Osrednja tema: Mova prehranska priporoéila pri sladkorni bolezni

Nova prehranska priporocila

pri sladkorni bolezni

P Andreja Gampa Sirea, univ. dipl. inFenirka Zivilske tehnologije

prenesejo iz teorije v vsakdanje Zivljenje osebe s sladkorno boleznijo.
V nadaljevanju povzemam nekaj osnovnih sporoéil in glavnih sprememb v prehranjevanju in gibanju oseb s

sladkorno boleznijo.

Sodobna prehrana oseb s sladkorno
boleznijo ne prepoveduje veé Zivil, ki bi
posamezniku jemale ideje za bolj pestro
postavijene kroZnike. Sodobni nacini
zdravljenja in nova spoznanja na po-
droéju diabetologije in nutricionistike
omogoé&ajo, da lahko osebe s sladkorno
boleznijo uZivajo v vrhunski kulinariki.

Individuaino prehransko
svetovanje osebam s sladkorno
boleznijo

Togih pravil pri nacrtovanju obrokov
ni ved. Nacrtovanje prehrane osebe s slad-
korno boleznijo temelji na oblikovanju
osebnega prehranjevalnega sloga posa-
meznika, ki pa je moéno odvisen od nje-
govega Zivijenjskega sloga. Aktivni posa-
mezniki si lahko danes privo3¢ijo vec kot
njihovi manj aktivni vrstniki. Zato je pri-
porocen pristop individualno naértovanje
prehrane, ki naj bo &im bolj skladno z
dosedanjim obi¢ajnim vnosom pri posa-
mezniku. § takénim pristopom je prica-
kovati trajno spremembao prehranjevalne
rutine pri osebi s sladkorno boleznijo.

Pravilo, da ena sama dieta ustreza
vsem osebam s sladkorno boleznijo,
spada v zgodovino.

Citat iz priporoéil: »Studije kaZejo, da
so drastiéne spremembe obilajnih pre-
hranjevalnih vzorcev posameznikov s
sladkorno boleznijo dolgorodno neuspe-
$ne. Vedina novoodkritih posameznikov
s sladkorno boleznijo se po dolodenem
fasu vrne na obifajno razporeditev ma-
krohranil. «

Cilji prehranskih priporo¢il za ljudi
s sladkorno boleznijo:

= Dolgoro¢no ohranjanje zdravja

* Preprefevanje poznih zapletov pri
sladkorni bolezni

+ Cim bolj¥a kontrola krvnega sladkorja
(normoglikemija 4-7 mmol/1) veé kot
70 % dneva

Pogostnost in Stevilo obrokov

Sodobni prehranski pristop §e vedno
temelji na primernem Stevilu dnevnih
cbrokov in njihovi ponovljivosti. Po-
membno je, da si abroki, &e je le mogode,
sledijo v konstantnih ¢asovnih intervalih
danes, jutri, pojutri$njem, med tednom,
ob vikendih, na dopustu ...

Danes velja za zdrav Zivljenjski slog
»manj je ve¢«. Manj3e $tevilo obrokov
{dva do trije, izjemoma $tirje do pet, od-
visno od vrste terapije), zajtrk obvezen,
zadnji obrok med 16. in 17. uro oziroma
do 19. ure, brez no¢nih obrokov, ¢as
brez hrane med zadnjim vedernim in
prvim jutranjim obrokom vsaj 12-15 ur,
obroki bogateji z beljakovinami. Vsi ti
prehranski ukrepi zmanj$ujejo lakoto,
krepijo ¢revesno floro in zmanj$ujejo
vnetne procese v organizmu ter dolgo-
rocno prispevajo k ohranjanju zdravja.

Citat iz priporoéil: »Priporodeno Stevilo
zauzitih obrokov je individualno in se
razlikuje glede na specificno farmako-
lodko zdravijenje. Mednarodne smernice
se praviloma rne ukvarjajo s priporocenim
Stevilom obrokov na dan. V sploinem
pa velja:

1. najprej individualno opredelimo pri-
poroceni dnevni energijski vnos (glede
na starost, telesno dejavnost, stanje
prehranjenosti, pridruZene bolezni in
stanja);

V septembru 2020 so izSla nova sodobna prehranska priporoéila za prehrano in gibanje oseb s
sladkorno boleznijo tipa 2, ki jih je pripravila ekspertna skupina pri ministrstvu za zdravje.
Priporogila so razdeljena v dva dela: prvi del je strokovni in v pomo¢ predvsem diabetologom ter
sestrskim in dietetskim timom v diabetoloSki ambulanti, drugi del pa je namenjen opolnomocenju
edukatorjev, da na enostaven in uporabniku razumljiv naéin priporoéila za prehranc in gibanje

2. energijski vnos porazdelimo med obro-
ke éez dan tako, da bo vedji del energije
zauZit v zgodnjem delu dneva in manj-
§i del v poznej$em delu dneva;

3. priporoda se &im bolj ustaljen ritem
prehranjevanja;

4. manj$a pogostnost obrokov (dva do
trije dnevno) in redni intervali poste-
nja, predvsem Ce je v ospredju Zelja
po zniZanju telesne mase. «

Telesna aktivnost

Pomembna je tudi telesna aktivnost.
Ta naj bo redna, glede na intenzivnost
vadbe pa je dovolj Ze 10-15 minut visoko
intenzivne vadbe ali 60 minut dnevno
zmerne intenzivne vadbe. Zdrav Zivljenj-
ski slog torej od nas ne zahteva, da bi
bili vihunski 3portniki, in nam dejansko
z manj obroki prihrani ¢as v kuhinji, saj
se pogosto izgovarjamo na pomanjkanje
Casa.

Mediteranska prehrana

Citat iz priporo¢il: »Za uspesno ob-
viadovanje sladkorne bolezni ne obstaja
‘zdrava dieta’, obstaja pa zdrav Zivijenj-
ski slog, v katerem ima kljufno vlogo
prehranjevanje. Med vsemni prehranskimi
vzortt je za mediteransko prehrano najved
zbranih dokazov o ugodnih uéinkih na
zdravje.«

Kot uspesna se pri osebah s sladkorno
boleznijo kaZe prehrana z niZjo vsebnost-
jo ogliikovih hidratov (OH, 40-50 %), s
poudarkom na sveZi zelenjavi, stro€nicah,
manj sladkem sadju (jagodi€je) in pol-
novrednih Skrobnih Zivilih, z vi§jim vno-
som beljakovin (20 %) v obliki pustega
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mesa in albuminske skute ter manj mas-
tnih sirov in z vnosom ma3¢obe v varnih
mejah (30-35 %), s poudarkom na kako-
vostnih ma&¢obah rastlinskega izvora:
repi¢no, orehovo, laneno, sojino in olivno
olje, z ore§¢ki in mastnimi morskimi ri-
bami (losos in sku8a).

Mediteranska prehrana vkljucuje pre-
teZno hrano rastlinskega izvora (sveZa
zelenjava, sadje, oredéki, semena in
Skrobna Zivila, bogata s prehransko vlak-
nino). Prehrana je bogata z morskimi
ribami z dna prehranjevalne verige: sar-
dela, sardon, sku3a, ob&asno losos.
Vkljutuje sveZe meso vseh Zivali (gove-
dina, teletina, svinjina, zajec, puran, pis-
¢anec, divja¢ina). Dober vir beljakovin
v mediteranski prehrani so jajca in fer-
mentirani mle¢ni izdelki, kot so rikota,
skuta, jogurt, mocarela, sir in kisla sme-
tana. Tipi¢na predstavnika prehranskih
mascob sta oliviio olje in ore3&ki.

Najpomembnej$e pa je, da mediteran-
ska prehrana ne izkljuduje sladic, ki so
tipi¢no pripravljene z nizko vsebnostjo
dodanega sladkorja, obéasno sladkane
Z manj3o koli¢ino medu in z obveznim
dodatkom sveZega sezonskega sadja.
Taksne sladice se vklju¢uje na jedilnike
le ob posebnih priloZnostih, vedno pa v
okviru glavnega obroka.

Nekaj »zlatih priporoéil« za
pripravo uravnotezenega
»mediteranskega« jedilnika

1. Naértujmo jedilnik z rednimi obroki,
ki so smiselno razporejeni v enako-
mernih ¢asovnih presledkih.

e Jejmo na 2,5 do 3 ure.
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* Dnevno vedno zagotovimo tri glavne
obroke. Dobro je imeti vsaj $e enolah-
ko ali tudi dve premostitveni malici.

Zadnji obrok naj bo med 16. in 17. uro
ali najpozneje do 19. ure.

Ne izpuscajmo zajtrka! Zajtrk je na-
menjen polnojenju zalog, ki smo jih
porabili ¢ez noé.

Reden zajtrk uravnava apetit ez dan.
Ce so najljubsi zajtrk kosmi¢i z mlekom
in sveZim sadjem, poskrbimo, da ob
takinem »sladkem zajtrku« zauZijemo
tudi nekaj beljakovin (npr. 2-3 Zlice
manj mastne skute ali grékega jogurta)
in magfob (pest orehov ali mandljev
ali Zlica orehovega olja). S tem si za-
gotovimo zadosten vnos beljakovin in
mas&ob, ki upo&asnijo presnovo sicer
hitro presnavljanega obroka.

2. Poskrbimo za reden in zadosten

vnos tekodine.

6-8 kozarcev naravne pitne ali mine-
ralne vode ali nesladkanega ¢aja.
Naj velja pravilo: 4 kozarce vode po-
pijemo do kosila in 4 kozarce do ve-
lerje.

Z zadostno koli¢ino teko€ine oskrbimo
moZgane, da ostanemo bolj bistrih
misli, poleg tega pa z dobro hidracijo
organizma uravnavamo tudi krvni
sladkor,

3. Zmerno z ogljikovimi hidrati

Prehranski referenéni vnosi (DRI) do-
logajo priporofen minimalni prehran-
ski vnos (RDA) za OH, ki ni manj3i
od 130 g/dan za zdrave odrasle, ker
50 OH glavni energijski substrat mo-
Zganom, saj ti porabijo 130-140 g glu-
koze na dan.

* Najvetja priporodena koli¢ina OH
na obrok za odraslega je 80 g. Idea-
len vnos je 50-60 g OH na obrok.
Pri svetovanju glede vrste OH spod-
bujamo ustrezen vnos OH predvsem
iz zelenjave, stro¢nic, sadja, mleka in
mleénih izdeikov ter polnozrnatih Zit
(ka3e in riza).

Uenje o pomembnosti glikemiénega
indeksa (GI). Ceprav so nekatere razi-
skave pokazale, da Zivila z nizkim GI
(GI pod 50) zmanj$ajo nihanja kon-
centracije glukoze po obrokuy, triglice-
ridov in LDL holesterola v krviin urav-
navajo obutek sitosti (26), 2 sistema-
ti¢na pregleda obstoje¢ih dokazov nista
mogla potrditi pomembnega vpliva na
HbA1lc. Studije jasno kaZejo, da je uce-
nje posameznika s sladkorno boleznijo
o glikemi¢nem indeksu in glikemi¢nem
bremenu obroka prezapleteno glede
na morebitni pozitivni dolgoroéni uéi-
nek na zniZanje krvne glukoze. Zato
so uéenje in razvr¥canje Zivil glede na
GI nove slovenske prehranske smernice
za osebe s sladkorno boleznijo opustile.

4, Omejimo enostavne ogljikove hidra-

te v teko€i obliki.

Osebe s sladkorno boleznijo spodbu-
jamo k zmanj%evanju vnosa vseh pre-
&id¢enih OH, dodanih in »prostih«
sladkorjev ter sladil. Vnos prostih slad-
korjev naj ne presega 5 % dnevnega
energijskega vnosa.

Omejitve vnosa sladkorja se nanasajo
na proste sladkorje, saj ti najbolj 3kod-
ljivo vplivajo na hiperglikemijo, po-
vetanje telesne mase, debelost, zobni
karies in drugo.

Omejimo sadne sokove, sirupe, slad-
kane ¢aje ... - to so sicer »sladke«, ven-
dar prazne kalorije brez pomembne
hranilne vrednosti. Se posebej so ne-
varne kot samostojen obrok. Sladke pi-
jade, tako naravne kot z dodanim slad-
korjem, so »krivci« za kopi¢enje trebu-
§ne mascobe in zato zahtevajo dedalje
vef inzulina ter povecujejo lakoto.

Za pitje priporo¢amo vodo. Sladke pi-
jade se nadomestijo z vodo, mineralno
vodo, vodo z limono ali nesladkanim
¢ajem z dodatkom limone, vendar
brez medu.

5. V obroke redno vklju¢ujemo $krob-

na Zivila, bogata s prehranskimi
vlakninami.

+ Na jedilniku naj bo »hrana nadih babic
in prababic« (polnovredna Zita in
ka%e): ajdova, prosena, jefprenjeva



kasa ter polnozrnat, rZen, ajdov in
ovsen kruh.

* Dober vir vlaknin so tudi polnozrnate
testenine in neclus¢en ali basmati riz.

» Krompir postavimo na kroZnike ob-
¢asno, najbolje v kosih, oblicah ali pe-
cenega v pecici.

« Porcija 3krobnega Zivila naj ne bo ve¢ja
od ene pesti, ob fizi¢ni aktiviiosti dveh
pesti.

fasnjuje hitrost presnove in poveéuje
volumen blata ter prepre¢uje zaprije.

= Odli¢en vir vsakodnevno prepotrebnih
beljakovin so mle#ni izdelki, kot so
domacda skuta, sir, jogurt, kislo mleko
in kisla smetana.

* Za osebe, ki se prehranjujejo vegeta-
rijansko ali vegansko, je pomembno
skrbeti za zadosten vnos vitamina B12,
Zeleza, cinka in kalcija.

6. V vse tri glavne obroke redno vklju-
c¢ujemo kakovosina beljakovinska
Zivila.

Priporoéen vnos beljakovinje 1-1,5 g
beljakovin na kilogram telesne mase
na dan oz. 15-20 % dnevnega ener-
gijskega vnosa.

* Enkrat do dvakrat tedenskoe naj bodo
na jedilniku kakovostne morske ribe
{sardele, sardoni, skuse, losos, obasno
tudi sladkovodna postrv), lahko tudi
iz konzerve kot jutranji namaz. Ribjim
pastetam se izogibamo, ker vsebujejo
ribe slab3e kakovosti (najslab3a riba
jetuna), pa Se ogromno soli imajo. Sol
poveluje kopifenje vode v telesuy, slabsa
delovanje ledvic in vi%a krvni tlak.
Redno ali vsaj nekajkrat tedensko naj
se na jedilniku znajdejo puste vrste
mesa: teletina, govedina, svinjina, pe-
rutnina ali jajca in jedi iz jajc. Res ob-
¢asno so dober vir beljakovin tudi
pusti mesni izdelki (npr. $unka).

V brezmesnih dneh so odli¢en vir be-
ljakovin tudi stroénice, grah, fiZol,
strodji fiZol, le¢a, ¢iderika ... Te si za-
sluZijo biti na jedilniku pogosteje, saj
organizmu poleg beljakovin zagota-
vljajo prehransko vlaknino, ki upo-

7. Zelenjavo uZivajmo redno brez ome-
jitev.

» Vsak dan pojejmo vsaj kroZnik sveZe
zelenjave - pol pri kosilu in pol pri
vederji. Vedno lahke pojemo zelenjave
tudi veé ali neomejenc (razen kuha-
nega korenja, ki se ga izogibamo).

8. S sadjem previdno.

* Dve porciji sadja (dva manjia sadeZa)
dnevno sta popolnoma dovolj.

* Sadje je polno sicer naravnih sladkorjey,

ki pa mocno vplivajo na raven krvnega

sladkorja, na zama3¢enost jeter in na

kopi¢enje majéob v trebusnem delu.

Izogibajmo se bananam, ki ne prinagajo

vlaknin in povzroéajo zaprtje.

Sadje naj ne bo nikoli zamenjava za

zelenjavo.

9. Enkrat do dvakrat tedensko si pri-
voi¢imo domaco sladico.

* Pri doma pripravljeni sladici lahko
vplivamo na koli¢ino dodanega slad-
korja ter koli¢ino in vrsto mastob.

« Manj3a koli¢ina temne ¢okolade in
sladoled sta dobri sladici, ko za pri-
pravo domade sladice ni ¢asa. Druge
industrijsko pripravljene sladice naj
bodo prej izjema kot pravilo.

10. Omejimo vnos nasi¢enih maséob

in transmaséob.

* Glede vpliva na presnovne cilje in tve-
ganje za sréno-Zilne bolezni (SZB) je
vrsta ma$cob pomembnej$a od skup-
ne koli¢ine maséobe, zato je pripo-
roéljivo, da se v prehrani omeji delez
nasic¢enih magcob in transma&cob.

* Vnos nasi¢enth ma$cobnih kislin

(NMK) mora biti manjsi ali enak 10 od-

stotkom dnevnega energijskega vnosa.

Vnos Zivil, ki vsebujejo sintetiéne

transnenasi¢ene mascobne kisline

(TNMK), je treba zmanj%ati na naj-

niZjo mozno raven, pod 1 % dnevnega

energijskega vnosa.

Ocvrta Zivila in industrijsko pripra-

vljene sla3cice so glavni vir kancero-

genih transma3$éob.

Zato se izogibajte francoskim roglji¢-

kom, krofom, napolitankam in pisko-

tom s polnili ter ocvrtemu krompiréku,
ribjim pal¢kam in podobnim Zivilom.

11. Prehranska dopolnila

* Koristi nadomes$¢anja vitaminov, mi-
neralnih dodatkov in elementov v sle-
dovih z namenom vpliva na glikemijo
pri osebah s sladkorno boleznijo niso
podprte z dokazi, zato rutinska upo-
raba ni priporoéljiva, ée ni dokazanega
pomanjkanja,

* Uporaba zeli§¢nih dodatkov, vkljuéno
s cimetom, kurkumo ali pegastim bad-
liemn, za izbolj$anje glikemije pri osebah
s sladkorno boleznijo ni podprta s ka-
kovostnimi dokazi in zaradi moZnih
tveganj ob uporabi ni priporo¢ljiva.

12, Poskrbimo za redno gibanje vsaj

30 minut na dan vse dni v tednu!
= Bolje bi bilo, &e se gibamo nepreki-
njeno 1 urc na dan.

= Negibanje in sede¢ Zivljenjski slog sta
zdravju bolj §kodljiva kot kajenje!

Tak3no prehranoe si zasluzimo vsi - s
sladkornio boleznijo ali brez nje. Koli¢ina
ogljikovih hidratov naj bo vedno nad-
Zorovana, pa ¢e $tejemo OH ali ne, QObrok
naj vsebuje od 30 do 80 g OH, odvisno
od naZe starosti in telesne dejavnosti
pred obrokom ali pc njem.

Le nadzorovana Kkoli¢ina OH je zago-
tovilo za primerno hitrost presnavljanja
obroka in dolgoro¢noe dobro urejenost
presnove.

Priporogila so dosegljiva na spletnih straneh Ministrstva
zu zdrovie, Nocionalnega instituta za javno zdravje,
Zveze drustev diabetikov Slovenije in na spletni strani
Prehrana.si.
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OSREDNJA TEMA: Svetovni dan sladkorne bolezni 2020

Medicinske sestre in sladkorna bolezen

Tema svetovnega dneva sladkorne bolezni 2020 je Medicinske sestre in sladkorna bolezen. Cilj kampanje je
povecati ozaveS¢éanje o kijuéni vlogi medicinskih sester pri podpori osebam, ki Zivijo s sladkorno boleznijo.

Po podatkih Svetovne zdravstvene or-
ganizacije (WHO):*

* medicinske sestre predstavljajo 59 %
zdravstvenih delaveev;

* svetovno negovalno delovno silo pred-
stavlja 27,9 milijona oseb, od tega je
19,3 milijona poklicnih medicinskih
sester;

* je bilo globalno pomanjkanje medi-
cingkih sester vletu 2018 5,9 milijona,
89 % od tega v drZavah z nizkim in
srednjim dohodkom.

Stevilo usposobljenih in zaposlenih
medicinskih sester bi moralo naradéati
za 8 % letno, da bi do leta 2030 premagali
zaskrbljujote pomanjkanje oseb v tem
poklicu.

Svetovna zdravstvena organizacija oce-
njuje, da bi morala skupna naloZba, ki
bi bila potrebna za dosego ciljev social-
nega razvoja do leta 2030, znasati 3,9
tisof milijard ameri$kih dolarjev (oz.
pribliZzno 3,38 tiso¢ milijard evrov), od
tega bi moralo biti 40 % namenjenih pla-
¢ilu zdravstvene delovne sile.

NaloZbe v zdravstveno delovno silo
lahko vplivajo tudi na razvojne cilje iz-
koreninjenja revi¢ine, na zagotavljanje
vkljutujodega in praviénega izobraZe-
vanja, na doseganje enakosti spolov z
zaposlovanjem in na opolnomodenje
Zensk, pa tudi na spodbujanje dostojnega
dela ter frajnostne in vkljufujoce gospo-
darske rasti.

Mednarodna federacija diabetikov
(IDF) se obrac¢a neposredno na politi¢ne
odlodevalce in medicinske sestre ter od-
pirarazpravo o ukrepih, ki jih lahko sprej-
mejo, da bodo zdravstveni delavci naj-
bolje pripravljeni podpreti ljudi, ki Zivijo

s sladkorno boleznijo v njihovi skupnosti,
predvsem s pomoéjo bolj$ega izobraZe-
vanja in povefanega financiranja.

Medicinske sestre omogocajo
osebam s sladkorno boleznijo
boljEe Zivljenje

Medicinske sestre so pomemben del
skupnosti, saj opravljajo izjemno delo
in podpirajo ljudi, ki imajo najrazli¢nejie
zdravstvene teZave. Tudi ljudje, ki Zivijo
s sladkorno boleznijo ali pa jim grozi
razvoj bolezni, potrebujejo njihovo pod-
poro,

Ljudje, ki Zivijo s sladkorno boleznijo,
e sooCajo s Stevilnimi izzivi, zato je klju-
¢nega pomena izobraZevanje, saj se tako
medicinske sestre opremijo z znanjem
in jim s tem pomagajo. Mednarodna fe-
deracija diabetikov Zeli medicinskim se-
stram olaj3ati dostop do priloZnosti, da
se naudijo ve¢ o sladkorni bolezni in da
lahko bolje pomagajo ljudem s teZavami
zaradi sladkorne bolezni.

Oktobra bo na spletni strani Medna-
rodne federacije diabetikov na voljo sple-
ini tecaj za medicinske sestre, s pomodjo
katerega bodo lahko ocenile, kaj vedo o
sladkorni bolezni, in izbolj%ale svoje
znanje in razumevanje te bolezni.

Medicinske sestre spreminjajo
pogled na sladkorno bolezen

Ker stevilo oseb s sladkorno boleznijo
po svetu Se naprej nara3éa, postaja vioga
medicinskih sester in drugega zdrav-
stvenega osebja, ki vsi pomagajo osebam
s sladkorne boleznijo, ¢edalje bolj po-
membna pri obvladovanju vpliva slad-
korne bolezni na posameznika. Medi-

cinske sestre so pogosto prvi in véasih
edini zdravstveni delavec, s katerim so-
deluje posameznik, zato je kakovost nji-
hove zaCetne ocene, nege in zdravljenja
izredno pomembna.

Medicinske sestre so klju¢ne:

» pri zgodnji diagnozi sladkorne bole-
zni, kar zagotovi takojinje zdravlje-
nje,

e pri zagotavljanju usposabljanja za
(samo)vodenje in psihologko podporo
ljudem s sladkorno boleznijo, da se
prepretijo zapleti,

* pri odpravljanju dejavnikov tveganja
Za razvoj sladkorne bolezni tipa 2, da
se prepreci njen nastanek.

Se vedno obstaja velika potreba po iz-
datnej8em izobraZevanju in financiranju,
da bi medicinske sestre po vsem svetu
opremili s spretnostmi in znanjem za
podporo Yjudem, ki Zivijo s sladkorno
boleznijo, in tistim, ki jim grozi razvoj
sladkorne bolezni tipa 2.

Zato morajo izvajalci zdravstvenih sto-
ritev in vlade prepoznati pomen vlaganja
vizobraZevanje in usposabljanje. S pra-
vim strokovnim znanjem lahko medi-
cinske sestre izbolj$ajo teZzave pri ljudeh,
ki Zivijo s sladkorno beleznijo.

Mednarodna federacija diabetikov bo
v imenu oseb, ki Zivijo s sladkorno bo-
leznijo, in njihovih bliZnjih pozvala k
ukrepanju, s katerim bo od nacionalnih
vlad zahteval, da priznajo pomembnost
vloge in pomagajo medicinskim sestram
pri oskrbovanju oseb s sladkorno bo-
leznijo.

* https://www.who.int/publications-detail/nursing-
report-2020

Radioamaterji ob svetovnem dnevu sladkorne bolezni

Zveza drustev diabetikov Slovenije in slovenska
radioamater) bomo s pozivnima znakoma S55T
In 850G Ze dvaindva;seti€ proslavljalt svetovni
dan sladkorne bolezni z namenom izbolj§anja
Zwvlienja ljud: z diabetesom In povegan)a zani-
manja Javhost za ta problem S55T in S50G
bosta opravljala prenos na radioamaterskih
radijskih valovih po celem svetu v soboto, 14,
novembra, in v nedeljo, 15 novembra 2020

8§ Sladkorna bolezen

OKTCQBER 2020

Za delo so predvidene na-
slednje frekvence:

Ccw S8B
10 m 28.025 28 500
15 m 21.025 21,325
20 m 14.025 14.225
40 m 7.025 7150
80m 3.525 3.725

V primeru zanimanja za vzpostavitev zvez na
drugih amaterskih frekvencah (1,8 MHz, frekven-
ce WARC, 50 MHz, 144 MHz in vi§je) se bomo
z operaterji o prehodih dogovarnali sprotno

V preteklih enaindvajsetih letih smo vzpostavili
ved kot 120.000 stikov z ve€ino »radioamatersko
aktvmimi« drzavami sveta in oddali na desetii-
sote aktualnih gesel SLODA in IDF.

Vitomir Kregar, S56M
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AKTUALNQ: Svetovni dan srca

S ' prepreci

# Drujtvo za zdravie srca in oZilja

Letos smo 29. septembra tudi v Sloveniji enaindvajseti¢ obeleZili svetovni dan srca. Geslo nam sporoéa, naj z
zdravim Zivljenjskim slogom preprecimo bolezni srca in oZilja. K temu nas spodbujajo tudi aktivnosti Drustva za
zdravje srca in oZilja Slovenije, sami pa moramo sprejeti odloéitve in se odpraviti po poti do zdravja in zdravega

Srca.

Bolezni srea in oZilja so $e vedno naj-
velje breme za sodobno ¢lovestvo, pa
ceprav se v zadnjem letu govori samo o
bolezni covid-19 in se bojimo predvsem
novega virusa. Se ve€, sré¢nim bolnikom
ta 3e dodatno poveduje tveganje.

Noéemo omalovaZevati tveganj, ki jih
predstavlja novi virus, toda ne smemo
pozabiti, da zaradi sréno-Zilnih bolezni
umre 10-krat veé¢ ljudi kot zaradi okuZbe
z novim koronavirusom. Zato ne smemo
nikoli zanemariti pozornosti do svojega
srca in oZilja. Letodnje geslo svetovnega
dneva srca je zato zelo povedno: 8 L")
PREPRECI @p.

Ob epidemiji pomislimo tudi na
druge bolezni

Drustvo za zdravje srca in oZilja Slo-
venije poziva vse ljudi, da 3e bolj skrbimo
za zdravije svojega srca, seveda pa mo-
ramo upodtevati vsa upravidena stroko-
vna priporoé¢ila za zmanjevanje nevar-
nosti ckuZb s koronavirusom. Ob tej
priliki pa odlo¢evalce o ukrepih za za-
jezitev okuzbe s SARS-CoV-2 $e enkrat
odleéno pozivamo, da ob ukrepih za
zajezitev okuZbe z njim vedno pomi-
slijo tudi na druge kroni¢ne nenale-
zljive bolezni, ki prav tako ogroZajo
na$a Zivljenja in jih nikakor ne smemo
zanemariti zaradi skrbi ob obstojeti
epidemiji. Obnasati se moramo samo-
zasditno in preventivno glede vseh kro-
ni¢nih nenalezljivih bolezni (npr. mo-
Zganska kap, sréno popui¢anje, slad-
korna bolezen ...). Kadar pa zbolimo in
se pojavijo ali poslab#ajo znaki teh bo-
lezni, moramo nemudoma poiskati po-
moé zdravnika. Pri tem seveda pridaku-
jemo, da bo omogoden takojen in ustre-
zen dostop do zdravnika.

RazZalostilo, a ne presenetilo nas je
sporodilo o poslab3anju telesne pripra-
vljenosti in porastu prekomerne prehra-
njenosti in debelosti nagih otrok, kar je
posledica delovanja $ol na daljavo, v ¢asu
epidemije bolezni covid-19. To nas ¥e po-

Siodkorna bolezen
OKTOBER 2020

sebej skrbi. Zdrava prehrana, dovolj gi-
banja in izogibanje nezdravim razvadam,
kot so kajenje, tvegano pitje alkohola,
droge in pretirana uporaba elektronskih
naprav, $kodijo vsem ljudem. To vemo
Ze dolgo, pa vendar podatki kaZejo, da
smo v pol leta vse to pozabili, V drustvu
smo ves ¢as poudarjali, da samoizolacija
ne pomeni hi¥nega zaporain da se ljudje
lahko gibljejo v naravi - ob upo3tevanju
za3¢itnih ukrepov, kot je zagotavljanje
varne medsebojne razdalje. Redna aer-
obna telesna dejavnost namreé poleg
tega, da izbolj$a dobro poéutje in telesno
pripravljenost, izbolj$uje tudi odpornost.

Ob svetovnem dnevu srca

Drudtvo za zdravije srca in o#ilja Slo-
venije je ob 29. septembru, svetovnem
dnevu srca, pripravilo novinarsko kon-
ferenco, na kateri so govorci poudarili
nekaj dejstev.

Prim. Matija Ceve, dr. med., predsednik
Drustva za srce, UKC Ljubljana, KO za
Zilne bolezni: »Bolezni obto¢il so $e vedno
najpomembnejsi ,morilec’ na svetu, saj
povzrodijo na leto skoraj 18 milijonov
smrti. Ceprav smo v zadnjih 30 letih v
Sloveniji dosegli velik napredek in zniZali
umrljivost zaradi bolezni srca in Zilja za
50 %, v Sloveniji po zadnjih podatkih iz
leta 2018 bolezni obtoéil e vedno pov-
zrodijo 33 % vseh smrti med moZkimi
{3298 primerov) in 44 % med Zenskami
(4563). Najve k temu prispevajo ishe-
mic¢ne bolezni srca (1927 smrti) in mo-
Zgansko-Zilne bolezni (1982 smrti). Zaradi
bolezni obtoéil je bilo leta 2018 kar 41.387
hospitalizacij (od tega 17.744 zaradi is-

Prireditve po vsej Sloveniji
Tud letos so se prireditve ob svetovnem
dnevu srca odvijale po vsej Sloveniji,
osrednja pa Je 26. septembra tradicio-
nalno potekafa na Prefernovem trgu v
Ljublian

hemiéne bolezni srca) ali kar 113 na dan!
Se bolj pa skrbi, da je deleZ zgodnjih smrti
{pred 65. letomn starosti) zaradi bolezni
obtoéil 17 %. Nadloga sréno-Zilnih bolezni
torej e zdaleé ni obvladana!

Kaj narediti, da si ohranimo zdravo
srce? Nobenega dvoma ni, da je najuéin-
kovitej3e in tudi najcenej$e preventivno
ukrepanje - izogibanje nezdravim Zi-
vljenjskim navadam, kot sta npr. kajenje
in pretirano sedenje, ter spodbujanje
zdravega Zivljenjskega sloga, in to Ze pri
mladih - najbolje v vricih, Kar se namreg
otroci nauéijo, to v odraslem obdobju
tudi storijo. Ce jih navadimo, da se pre-
hranjujejo z zdravo in za$¢itno medite-
ransko prehrano, ki je energetsko urav-
noteZena tako, da ne vodi v éezmerno
telesno teZo ali celo debelost, in da izva-
jajo redno aerobno telesno defavnost in
tudi nekajenje, t. 1. primordialno preven-
tivo, s katero lahko pogosto prepreéimo
pojav zvi3anega krvnega tlaka, krvnega
sladkorja ali holesterola, bomo v veliki
meri naredili najve za srce in oZilje. Ko
pa je bolezen Ze prisla, pa je potrebno
dodatno 3e skrbno, vztrajno in zanesljivo
jemanje vseh potrebnih zdravil, s ¢imer
lahko zadrZujemo napredovanje bolezni
in zlasti tudi njene zaplete. Da bi prisot-
nost nevarnostnih dejavnikov pravoasno
prepoznali, so potrebni tudi ustrezni pre-
gledi in meritve. V Sloveniji imamo Ze
vpeljan odli€en preventivni program, ki
naj bi zajel vse odrasle moske (med 35.
in 65. letom) in Zenske (med 40. in 70.
letom). Ugotovitvam odklonov od zaZe-
lenih ravni pa morajo slediti tudi ukrepi
in odgovernost vsakega izmed nas, da
sku$a kar se da odlo¢no obvladovati ali
celo odpraviti dejavnike tveganja. Pri teh
prizadevanjih nas ne sme ustaviti niti
strah pred okuZbo s covidom-19. Ni na-
mreé koristi, ¢e se iz strahu pred tem vi-
rusom zamudi pravi ¢as za ustrezno ukre-
panje zlasti pri Ze prisotni bolezni obtogil.
V zadnjega pol leta smo namre¢ pri¢a
Stevilnim primerom, ki so se zaradi za-



mujenega in prepoznega pricetka zdra-
vljenja zapleta dokaj pogosto kondali z
zelo slabim izidom zdravljenja.«

Dr, Tjaga ViZintin Cuderman, dr.
med., podpredsednica Drustva za srce,
UKC Ljubljana, KO za Zilne bolezni: »Bo-
lezen covid-19 je zelo kuZna bolezen, ki
v prvi vrstl prizadene dihalne poti in
pljuca. Pri 80 % zbolelih poteka blago
do zmerno, pri 15 % zbolelih je potek
hud, pri 5 % pa kriti€en. Pri hudem po-
teku bolezni je potrebno zdravljenje na
navadnem oddelku bolni3nice, kriti¢no
bolni pa imajo prizadete tudi druge or-
ganein so po ve¢ tednov zdravljeni v in-
tenzivnih enotah. Bolniki s hudim in kri-
tiénim potekom bolezni so tudi bolj na-
gnjeni k nastajanju krvnih strdkov. Ti
lahko nastajajo v venah (venska trom-
boza, plju¢na embolija) in tudi v arterijah
{moZganska kap), kar bolnike dodatno
ogroZa. Pri vseh bolnikih, sprejetih v bol-
ninico zaradi bolezni covid-19, nasta-
janje krvnih strdkov zato aktivno pre-
pre¢ujemo tako z zdravili kot z drugimi
ukrepi, vendar Zal nismo vedno uspesni,
Zato $e vedno velja, da je najboljsa zasCita
preprecevanje okuZbe. Tu lahko najvet
naredimo sami: z doslednim in pravilnim
nofenjem za$¢itnih mask, z umivanjem
in razkuZevanjem rok, s ¢im manj doti-
kanja povrin in predmetov ter ust, nosu
in odi, z vzdrZevanjem fizi¢ne razdalje
ter z izogibanjem krajev z veliko ljudmi.
Se posebej je to pomembno za osebe, ki
so bolj ogroZene za teZak potek bolezni,
torej za starejde ljudi in bolnike s kroni-
¢nimi boleznimi, kamor spadajo tudi
bolniki z boleznimi srca in Zilja.«

[zr. prof. dr. Gregor Starc, prof. 3p.
vzg., Fakulteta za §port: »Ustrezna splofna
gibalna uéinkovitost, e posebej pa sréno-
respiratorna vzdrZljivost, sta izjemno po-
membni za zmanjievanje tveganj sréno-
Zilnih obolenj. Razvoj vzdrZljivosti se za-
¢ne Ze v otro$tvu in zelo pomembno je,
da otrok v odrasle dobo vstopi z dobro
popotnico. V letu 2020 se ves svet soofa
s pandemijo covida-19 in i$e refitve za
njeno zajezitev, Zal pa se ob refevanju te
javnozdravstvene krize in zaradi nje do-
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Sladkorna bolezen -
dejavnik tveganja

Ob dnevu srco tudi ne smemo pozabit
na sladkorno bolezen, ki je tesno pove-
zana s sréno-Zilnimi boleznimi in pred-
stavlja enega od pomembnejsih dejav-
nikov tveganja zo zaplete. Ljudje s slad-
korno baleznijo imajo vetjo moZnost, da
doZivijo sréno In mozgansko kap, vecja
Je tudt moznost za nastanek kroniéne
ledwviéne bolezni in za zaplete, kot sta
diabetiéna slepota in diabetiéno stopalo
Kot vs1 kroruiéni bolnik: naj br tudh sladkorn
bolniki dosledneo skrbeli za urejen krvni
sladkor in za redne obiske pri zdravniku
tudi v éasu omejenega gibanjo zaradi
covida-19. Edino vztrajanje pn skrbi zase
lahko zares varuje osebo s sladkorno bo-
leznijo pred zapleti maiih in velikih zil

gajajo nove potencialne zdravstvene krize,
oblikujejo se nove ranljive skupine. Slo-
venija je verjetno edina dr¥ava na svetu,
ki ji je zaradi sistema SLOfit in zaradi iz-
jemnega dela ufiteljev uspelo takoj po
preklicu epidemije izvesti meritve telesnih
znatilnosti in gibalnih sposobnosti otrok,
nata nacin pa smo dobili uvid v to, katere
posledice je ve€ kot dvomeseno zaprtje
$ol ob prepovedi 3portnih vadb in uporabe
javnih igris€ pustilo na na%i osnovno3olski
populaciji. Negativni uéinki so presenetili
vse, saj so pri dveh tretjinah otrok upadle
vse gibalne sposobnosti, pri ve¢ kot po-
lovici se je povedal deleZ podkoZnega
mas¢evja, debelost pa se je povedala za
kar 20 odstotkov. Sréno-dihalna vzdrzlji-
vost je pri tem utrpela kar 17-odstotni pa-
dec, kar je izjemno slab obet za zdrav
razvoj »korona generacije«. Stanje zahteva
takoj¥nje iskanje reSitev in omejevanja
gkode, pri tem pa bo potreben irok kon-

senz druZbe in usklajeno sedelovanje
zdravstvene, izobraZevalne in Sportne
stroke. Naéin, na kakrinega smo se lotili
omejevanja $irjenja covida-19, se je tako
pokazal za neustreznega, saj je ob zmanj-
Sevanju tveganja ckuzb povecal vrsto dru-
gih zdravstvenih tveganj naje najmlajie
populacije.«

Vi&. pred. Dusan Gerlovi€, spec. mng.,
prof. §p. vzg., generalni sekretar Sokolske
zveze Slovenije: »Sodelovanje z Dru-
$tvom za zdravije srca in oZilja Slovenije
je za Sokolsko zvezo Slovenije zelo ko-
ristno, saj bomo lahko nase udeleZence
redne vadbe v okviru $portnega gibanja
.5 Zportom je Zivljenje lepSe 2020° do-
datno spodbudili, da bodo poskrbeli za
svoje ,zdravo srce’. Najvedja dodana vred-
nost na3ega sodelovanja pa je v tem, da

bomo poskusali k redni vadbi in skrbi
za zdravo srce z gibanjem in zdravim na-
¢inom prehranjevanja pridobiti nove nea-
ktivne prebivalce Slovenije. V ta namen
bomo na dolodenih toékah po Sloveniji
(Ljubljana, Ormo#, Ajdoviina, Sevnica,
Kodevije, Ptyj ...) skupaj z Drudtvom za
zdravje srca in oZilja Slovenije izvedli
strokovna predavanja in dolofene meri-
tve. Vse te dejavnosti je treba tudi Sirde
druZbeno podpreti, saj nam je covid-19
s spremljajofimi teZavami povzrodéil sta-
tistiéno pomembne negativne spremem-
be v motoriéno-gibalnem statusu prebi-
valstva v Sloveniji.«

Preventivni program Drustva za zdravje srco in ofilja
Slovenije na podrodju prehrane in telesne dejavnosti v
letih 2017, 2018, 2019 in 2020-2022 sofinancira Mini-
strstvo za zdravje RS; pragram je del prizadevanj Dober
tek, Slovenija za veé gibanja in bolj zdrave prehrane.
Pokrovitelji dejavnosti letoSnjega svetovnega dneva srca
v Slovenji so podjetja Beehringer Ingelheim, Novo Nordisk,
Mylan, MSD.
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