseid simptomeid.
Paanika- ja sotsiaalse arevushairega
inimesed peaksid seeparast olema
kofeiini tarbimisel ettevaatlikud.

Korduma kippuvad
kisimused

#® Mitu tassi kohvi véin paevas ohu-
tult juua?

Siin pole Uhest vastust, kuid Uldine
soovitus on piirata kofeiini tarbimist
400 milligrammini paevas. See on
umbes neli tassi kohvi.

Kuijoodav kohvikogus mojutab teie
und, meeleolu voi insuliinitundlikkust,
on soovitatav piirata tarbimist. Samu-
ti on alati hea piirata voi voimalusel
valtida nii looduslikke kui ka kunstlikke
magusaineid.

#® Kas kohv hoiab ira 2. tiiiipi dia-
beedi?

Ehkki kohv Uldiselt suurendab in-
suliiniresistentsust (mis arvatakse
olevat oluline tegur 2. ttlpi diabeedi
tekkimisel), jdbudsid Harwardi teadla-
sed 2014. aastal jareldusele, olles 20
aasta valtel jalginud enam kui 100 tu-
handet kohvijoojat, et inimestel, kes
suurendasid kohvijoomist Ghe tassi
vorra paevas, oli 11% vaiksem risk
haigestuda 2. tUlpi diabeeti.

Samas inimestel, kes vahendasid
kohvi tarbimist (ihe tassi vorra pae-
vas, suurenes diabeeti haigestumise
risk 17 protsenti. Teejoojate puhul va-
het polnud.

Ei ole selge, miks kohvi (ja mitte
tee) joomine vahendab 2. tilpi dia-
beedi tekkimise riski. Samas lihtsalt
kofeiini tarbimine 2. tUpi diabeedi
tekkeriski ei vdhendanud. See oma-
korda tdhendab, et tdenaoliselt aval-
dab kohvis veel miski positiivset moju.

DIABETESTRONG

Diabetes Strong asutati 2015 kui Christel Oerumi erablogi tema kogemuste kohta fitnessi
harrastamisel 1. tiilipi diabeedi tingimustes. Ta piiiidis téita liinka, mida ise koges info
otsimisel flsilise koormuse ja toitumise kohta. 2017. aastaks kasvas blogi juba
diabeediportaaliks, kuhu tehakse kaastood kogu maailmast. Portaali eesmark on jagada
diabeedialast teavet igat tiilipi diabeetikuile ja see juhindub Christeli motost ,Pole midagi,

mida ei saaks diabeediga teha”.

Christel ise elab diabeediga aastast 1997 ega lase haigusel oma elukvaliteeti halvendada.
Diabetes Strongi toimetus koosneb diabeetikutest. Portaalil on arstidest, teadlastest jt koosnev
kolleegium. Toimetus asub California osariigis Santa Monicas.

Vt
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REKLAAMTEKST

Diabeedihaige vajab
lisavitamiine ja mineraalaineid

Miks on diabeedi korral Miks diabeedi korral tekib puudus
vaja kasutada benfotiamiini? erinevaist vitamiinidest ja
s mineraalainetest?

e Enamusel diabeedihaigetest tekib
tosine Bl-vitamiini (tiamiini)
puudus

e Bl-vitamiini puuduse tottu
kuhjuvad organismis kahjulikud
ained, mis pohjustavad diabeedi
hilistiisistuste siivenemist

e Bl-vitamiinil on oluline roll

¢ Diabeedi korral vajab organism
ainevahetuse muutuste tottu roh-
kem vitamiine ja mineraal-aineid
kui toiduga saab

¢ Diabeetikutel viiakse

vitamiine ja mineraalaineid
tavaparasest enam

suhkrute ainevahetuses, y organismist vilja
eriti glitkoosi 16hustamises

e Bl-vitamiinil on tahtis roll Q
narviststeemi talitluses. ; Diabetiker-Vitamine on vitamiinide

ja mikroelementide kompleks, mis on
c vilja tootatud spetsiaalselt diabeedihai-

I g ol arboksii- 1 gete jaoks, kuid sobib téhusa multivitamiini-
Lazs 0~n e TS . e e gl}lk(?OSl okstidatiiv- preparaadina histi ka tervetele inimestele.
sel lohustamisel. Kuna néarvirakkudele toodetakse

energiat peamiselt just gliikoosi oksiidatiivsel 16hus-
tamisel, siis on nirvisiisteemi normaalseks talitlu-
seks vaja tagada tiamiini piisav kogus. Kui veresuhkru
tase korgeneb, suureneb ka Bl-vitamiini vajadus. Bl-
vitamiini puudusele on eriti tundlikud lihaskude,
siidamelihas ja ndrvisiisteem. Kokarboksiilaasi vihesus
pohjustab ainevahetuse kahjulike vaheproduktide kuh-
jumise veres ja kudedes. Benfotiamiin suurendab oluli-
sel maaral kokarboksiilaasi taset organismis ja pidur-
dab nende kahjulike ainete kuhjumist. Benfotiamiini
toime efektiivsust diabeetilisele poliineuropaatiale on
kinnitanud mitmed teaduslikud uuringud. Pievas voe-
takse soltuvalt tiamiinipuuduse nihtude raskusest 1...3
kaetud tabletti. Toime saamiseks tuleb benfotiamiini
votta pidevalt pikema aja jooksul (vihemalt 2 kuud).

SOOVITUSLIK ANNUSTAMINE: 1 tablett 66pdevas, parast sooki.
Diabeedihaigele soovitatakse seda toidulisandit kasutada
pidevalt. Toidulisand ei asenda mitmekiilgset ja tasakaa-
lustatud toitumist.

‘NnO'/

Diabeedihaiged
vajavad toiduga
saadavale lisaks
vitamiine A, Cja E,
B-grupi vitamiine,
tsinki ja kroomi.

Benfotiamiin on B1-vitamiini rasvlahustuv

e . Ao Koiki neid
vorm, mis imendub palju paremini ja on aineid sisaldab
tugevama toimega kui vesilahustuv tiamiin. ! .

Diabetiker-
Vitamine.

121 Tablette taglicp,

Miiiigiloa hoidja: Worwag Pharma GmbH & Co. KG, Calwer Str. 7,
D-71034 Boblingen, Saksamaa.

Tiiendav teave tootja esindajalt: Worwag Pharma GmbH & Co.
KG esindus, Vienibas gatve 87B - 3, LV 1004, Riia, Léati.

Kontakt Eestis: Laki 25-402, 12915, Tallinn. +372 662 3369,

Benfogamma 50 mg (benfotiamiin) on késimiitigiravim. 1 kaetud
tablett sisaldab 50 mg benfotiamiini. NAIDUSTUSED: vitamiin Bl

o ————— 0

vaeguse ravi tdiskasvanutel. PAKENDI SUURUS: 50 kaetud tabletti. . oR W
info@woerwagpharma.ee & 1‘0

Tahelepanu! Tegemist on ravimiga. Enne tarvitamist lugege tahelepanelikult

pakendis olevat infolehte. Kaebuste piisimise voi ravimi korvaltoimete tekki-

mise korral pidage nou arsti voi apteekriga. SAADAVAL APTEEKIDES. PHARMA
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Mis see on?

Mafstega neuropaatia tahistatakse perifeerse narvi erinevatel pohjustel tekkinud
kahjustust. Neuropaatia voib tekkida mitmete haiguste voi kroonilise alkoholi tarvitamise
tagajérjel, aga see voib olla ka parilik. Mononeuropaatia korral on kahjustatud vaid iiks
narvitiivi, mis pohjustab lokaalse héire, poliineuropaatia korral on kahjustatud paljud
narvid. Neuropaatia voib avalduda mitmeti. Diabeetiline neuropaatia on diabeeditiisistus,
mis avaldub erinevate neuroloogiliste héiretena. See pohjustab perifeerse ja autonoomse
narvisiisteemi muutusi.

Mida peab tegema?

% Peske iga paev jalgu jaheda veega,
kuivatage varbavahesid!

% Arge kandke jalandusid palja jalaga!

Perifeerse narvisiisteemi
hdirete avaldumine

Jalgade-kate suremistunne, poletus-
tunne, tundlikkushaired, kdnnaku
muutused

Valu pdidades ja jalgades
rahuseisundis ja/vi 6osel

Halvasti paranevad ja pikka aega
mitteparanevad haavad

% Kontrollige jalataldu regulaarselt!

% Valtige soojendavaid kompresse ja
elektrisoojendajaid!

% Arge kaige paljajalu karedal pinnall

% Loigake kiitsi hoolikalt, valtige kumerat
6ikust!

% Arge kandke kdvasid pigistavaid jalatseid!
% Tehke jalalaba tugevdavaid harjutusi!

Haavandi tekkimine tugeva surve
kohtades pakal

Liigeste reflekside ndrkus voi
puudumine % Nahakahjustuste korral konsulteerige
perearsti voi —0ega, voi poorduge

Lihaste nrkus voi atroofia jasemetel . WL
jalakabinetti!

Diabesetilise jala stindroom.

Siseorganite to6 eest vastutava autonoomse narvisiisteemi hairete avaldumine

% Siidame ja vereringestisteemi hairete avaldumised: siidamepekslemine, siidametegevuse
kirenemine, stidametegevuse suutmatus kohaneda olukorraga, valuta miiokardiinfarkt, arte-
riaalse rohu langus kehaasendi muutmisel horisontaalsest vertikaalseks, akksurma suurenenud
risk

% Termoregulatsiooni ja higierituse haired: suurenenud voi vahenenud higieritus

% Mao ja seedetrakti hdirete avaldumised: iiveldus, dine kohulahtisus, kohukinnisus

% Kusepoie tegevuse hairete avaldumine: kusepdie toonuse haired ja kusepeetus, kusepaie
mahu suurenemine, erektsioonihaire

% Silmad, slida, magu, kéhunaare, jamesool, kusepdis, kopsud, maks, neerud, peensool

Diabeetilise poliineuropaatia diagnostika

Kahjustuste maaramiseks narvikiudude tasemel tehakse vajadusel neuromeetria ja/voi neu-
rograafia uuring. Need uuringumeetodid on abiks diabeetilise poliineuropaatia digeaegsel diag-
noosimisel, selle diinaamika hindamisel ja ravi tohususe Ule otsustamisel.

Neuromeetria on diabeetilise poliineuropaatia diagnostikas lihtne uurimismeetod, mille abil
saab narvikahjustuse tuvastada varases staadiumis. Neuromeetria uuring tehakse ka siis, kui
taheldatakse tiksnes valu, tundetust, kérvetustunnet ja muid tundlikkushaireid.

Diabeetilise pollineuropaatia korral algavad narvikiudude kahjustused peente narvikiukeste
kahjustusega. Kahjustuse progresseerumisel lisanduvad suurema ldbimoéduga narvikiudude
kahjustused. Neuromeetria abil saab varakult avastada peente nérvikiudude kahjustusi haiguse
algstaadiumis. Mida varem maérab arst tdpse diagnoosi, seda digemal ajal ja kiiremini saab
alustada ravi ning pidurdada diabeetilise poliineuropaatia progresseerumist.

1. tlilipi suhkurdiabeediga saab poliineuropaatiat tuvastada varem, sest sagedamini esineb
diabeetilise poliineuropaatia valulik vorm. Patsientidele, kellel diagnoositakse 2. tliiipi diabeet,
tehakse vajadusel narvikiudude kahjustuste diagnostiline uuring.

Neuromeetria ja neurograafia uuringuid teostatakse saatekirja alusel. Diabeetilise poliineu-
ropaatia digeaegseks diagnoosimiseks ja selle diinaamika hindamiseks on soovitatav

teha uuringuid regulaarselt, umbes kord aastas.
Wérwag Pharma GmbH & Co. KG

e,

Suhkurdiabeedi esmasel diagnoosimisel

tuvastatakse diabeetilist poliineuropaatiat
juba 30-60% patsientidest.

Neuropaatiate siimptomid

Tunnused ilmnevad jérk-jargult ja aegla-
selt, mistottu voivad need jdada kaua mar-
kamatuks.

% Sipelgad jalgades

% Poletustunne jalalabas

% Lihaste norkus voi atroofia

% Suremistunne jalgades

% Kiilma soki voi kinda tunne

% Oised jalakrambid

% Valu jalgades rahuseisundis, ka d0siti

% Vasarakujulised varbad, kuiv sarvjas
nahk taldadel

% Aeglaselt paranevad haavad ja
madased infektsioonid

% Jalgade puutetundlikkuse haired

Kui teil esineb kasvaoi iiks neist siimpto-
mitest, votke iihendust oma arstiga.

Diabeetilise poliineuropaatia diagnoosi-

miseks teeb arst patsiendil vastava uuringu.

Arst ootab vastuseid
jargnevatele kiisimustele
% diabeedi kestus

% diabeedi kompensatsioon (normaalse
veresuhkrutaseme hoidmine)

% suhkurdiabeedi tiisistused

% teised haigused

% kasutatud ravimid

% eluviis (suitsetamine, alkoholitarbimine,
joovastavate ainete tarbimine,
tootingimused)

% patsiendi kaebused

Arst kontrollib vajadusel:

% Tundlikkust: noelatorge, vatitampooni
puudutus

J Temperatuuritundlikkust termotiilibiga
J Survetundlikkust 10 g monofilamendiga
% Liigeste reflekse neuroloogilise haamriga

% Vibratsioonitundlikkust 128 Hz
gradueeritud helihargiga

% Arteriaalset vererohku ja siidame-
tegevuse muutusi naiteks kehaasendi
muutmise korral

Neid uuringuid korratakse perioodiliselt.
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O Kontrollimata veresuhkruga patsient:
suu kuivab, hammastel on palju kattu ja
kivi, mille tagajérjel on hévinud igemekoed.

Vanodontis

Maria Toompere,
igemehaiguste eriarst, Kliinik32

Diabeedi ja parodontiidi vahel esi-
neb kahesuunaline side: inimesed, kel-
lel esineb igemehaigus, on 20-30%
suurem tdéendosus diabeedi tekkeks
ning diabeet soodustab kroonilise
igemehaiguse valjakujunemist.

Krooniline parodontiit ehk kroonili-
ne igemepodletik on vaga levinud hai-
gus. Parodontiit on kdige levinum kroo-
niline poletikuline haigus maailmas.

Parodontiit on vaga paljudel ini-
mestel. Igatks tunneb kedagi, kellel
on parodontiit. Selle haiguse simp-
tomid on igemeturse, -valu, -veritsus;
likuvad hambad ja spetsiifiliselt eba-
meeldiv hingedhk.

Haigust pohjustavad bakterid, mis
kinnituvad hambale ja moodustavad
hammastele tiheda biokile. See pide-
valt kasvab ning kasvades muutub
kudedele Gha vaenulikumaks ja ras-
kemini talutavamaks. Piltlikult 6eldes
hakkavad koed biokilega kaetud ham-
ba eest pogenema: hamba kinnitus-
koed havivad laastava poletiku tottu.
Pdletik on organismi kaitsereaktsioon,
selle abil pltab organism vodidelda
bakteritega, aga selle kaigus voivad
havida ka kehakoed. Pdletik pohjus-
tabki veritsust, turset ja kinnitusku-
dede havimist, mille tagajarjel hakka-
vad hambad lilkkuma ning voivad ko-
guni suust valja kukkuda.

Diabeedi ja parodontiidi varajane
diagnoosimine aitab ennetada komp-
likatsioonide valjakujunemist ning mo-
lema haiguse ennetamine on kulu-
efektiivsem kui komplikatsioonide ra-
vi. Odavam ja lihtsam on ravida alles
kujunemisjargus haigust.

Risk parodontiiti saada on diabee-
tikutel kolm korda suurem kui nendel,
kellel diabeeti pole.

22

Diabeet ja parodontiit on mélemad
rasked mittenakkavad kroonilised
haigused.

Kuidas diabeet mojutab
suutervist?

Kui veres on suhkrutase vaga kor-
ge, siis neerud hakkavad tootma roh-
kem uriini ning kehast viiakse koos
suhkruga rohkem vett valja —tekib de-
hddratsioon. See véljendub suukui-
vuses ja slljenappuses. Siljel on aga
hea loputav toime; kui seda on vahe,
siis baktereid ja toiduosakesi ei uhuta
ara. Lisaks on kuiva suu limaskest
vastuvotlikum infektsioonidele.

Kahjulikud bakterid saavad kérge-
nenud suhkutaseme tottu sliljes pa-
remini paljuneda ning need bakterid
moodustavad koos toiduga pehme
tiheda hambakatu. Mida kérgem on
veresuhkur ja mida vahem sllge —
seda paremini kasvab katt ning seda
suurema tdenaosusega areneb valja
igemehaigus.

Kui samaaegselt on
parodontiit ja diabeet

Halvasti kontrollitud diabeediga
haigel on komplikatsioonid palju
raskemad. Parodontiit voib Uhtlasi olla
diabeedi komplikatsioon. Diabeedi
puhul toob parodontiit kaasa suure-
ma tdendosuse hammaste kaotu-
seks ja elukvaliteedi languseks.
Lisaks pohjustab parodontiit sls-
teemsete poletikunaitjate tousu ve-
res, mis suurendab insuliiniresistent-
sust, mis omakorda raskendab ve-
resuhkrukontrolli.

Mida raskem on parodontiit ja mi-
da kauem see on kestnud, seda ras-
kemad on ka muud diabeedikompli-
katsioonid ja vastupidi.

ja diabeet

Parodontiidi ravi

Edukal parodontiidiravil on kliiniline
tahtsus ja oluline efekt Uldtervisele.
Suutervise pidev kontroll ja suuhai-
guste ravi peaks kuuluma diabeetiku
raviskeemi.

Ravimata parodontiidi tagajarg on
hammaste kaotus. Igemeravi aitab dia-
beetiku puhul selgelt kaasa veresuhkru
langusele. Parodontiidiravisse peaks
diabeetik suhtuma samasuguse to6-
sidusega nagu diabeedist tuleneva-
te haavandite ravisse.

Parodontiidi ravi on algselt voitlus
mikrobiaalse komponendi vastus: kivi
ja katu eemaldamine hamba pinda-
delt. Haiguse raviks voib vaja minna
rohkem kui Ghte visiiti ning see vajab
pidavat kontrolli ja proftlaktilist ravi.
Ravi kaigus eemaldatakse bakteriaal-
ne biokile ehk hambakatt ning ham-
bakivi, mis sisuliselt on sljes olevate
mineraalide toimel kaltsifitseerunud
hambakatt, mis samuti arritab ige-
meid ja hamba tugihoidekudesid.
Biokile ja kivi saab ainult mehhaanili-
selt eemaldada, kuid antimikrobiaal-
ne ravi Uksi ei ole lahendus. Ravi juur-
de kuulub pidev patsiendi hiigieeni-
harjumuste kontroll, dpetamine, mo-
tiveerimine.

Parodontiidiravil on markimisvaar-
ne kliiniline efekt tldtervisele ja see
peaks olema osa diabeedikomplikat-
sioonide ravist.

Uuringud naitavad, et adekvaatne
parodontiidiravi aitab alandada vere-
suhkru taset. Me peame moistma,
et suu tervis mojutab lldtervist ja
seelabi ka elukvaliteeti.

Tervislikud eluviisid on mélema hai-
guse ravi dnnestumisel marksonaks.
Ja hea suuhlgieen on samuti osa ter-
vislikest eluviisidest.



Diabeetik peab jalgu hoolega hoidma

Diabeetikute jalahaavad on visad
paranema, mistap tuleb jalgadel hoo-
lega silm peal hoida. Muidu ahvar-
dab infektsioon ning hulleimal juhul
koguniamputatsioon.

Veresuhkur korda!

Pikka aega kestnud ja halvasti kont-
rollitud diabeet tdhendab sageli Gsna
raskeid tlsistusi — kahjustada voivad
saada veresooned ka jalgades.

Liiga suur veresuhkru sisaldus kah-
justab ajapikku veresoonte seinu ning
viib veresoonte lupjumise ehk atero-
skleroosini. Lupjumise tagajarjel va-
heneb veresoonte voimekus vastavalt
vajadusele aheneda ja laieneda ning
halveneb verevarustus organites ja j&-
semetes.

Kui jalgadesse ei joua piisavas ko-
guses verd, ei parane nahale tekkinud
vigastused, kriimustused ega villid:
suureneb infektsiooni risk. Samuti voib
verevarustuse haire tottu sageli esine-
da jalgade tuimust voi kiilmetamist.

Uks sagedasemaid diabeetiku jala
amputeerimise pohjusi on tekkiv narvi-
kahjustus ehk neuropaatia ja/voi jal-
gade verevarustuse haire ehk ishee-
mia. Mélemad nimetatud haigused
voivad pohjustada haavandeid ja ras-
kesti paranevaid haavasid jalgadel,
mis omakorda voib kaasa tuua kah-
justatud osa amputeerimise.

Oige ja tdhusa ennetuse ja raviga
saab valdavalt aga amputatsiooni val-
tida. Ennetuse juures on koige oluli-
sem veresuhkrutaseme kontroll —mi-
da paremini on haigus ohjatud, seda
kaugemal saab hoida tisistusi.

Paljajalu kaia ei tohi
Eesti Diabeediliidu president Ulvi
Tammer-Jaates toi diabeetikute jala-
hooldusest koneldes vélja, et diabee-
tiku haavade visa paranemise tottu ei
tohi isegi mitte suvel kaia paljajalu —
jalandud peavad alati jalas olema,

ennetamaks haavade tekkimist.

Diabeetiku jalad voivad narvikahjus-
tuse tottu olla vahetundlikud, seepa-
rast tuleb jalandusid valida hoolega
ja jalgida, et jalats oleks dige suuru-
sega ega pigistaks. Samuti tuleb ar-
vestada, et vahetundlike jalgadega
diabeetik ei pruugiise tunda, et jala-
noud pigistavad voi hddéruvad.

Hasti sobivad spordi- ja vabaaja-
jalatsid, mis ei pigista, ei hooru ega
muuda jala normaalset asendit. Hoor-
dumise valtimiseks peab jalatsite
sees kandma alati sokke ning vajadu-
sel spetsiaalseid sisetaldu voi geeli-
padjakesi.

Jalgade véhese tundlikkuse tottu
tuleb alati enne kinga jalgatorkamist
kaega jarele kontrollida, ega jalatsis
ole peidus moénd kivikest, liiva voi
muud, mis voib jalale liiga teha. Selle-
ga valdime haavade ja villide teket.
Samuti tuleb jalgu kontrollida parast
jalatsite aravotmist, markamaks voi-
malikku turset, ville voi kriimustusi.

Kui diabeetikul on juba korra jala-
probleeme ette tulnud, kipuvad need
korduma, seetbttu tuleb olla valvas.
Jalgu tuleb pidevalt hoolega kontrolli-
da, sest diabeetikutel tekivad jalga-
dele kergesti villikesed, mis arenevad
omakorda haavanditeks.

Isegi vaikesed villid ja haavandid
tuleb hoolega vélja ravida, kasutades
spetsiaalseid desinfitseerimisvahen-
deid ja villiplaastreid.

Muide, ka putukahammustustega,
mis on suvel tavaparane nahtus, ta-
sub diabeetikuil ettevaatlik olla: neid
peaks puldma mitte kratsida. ,Kui
hammustus |aheb kratsides katki,
voib tekkida infektsioon ja paranemi-
ne osutuda raskeks,” pdhjendas Ulvi
Tammer-Jaates.

Diabeetilise jala hoole
@ Hoia veresuhkur kontrolli all.

@ Kanna diges suuruses ja mugavaid
jalanousid ning naturaalsest materja-
list sokke.

@ Kontrolli jalad iga paev hoolega Ule.

® Pese jalgu iga paev leige voolava
vee all, kuid ara hooru neid tugevalt.
Pérast pesemist kuivata jalad (kind-
lasti ka varbavahed) hoolega.

@ Kui nahk on kuiv, niisuta neid kree-
miga (# Varbavahesid &ra kreemita).

® Regulaarselt tasub lasta teha ka
ravipedikturi (eelista meditsiinilise
ravipedikUUri valjadppega teenuse-
pakkujaid) ning vajadusel kilastada
jalaravikabinetti, kus tegeldakse tava-
liselt jubatekkinud haavanditega (haa-
vandide ravi, deformeerunud kttinte
lihvimine, paksendite eemaldamine

jne). Jalaravikabinetti saab registree-
ruda vaid arsti saatekirjaga.

Kuidas teha pedikiitiri?

@® Enne alustamist pese seebiga
kéed.

@ Leota jalgu leiges vees 10-15
minutit. Vee temperatuuri kontrolli
kaega.

® Veendu, et pedikturiks kasutata-
vad vahendid on samuti puhtad, pa-
ne valmis desinfitseerimisvahendid.

@ Vaatle ja hinda oma jalgade olukor-
da. Vajadusel kasuta peeglit voi teiste
inimeste abi.

® Loika kilned voimalikult sirgelt
varba osa kuju jargi. Ara 16ika kiUsi
liiga lUhikeseks ega nurkadest stiga-
valt, sest nii voib tekkida infektsioon,
klUs voib sisse kasvada ning pohjus-
tada valu.

@ Viili ktitined ja krobelised kune-
plaadid, kuid ara kahjusta kuunt.

® Kontrolli oma varbavahesid voi-
malike haudumiste voi [ohede tuvas-
tamiseks (I6hede puhul voib tegemist
olla jalaseenega ning voiks poorduda
spetsialisti poole).

® Nahapaksendeid voi karedat nahka
ei tohi ise kraapida ega eemaldada,
vaid kasutada tuleb spetsiaalset ja-
lakreemi ning p6orduda jalakabinetti
voi meditsiinilisse pedikuuri. Kuunt
Umbritsevat nahka ei tohi ldigata ega
muud moodi vigastada.

@ Halvasti paranevate voi poletikuliste
villikeste, vigastuste ja I6hede esine-
misel tuleb péérduda perearsti poole,
kes vajadusel suunab patsiendi dia-
beetikute jalakabinetti.

® Diabeetik ei tohi kasutada konna-
silmaplaastreid.
@ Parast pedikiiriloputa ja kuivata jalad

ning kreemita masseerivate ligutustega
— see parandab verevarustust.

@ Haudunud varbavahed kuivata peh-
me paberiga. P66rdu vajadusel pere-
arsti poole.

Avaldatud Novo Nordiski blogis



Kinopraklik

Rainer Kégo, kiropraktik

_ Kiropaktik on kérgharidusega meedik.
Opingute jooksul saab kiropraktikuks pur-
gija spetsialiseeruda naiteks pediaatrili-
sele voi geriaatrilisele suunale. Olen ise
|6petanud Scandinavian Chiropractic Col-
lege'i Stockholmis ja spetsialiseerunud
nii spordimeditsiinile kui ka geriaatriale.
Aeg-ajalt osalen koos kolleegidega uuri-
mistoodes.

Tanapaevane kiropraktika pohineb tea-
duspobhisel biomehaanilisel ja neurofisio-
loogilisel mudelil, mis on praktikas tihe-
dalt poimitud. Koérgharidusega kiroprakti-
kul on Gldmeditsiinilised teadmised ja ka
erioskused diagnoosida ortopeedilisi ja
neuroloogilisi seisundeid. Vajadusel suu-
nab ta patsiendi radioloogilistele voi teis-
tele uuringutele. Tihti on vajalik suunamine
eriarstide konsultatsioonile, naiteks vajab
diabeet terviklikku l[ahenemist, mitme eks-
perdi hinnangut ja kogu elustiili jalgimist,
et voimalikke probleeme ennetada.

Harjutusi pole vaja karta

Kiropraktik vaatab kogu liikkumiselund-
konna liikuvust, tuvastab ja ennetab prob-
leemide teket ning koostab individuaalse
raviplaani. Patsientide seas, kellel on diag-
noositud diabeet esineb liikkumiselund-
konna kaebusi 4-8 korda teistest patsien-
tidest rohkem.

Enim esineb diabeetilist artropaatiat,
aga ka valu ja jaikust kates, kaelas voi 0la-
voodtmes. Tegemist voib olla haigustega,
mida on vajalik diagnoosida varakult,
enne kui patsiendil tekivad patoloogilised
muutused. Liikumis- ja taastusravi tuleb
alustada koos diabeediraviga.

SUmptomid, mis viitavad 6lavodtme
probleemidele on: piiratud liikuvus, astim-
meetriline likumismuster, kompaktne nahk
jalihaskond, halvenenud riht, akilised va-
lud ja kangus. Sarnaseid ohumarke tasub
jalgida ka puusaliigese puhul, kus valu voib
kubemessegi kiirata. Kilmunud 6la stind-
room ehk adhesiivne kapsuliit on samuti
haigusseisund, mille puhul diabeetik ot-
sib tihti abi.

Vastuvotule joutakse pahatihti siis, kui
ola liikuvus on juba tugevalt hairitud. Pa-
rim viis ennetada kilmunud 6la teket on
pidevalt teha 6lavodtmele erinevaid har-
jutusi: sirutusi, painutusi igas suunas ja
kateringe. Tagada tuleb pehmete kudede
voimalikult hea verevarustus. Valulikkust
pole harjutusi tehes vaja karta. lgapae-
vane harjutuste tegemine vahendab valu
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ja parandab o6lavootme lilkuvust.

Fldsiline aktiivsus vahendab nii mak-
ro- kui ka mikrovaskulaarsete kompli-
katsioonide riski — paranenud glikee-
milise indeksi kontrolli toel — ning par-
sib kardiovaskulaarsete haiguste teket.
See koik parandab elukvaliteeti. FUU-
silise aktiivsuse ja erinevate liikkumis-
elundkonna probleemide tekkides voiks
ndustamine kaia erinevates staadiumi-
des, mida patsiendid tihti ka jargivad.

Fusilist tervist hoidvad
abivahendid

Vaga lihtne, aga suur abimees on
tasakaalupadi, millel lihtsaid igapaeva-
seid harjutusi tehes saab kergesti tren-
nida ja parandada tasakaalu. Soovitan
enne alustamist konsulteerida spetsia-
listiga: millest alustada ja milliseid har-
jutusi on vaja enim teha.

Hea koormuse annavad ka kdik ma-
japidamist66d: aknapesu, tolmuime-
mine, pérandapesu ja tolmupuhkimi-
ne. Veel kasulikum on toimetamine
varskes ohus, naiteks aiamaal. Kerge
joutrenni 6lavdédtmele saab juba kahe
0,5 veepudeliga kummaski kées har-
jutusi tehes.

Ka voib puhkehetke kasulikult &ra ka-
sutada: lamades pdérandal, kirjutage
kummagi véljasirutatud jalaga moniilus
mote porandale. See parandab puusa-
ligeste liilkuvust ning tavalilkkumises va-
hem kaasatud lihaste vereringet ehk
seega toitainete padsemist nendesse
pehmetesse kudedesse.

Need on vaid moned naited, kuidas
probleemide ennetamine voimaldab
iseenda jaoks midagi kasulikku ara te-
ha. Diabeetikute jaoks on eriti oluline
teadlik treening, mida tasub alustada
koostdds spetsialistiga ja seejarel jat-
kata juba iseseisvalt kodus. Eakamatel
patsientidel soovitan pidada ka liiku-
mispaevikut, mille abil saavad ka lahe-
dased liikumisvajadusele tahelepanu
suunata.

Kui tekib kisimus, kuidas trenniga
jatkata, voi kahtlus, et treening pole pii-
savalt turvaline voi efektiivne, on abiks
regulaarne konsultatsioon spetsialisti-
ga. Aeg-ajalt tasub labi teha likumis-
elundkonna pohjalik labivaatus ning va-
jadusel kiropraktiline véi muu manuaal-
ne ravi. Pidagem meeles, et likumine
pidurdab diabeediga seotud komplikat-
sioonide teket igas eas.
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