








=T

8 Illeszd helyiikre a kokorszaki leleteket, igy
= Osszeolvasva egy becenevet kapsz.

Minden kedves ifju olvasonknak
kellemes karacsonyi iinnepeket és
boldog ujesztendot kivanunk!

Sok sikert a
* rejtvények megfejtéséhez!
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Divat a krimi! Eredjiink
mi is egy fantasztikus

blintény nyomaba!

Segitsd a rendorség

munkajat! Keresd meg
a képen az elrabolt, de
kozben a nagy kavaro-
dasban szétszorodott

értékes gyémantokat!

Megtalaltad az 6sszeset?
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Egyiitt erosebbek vagyunk 2010-2011

Paciensoktatasi program felnott cukorbetegeknek

A Nemzetkozi Diabetes Szovetség (IDF) hatarozata szerint a 2009-2013-as idészakban a Diabétesz Vi-

lagnap témaja a diabéteszoktatas és a megeldzés.

Bovebb informaciok a http://www.diabetes.hu/oktatas/ weboldalon.

A cukorbetegek gondozasa

Az orvostudomany fejlédésének kdszonhetben a fejlett orszagokban ma mar csokken a heveny meg-
betegedések szama, viszont a helytelen életmdd és a kdrnyezetszennyezés, vagyis az Ugynevezett civi-
lizacids artalmak hatasara egyre nagyobb szamban alakulnak ki kronikus megbetegedések. Ezek kozé
tartozik példaul az asztma, az allergia, a magasvérnyomas-betegség, a veseelégtelenség és a diabé-

tesz.

Ezek a betegek élethosszig tarté orvosi fel-
ugyeletet igényelnek, ugyanakkor sziikség van
arra, hogy a paciens sajat maga is részt vegyen a
kezelés folyamatdban. Kiilonosen igaz ez a diabé-
teszre, amikor nem elég a pontos gyogyszersze-
dés és/vagy inzulinadas, hanem meg kell tanulni
helyesen taplalkozni, és kitapasztalni a testmoz-
gas és még sok egyéb tényez6 hatasat a vércukor-
szintre.

Amikor a cukorbetegek gondozasarél beszé-
link, nem elég azt tisztazni, hogy az egészség-
tgyi rendszer mely szintjén — haziorvos vagy
szakorvos — indokolt gondozni a beteget, hanem
hangsulyozni kell azt is, hogy nagyon fontos a pa-
cienseket megfelel ismeretekhez juttatni és part-
nerként bevonni a kezelés folyamatabal!

El6szor is kiilonbséget kell tenni a diabétesz
két alapvet6 tipusa, az 1-es és 2-es tipusu diabé-
tesz kozott. Az 1-es tipus azonnali inzulinkeze-
lést igényel, emiatt mar a felismerést6l diabétesz
szakrendelésen gondozandé. A paciensek donté
tobbsége viszont a 2-es tipusba tartozik, ezért
a gondozast az alapellatasnak kell(ene) megkez-
deni, és csak terapiabdvités vagy terdpiavaltds
mérlegelésekor iranyitani szakrendelésre a be-
teget.

Persze lenne elénye annak is, ha minden fris-
sen diagnosztizalt paciens miel6bb eljutna szak-
rendelésre. Talan hatékonyabb lenne a diétas
oktatas, teljesebb kori az esetleges szovédmé-
nyek felmérése. Pszichés oldalrél nézve lehetsé-
ges, hogy a paciens is komolyabban venné be-
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tegségét. Sajnos azonban a szakrendelések ezt
a nagy pacienstomeget nem tudjak felvallalni,
vagy csak a valéban specidlis gondozast igénylé
betegek ellatisanak rovasara. Ez pedig nem cél.
Igy jelenleg az az allaspont, hogy csak akkor ke-
riljon a friss 2-es tipusa paciens szakrendelésre,
ha felmeril az 1-es tipusd diabétesz gyanuja,
vagy annyira magasak a vércukorértékek, hogy
— legalabbis atmenetileg — inzulinadas sziiksé-
ges.

Ma a 2-es tipusu diabétesz kezelésében elséként
javasolt gy6gyszer a metformin. Ezt a haziorvos
is felirhatja. Ha metformin mellett nem megfele-
16 az anyagcsere, vagy ha a paciens mellékhatdst
észlel a gyogyszertdl, akkor indokolt elészor szak-
rendelésre utalni.

Arra pedig, hogy mi torténjék a beteggel a dia-
bétesz diagnosztizdlasa utin, ma mar nemzetkozi-
leg elfogadott ajanlasok vannak. Az 1. tablazatban
lathat6 az udgynevezett klinikai gondozasi terv,
amely felsorolja azokat a teendéket, amelyeket el
kell végezni. A 2. tdblazat mutatja a masodik or-
vosi vizit, valamint a 3 hénapos kontroll teendéit,
végil a 3. tablazatban az évente elvégzendd vizs-
galatok olvashaték, ami gyakorlatilag megegyezik
a felfedezéskor elvégzettekkel.

Ez lefrva nagyon egyszertinek latszik, de sajnos
ma Magyarorszagon ez igy csak a betegek toredé-
kénél torténik meg. Miért? A szamos ok harom 6
tényez6 koré csoportosithato:

1. Az ellatérendszer hibai: hosszas el6jegyzés, va-
rakozas.
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1. tablazat. Klinikai gondozasi terv 2-es
tipusu diabéteszesek haziorvosok altal
végzett gondozasara, elso megjelenéskor

Teljes kord fizikalis vizsgalat:

e testsuly

e vérnyomas

e [ab vizsgalata (talp, deformitasok,
gombasodas, bokaartéridk tapintasa,
neuropatia ellenérzése hangvillaval)

* EKG

e szemfenék vizsgalata tagitott pupilldkkal

Laboratdériumi vizsgalatok:

e vércukor éhomra és étkezés utan

e szérumkoleszterin, LDL- és
HDL-koleszterin is

e szérumtriglicerid

e szérumkreatinin, eGFR

e vizeletcukor, -aceton, tledék,
mikroalbuminuria

e HbA,,

* Betegoktatas megkezdése
e Diétas tanacsadas

e Vércukor-onellenérzés megtanitasa

2. Az egészségligyi személyzet hibai: nem megfe-
lel6 képzettség, tulterheltség miatt a motivacié
hidnya, a betegoktatas elmaradasa.

3. A pdciens hibdi: ismerethidny miatt nem veszi
komolyan a diabéteszt, id6hidny miatt nem jut
el a vizsgalatokra.

Mivel egy pacienseknek sz6l6 djsagban jelen-
nek meg ezek a gondolatok, a tovabbiakban az-
zal foglalkozom, hogy mit tehet a paciens azért,
hogy megtorténjenek nala a sziikséges vizsga-
latok, amelyek célja, hogy idében felismerjiik a
szovédményeket, amikor még visszafordithatok,
vagy romlasuk megallithatd, lassithato!

Sajnos, ami legtobb esetben nem torténik meg
a klinikai gondozasi tervbél, az a paciens oktata-
sa. Egy cukorbetegnek rengeteg dolgot kell/ene
megtanulnia és nemcsak megtanulnia, hanem al-
kalmaznia is! Ezek listaja olvashaté a 4. tdbldzat-
ban.

Fontos szerepe van az orvos-beteg kommuni-
kaci6 mikéntjének is! (Nem véletlentil indult eb-
ben az évben a lapban egy kommunikaciét segité
sorozat!)

A kronikus betegség kezelésének menete négy
1épésbdl tevbdik ossze:

1. A diagnozis felallitasa és a kezelés sziikségessé-
gének megallapitasa.

2. A terapias célok megbeszélése.

3. A kezelés hatasanak lemérése, kiértékelése.

4. Hosszu tava gondozas, utankovetés.

2. tablazat. Klinikai gondozasi terv 2-es

tipusu diabéteszesek haziorvosok altal
végzett gondozasara

Masodik megjelenéskor

» oktatas folytatasa (vércukor-onellendrzés
megtanitasal,

e testsulymérés,

® vérnyomasmeéreés,

e posztprandialis vércukor mérése

Haromhavonta

e oktatas folytatasa,

e testsulymérés,

e vérnyomasmeérés,

* a kezelési naplo értékelése,

e vércukormérés,

e szérumlipid-vizsgalat (fokozott kockazatl
egyénben)

3. tablazat. Klinikai gondozasi terv 2-es

tipusu diabéteszesek haziorvosok altal
végzett gondozasara

Evente

* teljes kord vizsgalat (mint els6
alkalommal),

e szemfenék-ellend6rzés,

e teljes kord laboratériumi vizsgalatok
(mint elsé alkalommal),

e kezelés attekintése,

e az onellendrzési technika ellendrzése,

e HbA,. (idedlis esetben évente
4 alkalommal ajanlott)

A kovetkezé oldalon lathaté kép ezt a négy
lépést mutatja be. Bal oldalon a hagyomanyos
el6ir6, parancsold, kicsit diktatérikus, ala-folé
rendelt orvos-beteg kapcsolat jelenik meg, mig
a kép jobb oldalan egy partneri orvos-beteg
kapcsolatot latunk, ahol a paciens is részt vesz
a terapias célok meghatarozasaban és aktiv azok

4. tablazat. A betegoktatas soran

elsajatitando ismeretek

* A betegség lényege

e Diétas és életmodi kezelés

e Az 6nellendrzés eszkozei és kivitelezése

e A kezelés, gondozas céljai, a prognozist
befolyasolo tényezdk

e Vércukor-, lipid- és vérnyomas-célértékek

e | 3bapolas

* Hipo-, hiperglikémia, teenddk laz, hanyas,
nagyobb utazas és mas élethelyzetek
esetén

Diabetes - 2010/6
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megvalésitasaban. Fontos tehat, hogy az orvos
ne csak elmondjon, utasitson, hanem hallgas-
sa is meg a beteg kérdéseit, aggalyait, félelmeit.
Ne rémissze el a sok informaciéval, hanem pré-
baljak egyiitt az adott egyénre szabni a terapias
célokat. Az eredményeket ne csak maganak ér-
tékelje ki az orvos, hanem kérdezze ki a beteg
tapasztalatait, és magyarazza el, mit jelentenek
a leletek. Lehetéség szerint az orvos ne vallal-
ja magara teljes mértékben a beteg kezelését az
érintettet kizarva abbél, hanem osszak meg a ke-
zelés felelGsségét!

Ahhoz, hogy ez az idealis kapcsolat és ezdltal
az idedlis kezelés megvalésuljon, a paciensnek is
igyekeznie kell minél tobb ismeretet szerezni a
diabéteszrél. Sajnos a szakrendelésen az egy be-
tegre juté atlagosan 10 percnyi id6 erre nem elég!
Ez csak a legsziikségesebb orvosi dontések meg-
hozatalara elégséges. Szamos lehetéség kinalkozik
azonban az ismeretek bévitésére. Hasznos infor-
macidhoz lehet jutni a diabétesz-klubokban és a
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nagyobb diabétesz-ren-
dezvényeken. A beteg-
tajékoztatok, a kife-
jezetten a paciensek
részére 1irt konyvek,
pacienseknek sz6l6 1j-
sagok mellett egyre na-
gyobb az internet sze-
repe is, féleg a fiatal
korosztaly korében.

Tapasztalatom sze-
rint a leghatékonyabb
a paciensek egyéni
vagy kiscsoportos ok-
tatasa (idegen széval
edukdcidja), hiszen itt
lehet8ség van a kérde-
zésre, a gyakorlasra.
Idetartoznak a gye-
rekek és a serdilSk
szamara szervezett ta-
borok is, ahol valéban
a gyakorlatban lehet
alkalmazni a tanulta-
kat. Ezek a betegok-
tatasi formak azonban
idSigényesek. A tanfo-
lyamok megszervezése
nem egyszerd szemé-
lyi oldalrél sem, vala-
mint a finanszirozas se
megoldott. Ezeknél az
edukéciés formaknal
nélkulozhetetlenek a
szakasszisztensek és a
dietetikusok! Sajnos ma még az 6 szakértelmiik,
idejiik, lelkesedésiik sincs megfelel6en kihasz-
nalva, f6képp a sok adminisztracié miatt.

A Magyar Diabetes Tarsasag évek 6ta probal
hatast gyakorolni az egészségiigyi dontéshozok-
ra a diabétesz-gondozas hatékonyabba tételének
és az edukaci6 finanszirozasanak tigyében is. Az
mar bizonyitott, hogy a célorientalt kezelés és a
megfeleléen kivitelezett betegoktatas koltségei
megtérilnek a kevesebb szovédmény miatt. Eh-
hez hozzdadédik még a beteg életmindségének
javulasa, ami kozvetleniil pénzben nem mérhetd,
de az egyén és kornyezete szdmdra a legfonto-
sabb!

Kivanom, hogy minden érdekl6dd, sajat maga-
ért tenni kivané cukorbeteg talaljon olyan szak-
embereket, akik 6t a fenti elvek szerint latjak el,
és viszont: nekiink, lelkes szakembereknek olyan
pacienseket kivanok, akik tenni akarnak egész-
ségiik megGrzéséért!

Dr. Rakk Erika
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Megelozesi lehetosegek, terapias celertekek
A cukorbetegseg kesoi szovodmenyei

Napjainkban a cukorbetegek gondozasanak egyik legfontosabb feladatat az idiilt
szovodmények megeldzése, kezelése jelenti. Ennek oka, hogy az utobbi évtizedekben
a cukorbetegség jol kezelhetové valt, a betegek varhato élettartama kitolddott, igy

a hosszu évekre, sokszor évtizedekre nyuld kortorténet soran lehetoség van a késai

szovodmeények kialakulasara.

A cukorbetegség késéi szovédményeit kisér-
és nagyér-szovédményekre (diabéteszes mikroan-
giopatia és makroangiopatia) lehet felosztani. A
kisér-szovédmények a szemet (retinopdtia), a ve-
sét (nefropatia) és az idegrendszert (neuropatia)
érinthetik. A kisér-szovédmények a cukorbeteg-
ségre kizar6lagosan jellemz6k, hosszabb beteg-
ségtartam utan alakulhatnak ki.

A nagyér-szovédmények klinikai megjelenési
formai azonosak azzal, amit altalanos érelmesze-
sedés (ateroszklerézis) esetén lehet megfigyelni.
A nagyér-szovédményekhez vezeté érelmesze-
sedés cukorbetegek esetében azonban fiatalabb
életkorban, kiterjedtebb formaban, a két nemet
kozel azonos gyakorisiggal érintve fordul el6. A
nagyér-szovédmények érinthetik az als6 végtagi
itéereket, a sziv koszordereit vagy az agyi ere-
ket, als6 végtagi fekélyt, szivizomelhaladst (sziv-
izom-infarktust) vagy agyszovet-elhalast (stroke)
okozva.

A cukorbetegség késéi szovédményeinek je-
lentdségét hangsilyozza, hogy a vaksag, a miive-
sekezelés, az alsé végtagi amputacié hatterében
a cukorbetegség okozta kisér-szovédmények ve-
zet helyen allnak, és a cukorbetegek halalozasa-
ban a nagyér-szévédményeknek donté szerepiik
van.

Az 1-es tipusu cukorbetegek esetében a betegek
fiatalabb életkora miatt a kisér-szovédmények a
meghatirozok, de hosszabb betegségtartam utin
a nagyér-szovédmények is megjelenhetnek. A
2-es tipusu cukorbetegekben a kéréllapot klinikai
tinetekt6l mentes szakasza, a betegség sokszor
késéi felismerése miatt a nagyér- és a kisér-szo-
védmények mar a betegség felismerésekor jelen
lehetnek. Meg kell azonban jegyezni, hogy a sz6-
védmények kialakuldsa nem térvényszert, csak a
cukorbetegek egy részét érinti.

A kisér-szovédmények megel6zésében a vér-
cukorszint hosszii tavi rendezése, az egészsé-
gesekét megkozelité anyagcsere-allapot tartos

biztositasa donté jelentéségii. A j6 anyagcsere-
helyzet bizonyitottan csokkenti a kisér-szovéd-
mények kialakulasat, a mar meglévé elvaltoza-
sok tovabbi romlasat lassitja, s6t javulasukat is
eredményezheti.

A nagyér-szovédmények alakulasat a vércukor-
szint rendezése énmagaban csak kevéssé befolya-
solja. A nagyér-szovédmények kialakulasaban az
emelkedett vércukorszinten kiviil az emelkedett
vérnyomads, a magas vérzsirértékek, a véralvada-
si viszonyok megvaltozdsa, a talsdaly (kilonosen
ennek hasra lokalizal6d6 formaja), a dohanyzas
egyarant szerepet jatszik. Igy az érelmeszesedés
megel6zése, a mar kialakult elvaltozasok sulyos-
bodasinak lassitasa csak a felsorolt kockazati té-
nyez6k folyamatos, hatékony kezelésével remél-
hetd.

A cukorbetegség késéi szovédményeinek kiala-
kulasaban az 6roklott tényezéknek is szerepe van.
A genetikai faktorok jelentésége a kisér-szovod-
mények koziil elssorban a retinopétia és nefro-
patia tekintetében bizonyitott.

Szemészeti
sz6vodmények

A cukorbetegség szemet érinté hatasai kozil az
ideghartya karosodasa (retinopatia diabetika) a
legjelentésebb.

A diabéteszes retinopatia koérlefolyasiban 4
stadium kulonithets el, az egyik stddiumbdl a
masikba az atmenet folyamatos. Jellemz6, hogy
latasi panasz kezdetben szinte nincs, mig a kor-
lefolyas végén jelentSs latasromlas, szerencsétlen
esetben teljes latasvesztés alakulhat ki. A korle-
folyas sordan az érintett kiserek falszerkezetének
meggyengiilése kovetkeztében értagulatok ala-
kulnak ki. Ezeken az artériakon keresztiil folya-
dék lép ki a szovetkozi térbe, majd az erek fala
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megrepedhet, vérzéseket okozva. Helyenként a
kiserek elzarédasa figyelhet6 meg. A fenti folya-
matok kovetkeztében romlik az ideghartya vér-
ellatasa, osszenovések johetnek létre. A kovet-
kezé 1épésben 1j, gyengébb falszerkezeti erek
alakulnak ki, amelyek kovetkeztében nagyobb
kiterjedési (akar az tivegtestbe tord) vérzések és
az Osszenovések okozta szakadas soran ideghar-
tya-levalas is el6fordulhat.

A retinopatia megel6zése terén a tartdés jo
anyagcserehelyzet kiemelt jelentdségti, ezenki-
vill a vérnyomas és a vérzsireltérések megfelel6
kezelésének is szerepe van. A szovédmény id6-
ben val6 felismerését — a folyamat kezdetén latasi
panasz nincs! — rendszeres szemészeti vizsgalat
biztositja. A tagitott pupilla mellett végzett szem-
fenék-vizsgalat a szemészeti sz6védmény nélkiili
cukorbetegek esetében évente egy alkalommal
sziitkséges. Mar kialakult szemészeti szovédmény
esetén az ellendérzés gyakorisagat a szemész szak-
orvos szabja meg. Terhesség sordn a retinopatia
romolhat, ezért szemészeti vizsgalat sziikséges a
fogamzas elétt, az elsé 3 honapban, majd a sze-
mészeti allapot sulyossagatdl fiiggéen 1-12 he-
tente.

A kialakult diabéteszes retinopdtia tényleges
kezelését az idében végzett lézerkezelés jelenti.

A lézerkezelés roncsold jellegti folyamat, a karo-
sodott tertiletek vérkeringésbdl valé kiiktatasat
jelenti. Ezaltal az épen maradt tertiletek vérella-
tasa javul, az érajdonképz6dés — és ezzel a nagy
vérzések, osszenovések — veszélye csokken.

A szem cukorbetegség okozta karosodasai
kozil megemlitendé még a sziirke halyog és
a zold halyog gyakoribb el6fordulasa, illetve a
szemidegek miukodészavara, amely kettdslatast
okozhat.

Veseszovodmény

A diabéteszes nefropatia évek alatt, panaszok
okozasa nélkul fejlédik ki, de végallapotként ve-
seelégtelenséget okozhat. A megbetegedés helye
a vese vizeletkivalasztast végz4 elemi egységei
(glomerulusok). A folyamat elérehaladdsa soran
elészor a vizeletben fehérje jelenik meg, majd a
fehérjetirités fokozodik, a vérnyomas emelkedik
és a vesemtikodés fokozatosan romlik. A nefro-
patia a sziv- és érrendszeri megbetegedések foko-
zott kockazataval jar egyiitt.

A nefropétia korai felismerését a vizelettel
uritett specidlis fehérje, az tgynevezett mikro-
albumin meghatarozasa teszi lehetévé. A mikro-

/
I\/\ER)’ TD-4252

vércukorszintmero és tesztcsik

Kisebb vérminta, kisebb fajdalom,
gyorsabb eredmény

@ Uj generacios vércukorszintmérd
@ csak 0,7 pl vérminta

@ max. 7 masodperc reakcioidd

@ elére bedllitott kod

@ 4 figyelmeztetd funkcio

@ kapillaris elvl bioelektronikus mérés

@ 450 memoriaegység datummal és id6vel
@ tesztcsikkiado funkcio

@ 1,1-33,3 mmol/l mérési hatar

@ 7, 14, 21, 28, 60, 90 napos atlag funkcid

MERY TD-4252 Vércukorszintméré készlet javasolt fogyasztdi ara: 6990 Ft

A készlet a Méry TD-4252 vércukorszintmérd késziiléket, ujjszurdt, 10 db tesztesikot,
felhasznaloi kézikonyvet, hordtaskat és 6 év teljes kor(i garanciat biztosito jotallasi jegyet tartalmaz.

MERy, pontosan méri!

A MERY TD-4252 vércukorszintméré készillék gyogyaszati segédeszkoz. A kockazatokrél olvassa el
a felhasznaloi kézikonyvet, vagy kérdezze meg kezelGorvosat!

Forgalmazo: Di-Care Zrt., 1119 Budapest, Petzval Jozsef utca 44., tel.: 06-1/786-7777,
e-mail: info@dicare.hu www.mery.hu

www.mery.hu




Egyiitt erosebbek vagyunk 2010-2011 « Paciensoktatasi program felnott cukorbetegeknek

albuminuria meghatarozhaté 24 o6ras gyujtott
vizeletbdl és reggeli elsé vizeletmintabdl is, a vizs-
galatot évente legalabb egy alkalommal kell elvé-
gezni. Pozitiv esetben a mikroalbuminuria tényét
a kovetkez6 1-2 hénapban kétszer ismételt vizs-
galattal kell megerdésiteni. A mikroalbuminuria
a vesekarosodast koran, a vérb6l meghatarozott,
vesefunkciot jelzé paramétereknél hamarabb jel-
zi. A mikroalbuminuridnak nemcsak a veseszo-
védmény romlésa tekintetében, hanem a sziv- és
érrendszeri betegségek szempontjabdl is elérejel-
28 szerepe van.

A nefropatia kezelésében a j6 anyagcserehely-
zet elérése mellett a magas vérnyomas megfelel$
kezelésének is nagy jelentésége van. Fontos a do-
hanyzas abbahagyasa, a sébevitel korlatozasa, a
diétas fehérjemegszoritas (napi 0,8 g/idedlis test-
suly-kg). A vérzsireltérések kezelése is lassitja a
vesebetegség romlasat, idiilt vesebetegség esetén
a tarsul6 vérszegénységet is kezelni kell. A nefro-
patia elérehaladott stadiumaban idében megkez-
dett vesepotl6 kezelésre van sziikség.

Idegrendszeri szovodmény:
diabéteszes lab

A cukorbetegség okozta idegrendszeri szovéd-
mény jellegzetesen az als6 végtagokon okoz pa-
naszt, de kdrosithatja a sziv-, érrendszeri, gyo-
mor-bélrendszeri és a szexualis funkcidkat is.

Az alsé végtagokon leggyakrabban szimmet-
rikusan zsibbadas, hasogaté fajdalom észlelhetd,
olykor azonban teljes érzéskiesés is jelentkezhet.
A panaszok altaldban éjszaka fokozédnak, a be-
tegnek sokszor a takaré érintése is kellemetlen.
El6rehaladott esetben a talpakon, a fokozott nyo-
masnak kitett teriileteken fekély keletkezhet, ami
fert6zések kialakulasira teremt alapot. Végil
kisebb-nagyobb, csonkolé jellegti miitét valhat
sziikségessé.

A cukorbetegek esetében az érelmeszesedés
kovetkeztében létrejott alsé végtagi veréérszikii-
let is gyakori. Ilyenkor a fajdalom éltaldban vala-
melyik oldalon kifejezettebb, jarasra jellegzetesen
fokozodik, pihenésre enyhiil. A szovetelhalas a
sz€li, legrosszabb vérellatasa teriileteken (labuj-
jak, sarok) jelentkezik. A cukorbetegek labelval-
tozasaiban — kiilonb6z6 aranyban — az idegrend-
szerl karosodas, a verGérszikilet és a fertdzés is
jelen lehet.

A labszovédmények megel6zésében legfonto-
sabb a lab sériilésének megel6zése. Ennek alap-
ja a megfelel$ labhigiénia biztositdsa, puha zokni
hasznélata, kényelmes, kell6 mérett cip6 viselése.

A kormoket fokozott 6vatossaggal kell vagni. Ke-
riillendé a mezitlab jaras, a fajdalomérzet kiesése
sportsériilésekhez vezethet.

Az elvaltozasok, sérulések idébeni felismeré-
séhez a lab naponta végzett 6nvizsgalata ajan-
lott.

A lab orvosi ellendrzésére a cukorbetegség fel-
ismerésekor, ezt kovetéen évente legalabb egy al-
kalommal kell sort keriteni. Ehhez hozzatartozik
a lab megtekintése (fekélyek, alakbeli elvaltoza-
sok, fert6zések felismerésére), a lab artériajanak
megtapintasa. A végtag keringését egyszerid mii-
szeres vizsgalattal (Doppler-késziilék) is tanacsos
ellendrizni. Az idegrendszeri karosodas felisme-
résének egyszeri eszkéze a kalibralt hangvillas
vizsgalat.

Neuropdtia fennalldsa esetén méd van specialis
gyogycip6 feliratdsara egészségbiztositasi tamoga-
tassal. A neuropatia okozta fajdalom csokkentésé-
re tobbféle gyogyszer (oki és tiineti kezelést bizto-
sit6 szer) all rendelkezésre.

Nagyér-szovodmények

Cukorbetegekben az érelmeszesedés talajan ki-
alakult sziv- és érrendszeri megbetegedések koc-
kazata jelentésen fokozott. A nagyér-szévédmé-
nyek megel6zése terén az életmoddbeli tanacsok
megfogadisanak (megfelel6 étrend, rendszeres
testmozgas segitségével az idealis testsuly eléré-
se/fenntartdsa, a dohanyzas mellézése) igen nagy
jelentésége van.

J6 anyagcserehelyzet mellett fontos a tobbi is-
mert kockdzati tényezé (vérnyomas, vérzsirok)
rendszeres ellendrzése, erélyes kezelése. A nagy-
ér-szovédmények kivizsgalasa a gondozas kere-
tein belil elvégezhet$ alapvetd vizsgalatokon tul
(EKG, ultrahangos érvizsgdlat) sziikség esetén
szakellatohely (kardiolégia, ideggyodgyaszat, ér-
ambulancia) bevondasaval torténhet. Akut kerin-
gési események (agyi keringészavar, szivizom-in-
farktus, végtagi érelzarédasok) kezelése minél
elébbi korhazi elhelyezést igényel.

A cukorbeteggondozas soran a kis- és nagy-
ér-szovédmények rendszeres sziirésén, a j6 anyag-
cserehelyzetre valé torekvésen, az egyéb kockazati
tényezdk kitartd és erélyes kezelésén kiviil alap-
vetd a betegek folyamatos felvildgositasa, képzése
a késoéi szovédmények fontossagarol, megel6zési
lehet6ségeikrél. Igy varhaté csak a cukorbetegek
élettartamanak novekedése és nem utolsésorban
az életmindség javulasa.

Dr. Nadas Judit
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Szeretné On iranyitani
2-es tipusu diabéteszét?
Akkor tudjon meg rola
minél tobbet!

Beszeljink a diabéteszrol!

4 napos bentlakasos betegoktato program 2-es tipusu diabéteszeseknek és hozzatartozéiknak
szakemberek segitségével

Alapitvany a Cukorbetegekért
Veszprém

Helyszin: Veszprém Villa Medici Hotel****
(www.villamedici.hu)
Idétartam: Négy nap (harom éjszaka)

Szolgaltatasok:

* 4X2 o6ras kiscsoportos oktatoprogram,

* teljes ellatas (reggeli, ebéd, vacsora, kisétkezések),
* egyénre szabott mozgasprogram, Nordic Walking,
* ismerkedés a varossal,

* korlatlan wellnesslehetdség.

Az étkezés és a szallas dijat kell csak tériteni.

= W

Ismerje meg a részleteket a www.diabetes.hu weboldalon, vagy kérjen tajékoztatast
az alapitvanya.cukorbetegekert@upcmail.hu e-mail cimen
vagy Pintér Bernadett6l a (70) 379-3630 telefonszamon.

A Magyar Képregény Klub termében,
korben a falakon, iivegtablékon a
magyar képregényrajzolok jellegzetes
figurdi ldthatok. Kis Ferenc, a klub
vezetdje, aki egyébként a magyar
képregény torténetének feldolgozdja,
a kézelmultban meghivta a klubba
Miklosovits LdszIét, Fecsi rajzoldjdt.
Igy Fecsi mostantdl teljes jogu tagja
a magyar képregény-torténelemnek,
6 is ott mosolyog sok-sok ismert
képregényfigura kozott.
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A Magyar Cukorbetegek Siéfoki Egyestilete
2009-ben megalapitotta az egyesiilet ,Diabklub-
jat” Balatonendréden. Sziikségesnek lattuk e klub
létrehozasat, mert vidéken rosszabb helyzetben
vannak a diabéteszesek, nincs kell§ ellatottsaguk,
hiszen még a varosban lakéknak is hénapokat kell
varni, hogy diabetolégus orvoshoz keriiljenek. Ke-
restiink egy szakapol6t, aki segiti a munkankat.
A siofoki egyestilet mindenben tdmogatja a ba-
latonendrédi klubot: személyes jelenlétiinkkel,
eszkozokkel, orvosi timogatassal prébaljuk a vidé-
ki cukorbetegek életét megkonnyiteni. Rendsze-
resen szerveziink tanacsadassal egybekapcsolt vér-
nyomasmérést, cukorszint-, hugysavszintmérést,
neuropatias sztrést, sét mobil EKG-t is visziink.
Folytatni kivanjuk mas vidéki telepiiléseken is
a munkankat, amelyet az endrédiek 6rommel tid-
vozoltek. Diabetolégus szakorvosunk is timogatja
tovabbi klubok létrehozasat. Szeretnénk ajanlani
mas varosi egyesiileteknek is, nézzenek kortl ha-
zuk tajan, hiszen allandéan névekszik a cukor-
betegek sziama, mar a fiatalok korében is, ezért
nagyon fontos a megel6zés!
Biré Ldszlo

A szolnoki vasutasok

A vasutas cukorbetegek klubja 2010-ben elér-
te az 52 f6s létszamot, s miikodésiink irant egyre
nagyobb az érdeklédés. Célkittizéseink tovabbra is
toretlenek, a korszert, szakmai alapokon nyugvé
cukorbeteg-oktatas! Minél tobb diabéteszes ismer-
je meg egészségi allapotat és tudja azt ellendrizni.

Idei egészségnevel6 programunkat dr. Telek
Judit féorvos asszony dllitotta ossze. El6adaso-
kat hallhattunk a pajzsmirigybetegségrdél, a zsir-
anyagcsere-zavarokrol, a stroke felismerésérdl és
nem utolsésorban az onkoldgiai vizsgalatok fon-
tossagardl. Gyakorlati bemutatdk, illetve felvila-
gosit6 kiseladasok is voltak a helyes labapolasrol,
a vérnyomasmérésrdl, a hipoglikémias beteg el-
latasardl. Utazashoz kaptunk tanacsokat, mit kell
tartalmaznia a cukorbeteg csomagjanak. Rendez-
vényeinken rendszeres a koleszterinmérés, a vér-
cukor-ellendrzés.

Az el6adasok eredményességét tesztlapokkal
ellendrizziik, de a legfébb eredmény, hogy ugy
vettiik észre, 2-es tipusi cukorbetegséggel €16
tagtarsaink allapota javul, vagy legalabb stagnal.

Szikszai Ferencné
elnokségi tag, a szolnoki tancsoport vezetdje

Optimum tesztcsik 383 es 1175 Ft kozott

Egy évvel ezel6tt a Diabetes hasabjain mar fr-
tam arr6l, mekkora eltérések vannak egy doboz,
50 darabos Optimum vércukor-ellenérzé tesztcsik
(stix) kiilonb6z6 varosokban és kiillonb6z6 patikak-
ban torténé megvasarlasakor. Akkor — 2009 Gszén
- ez a gyogyaszati segédeszkoz szabadaras volt, te-
hat az ajanlott ar (585 Ft) feletti arképzés nem
mindstlt torvénybe ttkozének.

A helyzet azéta valtozott: az OEP jelenleg ér-
vényben lévé rendelkezése alapjan ,a gydgyaszati
segédeszkoz forgalmazdja a megallapitott timoga-
tasi Osszegtll és a téritési dijtdl nem térhet el”.
Ez a széban forgé stix esetében azt jelenti, hogy
ma, Magyarorszag minden patikdjaban kizarélag
a megallapitott arat (585 Ft) fizettethetik meg egy
doboz, receptre felirt Optimum tesztcsikért.

Kivancsi voltam, megvalésul-e mindez a hét-
koznapokban, vagyis a cukorbetegek mindenhol

ugyanannyiért valthatjak-e ki a szimukra nélkiiloz-
hetetlen stixet, ha receptre felirja az orvosuk. Tiz
varos (Budapest, Debrecen, Dunatjvaros, Eger,
Gyér, Kapuvar, Koml6, Készeg, Sopron, Szombat-
hely) huszonhat gyégyszertairaban érdeklédtem,
ezek kozil haszban 585 Ft-ért adjak a fent emlitett
tesztcsikot. Jelentds eltéréseket kizarélag lakohelye-
men, Sopronban tapasztaltam. Itt a megkérdezett
tizenharom gyoégyszertarban hatféle dron (585, 850,
955, 1135, 1160 és 1175 Ft-ért) kinaltdk ugyanazt a
tesztcsikot. Ennek alapjan megéllapithatjuk, hogy
ez a gyakorlat tovdbbra sem szolgalja mindeniitt
a — naponta tobbszori vércukor-ellenérzésre ,kar-
hoztatott” — diabéteszesek érdekeit. Ugyanakkor,
ha a dolog pozitiv oldalat nézziik, egyiitt orilhe-
tiink annak, hogy a megkérdezett patikusok nyolc-
van szazaléka igazodik az el6irtakhoz.

Moédos Aniko
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Ne holnaptol dietazzunk! - II.

Naponta hanyszor
étkezziink?

Az egészséges taplalkozasi ajanlasok egyik javasla-
ta, a napi tobbszori (4-6) étkezés. Talan minden-
ki hallott mar a mediterran étrendrél, amelynek
sziv- és érrendszeri védS hatidsa van. Még abban
is azt javasoljak, hogy legalabb négyéranként kel-
lene enni. Ezek az ajanlasok nem mondanak el-
len a diabétesz, vagy a teststulycsokkentés alap-
elveinek, ha helyesen értelmezziik. Dietetikailag
ugyanis étkezésnek szamit egy alma vagy 2 dl tej
1s, amit altaldban az emberek nem neveznek étke-
zésnek. Féleg a tejet nem, hiszen azt isszuk.

Tehat a cukorbetegségben javasolt 5-6 étkezés
val6jaban: reggeli-ebéd-vacsora, 2-3 egyéb ,étke-
zéssel” (val6jaban ez lehet evés vagy ivas is). Koz-
ti étkezésnek elsGsorban a gytimoles vagy zold-
ség javasolt (ezekben van a legkevesebb energia),
esetleg rostos gabonatermék (korpas keksz, cu-
kormentes haztartasi keksz, Abonett, Dexi, puf-
fasztott rizs vagy baza) 10-20 g szénhidratmeny-
nyiségben. Természetesen a gybégyszeres vagy
inzulinkezelést figyelembe véve, hiszen az étkezé-
sek szama fligg a kiegészit6é kezeléstdl is.

Human inzulin mellett hatszor kell étkezni, az
étkezések 2,5-3 6ranként kovessék egymast. Ana-
l16g inzulinnal a 3 f6étkezés javasolt, de 1-2 plusz
étkezés beiktathaté 5-10 g szénhidrattartalma
alacsony glikémias indext élelmiszerbdl (zold-
ség, egyes gyimolcsok). Elhizott cukorbetegeket
gyakran azért allitanak anal6g inzulinra, hogy
kevesebb étkezéssel konnyebben tudjak 6sszealli-
tani az alacsonyabb energiatartalmu étrendet. Ne
skelljen” kozti étkezésre szendvicset, diabetikus
édességet enniiik.

A gyogyszeres kezelés nagyon sokféle lehet, az
étkezések szamarol konzultiljanak az orvossal és
a dietetikussal!

www.diabpont.com

Latogasson el hozzank, nalunk
minden a cukorbetegekrdl szol!
Kérdezze szakérlbinket,
probalja ki recepljeinket,
valogasson webdruhazunkban
tabb szaz digtas termek kizol!
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Milyen funkciét szolgal az
aktualis evés-ivas?

Ehség: a jollakottsag és teltségérzet nem energia
vagy szénhidrat fiiggvénye, hanem a gyomorte-
litettségé. Fogyasszunk nagy mennyiségt, de kis
energiatartalmi élelmiszereket, példaul roston
stlt vagy parolt zoldségeket, salatakat. Harom
dkg kenyér — amelyre éltalaban még tesztink va-
lamit — helyett fogyaszthaté 3 db Abonett vagy
Dexi, teaval vagy limonadéval. A sok zoldséget
tartalmazo levesek is laktaté hatdsiak.

Rdgdsi kényszer: a megszokott ropi vagy 1-2
dkg-nal tobb olajos magvak (mogyord, mandula,
di6) helyett ragcesaljunk sargarépat vagy uborkat.
Fél kigyouborka kortlbelil 15 dkg, amelynek
még az energiatartalma is elhanyagolhaté.

Edességigény: a diabetikus csokoladé és siite-
mény is 5-600 kcal/10 dkg. Nem javasolt tulsaly
esetén a fogyasztasuk, vagy csak fokozott moz-
gas elétt jutalmazhatjuk magunkat 2-3 dkg meny-
nyiségig. Nem vagyok hive a light tidit6knek, de
azokban csak 2 kcal van egy dl-ben. Ha édesség-
re vagyunk, iszogassunk belSlik. Lehet valasztani
az asvanyvizalap, vitaminozott tiditéket azok he-
lyett, amelyekben semmi értékes anyag nincsen.

Sok a gyomorsav: a rostos gabonatermékek sav-
kot hatastak. Analég inzulin esetén keményité-
tartalmuk miatt nem javasolt a fogyasztasuk, in-
kabb kevés zsirszegény sajt vagy egy f6tt tojas.

Valami finomat szeretnék enni: Ezt a helyzetet le-
hetéleg kertljiik! Végigvandorolhatunk az izeken
— kozben akar 1000 kcal-t is elfogyasztva —, de
ritkan fogjuk azt érezni, hogy megtalaltuk azt,
amire vagytunk.

Energia és szénhidrat

Idedlis helyzetben az energia 50 szdzaléka a szén-
hidratmennyiség. A 180 g szénhidrattartalma ét-
rend esetén 1475 kcal javasolt. Egy ilyen étrend
osszeallitasa, plane hosszi tdvon, nagyon nehéz.
Elsésorban zoldségeket, fézeléket, gytimolesot és
rostos gabonaterméket tartalmazhat, mérsékelt
mennyiség fehérjeforrassal (gépsonka, f6tt sovany
hus, sovany tejtermék), minimdlis zsiradékkal.

A lazitds egyetlen ,kiskapuja” a mozgas. Ha
tobb energia hasznalédik el, lehet ,p6tolni”. Be-




épithetd a zalai, virsli is, vagy elfogyaszthaté akar
egy rantott hus salataval. (Azért az ajanlott szén-
hidratmennyiségeket tartani kell!) Egy stilt burgo-
nyaért vagy majonézes salataért sokat kell fizikai-
lag kiizdeni, ha eredményes fogyasra toreksziink.
Lényeges, hogy evés utin kovetkezzen a ,égetés”
(mozgas). Esziink, égetiink. Esziink, égetiink.

Es természetesen nem béséges étkezéssel zar-
juk a napot, hanem ,vacsordzunk, mint a kol-
dus”. Ha ez mégsem jott Ossze, tegyiink egy esti
tempos sétat. Ne feledjiik! Szaz évvel ezel6tt azért
ehettek akar szalonndt is elhizis nélkiil, mert haj-
naltél napnyugtdig fizikai munkat végeztek.

A legkritikusabb {6 étkezés a reggeli. Hiszen
hiaba mondja a kézmondasunk, hogy ,reggeliz-
ziink, mint a kiradly”, a mondés az energiatarta-
lomra vonatkozik. A reggelire ajanlott 25-35 g
szénhidratba nem fér sok bele, féleg, ha tejet is
iszunk. Egy deci tej és egy deka kenyér is kb.
5 g szénhidratot tartalmaz. A diabetol6gusok ko-
ziill sokan nem javasoljak a tej fogyasztasat reggel,
ennek ellenére vannak, akik ragaszkodnak hozza.
Lényeges, hogy aszerint kell a gyomrunkkal alkut
kotni, hogy tejet is szeretnénk inni kisebb kenyér-
rel, vagy az 5-7 dkg kenyér a fontosabb. Energiat
sporolhatunk, ha odafigyeliink a fehérjeforrasok
és zsiradékok mennyiségére is.
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A SZEGEDI
GABONAKUTATO ALTAL FEJLESZTETT

Diabetik

Kenyérliszteh:
DIABET-MIX Fehérkenyér liszt
DIABET-MIX Zabkenyér liszt
DIABET-MIX Arpakenyér liszt
DIABET-MIX Bliza-rozskenyér liszt

Siiteményliszt:
DIABET-MIX Linzerliszt

Szdraztésztdh:
DIABET-MAX Széles metélt
DIABET-MAX Cérnametélt
DIABET-MAX Kiskocka
DIABET-MAX Fodros nagykocka
DIABET-MAX Révid csé

rendelhetdk utanvéttel
a www.diabettrade.hu honlaprol,
vagy telefonon: (30) 9-951-984, faxon: (62) 439-035,
levélben: Diabettrade Kft.
6726 Szeged, Tambura u. 5.

Mennyit fogyjunk, mennyi
ido alatt?

A legkritikusabb kérdés! ,Idealis” az lenne, ha
holnap normalis testsillyal ébrednénk fel. Ez
persze csak dlom. Egy kilogramm zsirszévet-csok-
kenéshez 7000 kcal-t kell megsporolnunk. Ha
gyorsan szeretnénk fogyni, szembe kell nézni
azzal, hogy a leadott kil6k 60-70 szazaléka nem
zsirszovet, hanem izomszovet, viz stb. Ha havi
1-2 kg-ot fogyunk, annak kb. 70 szazaléka lesz a
zsirszovetveszteség. Tehat barmilyen nehéz, a test-
sulycsokkentés titeme lasst kellene hogy legyen.
Ennek vannak elényei is, konnyebben tarthat6 be
hosszu tavon is az étrend, becsempészheték azok
az ételek is kis mennyiségekben, amelyekrsl nem
tudunk vagy nem akarunk lemondani. Koézben
kialakithatok olyan egészséges taplalkozasi szoka-
sok, amelyeket a fogyas utan is megtarthatunk,
igy kisebb a visszahizas veszélye.

Cél: fél-egy év alatt a jelenlegi testtomeg 5-10
szazalékat leadni. Tehat egy 100 kg-os paciensnek
5-10 kg-t kellene fogyni fél-egy év alatt.

Gyurcsané Kondrdt Ilona
dietetikus
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“de technolégiaj elgaliitott termék. A hermetikusan
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Diabéeteszes enteropatia

A diabétesz gyakorisaganak a novekedésével a cukorbetegség szovédményei is egyre gyakrabban je-
lentkeznek. A szovédmények kozott stiriin fordulnak elé az emésztétraktus mozgaszavarai (gyomordiri-
lési zavarok, hasmenés, székrekedés, széklettartasi rendellenességek). Mivel a gyomor-, bélrendszert
a tudatunktél fliggetlen idegrendszer - az autondm idegrendszer - vezérli, annak karosodésa (autoném
neuropatia) kovetkezményeként a gyomor és a bélrendszer tonus- és mozgdaszavarai is kialakulhatnak.

A progressziven megjelené autoném neu-
ropatia a cukorbetegség késéi szovédménye, a
tapcsatorna mozgasi koordinacidjanak kalonbo-
z6 mértéki zavaraihoz vezethet. Az idésebb, 2-es
tipust diabéteszesek akar 50 szazalékat is érint-
heti. A klinikai tiinetek sokszor enyhék, maskor a
mindennapi életet jelentésen zavarjak.

Mig a gyomorra altaldban a mozgasok lelassu-
lasa, ledllasa a jellemzd, addig a vékonybélben a
bélmozgasok lassuldsa mellett gyakran azok fel-
gyorsuldsa, jellegzetes rohamszer(i perisztaltikak,
hasmenés a jellemzé.

A hasmenésre panaszkodé beteg esetében az
els6 és legfontosabb teendd a beteg alapos kikér-
dezése. Fontos tisztazni, hogy mit itél a beteg has-
menésnek, és hogyan értékeli ezt az orvos. Has-
menésrél beszéliink, ha a székletszam tobb napi
haromndl, a széklet viztartalma nagyobb, mint
75-85 szazalék, a széklet napi sulya 250 g feletti.

A hasmenés lehet akut és kronikus. Akut a has-
menés, a normalisndl nagyobb szamu, nem for-
malt széklet uritése esetén, amelynek idétartama
nem haladja meg a 14 napot. Krénikus a hasme-
nés, ha 14 napndl tovabb tart.

A beteg kikérdezésekor a legfontosabb, amiket
tisztazni kell:

* Laz, hanyinger, hanyas volt-e a korabbiakban?

* Megvaltozott-e a széklet stirtisége, vagy gyak-
rabban tirtl normalis allagu széklet?

* Hasmenés vagy széklet-visszatartasi képte-
lenség a hasmenés oka. Nappal vagy éjszaka
fordul elé?

* Valtakozik-e a hasmenés székrekedéssel?

* Van-e a székletben vér, genny, nyak? Milyen
a széklet szine?

* Vannak-e zsirszékelésre utal6 jelek?

* Kapcsolatos-e a hasmenés az étkezéssel, hasi
fajdalommal, nem kell6 végbélkitirtlés-ér-
zéssel?

* Gyobgyszerszedés (titkolt hashajt6), antibioti-
kumszedés utani allapot?

* Kapcsolatos-e a hasmenés diétahibdval?

* Vannak-e tarsuld betegségek (bér, szem, izii-
letek) tiinetei?
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* Van-e ismert alapbetegség, amelyhez tarsul-
hat hasmenés (pl. pajzsmirigy-tdlmiikodés,
cukorbetegség, idiilt hasnyalmirigy-gyulla-
das stb.)?

A diabéteszhez tarsul6 hasmenés (enteropitia
diabetika) sok kellemetlenséget okoz a betegnek,
mert a hasmenéses jellegli székletiirités gyakori
volta és parancsol6 jellege a mindennapi életvi-
telt jelent6sen megneheziti. A vékonybélmozgasok
felgyorsulasa esetében jellegzetes lehet az éjszakai
6rakban jelentkezé hasmenés. Gyakori panasz a
széklet visszatartasanak a nehézsége, esetenként éj-
szaka a székelési inger késéi érzékelése, amely akar
agyba székelést is eredményezhet. A tiinetek egy
adott beteg esetében hullimzé lefolyasaak lehet-
nek, j6 és rosszabb periédusok valthatjak egymast.

A vékonybélmozgasok lelassulasa esetében
nagy az esély a pang6 bélvaladékban a koros
bélbaktériumok elszaporoddsara, ami kovetkez-
ményes hasmenést eredményez. A belsé és kiils6
végbélizom neuropatia okozta kéros miikodése a
széklettartas elégtelenségéhez vezethet.

A diabéteszben jelentkez6 hasmenés kivizsgala-
saban gondolni kell esetleges tejcukor-érzékeny-
ségre, lisztérzékenység tarsulasira, valamint a
terapiaban alkalmazott gy6gyszerek mellékhata-
saként jelentkez6 hasmenésre is.

Nagyon fontos a széklet megtekintése. Alapvetd
a végbél ujjal torténd betapintasa! Ezzel elsésor-
ban a végbél daganatos megbetegedésének a ki-
zarasa a cél, de a végbél tajéki elvaltozasok meg-
itélésében is fontos. Idds, tartésan agyban fekvé
betegekben a hasmenés egyik gyakori oka a vég-
bélben megakadé bestirtisodott széklet felett elfo-
ly6sod6 béltartalom csorgasa. Figyelni kell, hogy
sulyos fogyasra, felszivodasi zavarra utalé (izom-
sorvadas, bokavizenyd, vérzékenység, felpuffadt
has) tinetek vannak-e! A sulyos hasmenés a bér
és nyéalkahartyak kiszaradasahoz vezethet.

Részletes laboratériumi vizsgéalatokkal kizarhat-
juk az egyéb felmeriil6 hasmenéses kérképeket.
Lényegesen megerdsitik a diabéteszes enteropa-
tia val6szintiségét a vércukor és a HbA; koros
értékei.




A diabéteszes hasmenés diagnozisat csak min-
den egyéb ok kizarasa utan lehet megallapitani.
Ehhez az elkiilonité diagnosztikdban sziikség lehet
a hasi ultrahangvizsgalatra és a gyomor-, bélrend-
szer tliikrozésére, sziikség esetén szovettani minta
vételére és annak mikroszképos vizsgalatara.

A diabéteszes beteg hasmenésében is tobb me-
chanizmus jatszik szerepet: az autoném neuropatia
kovetkeztében kialakult mozgaszavar, a béltartalom
felhigulasa, a tarsulé bakteridlis talnovés okozta
felszivédasi zavar, a fel nem szivodé epesavak al-
tal kivaltott fokozott vastagbélmozgasok hatasa és
a felszaporodé ozmotikus anyagok mind hozza-
jarulnak a hasmenéshez. A 2-es tipust cukorbe-
tegségben az alkalmazott gyégyszerek (metformin,
acarbose) mellékhatasa, az 1-es tipusu diabétesz-
ben pedig az egyre gyakrabban igazolt felnéttkori
lisztérzékenység tarsulasara is gondolni kell.

Terz’lpia

A diabéteszhez tarsulé hasmenés és székrekedés
tiineti kezelést igényel.

1. Folyadékpoétlas

Sulyos kiszaradas idéskorban gyakori. Szdjon ke-
resztiili folyadékpétlas javasolt, stlyos esetben vé-
nasan soéoldat infazidja sziikséges. A kiszaradas
megel6zése, a keringés stabilizaldsa, a cukor- és
asvanyianyag-csere egyensulyban tartdsa a f6 fel-
adat.

2. Diéta

Az életmddi és étrendi tanacsok betartasa alap-
veté. Tejcukor-érzékenység tarsuldsa esetében
kertilend6 a tejet tartalmazé ételek fogyasztasa.
Tarsulé lisztérzékenység esetében a gluténmentes
étrend tartasa egész életen at sziikséges, gyakran
mar erre megsztinik a hasmenés, és a cukorbe-
tegség egyensulyban tartasa is konnyebb lesz. A
koffeintartalmu italok fogyasztasa keriilendd.

3. Hasmenésellenes szerek

Az Imodium (loperamid 4-8 mg/nap, egyéb, ge-
nerikus loperamid-készitmények: Enterobene-ra-
tiopharm; Huma-loperamide [Teva]; Lopedium
[Sandoz]) vagy a diphenoxylat + atropin tartal-
mu készitmény (max. napi 4X2 tabletta) tiineti
kezelésként alkalmazhaté. Sulyosabb esetekben
codeintabletta (60 mg) csokkentheti a hasmené-
sek szamat. Hasznalatuk lazas allapot esetén el-
lenjavallt.

4. Antibiotikus kezelés

Az autoném neuropatia okozta hasmenés rea-
galhat széles hatasu antibiotikumok adasara, bar
gyakori a spontan javulas is. Antibiotikumok ko-
ziil a bélbdl fel nem szivodo, széles spektrumu
rifaximinnak kiemelt szerepe lehet. Karaszertien
eredményesen alkalmazhat6 a metronidazol-ke-
zelés is.

5. Probiotikumok

Kedvez6 hatasuk tobb hasmenéssel jar6 betegség-
ben igazolédott.

A székrekedéssel jaré betegség az életméd
és diétas javaslatok betartasara, fokozott testmoz-
gasra, b6 folyadékbevitelre, teststulycsokkenésre,
enyhe hashajtékra jol reagal. A vércukorszint
megfelel$ szinten tartasa minden gyomor-bél sz6-
védménynél a legfontosabb tennivalé, de ez az
alapja annak is, hogy ne alakuljanak ki a diabé-
teszes szovédmények.
Dr. Bero Tamds, Dr. Bajor Judit
Baranya Megyei Korhaz, Pécs
Belgydgydszat-Gasztroenterologiai Oszitdly
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Megengedo dietetikusnak gondolom magam, aki nem tilalmak soraval all elo, hanem

abban segit, hogyan lehet finomakat enni Ugy, hogy a vércukorszint mindig a kivant
tartomanyon beliil maradjon. Fontosnak tartom, hogy amikor megvalasztjuk, mit
egylink, vegyiik figyelembe, mennyire értékes az a szervezet szamara (vitaminok,
asvanyi anyagok, élelmirost-tartalom). De ugyanugy fontos, hogy az étkezés

legyen 6rom, az étel finom. A diétas étkezéshez is szorosan tartozzon a szépen
teritett asztal, az izletes ételek sora, és a jo asztaltarsasag. Az étel mindségét a
mennyiségnél mindig is nagyobbra értékeltem.

I aplalkozasi szokasainkat sok tényezé befo-
lyasolja. Meghatarozza a hozzaférhetség, meg
tudom-e termelni, kaphaté6-e az tzletekben, meg
tudom-e fizetni? Ismerem-e az adott élelmiszert
vagy ételt, ettem-e gyermekkoromban? Izlik-e?
Milyen a tapértéke? Sokszor nem is vagyunk tu-
databan annak, hogy milyen nagy mértékben
meghatarozza valasztasunkat, étkezésiinket, hogy
mit és hogyan reklamoznak.

Az utébbi évtizedekben azonban nemcsak a mit
enni, de a mennyit enni is fontos kérdéssé lett és
nemcsak a diétazok korében. Evek éta figyelem,
ahogyan az ételek adagnagysigai nétton nének.
A menza-, vagy éttermi adagok, de az otthoni-
ak is, egyre nagyobbak. Megjelentek az XXL-es
csokoladék, ,ragcsalnivalok”. Az ételadagok lat-
hatéan nének, mindekozben fizikai aktivitasunk
csokken. Egyre kevesebbet kozlekediink gyalog
vagy kerékparral. A haztartdsi munkakat gépek-
kel tessziik konnyebbé. A kovetkezmény sokszor
jol lathat6, kilogrammokban mérhetd.

Mutasd a tanyérod!

Gondoljunk bele, hogyan néz ki egy szokasos ta-
nyér, rajta egy adag étellel kis hazankban? A ta-
nyér j6l meg van pakolva a korettel, legyen az
burgonya, tészta vagy rizs. Szinte az egész tanyért
befedi. A husfeltét — j6 esetben egy, rosszabb eset-
ben két szeletnyi — mar alig-alig fér el mellette,
ezért sokszor a koretre keriil. Nyers salata viszont
épp csak kis talkanyi, vagy akar el is marad. Nem
része a mentinek.

Ha megkérdezem a cukorbetegeinket, hogy
a diabétesz felismerése el6tt mennyit ettek pél-
daul kenyérbdl egy-egy étkezés alkalmaval, a
legtobb né azt feleli 1-2 szeletet (altalaban 6-12
dekagrammot), a férfiak 2—4 szeletet (12-25 de-
kagrammot). Felvagottakbol a nék egy-egy étke-
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zésnél 5-6 dkg-ot, a férfiak akar 15-20 dkg-ot is
szivesen elfogyasztottak. A gytimolcsok fogyasz-
tasanal a ritkdn, hetente 1-2 darabot eszem mel-
lett, az ,egy ult6 helyben megettem 3 kg gorog-
dinnyét” mennyiségig terjed a skdla. Ha valaki
szereti a tejet, nemritkdan 1-2 liternyit fogyasztott
naponta. (Pedig a tej elsésorban taplalék és nem
csupan folyadék. Nem ajanlott naponta literszam
inni.) A furcsa az, hogy sokan be sem latjak, mi-
lyen nagy mennyiségeket esznek egy-egy étkezés
alkalmaval, vagy 6sszességében a nap folyaman.

Egy ma mar Amerikaban él6 francia szarmaza-
st né irt kényvet mozgasra és étkezésre vonatko-
z6 tanacsokkal. A francia nék miért nem hiznak
el? Mert tudnak mértéket tartani az étkezésben
(is). A titok az egyensuly. A mozgas és az étke-
zés egyensulya. Vegyiik észre, nemcsak a fitnesz-
termek izzaszt6 tréningje jelentheti a megoldast
szamunkra. Menjiink minden nap csak 3-4 busz-
megallonyit tempésan sétilva, vagy a 4. emelet-
re gyalog és nem lifttel naponta 2-3 alkalommal.
Tarazzunk vagy kertészkedjink. Mozogjunk a
gyerekekkel vagy az unokdkkal. A lényeg a napi
rendszerességen van.

Annyi kalériat egyiink meg, amennyit a szer-
vezetiink fel is hasznal. Az energia-felhasznalasnal
a mozgas jelentds tényezé. Ha a testsilyunk no-
vekszik, bizonydra tobbet esziink a sziikségesnél,
vagy kevesebbet mozgunk a kivanatosnal. Tehat
kezdjiink el valamin valtoztatni. Kevesebbet enni
(mennyiségben és kal6riaban) és/vagy tobbet mo-
zogni.

De visszatérve az ételadagok nagysigara: a
fent emlitett olvasmanyom ir6ja szerint a fran-
cia né nem indul el otthonrél reggeli nélkiil. O
maga, mint irja, megeszik bagettbdl 2-3 vékonyka
szeletet (6sszesen nem tobb, mint 5 dkg!), hoz-
za 2-3 falat sajtot és 2-3 szem diét. Nézzék az
adagnagysagot! A legtébb magyar né szerint ez
nassolasnak is kevés, nemhogy reggelire! Miért




akarunk egy-egy étkezésnél 10, de akar 20 dkg
kenyeret enni, fél- vagy egyliternyi tejet inni egy-
szerre, vagy 1 kilényi gytimolcsot nassolni? Mert
ezt szoktuk meg? Tobbeket ismerek, akik egy-egy
étkezésre nem esznek sokat, de oly sokszor esz-
nek ,valamicskét” a nap folyaman (étkeznek akar
8-10 alkalommal is naponta), hogy azt 6sszeadva
igen nagy ételmennyiségeket kapunk. Van, aki
kevés kenyeret eszik, de dupla adag hust vagy
felvagottat fogyaszt hozza. Ez is hiba!

Gondolja 4t On is sajat étkezését! A szendvics
azt jelenti, hogy a kenyér margarinnal béven
megkenve, rajta felvagott, majd sajt? Nyers zold-
ség hozza semennyi? Hetente csak 1-2 alkalom-
mal eszik 10-15 dkg gytimolcsot és nem minden
nap? De ezzel szemben szivesen nassolgat egy ke-
vés diabetikus kekszet, napolyit vagy csokoladét
akar naponta? Probdlja meg azonositani a hibdit!
Mi az, amin véltoztatni kell?

Egy felnéttnek ajanlott ételmennyiséget meg-
hatdrozza, hogy mennyit mozog, hiny éves, férfi
vagy né, mennyi a testsulya. Aki keveset mozog,
nem végez fizikai munkat és még a sulya is 8-10
kil6éval tobb a kivanatosnal, az kevesebbet egyen,
mint aki sokat mozog, vékony alkatd és még fi-
zikal munkat is végez. Az alabbiakban ezért tobb
részre osztom az ajanlast.
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Tulsuly vagy elhizas esetén, nék

* kenyér: 1 vékony szelet, kb. 4 dkg (elsésor-
ban barna kenyér)

* burgonya: a tanyér negyed részén elféré
mennyiség, kb. 10 dkg

* rizs: a tanyér negyed részén elféré mennyi-
ség, kb. 6 dkg f6tt rizs

* tészta: a tanyér negyed részén elféré meny-
nyiség, kb. 7 dkg fott tészta

* gytmolcs: 1 6kolnyi nagysagu, vagy egy ma-
réknyi mennyiségii a kozepes szénhidrattar-
talmd gyimolesokbdl, ez kb. 15 dkg

* z6ldség: 2 maréknyi mennyiség, pl. nyersen
salatanak, fézve, parolva kb. a tanyér felét
befed6 mennyiség

* tej, joghurt: 1,5-2 dl-nyi mennyiség (az ala-
csony zsirtartalmubol)

* felvagott: 1-2 vékony szelet, kb. 2-3 dkg

* hus: 1 vékony szelet, kb. 6-7 dkg

* tojas: 1 db

* margarin: 1 teaskandlnyi (csokkentett zsir-
tartalma, Gn. light margarin)

* olaj: ételkészitéshez 1 tedskandlnyi

Nassolni valok (olajos magvak, s6s ragcsalni-

val6k), diabetikus édességek keriilenddk, nyers
z0ldség vagy kevés friss gytimolcs ajanlott.

Specialis — gydgyaszati célra szant — tapszer. Kaphato a patikakban.
Tovabbi informaciok a www.diabion.hu internetes oldalon.
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Tulsuly vagy elhizas esetén, férfiak

* kenyér: 1,5 szelet, vékony, kb. 6 dkg (elsé-
sorban barna kenyér),

* burgonya: a tanyér negyed részén elférd
mennyiség, kb. 10-15 dkg,

* rizs: a tanyér negyed részén elféré mennyi-
ség, kb. 7 dkg f6tt rizs

* tészta: a tanyér negyed részén elféré meny-
nyiség, kb. 8-10 dkg fétt tészta

* gytmolcs: 1 6kolnyi nagysagu, vagy egy ma-
réknyi mennyiségii a kozepes szénhidrattar-
talmu gyiimolcesokbdl, ez kb. 20-25 dkg (mi-
vel a férfiak okle altalaban nagyobb)

* z6ldség: 2 maréknyi mennyiség, pl. nyersen
salatanak, fézve, parolva kb. a tanyér felét
befedé mennyiség,

* tej, joghurt: 1,5-2 dl-nyi mennyiség (az ala-
csony zsirtartalmbal)

* felvagott: 3 vékony szelet, kb. 5 dkg,

* hus: 1 kozepes szelet, kb. 8-10 dkg,

* tojas: 2 db

* margarin: 1-2 teaskanalnyi (csokkentett zsir-
tartalmu, dn. light margarin)

* olaj: ételkészitéshez 2 tedskandlnyi

Nassolni valok (olajos magvak, sés ragcsalni-

valok), diabetikus édességek keriilend6k. Nasso-

Edes élet Szerencsen

lasként nyers zoldség vagy kevés friss gytimolcs
ajanlott.

Normal testsulyu nék

kenyér: 5 szelet, vékony, kb. 6 dkg (elsésor-
ban barna kenyér),

burgonya: a tanyér harmad részén elférg
mennyiség, kb. 18-20 dkg,

rizs: a tanyér harmad részén elféré mennyi-
ség, kb. 10 dkg fétt rizs

tészta: a tanyér negyed részén elféré meny-
nyiség, kb. 12 dkg fétt tészta

gytimolcs: 1 6kolnyi nagysagu, vagy egy ma-
réknyi mennyiségi a kozepes szénhidrattar-
talmt gyiimolesokbdl, ez kb. 15 dkg
z0ldség: 1-2 maréknyi mennyiség, pl. nyer-
sen salatanak, f6zve, parolva kb. a tanyér
harmadat befed6 mennyiség,

tej, joghurt: 1,5-2 dl-nyi mennyiség (az ala-
csony zsirtartalmubdl)

felvagott: 2-3 vékony szelet, kb. 4-5 dkg,
hus: 1 kozepes szelet, kb. 6-8 dkg,

tojas: 1-2 db

margarin: 1-2 teaskanalnyi (csokkentett zsir-
tartalmq, Gn. light margarin)

olaj : ételkészitéshez 2 teaskanalnyi,

A TERMESZET EREJEVEL!
A Sugar Crush étrendkiegészité egy forradalmian uj, 100%-ig

természetes alapanyagu diabetikus termék, amely nem tartalmaz
szénhidratot, vegyszereket, nincs mellékhatasa és gyorsan hat.

A Sugar Crush folyamatosan tesztelt és bevizsgélt bio gyogynovényekbdl,
szigoruan ellenorzott koriilmények kozott késziil. A vildgon mindenhol
elismert, gyogyitd hatdsu gyogynovényeket tartalmazé Sugar Crush a
bio gyogynovények erejével fejti ki hatasat. Ezt az elmult tiz év soran
vilagszerte eladott tobb millié darab terméket fogyaszté emberek és az
elvégzett klinikai tesztek igazoljak.

A termékkel kapcsolatos részletes informacidért és
a klinikai tesztek megtekintéséért keresse fel honlapunkat:

www.sugarcrush.hu
A termék webaruhazunkban megvasarolhaté utanvéttel, ingyenes
— > héazhozszéllitassal.
E-mail: ir zfo@sze@ 1651[_70’ wbon. hu Life-x Natur Kft. - 4027 Debrecen, Domokos Lajos u. 14 1/6.
www.szerencsibonbon. hu E-mail: info@life-x.hu

Szerencsi Bonbon Kft. ® 3900 Szerencs, Gydr u. 22.
erencst Bonbor Kf T G www.sugarcrush.hu Infé: +3620 / 775-1942
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* bd zsiradékban (olajban) stitott étel, mint pl.
rantott szelet, hasabburgonya hetente legfel-
jebb egyszer

Nassolni valok: hetente legfeljebb 2 alkalommal

3-4 dkg-nyi diabetikus édesség, vagy 2-3 alkalom-
mal zart maréknyi mennyiségben olajos magvak
(elsésorban di6).

Normal testsualyu férfiak

* kenyér: 2-3 vékony szelet kb. 10-15 dkg (el-
s6ésorban barna kenyér)

* burgonya: kb. 20-25 dkg

* rizs: kb. 14-15 dkg f6tt rizs

e tészta: kb. 14-15 dkg fétt tészta

* gyumolcs: 1 6kolnyi nagysagu, vagy egy ma-
réknyi mennyiségti a kozepes szénhidrattar-
talma gyiimolesokbdl, ez kb. 20 dkg (mivel
a férfiak okle altaldban nagyobb)

* z0ldség: 2 maréknyi mennyiség, pl. nyersen
salatanak, f6zve, parolva kb. 15 dkg a kemé-
nyitStartalma koret (burgonya, rizs) mellé

* tej, joghurt: 1,5-2 dl-nyi mennyiség (az ala-
csony zsirtartalmubal)

* felvagott: 4-5 vékony szelet, kb. 6-8 dkg

* hus: 1 kozepes szelet, kb. 8-10 dkg

* tojas: 2 db

* margarin: 1-2 teaskanalnyi

* olaj: ételkészitéshez 2 teaskandlnyi

* bé zsiradékban (olajban) siitétt étel, mint pl.
rantott szelet, hasdbburgonya hetente legtel-
jebb egyszer

Nassolni valék: hetente legfeljebb 2 alkalom-

mal 3-4 dekagrammnyi diabetikus édesség, vagy
2-3 alkalommal zart maréknyi mennyiségben ola-
jos magvak (els6sorban dio).

Altalanos tanacsok

Készitse ki az adagnyi mennyiséget az étkezés-
kor.

Vasaroljon kisebb mennyiségeket. Ha otthon
shalomban” 4ll az élelmiszer, konnyen elcsabul-
hat.

Csak annyit f6zz6n, ami az adag(ok)nak meg-
felel. Ha tobb étel késziil, mint amennyit 6n, il-
letve a csaladtagok ehetnek, bizony ,repetaként”
szétosztasra fog kertilni.

Szamolja ki, hogy egy adag étel mennyi szén-
hidratot tartalmaz. Mérje le az étel sulyat konyhai
mérlegen, és nézze meg a tapanyagtiblazatban,
hogy adott mennyiség mennyi szénhidratot tartal-
maz. (Figyelni kell arra, hogy a tapanyagtablazat-
ban tisztitott, nyers alapanyagokra vonatkoznak az
értékek. Pl. szaraz tésztara és nem kif6tt tésztara,
aminek a sulya kb. duplajara né a f6z¢és soran.)

Kicsdk Marian
duetetikus

A Kkivalé szerzék egy remek finomsagokat készité sza-
kacs valds torténetén és receptjein keresztul egyszertien,
kozérthetéen vezetik el az olvasét az egészséges élet-
mod megismeréséhez és szamos példaval mutatjak be,
hogy a hagyomanyos ételeket, hogyan lehet izletesen, de

egészségesebb mddon elkésziteni.

* 9 honap alatt 20 kg fogyas!

 Taplalkozasi iranyelvek tulstlyos diabéteszesek

szamara

e Mintaétrendek a megvaltozott energia- és tapanyag-

sziikségletnek megfeleléen

* F6z6iskola 50 recepttel és szines képekkel
* Konyvesbolti ar: 3480 Ft, kedvezményes ar: 2784 Ft
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SpringMed DIETAS KONYVEK® sorozat
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| Konyhasarok

Céklas joghurtturmix

* 40 dkg cékla
* 2 dkg torma
* 8 dl joghurt

* 2 dkg zabkorpa
* 50, 6rolt koménymag

A megtisztitott nyers céklat és a tormat lereszel-
juk. Hozziadjuk a koményt, a sot, jol osszekever-
juk, majd turmixoljuk. Végiil beletessziik a zab-
korpdt, a joghurtot és simara keverjiik.

E.: 175 kcal Sz.: 19 g

Fokhagymas csirkecomb

¢ 1,5 dl fehér bor
* 3 ek. étolaj
e ] tk. szaritott ka-

* 80 dkg csirkecomb
(4 db)
* 35 dkg cukkini

* 25 dkg koktélpara- kukkfii
dicsom * 1 db citrom
* 6 dkg fokhagyma * 50, bors

A csirkecombok bérét lehtizzuk, majd a fokhagy-
magerezdekkel egytitt tepsibe helyezziik. A bort,
az olajat Osszekeverjik, séval, borssal, kakukkfii-
vel fiiszerezziik. Az olajos, borsos 1ével leontott
hust korilbelil 15-20 percig sutjik. A feldara-
bolt cukkinit és a cikkekre vagott citromot a tep-
sibe szérjuk és a fokhagymas hussal egyiitt ajabb
10 percig sutjik. Hozzaadjuk a paradicsomot,
majd készre sutjik. Végil még megsoézzuk, meg-
borsozzuk.

E.: 354 kcal Sz.: 9 g

Vitaminsalata

* 25 dkg kigyéuborka ¢ 10 dkg z6ldborsé

* 20 dkg zoldpaprika  * 2 dl kefir

* 15 dkg paradicsom * 1 ek. olaj

* 10 dkg lila hagyma * 1 ek. szezammag

* 15 dkg sargarépa * 50, petrezselyemzold

A zo6ldborsét enyhén sés vizben megfézziik, majd
lesztirjuk és lehttjik. Az uborkat vékony karikak-
ra szeljuk, a sargarépat lereszeljiik, a paradicso-
mot kockakra, a zoldpaprikat karikdkra vagjuk, a
lila hagymat apréra metéljik. A kefirt kikeverjiik
az olajjal, séval és a zoldségekre ontjik, jol 6sz-
szekeverjik. Legalabb egy o6rara hiitébe tessziik.
Télalaskor megszérjuk piritott szezammaggal és
aproéra vagott petrezselyemmel.

E.: 131 kcal Sz.: 17 g
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Az elkészités modjanal megadott mennyiségek 4
személy adagjaravonatkoznak. Az energiaérték (E.)
és a szénhidratérték (Sz.) egy személy adagjara vo-
natkozik. Az ett6l eltéré mennyiségeket kiilon jelol-
jluk. A receptek kiotloje - ellenkezd jelolés hianya-
ban - Nagy Margit dietetikus. Fot6: Oszkd Zsuzsa.

Rakott rizs

* 40 dkg sertéscomb
* 5 dkg voroshagyma
* 10 dkg zoldpaprika
* 6 dkg paradicsom

* 3 ek. étolaj

* 60 dkg karfiol

* 20 dkg rizs

* 1 dl energiaszegény
tejfol

* 50, pirospaprika

Hagyomanyos médon porkoltet készitiink, a r6-

zsaira szedett karfiolt s6s vizben megfézziik, a

rizst megparoljuk. Ttzall6 talat kikentink olajjal,

a rizst, a karfiolt, majd a porkoltet rétegesen le-

rakjuk. A tetejére rizs keruljon. Leontjik tejfollel,

megstjuk.

E.: 454 kcal Sz.: 38 g

Etvagygerjeszté aprosag

* 50 dkg paradicsom
* 5 db tojas

A héjaban hagyott paradicsomot 6vatosan felsze-
leteljiik tgy, hogy alul ne vagjuk szét a szeleteket.
A kemény tojasokat tojasszelével vékony karikak-
ra vagjuk, és a paradicsomszeletek kozé csusztat-
juk. Enyhén megs6zzuk, finomra vagott metéls-
hagymaval megszorjuk.

* 50, metél6hagyma

E.: 116 kcal Sz.: 5 g




Tokehalfilé zoldségekkel

* 80 dkg tékehalfilé
(4 szelet)

* 3 ek. étolaj

e 1 db citrom

* 50, szinesbors, petre-
zselyem

A korethez:

* 40 dkg cukkini

* 40 dkg padlizsan

* 15 dkg piros kalifor-
niai paprika

* 3 ek. étolaj

* 50, bors, petrezse-
lyem

A halat megsézzuk, borsozzuk, raszérjuk az ap-

réra vagott petrezselymet, meglocsoljuk a citrom

levével és fél 6rara httébe tessziik. A korethez

a cukkinit, padlizsant, paprikat ujjnyi vastag csi-

kokra daraboljuk, séval, borssal, piritott petre-

zselyemmel flszerezziik, j6l 6sszekeverjik és ola-

jon ropogosra piritjuk. Kézben a halszeleteket is

megsiitjik, és a zoldségekre fektetve talaljuk.

E.: 416 kcal Sz.: 10 g

Sos piskota

* 3 db tojas
* 6 dkg liszt
A tojasfehérjét kemény habba verjiik, hozzdadjuk
a felvert tojassargdjat. Ovatosan belekeverjiik a
lisztet, a s6t és a finomra vagott petrezselymet.
Lapos tepsi aljara siitépapirt tesziink, és a masz-
szat szétsimitjuk rajta, majd megsitjik. Megtolt-
hetjiik sajtkrémmel vagy sonkakrémmel, de szag-
gathatunk bel6le falatka-alapot is.

E.: 401 kcal Sz.: 42 g

* fél cs. petrezselyem-
zold, s6

Halkocsonya

* 120 dkg ponty
* 15 dkg zoldpaprika
* 10 dkg paradicsom

* 20 dkg voroshagyma
* 56, szemes bors, pi-
rospaprika

A halat felszeleteljiik, a fejébdl, farokrészébdl,
uszonyabol alaplevet féziink. Izesitjiik a felszele-
telt hagymaval, zoldpaprikaval, paradicsommal
és a fiiszerekkel. Addig f6ézziik lassu tizén, amig
a g6éze ragados lesz. Ezutan leszirjiik, a 1ében a
halszeleteket puhara fézziik, majd kiemeljiik és
hiilni hagyjuk. A halszeleteket mélytanyérokba
tessziik, és ramerjik az Gjbol lesziirt alaplevet. A
tetejét megszorjuk pirospaprikaval.

E.: 303 kcal Sz.:-

Sajttal toltott korte

* 60 dkg korte (4 db) ¢ 10 dkg hénapos re-
* 10 dkg Bakony vagy tek

Tihany camembert * 0,5 citrom

sajt * 56, bors
* 6 dkg light margarin
A kortéket meghamozzuk, maghazukat alulrél
j6 mélyen kivajjuk, majd a kortéket megtoltésig
citromos vizben tartjuk. Az attort sajtot habosra
keverjiik a margarinnal, a reszelt retekkel és eny-
hén megsézzuk, borsozzuk. A krémet alulrél a
kivajt kortékbe toltjik.

E.: 235 kcal Sz.: 18 g

Galuskasalata

* 10 dkg majpastétom A galuskahoz:
* 20 dkg hénapos re-  * 12 dkg teljes kiérlé-

tek su liszt
* 1 ek. étolaj * 1 db tojas
* 1 cs. petrezselyem * 5 dkg krémsajt

1 dl n6vényi tejszin
1 ek. dijoni mustar
* 1 gerezd fokhagyma

* 56

A lisztb6l hagyomdnyos médon galuskat készi-
tiink, kihttjik. A majpastétomot kockara vagjuk,
a retket vékony szeletekre. A galuskit, a retket, az
aproéra vagott petrezselymet talba tessziik, meg-
ontozzik az olajjal. Kozben elkészitjiik az ontetet.
A sajtot simara keverjik a tejszinnel, a mustar-
ral, a zizott fokhagymaval, és a galuskara ontjiik.
Ovatosan osszekeverjik, és salatalevélen talaljuk.

E.: 296 kcal Sz.: 25 g
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Rejtvénynyertesek: Az elhizas a cukorbetegség, a sziv- és érrendszeri betegségek elszobaja. Ezt a sokkolé mondatot talalhattak a 4.
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FORMOLINE L112

LAz élet célja semmi mas...”

Az élet célja semmi mas, mint jo evés és jo ivas” énekli Zsupan,
a csupa haj diszndokereskedd a Ciganybaro cimi operettben. Mar a
darabban tanui lehetlink annak, hogy megliti a guta, azaz a kovér-

ség karos kovetkezménnyel jar.

Az orvostudomany napja-

inkra mar a bizonyitékok egész
sorat szolgaltatta arra nézve,
hogy az elhizds igen sokféle
egészségiigyl probléma forrasa,
kezdve a felnéttkori cukorbeteg-
séggel és zsiranyagcsere-rend-
ellenességekkel, amelyekhez
tobbnyire magas vérnyomas
is tarsul és kovetkezményiik a
sulyos sziv-érrendszeri esemé-
nyek kialakulasa, munkaképte-
lenség, varatlan haldl. De ezen
legismertebb elvaltozdsok mel-
lett a kovérség természetesen
a mozgasszervi panaszokkal is
osszefiiggésben all, s6t még a
daganatok kialakulasat is el§-
segitheti.

A testsuly normalis szinten
tartasa az egészségmegorzés
alapvet6 eleme, ezzel szemben
a fejlett ipari orszagok — bele-
értve hazankat is — lakossaga-
nak tobb mint a fele sulyfeles-
leggel él.

Mi all ennek a hatterében?
A bevitt és felhasznalt energia
egyensulyanak felbillenése. Azaz
nagyobb mennyiségii szervezeti
energiaforrast jelent6 élelmi-
szert — zsiradékot, szénhidra-
tot (cukor, liszt) — fogyasztanak
el, mint amennyi a napi fizikai
aktivitashoz sziikséges lenne,
amennyit képesek ,elégetni”. A
felesleg lerakodik, zsirraktarak
képzbdnek, elsésorban a has-
ban, de a test egyéb, anatémiai-
lag arra alkalmas részén is.

Hogyan lehet ezt megakada-
lyozni, elkeriilni? Az egyensuly
iranydba valé visszalépéssel,
alacsonyabb energia (kaldria,
joul) tartalmu és kisebb meny-

nyiségu taplalék fogyasztasaval,
amennyiben a fizikai igénybe-
vétel nem novelhetd.

De segithetnek a felszivodast
mérséklé gyogyszerek, étrend-
kiegészit6 készitmények 1gy,
hogy a mérsékelt étkezés okozta
élvezetrdl nem kell lemondani,
mégis egyensulyi iranyba bil-
lentheté az energiamérleg azal-
tal, hogy csokken a keringésbe
juté tapanyag mennyisége. Ezek
az anyagok a tapcsatornaba jut-
va nem szivédnak fel, nem jut-
nak a szervezetbe, hanem ter-
mészetes uton kiurulnek, és a
megkotott  zsirszerd  anyagok
veliik egyttt tavoznak.

Az energiahordozok felszi-
vodasanak csokkentése miatt
a szervezet az energiat cukor-
felhasznalasbol fedezi, és ha az
nem all elegendé mennyiség-
ben rendelkezésre, akkor a ko-
rabban elraktarozott zsirt mobi-
lizalja és égeti el.

A felnéttkori cukorbetegek,
a magas vérnyomas miatt szen-
veddék, magas vérzsir (koleszte-
rin, triglicerid) értékekkel él6k
tobbsége tulsulyos vagy elhizott
(testtomeg-index  [kiszamitasa
ugy torténik, hogy a testsulyt
elosztjuk a testmagassig négy-
zetével] — Body Mass Index —
BMI >30 kg/m®). Szdmukra a
fegyelmezett életvitel: mozgas
és étkezési fegyelem mellett je-
lentés segitség a felszivodast
mérséklé szerek alkalmazasa.

Nem azért éliink,
hogy egyiink,
hanem azért esziink,
hogy éljiink!

Fogyjon le

On is Németorszag
Nr.1 fogyasztoszerével!*

Formoline L112-vel

*A német gyodgyszerészszovetség
(Bundesverband dt. Apotheker eV) altal odaitélt
Az év fogyasztoszere” dij: 2007, 2008, 2009.

Cstikkenti a kaléria felyg
-fely
tw.rnisaerzsirukb-d'l e . If

formoline

Az anyag lezarasanak datuma: 2010. Februéar 5.
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' L112 nélkiil:

a zsirok megemésztédnek

~ és felszivodnak
O\ L112-vel:

az L112 rostjai, mint egy magnes,
o
vonzzak és megkatik a zsirt
()

_—

¢/ Hatékonysaga klinikailag bizonyitott
v Afogydkura alatt is izletes és valtozatos
étrend biztosithato6

v/ Segit a vér koleszterin- és LDL-
szintjének csokkentésében

¢/ 1g hatéanyag akar 700 g zsir
megkdtésére is képes

¢/ Tartésan is alkalmazhaté

¢/ Cukorbetegek is hasznalhatjak

v/ Nem befolyasolja a metabolizmust

v/ Mellékhatasai enyhék, és csak ritkan

fordulnak eld (Ejelzéses orvostechnikai eszkdz
Vény nélkiil kaphato a patikakban.
www.l112.com

Forgalmazoé: Cremum Pharma Kft.
1148 Bp., Nagy Lajos kiraly Gtja 16-18.
Tel.: +36 1784 1747, Fax: +36 1782 1997 e www.cremum.hu

A kockazatokrol olvassa
el a hasznalati utmutatot,

vagy kérdezze meg
kezeloorvosat!
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Milgamma neuro drazse

» A zsiroldékony benfotiamin jobban szivédik fel,
és a szovetekben tovabb raktarozodik, mint a
vizoldékony tiaminhidroklorid.

» A benfotiamin kézponti idegrendszeri hatasa
bizonyitott.

» A piridoxin javitja a kiesett mozgato, érzé és

3 vegetativ idegrostok miikodését.
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IDEGVEDOIGYOGYSZER
MEGRIOBEIHATOANYAGGA S

*Milgamma készitmények hatéanyagtartalma drazsénként, ill. kapszulanként.

Hatéanyggtartalom Benfotiamin Piridoxin B12-vitamin

Milgamma neuro drazsé 100 mg 100 mg

Milgamma N kaeszula 40 mg 90 mg
Milgamma drazseé 50 mg

Tiamin- és piridoxin hiany okozta idegrendszeri betegségekben.
Orvosi rendelvény nélkiil is kiadhato gyégyszer (VN). Forgalombahozatali engedély szama:OGYI-T-9595/01-0

0,25 mg
0,25 mg

A kockazatokrol és a mellékhatasokrol
olvassa el a betegtajékoztatot,
vagy keérdezze meg kezelborvosat, gyogyszereszet!

WORWAG PHARMA KFT. Fax: (1) 345-7353
1021 Budapest, Hlivosvolgyi ut 54. www.worwagpharma.hu
Tel.: (1) 345-7350 PHARMA worwag@worwag.hu

s
@
g
S
s
&
5
g
g
8

Lezaras



