OSREDNJA TEMA: Kratka zgodovina sladkorne bolezni (2. del)

Kljucni trenutek v zgodovini sladkorne bolezni

¥ izr. prof. dr. AndraE StoZer, dr. med., Indtitut 2a fiziologijo, Medicinska fakulteta Univerze v Mariboru

V prejinji tevilki revije Sladkorna bolezen smo v prvem delu kratke zgodovine sladkorne bolezni potovali od prvih
opisov bolezni do kljuénega trenutka v zgodovini raziskovanja diabetesaq, to je odkritja in uporabe inzulina. Tokrat
objavljamo drugi del prispevka izr. prof. dr. Andraza Stozerjq, ki opisuje obdobje uspesne izolacije in uporabe

inzulina.

Odkritje in izolacija inzulina

Frederick Banting (1891-1941) je
bil jeseni leta 1920 mlad zdravnik, ka-
terega praksa v mestecu London v On-
tariu v Kanadi ni bila preve¢ uspesna,
tako da si je dodaten denar slu#il kot
predavatelj farmakologije na Univerzi
v Zahodnem Ontariu. 1. novembra 1920
je moral $tudentom predavati o slad-
korni bolezni in za pripravo je bral dela
Minkowskega, Opieja in Sharpey-Scha-
ferja {prva dva sta dokazala povezavo
med trebu3no slinavko in sladkorno
boleznijo, Sharpey-Schafer pa je ode
endokrinologije in je poimenoval in-
zulin; op. urednice). Hkrati pa je v li-
teraturi zasledil, da so dotedaniji po-
skusi, da bi inzulin izolirali iz zmletega
tkiva trebusne slinavke, spodleteli, ver-
jetno zaradi prisotnosti encimov v ek-
sokrinem delu, ki lahko razgradijo tudi
inzulin.

Banting je tako uvidel, da je najvedji
izziv za uspefno izolacijo prepreéditev
njegove encimske razgradnje. Pri raz-
misljanju o tem, kako to doseéi, mu je
priglo v roke tudi delo Mosesa Barrona,
ki je ravno leta 1920 ugotovil, da ekso-
krino tkivo trebu3ne slinavke v veliki
meri propade, e se zapre njegova izvo-
dila. Banting je sklepal, da bi lahko z

Anekdota pravi, da sta bila za Studentsko
mesto dva kandidata, Charles Best in
Clark Noble. Ker je Banting potreboval
samo enega pomodnika, sta Best in Noble
vrgla kovanec in naokljuéje je hotelo, da
Je bil izbran Best.

avgust 1900;

18, avgusta 1900 se je v Mengu
rodil prof. dr. L Judewt Mertun,
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zaprtjem izvodil in uni¢enjem eksokri-
nega dela, ki izloda encime, prepreéil
razgradnjo in omogo¢il uspesno izolacijo
inzulina. OboroZen samo s to idejo, pred
tem namreé ni imel praktiéno nobenih
izku3enj z delom v laboratoriju, je prosil
za sestanek pri profesorju fiziologije na
Univerzi v Torontu, Johnu Macleodu
{1876-1935). Macleod se je odlodil, da
Bantingu omogo¢i delo v laboratoriju,
mu daruje nekaj poskusnih psov, prav
tako pa mu je za pomo¢ namenil §tu-
denta medicine, Charlesa Besta (1899-
1978).

Poskusi zu izolavijo inzuling

Take kljuéni poskus Minkowskega
in von Meringa kot tudi izolacija
inzulina v Torontu so omogodili
poskusni psi. Danes so poskusi
na psth zelo redki, kot poskusne
Zivali pa se vet uporablja manjie
sesalce s slabse razvitimi moZgani
{denimo mi%i}, zaradi éesar je
trpljenje teh Zivali v primerjavi s
| psi manjSe Zamimivo pa je, da
‘ tudi clove$tvo psom vsaj delno
vraéa za njihovo veliko Zrtev pr
odkrivanyu in zdravljenju sladkorne
bolezni Tudi pri psih je namreé
zelo pogosta sladkorna bolezen
in pred odkritjem inzulina je bila
zanje ta bolezen smrtna. Zelo hitro
. po odkritju inzulina se je ta zacel
uporabljati tudi za zdravljenje
sladkorne bolezm pri psih. Zarad
uéinkovitostt in razpolozljivosti se
tudi za zdravljenje sladkorne be-
lezni psov pogosto uporablja éle-
veski inzulin.

Poskusi so se zadeli maja 1921. Banting
in Best sta operirala poskusne pse dva-
krat. V prvi operaciji sta jim podvezala
in s tem zaprla glavna izvodila trebusne
slinavke in povzrodila atrofijo eksokri-
nega dela. Cez nekaj asa sta jim v drugi
operaciji trebu3no slinavko odstranila in
s tem sproZila sladkorno bolezen, hkrati
pa sta iz tkiva odstranjene slinavke pri-
dobila inzulin in ga vbrizgala psom ter
tako povzroéila izbolj3anje simptomov.

Pri pridobivanju ¢istejfega preparata
inzulina jima je po nekaj mesecih zacel
pomagati biokemik James Collip (1892~

maj 1921:

zatetek poskusov
24 izolacijo inzuling
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OSREDNJA TEMA: Leonard Thompson — prvil

Decek, ki je pr

Ze leta 1923 sta Banting in Macleod za odkritje inzulina prejela Nobelove nagrado

Banting Je polovico svoje polovice nagrade podanl Bestu, Macleod pa Collipu. Po
podelitvi so se demonstrativno aglasili Stevilni znanstveniki, ki so Ze nekaj let pred
kanadsko ekipo vsoj delno uspeino izolirali inzulin 1n ga tudi uporabili na Zivalih s
sladkorno boleznyo, med njimi sta najpomembnej§ iment Georg Zuelzer (1870-
1949) 1in Nicolae Paulescu (1869-1931). NajbliZje uspehu pri zdravljenu sladkorne
bolezni pri Zivalih z 1zvleck trebu3ne slinavke pa je leta 1919 pnsel Israel Kleiner
{1885-1966), vendar se po podelitvi Nobelove nagrade kanadski ekipr ni oglasil in
zase i zahteval nobenega pnznanja. Kljub temu je jasno, da so kanadski raziskovalc
v veliki men ignorirali predhodne rezultate, delno tudi zato, ker so bili objavlieni v
tuji literaturt in napisani v njim neznanem jeziku, prav tako pa tudi pozneje ostalim
raziskovalcem niso namenili ustreznega poklona Frederick Banting je postal in $e
zmeraj ostaja nojmlajdi prejemnik Nobelove nagrode za fiziologijo ali medicino, s
starostjo 32 let v casu, ko je prejel nagrado

1962). Kmalu so pomislili tudi na to,
da bi lahko inzulin pridobivali iz tkiva
novorojenih telet. Pri njih je namreé
trebusna slinavka bistveno veéja kot
pri psih, prav take pa ob rojstvu ekso-
krini del $e ni razvit. Tudi to jim je
uspelo, kmalu pa so inzulin lahko izo-
lirali tudi iz tkiva odraslih Zivali. Ze ja-
nuarja 1922 so kanadski raziskovalci
izvedli tudi prvi uspe$en klini¢ni test.
14-letnemu Leonardu Thompsonu, ki
je trpel zaradi sladkorne bolezni tipa
1, so vbrizgali prefi¥¢en preparat in-
zulina. Koncentracija glukoze v krvi
se je mo¢no zniZala, izlo¢anje glukoze
z urinom moéno zmanj$alo, dedek pa
se je prakti¢no takoj boljie po¢util in
postal bolj aktiven. Samo eno leto za

januar 1923

podeljen je ameriski patent
za inzulin

Prepoznavanje prove vrednest inzuling,
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prvo uspe3no uporabo inzulina v kliniki
je bil Bantingu, Collipu in Bestu pode-
ljen ameriski patent za inzulin in to-
rontsko metodo izolacije. Vsi trije so
patent za en dolar prodali Univerzi v
Torontu in tako nihée od njih od od-
kritja neposredno ni zasluZil prakticno
nié.

Nadaljnje branje:

1. Ceranowicz P et al. The Beginnings of Pancreatology
as a Field of Experimental and Clinical Medicine.
BioMed Research International, Vol 2015, 2015.

2. Eknoyan G, Nagy J. A History of Diabetes Mellitus
or How a Disease of the Kidneys Evolved Into o
Kidney Disease. Advances in Chronie Kidney Disease,
Vol 12, 2005.

3. Menon § et al. Pancreas and Diabetes Mellitus: The
Relationship between the Organ and the Disease.
Journal of The Association of Physicians of Indiq,
Vol 63, 2015,

4. Rosenfeld L. Insulin: Discovery and Controversy. Cli-
nical Chemistry, Vol 48, 2002.

P Povzeto po élanku dr. Howarda Markla,
direktorja Centra 2a zgodovino medicine
na Univerzi Michigan, ZDA

1. jonuarja 1922 je 14-letni
kanadski deéek lebdel med
Zivlienjem in smrtjo. Ime mu je bilo
Lecnard Thompson in trpel je v
zadnjem stadiju bolezni, ki je bila
takrat znana kot diabetes melfitus.

Za ljudi s sladkorno boleznijo je bila
edina tedaj dostopna terapija dieta s stra-
danjem, zato je dedek ob sprejemu v
bolni#nico v Torontu tehtal samo slabih
30 kilogramov. Se huje, vedno znova je
izgubljal zavest, saj ga je neprestano od-
naalo v diabeti¢no komo.

Njegov oce si je tako obupano Zelel
refiti sina, da je zdravnikom dovolil Leo-
nardu vbrizgati novoodkrito zdravilo, ki
ga na ¢loveku niso $e nikoli prefzkusili.
Zdravniki so ga imenovali inzulin.

Inzulin je samo nekaj mesecev pred
tem ob podpori profesorja Johna Mac-
leoda in pomo¢i §tudenta Charlesa Besta
{ter nekaj psov) odkril Frederick Banting,
vzirajen mlad kanadski kirurg (opomba
urednice: ve¢ v prispevku na str. 5).

Inzulin

na zatetku
razvoja
tega
zdravila,

ki je resilo
na milijone
Zivljenj.
Foto:
SSPL/Getty
Images.
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Macleod in Banting za odkritje inzulina
dobita Nobelove nagrada




ek, ki je prejel inzulin

i premagal sladkorno bolezen

Leonardu je inzulin resil
Zivljenje - in nato Se milijonom

23, januarja 1922 so Leonardu vbrizgali
drugo serijo injekcij inzulina in rezultati
so bili osupljivi. Inzulin mu je dobesedno
redil Zivljenje. Kanadski de¢ek je postal
obraz medicinskega tudeZa, ki je po 100
letih postal samoumevna vsakodnevna
rutina za ljudi s sladkorno boleznijo.
Odkritje inzulina in njegova uporaba pri
ljudeh s sladkorno boleznijo sta prigla
na naslovnice po vsem svetu,

Naslednje leto, leta 1923, je podjetje
Eli Lilly v Indianapolisu Ze proizvajalo
na videz neomejene koli¢ine inzulina.
Inzulin je postal uspe$nica velikanskih
razseznosti, ki je pred prezgodnjo smrtjo
samo v prvem letu reéila desettisofe dia-
betikov, v naslednjih 100 letih pa mili-
jone.

Banting in Macleod sta za odkritje in-
zulina prejela Nobelovo nagrado. Leo-
nard je zaradi inzulina Zivel e 13 let -
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Januarja 1922 so kanadskemu de&ku

Leonardu, ki mu je grozila smrt zaradi

sladkorne bolezni, vbrizgali inzulin.
Vir: Wikipedija

leta 1935 je 27 let star podlegel pljuénici,
verjetno zapletu sladkorne bolezni.

Inzulin je odprl vrata
seriji novih odkritij

Inzulin je odprl vrata seriji odkritij
hormonovin kupu novih ¢udeZnih zdra-
vil, ki neprestano izboljsujejo in reujejo
Zivljenja milijard Ijudi po vsem svetu.

Najpomembnej$e odkritje v medicin-
ski znanosti 20. stoletja - odKritje inzu-
lina, za katero je zasluZen odloden kirurg
ob pomodi zgolj studenta medicine - §e
naprej navdihuje legijo znanstvenikov
v laboratorijih 21. stoletja.

Vse pa se je zacelo z izposojenim la-
boratorijem, nekaj »poskusnimi zajéki«
{ki so bili vresnict psi}, enim obupanim
bolnikom oziroma njegovim oéetom ter
navdihujoéim kirurgom z nadvse dobro
idejo.

Vir:

Markel, H. How a Boy Became the First to Beat Back
Diabetes. PBS News Hour, Dostopno na: https://www.
pbs.org/newshour/heolth/how-a-dying-boy-became the-
first-to-beat-diabetes
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ZA NASE ZDRAVIE: Diabetiéna noga

Diabeticna noga — zaplet sladkor:

¥ doc. dr. Mojca Lunder, dr. med., spec. internistka, KO za endokrinologijo, diabetes in presnovne bolezni UKC Ljubljana

Sladkorna bolezen postopoma vodi v okvare organov in kronicne zaplete. Ti ob slabse urejeni sladkorni bolezni
nastajajo hitreje. Eden od kroni¢nih zapletov sladkorne bolezni je tudi nastanek diabetiéne noge, ki pomembno
vpliva na kakovost Zivljenja posameznika.

Diabetitna noga zajema nabor spre-
memb, ki vodijo do povecanega tveganja
za nastanek razjed na nogah, ko se po-
vefa tudi potreba po kirurskih posegih
{amputacijah). Velike amputacije sprem-
lja ve¢ja umrljivost. Zato je klju¢no pre-
predevanje nastanka diabeti¢ne noge, k
demur lahko z ustrezno nege in oskrbo
stopal veliko prispeva tudi vsak posa-
meznik.

Kaj je diabetiéna noga?
O diabeti¢ni nogi govorimo takrat, ko
ima posameznik s sladkorno boleznijo:

1. moteno delovanje Zivtevja nog in po-
sledi¢no deformacijo ali pa cdsotno
obéutljivost stopal ALI

2. moteno prekrvitev stopal

ALI
oboje (1 in 2) in se pojavi razjeda, oku-
Zba ali odmrtje tkiv noge.

Ce se razjeda okuzi, se obseg vnetnih
sprememb povefa in lahko pride celo
do odmrtja globokih tkiv noge.

Celjenje razjed na diabeti¢ni nogi je
obifajno dolgotrajne in lahko traja tudi
vet let. Vse nasteto poveda tveganje za
amputacije prstov ali delov stopala, ob
temer se kakovost Zivljenja posameznika
pomembno slaba.

Kaj je diabeticna nevropatija?

Diabeti¢na nevropatija pomeni okvaro
delovanja Zivcev v sklopu sladkorne bo-
lezni. Ce do tega pride na nogah, posa-
mezniki postopoma izgubljajo razliéne
ob¢utke v prstih, stopalu in nogi. Ko po-
sameznik izgubi ob&utek za dotik na sto-
palu in nato e ob¢utek za boleéino, se
moZnost poZkodb stopala poveda. Posa-
meznik je nato ogroZen, da bo pokodbo
zaznal prepozno, ko bo okvara tkiva lah-
ko Ze precej velika ali nepopravljiva.

Z ustrezno
nego in oskrbo
stopal
lahke velika
prispevamo k
preprecevanju
nastanka
digbeti¢ne
noge.
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Dodatno lahko okvara Zivcev povzordi
tudi razliéne deformacije noge in spre-
meni anatomijo stopala. Tako sc dolo-
fena podro¢ja zaradi povecanih pritiskov
e bolj izpostavljena zunanjim dejavni-
kom in nastanku razjed.

Diabeti¢na nevropatija je ena kiju¢nih
sestavin diabeti¢ne noge. Njeno prisot-
nost sistemati¢no odkrivamo pri rednem
pregledovanju nog.

Zakaj je pri sladkorni bolezni
motena prekrvitev nog?

Do motene prekrvitve nog najpogo-
steje pride zaradi nalaganja mas¢obnih
oblog v stenah Zil dovednic (arterij), ki
se tako postopoma oZijo. Pri napredo-
valih spremembah se Zile lahko popol-
noma zaprejo. Opisani proces strokovno
imenujemo proces ateroskleroze, bole-
zen pa periferna arterijska bolezen.

TeZave s prekrvitvijo nog se sprva ka-
Zejo s pojavem boleéin pri hoji, pri na-
predovali bolezni pa pride do beleéin v
mirovanju in sé¢asoma do nastanka razjed.
Tudi motnje prekrvitve nog sistemati¢no
odkrivamo pri rednih pregledih nog.

Kako pogost je pojav
diabeti¢ne noge in njenih
zapletov?

Diabeti¢na noga je pri bolnikih s slad-
korno boleznijo pogost zaplet. Povetana
je nevarnost izgube dela stopala ali cele
noge, kar strokovno imenmuijemo ampu-
tacija. Razjeda na diabeti¢ni nogi resno
ogroZa Zivljenje posameznika s sladkor-
no boleznijo. Podatki kaZejo, da pribli-
#no 15 % bolnikov s sladkorno boleznijo
v svojem Zivljenju utrpi razjedo na nogi,
kar 67 % vseh amputacij spodnjih okon-
¢in pa je opravljenih prav pri bolnikih s
sladkorno boleznijo.

Kako odkrivamo spremembe
nog pri posameznikih
s sladkorno boleznijo?

Posamezniki s sladkorno boleznijo
imajo redne preglede nog pri zdravstve-




» bolezni, ki ga lahko preprecimo

nem timu, pri katerem so v redni obrav-
navi zaradi sladkorne bolezni. Redni
pregledi nog se obiéajno izvedejo enkrat
letno, ob teZavah tudi pogosteje.

Pregled nog vkljutuje pregled stopal
in oceno prisotnosti deformacij, pregled
obcutljivosti stopal na dotik s tanko
nitko (strokovno se ji pravi monofila-
ment), doloditev prisotnosti ob¢utka za
vibracije in razlogevanje toplo-hladno
ter oceno prekrvitve nog (tipanje sto-
palnih pulzov, dodatno lahko meritve
pritiskov na nogah).

5 celostnim pregledom nog tako zgo-
daj odkrijemo posameznike s spremem-
bami, ki lahke vodijo v nastanek diabe-
tine noge, kar nam omogoc¢a tudi pra-
vocasno ukrepanje {npr. razrefitev mot-
nje prekrvitve stopal, razbremenitev do-
logenega dela stopala, odstranjevanje
trde koZe ipd.}. Posameznika in svojce
ob pregledu z upo$tevanjem sprememb
na nogah ustrezno izobrazimo glede
pravilne nege, oskrbe in samopregledo-
vanja stopal.

Kdo je bolj nagnjen
k nastanku diabeti¢ne noge?
Na nastanek diabeti¢ne noge vpliva
slabo urejena sladkorna bolezen ter dru-
ge pridruZene bolezni in razvade, kot
50 npr. povi$an krvni tlak (arterijska hi-
pertenzija}, povi$ana raven mai¢ob v
krvi, slab3e delovanje ledvic in kajenje.

Pri preprecevanju nastanka diabetitne
noge je med drugim kljuéen tudi zdrav
Zivljenjski slog, ki vkljuéuje redno tele-
sno dejavnost in zdrav nadin prehranje-
vanja. K nastanku diabeti¢ne noge so
bolj nagnjeni posamezniki z Ze priso-
tnimi okvarami Zivcev na nogah (dia-
betitna nevropatija} ali z moteno pre-
krvitvijo nog. Poleg tega na nastanek
diabeti¢ne noge vplivajo tudi razli¢ne
deformacije stopala.

Kaj posameznikom s sladkorno
boleznijo svetujemo glede nege
in oskrbe stopal?

1. Svetujemo redno dnevno pregledo-
vanje stopal, e posebno pri posa-
meznikih, ki imajo izgubo za&¢itne
obcutljivosti stopal. Tak na¢in omo-

goda pravodasno in zgodnje odkriva-
nje morebitnih poskodb in sprememb
stopala.

2. Priporo€amo nosenje mehke in ud-
obne obutve iz naravnih materialov.
V obutvi svetujemo uporabo nogavic
iz naravnih materialov, ld segajo fez
rob &evlja. Odsvetujemo hojo z bosimi
nogami, saj so ob bosi hoji stopala iz-
postavljena poskodbam iz okolja.

3. Nujna je skrbna nega stopal, ki jih je
treba vsak dan umiti z mla¢no vodo
ter dobro osusiti. Namakanje nog v
vodi se odsvetuje. V primeru suhe
koZe je treba stopala negovati s hra-
nilno kremo, vendar se mazanje med
prsti odsvetuje.

Skrb
za
stopala
ori
sladkorni
bolezni

»-/ --

4. Priporoéljivo je, da posameznik s stad-
korno boleznijo ob vsaki spremembi
na stopalih ¢im prej poise zdravnisko
pomo¢.

5. Posamezniki naj se pri negi stopal
izogibajo uporabi ostrih instrumentov
za nego nohtov in sredstev za odstra-
njevanje trde koZe. Najboljée je, da
oskrbo nohtov in trde koZe bolniki
prepustijo strokovnjakom, ki so za to
izuceni. Poleg tega tudi odsvetujemo
gretje nog na radiatorju, peéiali drugih
napravah, saj se na ta nadin poveta
moZnost nastanka opeklin in drugih
pogkodb.

-

Kako ob nastanku razjede
na diabetiéni nogi ukrepa
zdravstveni tim?

Zdravnik razjedo pregleda in doloéi
velikost, globino in stanje okolne koZe
ter prisotnost znakov vnetja. Slab3i potek
in dalj%e celjenje se pri¢akuje, e so raz-
jede globoke in segajo v podkoZje ali
celo do spodaj leZzeée kosti. Zdravnik
oceni tudi prekrvitev stopala in v primeru
motnje prekrvitve posameznika napoti
k ustreznemu specialistu.

Oskrba razjede zajema predvsem od-
stranitev mrtvin, odstranitev poroZenele
in suhe koZe v okolici razjede ter pola-
ganje ustreznih oblog, ki pospe3ujejo
celjenje rane. Zdravnik po potrebi pred-

Redno dnevne
pregledovanije
stopal
" Mtehia in odobmz
[ sbutev (in asgavice)
o - paraalh makoriniay

N\

/ o tranding kemo

A

Nega nohtov. redno
odstranjevanje irde
koze

Ohb vsaki spramembi
Yo kontakticati
zdravstvenega delavea

piSe tudi antibioti¢no zdravljenje ter so-
deluje pri izbiri ustrezne obloge zarano.

Klju¢nega pomena je, da posameznik
ob pojavu rane ¢im bolj pociva, saj s tem
razbremenjuje prizadeti del stopala. Ne-
malokrat zdravnik predpife tudi posebne
gevlje, ki podrofje rane med hojo raz-
bremenijo. Posamezniki morajo biti pri
skrbi za svoja stopala z razjedo dosledni
pri upoétevanju vseh podanih navodil.
Za zagotavljanje najbolj¥ih razmer za
celjenje rane so potrebne tudi redne pre-
veze z uporabo ustreznih oblog in redni
kontrolni pregledi pri zdravstvenem
timu.
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ZA NASE ZDRAVIJE: Prehrana ljudi s sladkorno boleznijo in pridruzenimi boleznimi ledvic

Za zdravje in boljse pocutje
se je vredno potruditi

p Janju Strasek, univ. dipl. inZ. Zivilske tehnologije, Terme Krka, svetovalka za prehrano v Termah Smarjeske Toplice

Prehrana ljudi s sladkorno boleznijo nageloma temelji na uravnoteZeni prehrani, kar pa ne velja v celoti za ljudi,
ki imajo pridruZeno katero od stopen;j kroniéne ledviéne bolezni, Zato prehrana ljudi s sladkorno boleznijo in
ledviéno disfunkcijo zahteva kar veliko znanja in veséin.

Zakaj je pri ljudeh s sladkorno bo-
leznijo in boleznimi ledvic pomembna
dieta? Zato, ker z njo upoéasnimo na-
predovanje ledviéne bolezni, podalj-
Samo ¢as do odpovedi ledvic, izbolj-
$amo pod&utje in urejamo raven krvne-
ga sladkorja.

Pri ljudeh s sladkorno boleznijo mo-
ramo paziti na urejen krvni sladkor, na
urejene ma¥éobe v krvi, zdravo telesno
teZo, urejen krvni tlak, zagotoviti je treba
prehrano z vsemi potrebnimi hranili.
Pri bolnikih, katerih ledvice delujejo
slabge (glede na stopnjo ledvi¢ne bole-
zni), pa je potrebno s hrano prepreéiti
tudi kopitenje odpadnih snovi. Zato je
ne glede na stopnjo ledviéne okvare -
treba zmanj$ati vnos soli oz. natrija. Pri
napredovanju kroni¢ne ledviéne bolezni
je treba zmanj$ati tudi vnos fosfatov ter
paziti na vnos kalija in beljakovin.

Ljudje s sladkorno boleznijo in ledvi-
¢no okvaro nujno potrebujejo individu-
lano obravnavo. Ni dovolj, da imajo s
prehrano urejen krvni sladkor. Zaradi
ledviénega obolenja je treba prehrani
nameniti prav posebno pozornost.

Pogosto moramo
iskati kompromis

Vindividualnem prehranskem naértu
so zdruZeni cilji za sladkorno bolezen
in za ledvitno obolenje. To pa ni vedno
lahko, saj dolodena Zivila, ki jih pripo-
rotamo ljudem s sladkorno boleznijo,
niso vedno primerna tudi pri ledvi¢nih
obolenjih. Na primer: ovojnice Zit so bo-
gate s fosfati, zato bela moka vsebuje
manj fosfatov kot polnozrnata. Pogosto
moramo iskati komprermis in za dobro
urejen sladkor raje svetovati polnozrnate
izdelke. Pri teZjih oblikah ledvi¢nih obo-
lenj odsvetujemo mle¢ne izdelke in stro-
¢nice, ki so tudi bogate s fosforjem. Ze-

lenjava sicer zelo ugodnoe vpliva na raven
krvnega sladkorja, pogosto pa imaino
teZave, ko je treba s hrano omejiti vnos
kalija. Nekatere vrste zelenjave, krompir,
strofnice in tudi dolodene vrste sadja
namrec¢ vsebuje veliko kalija. Za zmanj-
anje kalija v Zivilih je priporoc¢ljivo, da
zelenjavo kuhamo v vedjih koli¢inah
vode in jo med kuhanjem ve€krat za-
menjamo. Precejen izziv pri sestavi
uravnoteZenega jedilnika nam lahko
predstavljajajo tudi beljakovine. V pre-
hrani ledvi¢nega bolnika jih je zelo hitro
lahko preveé. Po drugi strani pa bi lahko
zaradi hrane, siromasne z beljakovinami,
trpel imunski sistem in mifice. Osebe s
sladkorno boleznijo in pridruZenimi bo-
leznimi ledvic naj bi dnevno zauZile naj-
ve¢ 0,8 g beljakovin na kilogram telesne.

Pomembno vlego pa ima tudi ener-
gijska vrednost obrokov za vzdrZevanje

www.brezsladkorja.si
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Per_fect Multised

e ~histatiny

-
1oy

sladilo brez kalorij

zdrave telesne teZe in dobre prehra-
njenosti. Ce vzamemo primer moskega
s teZo 80 kg: priporoamo 64 g belja-
kovin na dan, odvisno od starosti in fi-
zi¢ne aktivnosti pa od 2200 do 2400
kcal/dan.

Primer jedilnika iz
Term Smarjeske Toplice

V nadaljevanju za boljii obéutek
predstavljam primer jedilnika iz Term
Smarje¥ke Toplice - za osebe s slad-
korno boleznijo in zmanj3ano ledviéno
funkcijo.

JEDILNIK
Zajtrk
+» 1 manje jabolko (120 g)
» 2 ko¥ka pirinega polnozrnatega kruha
(100 g)

« §parglji z jaj¢énimi beljaki in porom

iy

© 031 374 315
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Sparglji z jajcnimi
beljaki In porom
Potrebujemo: 50 g oéiscenih

Spargljev, 50 g pora, 2 beljakg,
T Zlico oljénega olja, drobnjak, poper

Priprava: Sparglje operemo, odreZemo
olesenele dele in jih nareZemo na manjse
kolobarje. Por operemo in ga nareZemo
na ozke kolobarje. V ponev zlijemo olje,
ga malo segrejemo in na zmerni tempe-
raturi praZimo por in 3parglje toliko &asa,
da se §pargljii zmeh&ajo. Posebej ume-
$amo jajéne beljake, dodamo malo popra
in vse skupaj zlijemo k $pargljem. Me-
S8amo toliko ¢asa, da beljaki zakrnknejo.
Na koncu jed obogatimo s sesekljanim
drobnjakom.

Dopoldanska malica

* polnozrnato pecivo (40 g)
* doma¢ hruskov kompot (200 ml)

Kosilo
= cvetatna kremna juha
= file postrvi na Zaru (70 g)
= kuhano sladko zelje (75 g)
* kuhana koruzna polenta (200 g)

* zelena solata (50 g) + surovo korenje
(50 g) + 1 &ajna Ziicka olj¢nega olja

Cvetacna
gremna juna
Potrebujemo.

20 g tebule, 50 g pora, 80 g cvetade,
1 eajno Zlicko oljénega olja, petersil),
muskatni ores¢ek, poper

Priprava: Na olivnem olju rahlo oste-
klenimo nasekljano éebulo in dodamo
narezan por. Na nizki temperaturi pra-
Zimo 5 minut. Dodamo napol kuhano
cvetado in jo zalijemo z vodo. Kuhamo
e 5 10 minut. Juho spasiramo in doda-
mo sesekljan peter$ilj, muskatni oref¢ek
in malo popra.

File postrvi na zaru
Potrebujemo

70 g fileja postrvi, 1 &ajno Zlicko
oliénega olja, éesen, petersil)

Priprava: Postrvin file obrifemo do
suhega. V ponev vlijemo nekaj kaplic
olja. File poloZimo s keZno stranjo navz-

Sladkorna bolezen
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dol. Priblizno 3 minute ga peemo na
eni strani, nato ga obrnemo in spefemo
e na drugi strani. File potesemo s Ces-
nom in na koncu $e s peter$iljem.

K ribi lahko postreZemo kuhano slad-
ko zelje in koruzno polento.

Popoldanska malica

» pirina trugka (50 g)

* skuta z 10 % mleéne mascobe (50 g)
Veéerja

* duena ajdova ka%a z zelenjavo

» redkvice z bu¢nim oljem

Dusena ajdova kasa
& :’_'*.’.H‘T‘JI:'_'IR-'I'_}

Potrebujemo:

180 g kuhane ajdove kase, 20 g éebule,
20 g rdece paprike, 50 g brokolijq,

1 Zlico oljénega olja, majaron, Setraj,
petersil), cesen, poper

Priprava: Ajdovo ka$o skuhamo v vodi.
Ob potrebni omejitvi soli vode ne solimo
ali pa jo solimo manj. Na olj¢nem olju
prepraZzimo sesekljano ¢ebulo in rdefo
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papriko. Ko se zmehéata, dodamo ku-
hano ajdovo ka%o. Brokoli skuhamo po-
sebej in vodo odijemo. Nato brokoli vime-
Samo k ajdovi kai. Dodamo &esen ter
vse difavnice in za¢imbe. Ponudimo z
tdeco redkvico z buénim oljem.

Z OPKP sem izraéunala
energijsko in hranilno vrednost:

Energijska vrednost dnevnega
Jjedilnika: 2000 keal
Beljokovine: 66 g (13 %)
Oglykovi hidrati: 280 g (56 %)
Maséobe 69 g (31 %)

Natry: 1800 mg

Kalij 2200 mg

Fosfor 1100 mg

Na tem primeru lahko vidimo, da ni
preprosto sestaviti pestrega ter hranilno
in energijsko polnovrednega jedilnika,
z omejitvami, ki jih zahtevata obe bole-
zni. Poleg tega pa je nadvse pomembno
tudi to, da je hrana okusna in na kroz-
niku lepo sestavljena. Vendar ... Za zdra-
vjein bolj$e podutje se je vredno truditi.
Vsak dan in z vsakim obrokom.
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