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On is a sokmillio diabéteszes
beteg egyike és megis kiilonbozik
mindenkitol?
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Minden diabéteszes beteg egyéni kihivasokkal
szembesll betegsége soran, ezért annak sikeres
kézbentartasa folyamatos erofeszitéseket kivan.
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életet élhessen.
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Kovetkezd szamunk aprilis kozepén jelenik meg.

Lapunk megrendelheto

A Diabetes 6t, a Hypertonia és a kardiovasz-
kularis rendszer harom alkalommal jelenik
még meg 2009-ben. Személyes atvételkor in-
gyenes, postai megrendeléskor az alabbi pos-
tazasi koltséget kérjik befizetni:

Példany- Diabetes Hypertonia Diabetes +
szam Hypertonia
1 (egyéni) 1050 Ft 630 Ft 1500 Ft
10-50 8 250 Ft 4 950 Ft 12 300 Ft
51-100 12 000 Ft 7200 Ft 17 880 Ft
101-150 15250 Ft 9 150 Ft 22 500 Ft

A megrendeléseket a befizetés beérkezésétsl all
modunkban teljesiteni. A kedvezményes egyiitt-
rendelés azonos id6beli postazast jelent. Fen-
ti ar az egyéni megrendel6kre és a cukorbete-
gek egyesiileteire, klubjaira vonatkozik. Minden
egyéb esetben az eldfizetésrél bévebb informa-
ci6 a kiadoban. A befizetés maddja: a kiadotol ka-
pott sarga csekken vagy atutalassal a 10402166-
21634572 (K&H Bank Zrt.) szamlaszamra.

A kiadé cime: Tudomany Kiado,
1146 Budapest, Hermina ut 57-59.

A szerkesztség megjegyzése: az optimalis cukoranyagcsere eléréséhez a lapunkban hirdetett termékek alkalmazasa
esetén is feltétleniil sziikséges a beallitott diéta, a rendszeres mozgas és az orvosa altal rendelt gyégyszerek haszna-

Adoékedvezmény

Hogyan igényeljiink vissza adénkbél sulyos
fogyatékossag esetén?

Az év els6 hénapjai az éves adébevallas idészakat jelenti az Ad6
és Pénziigyi Ellen6rzé Hivatal szimdra. Azonban nem csak az
elmult esztendében kapott jovedelmiinkrél kell beszamolni az
Adodhivatal felé, hanem ilyenkor sziikséges jelezniink azt, hogy
jogosultak vagyunk adoévisszatéritésre. Az alabbiakban meg-
probaljuk tomoren osszefoglalni, hogy miként érvényesithet-
juk jogainkat az Adohatésaggal szemben.

A 2008-as évrdl a 0853-as szamu bevallasban kell szimot
adni az APEH felé az ad6évben megszerzett jovedelmeinkrol.
A 0853-01-es lapon a ,stlyos fogyatékossag” esetén jaré ado-
kedvezmények iranti igénytinket kell jelezniink. Az addéked-
vezmény igényléséhez két feltételt teljesitentink kell. El6szor
is sziikséges egy orvosi igazolds a silyos fogyatékossagrol (a
15/1990. [IV. 23.] SZEM rendelet értelmében idetartozik az
inzulinos és 2-es tipusu diabéteszes beteg is, az igazolas kiallita-
sara a korhazi zaréjelentés vagy szakambulancia igazolasa alap-
jan a haziorvos jogosult); valamint az ad6zasi évben 6sszevonas
ala es6 jovedelemmel kellett rendelkezniink.

Az ad6t az ad6év elsé napjan érvényes havi minimalbér 5%-
aval lehet csokkenteni. 2008-ban az év elején érvényes mini-
malbér 69 000 Ft volt, tehat havonta 3450 Ft-ot igényelhetiink
vissza. Ez éves viszonylatban 41 400 Ft-ot jelent. Az adékedvez-
ményt mindazokra a hénapokra igénybe lehet venni, amelyek-
ben a fogyatékos éllapot legaldbb egy napig fennallt.

Fontos! Az orvosi igazolast nem kell a bevallashoz csatolni,
hanem az adébevallas sajat példanyaval egyiitt meg kell 6rizni
és egy esetleges adoellenérzés alkalmaval bemutatni az adoé-
ellenérnek.

Az adékedvezmény érvényesitésének masik fontos feltétele,
hogy rendelkezziink olyan 6sszegii jovedelemmel, amely utian
adot fizettiink az év folyaman. Az adélevonasi joggal csak ak-
kor tudunk élni, ha keletkezett adéfizetési kotelezettségiink.
Azonban az ad¢jovairas mértéke fiigg a bevallott jovedelem
nagysagatol, épp ezért egy minimalbérrel bejelentett dolgozé
esetében nem lehet maradéktalanul érvényesiteni a sulyos fo-
gyatékossag miatti 41 400 Ft adokedvezményt. Ennek oka ab-
ban keresendd, hogy a minimalbérrel bejelentett ad6z6 a havi
69 000 forintos keresete utan 12 420 forintot addzik, azonban
ebbdl 11 340 forint ad6jévairas keletkezik. Tehat mindosszesen
havi 1080 forint adékedvezményre jogosult, amely kevesebb,
mint a 3450 forintos maximum érték.

Mindenképpen érdemes tehat érvényesiteni addkedvez-
ményre valé jogosultsigunkat, azonban ne feledjiik, hogy az
adokedvezmények tobbségének érvényesithetGsége az Osszes
bevallasi kotelezettség ald esé jovedelem nagysagatdl is fiigg!

Lapunk megjelenését tamogatta a NOVO nordisk”

lata, valamint a rendszeres ellenérzés! Minden esetben kérje ki kezeloorvosa véleményét!
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Az év temaja: a 20 ev

diabetes

20

Az a bizonyos 20 év, amidta létezik a Diabetes. En mar javaban nosztalgikus hangulatban vagyok, hiszen
idén juniusban tUnnepeljiik a lap sziiletésnapjat. Ezért taldn megbocsatjak, hogy szemteleniil elére |, to-
lakszom” a 20 évre emlékezdk soraban. (Mégiscsak én vagyok a fészerkesztd!) Lesznek kévetGim, sze-
retnék sok mindenkit szora, emlékezésre, értékelésre birni.

Sokak meggy6zédése — a lap olvaséi kozott,
s6t, lakohelyemen, Veszprémben is —, hogy cukor-
beteg vagyok. Szerencsére nem vagyok az. (Epp
tegnap mérettem a cukromat, uzsonna utan 5,6
mmol/l volt.) Ha nem vagyok diabéteszes, miért
ellen6rzom a cukromat és miért szerkesztem ezt
a lapot? Mert életem 6sszefonddott a diabétesszel
és a Diabetessel. Kibogozhatatlanul, és — bizom
benne - eloldhatatlanul.

Igy kezdédott

Ujsagiroként  dolgoztam, amikor édesanyam
1988-ban cukorbeteg lett. Rohamos gyorsasiaggal
leépiilt, mar alig allt a laban, amikor kérhazba
kertilt, akkori kezel6orvosa nemtéré6domsége mi-
att. Par nap alatt helyrehoztak, kivirult, de att6l
kezdve a sirig tarsa lett az inzulin, az 6nfegye-
lem, a diéta. Vandorfi doktor lett az orvosa, az §
alma volt a cukorbetegeknek sz6l6 djsag (de er-
rél majd 6 mesél). El is készitettek a szakrendelés
munkatarsai két apré kiadvanyt, de a harmadik-
nal megakadtak. 1989 elejétél Vindorfi doktor
minden alkalommal, amikor édesanyamat kont-
rollalta, csak gy mellékesen megjegyezte: nem
akar 0sszedllni a kiadvany. Addig-addig mondo-
gatta, mig egy alkalommal lezseriil megjegyez-
tem, adja mar ide az eddig Osszegytilt anyagokat,
csinalok beldle egy igazi djsagot. (Nem sejtettem,
hogy abban a percben életre sz6l6 dontést hoz-
tam.)

Ugy szoktam mesélni, eleinte ,,nem kertlt sok-
ba nekem, hogy csindlhattam az Gjsagot” — eny-
nyit a kezdeti honorariumrél. Ma mar rendszeres
mellékjovedelmet biztosit szimomra a lap, még-
sem from le, s6t nem is gondolom, hogy a pénz
miatt csindlom. Azért szerkesztem, mert nem
tudndm nem tenni. Volt, hogy a hatam kozepére
kivantam, mert csak éjszaka jutott ra idém, holt-
faradtan, nytigosen, és Fecsit Petivel egyiitt leg-
szivesebben a sarkkoron tidlra szamiiztem volna.
Mégsem jutott eszembe, hogy atadjam masnak
a lap szerkesztését. De volt olyan szakasz — meg
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is latszott az Gjsagon —, amikor egyetlen szellemi
tevékenységem a lap szerkesztése, irasa volt. Ki-
sebbik fiammal voltam gyesen, s el sem hinnék,
milyen remek 6tletek jutnak egy ujsagiré eszébe,
mikozben a jatszotéren hintdztatja gyermekét.

Ha mar Tominal tartunk, masodik gyermekem-
nél, fény deril arra is, miért ellen6rzom idén-
ként a cukromat mar halott édesanyam mintegy
tizéves, de még mindig j6l mikéds D-Contjaval.
Mert a ,hohért akasztottak”, terhességi diabéteszt
allapitottak meg nalam. Azéta ,,profi” vagyok, én
is diétaztam, mértem kenyeret és vércukrot —
négy hoénapon keresztiil. (J6-j6, ne legyintsenek,
ez is valami!) A méregetés tehat el6vigyazatossag
részemroél, a diéta azonban alapallapot, mert kar-
csunak igazan nem vagyok mondhaté. Idénként
sikeril lekiizdenem néhany kilét, ilyenkor elége-
dett vagyok magammal, majd valami miatt min-
dig ram telepszenek; djra kezdem a diétat — ami
csak akkor eredményes, ha a cukorbeteg étren-
det valdsitom meg.

Majdnem vilagnapi és
MACOSZ-gyerek

Tomi egyébként november 13-dn sziiletett. A
veszprémi szakrendelés munkatarsai szemreha-
nyast is tettek nekem érte: miért nem vartunk
még egy napot? Mert nem akartam, hogy a ,Vi-
lagnapi gyermek” megtisztel6 cimen osztoznia
kelljen az én fiammal Fanninak, soproni diabé-
teszes baratném, Médos Aniké lanyanak. Mert
6 november 14-én, a vilagnapon sziiletett — ab-
ban az évben, amikor nagyfiam, Csabi, az elsé
~MACOSZ-gyerek”. Ezt a rangos elnevezést még
a pocakomban, 1995 tavaszan kapta Pécsett, a
MACOSZ valasztmanyanak tagjait6l. Apukdja — a
szovetség egyik akkori elnokségi tagja — szervezte
a MACOSZ harmadik vélasztmanyi tlését, akivel
az els6é valasztmanyi tlésen ismerkedtiink meg,
Faddon. Eljegyzéstinket Egerben tartottuk, a ma-
sodik vélasztmanyi tilés alkalmaval.




Diabetes-buli, 1993.

Cukorbeteg a férjem nagylanya, azza vélt a n6vé-
rem, és nagybatydm masodik felesége is inzulinoz-
ta magat halalaig. El ne felejtsem, apai nagyapam
is inzulint hasznalt, mikézben szalonnat evett tej-
follel, kenyér nélkiil, az akkori diéta-divat szerint.
Ezek utan nem mondhatja senki, hogy nincs ko-
zom a diabéteszhez. A Diabetes pedig egész egy-
szerlen az enyém, s abban bizom, hogy 6soreg-
asszonyként még mindig szerkeszteni fogom.

Ferike és a vilag
legnagyobb honorariuma

Egyébként épp azért szeretem csindlni ezt a mun-
kat, mert a Diabetes nem az enyém. A Diabetes
tobbezer cukorbetegé, akik varjak, olvassik, sze-
retik az tjsagot. Eletem masik szeletét, gyakran
valtoz6 munkahelyeim altal, a kultdra, a miivé-
szet tolti ki. Fontos szamomra ez a teriilet, de
igazan hasznosnak akkor érzem magam, amikor
a cukorbetegek szamara készitem az Gjsagot. Egy
mualkotds, ami az altalam vezetett galéridban lat-
hat6, szebbé teszi az életet. A Diabetes
segit megdrizni az életet.

Elnézést kérek azoktdl, akiknek
nem sok djat mondtam eddig: akik
20 éve olvaséi a lapnak, értesiilhettek
mar életem eseményeirél. Tobb ol-
dalon meséltem 2001-ben gesztacids
diabéteszemrdl, az els6 lapszamok do-
cogé tordelésérdl is irtam mar cikket.
De vannak sokan, akiknek mindez 1j,
mert olvasoink, eléfizetéink szama év-
rél évre novekszik. Multkoriban el6z6
lakhelyemen kerestek telefonon: egy
tiz évvel ezel6tti lapszam alapjan nyo-
mozta ki létezéstinket egy alféldi sors-
tars. Megtalalt, s megrendelte a lapot.

Nemsokara ujra hivott, hogy elmond-
ja, megérte a keresés, oril az Gjsagnak.
Hat ezért csindlom a Diabetest! Es Fe-
rike miatt, a hajdidorogi kisfid miatt,
akinek tiszteletére Peti doktor bacsi kis
paciensét Ferikének neveztem el. Alig
egy éve jelent meg a képregény, ami-
kor egy kitépett fiizetlapon, akomba-
kom bettikkel irt levelet kaptam egy
édesapatdl: az isten aldja meg magu-
kat! Amiéta van a Fecsi az djsagjukban,
konnyebb beadni az én hiroméves Fe-
rikémnek az inzulint. (Ennél nagyobb
honorariumot szerkesztének még nem
fizettek a vilagtorténelemben...)

Mennyi barat!

Sok minden tortént velem a 20 év alatt, ha az
oregedést leszamitjuk, akkor is. Felnétt életem
vaskos részében dolgoztam sokfelé, sok mindent,
gyermekeket sziiltem, neveltem (nevelek — rajuk
fér még néhany évig), eltemettem a sziileimet, s
j6 néhany baratomat. Gusztira gondolok most el-
s6ként, és nagyon bant, hogy juniusban &, pont
6, nem allhat mar mellettem a szinpadon, amikor
koszontom Onoket. Pedig Lang Gusztav legaldbb
annyira magaénak érezhette, érezte a Diabetest,
mint én és a kitaldl6ja, Vandorfi doktor.

El6szor e bekezdésben hosszu felsorolast frtam,
ki mindenkit vesztettem el cukorbeteg baritaim
kozil, s kik azok, akiket régen littam, de még
mindig szeretettel gondolok rajuk. Most azonban
kitoroltem ezt a bekezdést, mert rajottem, akar-
milyen hossztra irom, valaki, aki fontos szamom-
ra, s akinek én vagy a lap fontos, biztos kimarad-
na. Ez viszont nem hiba, egyenesen btin lenne!
Maradjunk hat annyiban: nagyon sok kedves
ismerdsre, jo baratra tettem szert e két évtized

Diabetes-buli, 1993.
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alatt a cukorbetegek kozosségében. Sokan mit
sem vesztettek lenduletiikbdl, ,egészségiikbdl” e
hossza évek alatt, de sajnos tobben elmentek mar
kozulink.

Mint mar oly sokszor, most is leirom: ha két
cukorbeteg taldlkozik, a sorskézosség mnagyon
gyorsan szovi szorosra a kapcsolatot. El sem tud-
jak képzelni, hany olyan ismerésém van, akikkel
sosem talalkoztam, mégis bizalmas dolgok soka-
sagat tudom réluk. Felhivnak, elmesélik, beszél-
getiink, megbeszéljik: ezt vagy azt, mindent, az
életet. Ritka, ha nem hivnak djra.

Doktor vagyok, de nem
0rvos

Nem hasznialom jogi doktori cimemet a lap szer-
kesztéjeként, mégis vannak sokan, akik orvosi ta-
nacsot kérnek télem. (Nem szoktam adni.) Azt
hiszem, addig j6 az olvas6knak, mig egészségiigyi
Gjsdgot nem orvos szerkeszt. En vagyok az elsé
olvaséja a cikkeknek: ha én nem értem, meg sem
jelenhet. Emlékszem, eleinte latinszétarral és az
idegen szavak szétaraval szerkesztettem a lapot.
Idénként ennek ellenére kétségbeesetten telefo-
naltam Vandorfi Gy6zének, forditsa mar le, mit
jelent ez vagy az a mondat. Azéta én is okosod-
tam, Onok is profi diabéteszesek lettek, és orvos
szerz6ink is megtanultak ,betegnyelven” {irni.
Mert ez nagyon fontos! Tanitanak benntinket,
persze, a rendelében orvosok, névérek; gyorsan
mondjik a tudnivalékat, az idé stirget. Elmagya-
razzak, akkor értjik is, mirél van sz6. De mikor
kifelé-lefelé ballagunk, mar megallunk egy pilla-
natra: mit is mondott a doktor ur? Hogyan is
csindljam? A Diabetes nem szalad el, ott marad a
polcon, legfeljebb elbujik és keresni kell. EIS le-
het venni egyszer, kétszer, tizszer.

Egy baratném kérdezte multkoriban: hogy
tudom 20 éve szerkeszteni? Mindig jat mon-
dani? Nos, nem napilaprél van szé, évente
csak hat alkalommal jelenik meg. Olvaséink
tabora is szerencsére rohamosan né (sajnos, a
diabéteszesek taboranak rohamos novekedé-
se miatt). S egy ujsziilottnek minden vicc 4j
— egy friss diabéteszesnek minden informacié
4j. Ha valaki végiglapozza valamennyi megje-
lent szamunkat — ez nemigen lehetséges, mert
talan én vagyok az egyetlen, akinél valameny-
nyi megtalalhat6 —, tobb ismétlédést is talalhat
benne. De amit 1994-ben irtunk, aktualis le-
het 2004-ben Gjra. Nem arra gondolok, hogy
1999-ben még propaganda célbdl interjat ké-
szitettem Reichardt Bélanéval, a cukorbeteg
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fiatalasszonnyal a napi négyszeri injekciézas el6-
nyeirdl. (Egyébként 6 most a szerkesztéség titka-
ra és alapitvanyunk kuratériuménak elnoke.) Ma
mar természetes, hogy az élethez, a hétkéznapok-
hoz igazod6, rugalmas médon folyik a kezelés.
Arra gondolok, hogy a mar halott Vér Kati, az
aprocska, vak, cukorbeteg lany vallomasat kétszer
is megjelentettiik, olyan szivhez sz6l6 és tanulsa-
gos volt. Az inzulin hasznilatanak és a diétanak a
torténetérdl most irunk harmadszor: mindig mas
és mindig masképp — de a téma allandé.

A megfert6zott kiado

1993 tavaszan a veszprémi Hely6rségi Mtvel6dé-
si Otthonban t6bb mint haromszazan voltak jelen
a Diabetes-bulin. Most is 6rommel gondolok visz-
sza arra a jatékra, amikor diabetolégusokat verse-
nyeztettiink, tréfas, cukorbetegséggel kapcsolatos
feladatokat oldottak meg. Egyetlen példa: fecs-
kendével kellett egyik poharbél a masikba tolte-
nitik vizet.

1999-ben Budapesten, a Petéfi Csarnokban
haromezren voltak a Diabetes 10 éves sziiletés-
napjan. El sem akartuk hinni, jottek, egyre csak
jottek a vendégek... Ekkor mar a Tudomany Ki-
ad6 ,,véddszarnyai alatt” tinnepeltink.

Tudomany Kiad6 — hogy féltem én téliik! Ha
lett volna pisztolyom, biztosan magammal viszem
els6 targyalasainkra. Lattak mar utalatos, kekec-
keds és kételkeds f6szerkesztét? Az voltam én!
Féltettem a szeretetbdl, lelkesedésbdl sziiletett és
abbdl taplalkozé lapot a févarosi profi kiad6tol.
Majd mindenbe beleszélnak, mindent atalakita-
nak, és az uzletnek rendelnek ald minden ne-
mes érzelmet — biztos voltam benne. Mégsem
volt mas valasztasunk, 1épni kellett. A kilencvenes
évek elején minden januarban ,kéregeté korut-
ra” indultunk Lang Gusztival. Amennyi 6sszejott

Tizéves sziiletésnap a Pet6fi Csarnokban, 1999.




Tizéves sziiletésnap a Peté6fi Csarnokban, 1999.

a gyogyszergyarak, a segédeszkozoket, diétas ter-
mékeket gyart6 és forgalmazé cégektdl, annyibol
gazdalkodtunk. Az évtized kozepére egyre keve-
sebb pénzzel tértiink haza — ezért kellett 1épni.
J6 1épés volt! Guti Pétert, Béki Janost és a kiadé
tobbi munkatarsat sikertlt igy megfertézni a dia-
bétesszel, hogy az orvosok szamara kiadott tobbi
lapjuk kozott a Diabetes lett — az egyik — legfon-
tosabb. (Azt hiszem, a gondolatjelek kozé szoritott
»az egyik” kifejezést nem miattuk tettem az els-
z6 mondatba, hanem a tobbi lap miatt, nehogy
megsértédjenek.) Azota a szerkeszt$ szerkeszt, az
ujsagiré cikkeket ir, az orvos lektor ellendriz, a
kiadé6 pedig szervez, tervez, terjeszt, menedzsel és
fizet. A Diabetes példanyszama haromszorosara
nétt, ismertsége harmincszorosara, szépsége pe-
dig legalabb szazszoros.

Befejezem...

A negyedik oldal végén jarok, ekkora
cikkek csak kivételesen jelennek meg la-
punkban. Es még mennyi mondanivalém
van! Nem meséltem arrél, hogy e 20 év
alatt hanyszor kellett harcolnunk — a MA-
COSZ-szal és az orvosokkal kozosen —,
hogy az inzulin tdmogatasiat ne sziintes-
sék meg. Hanyszor gunyoltuk ki a havi
100 forintos anyagi tamogatast, amelyet
a diabéteszeseknek adtak — volna, ha el-
fogadjuk.

De most mar befejezem. Nem mast, csak
ezt a cikket. Emlitettem az elején, a lap szerkesz-
tését majd csak a végén akarom befejezni. A halal
az egyetlen igazolas. A sajatom, vagy a lap halala.
De ez utébbirél sz6 sem lehet. En hiszem, hogy
johet gazdasagi valsag, recesszié, életben tudunk
maradni. Legfeljebb néha kicsit 6sszehtizzuk ma-
gunkat, esetleg ,lefogyunk”, vékonyabb lesz az
ujsag, ritkdbban jelenik meg, de ennél rosszabbat
elképzelni nem tudok. Mikor a Diabetes el6szor
megjelent, a rendszervaltas idészakaban, sok j-
sag kelt életre. Legtobbjikre mar nem is emlék-
sziink. A mi lapunk él, virul és fejlédik. Miért?
Mert sziikség van rd. Onéknek van sziiksége ra!
Onok tartjak életben!

Viszontlatasra — junius 6-an, Veszprémben!

Herth Viktoria

-

~

Javaslatkérés Lang Gusztav-dij adomanyozasara

Az Alapitvany a Cukorbetegekért kuratériuma dijat alapitott. Az alapit6 a dijat évente két Magyarorszagon
él6 és tevékenykedd maganszemélynek és/vagy civil szervezetnek kivanja adomanyozni, akik a cukorbe-
tegek valamely kozosségének megteremtésében, annak mikodtetésében, a diabétesszel él6k oktatasaban,
életmindéségének javitasaban kiemelked6 eredményt értek el.
A dij egy, a herendi Porcelan Manufakttraban késziilt emlékplakettet és 100 000 Ft-ot tartalmaz.
Az alapité a dijjal a 2008-ban elhunyt Lang Gusztavnak kivan emléket allitani, aki a veszprémi és az orsza-
gos cukorbeteg-mozgalom kiemelked6 személyisége volt. Neve a MACOSZ el6z6 elnokeként és az Alapit-
vany kuratériumanak elnokeként valt orszagosan ismertté. Harom évtizedes munkassiga, segitGkészsége
példaértéki a jelen és a késébbi diabétesszel él6 nemzedékek szamara.
Javaslatot tehetnek maganszemélyek, cukorbeteg-kozosségek, egészségiigyi intézmények, bnkorményzatok.
A javaslat maximum egy gépelt oldal terjedelmii indoklast tartalmazzon! A javaslatban szerepeljen a dijra
javasolt személy, illetve szervezet és a javaslattevé neve, cime, telefonszima, e-mail cime!
A javaslatot Reichardt Bélané kuratériumi elnoknek cimezve, az Alapitvany a Cukorbetegekért, 8200
Veszprém, Templom u. 9. cimre kérjiik elkiildeni! Beadasi hataridg: 2009. majus 1.
A dij atadasara els6 alkalommal a Diabetes tjsag 20. sztiletésnapjan, 2009. janius 6-an Veszprémben keriil
SOT.
Reichardt Béldné
Alapitvany a Cukorbetegekért kuratoriumanak elnoke
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Képzett beteg” program - f6dij: egy hétvége 2 személy részére, szallassal, reggelivel

a sarvari Hotel Arborétumban!

Folyamatosan boéviilé informacidk, hirek és érdekességek a

www.diabetes20.hu honlapon. Iratkozzon fel a hirlevélre,

hireirdl!

rendezvénnyel kapcsolatban a
értesiiljon els6ként az esemeny

20 éves a Diabetes

az Alapitvany a Cukorbategekart lapja

2009, junius 6., Veszprém Aréna
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Szello Istvan, Csonka Andras és Szandi is megmerette

Oriasi siker, rekordok a harmadik Egy Csepp Vilagnapon!

Tobb mint nyolcezer ember vett részt a harmadik Egy csepp Vilagnapon a SYMA

csarnokban 2008. november 16-an, vasarnap.

Az Erés Antoénia altal l1étrehozott Egy Csepp
Figyelem Alapitvany ingyenes csaladi egészség-
napjan csaknem huszféle egészségiigyi sziirés var-
ta az érdekléddket, akik koziil legalabb négyezren
megmérették a vércukorszintjiiket is. Ezek a sza-
mok rekordnak szdmitanak, hiszen tavaly koril-
beliil 7000 ember latogatott ki a rendezvényre, és
mintegy 2000 vércukor-ellenérzés tortént. Emel-
lett koleszterin-, és vérnyomasmérés, haj- és bor-
vizsgéalat, COPD- és szdjiiregi raksziirés is volt.

A méréseken tesztelték egészségiiket a felléps
sztarok is: Szell$ Istvannak, az RTL Klub miisor-
vezetjének, Csonka Andras szinésznek és Szan-
dinak is jok voltak az értékei. Rajtuk kivil itt
vettek részt sztiréseken a Fiesta, a Groovehouse
és a Sugarloaf egytittes, valamint a Baratok kozt
sztarjai is.

A programok kozott szerepelt a féloras ,,Séta
a diabéteszért” a Changing diabetes program ta-
mogatasaval, amelyen tobb mint félezer ember
sétalt, felhivva a figyelmet a diabétesz terjedésé-
re és a megel6zés fontossigara. A résztvevék a
harmincperces séta végén tobb szaz luftballont

engedtek el, amelyek szintén
a cukorbetegek szdmanak no-
vekedését, és a betegség ellen
folytatott harcot szimbolizal-
jak. Az Alapitvany Gjabb szaz
kozépiskolanak  adomanyo-
zott vércukormérdét, és be-
jelentették, hogy folytatjak a
patikai programokat is, ame-
lyekben mar 700 narancssar-
ga felkialt6jeles gyogyszertar
vesz részt orszagszerte.

Az alapit6, Erés Anténia a
nap végén azt igérte, hogy az
Egy Csepp Figyelem Alapit-
vany mindent megtesz azért,
hogy egy év mulva megren-
dezhessék a negyedik Egy Csepp Vilagnapot,
varhatéan 2009. november 15-én, még tobb
programmal, amelyek a mostaninal is nagyobb
tomeget vonzanak.

2009-ben is szinjon Egy Csepp Figyelmet
egészségére!
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Csontritkulas

A cukorbetegseg szovodmenye?

Az élettudomanyok fejlédése, a diabétesz lényegének mind jobb megismerése és a javuld betegella-
tas kovetkeztében a cukorbetegek nemcsak jobb életmindségre, hosszabb élettartamra szamithat-
nak, de sajnos az életkorral kapcsolatos betegségek — mint példaul a csontritkulds - hangsulyosabb

megjelenésére is. A novekvo életkorhoz kapcsolodd csontvesztés mellett raadasul a cukorbetegek
csontjainak az egészsége is rosszabb, amit az 1-es és 2-es tipusu cukorbetegek korében észlelt

gyakoribb csonttorések igazolnak.

A csontvesztés és a csontritkulds, azaz az osz-

teopénia és a késébb kialakulé oszteoporézis a
csontok tomegének és szerkezetének valtozasat,
a torésekkel szembeni ellenall6 képesség gyengii-
lését jelenti. Fokozodik a csont szilardsagat bizto-
sit6 asvanyi anyagok vesztése, a csont torékennyé
valik, és mar kis fizikai hatdsra is eltorik. A csont-
ritkulds gyakorisiga olyan mértékben novekszik,
hogy vilagméretd ,jarvanyr6l” beszélhetiink,
akarcsak a 2-es tipusi cukorbetegség esetében.

Szamos hasonlésag és kapcsolat van a két be-
tegség kozott. Mindketté hatterében komolyan
szerepelnek az 6roklott haljam genetikai ténye-
z61, és mindketté hatterében azonos kornyeze-
ti tényez6k kedvezétlen véltozasat taldljuk. Az
ugyan igaz, hogy mindkét betegség gyakoribb az
1d3sebb korban, de a varhat6 életkor novekedé-
sénél sokkal fontosabb, hogy kedvezétleniil valto-
zott az életmoédunk, kevesebbet mozgunk és rossz
iranyban valtozott a diétank. Kevés a kalcium az
étrendben, kronikus a D-vitamin-hiany, mert ke-
vés az étrenddel felvett vitamin mennyisége, és a
napozas hianya, a napvédé kozmetikumok hasz-
nalata miatt a test is kevesebbet szintetizal.

A mindennapos gyakorlatban a csontok allapo-
tat denzitométerrel mérik. A csont strtiségét, a
csontok asvanyianyag-tartalmat tiikrézé denzitdst
vagy ultrahanggal, vagy rontgensugarral lehet
mérni. Az elébbit a végtagok (sarokcsont, ujjak),
mig az utébbit az alkar, a gerinc és a csipScsontok
denzitasinak a mérésére hasznaljak. A mértékét,
a BMD-t (BMD = bone mineral density) sok ezer,
egészséges emberen mért értékhez viszonyitjak.
Az att6l valo eltérést jelolik a T-scorral. Ha ez az
érték kisebb, mint —1,0, akkor oszteopéniarél, ha
kisebb, mint 2,5, akkor csontritkulasrol, oszteo-
porozisrél beszélink. Ezek a szamok nemcsak a
csontok ,asvanyianyag”-tartalmat jelzik, de egy-
ben a csontok torési kockazatat is, jelezvén, hogy
a csontok asvanyianyag-tartalmanak csokkenése a
csontok torékenységével tarsul.

A csontok az élet folyaman folyamatosan val-
toznak, atépiilnek. A csontokat alkoté mikro-
szkopikus méretii csontegységekben a csontbonté
sejtek (oszteoklasztok) bontjak és az épit6 sejtek
(oszteoblasztok) épitik a csontszovetet. A csontok
aktualis allapota, minésége és ereje ennek a két
folyamatnak az egyensulyatdl fiigg. A csontatépii-
1és sebességét és iranyat a vérben megjelend, ugy-
nevezett csontmarkerek laboratériumi mérésével
ellendrizhetjitk. Ha a bontds, a csontvesztés a
hangstlyosabb, akkor alakul ki az oszteoporozis.
Ez a folyamat bonyolultan szabalyozott, amelyet
teljességében még nem ismeriink, de a hormo-
nalis szabalyozas (elsésorban a mellékpajzsmirigy,
nemi és mellékvesehormonok) mellett a szervezet
anyagcseréje, energiaforgalma jelentésen befo-
lyasolja. Valészintileg ezen a szinten kapcsolédik
egymashoz a cukor- és a csontbetegség.

A Balaton-felvidéken a balatonfiiredi Regiona-
lis Oszteoporézis Kézpont sztirést végzett, s a tobb
ezer személy sziirévizsgalata igazolta a 2-es tipu-
st cukorbetegség, valamint a néi és férfi lakossa-
got egyarant érinté csontvesztés el6fordulasanak
jarvanyszerd szaporodasat. Mig az egy évtizeddel
kordbbi adatok 5 szazalék alattinak mondtdk a
cukoranyagcsere-zavar hazai el6fordulasat, addig
friss adataink azt mutattak, hogy az 50 életév fe-
lettiek korében a glukézanyagcsere zavara mar
10 szazalék feletti. A csontvesztés és csontritkulds
eléforduldsa férfiak esetében tobb mint 30, nék
esetében tobb mint 40 szazalék. A 2-es tipusu cu-
korbetegség és a csonteltérés kozotti kapcsolatot
elemezve azt talaltuk, hogy 50-60 év kozotti dia-
béteszes n6kben az oszteopénia el6fordulasa szig-
nifikans mértékben meghaladja a normal glukéz-
tolerancidju holgyekét.

A két betegségben szenvedSk szamanak par-
huzamos novekedése latszolag ellentmondasokat
rejt magaban. Mig az l-es tipusd cukorbetegség
esetében a csontok denzitdsa mar gyakran a diag-
noézis felallitasakor alacsonyabb, torési rizikéjuk



fokozott és a csontvesztés Osszefligg az anyagcse-
re beallitasaval, addig a 2-es tipusd cukorbeteg-
séggel tarsulé csontallapotadatok ellenmondédak.
Ismeretesek csokkent és fokozott BMD-rél sz6-
16k, de a torési kockdzat itt is magasabb. Az 2-es
tipusd cukorbetegek esetében a magasabb BMD
is fokozott torési hajlammal tarsul. Ez pedig azt
jelenti, hogy 2-es tipust cukorbetegség esetén a
csontdenzitas és a torési kockdzat kozotti Gssze-
fiiggés ellentmondasos, az 1-es és a 2-es tipusu
cukorbetegség ebben a vonatkozisban is eltér
egymastol.

Mind a cukorbetegség, mind az oszteopordzis
Osszefligg a testsullyal, de mig a 2-es tipusu dia-
bétesz hatterében az 6riasi mértékben novekvé
elhizas az egyik oki tényezd, addig az oszteoporoé-
zis esetében a test magasabb zsirtartalmarél hosz-
szu ideig azt gondoltuk, hogy csontvédé hatasu,
hiszen a kovér emberek csontjainak a ,,denzitasa”
nagyobb. A nagyobb esetszamot feldolgozé nem-
zetkozi vizsgalatok azonban kideritették, hogy az
elhizas is a csonttorés rizikéjanak novekedésével
jar.

Egészségesek esetében a cukor- és a csont-
anyagcsere kozott forditott kapcsolat 1étezik, ami-
kor a test energiaigénye fokozott és az izomszovet
sok cukrot vesz fel, a csontok atépiilése és anyag-
cseréje lassul. A Balatonfiireden végzett cukor-
anyagcsere-csontanyagcsere vizsgalatok szerint ez
a kapcsolat azonban a cukorintolerancia kialaku-
laskor azonnal megsziinik.

A szabalyozas mechanizmusa részleteiben nem
ismert, leginkabb elfogadott elmélet, hogy az osz-
teopordézis a cukorbetegség szovédménye, a rossz
cukorbeallitds, a magas vércukor és HbA, kovet-
kezménye. Erre utal, hogy a cukorbetegség tar-
tama alatt mért HbA, -eredmények atlaga egy-
értelmi kapcsolatban van a BMD-értékekkel, ha
magas az atlag, alacsonyabb a BMD, de ezt bizo-
nyitjak azok a megfigyelések is, hogy a BMD-ér-
tékek azokkal a szovédményekkel vannak kapcso-
latban, amelyek oka szintén a rossz beallitas, mint
példaul az ideg-, vese- vagy szemszovédmények,
illetve a sziv- és érrendszeri betegségek.

A j6 anyagcserekontroll és a HbA,-értékek
csokkenése a csonttorések ritkulasaval jar. Vagyis
az anyagcsere allapota Osszefiigg a csontok alla-
potaval, de nem ez az egyetlen kapocs. Biztosan
fontos a szénhidrat- és zsiranyagcserét befolya-
sol6 nemi hormonok és a zsirsejtekbdl szarma-
z6 adipokinek, ,zsirhormonok” (leptin, rezisztin,
adiponektin) szerepe, amelyek nemcsak az ener-
giahordozok elosztasat iranyitjak és a zsirsejtek
mennyiségét, tarolokapacitisat befolyasoljak, de
a csontbontas és -épités fontos regulatorai. (A
kozelmultban génmanipuldlt egereken igazoltak

a csontok és az energiahdztartas kapcsolatat. Azt
talaltak, hogy az oszteoblasztok altal elvalasztott
hormon, az oszteokalcin hianyakor [az oszteokal-
cin génjét ,kititotték”] csokkent az inzulint ter-
melé pankreasz béta-sejtjeinek novekedése, glu-
koézintolerancia és inzulinrezisztencia alakult ki.
Ezt az Osszefiiggést nemrég munkacsoportunk
emberben is igazolta.)

A fentiek értelmében a csonttérésnek vannak a
csontéllapottal 6sszefiiggd, ,sajat” rizikéfaktorai,
és ehhez tarsul a diabétesz okozta kockazatno-
vekedés. Szamos, a csonttomeg kialakulasat be-
folyasol6 rizikétényezSt ismertink. Ilyen elsésor-
ban a nemi hovatartozas, hiszen nékben sokkal
gyakoribb, az életkor, ilyen az alacsony testsuly,
a dohanyzas, a krénikus alkoholfogyasztas, a néi
hormonok hianya (menopauza), az alacsony kal-
cium- és Ds-vitamin-fogyasztas, bizonyos gyo6gy-
szerek (szteroidok, epilepszia elleni szerek stb.)
szedése, kronikus maj-, vese-, pajzsmirigybeteg-
ség, az orokletes tényezSk, mint az anyai csontto-
rések, és leginkabb az el6zetes csonttorések. A faji
hovatartozas is jelentds, hiszen a feketék kozott
a torések el6fordulasa harmada a fehér holgyek
esetében észlelteknek.

A cukorbetegséggel fokoz6déd csonttorési koc-
kazat részben kozvetlenil a cukorbetegséggel
fugg ©ssze, ilyen az 1-es tipusu cukorbetegség, a
rossz cukorbedllitas és a veseszovédmény; részben
a cukorbetegség szovédményeivel allnak kapcso-
latban, mint a neuropatia, a diabéteszes hasme-
nés, amely a kalciumfelszivodas zavaran keresztiil
okoz csontvesztést.

Vannak betegségek, amelyek gyakrabban tar-
sulnak a cukorbetegséggel és szintén kedvezdt-
lentil hatnak a csontokra, ilyen a pajzsmirigy-
betegség, a coliakia, az elhtizéd6 pubertds, az
amenorrhoea, az étkezési zavarok: anorexia és a
koros elhizas.

A diabéteszben el6fordulé gyakoribb csontto-
rések, elsésorban a csipétaji torések hatterében
az esési kockazat novekedése is jelentds szerepet
jatszik, amely a hipoglikémia, a rossz latds, a ne-
uropatiat kiséré egyensulyzavarok, a diabéteszes
labak, a felallast koveté vérnyomasesés, vagy a
fajdalmas, mozgasaban korlatozott iziiletek ko-
vetkezménye.

A rizik6tényezék kozil a mozgésroél és a taplal-
kozasr6l mint a megel6zés és a kezelés szempont-
jabdl is a legfontosabb tényezdrdl kiilon kell szél-
nunk. A mozgds nemcsak a csontok denzitasanak
egyik fontos alakitéja, de az izomer6 novelésén,
az egyensulyérzék, hajlékonysag, rugalmassag
fejlesztésén keresztiil az esés megel6zésének leg-
fontosabb eszkoze. A csigolyatoréseket kovetSen
azonban fontos az Ovatossig, gerincfeszit§ gya-



Tojas
Zoldségek

Spendt
Saéska
Petrezselyem
Brokkoli
Zoldborso
Zoldbab
Karfiol
Burgonya

Gyumaolcsok
Banan
Narancs
Korte
Alma

Olajos magvak

Tokmag
Mogyoro
Mandula
Napraforgd
Foldimogyord
Mak

Husok
Sovany sertéshus
Marha
Szarnyas

Halak
Busa
Hekk
Ponty

Tejtermék

Zsiros tej
Sovany tej
Tejszin
Joghurt, kefir
Juhturo
Tehénturo
Kemény sajt
Puha sajt

Gabonatermeékek

Kenyér
Rizs
Zsemle
Fott tészta
Rozskenyér

40

133
113
245
65
41
32
26

110
L4
16

657
290
238
118

90
968

17
10
10

130
69
30

120
114
110
120
400

70
830
500

75
25
249
20
20

korlatok, silyemelés akar djabb csigolyatoréseket okoz-
hat, ezért mindig szakemberrel kell a gyakorlatozast el-
kezdeni.

Az ételek fehérje-, foszfor-, kalcium-, C-, D-, K-vita-
min-, fluor-, magnézium-, cinktartalma mind-mind meg-
hatarozo szerept a csontok fejlédése, allapota szempont-
jabdl. Ismerve a hazai tej- és példaul halfogyasztas adatait,
nyugodtan kijelenthetd, hogy a csontegészség szempont-
jabél ajanlott kalcium- (1200-1500 mg/nap) és Dj-vita-
min- (400-800 E [nemzetkozi egység]/nap) mennyiség
jelentésen tobb, mint amit a hazai populacié fogyaszt.
Pedig nagy nemzetkozi vizsgalatok igazoltak, hogy a 60
életév felettiek kozott a kalcium- és D-vitamin-pétlas a
csipStaji torések szamat 21 szazalékkal csokkentette. Nem
mindegy, hogy milyen kalciumtartalmua étkeket fogyasz-
tunk, a tejben példaul kénnyen emészthets fehérjékhez
kotott a kalcium, mig az azonos mennyiségt kalciumot
tartalmaz6 spenétbdl tizszer kevesebbet tud a szervezet
hasznositani.

A Ds-vitamin a napsugar hatasara az emberi bérben
szintetizal6dik, a napi igény 90 szazalékat bériunk biz-
tositja, de az élet- és munkakorilmények (keveset va-
gyunk szabad levegén), a kozmetikai szokdsok valtozasa
(napvédé krémek), a novekvé légszennyezédés hatdsara
a Fold lakossaganak kozel fele mar D-vitamin-hidnyos.
Vagyis ahhoz, hogy a D-vitamin vérszintje a sziikséges
35 ng/ml felett legyen, az emlitettnél t6bb, napi 800-1000
E bevitele javasolt. A D-vitamin nemcsak a csontok szem-
pontjabdl fontos, szamos nemzetkozi vizsgalat bizonyitja,
hogy a D-vitamin alacsony vérszintje vagy csokkent D-vi-
tamin-bevitel mind az 1-es, mind a 2-es tipusd cukorbe-
tegség kialakulasat sietteti, Osszefiigg az érelmeszesedés, a
daganatos betegségek megjelenésével. Nemcsak arrol van
sz0, hogy a cukorbetegek, elhizottak vérében a D-vita-
min-szint alacsonyabb és forditva korreldl a HbA, -szint-
tel, de a sziv- és érrendszeri sz6védmények, az elsé sziv-
infarktus is a D-vitamin alacsony vérszintjéhez tarsult.

Els6sorban anyagi meggondoldsok miatt vitatott kér-
dés, hogy érdemes-e minden cukorbeteg esetében a den-
zitds mérést elvégezni, kell-e a cukorbetegeket oszteopo-
rézis irdnyaban sziirni. Szakmai szempontokra figyelve a
valasz egyértelmiien igen, miutan a csontritkulas is azon
betegségek kozé tartozik, amelyet meg lehet el6zni, a
csontvesztést idében le lehet allitani, de gyégyitani még
nem tudjuk, mert a jelenlegi gy6gymédok mellett meg-
felel6 mennyiségti ,4j” csont nem keletkezik. Kompro-
misszumos javaslat az, hogy az 1-es tipust cukorbetegek
ilyen irany1 ellenérzése mindenképpen fontos, mig a 2-es
tipust cukorbetegség esetében a ndi és férfi menopauzat
kovetSen kell a csontokat kétévente ellendrizni.

A diabéteszes betegek csontvesztésének a kezelése tobb-
rétti. Ertelemszertien alapja az életmédviltozds, a rend-
szeres fizikai aktivitas, sport (illetve a csonttoréseket ko-
vetéen mar a szakember vezetésével végzett gyégytorna)
és a diétds szokasok valtoztatisa, amelyek természetesen
figyelembe veszik a cukorbetegség megkovetelte elveket



is. Elengedhetetlen a megfelel6 kalcium-, D-vita-
min- és nyomelempdétlas. A kalciumbevitel forma-
jais fontos, elényben kell részesiteni a tejterméke-
ket, amennyit a szamolt diabéteszes diéta enged.
A laktozintolerdns betegek részére a tejvélasztas
odafigyelést igényel, ilyenkor példaul a széjatej j6
kalciumforras. A gyégyszeres kalciumpétlds ajan-
lott formdja a gyorsabban felszivod6 kalcium-cit-
rat, amelyet az étkezés soran kell bevenni.

A D-vitamin-taladagolas 1étez6 veszély, lagy-
szovet-meszesedést vagy vesekovet okozhat, de
j6l miikodé vesék esetében a javasolt napi bevitel
mellett ilyen szovédmény nem fordul elS. Veseko-
ves anamnézis birtokaban a kezel6 orvos kis do6-
zisi hypothiazid (vizhajté, vérnyomascsokkentd)
kezelést javasol, a hypothiazid szedésével a vese-
kéképzédés veszélye elharithaté (a szer a kalcium
vesén at val6 urulését csokkenti). A cukorbeteg-
ség veseszovédménye sordn a D-vitamin-kezelés
szakorvosi feladat.

A csontritkulas gyégyszeres kezelésére ma mar
tobb készitmény all rendelkezéstinkre, ezek a
csontegységekben vagy a csontbontast (biszfoszfo-
natok), vagy a csontépitést (PTH: parathormon,
stroncium ranelat) befolyasoljak.

Az ellenérzés és kezelés iranyitdsa a diabeto-
légusokkal egytittmiik6dé oszteopordézis szakren-

delések feladata. Ok rendelkeznek a csontok mé-
résére alkalmas draga miiszerekkel, és keziikben
van a kezeléshez sziikséges gyogyszerek javaslata-
nak joga is.

Osszefoglalva...

Mind az I-es tipusti, mind a 2-es tipust cukor-
betegség a csontvesztés és csonttorési riziké be-
tegsége, vagy a glukéz- és csontanyagcsere szoros
kapcsolata alapjan azt mondhatjuk, hogy a csont-
vesztés a cukorbetegség szovédménye. Mindkét
tipusban fokozott a csonttorések el6fordulasa,
annak ellenére, hogy a csontok szilardsagat jelz6
csontdenzitds 2-es tipust cukorbetegség esetében
gyakran fokozott. A csontvesztés megallithat6, a
csonttorések kockazata csokkenthets, de a leg-
hatdsosabb a betegség kezelését tamogato, de a
csontritkulds megel6zését is biztosité megfelel
kalcium- és D-vitamin-tartalmu diéta fogyasztisa
és a mozgas, sport. Szakmai okok miatt javasolt a
cukorbetegek kétévente torténd rendszeres ellen-
Orzése, amelyet 2-es tipust cukorbetegség eseté-
ben a menopauzat kovetden elég elkezdeni.

Dr. Kordnyi Ldszlo

Vény nélkil is kaphato gydgyszer, ragotabletta formajaban (VN)

mar a szajban,,szétolvad”

- mindkettére sziiksége lehet, mert:

+ 10 nébél 7 kalciumbevitele elégtelen
50 éves kor felett'

+ A csontritkulas kovetkezményeként 50 év felett
3 ndébdl 1 csonttdrést fog szenvedni?

« A csontritkulds megel&zésére
« A csontritkulds specifikus kezelésének kiegészitésére

1. Ref. Dionyssiotis Y. Et al. Osteoporosis Int, 2006, 17, Suppl. 1:5.91.
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Ezt csinaltuk tavaly...

Jo ideje az év elso Diabetesében rovid dsszefoglalot készitiink az el6zo év
jelentdsebb irasaibol ,,Errol irtunk tavaly” cimmel. Most - a hagyomany megdrzése
mellett - djitottunk a dolgon. Nem arra emlékeziink, mirél irtunk, hanem arra, hogy

mit tettlink.

Mit tettink? Kirdndultunk! Tihanyban,

Zalaegerszegen, Egerben, a Bakonyban és Ka-
posvaron. Félve inditottuk a mozgalmat, nem
tudhattuk, lesznek-e kovetsink, cukorbetegek so-
kasagaval fogunk tarazni, vagy mi magunk ban-
dukolunk, alig néhanyan, a lap készit6i. Nagy
orommel jelenthetjiik, az év folyaman tobb szaz
tarazo tarsunkkal bebarangoltuk a fél orszagot...
Ez persze talzas, rovid sétaknak inkabb lehet mon-
dani e programokat, de mozogtunk, talalkoztunk
egymassal, ismerkedtiink, beszélgettiink.

Minden alkalommal képes beszamolét jelentet-
tink meg a programroél, most fellapozzuk e latva-
nyos naptart. Nem titkoljuk hdtsé szandékunkat
sem: szeretnénk, ha folytatédna akciénk! Van re-
mény ra, hiszen a tavalyi év vége felé még mindig
jelentkeztek egyesiiletek, klubok, sétara invitdlva
lapunk kozosségét. Nosza, ha hivnak, mi szivesen
megyunk! Jojjenek veliink!

I ihanyban kezd6dott, a Magyar Diabetes Tar-
sasag kongresszusinak ideje alatt. Még néhany

Zalaegerszeg

Tihany

doktornd is inkdbb a mi tarankat valasztotta,
mint a szakmai el6adast a zsafolt, meleg terem-
ben. Pedig kockazatos vallalkozas volt, hiszen zu-
hogott az esé. Igy utélag mar nem csodalkozunk:
a vallalkoz6 szellem, tobb mint 50 f8s csapatunk
mire kilépett az apatsig mizeumabol — ragyogé
napsiités fogadta. gy végigjartuk a tervezett —
igaz, a rovidebb — utvonalat a Balaton-felvidéki
Nemzeti Park tertiletén.

Zalaegerszegen nagy 6rom ért minket: a pa-
pai, 80 éves Tischler Imre bécsi a tihanyi tdra utin
részt vett a masodikon is. O kifejezetten azért jott,
hogy megismerkedjen a Diabetes készitéivel. Mi
pedig annak oralink, hogy 6t megismerhettiik.
Szintén 6rém volt, hogy Gyalogh Szilvia két nagy
fia is kirandult veliink: a négyéves Aron jél birta
a gyaloglast. Addm még jobban — hiszen 6 baba-
kocsiban trénolt.



Eger

Szeptemberben, Egerben hatalmas buli volt,
nemcsak tdra, de nemzetkozi cukorbeteg-taldl-
kozé6 is, a varos civil iinnepének hétvégéjén. Itt
ismerkedtem meg Ilyés J6zsefnével, aki a Duna-
kanyarbél utazott Egerbe, a tara kedvéért, illetve
azért, hogy tapasztalatot szerezzen, hol hogyan
miikodnek a cukorbeteg-klubok. Ismeretségiink
nem volt kérész életl: e lapszim Konyhasarok
rovatiban olvashatjak néhiny remek ételrecept-
jét. (Varjuk a tobbit is, Rozika!)

A bakonyi tdra a fiataloké volt, izgalmas
kincskeresés. Az olvasok is megtanulhattak a be-
szamol6bdl, mi is az a geocaching. Ezek a mai
fiatalok imadnak minden kiityit, ketyerét, ami-

Kaposvar

Tovabbi képek: http://www.diabetes20.hu/tura

Nyertesek

A Diabetes tirak résztvevéi koziil a Tudomany
Kiadé Kft. ajandékait nyerték: Galler Eszter, Szé-
kesfehérvar; Farkas Baldzs, Sarbogard; Pardzso
Miklosné, Eger; Toth Istuinné, Zalaegerszeg. A
fédijat nyerte: Méhész Laszloné, Monor. A nyere-
ményeket postan kiildjik meg.

Bakonyi , kincskeresés”

rél mi idésebbek azt sem tudjuk, mi célt szol-
gal. A geocaching célja, hogy e kiityi-imadatot
osszekapcsolja a testmozgdssal. Bravé! Csak igy
tovabb! A dolog lényege egyébként, hogy az er-
dében elrejtett ,kincset” mitholdas navigacios
rendszer segitségével meg kell keresni. Eltévedni
nem szabad, de lehet!

Novemberben megint kockdzatos volt a tira,
milyen idSben kell gyalogolni? Igy kultir-prog-
rammal kotottiik 6ssze a sétat: Rippl-Roénai Jozsef
villijahoz sétaltunk. A Diabetes Vilagnaphoz kap-
csol6dé programunk is j6l sikeriilt, itt sem csak a
helybeli diabéteszesek vettek részt, a monoriak is
szép szammal csatlakoztak.

Az djsagot lapozva a miiltba invitaltuk Oné-
ket, a valésagban pedig varjuk a jelentkezéseket
az ujabb turak szervezéséhez.



Ferike kilencévesen lett cukorbeteg, épp mint annakidején kezeldorvosa, Peti doktor bacsi. Nagyon
jo baratok, mindent megbeszélnek egymassal, ami a diabétesszel kapcsolatos, sot masrol is szive-
sen beszélgetnek... ha hagyja oket a nagyszaju Fecsi.

Szervusz, Ferike! Nagy-
szeri hirem van! Képzeld
el: buliba megyek!

Hat ez oriasi! Nem
akarok semmi klassz
2 dologbél kimaradni.

"""""""""

Szeretném, ha vele-
tek mehetnék én is. .

3
Egyiitt megyiink,
vele leszek én is!

Ennek természete-
sen semmi akadalya,
sot azt hiszem, neked
is Veszprém-
ben a helyed
junius 6-an.

ki

Veszprém nagyon érdekes
varos, sok ott a latnivalo.

Ugye, elmegyiink az allat-
kertbe is? Azt hallottam,
csoda klassz!

Nem csak kirandulni me- Ezt nem Mondtam,
gyiink. 20 éves a Diabetes mondod 7 hogy buli-
Ujsag! Minket is meghivtak komolyan! \ zunk! Nem
_~~ anagy évforduléra, a lap A Diabetes csak kiran-
sziiletésnapjara! ilyen dreg? dulunk!
9 10 1
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Ejnye-ejnye, Ferike! Buta-
sagokat beszélsz. Még egy
ember sem oreg 20 évesen,
hogy lenne d6reg egy ujsag?

Egy lap torténetében 20 év
nem nagy ido, de gondolj
bele abba, hogy milyen nagy
dolog, hogy 20 éve segiti az

eletiinket! 1

“_____a

Koriilnézhetiink a varos-
ban is, ha mar odautazunk.
De a legtobb idot a Veszp-
rém Arénaban toltjiik, ott
lesz a rendezvény...

14

. ahol szamtalan izgalmas program
& varja a latogatokat. Errol majd rovide-
sen tobbet is megtudunk. Ferike, tu-
dom, hogy te szereted a finomsagokat,
elarulom neked: torta is lesz! 15

En is ugy tudom, hogy lesz torta is, nem is
akarmilyen: diétas! Csak egy dolog a bok-
keno, az, hogy sajnos, ti is ehettek beldle,
pedig szivesen megenném a nekiink jaro
mindharom adagot. De még sok
mas meglepetés is var rank.

Egyelore nem szeretnék minden tit-
kot elarulni, de annyit elmondha-
tok, hogy a valtozatos miisoron kiviil
orvosi eldoadasok, gyodgyszergyarak
kiallitasai, vércukormérések is
lesznek.

4

o 16

Lo e T,
Mondd, Fecsike, mi lesz| ¥
még Veszprémben? |3

|

Jaj, de uncsi!

Ne is figyelj a doktorokra!
A rendezvény szervezoi
gondoltak a gyerekekre
is. Lesz térzene, polofes-
tés, finomsagok kostoldja,
zenés miisorok... 20

N

x> y:
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Ez mar jobban hangzik, én
amugy is nagyon szeretem a
zenét, meg a polofestés is jo
mokanak igérkezik.

21

Amint tobbet tudunk a var-
haté eseményrol, boveb-
ben beszamolunk réla. Egy
2 bizonyos: a cslcs, a meg-
ismételhetetlen, a legna-
gyobb csoda, a szenzacio...
OTT LESZEK EN IS! 2

!l Felejthetetlen él-

mény lesz. Mar alig
| varom a nyarat, a
| nagy kira’ndulést.23

-




Szakapolokepzes 2009

Kétévente kongresszusra jonnek 0ssze a szakapolok, az idén marcius 27-29-én Egerben, ahol
munkajukrol el6adasokat tartanak, és ahol tapasztalataikat megbeszélik. Osszefoglalhatnam ilyen
szarazon és egyszer(ien, ami egy szakma életében mindig fontos pont. De vétek lenne.

/

Ugy vagyok ezzel, mint a friss diabéteszes be-
teg szokott lenni, amikor elészor talalkozik a dia-
betolégiai szakapoléval: az emberi, érzelemmel
megkozelithets oldalat nézem. A beteg el6szor az
apol6 emberi tulajdonsagaira fogékony: kedves-e,
megértb-e, tiirelmes-e.

Mert a beteg tamaszt keres az elsé pillanattdl,
hiszen kiszolgaltatottnak érzi magat. A doktor ur
azonnal annyi, de annyi 4j, szdmdra talan nehe-
zen felfoghat6 és ijeszté dolgot mondott, hogy j6
lenne valakitél ajb6l megkérdezni
ezeket, bizonysagot szerezni, hogy
értette-e egyaltalan. A beteg mar
az elsé hetek rémult izgalmaban is
felfedezi, kinek van tobb ideje vele
torédni, ki az, akihez batran fordul-
hat, aki megtanitja, mit6l és hogyan
lehet elviselheté az élet, ha mar egy-
szer ezzel a betegséggel egyttt kell
élnie. Ki az, aki kés@bb észreveszi a
lelki bajokat is, amikor dacosan el-
lenallunk, nem akarjuk elfogadni a
szigoritasokat, az 6rokos tanakodast
és tanulast, és a betegség napi feladatait. A sor-
sunkat.

A szakapol6k érzik ennek a felelgsségét. Ok az-
tan igen! Mert bizonyara agy kezd6dott szamuk-
ra is minden, hogy volt egy beteg, akinek hiaba
akartak segiteni, nem tudtak. Mert akkor még
nem volt elég ismeretiik a diabéteszrél. Utana-
olvastak. Kérdezték az orvosokat, mert egy bete-
gekkel foglalkozé szakember sosem torédik bele
abba, hogy valakinek nem tud segiteni. Egyre
tobb a cukorbeteg, egyre nagyobb sziikség van
rd, hogy felismerjék a tiinetekbdl a betegség je-
lentkezését, hogy a lehet6 legtobb ismeretet meg-
szerezz€k a terapiarol, a diabéteszesek lelkivila-
garodl, és késleltessék a jo kezelés megtanitasaval
a szovédmények kialakulasit. Ha mindezeket a
szakapol6 megtanulja, 4t tudja adni a lényeges
informacidkat, tanitani is képes a hozzaforduls-
kat, akkor sok-sok ember életét tudja megkony-
nyiteni.

Jogos a kérdés: kinek magyarazom én mind-
ezt? A szakdpoloknak? Ok tudjak. Azért tanultak.
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A cukorbetegeknek? Ok is tudjak, hiszen remél-
hetbleg 6sszehozta mar jé sorsuk olyan szakipo-
l6val, aki a hétkoznapi gyakorlatban segit nekik,
aki tudatositja, hogy ez az a betegség, amelyet a
beteg maga kezel az orvos gyégyité munkdjaval,
iranyitasaval.

Mindazok a szakemberek is tudjik, akik im-
mar a 14. évfolyamon tanitjak az dpolokat, kép-
zik Sket diabetoldgiai szakdpoléva. Most az ered-
ményeket akarjuk 6sszefoglalni, mert a sikereket
igenis lattatni kell idénként, hogy
orilni tudjunk annak, ami miiko-
dik, ami j6.

Errdl kérdeztiik ennek az oktatasi
formanak a létrehozéjat és mind a
mai napig vezet§jét és motorjat, dr.
Halmos Tamdasnét, a Magyar Diabetes
Térsasag Szakapol6i szekci6janak
vezetbjét.

— Az egészségligy valtozasai nem
érintették a szakdolgozokat olyan
mértékben, mint a palya mas teri-
letein 1évSket. Alapvetéen azért — ez
nem 6réom —, mert egyre tobb a diabéteszes beteg,
és maguk a munkahelyek tartjak egyre fontosabb-
nak, hogy legyen szakképzett dpol6juk. Legyen
olyan osztalyokon is, amelynek nem a diabétesz a
profilja (sebészet, szemészet, szulészet, fil-orr-gé-
ge osztalyok stb.), mert ott is vannak betegek,
akik diabéteszesek, és jobb, ha ellitaisukhoz nem
kell kolcsonkérni szakdpolét, maguk kiildik kép-
zésre apoloéikat. Hatalmas a szemléletviltas. Ke-
resik a jol és sokoldaldan képzett diabetolégiai
szakapoldkat. Egyre tobb a haziorvos mellett dol-
goz6 apol6 is, akik szakképzésre jelentkeznek. Ok
azok, akik azonnal felhivjak a haziorvos figyelmét
a bajra, az emelkedett vércukorszintre. Az orszag
minden teriiletérdl jonnek jelentkezék, annyian,
hogy most is néhany kollagat meg kellett kérni,
j6jjon a kovetkezé évben, mert betelt a létszam.
A 14 év alatt eddig 430-an végeztek, szerencsére
alig van palyaelhagy6. Ma méar az Gj OKJ-ban 6n-
all6 modulként raépil az apoloképzésre, ami azt
jelenti, hogy nem az dpoloképzési tanterv része-
ként, hanem 6néll6an tanuljak a tananyagot.




— M vdltozott az évek sordn?

— Arulkodé, hogy az eltelt évek alatt harom-
szor ajult meg a jegyzet, amelybdl tanitunk,
mindig bévil a friss tudomdnyos és terapias
eredményekkel. A tananyag tartalmat gy is gaz-
dagitottuk, hogy példaul a diabéteszes labellatas
témakorében a sebkezelést is tanitjuk. Ez korab-
ban nem volt.

Nagy véltozas szerintem az is — mondja dr. Hal-
mos Tamasné — hogy a szakapoldi szekci6 tagjai
részt véllalnak az orszagban a kiilonb6z6 prog-
ramokban, mint a diabétesz-napok, sztirések, de
el¢adasokat tartanak klubokban, s mindezt szive-
sen csindljak, még ha pluszmunka is. A diabéte-
szes gyerekek taboroztatasaban is részt vallalnak
a szakapoldok, nemcsak nyaron, télen is, a gySriek
példaul ezen a télen is sielni mentek. Sok szak-
apol6 tart el6adast, tovabbképzést a betegségrdl,
a modern eszk6zokrél munkahelyén vagy a kor-
haz mas osztilyain, esetleg haziorvosok mellett
dolgozé6 apoldknak.

Ami igazi Ujdonsag: az ifjasdg védelmében a
szakapoloi szekcid szervezett errdl a betegségrol,
illetve megel6zésérdl, a helyes életmédrol tovabb-
képzést iskolaorvosoknak és iskolai védénéknek,
ahol a diabétesz kivalé szaktekintélyei — mint dr.
Békefi Dezs6 féorvos, prof. dr. Madacsy Laszlo,
dr. Kérner Anna egyetemi docens, dr. Blatnitczky
Laszl6 féorvos mellett Szab6é Gabriella és Mucsi
Magdolna diabetolégiai szakdpolék, valamint
Banvolgyi Gyorgyné dietetikus és jomagam tar-
tottunk eléadasokat. Az elsé alkalommal, amikor
jelentkeztiink naluk, 30 percet kaptunk az el6-
adasokra, de utdna mar hivtak bennitinket és fél
6ra orvosi, 20 perc szakdolgozoi el6adast tartot-
tunk, ami utdn sokan és sokat kérdeztek.

Amikor dr. Halmos Tamasnéval beszélgettiink,
éppen egy kétnapos tanfolyam kezd6dott meg az
inzulinpumpa haszndlatarél, amely a legkorsze-
rtibb eszkéz arra, hogy az 1-es tipusu diabéte-
szesek életmindsége javuljon, s ez ad reményt a
szovédmények késleltetésére. Az eszkoz haszna-
latanak a megtanitasara képezik ki az dpolékat, s
nem mindenki diabetolégiai szakdpol6 a jelenlé-
v6k koziil. Erdekes tapasztalat, hogy a tanfolyam
elvégzése utan a vizsgakérdésekre a feleleteket
kiizzadva sokan érzik ugy, hogy a szakdpoléi is-
mereteket is meg kellene szereznitik.

— Ha majd szakdpol6k lesznek, bizonyara éket
is hajtja majd a tovabbtanulds lendiilete. Mert
a diabetolégiai szakapolok koziil sokan mas ké-
pesitést is igyekeznek megszerezni, gyoégypedi-
kiirésok, -manikiirosok lesznek, jeltolmacsolast
tanulnak, vagy gyégyaszati segédeszkozok hasz-
nalatat, néhanyan meg féiskolan dietetikuskép-
zésen vesznek részt, egészségligyi szaktanari ké-

pesitést szereznek. A gydgyszer- és gyogyaszati
eszkozoket gyarté cégek rendszeresen tovabb-
képzést tartanak a szakdolgozok szamara, és
persze bevonnak 6k is mas tertileten dolgozékat
is, hogy naprakész ismeretekkel segithessenek a
betegeken. Mert a betegekért térténik minden.
A tanfolyamok zarévizsgajara példaul szinte
mindenki pontosan ki tudja tolteni a teszteket,
de a gyakorlati zar6vizsga része az is, hogy 6n-
all6 oktatast tart a jelolt a betegeknek, amelynek
témdajat 6 maga valasztja meg. A lényeg csak az,
hogy mérni lehessen a hatékonysagot, valamint
azt is, hogy a kilonbo6zd tipusti és a betegség
kiulonbo6zé fazisaban 1évé betegeket mennyire
sikertil megnyerni arra, hogy tanuljak betegsé-
glket és szivleljék meg az életméddal kapcsola-
tos tandcsokat. Ehhez a jeloltek annyi segitséget
kapnak, hogy a tuddson kiviil a kommunikaciés
moédszereket is tanulhatjak és a készséget is csi-
szolhatjak a szakképzés soran — fejezi be dr. Hal-
mos Tamdsné.

A tobbi pedig? A tobbi pedig a szakmaszeretet
és sziv.

Aki ezen a nem gazdagon jutalmazott, am an-
nal szebb palyan marad, annak van szive. Ezt a
betegek igazolhatjak.

Sz6ke

BIOEXTRA Kit.

1149 Budapest, Bibor u. 10.
Tel.: (1) 383-8546, Fax: (1) 363-5112
e-mail: bioextra@bioextra.hu, www.bioextra.hu

A kockdzatokrdl és mellékhatdsokrdl olvassa el o (beteg)idiékoztatdt,
vagy kérdezze meg kezelGorvosdt, gydgyszerészét!
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Az erem ket oldala
]

Az egyiken lathatd a szam, a masikon az irds. De barmelyik oldalat nézem, mindenképpen ez az 6tfo-
rintos. Nézem magam a tiikorben: kissé molett, faradékony, az élett6l gystort, mindig dolgozni kényte-
len kézépkoru asszonyt latok, akit ,az &g is hiz". Nézhet engem az orvosom: elhizott, keveset mozgd,
dnmagaval mit sem torédd, magat fizikailag és lelkileg kizsigerel6 néi beteget lat. Mindkettd én vagyok.
(Ez csak képletes mese volt, én nem ilyen vagyok!) Széval hajlamosak vagyunk a vilagra fogni, hogy mi-
ért nem tornaszunk, Uszunk, futunk, miért nem diétazunk. A vildg nem engedi, mert nem hagy ra idét,
erét, figyelmet - mondjuk. Pedig ha valamit nagyon akarunk, van ra idénk, erénk, figyelmunk.

Hogy latja ezt egy orvos? Es hogyan élte meg egy cukorbeteg? Az utdbbival kapcsolatban ki kell hang-
stlyoznom, hogy Mddos Aniko ezen a téren ,a” pozitiv példa. Sajnos - s ebben a doktornével értek egyet
- a hozza hasonldak vannak kevesebben.

A multkor kedvenc zoldségesemnél eléttem vasarolt egy id6s hélgy. Egyik kezében kibontott csokoladé,
a masikban szatyor. Mikozben kérte a sokféle zoldséget, elnézést kért, hogy ilyen lassu. A cukorbeteg-
ség lassitotta le - panaszkodott -, a latasa is er6sen megromlott, nehezen mozog, bizony ilyen szdorny(
baj ez a cukor! - zarta monoldgjat. Viaskodtam magamban egy pillanatig, kezdjek-e lelkes oktatasba. 0
beleharapott a csokijaba, s kivonszolta magat az lizletb6l, a latéterembdl. Talan beszélnem kellett volna
vele... bar azt hiszem, feleslegesen tettem volna. Van mar néhany rossz tapasztalatom. Nemcsak hogy

nem fogadtak meg tanacsaimat, meg is haragudtak, hogy ijesztgetem Gket.

Mi az On onrésze?

Mindenki ismeri az o6nrész fogalmat, mert az
autoébiztositasok kapcsan a kifejezés bekeriilt a
koztudatba. Mégis, ha megkérdezziik a hozzank
fordulé beteget, értetleniil all, a kérdésre — On
mit tesz naponta egészségének megtartasa érde-
kében? — altalaban nem tud valaszolni. Ha mégis,
a valasz lehangol6: nem sokat; orvoshoz jarok,
szedem a gyogyszereket; ez nem az én dolgom,
én csak egy igazolasért jottem; tigyis meghalunk,
minek erre a par évre...

Pedig a magyar nagyon ontudatos, biiszke
nemzet, érdekes, hogy ez nem az egészséges élet-
mod és a fitness, wellnes teriiletén nyilvanul meg.
Meg is latszik a derékbéségeken! Derék nélkii-
li vilaggd kezdunk vélni. Sokalljak az eldjegyzési,
varakozasi id6t. Mint ember, megértem, hiszen
gyorsan tdl akarnak esni az orvosi vizsgalaton.
Mint orvos, nem tudom elfogadni ezt a ttirelmet-
lenséget, és ezt a slirget6 magatartast, hiszen 10-
20-30 év (!) telik el teljesen egészségtelen étkezési
szokasokkal, sdlyos mozgasszegénységben. Kii-
l6nben sem lehet 30 kg talsalytol és egy kisiklott
anyagcserétdl ,beugrok a doktorhoz” stilusban
megszabadulni.

Csoddk nincsenek! Komoly ,atnevelésen” fa-
radozunk, tobb-kevesebb sikerrel, j6 munkdhoz
tobb id6 kellene. Nagyon sok esetben olyan az
egész ,mint a falra hanyt bors6”! Minden egyha-
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zi és csaladi tinnep, kiilonb6z6 honi gytimolcsok
érése, munkahelyi stressz nyomon kovethets a
laborkontrollok soran. Mégis felmeriil bennem,
hogyha igy telik el a betegek élete, teljesen elvész
a gondozas sikere. Ha megkérdezem, diétazik-e,
a valasz mindig igen. Kérem, irja le! Ott all min-
den reggel a méz, délutan a siit6tok a listajan, ezt
nem kellene igy folytatni! Mirdl beszéliink tulaj-
donképpen, miért beszéliink el egymas mellett?
Lehet, hogy kiabalnom kellene? A diabetol6gus
megfosztja az embereket egyetlen 6romforrasuk-
tol, az evéstsl?

Mikor jutunk el odaig, hogy mindenki meg-
tanulja, mit hogyan engedhet meg maganak,
és mikor fog ez a tudas a mindennapi életben
gyakorlatilag megvalésulni? Reményeim szerint
még a sulyos szovédmények megjelenése el6tt.
Az elrettenté példdk a civil életbdl igen hata-
sosak, a végtagvesztett klubtag igen mély ha-
tast gyakorol kornyezetére. Elég szomoru, hogy
senki nem hiszi el, 6 is megjarhatja, nemcsak a
szomszéd.

Mikor is lesziink sikeresek? Talan akkor, ha
az 6vodikban kezdjik el az egészséges életmod
tanitasat, megvaldsitasat, és divatos lesz sovany-
nak lenni, minden nap sportolni. Ezek mind
hozzajarulhatnak a lelki egyensuly, lelki béke

megdrzéséhez is. Hinni kell benne, anélkiil nem
megy!

Dr. Kiss Eva
diabetologus




Mozogj, hogy boldog légy!

A mozgas 6romérdl sokan sokszor irtak mar. Ar-
r6l, hogy egészen mas életet élnek azok az embe-
rek (cukorbetegek és nem cukorbetegek), akiknek
hétkoznapjaihoz szervesen kapcsolédik a futas, a
kerékparozas, az tuszas, a focizas, a fallabdazas
vagy épp a kosarlabdazis. Kulonbozé felméré-
sek bizonyitjak, hogy akik rendszeresen sportol-
nak, altaldban vidamabb, kiegyensulyozottabb és
— persze — egészségesebb felndttek és gyerekek,
mint a mozgast kizarélag televizién keresztil él-
vez$ embertarsaik.

Rogton az elején szeretném leszogezni: soha-
sem voltam a testnevel$ tanarok alma. Nem tar-
tottak kiemelkeddnek sem a kotélmaszasban, sem
a szekrényugrasban, sem a medicinlabda-dobas-
ban, de még a 800 méteres sikfutasban sem. Al-
taldnos- és kozépiskolas éveim alatt — stilusosan
sz6lva — a kozépmezényben ,,mozogtam”. A f6is-
kolan aztan volt egy nagyszerd tandrném, akinek
— hosszas rabeszéléssel — még azt is sikertlt el-
érnie, hogy megtanuljak és bemutassak egy gya-
korlatot felemas-korlaton. Am itt meg is rekedt a
tornasz-palyafutdsom.

Kozépiskolas éveimben (amikor még , kissé” tul-
sulyos voltam) el8szor az uszassal prébalkoztam.
Kézenfekvé volt, hiszen a hazunktdl tiz percre
talalhaté a gyonyort és korszerti uszoda. Jartam
is hetente kétszer, dltalaban 30-40 percig dsztam,
és amikor kijottem a medencébdl — emlékszem —,
nagyon biiszke voltam magamra. Hogy tudniillik:
megcsinaltam!

Késébb az tszast felvaltotta a futds. Ugy érez-
tem, ez hatékonyabb sportag és lényegesen ke-
vesebb id6t kell raszannom. Szerencsére az erdé
1s kozel volt, nem kellett kilonosebb felkésziilés,
csak elhatdrozas. Reggelenként méar a kaputol el-
kezdtem kocogni. Az erdében aztin megvolt az
utvonalam, amit kétnaponta ,teljesitettem”. Be-
vallom, kezdetben nagyon nehezen ment. Eléfor-
dult, hogy néhany perc utan meg kellett allnom,
mert nem birtam. Ilyenkor sétiltam egy keveset,
aztan ajra kezdtem. Ez igy ment hétrél hétre:
ktuzdelmek és joérzések kozepette.

A faradsagnak meglett az eredménye: elkezd-
tem fogyni, és ennek kovetkeztében lényegesen
jobban éreztem magam. Es biiszke voltam! Ar-
rél nem beszélve, hogy a kedélyallapotom is je-
lentésen javult. Mintha kicseréltek volna! Vidam
voltam és elégedett. Kortlbeliil masfél év alatt
megszabadultam husz (!) kil6tél. Energikusabb és
néiesebb lettem. (Na j6, Béres Alexandrat6l ma
is messze vagyok, de 6nmagamhoz képest oéridsit
fejlédtem!)

Mostandban tavasszal és nyaranta biciklizem,
tollaslabdazom Fannival, a linyommal. Gyak-
ran kirdndulunk, gyalogolunk, hegyet maszunk
mindketténk nagy 6rémére. A havas hénapok-
ban néhanyszor kiprébaltam a sielést, de be kell
vallanom, az nem az én vilagom. Ellenben Fan-
ni hihetetlen technikaval és lelkesedéssel suhan
a sipalyakon, és azt vallja, a sielés a vilag legjobb
szérakozasa. Uzi is rendszeresen, én pedig timo-
gatom ebben. Mint ahogy a kosarlabdazasban is.
Boldog vagyok, hogy az 6 életébe kicsi koratol
kezdve szervesen beépiil a mozgas, a sportolas.
Biztos vagyok abban, hogy ennek is koszonhet6
dertje, kiegyensulyozottsiga.

Néhany nappal ezel6tt, a vasarnapi ebéd utan
a szlleim hazinak teraszan uldogéltink: kavéz-
tunk, beszélgettiink. Fanni arra késziilt, hogy ko-
sarlabdazzon a kertben. Megkértem, hogy ehhez
a ténykedéséhez keressen edzScip6t maganak.
Egyszer csak megjelent egy lathatéan megviselt
labbeliben és azt kérdezte: kié ez, mert még soha-
sem latta. Ranéztem, és megmelegedett a szivem:
az a futécipé volt (a nyolcvanas évek végérdl),
amelyben anno az erdében hétrél hétre legydz-
tem onmagam...

Médos Aniké
diabéteszes
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Orszagos Gyermek Diabéetesz Nap

Jokedvi gyerekek, derlisen beszélgeto felnottek, kiilonleges programok,
finomabbnal finomabb ételek-italok és fantasztikus hangulat jellemezte a Gyorben,
januar 10-én megrendezett Orszagos Gyermek Diabétesz Napot. Az immar
negyedik alkalommal megtartott talalkozo résztvevoi arra emlékeztek, hogy 1922.
januar 11-én Kanadaban adtak be eldszor az inzulint, s mentették meg ezzel egy
cukorbeteg kisfiu életét. Azota milliok koszonhetik életiiket a XX. szazad egyik
legnagyobb tudomanyos felfedezésének. A hagyomanyosnak mondhato6 gyari
eseményen kozel kétszazan vettek részt az orszag kiilonbozo részeirol: voltak, akik
Herendrdl, Veszprémbal, Esztergombodl, Veresegyhazardl, illetve Székesfehérvarrol
érkeztek, masok Sopronba, Szentendrére, Képhazara, Nagycenkre, Szegedre és
Budapestre vitték el a diabéteszes gyermekek talalkozdjanak jo hirét.

Famulus Hotel elsé emeleti el6terében szé-
pen teritett asztalok és kiilonb6z6 bemutatok var-
tak az érkezéket. Az asztalokon tizérai gyanant
muvészien megformalt szendvicsek, gytimolcsok,
pogacsak, joghurtok kinaltak magukat, mellettiik
igényesen szerkesztett papirokon a szénhidratér-
tékiik volt lathat6. Aki megszomjazott, kavé, tea,
asvanyviz, gytimolcslé és light kéla koziil valaszt-
hatott.

A tizérai elfogyasztasa utan a diabéteszes gyer-
mekek, hozzatartozéik, orvosaik, apoléik meg-
tekintették a standokat. Volt, ahol a cukorbe-
tegséggel kapcsolatos tesztet lehetett kitolteni,
masutt diabéteszeseknek valo ételeket, italokat,
szakkonyveket, étrendkiegészitéket ajanlottak, s
a Tudomany Kiadé asztalanadl az érdeklédék a
kordbbiak mellett a Diabetes legtijabb szamat is
fellapozhattak.

Ko6zben — a Lurké Alapitvany jovoltabol — jat-
sz6haz is szervezédott: gyurmdazashoz, arc- és
uvegfestéshez, szarazvirag-készitéshez, gipszfes-
téshez, gyongyfiizéshez sziikséges kellékek kertil-
tek az el6térbdl nyil6 kisterembe, ahol egészen a
rendezvény zarasaig sok-sok gyerek érezhette jol
magat. A kisebbek rajzoltak, szineztek, babaztak
és autéztak, a nagyobbacskak logikai és tarsas-
jatékokkal, valamint kézmutves tevékenységekkel
tették szebbé a délel6ttot és a délutant. Korilot-
tiilk baratsagos és lelkes 6nkéntesek segédkeztek,
akiknek hivatasa, hogy ,,mosolyukat a gyermekek
beliilrél fakadé dszinte 6rommel viszonozzak”.

A 4. Orszagos Gyermek Diabétesz Nap meg-
nyitéjara a nagyteremben kerilt sor. Dr. Nieder-
land Tamds, a gyéri gondozd vezet$ féorvosa, a
Magyar Gyermek Diabetes Szekci6 titkdra ko-
szontotte a megjelent vendégeket és bemutatta
kollégdit — dr. Gal Veronika f6orvost, dr. Bogndr
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Madrta orvos munkatarsat, Juhdszné Tuifel Andrea
diabetolégiai szakapolot, a Magyar Gyermek Dia-
betes Szekcié vezetGségi tagjat és Tdthné Sebestyén
Timea diabetolégiai szakapolot — akiknek koszon-
het6en megvaldésulhatott a rendezvény. A cukor-
beteg gyermekek kozben kézhez kaptak azt a kar-
tyat, amelynek leadasaval — a diabétesz-totén, a
jatszohazban, a Roche-jatékban valé jelenléttel,
valamint a diszvendégektdl kért aldirassal — a nap
végén részt vehettek kiillonb6z6 értékes nyeremé-
nyek sorsolasaban.

A megnyitét kovetéen Niederland f6orvos ar
atadta a mikrofont és a konferanszié-szerepet
Kroé Addm szinmiivésznek. A szintén diabéteszes
miisorkozl6 el8szor a rendezvény diszvendégével,
Ferjancsik Domonkos vilagbajnoki bronzérmes, két-
szeres vilagkupagyéztes kardvivoval beszélgetett a
cukorbetegség és az élsport kapcsolatarol. J6 volt
latni a nézdék soraiban helyet foglal6 gyermekeket
és fiatalokat, akik csillog6é szemmel figyelték a két
sikeres fiatalember Gszinte és meghitt beszélge-
tését. Ha eddig nem is, most nyilvanvaléva vilt




szamukra, hogy a diabétesz nem lehet akadalya
annak, hogy 6k valamennyien — nem cukorbeteg
tarsaikhoz hasonl6an - derts, sikeres és boldog
emberekké valjanak. (Ferjancsik Domonkossal
készilt interjankat kovetkezé szamunkban olvas-
hatjak — a szerk.) Koézben megérkeztek az tjabb
sztarvendégek: az Audi ETO néi kézilabdacsapat
jatékosai. A lanyok és Konkoly Csaba vezetéedzé
kedvesen és lelkesen vélaszoltak a feltett kérdé-
sekre. Bar 6k kozvetlentil nem érintettek a cu-
korbetegségben, kideriilt, hogy Pdlinger Katalin
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hozzatartozéi koziil ketten is diabéteszesek, Kon-
koly Csabdnak pedig korabban volt mar inzulin-
nal kezelt jatékosa.

A j6 hangulata beszélgetések utan tokéletesnek
mondhaté ebéd kovetkezett. A cukorbeteg gyer-
mekek és felndttek, hozzatartozoik, orvosaik és
apoloik brokkolikrém-, illetve husleves, zoldség-
koret, rizs, nokedli, natarszelet, porkolt és gor-
don bleu koziil valaszthattak. ,Kiegészitésként”
nagyon finom salatdkat és gytimolcsoket is kinal-
tak. Miutdn mindenki jollakott, a résztvevék az
éttermekbdl visszamentek a nagyterembe, s el-
kezd6dott az tinnepi misor.

Dr. Hidvégi Tibor f6orvos tr koszontbje utan egy
nem mindennapi el6adds részesei lehettiink. Dr.
Szabé Ldszlé nyugalmazott gondozévezets f6orvos
szépirodalmi o6rat tartott a cukorbetegségrél. A
Szombathelyrél érkezett szakember olyan irodal-
mi alkotdsokbol idézett, amelyekben XX. szazadi
szerzO8k utalnak a diabéteszre, annak kezelésére,
illetve szovédményeire. Az elsé ilyen jellegi iro-
dalmi élmény Kosztolanyi Dezsé 1925-ben meg-
jelent Edes Anna cimi miive. A regény egyik
szerepl6je, Moviszter doktor cukorbeteg, akirdl
igy beszélnek a mtben: ,Beteg ember. Két ho-
napot adok neki. Annyi a cukra, hogy mar nem
is méri...”

DATES & CONGRESS VENUE

ORGANIZATION
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Szab6 f6orvos ur kutatasainak kovetkezs ,,allo-
masa” Fust Milan napléja volt. Az 1888 és 1967
kozott élt irét kortarsai vélt betegségekkel kiizdd
hipochondernek tartottdk, aki rendszeresen ké-

(- )

,Semmiben nem hatraltat
a cukorbetegség.”

Mikl6s Csaba 20 esztend6s nagycenki fiatalem-
ber. Nyolc és fél éve diabéteszes. A jo kedélyqi,
lendiiletes fii ranézésre a tarsasag kozéppont-
ja. Késobb az is kideriil, nemcsak ranézésre...

A gyéri gyermek diabéteszesek talalkozdjan egy
ismerdsom hivta fel a figyelmemet Csabara. Ba-
ratsagos és kozvetlen volt mindenkivel, beszélge-
téstink alatt folyamatosan jottek hozza a baratai,
ismerdsei, cukorbeteg fiak és lanyok. Minden-
kinek kedvesen valaszolt, viccelddott, s tobbszor
idézték fel kozosen valamelyik diabéteszes ren-
dezvényt: tabort, illetve ,pumpataldlkoz6t”.

— Négy éve hasznidlom a pumpat, el6tte pen-
nel adtam magamnak az inzulint. Az elején nem
igazan akartam a pumpat, de most mar beval-
lom, azéta sokkal konnyebb az életem. A vér-
cukorértékeim javultak, szabadabban élek, mint
korabban. Elétte tobbszér hipéztam, az utéb-
bi négy évben mindéssze egyszer voltam rosz-
szul. Semmiben nem hatraltat a cukorbetegség:
ugyanugy élek, mint a kortdrsaim. Sportolok,
kirandulok. Nyaron, ha Gszom, 2-3 érara kive-
szem a pumpdt, ilyenkor persze gyakrabban el-
lenérzém a vércukromat. Novemberben, a leg-
utébbi ,pumpataldlkozéon” harmadik helyezést
értem el a HbA,-versenyben. Ilyenkor a gyéri
gondoz6 orvosai, apol6i sszesitik a cukorbeteg
gyerekek és fiatalok eredményeit, és kivalasztjak
a legjobb értékeket. Az enyém 7,3 volt. Azért
szeretem az ilyen osszejoveteleket, mert taldlkoz-
hatom a bardtaimmal és értestilhetek a cukorbe-
tegség kezelésével kapcsolatos tjdonsagokrol.
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szitett jegyzeteket aktudlis egészségi allapotarol.
Napléjabol kidertl, hogy édesanyja az 1920-as
évek elejétsl diabéteszes volt, s érszovédményei
kovetkeztében halt meg. Az irénal 35 éves kor-
ban jelentkeztek a cukorbetegség tiinetei, s egy
évvel kés6bb (1924-ben!) mar inzulinnal kezelték.
Napléjaban tobbek kozott azt irja, talan a kés6bbi
korokban ,,mi adunk sajat magunknak inzulint.
Naponta 6t injekciot is esetleg....”

Fast Milan feljegyzései utan el6szor Jokai
Anna, majd Fehér Klara irasaibol idézett Szabd
féorvos ur, bizonyitva ezzel, hogy a diabétesz a
szépirodalomban is nyomon koévethet$ jelenség.
A rendkiviil izgalmas el6adéds utan dr. Niederland
Tamas beszélt a magyar diabetolégia fejlédésérdl,
az inzulin csoddjarél, az inzulinbeadas hajdani
és jelenlegi eszkozeirdl, valamint a cukorbetegek
szamanak vildgméretti novekedésérdl. A gyéri
gondozé vezets féorvosa ramutatott, a gyermek-
diabétesz mindennapos kiizdelem. Ezért is olyan
fontos, hogy a mostanihoz hasonlé rendezvények
segitségével megismertessék az embereket a val6s
tényekkel és a lehetéségekkel.

A szakmai el6adasok utan a cukorbeteg gye-
rekek és fiatalok produkcidi kovetkeztek. Els6-
ként a Veszprémbdl érkezett Kovesdi Annamdria
szérakoztatta a hallgatésagot, aki Liszt-ettidoket
szOlaltatott meg zongoran. Ezutan a gyori Bin-
dics Ddvidnak, majd a szentendrei cukorbetegeket
képviselé Papp Katalinnak tapsolhatott a ko6zon-
ség, akik Kdnyadi Sandor, illetve Szabé Lérinc
egy-egy versét szavaltdk el. A versmondok utan a
székesfehérvari Viniczai Attila zongorazott, majd
a veresegyhazi Varga Judit hastancbemutaté6javal
kapraztatta el a kozonséget. Baczo Viktoria Esz-
tergombol érkezett a diabéteszes taldlkozora, és
testvérével egyutt ugrokotél-bemutatoval sz6-
rakoztatta a jelenlevéket. A PICOOL tanccso-
port hip-hop produkciéjat kovetéen dr. Karddy
Zsuzsanna a székesfehérvari gondoz6 edukacios
tevékenységérdl és a cukorbeteg gyermekek ta-
boroztatasar6l szamolt be. Uzsonna utin a Ba-
latonalmadibél érkezett Lendvai-testvérek hegedi-
jatékukkal szérakoztattdk a résztvevsket, majd
a gyori gondozottak fergeteges tancbemutatéja
zarta a produkciék sorat.

A nap végén elérkezett a varva vart sorsolas,
amelyen gazdara taldlt tobbek kozott két, a ké-
zilabdacsapat tagjainak aldirdsaval ellatott labda,
sok-sok jaték, mesekonyv.

A gyerekek és a felnéttek élményekkel feltol-
tédve tavoztak, s bucstzaskor dGszinte drommel
mondogattdk: — Jovére djra talalkozunk!

Modos Aniko
Fotd: Préger Arpdd



Neuropatias Fajda

lom Munkacsoport

Hazankban jelenleg kb. egymillio ember - a lakossag 11%-a - szenved allandé fajdalomérzettl - mu-
tatta ki a Szonda-Ipsos altal készitett reprezentativ felmérés. A kutatas szerint ennek hatterében gyak-

ran az Un. neuropatias fadalom, azaz idegi eredet

G fajdalom allhat, amely nem jelzés érték( a szerve-

zet miikodése szempontjabdl, viszont tartds, értelmetlen szenvedést okoz a beteg szamara. A kutatas
eredményei ramutattak arra is, hogy a cukorbetegek tobb mint 30%-ban érintettek a problémaban.

A neuropatias fajdalom tipikus tiinetei ellenére -

ég, szur, bizsereg - a mai napig nem kelléen ismert

az orvostarsadalom szamara sem, hiszen a vizsgalt betegek 58%-anal téves diagnozis keril felallitas-
ra. Mind az érintettek, mind az orvostarsadalom egyre szélesebb kori tajékoztatasaért, a betegek mi-
nél jobb ellatasaért megalakult a Neuropatias Fajdalom Munkacsoport, hogy kdzvetve és kozvetlendil is
segitse azokat, akik csillapithatatlan fajdalomérzettel élik életiiket.

A neuropdtids, azaz az idegi eredetii fijda-
lom jellegzetes tiinetei — ég6, fagyos, hasité érzés
— hosszua tavon igen nagy megterhelést jelentenek
az érintettek szamara. Gyakran kisérhetik szur-
kalo, bizserg6 vagy zsibbadé érzések is, amelyek
éjszaka sokkal intenzivebben jelentkeznek, ez-
altal alvaszavarhoz, szorongashoz, hosszii tavon
depresszibhoz vezetnek. Van, hogy mar a ruha
viselése vagy a takaré érintése is valésagos kin a
beteg szamara.

A Szonda-Ipsos altal készitett felmérés a meg-
kérdezett 1-es tipusi cukorbetegek kozott 34%-
os, a 2-es tipusui cukorbetegek korében pedig
25%-o0s érintettséget mutatott. Az is kiderilt, a
betegség megallapitasa az 6 esetiikben hosszadal-
masabb, hiszen 34 szazalékuknal tobb mint 4 hét
telt el, amig fajdalmuk okara fény dertlt. Ezen-
kiviil 33%-ban érintettek a gerincsériiltek, illetve
a gerincmiitottek, és jelentds, 25%-os eléfordulast
tapasztaltak a besugarzassal vagy kemoterapiaval
kezelt daganatos betegek esetében is.

A Neuropatias Faj-

és sulyos esetben a lab amputaciéjahoz vezet-
hetnek. Ezért nagyon fontos, hogy a diabéteszes
betegek rendszeresen vegyenek részt labvizsga-
laton, és rendszeresen latogassdk a szakrendelé-
seket.

A Neuropatias Fijdalom Munkacsoport tag-
jai: prof. dr. Kempler Péter egyetemi tanar, az MTA
doktora, a Semmelweis Egyetem I. Belgyogyaszati
Klinika Neuropathia Laboratériumanak vezetdje,
prof. dr. Bereczki Ddniel, a Semmelweis Egyetem
Altaldnos Orvostudoméanyi Kar Neurolégiai Kli-
nikdjanak igazgatéja, dr Budai Evika, a Févarosi
Onkorményzat Jahn Ferenc Dél-Pesti Kérhazdnak
féorvosa, dr. Kiss Gdbor, az Arpéd Kérhaz Neuro-
légia Osztalyanak féorvosa, dr. Hittner Gyorgy, az
Orszagos Reumatolégiai és Fizioterapias Intézet,
Ko6zponti Ambulancia vezeté féorvosa, valamint
Kincses Jdnos, a Magyar Cukorbetegek Orszagos
Szovetségének elnoke.

Tovabbi informaciét a www.fajdalomnelkul.eu
oldalon taldlhatnak.
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Az inzulin allati hasnyalmirigybdl valo kivonasa, azonositasa, majd tomeggyartasa a XX. szazad egyik
sikertorténete, hiszen az 1920-as évekig az inzulinfliggd cukorbetegség haldlos kérnak szamitott.
Hogy minden cukorbeteg szinte a kezdetektdl hozzajuthat inzulinadagjahoz, abban nem kis szere-
pe volt a felfedez6k dnzetlenségének is: Banting és Best az inzulin szabadalmat nem védte le, sza-
badon elérhet6vé tették, ami kedvezett az inzulingyartas igen gyors megindulasanak és az inzulin-

kezelés elterjedésének.

Inzulingyartas

Az inzulingyartas alapjaul évtizedekig a fel-
fedez6k, a kanadai Banting, Best és Collip
eljarasa szolgdlt. Az inzulint sertés, illetve
szarvasmarha hasnyalmirigyébdl vontak ki.
Az allatok levagasat kovetéen a hasnyalmiri-
gyet azonnal lefagyasztottdk, daraboltak, és
savanyu kozegben alkoholos kivonatot ké-
szitettek. Semlegesités utan eltavolitottdk a
kicsap6do fehérjéket, az alkoholt és a zsiro-
kat, végiil a kapott oldatb6l konyhasé hoz-
zdadasakor az inzulin is kicsapédott. Az igy
nyert készitmény 80-90 szazalék kristalyos
inzulint tartalmaz. Ez a készitmény a klasz-
szikus gyors hatast inzulin.

Inzulinnal kapcsolatos
kutatasok

A sertés-, illetve szarvasmarha-hasnyalmirigybél
eléallitott inzulin sok ember életét mentette meg,
azonban az allati eredetii szennyezéanyagok egye-
seknél allergias reakciét valtottak ki. Nehézséget
okozott a gyors hatdsi inzulinnal az étkezések
utani és az étkezések kozti egyenletes vércukor-
szint biztositasa. Igy aztin a jobb készitmények
elééllitasa érdekében tovabb folytak az inzulinnal
kapcsolatos kutatdsok.

Harom évtizeden at hasznaltak a szarvasmar-
ha-inzulint, amikor 1953-ban sikertlt meghata-
rozni az aminosavak pontos Osszetételét és sor-
rendjét: az 51 aminosavat tartalmazé molekula
két (A és B) lancbol dll, amelyeket ugynevezett
kénhid kot 6ssze. Nemsokdra megallapitottak az
emberi (human) inzulin aminosav-sorrendjét is,
majd pedig pontos térbeli szerkezetét. Osszevetve
az addig hasznalt inzulinokkal kiderilt, hogy a
sertésinzulin csupdn egyetlen, a marhainzulin pe-
dig harom aminosavban tér el az emberétdl.
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Allati szervek feldolgozdsa a Richter Gedeon Vegyészeti
Gydrban, az inzulin elédllitdsa sordn (1926 koriil)

1967-ben megallapitottdk, hogy az inzulin a
hasnyalmirigy béta-sejtjeiben, a 85 aminosavbodl
allé proinzulinbél keletkezik, miutan lehasad be-
l6le az dgynevezett C-peptid. A C-peptid méré-
sét a mai napig hasznaljak a sajat inzulintermelés
meghatarozasara. Végiil sikeriilt a 11. kromoszo6-
man azonositani a human inzulin génjét.

ijabb inzulinkészitmények

A kutatasi eredmények birtokdban az emberi in-
zulinnal azonos human inzulin eléallitasa elészor
szintetikus dton tortént a nyolcvanas évek elején.
Az allati hasnyalmirigybdl eléallitott sertésinzulin-
ban kicserélték azt az egyetlen aminosavat, amely
kiilonbo6zott az emberétl. A moédszer azonban
nem volt gazdasagos, igy nem terjedt el.

Végil a genetika és a géntechnolégia robbanas-
szert fejlédése hozott megoldast a 80-as években.
1987-ben az emberi vastagbélben normalisan is
jelen levé Escherichia coli baktériumba beiiltetet-
ték az emberi inzulin génjét. A baktérium altal
termelt molekula teljesen megegyezik az emberi
szervezetben talalhat6 dgynevezett human inzu-




linnal. 1991-t6] kozonséges siitéélesztébe bejut-
tatott szintetikus DNS segitségével is gyartanak
inzulint. Napjainkra a géntechnolégiaval eléalli-
tott készitmények teljesen kiszoritottak az allati
inzulinokat. Magyarorszagon 1996-ban fejez6dott
be a cukorbetegek 4tallitisa human inzulinokra —
az Gjonnan diagnosztizalt cukorbetegek ma mar
csak human inzulint kaphatnak.

A még tokéletesebb inzulin

A géntechnoldgia az orvosok kezébe adta a gyogy-
szert, azonban néhdny problémédra még mindig
nem sziiletett megoldas:

* A hagyomanyos gyors hatast inzulin beadasa
utan fél érat kell varni az étkezéssel, ugyan-
is a bér ala adott inzulin felszivodasa késik,
mert a beadas helyén az inzulinmolekulak
hatosaval ugynevezett hexamerré kapcso-
l6dnak 0Ossze, ami a vérbe val6 felszivodast
lassitja. A felszivodashoz a hexamereknek
elébb le kell bomlaniuk kalénallé inzulin-
molekuldkra. A hexamerképzédésért az in-
zulin B-lanca a felels.

* A sok cukorbeteg bevonasaval végzett tanul-
manyok ravilagitottak, hogy a szovédmények
elkertilése érdekében az egészséges szerveze-
tét minél jobban megkozelité vércukorszin-
tet kell biztositani, ami a hagyomanyos inzu-
linnal nehezen megoldhaté.

* A hagyomdnyos inzulinkezelés igen merev
étkezési és életvezetési kovetelményeket ta-
maszt a beteggel szemben, a betartasra azon-
ban nincs mindig méd.

Az elvarasoknak jobban megfelel6 készitmények
eléallitisahoz egyrészt segédanyagok hozziadasa-
val, masrészt az inzulinmolekula moddositasaval
(4n. inzulinanalég) valtoztattak meg az inzulin fel-
szivodasi idejét, igy a hatastartamot is. Az inzulin-
analégok szerkezete kismértékben eltér az eredeti
molekulatdl, de biolégiai hatasa megegyezik azzal.
A moédositasnak koszonhetSen egyes inzulinanalé-
gok azonnal felszivodnak a beadas helyérdl, mert
a molekuldk nem kapcsolédnak egymashoz, mig
masok szerkezetét ugy valtoztattak meg, hogy fel-
szivodasuk és hatasuk elhizédé legyen.

Korszeru
inzulinkészitmények
Az inzulinkészitmények egy része hagyomanyos,

az emberi inzulinnal teljesen megegyezé human
inzulint, mas résziik inzulinanal6gokat (mdédosi-

tott inzulinmolekulikat) tartalmaz. Fontos tudni,
hogy minden készitmény esetében mas és mas
a hatas felléptéhez sziikséges id6, illetve a hatas
id6tartama, a biolégia hatasuk azonban azonos a
human inzulinnal. Beadasuk injekci6é formajaban
torténik.

Gyors, ultragyors és elhtizédé hatasu készit-
mények vannak forgalomban. A gyors hatasu ké-
szitmények els6sorban az étkezések okozta vér-
cukor-emelkedés csokkentésére szolgalnak, mig a
hosszt hatdstartamu készitményekkel az étkezés-
t6l fiiggetlen vércukorszintet lehet bedllitani. Az
elhtiz6d6 hatdst inzulinok alkalmazasaval csok-
kenthet$ az injekcidk szama.

Gyors hatasti human inzulin

Az emberi inzulinnal teljesen megegyezd, gyorsan
haté és rovid hatasideji készitmény. Az injekciét
15-20 perccel az étkezés el6tt vagy kozvetleniil az
étkezés utan kell beadni. A maximalis hatasat 2—4
6ra mulva éri el, a hatastartama 6-8 6ra.

Ultragyors hatasu inzulinulinalég

Az ultragyors hatast inzulinkészitmények mo-
dositott inzulinmolekuldkat tartalmaznak, a ha-
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gyomanyos inzulinnal
gyorsabban érik el ma-
ximalis hatasukat és a
hatastartamuk is ro6-
videbb. Az ultragyors
inzulinkészitmények
kevésbé  hajlamosak
a hexamer-képzdédés-
re, és igy az inzulin a
beadas utan roviddel
a véraramba jut. Az
els6 forgalomba kerilt
inzulinanalég a liszp-
ro-inzulin, majd ezt
kovette, az aszpart-in-
zulin, ill. a glulizin.

Az ultragyors inzu-
linkészitmények  el6-
nye, hogy az injekci6
beaddsa utin azonnal
el lehet kezdeni az ét-
kezést. A hatasuk gyor-
sabban lecseng, mint a
hagyomanyos inzuliné, ami azonban azzal is jar,
hogy az étkezés utan konnyebben alakulhat ki hi-
perglikémia (emelkedett vércukorszint).

Elhuzodo hatasu inzulinok

A felszivodasi id6 elhtizéd6 hatast biztosité meg-
novelését az inzulinmolekulahoz adott segédanya-
gokkal (zink, protamin), illetve molekulaszerkeze-
ti médositasokkal érik el.

Az elsé tartés hatasi (zink-protamin insulin)
inzulint Hagedorn 1936-ban fejlesztette ki. Kris-
tilyos human inzulint lazacspermiumbdl kivont
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kifejlesztett és szabadalmaztatott
mézpotlo

Cukorbetegeken
kiviil tilsilyosak,
viragpor- és
mézérzékenyek
fogyaszthatjak.
Kaphato:

Metro, Interspar,
Spar, Kaiser’s

és G-Roby !
aruhazakban

és tizletekben.

i et j
sl filgin el i
iy har el
-

g, -
g

250

INSULIN CHINOIN

Inzulinampulla a “20-as évekbél

fehérjével (protamin) és cinkkel keverte 6ssze, ez-
zel sikeriilt elérnie a felszivodas elhtzédasat és
a tartésabb hatast. Az 6 nevéhez fiizédik az elsé
semleges vegyhatasu, stabil tartés hatdsa inzulin-
készitmény (NPH = Neutralis Protamin Hage-
dorn) is.

Az ugynevezett kozepes hatdstartamii humdn inzu-
lin 1-3 6ra mulva kezd hatni, maximalis hatdsat
6-10 6ra mulva éri el, és 9-18 6raig hat. Segitsé-
gével potolhaté a szervezet alap-, a szénhidratok
felvételétdl fuggetlen inzulinsziikséglete (bazisin-
zulin). Az injekciét altaldban reggel és/vagy este
kell beadni az étkezéstdl fiiggetleniil.

A hosszii - hatdstartami humdn  inzulinoknak az
els6 6 ordban alig van szamottevé hatasuk, de
a hatésidejik hosszi, 24 6ranal nagyobb. A ko-
zéphatasiakhoz hasonléan a taplalék felvételétdl
fiiggetlen inzulinsziikségletet fedezik, ezeket az
inzulinokat elég naponta egyszer, altaldban este
beadni.

Hossza hatastartamu inzulinanalégok: a glar-
gin és a detemir.

Gyarilag elékevert inzulinok

Az el6kevert, in. premix készitmények gyors és
a kozepes hatastartamu inzulinok meghatarozott
aranyd kombindéciéi.

Elénytik, hogy egy injekciéval lehet a kettSt
a szervezetbe juttatni, csokkentve az injekcié he-
lyén esetlegesen kialakulé szovédményeket.

Szabo Zsuzsa



Kiilonleges, kivancsisaggal fliszerezett orom kozel 100 évvel ezelott kiadott orvosi
szakkonyvekben olvasni arrol, hogyan kezelték a cukorbetegeket az 1800-as évek
masodik felében vagy az 1900-as évek els6 harmadaban.

Az orvosi leirasok nyelvezete és irdsmadja kissé eltér a mai korban elfogadottétal,
ezért kérem, ennek figyelembevételével olvassak az irast. Igyekeztem az akkori
szakkifejezésekbol is atemelni szavakat, vagy akar egész mondatokat. Példaul

a kilokaloria (kcal) helyett a kaldria kifejezést hasznaltak, s a cukorbetegeket

.diabetikusok”-nak is nevezték akkoriban.

A cukorbetegek étrendi kezelésérdl az 1800-
as évek kozepén tobb orvos is tigy gondolkodott:
cukrot ad, hogy a kitirtlé cukrot pétolja. Mig
masok ugy vélték, a szénhidratok a cukorbete-
gekre karosak, ezért talnyomoérészt hustaplalko-
zast ajanlottak. A szénhidrat-megszoritast egyesek
odaig fokoztak, hogy csekély szénhidrattartalmuk
miatt még a zoldségféléket is megtiltottdk, és a
betegek nem ehettek mast, mint zsirban vagy
olajban kistuitott husokat, s bor helyett szesszel ke-
vert vizet ajanlottak. Hossza idé telt el, mig végre
felismerték, hogy a tulzott, napi 400 g fehérjebe-
vitel karos.

Az azt koveté korszak uttordi is igazabol két
taborra szakadtak. Egy Noorden nevii orvos napi
150 g, mig Petrén csak 15-25 g fehérjebevitelt
javasolt, illetve engedélyezett. A véletlen vezet-
te Noordent annak felismeréséhez, hogy a szén-
hidrat nagyobb mennyisége bizonyos formaban
(zabliszt) kedvezd hatasu is lehet. Eleinte az ener-
giabevitelt a doktorok nem szoritottdk meg, en-
nek kovetkeztében a megengedettnek vélt tap-
lalékbol egyenesen tultaplaltak a betegeket. Egy
Kolish nevii orvos a taplalék mérsékelt megszo-
ritasat tartotta helyesnek. Szintén a régi korok
szakirodalmabél tudni azt, hogy Allen és Joslin a
kalériamegszoritdst szinte a koplaldsig fokoztdk, és
eljardsukkal csak az inzulin megjelenésekor hagy-

tak fel.

70 kg-os egészséges ember 24 oras kaloriasziikséglete

Kaldriasziikséglet
kg-onként

Eletmoéd

Osszkaléria-
sziikséglet

A 20-as, 30-as évek diétaja

A kaloriabevitelt mérsékelten megszoritjuk, a szén-
hidrdtbevitelt a beteg tolerancidja szerint szabd-
lyozzuk és a fehérje, kiilonosen az dllati fehérje
mennyiségét csokkentjiik.

A cukorbeteg kalodriasziikséglete ugyanakko-
ra, mint az egészséges egyéneké, s ez mindaddig
érvényes, mig a beteg vizeletében nincs cukor,
mert ha megjelenik, akkor a kivélasztott cukor
100 grammonként 400 kaldria veszteséget jelent,
s azt pétolni kell — hangsulyoztak.

Az energiasziikséglet megallapitdsihoz az alul
lathat6 egyszeri tablazatot vették alapul.

A gyakorlatban ezt mégis ugy alkalmaztak,
hogy a konnyd munkat végzéknek 25-30 kaloriat
adtak testsuly-kilogrammonként, agyban fekvok-
nek 20-25 kalériat idealis teststlyra szamitva. Ha
a beteg elhizott volt, akkor kevesebb, ha sovany,
akkor tobb kalériat adtak.

Fehérjesziikséglet

A diabetikusok fehérjesziikséglete ugyanolyan, mint
az egészséges egyéneké, ennélfogva a tapldlék fe-
hérjetartalmdnak megszabdsdndl ugyanazokat az
irdnyelveket kovetjiik.

Altaldnos szabalyként naponta teststly-kilo-
grammonként 1,1 g-nidl nem
adtak tobbet. Fehérjeérzékeny
betegnek kevesebbet ajanlottak.
Fehérjeérzékenységril akkor beszé-
liink, ha a fehérjebevitel hatdsa

Pihenés 25-30 1750-2100 alatt a diabetikus tobb cukrot iirit
Konny(l munka 35-40 2450-2800 a vizelettel, mint amennyi a fehér-
Kozepes munka 4L0-45 2800-3150 jébol képzodott cukomalf .megfelel.
Nehéz munka 45-60 3150-4200 Pl. ha a beteg 60 gr. fehérje mellett

200 gr. szénhidrdtot és 80 gr. fe-
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hérje mellett csak 150 gr. szénhidrdtot tolerdl, ak-
kor a beteget fehérjeérzékenynek tekintjiik, azért,
mert a szénhidrdt-tolerancia 50 grammal kisebb,
holott a 20 g fehérjetobbletnek — minthogy a fe-
hérje cukorképzé értéke 58% — csak 12 gr. cukor
felel meg. A siilyos esetek mind fehérje-érzékenyek,
vannak azonban konnyebb esetek is, ahol fehérje-
érzékenység kétségteleniil van. Hogy mi az oka a
fehérjeérzékenységnek, azt nem tudjuk...

Zsirsziikséglet

Mig az egészségesek étrendjében a zsir az Osz-
szes energia 30 szazalékat adja, addig a cukor-
betegek az energiasziikségletiik 65-90 szazalékat
is zsirban kapjak. Meglepd, hogy a cukorbetegek
viszonylag j6l tiirik a normalisnal kétszer, harom-
szor nagyobb zsirmennyiséget.

Szénhidratsziikséglet

Az 1920-as évek végén a szakemberek ugy vél-
ték, hogy a teljes szénhidrat-megvonassal tobbet
artanak a betegeknek, mint hasznalnak, ezért a
kezelés elve az volt, hogy annyi szénhidratot ad-
nak a betegeknek amennyit a tolerancia romlasa
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a szénhidratok jelentésége joval kisebb, mint a
normalis taplidlkozasban, ahol a bevitt 6sszener-
gia fele szénhidratbol van, és tovabbra is igen Kkis
szénhidratbevitelt engedélyeztek.

De mar azokban az idSkben is kulonbséget
tettek a szénhidratok kozott. Tiltottdk az olyan
szénhidratokat, melyek mennyiségiikhoz képest
ardnytalanul erésen emelik a vér cukortartalmdt,
azaz a cukrot, aszalt gyiimolcsoket, a malatacuk-
rot (sort).

Az alkoholos italok fogyasztdsaval kapcsolatban
az volt az allaspont, hogy a diabetikusok étrendjét
vdltozatosabbd tehetjiik, tovdbbd a magas zsirtar-
talmi ételek elfogyasztdsdat megkonnyithetjiik, ha
alkoholtartalmu italokat rendeliink. Természete-
sen csak azok koziil vdlaszthatunk, amelyek cuk-
rot nem, vagy csak igen kis mértékben tartalmaz-
nak. Az alkohol elégésekor grammonként 9 kaloria
hé fejlodik, amit a szervezet energiasziikségletének
fedezésére haszndl fel, és ezdltal mds tdpanyagot
megtakarit.

Diétas kezelés a gyakorlatban

A diéta szempontjabdl is enyhe, kozépsulyos és
sulyos anyagcserezavarral rendelkezé betegeket
kiilonitettek el. Konnyii esetben a diétas kezelés
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Xilit (xylitol) - teljesen természetes édesito,
az egeszseges étrend része (glikémids indexe: 7)
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Alkalmas siitésre, f6zésre, édesitésre - Edes, mint a cukor, teljesen utéizmentes.

Cukorbetegek is hasznalhatjék - Glikémids indexe (7) kisebb a gyiimélcscukoréndl,
igy fogyasztdsa a vércukorszintet egyenletesen alacsonyan tartja.

A szervezethen lassan szivodik fel és alakul at, ezért erdsiti a jollakottsdg érzését.

Szénhidrattartalma 75%-kal, kaldriatartalma 40%-kal kisebb a cukorénal,
igy eldsegiti a kaldriabevitel csokkentését, ezen keresztiil pedig a fogyast.

Ligosit, igy segit a szervezet savtalanitdsaban - Candida diétan lévék is haszndlhatjak.
Cukor helyett hasznalva, eldsegitheti a fogak egészségének megtartasat.

Tovabbi informacio: Tel: (1) 297-1626, (30) 202-4910 neera@madalbal.hu
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Mivel a xilit a cukorhoz hasonldan viselkedik, ol-
dadik, keveredik, ezért sok esetben felcserélhetd
azzal. A xilit tokéletesen helyettesiti a cukrot me-
legitalok, tortak, kekszek vagy egyébsiitemények
készitésekor, illetve izletes édesitGje gyiimol-
csoknek és gabonaféléknek. Napi haszndlata
biztonsdgos, korlatlanul fogyaszthaté.

Xilit - segitség a természethol




egymagaban célhoz vezet (cél, hogy a beteg a
vizelettel ne tritsen cukrot) vallottak. A kozép-
stlyos esetetek legnagyobb részében is elérték
céljukat a diétaval, néha azonban inzulint is ad-
tak a diéta mellé. Silyos esetekben mindig adtak
inzulint.

Frissen felfedezett cukorbetegnél cél volt a
beteget cukormentessé tenni. Ami azt jelentette,
hogy a betegeket f6zeléknapokon (igen alacsony
szénhidratbevitel) tartottdk mindaddig, mig a
reggeli vércukorértéke kozel normadlissa valt. Az
els6 akadaly, amivel a kezel6orvosnak szembe kel-
lett néznie, hogy a cukormentesités a betegek egy
részénél nem sikeriil hosszu idé alatt sem. Ezért a
f6zeléknapok kozé koplalénapokat iktattak. Egé-
szen siulyos esetekben azonban a cukormentesités
tisztdn diétds eszkozokkel nem sikeriil, ilyenkor in-
zulinra van sziikség.

Amennyiben a beteg vércukrat sikertlt a kozel
normalis szintre csokkenteni, a kiméld (értsd igen
alacsony szénhidrattartalmi) diétait még néhany
napig, esetleg egy hétig folytattak, majd meg-
hatdroztak a beteg szénhidrdt-tolerancidjdat. Ez a
gyakorlatban tgy nézett ki, hogy a f6zeléknapok-
hoz lassanként szénhidratot adtak, a szénhidrat-
mennyiséget naponta 10-20 grammal emelve,
mig a vizeletben ismét cukor jelentkezett. Volt
beteg, akinél napi 60 g szénhidratbevitelnél, volt
olyan, akinél 180 g bevitelnél dllapitottdk meg a
szénhidrdt-tolerancidt.

Ezutan kertlt sor a fehérjetolerancia megal-
lapitdsara. Ez oly médon tortént, hogy a bete-
get fézeléknappal cukormentessé tették, majd
szénhidratot adtak, éspedig 2/3-at annak a
mennyiségnek, amit a beteg tolerdl, ehhez az
alapdiétahoz allati fehérjét adtak fokozatosan
novekvé adagban (példaul napi 25-50 g hus
vagy 1 db tojas) mindaddig, amig a fehérje bi-
zonyos foka emelésére a vizeletben ismét meg-
jelent a cukor.

Mit jelentett a f6zeléknap?

A f6zeléknapon a beteg ételének elkészitésénél a
f6zelékek nyersen lesznek kimérve és csak ezutan
elkészitve, rantas nélkiil, francidsan, a hozzatar-
toz6 fiiszerezéssel. Csakis zoldfézeléket kaphat a
beteg, parajt, spargat, zéldbabot.

Fézeléknapi étrend

* Reggeli: tea szacharinnal, 1 db aero keksz,
5 g vaj

* Tizérai: 50 g sult szalonna 1 tojassal, 1 db
aero keksz, 5 g vaj

* Ebéd:
Husleves tiresen vagy csontvel6vel
Parajfézelék (300 g paraj, 20 g zsir, 30 g
szalonna)
1 db tiikortojas
1 db aero keksz 5 g vajjal
- 2,5 dl bor
— 1 kis csésze feketekdavé szacharinnal
e ,Ozsonna”: tea szacharinnal, 1 db aero keksz
5 g vajjal
¢ Vacsora:
Parolt kdposzta (300 g kaposzta, 30 g
zsir)
1 db fétt tojas
— 1 db aero keksz 5 g vajjal
— 2,5 dl bor
— 1 kis csésze feketekavé szacharinnal
A f6zeléknap beiktatdsara akkor keriilt sor, ha
a beteg szénhidrdt-tolerancidjat meg akartak al-
lapitani, vagy mas okbdl inzulin nélkal akartiak
cukormentesiteni a beteget. De alkalmaztak abban
az esetben is, ha toleranciat akartak javitani, vagy
kimélésképpen néhany napra.

Szénhidratmentes nap

Elve: dllati fehérje és zsir b6 adagoldsa mellett szi-
goruan szénhidrdtmentes tapldlds.

Szénhidratmentes nap étrendje

* Reggeli: kavé, 2 dl Székely tej (specialis tej,
amely 1 g szénhidratot tartalmaz 2 dl meny-
nyiségben), 1 db kemény tojas

* Tizérai: 10 dkg uborka, 2,5 dkg szalonna

* Ebéd:

— 2 dl husleves (iiresen), 10 dkg borjahus,

30 dkg paraj (parolva)

- 1 adag diés piskoéta (mely 1,3 g szénhidra-

tot tartalmaz)

* Uzsonna: tea, 50 ml tejszin, 3 dkg sajt, 3
dkg vaj

* Vacsora:

— 2 dl husleves (iiresen), 10 dkg marhahs,
30 dkg kelkaposzta (parolva), borzselé
Egész napra: 5 dkg zsir, 3 db ,aerétablet-
ta” (olyasmi, mint a korpovit keksz)

1 dl asztali bor, 3 cl konyak, 50 ml tejfol.

Kicsak Marian
dietetikus

A cikk megirdsihoz a forrds: Dr. Balint Rezsd, Dr. Ernst Zol-
ldn, ifj. Dr. Purjesz Béla, Dv. Bald [ozsef: A cukorbelegség és
az inzulin, Budapest, Dick Mand kiaddsa, 1927.
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Rakott cukkini

* 30 dkg cukkini * 1 pohar 12%-os tej-
* 1 kukoricakonzerv fol
* 30 dkg parizsi * 10 dkg trappista sajt
* 1db tojas * 1 ek. étolaj
A tepsi aljara rakjuk a szeletelt parizsit, ra a re-
szelt sajtot, a kukoricat, végul kirakjuk a szeletelt
cukkinivel, leéntjiik a tejfol, a tojas és az olaj ke-
verékével. El6melegitett siit6ben megsutjik.

E.: 454 kcal Sz.: 22,2 g

Husgolyo

* 50 dkg daralt sertés- ¢ 4 dkg voroshagyma
hus * 1 db tojas

* 12 dkg juhsajt * 56, bors, pirospap-
* 1 db zsomle rika
A zsomlét hideg vizbe aztatjuk. A voréshagymat
a husra reszeljiik. A kinyomkodott zsémlét a to-
jassal, hussal Osszegyurjuk, majd séval, borssal,
pirospaprikaval izesitjiik. A juhsajtot korilbelil
30 apr6 darabra vagjuk. A hdsmasszabél 30 go-
lyét készitink, a kozepiikbe sajtdarabkat nyom-
kodunk. A golyékat felhevitett olajban kisttjiik.
Fogyaszthatjuk salatdval, de joghurtbdl késziilt
tartarmartasba (amit curryvel, séval, borssal ize-
sitettiink) martogatva is finom.

E.: 1298 kcal Sz.: 37 g (6sszesen)

Paradicsomos csirkemell

* 60 dkg filézett csir-
kemell

* 2 ek. étolaj

* 20 dkg péréhagyma

* 10 dkg paradicsom

* 2 db zellerszar
* 2 dl paradicsomlé
* 10 dkg mozarel-

la sajt
* 50, kakukkfi
A csirkemelleket az olajon megpiritjuk és félretesz-
sziik. A siitésbdl visszamaradt olajban megpiritjuk
a felszeletelt poréhagymat, a feldarabolt zellersza-
rat és paradicsomot, a kakukkfiivet, hozzaadjuk a
paradicsomlevet. Visszahelyezziik a csirkemellet,
egyiitt készre paroljuk. Télalaskor meghintjik a
sajttal. Koretnek durumlisztbdl készilt tésztat fo-

gyasszunk.
E.: 327 kcal Sz.: 11 g

Az elkészités modjanal megadott mennyiségek 4
személy adagjaravonatkoznak. Az energiaérték (E.)
és a szénhidratérték (Sz.) egy személy adagjara vo-
natkozik. Az ettdl eltéré mennyiségeket kiilon jelol-
juk. A receptek kiotloje - ellenkezd jelolés hianya-

ban - Nagy Margit dietetikus. Fot6: Oszkd Zsuzsa.

Hazilag készithet6 nyers
vegeta

* 1 kg sargarépa 20 dkg karaldbé
* 1 kg petrezselyem- * 20 dkg voroshagyma

gyokér * 20 dkg karfiol
* 1 kg kimagozott * 2 fej fokhagyma
paprika * 1 cs. zellerzold
* 40 dkg zellergumo * 1 cs. petrezselyem-
* 20 dkg paradicsom z0ld

A zoldségeket htisdardlon ledardljuk. Osszekever-
juk fél kg soval és azonnal tivegekbe tessziik. Ez
a mennyiség 6-7 darab 6 dl-es tveget tolt meg.
Celofannal lekotjiik és az éléskamraban a helyé-
re tessziik. Akinek nincs hiivos éléskamraja, cél-
szerd, ha két celofannal koti le az tvegeket és
kozéjik natrium-benzoatot tesz. A sajat készité-
sti vegetat minden sos ételhez felhasznalhatjuk,
de tgyeljiink arra, hogy vegetank mar tartalmaz
sot.

Ez a recept 1990 szeptemberében jelent meg la-
punkban, ez volt az elsé recept, amelyet Nagy
Margit dietetikus irt a Diabetes szdmdra.



Zabkorpas lepény

* 1 db tojas * 0,5 ek. olaj
* 2 ek. zabkorpa * 50, iz1és szerint fii-
* 2 ek. reszelt sajt szerek

A hozzaval6kat Osszekeverjik és palacsintasiits-
ben lepényeket siitiink beléle. (A zabkorpa magas
rosttartalma miatt nem hasznosul6 szénhidrat és
energia.)

E.: 183 kcal Sz.: 0

Toltott uborka

* 40 dkg kigyéuborka ¢ 5 dkg zold huasa

(2 db) paprika
* 25 dkg turé * 5 dkg piros husta
* 1 dl kefir paprika
* 5 dkg lila hagyma * 1 mk. mustar
* 1 gerezd fokhagyma ¢ s6, bors

* 10 dkg sargarépa
Az uborkat kettévagjuk, az aljabél egy vékony csi-
kot leszeliink, hogy a tanyéron jol megalljon. A
belsejét karalabévajoval kikaparjuk. Az uborkat
enyhén megsézzuk. A tarét Osszetorjik, hozza-
adjuk a kefirt, a finomra szelt lila hagymat, a zu-
zott fokhagymat, az uborkakockdkat, a nagyon
pici kockdkra vagott paprikat és a durvara reszelt
sargarépat. Mustarral, soval, borssal izesitjik. J6l
osszekeverjik és beletoltjiik az uborkaba.

E.: 135 kcal Sz.: 10 g

Toltott majszeletek

* 35 dkg sertésmaj * 1 db tojas

* 10 dkg gomba e 1dltej
* 4 dkg reszelt voros-  * 3 ek. étolaj
hagyma * 50, bors

A mdjat négy szeletre vagjuk, edénybe tessziik és
raontjik a tejet. Egy 6ran at allni hagyjuk. A gom-
bat apréra vagjuk, az olaj felén a voroshagymaval
puhdra paroljuk. Amikor kihilt, hozzakeverjik
a tojast és a fliszereket. A majszeletek hosszanti
oldalan iireget vagunk, és a tolteléket betoltjiik,
husttvel vagy fogvijoval osszettizziik. Kevés ola-
jon 2-3 perc alatt fed$ alatt megsiitjuk.

E.: 284 kcal Sz.: 3 g

Padlizsansalata

* 60 dkg padlizsan
* 2 dl kefir
* 3 gerezd fokhagyma

* 0,5 cs. kapor
* 2 ek. étolaj
* 56, fehérbors

A padlizsant siitében 20-25 percig siitjiik. Ha
langyosra kihilt, meghdmozzuk, és apré kockak-
ra vagva talba tessziik, leontjik az ontettel. Az
ontethez a kefirt 6sszekeverjik az olajjal, a péppé
zazott fokhagymaval, a kapor felével, séval, bors-
sal. Egy-két 6rara httészekrénybe tessziik, hogy
az izek Osszeérjenek. Talalas el6tt meghintjik ap-
rora vagott kaporral.

E.: 115 kcal Sz.: 10 g

Toltott paradicsom

* 60 dkg paradicsom * 1 ek. olaj

* 30 dkg padlizsan * 2 dkg reszelt 6va-
* 2 gerezd fokhagyma 11 sajt

* 8 dkg rizs * 50, bors

* 8 dkg kenyér
A padlizsint meghdamozzuk, kis kockara vagjuk.
Sé6zzuk és fél o6rara allni hagyjuk. A paradicso-
mok tetejét levagjuk, belsejiiket kikaparjuk, az
aljukbdl is levagunk, hogy megalljanak. A rizst
el6fézziik, a kenyérbelet kockdra vagjuk és egy
evékanal olajon megpiritjuk. A padlizsant lecso-
pogtetjiik, egy evékanal olajon puhdra paroljuk,
hozzaadjuk a fokhagymat, s6val, borssal és a pet-
rezselyemmel izesitjiik. Hozzakeverjuk a rizst és
a kenyérkockat. Ezzel a keverékkel toltjiikk a pa-
radicsomokat, tetejére egy kevés sajtot tesziink,
forré siité6ben készre sutjuk.

E.: 205 kcal Sz.: 35,3 g
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Rejtvénynyertesek: Mit jelent a Hemoglobin Al1c? - tettiik fel a kérdést mult évi 6tédik szamunkban megjelent keresztrejtvényben.
A helyes valaszt - kovetkez6 szamunkban tériink ki részletesen a valaszokra is - sokan megadtak, kozllik a szerencsések: Markos
Maria, Tapolca; Pandur Istvan, Plispdkladany; Némethné S. Eva, Sarvar; Ozv. Katé Jézsefné, Veszprém; Filop Kalmanné, Maka. Ok a
Merck Kft. Diabion ajandékcsomagjat nyerték.
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Magyarorszagon

A vilag egyik vezetd inzulingyartoja, a Novo Nordisk, dan székhelyl gyogyszergyarto
vallalat, 80 éve élen jar a cukorbetegség kezelésében. Ma a hagyomanyos
inzulinokon tul a modern inzulinok széles skalajat kinalja a betegek szamara.
Mindségi inzulinadagolo6 eszkdzei biztonsagot, megbizhatdsagot garantalnak.

A Novo Nordisk modern inzulinjai hozzajarulnak a hosszutavon is sz6v6dménymentes,
teljes élet lehet8ségéhez, ezzel a cukorbetegek széles kdrében valtoztatva meg

a diabétesz lefolyasat.
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