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A kockázatokról és a mellékhatásokról 
olvassa el a betegtájékoztatót,

vagy kérdezze meg kezelőorvosát, gyógyszerészét!
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•   A zsíroldékony benfotiamin jobban szívódik fel,
és a szövetekben tovább raktározódik, mint a
vízoldékony tiaminhidroklorid.

•   A benfotiamin központi idegrendszeri hatása
bizonyított.

•   A piridoxin javítja a kiesett mozgató, érző és
vegetatív idegrostok működését.

*Milgamma készítmények hatóanyagtartalma drazsénként, ill. kapszulánként.

Hatóanyagtartalom Benfotiamin Piridoxin B12-vitamin

Milgamma neuro drazsé 100 mg 100 mg

Milgamma N kapszula 40 mg 90 mg 0,25 mg

Milgamma drazsé 50 mg 0,25 mg

Tiamin- és piridoxin hiány okozta idegrendszeri betegségekben.
Orvosi rendelvény nélkül is kiadható gyógyszer (VN). Forgalombahozatali engedély száma:OGYI-T-9595/01-0

A benfotiamin átjut a sejthártyán
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Kellemes karácsonyt kívánunk 
olvasóinknak!
Minden rosszban van valami jó! A válság idején, amikor min-
den családnak egyre nehezebb beosztani a pénzt, talán végre 
megvalósul, hogy az ünnep nem a költekezésről, hanem a lé-
nyegről, a lélekről szól.

Számomra nagy öröm, hogy ez a szám, amelyet kézben tar-
tanak, amely ez évben az utolsó, ilyen lélek-gazdag lappá vált. 
Nagyszüleim szokták mondogatni: csak egészség legyen és bé-
kesség, minden más jön magától! Gyerekként nem értettem 
egyet ezzel, hiszen annyi mindent akartam akkor: úgy tervez-
tem, híres leszek, valószínűleg hős is, aki – ez a legkevesebb 
– az emberiséget menti meg. De annyi biztos – gondoltam én 
−, hogy olyan mindennapi gondok, amelyekkel az „öregek” 
küzdenek, engem elkerülnek. Vártam, sőt elvártam a csodát. 
(Így képzeli minden gyermek.)

Vannak, akik felnőve változatlanul a csodát várják. Lehet, 
hogy tesznek is eljövetele érdekében, az is lehet, hogy csak ül-
nek és egyre türelmetlenebbül várakoznak. Majd életük végén 
rádöbbennek: ezernyi csoda vette körül őket, de ők mindig 
valami másra számítottak. Nem azt mondom, hogy ne legye-
nek álmaink, hogy ne akarjunk többet, szebbet, mást! Nem 
kell beletörődni a rosszba! Cselekedni kell, tenni a dolgunk 
– önmagunkért, családunkért, barátainkért, településünkért, 
hazánkért. De lássuk azt is, a mában mi a szép! Lássuk, és érez-
zük! Most, karácsonykor – itt az alkalom.

Mit tegyünk a téli rosszkedv, a hosszú sötét esték, a borúlátás 
ellen? Szőke Mária személyes hangvételű, hasznos tanácsokkal 
teli írása kipróbált tapasztalatokról mesél: ő így segít barát-
nőjén, próbálják ki Önök is – magukon, vagy azokon, akik 
rászorulnak a segítségre – a Rosszkedvünk tele című cikkből 
megtanulható praktikákat!

Nem tudom, Önhöz mikor jut el ez az újság, lehet, hogy 
már csak az ünnep után veszi kezébe. Akkor már késő Kicsák 
Marian jó tanácsainak sora, de hát lesz jövőre is karácsony, ak-
kor is készülődni fogunk… lélekben és a konyhában egyaránt.

A Diabetes születésnapján adta át első ízben az Alapítvány a 
Cukorbetegekért kuratóriumi elnöke a Lang Gusztáv-díjat. Az 
egri cukorbetegek közössége kapta, valamint Ferkáné Pellérdi 
Zsuzsa, a Somogy megyei diabéteszesek vezetője, aki hosszú 
ideje a MACOSZ elnökségének is tagja. Zsuzsát sokan isme-
rik szerte az országban mint egy sokat dolgozó, segítő vezetőt, 
most az embert is megismerhetik.

Szintén a születésnaphoz kötődik Gabiról szóló cikkünk. A 
bájos kislány nővére kezét fogva jött a színpadra, hogy a pá-
lyázatáért járó ajándékot átvegye. Akkor nem tudtunk beszél-
getni vele, most nővére mesél Gabiról, és arról, milyen volt 
a családnak szembesülnie azzal a ténnyel, hogy a pici lányka 
cukorbeteg lett.

Ennyi ember – ennyi sors. Példák valamennyien! Nehéz-
ségek, drámák, örömök, sikerek és kudarcok. Ismerjük meg 
egymást!

Herth Viktória
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Lapunk megrendelhető
A Diabetes hat, a Hypertonia és a kardio-
vaszkuláris rendszer négy alkalommal je-
lenik meg 2010-ben. Személyes átvételkor 
ingyenes, postai megrendeléskor az alábbi 
postázási költséget kérjük befizetni:

Példány-
szám

Diabetes Hypertonia Diabetes + 
Hypertonia

1 (egyéni)   1 590 Ft   1 060 Ft   1 990 Ft
10–50 10 900 Ft   7 300 Ft 16 900 Ft

  51–100 15 900 Ft 10 600 Ft 24 600 Ft
101–150 20 200 Ft 13 400 Ft 31 200 Ft

A megrendeléseket a befizetés beérkezésétől áll 
módunkban teljesíteni. A kedvezményes együtt-
rendelés azonos időbeli postázást jelent. A fen-
ti ár az egyéni megrendelőkre és a cukorbete-
gek egyesületeire, klubjaira vonatkozik. Minden 
egyéb esetben az előfizetésről bővebb informá-
ció a kiadóban. A befizetés módja: a kiadótól ka-
pott sárga csekken vagy átutalással a 10402166-
21634572 (K&H Bank Zrt.) számlaszámra.

A kiadó címe: Tudomány Kiadó, 
1146 Budapest, Hermina út 57–59.

Következő számunk márciusban jelenik meg.

A Szerkesztőség és a Kiadó a hirdetések szakmai tartalmáért felelősséget nem vállal, az a hirdetőre hárul.
Az optimális cukoranyagcsere eléréséhez a lapunkban hirdetett termékek alkalmazása esetén is feltétlenül szükséges a beállított 

diéta, a rendszeres mozgás és az orvosa által rendelt gyógyszerek használata, valamint a rendszeres ellenőrzés! 
Minden esetben kérje ki kezelőorvosa véleményét!
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Aki beteg, legyen bármi baja, annak legfőbb 
óhaja, hogy jól gyógyítsák, jól lássák el az egészség-
ügy rendszerében. A Changing Diabetes (Változ-
tassuk meg a cukorbetegséget) koncepció magában 
foglalja azokat a programokat, amelyek segíthet-
nek a jobb minőségű ellátás biztosításában.

Ennek az alapelvnek a megvalósításához adhat 
segítséget a Changing Diabetes Barométer nevű 
újszerű kezdeményezés, amelyet a Novo Nordisk 
A/S cég indított útjára. Ebben fogalmazták meg a 
nevezetes hármas jelszót:

1. �Mérjük meg! – a legjelentősebb helyi ada-
tokat

2. �Adjuk tovább! – az összegyűjtött információ-
kat és tapasztalatokat

3. �Fejlesszük! – a diabéteszes betegek ellátását
Máskor is aktuális, de egy nappal a Diabétesz 

Világnap előtt megtartott sajtótájékoztatón na-
gyon is fontos volt erről beszélni.

E lap olvasói − cukorbetegek és hozzátarto-
zóik – már tudják, mégis leírom az adatot, amely 
az átlag olvasót valósággal sokkolja: hazánkban a 
lakosság 7,6 százaléka cukorbeteg és minden dia-
béteszesre számíthatunk még egy, eddig fel nem 
ismert beteget vagy beteg-jelöltet. Nincs az a jár-
vány, ami ilyen rohamosan terjed, az előrejelzé-
sek szerint 2025-re már hazánk lakosainak 11,2 
százaléka lesz diabéteszes!

Aki már küzd ezzel a nem gyógyítható, de fé-
ken tartható kórral, az segíteni tud példával és jó 
tanáccsal azoknak, akik veszélyeztetettek, de még 
nem értik, mi történhet velük. Összefogással, fel-
világosítással, az információk átadásával sokat se-
gítünk a megelőzésben. Ezalatt talán magunkat 
is meggyőzzük, hogy a szabályokat betartva, gon-
dosan mérve vércukorszintünket és a gyógyszert 
vagy az inzulint értően adagolva, gondozóinkra, 
orvosainkra támaszkodva magunk is úrrá lehe-

Szükség van Nemzeti Diabetes Programra, nemzeti 
szintű és kistérségekre lebontott ajánlásokkal!

A cukorbetegség megelőzése kerüljön bele a nép-
egészségügyi programba!

Alapvető fontosságú, hogy elismerjék: a cukorbe-
tegség problémájának kezelése egészségügyi priori-
tás!

Szükséges az egységes diabétesz-regiszter kiépíté-
se!

Fontos a diabétesz korai szűrése, a szűrések állami 
finanszírozása!

A cukorbetegséggel kapcsolatos vakság csökkenté-
sére telemedicinális szűrés javasolt.

Minden újonnan felfedezett cukorbetegnél szak-
ellátó helyen történő konzílium javasolt; elengedhe-
tetlen az alap- és a szakellátás egyeztetése, kölcsönös 
tájékoztatása.

A cukorbetegség kezelésében használt gyógyszerek 
jelenlegi támogatási rendszerének megszorítása nem 
támogatható!

Új termékek esetében az eredményesség legyen 
a támogatás feltétele, mindenkor a szakmával való 
egyeztetés alapján!

A cukorbetegség kezeléséhez használt gyógyásza-
ti segédeszközök esetében a 2009. augusztus 16-át 

megelőző gyakorlat visszaállítása javasolt! A segédesz-
köz-ellátás terén az intenzív inzulinkezelés két formá-
jában alkalmazott gyakorlat egységesítése javasolt!

A diabéteszellátásban finanszírozási ösztönzőkre, 
valamint a protokollok és az adatok rendszeres felül-
vizsgálatára van szükség, minden esetben szakembe-
rek bevonásával!

Legyenek területi lefedettségben kiemelt diabétesz-
centrumok, minimumfelszereltséggel, a szükséges 
források megjelölésével!

A diabéteszellátás minden szintjén a betegutak és�-
szerű szabályozása javasolt!

Javítandó a betegoktatás, valamint a dietetikai kép-
zések támogatásának jelenlegi gyakorlata! Elenged-
hetetlen a dietetikus szakemberek munkájának elis-
merése és bekapcsolása a finanszírozásba!

A finanszírozási adatok mérési célokra történő fel-
használása indokolt, jelezve a rendszer hibáit, a fej-
lesztési lehetőségeket. Ehhez munkacsoport felállítá-
sára van szükség!

A diabéteszprevenció kerüljön a népegészségügyi 
programba és rendeljenek hozzá anyagi forrásokat!

A megelőzés szemléletének legszélesebb körű ter-
jesztése indokolt, a közszolgálati média szerepvállalá-
sának kibővítésével!

Változtassuk meg a cukorbetegséget!

A Changing Diabetes Fórum javaslatai
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tünk a betegségen! A szakembereknek is ez a 
célja, ezért folynak a kutatások, ezért alakítanak 
nemzetközi munkacsoportokat.

A sajtótájékoztatón Morten Vaupel, a Novo Nor-
disk Hungária Kft. ügyvezető igazgatója foglalta 
össze a Changing Diabetes kezdeményezés cél-
jait:

kiemelt figyelmet biztosítani a cukorbetegek-•	
nek,
minőségi ellátást nyújtani mindenkinek,•	
megállítani a diabétesz gyors ütemű terje-•	
dését!

A Novo Nordisk mint kezdeményező az idén 
10 ezer résztvevőt fogadott (Budapesten, Miskol-
con és Debrecenben) szűrőkamionján és életmód-
tanácsadásain. Része volt abban is, hogy a Ma-
gyar Diabetes Társaság szervezésében a Changing 
Diabetes Fórumon hazánk vezető szakemberei, 
szakmai szervezetek, a döntéshozók és a magyar 
betegszervezetek képviselői közösen dolgoztak ki 
javaslatokat a cukorbetegség magyarországi terje-
désének meggátolására.

Dr. Vándorfi Győző főorvos (Veszprém megyei 
Csolnoky Ferenc Kórház Nonprofit Zrt., Bel-
gyógyászati, Diabetes és Anyagcsere Centrum) a 
már idézett diabéteszes számadatokon kívül el-
mondta: az Országos Egészségbiztosítási Pénztár 
természetbeni kiadásainak 13 százaléka a cukor-
betegekre megy el, a cukorbetegség és szövőd-
ményeinek költsége már ma is a nemzeti össz-
termék (GDP) 0,65 százaléka. A betegségek azon 
túl, hogy az embereknek szenvedést okoznak, a 
világon mindenütt nemzetgazdaságot befolyáso-
ló tényezővé váltak. A cukorbetegség pedig kü-
lönösen. Ma minden korszerű eszköz és kezelési 
lehetőség elérhető hazánkban, de az ellátáshoz 
jutás területenkénti megoszlása egyenetlen. Mind 
a szűrés, mind az alap- és szakellátás, a beteg-
oktatás finanszírozása elégtelen más szakmákhoz 
képest és önmagában is. A betegszervezetek te-
vékenysége nem elég hatásos, a veszélyeztetettek 
és a betegek nem elég motiváltak, mivel szövőd-
ménymentesen a betegség nem fáj.

Prof. dr. Winkler Gábor, a Magyar Diabetes Tár-
saság elnöke, a fővárosi Szent János Kórház II. 
Belosztályának osztályvezető főorvosa annak fon-
tosságát hangsúlyozta, hogy az egész társadalom 
figyelme összpontosuljon a diabéteszre, hiszen 
a cukorbetegség előállapotában lévőkkel együtt 
már milliókról van szó. Szükséges a Nemzeti Dia-
betes Program megalkotása és a betegség jelen-
tőségének elismerése: ma a szív- és érrendszeri 
betegségek programjában szerepel a cukorbeteg-
ség. Szükséges a diabetológus szakma elismerése! 
Bejelentette, hogy a közelmúltban átfogó vizsgá-
latra, 8 ezer páciens állapotfelmérésére került sor, 

kérdőívek alapján és laboratóriumi meghatáro-
zással. A háziorvosok együtt dolgoztak a szakellá-
tásban dolgozókkal. A programot és az eredmé-
nyeket bemutatták az egészségügyi miniszternek, 
aki jövőre egy még szélesebb körű vizsgálatot és 
országos prevenciós programot ígért. (A diabétesz 
előtti állapotot csak laboratóriumi vizsgálattal le-
het kiszűrni, ezt ma nem finanszírozza az OEP.)

Winkler professzor kiemelte, hogy a Changing 
Diabetes program azért is nagy jelentőségű, mert 
együttes munkát feltételez a betegek, a betegszer-
vezetek és a szakemberek, gyógyítók között. A cél 
pedig az elnevezésből kiolvasható: Változtassuk 
meg a cukorbetegséget!

Szőke Mária

DIALoE DUO
KAPSZULA

II. TÍPUSÚ CUKORBETEGSÉG?

Kapható a                                            drogériákban, gyógyszertárak-
ban, és gyógynövényszaküzletekben!
Gyártja: Gradiens Kft. 1143 Budapest, Ilka u. 11.

Tel.: 460-0804 • www.gradienskft.hu

Kettős hatású, 
gyógynövény 
alapú készítmény. 
Komponensei (eperfalevél, Aloe Vera) hozzájárulhatnak 
a szervezet szénhidrát-anyagcsere egyensúlyának 
megőrzéséhez.
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Gyakorló (harminchárom éve ezzel az álla-
pottal együtt élő) cukorbetegként naponta több-
ször is megtapasztalom, mennyire fontos a rend-
szeres vércukor-ellenőrzés. A Diabetes olvasói 
bizonyára velem együtt pontosan tudják, mek-
kora segítséget jelent, hogy a „csodakészülékkel” 
néhány másodperc alatt bármikor, bármilyen 
helyzetben megmérhetjük a cukrunkat, s az ered-
ménytől függően „alakíthatjuk” a továbbiakat (ét-
kezés, testmozgás stb.)

A vércukor-ellenőrzés 
eszközei
Ehhez a mérőkészüléken kívül szükségünk van ujj-
szúróra (egyszer használatos lándzsákkal együtt), 
valamint tesztcsíkokra. A jelenleg forgalomban lévő 
tesztcsíkok: C-Test Glucose, C-Test Glucose Mini, 
Personal aktív Teszt és Optimum Teszt. Ezek se-
gítségével minimális (2-3 mikroliter) vérből, 10–15 
másodperc alatt pontos eredményt kaphatunk. A 
tesztcsíkok (más néven stixek) közül az Optimum 
használatakor az ujjbegyen kívül más területekről 
(tenyérből, kézfejből, alkarból stb.) vett vérből is 
mérhető a vércukorérték.

Egy inzulinos cukorbetegnek havonta 3-4 do-
boz, 50 darabos tesztcsíkra van szüksége. A 2-es 
típusúaknak ennél kevesebb, átlagban 1-2 doboz 
is elegendő. Éppen ezért egyáltalán nem mind-
egy, mennyiért tudjuk megvásárolni a méréshez 
szükséges „kelléket”.

Az elmúlt években a stixeket – az inzulinok-
hoz, a penekhez szükséges tűkhöz és a lándzsák-
hoz hasonlóan – a kezelőorvosok írták fel. Ez a 
diabéteszesek számára rendkívül kényelmes és 
magától értetődő volt: a felülvizsgálaton a dokto-
rok a vércukorértékek ellenőrzése és az esetleges 
problémák megbeszélése után receptet adtak a 
szükséges gyógyászati eszközökről. Aztán valakik, 

az egészségügy aktuális vezetői közül – az író-
asztalok mögött –, úgy döntöttek, „jobb”, ha több 
helyen többször áll sorba a cukorbeteg, s ettől a 
feladatkörtől „megszabadították” a diabetológu-
sokat. Azóta a kezelőorvosok írásbeli javaslatára a 
háziorvosok írják fel az inzulinokat, a tűket és a 
vércukor-ellenőrző tesztcsíkokat.

Mindez az én esetemben például azt jelenti 
(nem mintha panaszkodni akarnék, hiszen szak-
mailag és emberileg jobb kezelőorvost és házi-
orvost nem is kívánhatnék magamnak), hogy 
két-háromhavonta Sopronból elautózom Veszp-
rémbe. Vándorfi főorvos úr megnézi a mérési 
naplómat, megbeszéljük az életmódomat, illetve 
a lakhelyemen elvégeztetett laborvizsgálatok és a 
szemfenék-vizsgálat eredményeit, ha szükséges, 
változtat az inzulinadagokon, és javaslatot ad a 
háziorvosomnak, hogy mennyi és milyen inzulint, 
penhez való tűt, tesztcsíkot rendeljen (mindezt 
nagyon sok adattal kiegészítve).

Ha fogytán az inzulinom, a tűim, a lándzsáim 
vagy a stixem, akkor pedig elmegyek dr. Vörös 
Katalinhoz, a háziorvosomhoz, aki készségesen 
megírja a recepteket. Ezek után már csak annyi a 
dolgom, hogy a patikában kiváltsam (és kifizessem) 
a számomra nélkülözhetetlen gyógytermékeket.

Térítési díj és árrés
Eddig azt hittem, mindegy, melyik gyógyszertár-
ba megyek, de néhány nappal ezelőtt kiderült, 
korántsem az. Akkor kezdtem el nyomozni az 
Optimum tesztcsík dobozonként ára ügyében, 
amikor kiderült, hogy patikánként/városonként 
hihetetlen eltérések mutatkoznak. Először a sop-
roni Állomás Patika gyógyszertárvezetőjével, dr. 
Horváth Csabával beszélgettem.

−  Az Optimum és a többi tesztcsík ára (a közfinan-
szírozás alapját képező nettó ára, illetve az egyes pati-
kák dobozonkénti ára) azonos, vagy lehet eltérő is?

Mennyibe kerül egy doboz Optimum tesztcsík?
A történet első ránézésre nem tűnik sem túlságosan bonyolultnak, sem túlságosan követhetetlen-
nek. Az, hogy mégis bonyolult és helyenként követhetetlen sztori vált belőle, több dolog szerencsétlen 
együtthatásának tudható be. Annak jártam utána, mennyiért juthatok hozzá egy doboz, 50 darabos Op-
timum elnevezésű vércukor-ellenőrző tesztcsíkhoz az ország különböző városaiban és gyógyszertárai-
ban, illetve az interneten. A hosszas (természetesen nem teljes körű) kutakodás meglepő eredménnyel 
zárult. Nem fogják elhinni: a cukorbetegek által kifizetendő térítési díj – október végén, a cikk megírá-
sakor – dobozonként 583 és 4725 forint között „mozgott”!
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−  A tesztcsíkok térítési díja patikánként eltérő 
lehet, akár 100-200 forinttal is. Ennek oka, hogy 
a Társadalombiztosítás a közfinanszírozás alapját 
képező árat évek óta befagyasztja, így nem veszi 
tudomásul a sokszor elkerülhetetlen árváltozáso-
kat. Ha a patika csak a Tb-árat alkalmazná, 3-4 
százalékos kiskereskedelmi árrés keletkezne, ami-
ért nem vagyunk hajlandók dolgozni. Ezért a pa-
tikák is – eltérő mértékben – felemelték a nettó 
árat. Mivel a Tb-támogatás évek óta nem változik, 
a betegnek kell a többletet finanszíroznia. Kivételt 
képeznek a „közgyógyra” felírt vények, amelyek 
esetében természetesen a beteg nem fizet semmit. 
Így a patika is gyakorlatilag a semmiért dolgo-
zik.

A szakgyógyszerésztől szerzett információk után 
a Megyei Egészségbiztosítási Pénztárnál (MEP) is 
érdeklődtem. Kiderült: a gyógyászati segédeszköz 
a gyógyszerrel ellentétben a Tb-támogatás mér-
tékén felül szabadáras, azaz az ajánlott ár (Opti-
mum tesztcsík esetén 583 forint) feletti árképzés 
nem törvénybe ütköző. Megkérdeztem egy, cu-
korbetegeket évtizedek óta kezelő szakorvost, aki 
szerint ez helytelen gyakorlat. Ő azt vallja, a sza-
bályozásnak a diabéteszesek érdekeit figyelembe 
véve a gyógyszerrel azonosnak, azaz fix árasnak 
kellene lennie.

Annak igazolására, hogy ez ma Magyarorszá-
gon mennyire nem így van, álljon itt néhány 
példa (a teljesség igénye nélkül). Ha valaki Opti-
mum tesztcsíkot (50 db/doboz) szeretne vásárolni, 
több szempont alapján dönthet annak beszerzé-
séről. Az első és legfontosabb ezzel kapcsolatban, 
hogy jogosult-e a támogatásra: az 1-es típusú (in-
zulinos) cukorbetegeknek könnyebb a helyzete, 
nekik receptre felírja a háziorvos, a 2-es típusú 

(tablettával kezelt) diabéteszesek velük ellentét-
ben csak teljes áron juthatnak hozzá a stixekhez. 
Azok, akik bruttó árat kénytelenek kifizetni an-
nak érdekében, hogy rendszeresen ellenőrizhes-
sék a vércukrukat, a patikákon kívül már az in-
terneten is beszerezhetik az Optimum tesztcsíkot. 
A dobozonkénti ár meglepően változatos.

Szabad ár
Kilenc különböző helyen (oldalon) találtam erre 
vonatkozó adatokat. Az elsőn 1 doboz 50 darabos 
Optimum tesztcsík ára 2919, a másodikon 3150, a 
harmadikon 3500 forint, de találtam 3260, 3700, 
3750, 1500 és 2200 forintos árat is. A kilencedik 
„lelőhely” speciális, ott három különböző árka-
tegória szerepel, annak függvényében, hogy va-
laki közületként (4725 Ft/doboz), látássérültként 
(3780 Ft/doboz), illetve klubtagként (3308 Ft/do-
boz) szeretné-e megvásárolni a tesztcsíkot.

Az internetes vizsgálódást követően tovább ér-
deklődtem.

Magyarország különböző városaiban, külön-
böző gyógyszertárakban tettem fel ugyanazt a 
kérdést: mennyibe kerül egy doboz Optimum 
tesztcsík, ha receptre felírja az orvos? Egy szege-
di patikában 663, egy miskolciban 593 forintot 
kell fizetni. Szombathelyen 585 forintba, Buda-
pest I. és IV. kerületében, valamint Komlón és 
Sopron egyik gyógyszertárában 584 forintba ke-
rül ugyanez, Vácott 583 forintba. Tehát az utóbbi 
helyeken 585 forintot fizet a páciens. Jól látható, 
hogy országos szinten nem jelentős az eltérés.

A meglepetést és a megdöbbenést számomra 
a soproni adatok okozták. Az árkülönbség velem 
együtt különösen azokat a diabéteszeseket érinti 
érzékenyen, akik havonta 3-4 doboz tesztcsíkot 
vásárolnak. A hűség városában hat különböző 
patikában érdeklődtem. Ezek közül az egyikben, 
a komlóival azonos árat (584 Ft-ot) kell fizetni 
egy doboz Optimumért. A másik öt gyógyszertár-
ban öt, egymástól lényeges eltérő összegért vehe-
tik meg a stixet a cukorbetegek: 850, 960, 1035, 
1075 és 1158 forintért. Receptre természetesen.

Ha pedig kiszámoljuk, hogy mennyibe kerül 
– mondjuk – egy féléves „adag”, havonta három 
dobozzal számolva a legalacsonyabb és a leg-
magasabb térítési díjjal dolgozó patikában, még 
megdöbbentőbb a különbség. Ott, ahol 584 forin-
tot fizetünk 50 darab tesztcsíkért, havonta 1752, 
félévente 10512 forintot adunk ki. Ahol pedig 
1158 forintot kérnek ugyanazért a dobozért, ha-
vonta 3474, félévente 20844 forintba kerül a vér-
cukor-ellenőrzésünk...

Módos Anikó
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Dr. Bakó Barnabás
Belgyógyász, diabetológus

Nyíregyházán, a Krúdy Gyula Gimnáziumban 
érettségiztem 1980-ban, 6 évvel később a Debrece-
ni Orvostudományi Egyetemen kaptam diplomát 
„summa cum laude” minősítéssel. Az egyetemen 
eltöltött időszak utolsó évében megnősültem, majd 

a feleségemet követve 
Miskolcra kerültem.

Belgyógyász szeret-
tem volna lenni, ami 
akkoriban nem ment 
könnyen, mert a fel-
kapottabb szakmákban 
(ilyen volt a belgyó-
gyászat is) csak ritkán 
ürült hely a frissen 
belépők számára. Hat 

hónapot kellett várnom a Megyei Kórház Köz-
ponti Laboratóriumában dolgozva arra, hogy vá-
gyaim teljesüljenek (manapság már ilyen gond 
nincs, minden szakterületen tárt karokkal várják 
a pályakezdőket, mégse mennek). Féléves kitérő 
után a Megyei Kórház II. Belgyógyászati Osztá-
lyán helyezkedtem el, ahol jelenleg is dolgozom.

Kitűnő közösségbe csöppentem. Az akkori osz-
tályvezető dr. Prónay Gábor volt, akiben művelt, 
több nyelven beszélő, széles látókörű belgyógyászt 
ismerhettem meg (ilyen „igazi”, nem csak egy adott 
szakterülethez értő belgyógyász ma már ritkaság-
nak számít). Prónay professzor úr alapvetően gyo-
mor- és bélrendszeri betegségekkel foglalkozott, 
de nagyon érdekelték az anyagcsere-betegségek 
is. Ő már akkor mérte a haskörfogatot, amikor 
mások még nem is hallottak a hasi elhízásról. Ta-
nítványai előtt jó példával szolgált, emberségből, 
szaktudásból magasra tette a mércét. Ezen az osz-
tályon lettem én belgyógyász, majd endokrinoló-
gus, 1998-ban pedig megszereztem a Magyar Dia-
betes Társaság diabetológus orvosa minősítést.

2000-ben egy kongresszuson találkoztam Ván-
dorfi Győző főorvos úrral, aki a következő kérdést 

tette fel nekem: nincs kedved a Diabetes újságba 
írni? Fiatal szerzőket keresünk. Az új feladat von-
zott, így igent mondtam. Azóta az újsággal való 
kapcsolatom egyre szorosabb.

Főként cukorbetegekkel foglalkozom, akik 
előtt csak úgy lehetek hiteles, ha magam is úgy 
élek, ahogy nekik tanítom: nem dohányzom, 
nem híztam el, rendszeresen járok úszni, bicik-
lizni. Néhány szó még a családomról: feleségem 
házi gyermekorvos egy Miskolc melletti kis falu-
ban (Mályi). Két fiúnk van, a nagyobbik ötödéves 
orvostanhallgató, a kisebbik gimnazista.

Dr. Békefi Dezső
Csecsemő- és gyermekgyógyász, diabetológus

Gyermekkoromat Nyíregyházán töltöttem, az ot-
tani Kossuth Lajos Gimnáziumban érettségiztem 
1959-ben. Jelenleg Tatán élek, feleségem dr. Ha-
lász Ilona, gyermekorvos, gyermek-pulmonoló-
gus. Három gyermekünk és 5 unokánk van (a 
hatodikat 2010. januárra várjuk).

1965-ben szereztem meg az orvosi diplomámat 
a Budapesti Orvostudományi Egyetem Általános 
Orvosi Karán. 1965. október 1-jétől a Budapesti 
(később Semmelweis) Orvostudományi Egyetem 
I. sz. Gyermekklinikáján dolgoztam. A klinikán 
1975-től feladatom volt az intenzív és az újszülött-

Szerkesztőbizottságunk tagjai
Ez év őszétől megújult a Diabetes szerkesztőbizottsága. Szeretnénk, ha Önök tudnák, kik segítik a szer-
kesztőség munkáját, kik dolgoznak azért, hogy a cukorbetegek minél több hasznos információhoz jut-
hassanak lapunk révén.
Új orvos szakértőnket, dr. Rakk Erikát már novemberben megismerhették. E számunkban, s a követke-
zőben valamennyi szerkesztőbizottsági tag bemutatkozik.
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intenzív ellátás megszervezése és irányítása. Részt 
vettem a klinika oktató munkájában, 1975-től 
tantermi előadások tartásával is.

1969-ben szakorvosi képesítést szereztem cse-
csemő- és gyermekgyógyászatból, 1983-ban fertő-
ző betegségekből, 1985-ben neonatológiából (új-
szülött gyógyászatból). 1996-ban megszereztem a 
Magyar Diabetes Társaság gyermekgyógyász-dia-
betológusa képesítést.

1980. április 1-jétől 2003. július 17-ig (nyugdí-
jazásomig) vezettem a tatabányai kórház (jelen-
leg Szent Borbála Kórház) Gyermekegészségügyi 
Egységét. 2003-tól az esztergomi Vaszary Kolos 
Kórházban dolgozom részállásban. 2008-tól a ta-
tabányai Szent Borbála Kórház szakmai tanács-
adójaként is dolgozom.

2003-tól az Országos Gyermekegészségügyi 
Intézet szaktanácsadója vagyok. 1983 és 1990 
között, majd 1994-től jelenleg is tagja vagyok a 
Gyermekgyógyász Szakmai Kollégiumnak, 2004-
től a kollégium titkáraként tevékenykedem.

2005 decemberében, a „Közös kincsünk a gyer-
mek” – Nemzeti Csecsemő- és Gyermekegészség-
ügyi Program Programtanácsa elnöki posztjára 
kaptam felkérést. Tagja vagyok a Diabetologia 
Hungarica, a Diabetes, a Családorvosi Fórum 
folyóiratok szerkesztőbizottságának. 263 szakmai 

közleményem jelent meg és 574 tudományos és 
továbbképző előadást tartottam.

Gyurcsáné Kondrát Ilona
Dietetikus

1978 óta dolgozom az Országos Korányi TBC és 
Pulmonológiai Intézetben terápiás dietetikusként, 
1985 óta vezető dietetikusként. Tagja vagyok a 
Magyar Diabetes Társaságnak (ezen belül a Szak-
dolgozói Szekciónak), vezetőségi tagja a Magyar 
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Dietetikusok Országos Szövetségének és a Cukor-
betegek Budapesti Egyesületének.

Szakterületem a diabetológia és az egészsé-
ges táplálkozás (mivel a cukorbetegség megelő-
zésében és kezelésében is ez az étrend alapja). 
Kapcsolatom a diabetológiával 1986 tavaszán, a 
Korányi Diabetes Klub 5. éves jubileumi rendez-
vényén, egy kóstoló megszervezésével kezdődött. 
1986 őszétől prof. dr. Halmos Tamás és dr. Ka-
utzky László mellett dolgoztam a belgyógyászati 
osztályon és a diabetológiai ambulancián. Azóta 
veszek részt a Korányi Diabetes Klub munkájá-
ban előadások tartásával, de több mint tíz éve a 
rendezvények szervezését és lebonyolítását is vég-
zem a velem dolgozó dietetikusok segítségével.

Számos szakmai és betegrendezvényen vettem 
részt előadásokkal. Dietetikát oktatok a diabeto-
lógiai szakápolóknak és a Juvenilis–Diab–Help 
Alapítvány edukátorainak. Cikkeim jelentek meg 
szakmai, beteg- és egyéb újságokban, magazinok-
ban. 1998-ban jelent meg első könyvem, azóta 
több könyvben társszerzőként működtem közre.

2007-ben az oktatói, klinikai tanácsadói és 
szakmai tevékenységem elismeréseként a Magyar 
Dietetikusok Országos Szövetsége az Év Terápiás 
Dietetikusa díjjal jutalmazott.

Mottóm: „Ne csak azért együnk, mert finom.” 
Fordítsunk arra is gondot, mire van szüksége a 
szervezetünknek. Ahhoz, hogy jól válasszunk, ta-
nulnunk is kell. Mivel „a cukorbetegség az egész-
ségnek feltételekhez kötött állapota”, szeretnék 
minél több páciensnek segíteni abban, hogy kép-
zett betegként jó döntéseket hozzon a szövődmé-
nyek megelőzése érdekében.

József Attila
Diabéteszes, a lap nemzetközi képviselője

Majdnem egy évben ünneplem a Diabetesszel ke-
rek évfordulóimat, hiszen én csupán tizenegy évvel 
vagyok idősebb. Ez azt is jelenti, hogy a lap szüle-
tésekor még nem lehettem jelen, ám fennállásának 
10. évfordulóján már állandó munkatárs voltam.

Egyetemi éveim elején új diabetológushoz ke-
rültem, aki az első magyar cukorbeteglap kitalá-
lója és a szerkesztőbizottság elnöke. Az ő kérésére 
kezdtem külföldi társlapok cikkeit fordítani a Dia-
betes számára, majd az ő ajánlásával vettem részt 
éveken keresztül az Alapítvány a Cukorbetege-
kért elnökségének tevékenységében is. Angol–né-

met szakos hallgatóként a lap nemzetközi kapcso-
latait bízta rám a szerkesztőség, ami sok külföldi 
utazással és kapcsolatteremtéssel járt. Az egyetem 
után a tanítás mellett döntöttem. Néhány évre rá 
megnősültem, feleségemmel családot alapítottunk 
és Zalaegerszegre költöztünk, így a Diabetesből 
távkapcsolat, illetve a szó szoros értelmében vett 
távmunka lett. Egy általános művelődési központ 
gimnáziumában tanítok jelenleg, az idegen nyel-
vet tanító tanárok munkaközösségének vezetője 
vagyok, az ÁMK-ban pedig minőségirányítási ve-
zető. Az előbbi tevékenységnek köszönhetően sok 
tapasztalatot szereztem a pályázatírás és a rendez-
vényszervezés terén, kollégáimmal több megyei, 
regionális vagy országos nyelvi verseny és fesztivál 
programját dolgoztuk ki, és azokat sikeresen meg 
is valósítottuk. A minőségirányításnak köszönhe-
tem a rend és a rendszer szeretetét – amivel csa-
ládomat és munkatársaimat olykor az őrületbe 
kergetem, s amit munkahelyi íróasztalomon vi-
szont ritkán tudok megvalósítani. Valószínűleg a 
Diabetes főszerkesztője sem állítana ki nekem bi-
zonyítványt a pontosságról, hiszen ritkán küldöm 
el neki időben a megígért írásokat, de bevallom: 
pont az idő szorítása adja a legjobb ihletet.

Feleségem, Szilvi egy katolikus gimnáziumban 
tanít nyelveket, a konyhában, virágos- és konyha-
kertjében pedig kiélheti kreativitását. Rengeteget 
süt, főz, befőz (tőle származik a hordós káposzta 
receptje), és folyton azon töri a fejét, hogy milyen 
finomsággal járhatna a család kedvében – és hogy 
a mesterséges édesítőszereket miként lehet termé-
szetes módon kiváltani. Fiaim, az ötéves Áron és a 
hároméves Ádám óvodások. Cukorbetegségem az 
ő életüknek is része, hiszen Áron már kétévesen 
azt játszotta, hogy van egy játék inzulinpumpa a 
hasán, Ádám pedig időről időre megméreti a vér-
cukrát, és engedi is megszúrni az ujját.

Szerkesztőbizottságunk tagjai
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Szeretnék még sok évet élni családom körében 
egészségesen, és sikerrel tevékenykedni a Diabe-
tes szerkesztőségében, szerkesztőbizottságában.

Dr. Vándorfi Győző
Belgyógyász, diabetológus, 
lipidológus, a lap kitalálója, alapítója, 
a szerkesztőbizottság elnöke

Ha egy újság 20 éves, akkor az alapítónak szük-
séges elgondolkodni a múlt okán a jövőről is. Ezt 
tettem én is!
Az Alapítvány kuratóriuma és a főszerkesztő is 
egyetértett velem, hogy próbáljunk meg új sze-
mélyeket bevonni a lap szerkesztőségébe. Hál’ 
istennek nem volt nehéz dolgunk, hiszen sokan 
bebizonyították az elmúlt években, hogy alkalma-
sak a lap arculatának megújítására. Igyekeztünk 
az eddigi értékeinket is megőrizve változtatni.

Magam is arra az elhatározásra jutottam, hogy 
energiámat elsősorban a lap stratégiájának meg-
határozására, menedzselésére, a belső és külső 
kapcsolatrendszerek kezelésére szükséges for-

dítanom, mint a szerkesztőbizottság elnöke. Az 
orvosszakmai vezetést a fiatalítás okán is adtam 
át dr. Rakk Erika főorvosnőnek, aki régi munka-
társam, a páciensoktatás terén jelentős tapaszta-
latokkal rendelkezik, érzékeny a betegek prob-
lémáira.

Bízom abban, hogy a főszerkesztő vezetésével, 
a szerkesztőbizottság elnökének irányításával az 
új szerkesztőbizottság a lap munkatársaival és a 
kiadóval karöltve még hatékonyabban tud hasz-
nára lenni olvasóinknak.

www.dijazorvosokert.hu

Főtámogató:

Az én történetemet már sokan 
ismerik, most várom az Önét !

A korábbi sikerre való tekintettel a Tegyünk az Egészségünkért Alapítvány idén is 
meghirdeti AZ ÉV ORVOSA pályázatot, amelynek során kiosztásra kerül az ASTELLAS 

DÍJ. VÁRJUK AZ ÖN TÖRTÉNETÉT IS, hogy díjazni tud juk a legnagyszerûbb orvosi és 
emberi teljesítményeket. Olvassa el a bekül dött történeteket, és szavazzon Ön 

is a www.dijazorvosokert.hu hon lapon!

A történeteket és a jelöléseket az Astellas Díjra levélben az 1507 Buda-
pest, Pf. 43, e-mailben a palyazat@dijazo rvo so kert.hu címre várjuk 
2009. december 19-ig. Kérjük, ne felejtse el feltüntetni orvosa nevét, 
elérhetôségét!

Médiatámogatók:
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A vesék feladata 
a szervezeten belül 
az anyagcsere-fo-
lyamatok során ke-
letkező, tovább már 
nem hasznosítható 
melléktermékek fo-
lyamatos, lassú el-
távolítása a vizelet 
útján. A vesébe lépő 
verőéren érkező vér-
mennyiséget – miu-
tán egyre kisebb és 
kisebb erekre oszlik 
a verőérhálózat – 
apró érgomolyagok, 
úgynevezett glome-
rulusok segítségével 
szűri meg a vese. 
Ezen a vékonyfalú érszakaszon lépnek át a vér-
ből a méreganyagok és az egyéb oldott anya-
gok a vese tisztítórendszerének második szaka-

szába, a vesecsatornácskába, a tubulusokba (1. 
ábra). Itt megtörténik a szervezet számára hasz-
nos anyagok visszaszívódása, és besűrűsödik a 
méreganyagokat tartalmazó oldat, amely – mint 
már vizelet – a vesemedencébe kerül. Innen a 
húgyvezeték, majd a húgyhólyag és húgycső út-
ján távozik a szervezetből (2. ábra).

A vese méregtelenítő működésnek ezt az ér-
gomolyagból és vesecsatornácskából álló egysé-
gét vesetestecskének, latinul nefronnak hívjuk, 
melyből körülbelül egymillió van egy vesében. 
Az a vérplazma-mennyiség ml-ben kifejezve, 
amit ilyen módon a vesék 1 perc alatt a salak-
anyagoktól megtisztítanak, az úgynevezett GFR 
– glomeruláris filtrációs ráta (vagyis a vesetes-
tecske szűrési hányadosa).

Ha egy nagyobb testsúlyú és egy kistermetű 
beteg GFR-értékét tervezzük összehasonlítani, 
ez csakis a testméretekre, például a testfelszínre 
való vonatkoztatás, vagyis az átlagos 1,73 m2 test-
felszínre való korrekció útján képzelhető el. Az 
eGFR-értéket – amely az egységnyi testfelszínre 
eső 1 perc alatt megszűrt vérplazma ml-ben ki-

vesepiramis

vesemedence

Bowman-tok
disztális tubulus

Henle-
kacs

kapillá-
risok

gyűjtő-
csatorna

glomerulus (érgomolyag)

vese nefron

proximális tubulus

veseartéria
veseartériavesevéna

vese-
véna

nefron

uréter

kéreg

vese

húgyvezeték

húgyhólyag

húgycső húgyvezeték szájadéka
a hólyagban 

Új laboratóriumi adat a vesefunkció jellemzésére
Az eGFR
Néhány hónap óta új lelettel találkozhatunk a diabetológiai 
gondozáshoz szükséges laborok sorában, ez az úgynevezett 
eGFR. Ez a szám a veseműködés mértékére utal, egészséges 
egyének esetén értéke 120 ml/perc/1,73m2, az alacsonyabb 
értékek kóros állapot fennálltára hívhatják fel a figyelmet.

1. ábra

2. ábra
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fejezett értékét jelenti – nemcsak vizeletgyűjtés 
útján mérhetjük, hanem bonyolult matematikai 
képletek segítségével ki is számíthatjuk (az „e” 
előtag az angol „estimated” azaz „becsült” szó 
rövidítése), ha ismert a beteg életkora, neme és 
a vérben mérhető méregtelenítésre legjellem-
zőbb anyag, a kreatinin szintje.

Ha a veseműködés bármiféle oknál fogva kó-
rossá válik, a szűrési funkció egyre gyengébb 
lesz, az eGFR értéke a 120 körüliről 90–60–30 
ml/perc/1,73 m2 lesz, ezzel párhuzamosan nö-
vekszik a vérben mérhető kreatinin és egyéb 
méreganyagok szintje. Ezen értékhatárok alatt 
beszélünk a krónikus veseelégtelenség 2.-3.-4. 
stádiumáról. A 20–10 ml/min/1,73 m2 eGFR-ér-
ték (5-ös stádiumú krónikus veseelégtelenség) 
eljövetele esetén a veseműködés mesterséges 
pótlása szükséges – ez a művesekezelés –, hiszen 
ez tartósan az élet fenntartásával már össze-
egyeztethetetlen.

Korábban elsősorban a kreatininértéket vet-
ték alapul az orvosok a veseműködés minősíté-
sére, az eGFR azonban előbb és pontosabban 
jellemzi a veseműködési zavart. A változtatást 
az tette indokolttá, hogy a cukorbetegség és a 
magasvérnyomás-betegség elterjedésével pár-
huzamosan, ezek szövődményeként ugrásszerű 
növekedés kezdődött a krónikus veseelégtelen-
ségben szenvedő betegek számában is. Ha a ve-
seszövődményt korai fázisban sikerül felismerni, 
esetleg visszafordítható, vagy legalábbis jelentő-
sen csökkenthető a veseműködés rosszabbodá-
sának sebessége azokhoz az esetekhez képest, 
amikor szinte az azonnali művesekezelést igény-
lő stádiumban derül ki a vesekárosodás. A ve-
seelégtelenség enyhe stádiumában önálló, ezzel 
kapcsolatos tünetek-panaszok nem jelentkeznek, 
csak a szűrés segítségével lehet a betegeket azo-
nosítani.

Diabetológiai gondozás során évente legalább 
egy alkalommal megtörténik a vesefunkció el-
lenőrzése, és ha van rá lehetőség, a vesekároso-
dás előrejelzésére alkalmas úgynevezett mikroal-
buminúria-vizsgálat is. Ez utóbbi kismennyiségű 
fehérje megjelenését jelzi a vizeletben, amely a 
vese-érgomolyagok kezdődő sérülésének a jele, 
emellett azonban a szervezet egyéb érszakaszai-
nak károsodására is utal, általában a szív- és ér-
rendszeri betegségek kockázatának fokozódását 
is előrevetítve.

Sajnos, nemritkán mikroalbuminúria nélkü-
li csökkent eGFR-értékkel is találkozunk, a két 
szűrővizsgálat tehát együttesen szükséges. A kez-
deti fázisban elsősorban az albuminúria jellem-
ző, esetleg a GFR-érték emelkedettebb lehet a 
vesék fokozottabb keringése miatt, a későbbi fá-

zisban pedig a GFR-érték csökkent, az albumin-
úria mértéke lehet kisebb vagy nagyobb.

A szűrési mintavételt megelőző időszakban a 
szervezet egyensúlyi állapotban tartása javítja 
a leletek értékelhetőségét, fontos, hogy ne le-
gyen kiszáradásos állapot, ne végezzen előzőleg 
jelentős fizikai munkát a beteg, ne sportoljon 
intenzíven, vérnyomás- és vércukorértékei mi-
nél inkább a céltartományban mozogjanak, ne 
legyen éppen enyhe húgyúti gyulladása, és fi-
gyelembe kell vennünk más betegségek, pél-
dául a szívelégtelenség fennállását. Ha a mikro-
albumin vagy az eGFR ismételten kóros eltérést 
mutat, hasi ultrahang elvégzése javasolt a vesék 
nagyságának, szerkezetének megítélése, húgyúti 
pangásra visszavezethető urológiai vagy nőgyó-
gyászati betegségek kizárása céljából. A króni-
kus veseelégtelenség diagnózisának felállítása 
a nefrológus feladata, számos további vizsgálat 
elvégzését teszi szükségessé, hiszen számításba 
kell venni a nem diabéteszből eredő vesekáro-
sodás lehetőségét, előrehaladottabb esetekben 
a veseelégtelenséghez társuló vérszegénység és 
csontanyagcsere-zavar kezelését, a vesekároso-
dás súlyosbodását okozó egyéb tényezők kikü-
szöbölését.

dr. Mácsai Emília

GULLON
A bűntelen öröm

Diabetikus termékek

Só és cukormentes
keksz teljes kiőrlésű

liszttel 200g

Étcsokoládéba mártott 
diabetikus keksz,

édesítőszerrel 100g

Diabetikus keksz
búzakorpával,

édesítőszerrel 100g

Korpás keksz 400g

Korpás csokis keksz 
300g

Diabetikus szójaszelet 
csokoládés darabkákkal 36g

Diabetikus keksz 330g

Diabetikus vaníliás 
nápolyi 70g

Diabetikus keksz csokoládés 
darabkákkal, édesítőszerrel 

125g

DDiabetikus vanílíliásásiáiá

Kóstolja meg Ön is a Spanyolországból származó diabetikus élelmiszereket!
Forgalmazza: Asix Distribution Kft. Bp., Soroksári út 160. Tel.: 280-1430

ggg

125g
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A cukorbetegség mintegy 246 millió embert 
érint világszerte, és ez a szám 7 millió fővel nö-
vekszik évente. Minden 10. másodpercben meg-
hal valaki kifejezetten a cukorbetegséghez ka-
csolódó problémák, szövődmények miatt – ami 
a teljes világméretű összhalálozás megközelítőleg 
6 százaléka. Vagyis nagyságrendileg ugyanannyi 
halálos áldozatért felelős a betegség, mint a „ko-
runk pestisének” nevezett AIDS-fertőzés.

A cukorbetegségnek két fő fajtáját különböz-
tetjük meg. Az úgynevezett 1-es típusú cukorbe-
tegség jellemzően fiatalkorban, hirtelen alakul ki. 
A háttérben ilyenkor a szervezet immunrendsze-
rének olyan téves működése áll, ami elpusztítja 
az inzulintermelő sejteket, ezért az érintett egész 
életében inzulinpótlásra szorul. 1-es típusú az ös�-
szes cukorbeteg mintegy 5 százaléka.

50 évvel ezelőtt a diabéteszesek még otthon, 
lábosban főzték ki a fecskendőt és az injekciós tű-
ket, amit aztán fokozatosan fölváltottak az egyszer 
használatos eszközök, majd ezek modern változa-
ta: az inzulintoll. Az inzulintoll kisméretű inzu-
linadagoló eszköz, amely egy nagyon vékony tű 
segítségével, a lehető legkisebb kellemetlenséget 
okozva juttatja a megfelelő inzulinmennyiséget a 
bőr alá. Alkalmazása nagyon kényelmes, mivel az 
érintettek gyakorlatilag bárhol, az otthonukon kí-
vül is egyszerűen és diszkréten alkalmazhatják.

Így tehát a pontos és kényelmes adagolás esz-
köze megszületett, de éppen ezért, az inzulin-
beadás annyira a napi élet részévé válik, hogy 
előfordulhat, a beteg beadja a szükséges men�-
nyiséget, majd egyszerűen el is feledkezik a do-
logról. A cukorbetegek jelentős része ugyanúgy 
aktív életet él, mint bárki más. Dolgozik, ellátja 
a család körüli teendőket, esetleg sportol, vagy 
más hobbijának hódol. A napi teendők sora ese-
tenként megnehezíti a módszeres terápiakövetést 

(pl. napló vezetését a beadott inzulinadagokról), 
így bár a pontos adagolási szándék adott, előfor-
dulhat, hogy az ember időnként felejt és téveszt.

Ezért, a cukorbetegek egyik legrégebbi igényé-
re válaszolva fejlesztette ki a Lilly a memóriával 
rendelkező inzulintollat, a Memoirt. A Memoir 
megjegyzi a legutóbbi 16 inzulindózis nagyságát 
és a beadás pontos idejét, így a terápia egyetlen 
gombnyomással követhető és betartható lesz. A 
pontos adagolás és a korábbi adagok, valamint 
a beadás időpontjának nyomon követése segít 
megelőzni az esetleges inzulintúladagolást (ami a 
kialakuló kórosan alacsony vércukorszint követ-
keztében életveszélyessé is válhat), és kivédhető 
a szükséges dózisok kihagyása is. A cukorbetegek 
számára kritikus fontosságú, hogy a pontos, idő-
ben történő adagolással csökkentsék az étkezések 
utáni vércukorcsúcsok nagyságát, ezáltal javítsák 
átlagos vércukorértéküket. A Memoir elsősorban 
az inzulint naponta többször adó betegeknek 
nyújt jelentős segítséget, akik az életmódjuktól, 
fizikai aktivitásuktól, étkezésüktől függően rend-
szeresen változtatják a gyors hatású inzulin napi 
adagjait.

A pontos terápiakövetés, a megfelelő időpont-
ban és mennyiségben beadott inzulin mellett va-
lamennyi cukorbeteg számára kiemelten fontos 
az életmód és a testsúlykontroll. A terápia akkor 
lehet igazán hatásos, ha a betegségben érintet-
tek kiemelten figyelnek az étkezésre, mozgásra. 
A megfelelő életmóddal és testsúlykontrollal je-
lentősen csökkenthető a szövődmények száma. 
A pontos inzulinadagolásra tehát már van meg-
oldás, hiszen a Memoir pontosan emlékszik. Vi-
szont a mozgásról és az egészséges étkezésről sem 
szabad senkinek megfeledkezni.

„A kockázatokról olvassa el a használati útmu-
tatót, vagy kérdezze meg kezelőorvosát!”

Digitális emlékezet inzulinterápiában
A cukorbetegségben szenvedőknél különösen fontos a terápia megfelelő követése. A pontos és jól idő-
zített inzulinadagolás elengedhetetlen előfeltétele a megfelelő vércukorszint elérésének. Eddig ebben 
mindenki csak saját magára hagyatkozhatott, azonban a modern technika itt is a betegek segítségére 
siet. A Memoir adagolótoll megjegyzi az utolsó 16 inzulindózis nagyságát és a beadás pontos idejét.
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Szakonyiné Nemes Klára
1959-ben születtem har-
madik gyerekként, nagy 
súllyal, de semmi jelét nem 
vették észre, hogy gond 
lett volna. Édesanyám vi-
szont felfigyelt arra, hogy 
kisgyermekként sok vizet 
fogyasztottam. Nem be-
szélve a fáradékonyságom-
ról. Az akkori körzeti gye-
rekorvos javasolta, hogy 

beutalnak a kórház gyerekosztályára.
Kilencévesként kellett szembesülnöm a min-

dennapos inzulininjekciózással, és azzal, hogy 
betegségem maradandó, olyan állapot, amellyel 
együtt kell élnem mindvégig. Nem ment simán! 
A steril hagyományos fecskendőkészlet és az in-
zulinok beszerzése sem ment mindig könnyen. 
Ahogy növekedtem és szüleim egyre több isme-
retet szereztek, igyekeztek mindig jobb és jobb 
inzulint szerezni nekem. Nagykorúként már Bu-
dapesten, az I. számú Belgyógyászati Klinikán 
próbáltak kezelni, mert a szombathelyi kórházban 
nem sok eredményt hozott a vércukorszint beállí-
tása. Dr. Magyar professzor úr gyógykezelése ja-
vított az állapotomon. Aztán egyéb problémák is 
kezdődtek az egészségemmel.

Iskolai tanulmányaim után dolgozni kezdtem 
dísznövény-kertészként, ahol nagyon meg kellett 
küzdenem a sorsom által meghatározott erőnlé-
temmel.

Nem voltak tekintettel állapotomra, nem is-
merték el ezen betegség kihatásait. Újabb mű-
tétek sorozatai után, a felnőtté válásomkor arra 
számítottam, hogy számomra is megadatik, hogy 
családom lehessen.

Fel is készítettek a belgyógyászati klinika és a 
nőgyógyászati klinika szakorvosai. A várva várt 
eseményt, a gyermekáldást nagy drukként él-
tük meg. A gyermek élete az én életem függvé-
nye volt azzal, hogy veseelégtelenség lépett fel. A 

gyermek koraszülöttként, 6 és fél hónapra, 850 
gramm súllyal jött a világra. Érte is küzdeni kel-
lett, de most már 19 évesen tanulja azt a szakmát, 
amelyet szüleitől vesz át.

Aztán a korosodással járó egyéb tünetek, 
sok-sok műtéti beavatkozás után munkaképtelen-
né váltam. A jelenlegi diabetológus szakorvosom 
segítsége révén bekerültem az inzulinpumpás 
programba. Abban bíztunk, hogy az inzulinpum-
pa segíti a nagy vércukorszint-ingadozás meg-
szüntetését. Az OEP hozzáállása nem volt rossz, 
hiszen segített az alkatrészek kifizetése terén, de 
aztán jöttek a kedvezménymegvonások. Férjem 
több fórumon próbált hangot adni panaszunknak 
a sokunk által használt jobb módszer érdekében. 
A vége sajnos az lett, hogy nem bírtuk fizetni a 
inzulinpumpa tartozékainak egyre emelkedő dí-
jait. A négyévi használat tanulsága: állapotom ja-
vult, bár kiugrások akkor is előfordultak.

Az újabb műtétek ismét problematikussá tették 
állapotomat. Sőt, beszámolhatnék arról is, hogy 
néha a műtétek során a kórházi alkalmazottak 
sem tudták megfelelően adagolni az inzulinomat. 
Előfordult, hogy – neves intézményben – túlada-
golták az inzulint, ami eszméletvesztéssel is járt.

Ami a hétköznapjaimat illeti, rokkantnyugdí-
jasként élem életemet.

A városban van cukorbetegek egyesülete, ahol 
hetente összejövünk, remek kirándulásokon vet-
tem részt. A városon kívüli rendezvényeken kül-
döttként is részt veszünk. A jeles ünnepeket szép 
számmal megüljük. Vannak, akikkel már csalá-
dias kapcsolatba is kerültünk.

Számomra nagy lendületet adott a győri találko-
zó. A 40 év, mint minden ember számára, nekem 
is hozott jót, de sok küzdelmet is kellett vállalni. 
Azok számára, akik csak külső szemlélői a mi sor-
sunknak, azt üzenjük, hogy nem elég sajnálatukat 
kifejezni! A betegség igényelte sok gyógyszer el-
érése nagyon nehéz, főleg a kispénzűek számára. 
A szakhatóságok segítsége nem kielégítő.

Azt is szomorúan veszem tudomásul, hogy egy-
re több fiatal él már e betegséggel, de biztatom 
őket, diabétesszel is lehet élni, jövőt építeni!

Joslin-emlékérmes hőseink
A Diabetes születésnapján 2009 júniusában Veszprémben tizenketten vehették át 
a Joslin Diabetes Center elismerését, a 25 éves betegségtartamért járó oklevelet, 
illetve az 50 évnyi diabéteszért járó emlékérmet. Lapunkban bemutatjuk Önöknek 
példaadó sorstársainkat.
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–  Olyan depi vagyok! – mondja a barátnőm. 
Már megszoktam ezt a rövidítést, ami a depres�-
szió lánykori neve.

–  A fájdalom, a szomorúság és a gyász nem de-
presszió – mondom neki. – A depresszió komoly, 
súlyos betegség. Akkor bizony csak ülnél délig te-
hetetlenül a fotelban.

–  Nem a fotelban ülök, és nem dél van?! A hét 
végén ki sem mozdul-
tam hazulról, rendet se 
tudok tartani magam 
körül…

Tényleg szomorúan 
néz rám.

–  Öltözz, sétálni me-
gyünk!

–  Ebben az időben?!
–  Megyünk vásárol-

ni – dobom be a csalit, 
mire ő:

–  Nincs pénzem!
–  Akkor sírj! – szó-

lítom fel. – A sírástól 
megkönnyebbülsz.

–  Sírjak? – rökönyö-
dik meg. – Mi a fenéért 
sírjak?

–  Akkor tépj össze 
néhány régi újságot! 
Csapd földhöz azt a vázát, úgyis olyan ronda.

–  Bolondnak nézel?
–  Nem! Csak szomorúnak.
Ahogy én tudom, barátnőm ok nélkül harag-

szik a világra. Munkahelye van, bár szerinte szá-
zan ugranának a helyére. Szerintem csak tízen, 
de az is sok. A főnöke pártfogolja, mert az ő fe-
lesége is cukorbeteg. Mégis, barátnőmet valami 
teljesítménykényszer kerítette hatalmába. Végig-
gondolhatná: oka van-e a kimerültségnek, és 
szervezete jogosan jelez-e rosszkedvvel, kimerült-
séggel, ólmos fáradtsággal. Amint unszolásomra 
felkel, rászólok:

–  Karok a magasba, törzshajlítás előre, majd 
balra és jobbra! Én minden napomat így kezdem. 
(Köztünk maradjon: csak elméletben, mert meg-
lehetősen lustácska vagyok.) Most együtt csinál-
juk. Megpezsdülünk tőle, Éva barátnőm halvá-
nyan elmosolyodik. A legszebb ruháját vetetem 
fel vele, az új csizmát, és megyünk ki a szeles, 
szürke télbe.

–  Az idén elég hó sincs – talál újabb morogni-
valót, és most már hangosan nevetek:

–  Nem is tudom, ki utál havat lapátolni?!
Jobb a kedve, mire hazaérünk, de még min-

dig nem az igazi. Neki is mondtam, Önöknek is 
mondom: gondoljuk végig, van-e valódi okunk a 
szomorúságra? A baj igazán ott kezdődik, amikor 
magunk nem tudunk kilábalni, vagy tévútra ka-

landozunk. Nem segít az alkohol, az se, ha túlhaj-
szoljuk az élménydús programokat, és nem ha-
gyunk magunknak lelki csöndet, ami feltöltene. 
Nem csak pénzes kikapcsolódás létezik: igyekez-
zünk megszüntetni az egyhangúságot. Nem kell 
a szomszédasszony által kínált gyógyszer, beszél-
jünk őszintén gondozóorvosunkkal.

A barátnőm nem egyedül él. Megviselte ugyan, 
hogy a gyerekei kirepültek a fészekből, csend lett 
körülötte. Hajdan snájdig és életvidám férje is 
beleszürkült a hajlott korba, nem járnak már mo-
ziba sem, színházra nincs pénzük, csak tévét, meg 
DVD-t néznek. Magány a társas magány is.

–  Én itt vagyok – hangsúlyozom, − lehet ve-
lem veszekedni, politizálni, vagy csendesen be-
szélgetni a világ dolgairól.

A szó, meg a bizonygatás nem elég. Most nem 
is a szavak hiányoznak.

–  Most, Évikém, átrendezzük egy kicsit a szo-
bát. Mit szólsz hozzá? – támadom meg az ötletem-
mel. Én bizony otthon állandóan rendezkedek.

Rosszkedvünk tele
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A sorsolás nyertese„Fecsi” Firenzében
Márai halálának 20. évfordulója tiszteletére 
Miklosovits László grafikusművész – az író mű-
vei ihlette – grafikáiból nyílt kiállítás Firenzében 
(Castello dell’Acciaiolo-Scandicci). A Slow Food 
egészséges életmódot hirdető gasztronómiai tár-
saság támogatásával Elizabetta Donini szervezte, 
rendezte tárlatot Ács Mária (a képen balra), a 
Toszkánai Olasz-Magyar Kultúrális Szövetség el-
nöke, valamint a Római Magyar Akadémia kép-
viseletében Balla Orsolya (középen) nyitotta meg 
2009. október 3-án. (Fotó: Sztavroszky Ildikó)

Kiadónk részt vett a Gyógyszerészek Orszá-
gos Kongresszusán, ahol a Diabetes és a Hyper-
tonia betegtájékoztató lapokat népszerűsítettük a 
gyógyszerészek körében, valamint támogatásukat 
kértük a minél szélesebb körű gyógyszertári ter-
jesztéshez. Látogatóink közül a képen látható egri 
Király Patikának kedvezett a szerencse, ahol évek 
óta megtalálható a Diabetes. Minden megrendelő 
gyógyszertárnak köszönjük a támogatást!

–  Te mindig bolondozol – feleli rá, de én már 
arrébb húztam a szőnyeget, és viszem az olvasó-
fotelt az ablakhoz. Télen kevés a fény, jöhet mellé 
az olvasólámpa is. Holnap hozok az asztalra egy 
kis zöld terítőt, meg a kanapéra zöld kispárnát, 
most varrtam magamnak, van még az anyagból. 
Télen ezt a színt kívánom legjobban, és hozzá pi-
rosat.

–  De én a napsárgát szeretem – veti ellen Éva. 
Megígérem: varrok neki napsárga párnát. Meg 
terítőt.

–  Holnap pedig fodrászhoz megyünk! – mon-
dom ellenkezést nem tűrő hangon.

Egy pszichiáter doktornőtől hallottam: az 
első, amit betegeinek ajánl, hogy változtassanak 
külsejükön, új frizura, gondos öltözködés tel-
jesen felélénkíti, gyógyítja a „depi” embereket, 
de még a valóban depressziósokat is. Bánatból, 
gyászból, kimerültségből, aggodalmakból is job-
ban kivezet, mint akármilyen gyógyszer. Mert az 
ápolt, jó külső energiát ad az önbizalomhoz, az 
életkedvhez.

Meg a célok, a tervezgetés is: tudod, kará-
csony után már hosszabbodnak a napok, közeleg 
a tavasz! (Ez az egy egészen biztos!) Kezdhetünk 
tervezgetni és havonta egy kis pénzt félretenni 
a nyárra. Ha már jó lesz az idő, elutazhatunk a 
gyerekekhez, kimehetünk a kertbe.

Addig sincs megállás, elszürkülés! Kedden ná-
lam kávézunk, csütörtökön nálatok. Hétfőn, szer-
dán, pénteken jössz velem kutyát sétáltatni, addig 
is, amíg te szerzel egyet magadnak. (Egy menhe-
lyi kutya csak rád vár! Akkor nem ülhetsz ám a 
fotelban, egy állatkával mindig van tennivaló! De 
az aztán örökké rád gondol, mindig hazavár! És 
naponta négy-ötször megsétáltat! Ha most nem 
sikerült, majd legközelebb rábeszéllek.)

Az én „depi” barátnőm már nevet, egyelőre az 
ötleteimen, de tudom, meg is fogad belőlük né-
hányat. Most például hazakísér: kell a mozgás, 
figyelmeztet, mintha én rostokoltam volna fél na-
pot a fotelban. De legalább egy kicsit eltűnik a 
rosszkedvünk tele.

Szőke Mária
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Megfejtés: Kincskereső kisködmön

Aki szeret olvasni, annak nem lesz nehéz ezt megfejteni. Ha 
helyes sorrendben követed a nyíl útját, a betűkből Móra Fe-
renc egy kedves ifjúsági művének címe alakul ki. A meghitt 
hangulatú írásból egykor film is készült. Mi a mű címe?

Fiúk, lányok! Itt a téli szünet, a 
meglepetésekkel teli vakáció. 
Tegyétek próbára magatokat! 
Mi ez alkalommal is,  most már 
hagyományosan rejtvényeink-
kel szeretnénk kedveskedni. 
Érdekes, élményekben gazdag 
szünidőt,  és a rejtvények meg-
fejtéséhez sok sikert!

1

2
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Gabi „története” 2004. szeptember 17-én kez-
dődött, két hónappal második születésnapja előtt. 
Ezen a napon derült ki cukorbetegsége, közel 
másfél hét aggodalom és orvosi „találgatás” után. 
Hidegzuhanyként érte a családot, hiszen előtte a 
2-es típusú diabéteszen kívül 
nem fordult elő hasonló eset 
a családban. Kezdetben meg-
fázásra, bakteriális, illetve ví-
rusfertőzésre gyanakodott há-
ziorvosunk, majd egy másik 
orvos – „furcsa” légzése miatt, 
melyről utólag kiderült, hogy 
az a bizonyos Kussmaul-lég-
zés volt – beutalt bennünket 
a pneumatológiára, ahol ter-
mészetesen semmi elváltozást 
nem találtak. Miután sem az 
antibiotikum, sem a többi fel-
írt gyógyszer nem segített, és 
az állapota rohamosan rom-
lott, vállunkra vettük az akkor 
már teljesen erőtlen kis testet, 
és beutaló nélkül elindultunk 
a kórházba: „valaki csináljon 
már valamit…!”

Szerencsére fél órán be-
lül szembejött a folyosón egy 
doktornő, aki csak foszlányokat hallhatott a be-
szélgetésünkből. Rögtön odalépett hozzánk, és 
közölte:

−  Ennek a gyereknek acetonos a lehelete!
Azonnal kért egy vércukorszintmérést, ami ter-

mészetesen nem sikerült, mert a gép „kiakadt”. 
Ekkor már szinte biztos volt a diagnózis, amely-
nek tüneteit rögtön végighallgathattuk, a kórház-
ban gyakorlatukat töltő medikákkal, medikusok-
kal együtt. Közben megérkezett a laborban mért 
vércukorszint is, ami akkor 36,6 volt. Azonnal 
kezdődött az infúziós kezelés. Addigra már Gabi 
nem ismert meg bennünket, tekintete, beszéde 
zavaros volt. Nagyon nehéz két hét következett, 
amit természetesen Gabi viselt a legjobban! Ez 
idő alatt meg kellett barátkoznunk a gondolattal, 
hogy a család élete megváltozik, átalakul. Nagy 
segítségünkre voltak a Veszprém Megyei Csolno-
ky Ferenc Kórház gyermekosztályának doktornői 
és nővérei, valamit a dietetikus hölgy, Nagy Mar-
git is, aki remek ötletekkel látott el bennünket és 
szakmailag is felkészített a feladatokra.

Hazatérve nagy lélegzetet vettünk, és elkezd-
tünk berendezkedni az „új életre”, ami mostanra 
teljesen természetessé vált mindenki számára. Az 
elmúlt 5 évben sok minden történt velünk, vol-
tak torokszorító és felemelő pillanatok egyaránt. 

Előbbihez tartoznak természe-
tesen Gabika teljes ártatlan-
sággal feltett kérdései: „Miért 
pont én vagyok cukorbeteg?”, 
„Mikor fogok meggyógyul-
ni?”, „Ki tudja levenni rólam 
a cukorbetegséget?”.

Személyes legrosszabb él-
ményeim közé tartoznak az 
éjszakai „hipók”, melyekre 
nem szívesen emlékszem vis�-
sza. Gabi ilyenkor iszonyatos 
kiabálással ébresztett fel nem-
csak bennünket, de valószínű-
leg az utca összes lakóját. Az 
észvesztett rohanás után vagy 
félálomban, vagy álmában 
kiabálva találtunk rá, izmai 
görcsösen rángatóztak, arti-
kulálatlanul kiabált, és folyton 
valami nagy szőrös, fekete 
majmot emlegetett, ami meg 
akarja támadni őt. A szőlőcu-

kor, banán, tej után csak hosszú percek elteltével 
„tért magához”, és iszonyatos kimerültségében 
azonnal visszaaludt – velünk ellentétben, akik a 
heves szívdobogástól és remegéstől reggelig nem 
tudtunk már aludni…

Az elmúlt két évben összesen kétszer „hipóz-
tunk”, de ezek már más jellegűek voltak. Az első 
teljes jobb oldali (kéz és láb) bénulást okozott, 
amely után két napra kórházba is került, sze-
rencsére komolyabb következmény nélkül ez is 
elmúlt, a kétnapos bent maradásra csak a meg-
figyelés miatt volt szükség. A második eset is ha-
sonló volt, akkor a szobájából ki tudott jönni, 
hogy szóljon, de ekkor összeesett. Megint a hir-
telen adrenalinszint-emelkedés részünkről, kap-
kodás, szőlőcukor, narancslé… amikor jött a fel-
ismerés: Gabi nem tud beszélni! Szemein láttuk, 
hogy mindent ért, de megszólalni képtelen volt! 
Azt az érzést nem kívánom senkinek! Szerencsé-
re a „dolog” csak 30–40 percig tartott, és szépen 
tért vissza a beszéde és mozgása. Egy órával az 
eset után már ugrált az ágyában, mi meg csak 

Miért pont én…?
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néztünk egymásra, ez hogy lehetséges…? De hát 
a gyerek már csak ilyen…

Az óvodai évek nagyon „gondtalanul” teltek, 
hála az angyali óvó néniknek, Éva néninek, Zsu-
zsi néninek, és a dadusnak, Jutka néninek. Az 
első pillanattól kezdve nagyon segítőkészek és 
megértőek voltak. Kis- és középső csoportban 
minden ebéd előtt megmérték Gabi vércukrát, 
és annak megfelelően adtak neki ebédet... igazi 
profizmussal segítették a mindennapjainkat! Az 
utolsó ovis évben csak rá kellett pillantaniuk a 
mérőre, hiszen Gabi ekkorra már magának mér-
te az értékeket. Az óvodában ugyanazt ette, mint 
a többiek. Ha cukros étel volt a főfogás, akkor 
sem maradt éhen, az óvó nénik és a konyhás né-
nik találékonyságának köszönhetően. Az inzuli-
nos táskában lapuló diabetikus nápolyikkal min-
dig a csoport középpontjába került, és nemhogy 
kilógott volna a sorból emiatt, pont ellenkezőleg! 
Kíváncsi tekintetek követték minden mozdulatát, 
amit természetesen nagyon élvezett!

Gabi már iskolás! Szeptember óta első osztályba 
jár, Veszprémbe, a Hriszto Botev Általános Isko-
lába, ahol szerencsére ugyanolyan gondos kezek 
óvják, mint az óvodában, hála Kati néni és Szilvi 
néni odafigyelésének. Sőt, itt még lehetőségünk 
nyílt arra is, hogy a megyei kórházból, Margitka 
által készített külön diétás ebédet kérjünk neki. 
Ezzel ismét „kiváltságos” helyzetbe került, liszt-
érzékeny barátnőjével, Bogival együtt, hiszen ők 
kiemelten, mindig elsőként kapják meg személy-
re szóló, felcímkézett ebédjüket!

A cikk írása közben megkérdeztem Gabit, mi 
a legrosszabb és a legjobb dolog abban, hogy cu-
korbeteg. Tudom, nem a legokosabb kérdés, hi-
szen mi lehet jó ebben…? De szerencsére nem 
csalódtam benne, a válasz hamar megvolt:

– A legrosszabb az, hogy fáj a bökés, a jó pedig 
az, hogy így legalább mehetek Bátor Táborba!!!

No, igen. A Bátor Tábor. Ennél jobb dolog nem 
is történhetett volna velünk! Tavaly alkalmunk 
nyílt részt venni a novemberi családi diabétesz-tur-
nuson, ami nagyon mély nyomott hagyott mind-
annyiunkban! Hálás szeretettel gondolunk vissza a 
feledhetetlen hangulatra, a Cimborák kedvességé-
re és a szervezők határtalan gyermekszeretetére! 
Nagyon sok munkájuk van a tábor fenntartásában 
és működtetésében, ami – úgy érzem – ebben az 
országban nem kap súlyának megfelelő figyelmet. 
Ezért szeretném itt, a lap hasábjain megköszönni 
munkájukat és erőfeszítéseiket, amivel rengeteg, 
Gabihoz hasonló kis- és nagygyereknek segítenek 
elfeledni a hétköznapok küzdelmeit, megpróbálta-
tásait a táborban, ahol tényleg mindig süt a nap!

Guzmits Viktória
(Gabika nővére)
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40 éve cukorbeteg
Élete első 22 évében Kaposváron ő volt a Han-
gulat cukrászda főkóstolója, hisz mióta az eszét 
tudta, édesszájú volt.

1967-ben megismerkedett egy fiatalemberrel, 
aki a könyvtárban, ahol akkor dolgozott, elra-
bolta a szívét. Elrabolta, majd 1969 májusában 
meg is esküdtek. Nem sokkal később, másfél hó-
nap múlva nagy boldogan mondta mindenkinek, 
„Babám lesz!” Erre vágyott, mióta az eszét tudta, 
hogy anya legyen. Ám valami furcsa dolgot kez-
dett tapasztalni magán. Nagyon szomjas volt, so-
kat evett és rengeteget kellett mennie a WC-re. A 
sok evés ellenére sem hízott, hanem fogyott.

A család nőgyógyász barátja megvizsgálta, s 
elküldte vérvételre, ami egy másállapotban lévő 
fiatalasszonynál természetes. Az eredmény: Zsu-
zsa, maga cukorbeteg! Jelentkezzen Angheli főor-
vos úrnál. Aznap már nem érhetett oda. Elment 
dolgozni a könyvtárba, de nagyon rosszul érezte 
magát. A kölcsönzési idő alatt elvesztette azt, ami-
re annyira vágyott! Ezt a napot, 1969. augusztus 
15-ét, amíg él, soha nem fogja elfelejteni! Ez élete 
egyik legborzalmasabb napja volt! Közölték vele, 
hogy cukorbeteg, s elvetélt! Mindehhez augusztus 
4-én töltötte be a 22. évét. Keserves születésnapi 
ajándék! Mi lesz vele ezután? Mi lesz a házassá-
gával? Ilyen és ehhez hasonló gondolatok jártak a 
fejében, miközben készült arra, hogy befeküdjön 
a kórházba, ahova azonnal beutalták.

Amikor a nőgyógyász, majd dr. Angheli István 
diabetológus megnézték laboreredményét, meg-
döbbentek a több mint 400 mg/l vércukorértéken. 
Ezt követte a kórházi beállítás, amely sajnos közel 
két hónapig tartott. Ne feledjük, akkor 1969-et 
írtunk, s a beállítási metódus más volt, mint ma. 

1969 olyan volt, mint egy rossz álom! Az augusz-
tusban átélt események és a két hónapos kórház 
nem csak a testet, de a lelket is megviselte. Eltelt 
4 év, s a házassága is megromlott, elváltak.

Ám nem csak rossz, de jó dolgok is történtek 
vele. Felvették a szombathelyi Tanárképző Főis-
kola könyvtár-népművelés szakára, ahova mindig 
is vágyott, s 1978-ban diplomázott. Megismerke-
dett második férjével, akivel nagyon boldogan él-
tek annak haláláig.

Majd eltelt 22 év úgy, hogy havonta ment a 
gondozóba. 1991. szeptember 19-én délutánra 
Angheli főorvos úr összehívta a cukorbetegeket. 
Főorvos úr szólt a gyermekosztály diabetológu-
sának, dr. Dósa Magdolnának, és ott volt Terla-
ky Edit tanárnő is. Az orvosok betegségünkről, 
Terlaky tanárnő pedig arról szólt, hogy megala-
kult Veszprémben Lang Gusztáv, Makón Vörös 
Sarolta, illetve Budapesten Sámán Miklósné ve-
zetésével egy-egy cukorbeteg-szervezet, melyek 
megalakították a Magyar Cukorbetegek Országos 
Szövetségét.

Angheli főorvos úr javasolta, hogy alakítsa-
nak a jelenlévők is betegszervezetet, a javaslatot 
egyhangúan megszavazták. Sor került a vezető-
ség megválasztására is. Elnöknek Ferkáné Pellér-
di Zsuzsannát, titkárnak Szabó Zsoltot, gazdasági 
felelősnek Fenyvesi Lászlónét, az elnökség tagjá-
nak Fekete Gézát és Kerényi Miklóst választották 
meg.

	 Első Lang Gusztáv-díjas sorstársunk
	 Ferkáné Pellérdi Zsuzsanna

Minden egy helyen, amire 
a cukorbetegnek szüksége van

www.cukorbetegekboltja.hu
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Megindult a hivatalos eljárás az egyesület be-
jegyzésére, amely november 1-gyel meg is tör-
tént. Ez időtől létezik a Magyar Cukorbetegek 
Kaposvári Egyesülete, amelynek a mai napig az 
alakuláskor megválasztott elnök a vezetője.

Miért is vállalta? A válasz nagyon egyszerű:
– Segíteni szeretnék. Lesújtó érzés volt meg-

tudni, hogy egy olyan betegségre „tettem szert”, 
amiből a tudomány jelenlegi állása szerint nem 
lehet kigyógyítani, de az inzulin felfedezése óta 
fegyelemmel akár 120 évig is lehet vele élni. Ho-
gyan? Felejtsd el, hogy beteg vagy, de légy na-
gyon fegyelmezett! Tartsd be a diétát, s akkor, ha 
el nem is kerülheted, de késleltetheted a szövőd-
ményeket.

Ez vezette azoknak a feladatoknak a megva-
lósításában, amelyeket az eltelt években meg-
szervezett és megvalósított az egyesület életében, 
azokkal a lelkes cukorbetegekkel, akik segítették 
munkáját. Melyek is voltak ezek?

1993 nyarán 20 Somogy megyei cukorbeteg 
gyermekkel táborozott egy hétig Faddon, a Dia-
bétesz Centerben, majd ezt követően sorra szer-
vezte a bentlakásos betegoktatásokat évente hol 
Kaposváron, hol Igalban. Több mint 100 beteget 
képeztek ki az eltelt években bentlakásos oktatás 
formájában. Ennél sokkal többen vesznek, illetve 
vettek részt a klubfoglalkozások keretében min-
den hónap harmadik csütörtökén megrendezett 
előadásokon.

Nem szabad elfelejtenünk azt sem, hogy Zsuzsa 
nem csak a kaposvári és Somogy megyei cukorbe-
tegekért dolgozik. Mint az egyesület vezetője már 
1991-től tagja volt a MACOSZ választmányának. 
Annak átalakulása után 1996-tól pedig a Szövet-
ség vezetőségének is tagja. Az októberben meg-
tartott vezetőségválasztó közgyűlésen ismét egy-
hangúan megválasztotta a közgyűlés a vezetőség 
más tagjaival együtt őt is. Az eltelt időszakban a 
MACOSZ megbízásából országos rendezvényeket 
is szervezett. Részt vett a MACOSZ gyermektábo-
rainak szervezésében, országos betegtalálkozókat, 
országos világnapi nyitórendezvényeket szerve-
zett csapatával együtt.

Munkája elismeréseként 2009. június 6-án 
Veszprémben a Diabetes újság 20 éves születésna-
pi ünnepségén elsőként vehette át a Lang Gusz-
táv-díjat.

Lehet, hogy szomorúnak tűnik ez az életút, 
de nem az! Példát mutatva ma is dolgozik, nem 
csak mint cukorbeteg, de a kaposvári Nyitott 
Kapu Hajléktalan Gondozási Központban mint 
könyvtáros igyekszik az ott élőknek a szépet és a 
jót átadni. Munkakedve, agilitása határtalan!

 
F. M.
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A d-journal 35 éve és 200. 
száma
Svájc francia kantonjaiban már régóta olvastak a 
diabéteszesek egy független kiadványt, amikor a 
Svájci Diabétesz Szövetség 1973-ban úgy döntött, 
hogy alapít egy lapot a németajkú cukorbetegek 
számára is. A Szövetség akkori elnökének, prof. 
Ernst Bossardnak köszönhetően az országos vá-
lasztmány tagjai jóváhagyták az új kiadványt és 
azt a szervezet pártfogása alá vonták.

–  A lap első száma 1974 áprilisában jelent meg 
– írta lapunknak Myrtha Frick, aki a kezdetektől 
fogva munkatársa a svájci beteglapnak. – A pá-
ciensek és orvosaik bizalmas viszonya érdekében 
a diszkrét D-journal névre esett a választásunk.

A folyóirat nevében a „D” természetesen a 
diabéteszre utal, valamint a kiadvány céljára: a 
D-journal a legújabb tudományos fejlemények is-

mertetése mellett orvosi és edukációs tanácsokat, 
valamint pszichológiai segítséget kívánt nyújtani 
200 ezres olvasótáborának.

Az első években a lap évente négy alkalom-
mal jelent meg, számonként 4000 példányban. A 
kiadvány 32 fekete-fehér oldalból állt, ám hogy 
az olvasókat ne zavarják össze, a szerkesztők nem 
jelentettek meg hirdetéseket. Gazdasági okokból 
1981 után ettől már nem tudtak eltekintetni, ám 
továbbra is az olvasók érdekeit szem előtt tartva 
alaposan „rostálták” a reklámokat. A folyóirat ek-
kor már 40 színes oldalon jelent meg.

A 90-es évek közepén a D-journal látványterve-
zését és nyomtatását egy reklámügynökség vette 
át. Tevékenységüknek köszönhetően a lap átala-
kult, színesebb, nagyobb méretű és terjedelme-
sebb lett. A 48 oldalas folyóirat 2007 októberében 
a Svájci Diabétesz Szövetség hivatalos lapja lett, 
külsejében és nevében egyaránt megújult, hiszen 
a névbeli nagy „D”-t kis „d” váltotta fel.

–  A d-journalt jelenleg 21 ezer példányban ad-
juk ki. Olvasóink tagdíjat fizetnek a Szövetség-
nek, így ingyen jutnak a laphoz, van azonban 
ezer előfizetőnk is – olvasható Myrtha Frick be-
számolójában. – Hűséges hirdetőinknek és szpon-
zorainknak köszönhetően a lap továbbra is színes 
és átfogó.

A folyóirat minden számában olvashatók dia-
bétesz-hírek, kutatási eredmények, étrendi taná-
csok, a lap rendelkezik azonban különleges rova-
tokkal is, úgy mint: Wellness és üdülés; Diabétesz 
és mozgás; Tudomány és technika. Az olvasók 
szakértőknek tehetnek fel kérdéseket, beszámol-
hatnak saját tapasztalataikról és élményeiről, de 
olvashatnak könyvajánlókat és a helyi klubok hí-
reit is.

A d-journal időnként különszámokkal is jelent-
kezik a különböző korcsoportok, így a gyermekek 
és az idősek számára.

–  A lap főszerkesztője dr. Karl Scheidegger 
endokrinológus. Vele együtt három belgyógyász 
segíti a szerkesztőség munkáját – tájékoztatta la-
punkat Brigitte Fankhauser, a lap munkatársa. 
– A bizottság tagja továbbá három diabéteszes 
hölgy, mindegyikük sikeres családanya, továb-
bá egy dietetikus és Myrtha Frick. Frick asszony 
korábban labortechnikusként dolgozott, és a lap 
1974-es indulása óta tagja a szerkesztőségnek. Ő 
a folyóirat mindenese, a csapat memóriája és hu-

Diabéteszévfordulók szerte a világban
Laptársaink jubileumai

Diabetikus
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GABONAKUTATÓ ÁLTAL FEJLESZTETT

Diabetikus
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DIABET-MIX Zabkenyér liszt
DIABET-MIX Árpakenyér liszt
DIABET-MIX Búza-rozskenyér liszt

Süteményliszt:
DIABET-MIX Linzerliszt

Száraztészták:
DIABET-MAX Széles metélt
DIABET-MAX Cérnametélt
DIABET-MAX Kiskocka
DIABET-MAX Fodros nagykocka
DIABET-MAX Rövid csõ

rendelhetõk utánvéttel 
a www.diabettrade.hu honlapról,

vagy telefonon: (30) 9-951-984, faxon: (62) 439-035,
levélben: Diabettrade Kft.

6726 Szeged, Tambura u. 5.
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mán archívuma is egyben – jegyzi meg Brigitte 
Fankhauser. – Myrtha briliáns író, ő a lektorunk, 
szerkesztőnk és még adminisztratív feladatokat is 
ellát, mindezt több mint 70 évesen.

Svájcban legalább negyedmillió diabéteszes él, 
akik az immáron 52 éves Svájci Diabétesz Szö-
vetség három lapját olvassák: a franciaajkúak a 
D-Journal Romand-ot, az olasz anyanyelvűek a 
Giornale dei diabeticit, a legnagyobb példány-
számban azonban a német nyelvű d-journal je-
lenik meg – 2009 októberében a jubileumi 200. 
számával.

Kettős évforduló egy év 
különbséggel
A Finn Diabétesz Szövetség 2010-ben ünnep-
li fennállásának 55. évfordulóját, a 2009-es év 
azonban északi rokonaink pácienslapja, a szin-
tén Diabetes címet viselő kiadvány számára je-
lent jubileumot. A finn Diabetes 1949-ben látott 
napvilágot, mára a finn szövetség legjelentősebb 
kiadványa. A cukorbetegség kezelése és megelő-
zése iránt elkötelezett magazin olvasóközönségét 
cukorbetegek, családtagjaik, diabetológus szak-
emberek, valamint a cukorbetegség által fenyege-
tett olvasók teszik ki.

A Diabetes évente tízszer jelentkezik, alkalman-
ként 40 oldallal. Az áprilisi és októberi kiadvá-
nyok tematikus különszámok és akár a 64 oldalt is 
meghaladhatják terjedelmükben. A folyóirat leg-
jelentősebb cikkei a szövetség www.diabetes.fi hon-
lapjának archívumában is megtalálhatók.

A lap rendszerint 65 ezer példányban jelenik 
meg. Az olvasók előfizetnek a lapra, ám a diabé-
tesz-centrumok ingyen hozzájuthatnak a temati-
kus példányokhoz, hogy azokat pácienseik között 
terjesszék. A Diabetes elérhető audiokazettán ún. 
beszélő magazin formájában, sőt a Látáskárosul-
tak Finn Szövetségének adatbankja számára egy 
különleges, elektronikus verziót is készítenek 
minden példányból. Az ország svédajkú lakossá-
ga a laphoz 8–12 oldalas svéd mellékletet is igé-
nyelhet.

Mindez indokolja a Finn Diabétesz Szövetség 
szerteágazó szervezeti felépítését, amely a lap 
szerkesztőségében is tapasztalható: a szövetség 
kommunikációs igazgatója egyben a magazin fő-
szerkesztője is. Munkáját egy társszerkesztő és a 
svéd nyelvű mellékletért felelős fordító-szerkesztő 
segíti, szakmailag pedig a szerkesztőbizottság irá-
nyítja.

A Finn Diabétesz Szövetség nem csupán beteg-
szervezet, de közegészségügyi intézmény is, hi-

szen magában foglalja 107 helyi szövetség, klub 
és a fiatal diabéteszesek nemzeti szövetségének 55 
és fél ezer tagját; továbbá négy szakmai szervezet 
(diabétológiai szakápolók, diabéteszkutató társa-
ság, diabéteszoktató társaság és a Finn Lábápolási 
Szövetség) közel 2,5 ezer tagját.

A finn szövetség a Diabetes mellett további cu-
korbeteg-kiadványok megjelenését is támogatja. 
Az Inspis ifjúsági magazin évente két alkalom-
mal jelenik meg. Az ingyenes kiadványt a szö-
vetség minden 12 és 25 év közötti tagja, továb-
bá a diabétesz-gondozók, az iskolák egészségügyi 
személyzete és a nemzeti szövetség tagszervezetei 
postán kapják meg.

Nem válik külön a Diabetestől a szakemberek-
nek kiadott Diabetes and Doctor (Diabétesz és 
orvos), hanem a beteglap mellékleteként jelenik 
meg. 1972 óta évente öt alkalommal adják ki, de 
letölthető a szövetség honlapjáról is. A szaklap-
nak két verziója kapható: egy hirdetésekkel és 
egy hirdetések nélkül. A reklámokat tartalmazó 
Diabetes and Doctort egy-egy gyógyszercég fi-
nanszírozza 13 ezer példányban diabetológusok 
és szakápolók számára. A hirdetéseket nem tartal-
mazó verziót 4500 példányban nyomtatják, és az 
éves tagdíj fejében kapják a szakápolók.

 
József Attila

Karamell-Snack Kft.  
6300 Kalocsa, Ciglidi út 2/a Tel.: 06-78/462-643

karamellkereskedelem@karamellkft.hu • www.karamellsnack.hu

Karamell-Snack Kft. 
által gyártott diabetikus 
idény termékek
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Tisztelettel köszöntöm önö-
ket! Maksa Zoltán egyes típusú 
humorista vagyok, vagyis hirte-
len jelenek meg, nem lehet le-
lőni és nincs ellenszer.

Annak ellenére, hogy az or-
vostudomány szerint kétféle dia-
bétesz létezik, szerintem van egy 
harmadik is. És ebben a hármas-
ban az a jó, hogy ráadásul még 
igen hasznos vele együtt élni. De nem árulok zsák-
bamaksát: a diabétesz hármas típusa latinul az úgy-
nevezett Diabetes Papirus, azaz a Diabetes újság. 
Húsz év gombócból is sok. Bizony, főleg napjaink-
ban, igen kevés sajtótermék éri meg ezt a rekord-
ízű évfordulót. Ha meg is éri, rendszerint korábbi 
tömegének negyedére olvad, fekete-fehér lesz, de 
még a kaját sem lehet belecsomagolni, mert fog, 
az illemhelyen meg kifejezetten dörzsöl. Bevallom 
férfiasan, nálunk otthon semmilyen újság nincs, 
mivel én nem tűröm a nyomdafestéket.

De amikor kezembe vettem a Diabetes újság 
legutóbbi számát, mélységes csalódás lett rajtam 
úrrá. Hiába lapoztam végig, se egy Győzike-posz-
ter, se Karaj Linda, se orrkontúr-reklám, se ré-
szegen hazacibált kilógó mellű celebet ábrázoló 
lesifotó nem volt benne. Pedig ennek így nem 
lesz jó vége! Legalább egy pesszárium horoszkó-
pot elvárnék, vagy egy cikket arról, hogy miért 
hívja Dundika a lábgombáját Fungikának. Mind-
ezek helyett egy igényesen kivitelezett, ízléses, 
közérthető, sőt egyenesen kedves lapot tartottam 
a kezemben, amely mély empátiával közvetíti a 
cukorbetegek életét megkönnyítő újdonságokon 
át az életvezetési tanácsokig mindazt, amivel a be-
tegség pszichésen is elviselhetővé válik.

A cukorbetegséget először Diabetes német-ró-
mai császár írta le. Ez az írás azonban hál’ isten-
nek nem maradt ránk, mivel elég rossz helyesíró 
volt. A búr háborúk idején egy török katona be-
tegedett meg először, aki egyetlen szívrohammal 
elfoglalt egy csokoládéüzemet Alsó-Bajorország-
ban. Népbetegséggé igazából a huszadik század 
első felében vált. Ekkor Amerikában is megjelent, 

Hollywoodba például George 
Cukor vitte be.

A cukorbetegség kezelésére 
elsőként az orosz Ivan Jakovle-
vics Inzulin dolgozott ki eljárást 
Langerhans-szigeteki kutató-
laboratóriumában. Az önként 
jelentkező hölgyeknek saját 
magát fecskendezte be. A gyó-
gyulási rátáról nincsen megbíz-

ható adat, de hogy heteken belül magányos höl-
gyek százai csónakáztak a szigetekre, azt minden 
hírügynökség megerősítette. Ezzel az eljárással 
azonban csak viszonylag kis mennyiségű inzulint 
lehet előállítani. A betegek számának növekedé-
sével azonban szükségessé vált az ipari termelés 
felfuttatása. Ehhez Ivan Jakovlevics Inzulin dok-
torból mintát vettek, és azt fénymásolták tovább, 
megőrizve ezzel az utókornak a feltaláló nevét.

Ma már többféle ízesítésű inzulin kapható. Van 
epres, sonka-gombás, magyaros, pikáns, de leg-
újabban a szójaszószos a nagy siker, vagyis „Szója 
az orvosnak, hogy írja ki, szósz?”

Magyarországon az inzulinos kezelést három 
orvos kezdte meg a második világháború után: 
Peti József, Fecsi Imre és Ferike Károly. Nevüket, 
emléküket hűen őrzi a Diabetes magazin, hiszen 
minden lapszámban megemlékeznek a Peti-Fe-
csi-Ferike trióról. Az ő nevük és munkásságuk 

A humor – látják, mi zajlik kis hazánkban, bé-
kés átmenet a csődből a káoszba – életeket ment. 
Én állítom önöknek, hogy ez a nemzet azért lé-
tezik még mindig a Kárpát-medencében, ettől a 
rettenetes zűrzavartól átitatva, ami körülöttünk 
van – de ha visszanézzük az évezredeket, min-
dig is ez volt –, mert humora van. Szóval a jóis-
ten adott egy olyan pluszpanelt a fejünkbe, amit 
másnak nem igazán… Azzal, hogy ilyen humor-
ral tudunk felülemelkedni mindenen − legyen 
az betegség, társadalmi probléma, anyagi helyzet, 
bármi –, a jóisten a túlélést adta a kezünkbe.

A cukorbetegség hiteles története
Diabetes Papirus
Lapunk születésnapján neves vendég is köszöntötte az ünneplőket: Maksa Zoltán 
humorista – ahogy kisebbik fiam mondja: humorász –, aki miután a Diabetes lapot 
értékelte, „tudományos előadást” tartott a cukorbetegség történetéről.
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olyan szinten ívódott be a cukorbeteg-társadalom 
mindennapjaiba, mint a kissé ledér Semmelweis-
néé, aki, míg férje az anyákat kezelte, az apák 
megmentője volt.

A 2-es típusú cukorbetegség kezdeti tünetei 
igen változatosak, így igen nehéz azonnal erre a 
betegségre gyanakodni. Van, amikor fáradtság, 
van, amikor szívdobogás jelzi, de van, amikor 
egyszerűen a bőrön csapódik ki a felesleges cu-
kor, és a beteg arra ébred, hogy párja húsz ese-
ménytelen év után ismét nyalogatni kezdi.

A betegség előrehaladásának vizsgálata során 
elengedhetetlen a szemfenék-vizsgálat, amelyre 
jómagam, hölgyek esetében, teljesen új módszert 
dolgoztam ki: először a szemet vizsgálom meg, 
aztán a feneket.

Kezelése egyébként nemcsak a jól ismert in-
zulinnal lehetséges, hanem alternatív gyógymód-
ként, a sóbarlang mintájára kialakított cukorbar-
langban is, ahol a páciens naponta ötven percben 
kristálycukrot lélegez be. Az időben elkezdett ke-
zelés háromnegyed siker, mint tudjuk. Hiszen 
pont a cukorbetegség az, amelynek szövődményei 
sokkal veszélyesebbek, mint maga a diabétesz. Az 
egyik legsúlyosabb szövődménye a motoros neu-
ropátia, ami ráadásul igen gyorsan jelentkezik, 
hiszen a motor segítségével a neuropátia pillana-
tok alatt odaér bárhová a szervezetben.

Kiváló diagnosztikai módszer lenne az emlő-
vizsgálat, a hölgyek esetében a mammográfia, a 
férfiak esetében a pappográfia, csak sajnos en-
nek a betegségnek, legnagyobb bánatomra, sem-
mi köze a cukorbetegséghez, így hát szomorúság 
vett rajtam erőt.

A cukorbetegség mellett a másik egyre inkább 
terjedőben lévő civilizációs kór, a sóbetegség, 
amely leginkább akkor alakul ki, ha az ember túl 
sokat nézi a Fábryt.

Végül hadd ajánljam mindenkinek a Novo-si-
besben nemrég látott új orosz vércukormérőt. 
A készülék nagyon ötletes, egyszerű kezelésű, a 
gyártó szerint csupán a házhozszállítás okoz gon-
dot, mivel egyelőre nem fér el egy Zil teherautó 
platóján. Az eddig eladott egyetlen darabot egy 
panelházi lakás egyik szobájában szerelték fel, és 
a mérések szerint a panelház műszer felőli oldala 
azóta folyamatosan süllyed.

Hadd említsem még mai találkozónk másik ap-
ropóját, hiszen nemcsak a Diabetes magazin húsz-
éves fordulóját jöttünk köszönteni, hanem azt is, 
hogy ma délután öt órakor lesz hat hónapja és 23 
napja annak, hogy véget ért a tavaly november 
14-én rendezett Diabétesz Világnap. És ez min-
denképpen kerek szám, akárhogy is nézzük: a 
hatos is, a kettes is és a hármas is.

Maksa Zoltán

További információkért látogasson el www.orvosimez.hu weboldalunkra

Ultra Marketing Kft. 1145 Bp., Mexikói út 33. • Tel.: 221 9591 • www.umk.hu

• Antibakteriális (széles spektrumú)

• Segíti a nedvedző, fertőzött sebek  
tisztulását, gyógyulását

• Kellemetlen szagok mérséklése,  
megszüntetése

• Biztosítja a sebgyógyuláshoz szükséges  
nedves közeget

• Könnyű alkalmazhatóság

• CE 0086 Orvostechnikai eszköz 
(gyógyászati segédeszköz)

Activon tubus Activon sebkötés

Actilite sebkötés Algivon alginate sebkötés

Alkalmas diabéteszes
lábszárfekélyek kezelésére

Sterilorvosimanukamézessebkezelés

Keresse a gyógyszertárakban!

A kockázatokról és mellékhatá-
sokról olvassa el a betegtájé-
koztatót  vagy kérdezze meg 
kezelőorvosát, gyógyszerészét!

Látványos 
sebgyógyulás

Már Magyarországon is bizonyított!

,
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Tennivalók, vennivalók
A karácsonyi készülődés elsősorban a lélek készü-
lődése, de mindeközben tennivalókkal teli időszak 
is. Barátokkal, rokonokkal kívánunk találkozni az 
ünnep előtti napokban és az ünnepen. Ajándé-
kozni szeretnénk. Ahhoz, hogy minden úgy sike-
rüljön karácsonykor, ahogyan szeretnénk, át kell 
gondolni a tennivalókat. De nemcsak átgondol-
ni, leírni is érdemes. Rögzítsük, mikor mit kell 
megcsinálni, hogy ne holtfáradtan essünk a ka-
rosszékbe szentestén! A teendőket már 3-4 héttel 
korábban elkezdhetjük.

A nagytakarítást ne hagyjuk az utolsó napokra! 
A lakás díszítését csak ezt követően érdemes el-
végezni. Célszerű a nagytakarításon minél előbb 
túl lenni, utána már elegendők a kisebb rendra-
kások. Gondoljuk át, mit szeretnénk ajándékozni! 
Ha mi magunk nem tudjuk elkészíteni, ajánlott 
időben, még december elején elindulni a boltok-
ba. Ne feledkezzünk meg az ajándékcsomagolók-
ról sem! Beszéljük meg előre, hogy mikor kihez 
megyünk vendégségbe és ki jön hozzánk.

Állítsuk össze a karácsonyi menüt! Írjuk össze 
a hozzávalókat! Elevenítsük fel a sütéssel, főzéssel 
kapcsolatos hagyományokat! Szerezzük be a tar-
tós árukat (pl. szárazáruk, italok), így egyre keve-
sebb dolog marad a bevásárlólistánkon.

Tegyük vidámmá a karácsonyi készülődést! 
Lehet olyan találkozó a barátokkal, rokonokkal, 
ahol együtt készítünk apró ajándékokat. Vonjuk 
be a gyermekeket is! Próbáljuk meg az ajándé-
kokat inkább magunk készíteni, mint áruházról 
áruházra futni. Készíthetünk adventi koszorút, 
karácsonyfadíszeket, aprósüteményeket és köz-
ben karácsonyi dalokat énekelhetünk. Ezzel időt 
ajándékozunk a szeretteinknek.

Még ma is szép hagyomány a karácsonyi üd-
vözlőlap küldése. Rokonok, barátok, ismerősök, 
akikkel nem tudunk az ünnepek alatt találkozni, 
örömmel veszik szép gondolatainkat, s a tényt, 
hogy eszünkbe jutottak. Érdemes szánni időt 
akár hosszabb levél írására is. Ez karácsonykor 
a megajándékozott szívét érinti meg, írás közben 
nekünk okozhat váratlan örömet. Szánjuk időt 
magunkra! Hallgassunk zenét, menjünk el szé-
pülni kozmetikushoz, fodrászhoz!

Már a karácsony előtti héten szervezhetünk ta-
lálkozót barátokkal, munkatársakkal. Lehet elő-
karácsonyozni.

Néhány nappal az ünnep előtt nézzük át az 
ajándéklistát, hiányzik-e valami! Csomagoljuk be 
az ajándékokat, és rejtsük el azokat. Ellenőrizzük, 
megvannak-e a karácsonyfadíszek, működik-e az 
égősor. Vegyük meg a még hiányzó élelmiszere-
ket! Osszuk be erőnket, és osszuk meg a felada-
tokat a családtagok között (bevásárlás, fenyőfavá-
sárlás, takarítás, fadíszítés, asztalterítés). Vannak 
ételek, amelyeket előkészíthetünk, sőt elkészíthe-
tünk már a karácsony előtti napon.

Diéta az ünnepnapokon
A karácsonyi étkezések tekintetében különösen 
fontosnak látszik néhány szabály szem előtt tar-
tása. Csupán az ünnep miatt nem kell nagyobb 
adagokat enni! Sőt! Miután több fogásból áll a 
menü, mint hétköznapokon, a megszokottnál ki-
sebb mennyiséget ajánlott a tányérra szedni. Ha 
egy ételféleségből kisebb adagot fogyasztunk, 
többféle ételt ehetünk anélkül, hogy több ener-
giát és szénhidrátot vinnénk be a szervezetünk-
be, mint az szükséges és illendő volna. Sohasem 

Karácsonyi készülődés: lélekben és a konyhában
A karácsonyi készülődés az adventi időszakban veszi kezdetét. Az utcákon 
megjelennek a karácsonyi fények, otthonunkat apró díszekkel öltöztetjük fel, lelkünk 
egyre erősebben vágyik a meghittségre.
Karácsony közeledtével az ember elkezd erősebben szeretni. Akiket egész évben 
a szívében hordoz, most több jelét kapják ennek az érzésnek. Jézus születésének 
napjára készülünk, és a készülődésben mi magunk is jobbá válhatunk. Tudunk, de 
legalábbis szeretnénk lecsendesedni, több időt beszélgetni, többet mosolyogni.
Az ünnep közeledtével lelkünk tele várakozással, örömmel.
Mintha mások lennének még az illatok is. Érezzük a fenyő illatát, a narancsét, a 
szegfűszegét vagy a vaníliáét. Mindig visszahozza egy közülük a hajdani, a boldogabb 
idők illatát.
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feledhetjük, hogy az elfogyasztani kívánt, illetve 
az elfogyasztott étel mennyiségét minden esetben 
kontrollálni kell.

Az ünnep idejére is vonatkozik: kísérje figye-
lemmel a fogyasztani kívánt étel szénhidráttartal-
mát, és „ne lépje túl a határokat”!

Mindig tálaljunk gusztusosan, keltsük a sok lát-
szatát úgy, hogy szellősen, széthúzottan rendez-
zük el a fogyasztani kívánt ételt a tányéron!

Javaslom, válassza meg jól a tányér és az evő-
eszköz méretét! Ne nehezteljen rám, ha azt javas-
lom, kis tányérra szedje ki az ételt, és ne egyen 
nagy kanállal! Ünnepeken különösen fontos ez 
a „viszonyítási pont” a méretet illetően. Ha kis-
tányérból eszik, soknak tűnik az étel, ha kiska-
nállal vagy kisebb méretű villával, kicsit tovább 
tart az étkezés. Étkezzen lassan és ne folytassa 
„kipukkadásig”! Legyen olyan, amit tényleg csak 
megkóstol, egyetlen falat erejéig.

A karácsonyi ünnep alatt is fontos az egyes 
étkezések időpontjait meghatározni, hogy ne le-
gyen az ünnep három nap szünet nélküli evés.

Minden cukorbetegnek és nem cukorbetegnek 
is szívem szerint azt javaslom, hogy tudatosan fi-
gyelje: mikor, miből, mennyit fogyaszt. Cukor-
betegnek érdemes naponta egyszer mindössze 
néhány percet arra szánni, hogy vezesse a diétás-

naplóját. Jegyezze fel, hogy mit is „csipegetett” 
el a nap folyamán! Az a helyes, ha összességében 
nem változik a diéta csak azért, mert roskadásig 
az asztal, mert vendégeket fogad vagy vendégség-
be megy. A mennyiségileg több helyett esetleg a 
minőségileg különlegeset válassza!

Az alkoholos italok fogyasztásakor legyen kö-
rültekintő! Miután az alkohol a szervezetben bé-
nítja bizonyos enzimek működését, gátolja a máj 
cukorleadó képességét, a cukorbetegnél alacsony 
vércukorszintet okozhat. Minél nagyobb az el-
fogyasztott alkohol mennyisége, annál hosszabb 
ideig tart a máj cukorleadó képességének gátlása; 
másként fogalmazva, annál hosszabb ideig tart az 
alacsony vércukorszint (hipoglikémia) kockázata. 
Nagyobb mennyiségű alkohol fogyasztását köve-
tően a hipoglikémia akár órákkal később is je-
lentkezhet.

Ezért mindenképpen tartson be két alapvető 
szabályt, ha alkoholtartalmú italt kíván inni: evés 
nélkül ne fogyasszon alkoholtartalmú italt! „Italo-
zás” előtt ellenőrizze a vércukorszintjét!

Az ünnepek alatt se feledkezzen meg a mozgás-
ról! Tegyen egy kiadós, 1-2 órás sétát mindennap 
a szabad levegőn, ahová hívja meg szeretteit is!

Kicsák Marian
dietetikus

Receptek ...
- természetes alapanyagokból,
 tartósítószer és adalékanyagok
 nélkül

- mindenevőknek

- vegetáriánusoknak

- glutén- és laktózérzékenyeknek,
   cukorbetegeknek

- a legkisebbek számára.

... ahogy mi gondoljuk!

Kapható november 11-től a hírlapárusoknál!

www. i zekese r ze sek .hu



30 Diabetes • 2009/6

Balla Ágnes, szerkesztőbizottsági tag

Reteksaláta
40 dkg jégcsapretek•	
2 dl kefir•	
15 dkg alma•	

10 dkg óvári sajt•	
1 ek. fokhagyma-•	
krém

A retket megtisztítjuk és vékony szeletekre, az al-
mát és a sajtot apró kockákra vágjuk. A kefirt 
összekeverjük a fokhagymakrémmel. A saláta 
hozzávalóit összekeverjük, és jól záródó edény-
ben hideg helyen legalább 4 óráig érleljük.

E.: 133 kcal Sz.: 8 g

Dr. Bakó Barnabás, szerkesztőbizottsági tag

Mozzarellás, ketchupos 
csirke fokhagymás 
burgonyával

60 dkg csirkemell-filé•	
15 dkg mozzarella sajt•	
2 ek. olívaolaj•	
2 ek. ketchup•	
2 csipetnyi mor-•	
zsolt oregánó, frissen 
őrölt bors

A körethez:
80 dkg burgonya,•	
3-4 gerezd fokhagy-•	
ma,
3 ek. olívaolaj•	

A megmosott, szárazra törölt csirkemell-filét kes-
keny szeletekre vágjuk, kiklopfoljuk, frissen őrölt 
borssal, sóval ízesítjük. A mozzarellagolyókat vé-
kony szeletekre vágjuk. Egy teflonserpenyőben 
felhevítjük az olívaolajat, amikor már jó forró, ol-
dalanként 1-1 perc alatt elősütjük a hússzeleteket. 
A serpenyőben visszamaradt olajjal kikenünk egy 
sütőtálat, erre fektetjük az elősütött csirkemelle-
ket. A hússzeleteket megkenjük ketchuppal, meg-

hintjük 1-1 csipetnyi morzsolt oreganóval, elren-
dezzük rajta a mozzarellaszeleteket, majd lazán 
letakarjuk a tepsit alufóliával. A mozzarellás csir-
ke 35 perc alatt sül meg a sütőben (200 °C), de az 
utolsó 5-10 percben le kell venni az alufóliát.
A körethez a burgonyát meghámozzuk, köze-
pes darabokra vágjuk, megsózzuk, majd tepsibe 
tesszük. A 3-4 gerezd fokhagymát kis darabok-
ra vágunk, majd a krumplidarabok közé szórjuk 
(egyenletesen elhelyezve). 30 percig alufóliával 
lefedve, majd 10 percig fólia nélkül sütőben süt-
jük. Akkor lesz kész, ha a krumpli megpirul.

E.: 644 kcal Sz.: 42 g

Gyurcsáné Kondrát Ilona, szerkesztőbizottsági tag

Zöldséges tészta
15 dkg durumtészta•	
30 dkg cukkini•	
30 dkg padlizsán•	
10 dkg gomba•	
1 db zöldpaprika•	
10 dkg paradicsom•	

5 dkg vöröshagyma•	
1-2 gerezd fokhagy-•	
ma
3 ek. olívaolaj•	
3-4 levél friss bazsali-•	
kom, oregánó

A zöldségeket feldaraboljuk, és úgy készítjük el, 
mint a sült mediterrán köretet. Két evőkanál ola-
jon, teflonedényben üvegesre pároljuk a karikára 
vágott hagymát és a zúzott fokhagymát. Hozzá-
adjuk az ízlés szerint feldarabolt zöldségeket és a 
fűszereket, majd ressre (roppanósra) sütjük (én 
a cikkekre vágott apró paradicsomot csak később 
rakom bele, hogy ne essen össze). A tésztát egy 
evőkanál olajjal, sós vízben megfőzzük. A megfőtt, 
leszűrt tésztát összekeverjük a sült zöldségekkel. 
Fogyasztható önálló ételként, hidegen és melegen 
is. Tálalhatjuk reszelt sajttal megszórva, vagy csí-
kokra vágott sült csirkemellel összekeverve is.

E.: 269 kcal Sz.: 38 g

Az elkészítés módjánál megadott mennyiségek 4 
személy adagjára vonatkoznak. Az energiaérték 
(E.) és a szénhidrátérték (Sz.) egy személy adag-
jára vonatkozik. Az ettől eltérő mennyiségeket kü-
lön jelöljük.

Konyhasarok
Annyira divatosak manapság a főzőcskézős mű-
sorok! Pont mi maradnánk le, akik 20 év óta trak-
táljuk olvasóinkat finomabbnál finomabb – és 
egészségesnél egészségesebb – ételreceptekkel? 
A Konyhasarok háziasszonya nem fáradt el, csak 
a játék kedvéért „fúrta ki” őt a lap többi munka-
társa a „konyha sarkából”. Év végi számunkban a 
megszokottnál terjedelmesebb recept-rovatunkat a szerkesztőség és a szerkesztőbizottság munkatár-
sai töltötték meg kedvenc ételeik leírásaival. Ne vegyék bizalmatlanságnak – ez elsősorban a recepte-
ket beküldőknek szól –, de egy szakemberrel, Kicsák Marian dietetikus kollégánkkal ellenőriztettük va-
lamennyit. Ahol szükség volt rá, pontosítottuk az adatokat.
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Nagy Margit rovata

Szőke Mária, a szerkesztőség főmunkatársa

Pulyka mustárszószban
40 dkg pulyka- vagy •	
csirkemell
15 közepes vörös-•	
hagyma
20 dkg sampinyon •	
gomba
2 ek. olaj•	
0,5 dl húsleves (le-•	
veskockából is lehet)

0,5 pohárnyi natúr •	
joghurt (75 ml)
2 ek. mustár•	
só, bors, pár szál ap-•	
róra vágott petrezse-
lyem, kevés apróra 
vágott snidling,
30 ml konyak (ez ki •	
is maradhat)

A pulykamellet megmossuk, szárazra töröljük, és 
csíkokra szeljük. A megtisztított hagymákat hos�-
szában felezzük, majd csíkokra vágjuk, a gom-
bákat megtisztítjuk, felezzük vagy negyedeljük. 
A hagymát 1 kanálnyi olajon üvegesre pároljuk, 
kivesszük, a másik kanál olajat a serpenyőbe tes�-
szük, és a fátyolnyi liszttel meghintett húscsíko-
kat, több részletben, hogy kicsit ropogósak legye-
nek, körülbelül 5 perc alatt átsütjük. Hozzáadjuk 
a gombát és együtt további 5-8 percig sütjük. A 
levest a joghurttal, mustárral (konyakkal) jól elke-
verjük, a húsra öntjük, sózzuk, borsozzuk. (Tipp: 
ha a konyakot kihagyjuk, tehetünk a szószba egy 
puha, pürésített banánt, különleges ízt ad és sű-
ríti a szószt. [A napi szénhidrátba külön bele kell 
számolni!]) Ugyanezt az ételt elkészíthetjük úgy 
is, ha hús helyett friss haldarabkákat, pl. pontyot, 
afrikai harcsát sütünk ki, de azt annyi olajban 
kell, hogy ússzanak benne.

E.: 193 kcal Sz.: 4 g

Pintér Bernadett, az Alapítvány a 
Cukorbetegekért munkatársa

Saláta a’la Berni
1 fej sima saláta vagy •	
jégsaláta
5 dkg lilahagyma•	
3 szál újhagyma•	
20 dkg paradicsom•	
10 dkg paprika•	
10 dkg csemegeku-•	
korica

2 db tojás•	
20 dkg alma•	
15 dkg körte•	
15 dkg párolt csir-•	
kemell
2 ek. olívaolaj•	
citromlé, ételízesítő, •	
petrezselyem

A tojást keményre főzzük. Mindent felszeletelünk, 
körülbelül azonos méretűre, és gusztusosan sze-
mélyenként lapos tányérra helyezzük. Készítünk 

öntetet hozzá, ami nem más, mint ételízesítő, pici 
olívaolaj és citromlé. Pirítóssal tálaljuk, nagyon 
finom és laktató.

E.: 218 kcal Sz.: 19 g

Pogátsa Gábor, szerkesztőbizottsági tag

Töltött cukkini
80 dkg cukkini•	
8 dkg rizs•	
10 dkg szójagranu-•	
látum

1 db húsleveskocka•	
0,5 pohár (80 ml) •	
kefir

A cukkinikat hosszában kettévágjuk, majd kiska-
nállal a lágy részüket kivájjuk. Egy darab leves-
kockát annyi forró vízben oldunk fel, amennyit a 
szójagranulátum felszív. Az így megízesített szója-
granulátumot összekeverjük a rizzsel, és megtölt-
jük vele a kivájt cukkinikat. A maradék rizs- és 
szójakeveréket, valamint a cukkinik kivájt lágy ré-
szeit a főzőedénybe tesszük, a megtöltött cukkinik 
mellé. Ráöntünk kb. a rizsmennyiség két és fél-
szeresének megfelelő vizet és megfőzzük. Kefirrel 
leöntve tálaljuk (enélkül is finom).

E.: 227 kcal Sz.: 34 g

Módos Anikó, a szerkesztőség újságírója

Tonhalas tészta
30 dkg kagylótészta•	
2 doboz aprított ton-•	
hal konzerv
14 dkg paradicsom-•	
püré
10 dkg trappista sajt•	
1 negyed citrom leve•	

10 dkg vöröshagyma•	
3-4 gerezd fokhagyma•	
2 ek. ketchup, light •	
(cukor nélküli)
1 mk. mustár•	
só, bors, oregánó, •	
kakukkfű

A tésztát feltesszük főni, közben elkészítjük a 
szószt. A vöröshagymát apróra vágjuk, és üveges-
re megpároljuk. Hozzáadjuk a tonhalkonzervet 
(én szűrőn leszűröm, és olaj nélkül teszem hozzá). 
Belekeverjük a paradicsompürét is, a ketchupot és 
a pici mustárt. Körülbelül 1 dl vizet adunk hozzá, 
hogy szósz sűrűségű legyen. A negyed citromot 
belecsepegtetjük, a fokhagymát belenyomjuk. Íze-
sítjük sóval, borssal, oregánóval, kakukkfűvel. Né-
hány percig összefőzzük. A végén összekeverjük 
a szószt a tésztával. Reszelt sajttal tálaljuk, vagy 
megszórjuk sajttal és azt a sütőben rápirítjuk.

E.: 509 kcal Sz.: 63 g
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Konyhasarok
Niederland Tamás, szerkesztőbizottsági tag

Tavaszi sajttorta Zsófi módra
40 dkg mélyhűtött •	
leveles tészta
20 dkg mélyhűtött •	
vegyes zöldség (zöld-
borsó, sárgarépa, ka-
ralábé, karfiol)
20 dkg félzsíros te-•	
héntúró

10 dkg keménysajt •	
(trappista)
3 db tojás•	
1 dl tejszín•	
10 dkg krémsajt•	
2 kocka Medve sajt•	
só, bors•	

A mélyhűtött vegyes zöldséget felengedés nélkül 
sós vízben puhára főzzük. Hozzáadjuk a túrót, a 
vékony szeletekre vágott trappista sajtot, a lágy-
sajtokat, 2 tojást, tejszínt, sót, borsot. Óvatosan 
összekeverjük. A tésztát felengedjük, és akkora 
kerek lapra nyújtjuk, hogy a tortaforma kibéle-
lése után a visszahajtott szegély teljesen befedje 
a tölteléket. A tortaformát kivajazzuk, meglisz-
tezzük, belesimítjuk a tésztát. Olvasztott vajjal 
megkenjük. Belesimítjuk a tölteléket, felhajtjuk 
a szegélyt. Tetejét megkenjük felvert tojással, és 
előmelegített sütőben 35–40 perc alatt pirosra 
sütjük.

E.: 986 kcal Sz.: 42 g

Miklósovits László, Fecsiék rajzolója

Cukkinileves
50 dkg (2-3 közepes •	
darab) cukkini
2 ek. olaj•	
8 dkg vöröshagyma•	
1 gerezd fokhagyma•	

5 dkg reszelt parme-•	
zán sajt
só, bors, 1 húsleves-•	
kocka

A kertünkben rohamos tempóban növekedő cukkini 
lassan engem is rászoktatott a konyhánkban különbö-
ző alakot, formát öltő egészséges növény fogyasztására. 
Erről persze feleségem, Edit asszony gondoskodott. Nem 
sűrűn olvasok szakácskönyvet, így nem tudom megítélni, 
mennyire közismert az ő egyik receptje:
A vöröshagymát feldaraboljuk, olajon dinszteljük. 
A cukkinit megtisztítjuk; héját-magját eltávolít-
juk, húsát felkockázzuk, az olajon megpárolódott 
hagymára tesszük, megpároljuk. Ha már üvege-
sedni kezd, rákerül az összezúzott fokhagyma, só, 
bors, húsleveskocka, mindezt fél liter vízzel felen-
gedjük, a cukkini megpuhulásáig főzzük. Ha kész, 
botmixerrel összeturmixoljuk. Ha még túl sűrű, 

vízzel hígítjuk, újraforraljuk. Forrón tálaljuk és 
reszelt sajtot (ha akad, parmezán!) adunk hozzá.

E.: 140 kcal Sz.: 8 g

Rakk Erika, a Diabetes orvos szaktanácsadója

Fokhagymás tejben sült 
pulykamell

50 dkg pulykamell•	
3 dkg liszt•	
2 dl tej•	

2-3 gerezd fokhagyma•	
2 ek. olaj a sütéshez•	
só, bors•	

Évekig ez volt a kedvenc karácsony esti étele a család-
nak, alig lehetett róla leszoktatni a gyerekeimet, mindig 
ezt kérték. Kora délutánra elkészítettem, és a langyos 
sütőben várta az esti fogyasztást.
A pulykamellszeleteket megsózom, borsozom, és 
fokhagymával ízesített tejbe áztatom egy éjsza-
ka. Lecsepegtetem, lisztbe fogatom, kevés olajon 
átsütöm, majd visszateszem a fokhagymás tejbe, 
egy tűzálló tálba. Ha kell, felöntöm annyi tejjel, 
hogy ellepje. Körülbelül egy órán át sütöm, ez-
alatt a tejet magába szívja, és sűrű szaftja lesz. 
Párolt rizzsel vagy zöldséggel finom.

E.: 224 kcal Sz.: 8 g

Reichardt Béláné, szerkesztőbizottsági tag

Diós hússal töltött alma
60 dkg (4 nagyobb) •	
alma
30 dkg szárnyas-•	
hús (én csirkefiléből 
szoktam)
10 dkg színes pap-•	
rika

1 szál póréhagyma•	
3 dkg vaj•	
2 dl tejszín•	
1 ek. kapribogyó•	
2 dkg pörkölt dióbél•	
só, bors, kurkuma•	

A sütőt 160 fokra (gázsütő 1. fokozat) előmelegít-
jük. Az almákat megmossuk, tetejüket levágjuk, 
a belsejüket kanállal kikaparjuk. Az ehető szép 
részeket összevágjuk, és félretesszük. Az almá-
kat tepsibe tesszük, és a sütőben 5 percig sütjük. 
A húst megmossuk, csíkokra vágjuk. A paprikát 
megmossuk, kimagozzuk, szintén csíkokra vág-
juk. A pórét megtisztítjuk, fél karikákra vágjuk. 
Felforrósítjuk a vajat, lepirítjuk benne a húst, rá-
tesszük a paprikát, a pórét, és összepirítjuk. Sóz-
zuk, borsozzuk, beleszórjuk a kurkumát is. Rá-
öntjük a tejszínt, beletesszük a kapribogyót és a 
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dióbelet, valamint a félretett almadarabokat, és 
1-2 percen át forraljuk. A ragut betöltjük az al-
mába, ha maradna belőle, köré tesszük, és a sü-
tőben még 15-20 percig sütjük.

E.: 378 kcal Sz.: 14 g

Keller Richárd, szerkesztőbizottsági tag 
(édesanyja „tollával” ékeskedik)

Zelleres almasaláta
1 kg alma•	
30 dkg zeller•	
1 nagy tubus majo-•	
néz (165 ml)
2 ek. mustár•	
1 kis pohár energia-•	
szegény tejföl (175 g)

1 kis pohár natúr •	
joghurt (150 g)
1 kis pohár kefir •	
(150 g)
1 cs. Ezersziget salá-•	
ta fűszerkeverék
késhegynyi bors, íz-•	
lés szerint só

A zellert és az almát csíkokra reszelem a legna-
gyobb lyukú reszelőn. Kikeverem a majonézt, a 
mustárt, a tejfölt, a kefirt és a joghurtot, ízesítem 
a salátakeverékkel, borssal, sóval. Azonnal ehető, 
2 óra pihentetés után nagyon finom, 1 éjszakányi 
hűtőben tárolás után isteni.

E.: 577 kcal Sz.: 28 g

Dr. Vándorfi Győző kedvenc étele

Zöldbabfőzelék
1 kg zöldbab•	
40 dkg krumpli•	
6 dkg liszt•	
175 ml 12%-os tejföl•	
5 dkg zöldpaprika•	
5 dkg paradicsom•	

2 gerezd fokhagyma•	
5 dkg vöröshagyma•	
2 evőkanál olaj•	
só, ecet, babérlevél, •	
fűszerpaprika, erős 
paprika

A zöldbabot megtisztítjuk, 2 cm-es darabokra 
vágjuk. 1 liter sós vízben főzzük, fél zöldpaprikát, 
héjától megtisztított 1 kisebb paradicsomot, ba-
bérlevelet, majd a kockára vágott krumplit is hoz-
zátesszük. Kevés olajon rántást készítünk, amely-
be egy kis vöröshagymát és 2 gerezd fokhagymát 
reszelünk, majd pirospaprikával színesítjük. A 
főzeléket berántjuk, kevés ecettel, Erős Pistával 
ízesítjük, a tejföllel bekeverjük. Fogyasztható fel-
tét és kenyér nélkül, de nyáron hidegen is kiváló! 
(A zöldbabfőzelék egy adagjának szénhidráttar-
talmában a zöldbab szénhidráttartalma is benne 
van, ami 17 g. Azonban a zöldbab vércukoremelő 

hatása – szénhidráttartalma ellenére –, mint tud-
juk alacsony. Tehát elsősorban az inzulinnal ke-
zelt cukorbetegnek ajánlott az ételhez fél szelet [3 
dkg] kenyeret enni az étkezés utáni a hipogliké-
miát elkerülendő.)

E.: 353 kcal Sz.: 50 g

József Attila, szerkesztőbizottsági tag

Hordós káposzta
Igazából ez egy savanyúság elkészítési módja, vi-
szont a nagy C-vitamin-, ellenben alacsony szén-
hidrát-tartalmú finomság sok más étel alapjául 
szolgálhat egész télen át. Ha van 5 kg káposztánk, 
már érdemes hozzáfogni az elkészítéséhez. (Egy 
négytagú családnak azonban 20 kg kell a tavaszig 
elegendő mennyiséghez.) Szobahőmérsékleten is 
eltartható, de erjedése után hűvös pince vagy ga-
rázs felel meg a legjobban a tárolásához.
Jó kemény, tömör fejű káposztákat válasszunk. 
Megtisztítjuk a külső leveleitől, majd jó vékonyan 
legyaluljuk. Körülbelül 2 kg vöröshagymát szin-
tén megpucolunk, majd szintén vékonyra leszel-
jük. A piacon találunk tormát, ebből válasszunk 
1 vastagabb darabot, amit tisztítás után hosszú, 
vékony hasábokra vágunk. Paprikát is készítsünk 
elő, nem túl vékony szeletekre vágva.
A fűszerezéshez szükség lesz bőven sóra, egész 
borsra, babérlevélre.
Ha mindent előkészítettünk, egy mély, széles szá-
jú műanyag edénybe lerétegezzük a zöldségeket, 
jól megsózzuk és fűszerezzük. Rétegenként tömö-
rítjük a zöldségeket, amíg levet nem eresztenek. 
A rétegezést káposztával és sóval zárjuk. Tete-
jére nyomatéknak megmosott követ vagy vízzel 
teli zsákot teszünk. Két hétig erjesztjük, utána fo-
gyasztható.
Ehetjük nyersen magában, vagy tökmagolajjal, 
paprikás olajjal főételekhez, sült krumplihoz. A 
rakott káposzta és a töltött káposzta sem utolsó 
belőle.

E.: 19 kcal Sz.: 3 g (10 dkg)

A recepteket egységes formába öntötte és a táp-
anyagtartalom-számításokat készítette: Kicsák 
Marian dietetikus. (A tápanyagszámítás a 
Nutri-Comp Étrend 3.0 tápanyagszámító szoftver 
felhasználásával készült.)
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Ebben az évben egy ételreceptet 
rejtettünk el a keresztrejtvényben. 
Ennek mondatait kérjük beküldeni 

szerkesztőségünkbe. 
Javasoljuk, hogy az év végén 

készítsék el magát az ételt.

Címünk: 
8200 Veszprém, Ádám Iván u. 1.

Beküldési határidő: 
2010. március 20.

A helyes megfejtést beküldők 
között a 

Politur Szövetkezet 
ajándékcsomagjait sorsoljuk ki.

Diabetikus 
édesítőszereinkkel

KALÓRIASZEGÉNNYÉ
varázsolhatja ünnepi 
ételeit, süteményeit!

Rejtvénynyertesek: A sárgarépát és a meghámozott almát lereszeljük, összekeverjük. Citromlével meglocsoljuk, összekeverjük a 
reszelt tormával. – Már kész is a finom és egészséges saláta. Azt, hogy hány kalóriát és mennyi szénhidrátot tartalmaz, következő rejt-
vényünkből tudhatják meg. Akik az idei 4. rejtvény helyes megfejtését beküldték szerkesztőségünkbe, sorsoláson vettek részt. Közülük 
a szerencsések, akik Máger József és Gézsiné Márta Édes élet cukorbetegeknek 2. c. könyvét nyerték: Kemény Kálmánné, Veszprém; 
Móczár Józsefné, Jászárokszállás; Horváthné B. Adrienn, Siófok; Papp Istvánné, Budapest; Gergely Jánosné, Sopron.
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További információ: Lilly Hungária Kft. 1075 Budapest, Madách I. u. 13-14. 
Tel: (1) 328 5100 • www.lilly.hu

Minden diabéteszes beteg  egyéni kihívásokkal 
szembesül betegsége során, ezért annak sikeres 
kézbentartása folyamatos  erőfeszítéseket kíván.

Küldetésünk, hogy ebben hatékonyan támogassuk Önt. 
Innovatív gyógyszer- és inzulinválasztékot, pontos és 
egyszerűen kezelhető inzulinadagoló eszközöket, 
betegoktató programokat és széleskörű szolgáltatásokat 
biztosítsunk, hogy Ön teljes és szövődménymentes  
életet élhessen.

Ön is a sokmillió diabéteszes 
beteg egyike és mégis különbözik 
mindenkitől? 
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