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Diabeet - kas me
teame sellest piisavalt?

Diabeet ehk rahvaparase
nimega suhkruhaigus on
paljudele meist igapdevase
elu osa. Ent on ka neid, kes
ei oska seda tobe endal
kahtlustada, kuid ometi on
juba haigestunud.

Praegusest arvatavast 70 000 dia-
beedihaigest Eestis on suur hulk neid,
kes oma haigusest ehk iildse teadlik
pole. Kuidas tobe &dra tunda ja mida
sellest peab teadma, rdagib endokri-
noloog VERNER FOGEL.

Mis on diabeet

Diabeedi ehk suhkruhaiguse saab dr
Fogeli sonul jaotada kahte gruppi: 1.
ja 2. tiilibi diabeet. Esimese tiiiibi dia-
beet tekib sageli noortel inimestel,
nendel alustatakse kohe insuliinravi.
Teise tiiiibi diabeeti haigestuvad roh-
kem vanemad inimesed ning ravi voi-
dakse alustada nii tablettide kui insu-
liiniga. “Enamik patsiente Eesti Vaba-
riigis poeb 2. tiilibi diabeeti,” rdagib
doktor.

2. tlilibi diabeedi tekkimise pohju-
sed on véhene flisiline koormus, eba-
tervislik toit, suitsetamine, alkohol ja
liigne kehakaal. Ebatervisliku toidu
liigse tarbimise, suitsetamise ja va-
hese liikumise tulemusena touseb ke-
hakaal, mis omakorda pohjustab liig-
se rasva kogunemise kohu piirkonda.
Peale selle ladestub rasv ka maksa, li-
hastesse, kohunadrmesse, pohjusta-
des insuliini tootmise halvenemist ko-
hundarmes ning héirides selle aine
toimet maksas ja lihastes.

Aastaid enne haiguse teket {iritab
koéhunéére toota liigselt insuliini sel-
leks, et veresuhkrut korras hoida. Sa-
geli {ilekaaluline patsient oma elu-
kombeid ei muuda ning liigselt kogu-
nenud rasv hévitab insuliini tootvad
rakud.

“Normist kdrgem veresuhkru tase
kahjustab silmapohjasid, neerusid, si-
dant, veresooni jalgades ja ajus ning
nérve jalgadel, samuti soodustab hal-
vasti paranevate haavandite teket jal-
gadel,” kirjeldab dr Fogel juba kauge-
le arenenud diabeeti.

REPRO

Veresuhkru mootmiseks gliikomeetriga tuleb torgata sorme otsa tillukene auk
ja pigistada sealt gliikomeetrisse pistetud testribale veretilk. Varsti ilmub apa-

raadi ekraanile hetke veresuhkru nait.

Kuidas hoiduda

Seda koike annab aga viltida — stities
tervislikult, andes fiitisilist koormust
minimaalselt 150 minutit nédalas
(veel parem, kui iga pdev 30 minutit),
hoides kehakaalu optimaalsena.

Liigsete kilode olemasolu korral
tuleb kehakaalu kindlasti langetada.
Sama kehtib ka juba haigestunud pat-
sientide kohta. “Elustiili muutmise ja
kehakaalu langetamisega on voimalik
parandada veresuhkru omastamist
maksas ja lihaste poolt, vdheneb insu-
liini tootvate rakkude suremine ning
pikemat aega tullakse toime tablett-
raviga.

Oluliselt paranevad nii vererohk
kui kolesterooli tase ning kokkuvot-
teks kulutab patsient vihem raha tab-
lettidele, elades taisvaartuslikumat,
paremat elu,” julgustab dr Fogel ini-
mesi end kitte votma.

Oluline on moota veresuhkrut

Kui haigus on joudnud juba 2. tiiiibini,
on koik eespool toodu daretult tihtis,
kuid peale selle on vaja regulaarselt
madrata ka veresuhkrut. Seda saab
teha kodus gliikomeetriga.

Doktor soovitab veresuhkrut moo-
ta 5 korda péevas ja 1-2 korda néda-
las vabalt valitud paeval. Moota tu-
leb hommikul tiihja kéhuga, 2 tundi
pérast s60ki ning enne uinumist. Tu-
lemused tuleb iga kord arsti juurde

minnes kaasa votta, sest nendest sol-
tub edasine ravi.

Koik tablettravi kasutavad patsien-
did saavad haigekassa poolt 50 testri-
ba, insuliini siistivad 2. tiiiibi diabee-
tikud 150 testriba, 1. tiiiibi diabeeti-
kud 300 testriba ning rasedusaegse
diabeediga patsiendid (raseduse ajal)
ja lapsed 600 testriba pooleks aastaks
soodustusega.

Soodustuse saamiseks annab saa-
tekirja pere- voi eriarst. Pere- voi eri-
arsti kaudu saab tasuta vilja vaheta-
da ka vanad ja vdheste funktsioonide-
ga gliikomeetrid uute, tehnoloogili-
selt voimekamate vastu, mis iihe olu-
lise toiminguna voimaldavad tahista-
da eraldi enne ja parast sooki voetud
naidud (see on tahtis erinevate toitai-
nete moju hindamiseks veresuhkru ta-
semele).

Diabeedi riskirithma kuulujad
voiksid aga veresuhkrut profiilaktili-
selt kontrollida vahemalt korra poole
aasta jooksul. See on oluline haiguse
varaseks avastamiseks, mis omakorda
lubab tobe dieediga kontrolli all hoi-
da. Teatud juhtudel on vdimalik isegi
haiguse taandumine.

Uhiskonna teadlikkus diabeedist

Dr Fogeli hinnangul on Eesti patsien-
did kahjuks suhteliselt passiivsed.
Tiitipiline ndide on dr Fogeli sonul me-
hed, kes 10-aastase 2. tiilibi diabeedi



