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Cukrzyca jest to grupa choréb metabolicznych charakteryzujaca sie hiperglikemia (wysoka
wartoscig cukru we krwi) wynikajacg z defektu wydzielania i/lub dziatania insuliny.
Przewlekta hiperglikemia wigze si¢ z uszkodzeniem, zaburzeniem czynnoS$ci
1 niewydolnoscig réznych narzadow, zwlaszcza oczu, nerek, nerwoOw, serca i1 naczyn
krwiono$nych.

Objawy wskazujgce na mozliwos¢ wystepowania cukrzycy:
— nasilona diureza (wielomocz);

— wzmozone pragnienie;

— utrata masy ciata niewyttumaczona celowym odchudzaniem;

— inne, mniej typowe objawy: oslabienie i wzmozona senno$¢, zmiany ropne na skorze
oraz stan zapalny narzagdow moczowo-piciowych. W przypadku wystepowania takich
objawow nalezy wykonaé oznaczenie glikemii przygodnej.

Poziomy glikemii i ich interpretacja:

Na czczo:

POZIOM CUKRU WE KRWI - WYNIK INTERPRETACJA WYNIKU

70-99 mg/dL (3.9 do 5.5 mmol/L) poziom glukozy prawidtowy

100-125 mg/dL (5.6 do 6.9 mmol/L) nieprawidlowy poziom glukozy na czczo (stan
przedcukrzycowy)

126 mg/dL (7.0 mmol/L) lub powyzej tej jesli taki wynik odnotowany jest w dwoch

wartosci pomiarach, to diagnozowana jest cukrzyca

Test doustnego obciazenia glukoza (OGGT):

POZIOM CUKRU WE KRWI - WYNIK INTERPRETACJA WYNIKU

ponizej 140 mg/dL (7.8 mmol/L) tolerancja glukozy prawidtowa

140-199 mg/dL (7.8-11.1 mmol/L) stan przedcukrzycowy- tolerancja glukozy
nieprawidlowa

200 mg/dL (11.1 mmol/L) lub powyzej diagnozowana jest cukrzyca

Pacjent chory na cukrzyce powinien w szczegolnosci:

I. Prowadzi¢ samokontrol¢ (pomiar glikemii, pomiar ci$nienia t¢tniczego krwi, kontrola masy
ciata, pielegnacja stop),

Il. Przyjmowac zlecone przez lekarza leki / insuling,

I11. Prowadzi¢ zdrowy styl zycia (stosowac zalecong diete, aktywnos$¢ fizyczna).
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I.SSAMOKONTROLA

Kontrola glikemii - wynik pomiaru pozwoli na ocen¢ poziomu cukru we krwi i stanowi
podstawe do podjecia interwencji terapeutycznych.
Technika wykonania prawidlowego pomiaru glikemii z uzyciem glukometru:
- postepuj zgodnie z instrukcjg glukometru,
- umyj starannie catg powierzchni¢ rak ciepta woda z mydtem i doktadnie osusz dtonie,
- nie uzywaj §rodkow dezynfekcyjnych,
- umies$¢ pasek testowy w glukometrze,
- wykonaj masaz dtoni od nasady w kierunku nakluwanego palca, nie §ciskaj samej koncowki
palca,
- naktuj boczng powierzchni¢ opuszki palca, oszczedzaj keiuki i palce wskazujace,
- nat6z 1-wszg pelng krople krwi na pasek testowy,
- zabezpiecz miejsce naklucia czystym, najlepiej jalowym gazikiem,
- bezpiecznie wyrzu¢ zuzyty nakluwacz do pojemnika chronigcego przed zakluciem si¢

innych osob.

Pozadane wartoSci poziomu cukru we krwi dla pacjentow z cukrzyca powinny
wynosic:

a) dla cukrzycy typu 1 oraz §wiezo rozpoznanej cukrzycy typu 2:
- na czczo od 80 mg% - 110 mg % (4,4 mmol/I - 6,1 mmol/l)
- dwie godziny po rozpoczetym positku ponizej 140 mg % (7,8 mmol/l)

b) dla dlugotrwalej cukrzycy typu 2 z licznymi powiktaniami:
- 0d 120 mg% - 180 mg % ( 7.0 mmol/l - 10 mmol/l)

c) dla pozostalych chorych z cukrzyca typu 2:
- mozliwe popositkowe glikemie 150 mg% -160 mg% (8,3 mmol/l — 8,9 mmol/l)

Kontrola ciSnienia tetniczego krwi
Nalezy wykonywa¢ systematycznie pomiar ci$nienia tetniczego krwi poniewaz nieleczone

nadci$nienie tetnicze zwigksza ryzyko wystapienia powiklan cukrzycowych, takich jak: zawat
serca czy udar mézgu).
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Prawidlowa wartos$¢ ciSnienia tetniczego krwi wynosi:
— ci$nienie skurczowe: < 130 mm Hg

— ci$nienie rozkurczowe: < 80 mm Hg

Kontrola masy ciala

Wazenie na wadze nalezy wykonywa¢ 1x w tygodniu - prawidlowa warto$¢ wskaznika BMI
wynosi od 18.5 - 24.9.

Pielegnacja stop

u pacjentdw chorych na cukrzyce ma na celu zmniejszenie wystgpienia powiktan zwigzanych
z rozwojem tzw. ,,stopy cukrzycowej”.

Wskazowki dla pacjenta:

- codziennie dbaj o higien¢ stop , zaleca si¢ zastosowanie tagodnych preparatow myjacych
o pH 5,5, temperatura wody nie wyzsza niz 37 stopni C, kapiel stop krotka — 2-3 minuty pod
biezaca woda,

- doktadnie osuszaj stopy, szczegélnie przestrzen migdzy palcami, co pozwoli unikngc
wystgpienia standw zapalnych i grzybicy, uzywaj kremow z dodatkiem 10-20% mocznika,

- w trakcie wykonywanej higieny doktadnie ogladaj stopy pod katem ewentualnych zmian,
otar¢, przebarwien, uszkodzen ( przydatne bedzie lusterko powiekszajace),

- nigdy samodzielnie nie usuwaj zrogowacen, odciskow czy modzeli na stopach, korzystaj
z ushug specjalisty — podologa,

- koryguj dtugo$¢ paznokci - zaleca si¢ skraca¢ paznokcie u stdp ,, na prosto”, niezbyt krotko,
zapewniajac ochron¢ opuszki palca przez paznokie¢, uzywaj pilniczkow szklanych lub
papierowych,

- odpowiednio dobieraj obuwie, buty powinny mie¢ wyzsza podeszwe, szerokie 1 wysokie
przody, nie zaktadaj butow na wysokim obcasie, z waskim przodem, cienkg podeszwa,
sandalow 1 klapek,

- przed zalozeniem buta sprawdz dtonig jego wnetrze pod katem zagie¢ wysSciotki i obecnosci
ewentualnie cial obcych ( np. kamieni),

- uzywaj skarpet bez uciskowych, bezszwowych, z naturalnych wtokien, skarpety zmieniaj

codziennie,
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- zapobiegaj deformacjom stop, uzywaj wkiadek do butow wytacznie wykonanych na miare
1 po wczesdniejszym badaniu komputerowym,

- z uwagi na mozliwo$§¢ wystgpienia ograniczonego czucia w stopach (neuropatia
cukrzycowa) nie nalezy chodzi¢ boso, ogrzewac stop termoforem i przebywac blisko zrodia

ciepta.

II. PRZYJMOWANIE LEKOW

* Przepisane leki/insuling nalezy przyjmowac zgodnie ze zleceniem lekarza.
* Przyjete dawki leku/insuliny nalezy odnotowa¢ w dzienniczku samokontroli.

Zalecenia przy podawaniu insuliny za pomoca wstrzykiwacza (dla pacjentow
leczonych insuling):

- przed przystapieniem do podania insuliny umyj rece wodg z mydtem,

- insuling w zawiesinie, przed podaniem wymieszaj ruchem wahadlowym,

- miejsca podawania insuliny:

a) krotkodziatajace: ramig, brzuch (5 cm od pepka)

b) dtugodziatajace: udo, posladek,

- insuline podawaj pod katem 90 stopni, ujmujac lub nie ujmujac fatd skorny (decyzja
pacjenta),

- po wstrzyknigciu insuliny policzy¢ do ,,10” 1 usun igle,

- miejsca wstrzyknie¢ insuliny zmieniaj regularnie,

- nie podawaj insuliny w miejsca zmienione chorobowo (siniaki, blizny, przerosty lub zaniki
tkanki podskornej),

- wstrzykiwacz z wktadem przechowuj w temperaturze od 8-25 stopni C,

- zapas insuliny przechowuj w lodéwce w temp. 2-8 stopni C,

- nie podawaj insuliny bezposrednio wyjetej z lodowki (odczekaj 1-2 godziny), insuliny,

ktorej wyglad ulegt zmianie, zamrozonej lub po przekroczonej dacie waznosci.
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III. PROWADZENIE ZDROWEGO STYLU ZYCIA

1. Dieta - to bardzo wazny element leczenia cukrzycy. Powinna mieé¢ charakter indywidualny
1 powinna uwzglednia¢ choroby wspotistniejace.

Celem leczenia dietetycznego chorych na cukrzyce jest uzyskanie i utrzymanie:

— prawidlowego (bliskiego normy) stezenia glukozy w surowicy krwi w celu prewencji
powiktan cukrzycy;

— optymalnego st¢zenia lipidow 1 lipoprotein w surowicy;

— optymalnych wartos$ci ci$nienia tetniczego krwi w celu redukcji ryzyka chorob naczyn;

— pozadanej masy ciata.

2. Wysilek fizyczny

Wysilek fizyczny - ze wzgledu na wielokierunkowe korzysci, jakie przynosi jego
wykonywanie - jest integralng czescig prawidtowego, kompleksowego postepowania
w leczeniu cukrzycy. Wysilek fizyczny wplywa korzystnie na wrazliwo$¢ na insuling
1 kontrole glikemii, profil lipidowy oraz sprzyja redukcji masy ciala, wplywa takze korzystnie
na nastroj, nawet u oséb z depresja.

Zasady podejmowania wysilku fizycznego:

— poczatkowe zalecenia dotyczace aktywno$ci fizycznej powinny by¢ umiarkowane

1 uzaleznione od mozliwos$ci pacjenta do wykonywania wysitku;

— w celu uzyskania optymalnego efektu wysilek fizyczny powinien by¢ regularny,
podejmowany co najmniej co 2—-3 dni, jednak najlepiej codziennie;

— rozpoczynajac intensywng aktywnos¢ fizyczng, nalezy wykonywac trwajace 5—10 minut
¢wiczenia wstepne, a na zakonczenie — uspokajajace;

— wysitek fizyczny moze zwigkszac ryzyko ostrej lub op6znionej hipoglikemii;

— alkohol moze zwigksza¢ ryzyko wystapienia hipoglikemii po wysitku;

— nalezy zwraca¢ uwage na zapobieganie odwodnieniu organizmu w warunkach wysokiej
temperatury otoczenia;

— nalezy pamigta¢ o ryzyku uszkodzenia stop podczas wysitku (zwlaszcza przy
wspolistniejgce] neuropatii obwodowej 1 obnizeniu progu czucia bolu), o koniecznos$ci

pielegnacji stop 1 wygodnym obuwiu.
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Rady dla pacjentow:

- nalezy oznacza¢ glikemi¢ przed wysitkiem fizycznym, w jego trakcie i po jego zakonczeniu;
- zawsze miej ze sobg produkt na wypadek wystapienia niedocukrzenia

- przed nieplanowanym wysitkiem fizycznym nalezy spozy¢ dodatkowg porcje cukrow
prostych (20-30 g/30 min wysitku), rozwazy¢ ewentualng redukcje dawki insuliny podawanej
po wysitku;

- nalezy unika¢ wstrzykiwania insuliny w konczyny, ktore beda obcigzone wysitkiem, w
przypadku gdy wysitek fizyczny rozpoczyna si¢ 30-60 minut od momentu jej wstrzyknigcia.
- nie podejmuj wysitku fizycznego, gdy warto$¢ glikemii jest ponizej 80 mg% ( 4,4 mmol/l )
lub powyzej 250 mg% ( 13,9 mmol/l)

- po ¢wiczeniach koniecznie sprawdz stopy pod katem ewentualnych urazow i otarc¢ !

Ryzvkiem dotyczacym wysilku fizvcznego u chorych na cukrzyce jest
najczesciej wystapienie hipoglikemii !

Postepowanie w przypadku wystapienia niedocukrzenia (hipoglikemii)

Kiedy poziom cukru ulega zbytniemu obnizeniu, wigkszo$¢ osdb odczuwa nieprzyjemne
objawy fizyczne i psychiczne.

Objawy moga pojawi¢ sie bardzo szybko 1 moga mie¢ postac:

- uczucia roztrzgsienia,

- potow,

- uczucia zmeczenia,

- uczucia glodu,

- przyspieszenia akcji serca,

- odczuwania drgtwienia lub mrowienia w okolicy ust lub warg,
- niewyraznego widzenia 1 bolu glowy,

- zniecierpliwienia lub dezorientacji,

- belkotliwej mowy.
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Po stwierdzeniu objawow obnizenia poziomu cukru we krwi nalezy jak

najszybciej:

- oznaczy¢ poziom glukozy we krwi,

- gdy wynik jest nizszy niz 70 mg % ( 3,9 mmol/l ) natychmiast nalezy spozy¢ 10-20 ¢
glukozy doustnie (do kupienia w aptece) lub produkty zawierajace weglowodany proste
np. zel glukozowy, szklanke soku owocowego, Y2 szklanki Coca-Coli, 2 cukierki typu
,.krowka” ( najszybciej wchtaniajg si¢ weglowodany ,,ptynne”),

- niewskazane sg produkty typu light, i zawierajace thuszcz np. czekolada,

- 10-20 g glukozy powoduje krotkotrwaty wzrost glikemii po ok. 10-20 minutach,

- by unikng¢ wystgpienia ponownego incydentu hipoglikemii, powinno si¢ spozyc
weglowodany zlozone np. kromke ciemnego pieczywa z plastrem wedliny lub sera
( nie dotyczy pacjentdw leczonych insulinami analogowymi kroétkodziatajacymi ), a pomiar
cukru powtorzy¢ po 1godzinie,

- gdy chory jest leczony metoda intensywnej insulinoterapii z zastosowaniem analogow
lub za pomoca osobistej pompy insulinowej — nalezy stosowa¢ REGULE 15/15 ( podaj 15
gram glukozy doustnie, wykonaj kontrole po 15 minutach, przy niskiej wartosci glikemii
ponownie spozyj 15 gram glukozy i skontroluj poziom cukru znéw po 15 minutach),

- W cukrzycy typu 1 nalezy zaopatrzy¢ si¢ w GLUKAGON ( amputkostrzykawke podajemy
wylacznie osobie, ktora nie jest w stanie przyjac nic doustnie lub osobie nieprzytomnej).
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