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TYYPIN 2 DIABETES
on aineenvaihduntasairaus

Suomessa tyypin 2 diabetes -potilaita on arviolta yli 350 000.

100 000 henkilGa sairastaa tyypin 2 diabetesta tietamattdan minka
lisdksi raskausdiabetes todetaan vuosittain noin 10 000 odottavalla
didilla. Sairaus alkaa useimmiten yli 35-vuotiaana ja on vahvasti
perinndllinen.

Tyypin 2 diabeetikon verensokeri on pitkaaikaisesti koholla, mika aiheut-
taa ongelmia eri puolilla kehoa. Hoitamattomana diabetes voi aiheuttaa
lisasairauksia ja lyhentaa elinikaa.

Puhutaan insuliiniresistenssista, kun solujen kyky reagoida insuliiniin on
heikentynyt. Insuliiniresistenssin kehittymiseen myotavaikuttavat perin-
nollisyyden lisaksi mm. keskivartalolihavuus (rasvan kertyminen sisdelin-
ten ja maksan ymparille), runsasrasvainen ja -sokerinen ruokavalio ja
vahainen liikunta.

Osassa tapauksista myos tyypin 2 diabeteksessa voi esiintya insuliinin-
puutetta. Talloin haima ei erita elintarkeda insuliinihormonia lainkaan tai
sitd ei erity riittavasti, jolloin ravinnosta saatava sokeri (glykoosi) ei siirry
veresta elimiston solujen kdyttoon kuten pitdisi. Nain veren sokeripitoi-
suus kohoaa. Tallainen tautimuoto on esimerkiksi LADA (Latent Autoim-
mune Diabetes in Adults), joka muistuttaa alkuvaiheessa tyypin 2 diabe-
testa.

Perinndllisyydesta huolimatta sekd insuliiniresistenssin ettd tyypin 2
diabeteksen kehittymiseen voit oleellisesti itse vaikuttaa elintavoillasi.

450 000

suomalaista









80 %:lla tyypin 2 diabeetikoista
on metabolinen oireyhtyma

Metabolinen oireyhtyma (MBO) on moniulotteinen aineen-
vaihduntahairi®, jossa henkilolle on kasaantunut useita
sydan- ja verisuonisairauksien riskitekijoita.

Perinnollisten tekijoiden lisaksi oireyhtyman syntyyn vaikutta-
vat elintavat ja ylipaino (etenkin keskivartalolihavuus). Sen
kehittyminen voidaan kuitenkin estaa painonhallinnalla.

MBO-KRITEERIT
Sinulla voi olla metabolinen oireyhtymd, jos kohdallasi toteutuu
vahintdan kolme seuraavista tekijoista:

() Keskivartalolihavuus (vyotaronympadrys)

r%\ﬂOOcm 2 >90 cm

(miehet) ‘ (naiset)

() Kohonnut triglyseridipitoisuus
TAI tdhan suunnattu ladakehoito

>1,7 mmol/l

O Matala HDL-kolesterolipitoisuus
TAI tdhan suunnattu ladkehoito

/%\d,o mmol/l §2 <1,3 mmol/l

(miehet) ' (naiset)

D Kohonnut verenpaine
TAl tahan suunnattu ladkehoito

> 130/2 85 mmHg

O Sokeriaineenvaihdunnan hdirio
TAl tahan suunnattu laakehoito

2 5,6 mmol/l



Diabeteksen
HOIDON TAVOITTEET

Diabetes on pysyva sairaus, mutta oikealla hoidolla sen kanssa
voi eldd oireettomana ja hyvinvoivana. Riittamaton hoito voi
lyhentaa elinikda.

Tarkeita tyypin 2 diabeteksen hoitotavoitteita ovatkin oireettomuus
ja hyva elamanlaatu. Hyvalla hoidolla ehkaistaan diabeteksen
aiheuttamia lisasairauksia ja valtimotauteja.

JOKAISEN POTILAAN KOHDALLA HOITOTAVOITTEET
MAARITELLAAN YKSILOLLISESTI, MUTTA HOIDOLLA
ON MYOS YLEISET TAVOITTEET:

» Omissa mittauksissa paastoarvo < 7 mmol/l,
kaksi tuntia ruoan jilkeen < 10 mmol/l

» HbA _(ns. pitkdsokeri) lidkehoidon aikana
< 53 mmol/mol (7 %) riippuen ldikityksestd ja taudin
kestosta

» LDL-kolesteroli (ns. huono kolesteroli) kaikille
vahintain alle 2,6 mmol/l

« Verenpaine tasolla 140/80 mmHg
o Saannollinen litkunta on oleellinen osa hoitoa

« Painonhallinta (jo 5 % pysyvilld painonpudotuksella
on myonteinen vaikutus)

¢ Tupakoimattomuus
» Alkoholin kohtuukaytto

Omat tavoitteesi sovitaan yhteistyossa laakadrisi
ja hoitajasi kanssa.




Verensokerin mittaaminen

Tavallinen tavoitearvo aamulla ja ennen ateriaa: < 7 mmol/l.
Tavoitearvo aterian jilkeen: < 10 mmol/ L.HbA, -tavoite:
yleensd <53 mmol/mol (< 7 %).

Verensokeria mitataan tyypillisesti diabetesdiagnoosin jalkeen. Ndin voi
huomata, miten sydminen, liikunta, laihtuminen ja ldakkeet vaikuttavat
siihen. Alkuvaiheessa mittaria tarvitaan, koska verensokerin muutokset ei-
vat yleensa tunnu.

Tablettihoitoisella riittaa yleensa verensokerin mittaaminen 1-3 paivana
viikossa. Talloéinkin kannattaa tehda ns. parimittauksia eli mitata veren-
sokeri ennen aamupalaa ja pdivan pddateriaa seka 2 tuntia naiden aterioi-
den jalkeen. Ennen vastaanottokdyntia on suositeltavaa tehda kolmena
paivana tehoseurantaa eli mitata verensokeri tavallista tiheammin.

Omaseurannasta ei ole lisahyotyd, jos diabetesta on sairastanut yli vuoden
ja HbATlc-arvot ovat olleet tavoitteen mukaisia, eikd kaytdssa ole hypogly-
kemialle altistavia laakkeita. Omaseurannan tarvetta voidaan arvioida uu-
delleen elamantilaan tai laakityksen muuttuessa.

Veren punasoluihin tarttuva sokeri, sokerihemoglobiini (HbA,c) kuvastaa
pitkdaikaista sokeritasapainoa. Se tutkitaan 6-12 kuukauden vdlein labora-
toriossa verikokeesta tai pikamittarilla vastaanotolla.

Hyvassa hoitotasapainossa olevalle tai alkuvaiheen diabeetikolle voi riittaa
seuranta noin 6-12 kuukauden valein. Muutoin seurantakdynnit sovitaan
yksilollisesti.

Verenpaineen mittaaminen

Systolisen (yldpaine) verenpaineen tavoite: < 140 mmHg
Diastolisen (alapaine) verenpaineen tavoite: < 80 mmHg

Oman verenpainemittarin hankkiminen on hyodyllista. Mittareiden mukana
on yleensa selkeat ohjeet.



Koska verenpaine vaihtelee sa-
mallakin henkildlld eri mittaus-
kerroilla, verenpaine mitataan
kahdesti perakkain muuta-
man minuutin valein neljana
eri pdivana. Ndista mittaus-
tuloksista lasketaan keski-
arvo.

MEMORY

D

Pitkaaikaisessa seurannassa kaksoismittaus teh-

dadn esimerkiksi kerran viikossa tai muutaman ker- e —
ran kuukaudessa ja kirjataan tulokset ylos seuranta-

vihkoon, verenpainekorttiin tai tietokoneelle. Tehokas kohonneen

verenpaineen alentaminen vahentda merkittavasti riskia sairastua valti-

mo-ja hiussuonisairauksiin.

Diabeetikon rasva-aineenvaihdunta

Tyypin 2 diabeteksessa veren triglyseridipitoisuus (Trigly) on tyypillisesti
lilan korkea ja "hyvan” HDL-kolesterolin pitoisuus (HDL-kol) liian matala.
Syyna tdhan on etupddssa insuliiniresistenssi. Kokonaiskolesteroli (Kol)
ja LDL-kolesteroli (LDL-kol) ovat usein lahes normaalitasolla.

TAVOITEARVOT
Kokonaiskolesteroli (Kol)

< 5 mmol/l
LDL-kolesteroli
<26 mmol/l (diabetesta sairastavat, joilla taudin kesto alle 10 vuotta)

(yli kymmenen vuotta diabetesta sairastaneet,
= 1’8 mmol/l tai jos diabetekseen liittyy yksi riskitekija)

< 1,4 mmol/l (diabetes, johon liittyy kohde-elinvaurio tai
mLuta merkittavia riskitekijoita

Triglyseridipitoisuus (Trigly)
< 1,7 mmol/

HDL-kolestero
[%\ﬂ,o mmol/l £ >1,2 mmol/l

(miehet) : (naiset)

LDL = Low Density Lipoprotein, HDL = High Density Lipoprotein



Vastaanottokdynnit ja seurattavat asiat

Diabeteksen hoitotasapainosta riippuen ladkari tai hoitaja tavataan vahin-
taan pari kertaa vuodessa, jolloin tarkistetaan verensokeriarvot seka niissa
mahdollisesti esiintyneet hairiét. Vastaanotolla keskustellaan mm. ela-
mantilanteesta ja jaksamisesta, ruokailusta, liikunnasta, painonhallinnasta
ja tarvittaessa tupakoinnista ja alkoholin kaytosta. Lisaksi selvitetdaan sy-
ddamen tilannetta, tutkitaan jalat ja tarvittaessa pistoskohdat ja pistostek-
niikka.

¢
\ Vuosittain otetaan erilaisia laboratoriokokeita,

kuten maksa-arvot ja munuaisten toiminnasta
kertovat veren kreatiniinipitoisuus ja virtsan albu-
miinikoe sekd veren rasvat. Lisaksi tarkistetaan ve-
renpaine. Ennen vuosikayntia tutkitaan myés sydan-
filmi (EKG). Tarpeen mukaan otetaan verikokeita,
joissa selvitetdaan kilpirauhasen toimintaa, kihti-
arvoa, B12- ja D-vitamiinin madrda.

Kerran vuodessa pitaisi myos kdayda hammas-

laakarissa, silla suussa olevat tulehdukset
nostavat verensokeria ja voivat lisatd myos
valtimomuutoksia.

Silmanpohjakuvaus tehdaan tilanteen
mukaan tyypillisesti 1-3 vuoden valein.



VAIKUTA DIABETEKSEN
HYVAAN HOITOON
valinnoillasi ja elintavoillasi

Terveellisilla elintavoilla voit merkittavasti vahentda diabeteksen haitallisia
vaikutuksia elimistossa. Tyypin 2 diabeteksen hoito aloitetaan ruokavalio-
ja liikkuntahoidolla ja tarvittaessa ladakarin maaraamalla laakityksella.

Ladkehoidon tarvetta voit vahentdd tai jopa valttdda muuttamalla elinta-
pojasi terveellisemmiksi. Samalla lisasairauksien riski pienenee. Aloita siis
omahoito arjen asioista, joihin itse pystyt vaikuttamaan: syomalla terveel-
lisemmin tai kohtuullisemmin, liikkumalla enemman ja lopettamalla
tupakointi.

Mitd varhaisemmassa vaiheessa tyypin 2 diabetes todetaan
Jja aloitat elintapamuutokset, sitd paremmat mahdollisuudet
sinulla on pysyd oireettomana.



Liikunnasta jaksamista ja voimaa arkeen

Sadnndllisella lilkunnalla on monia positiivisia vaikutuksia tyypin 2 diabe-
teksessa. Liikunta vaikuttaa edullisesti verenpaineeseen, rasva-aineen-
vaihduntaan ja sokeriaineenvaihduntaan. Mieliala virkistyy. Lihaksisto
vahvistuu ja toimintakyky sdilyy tai paranee. Lisdksi liikunta helpottaa laih-
duttamista ja painonhallintaa.

Diabeetikolle sopivat samat yleiset liikuntasuositukset kuin
muillekin.

Aikuisten liikkuntasuositus on reipasta liikkkumista 2 tuntia 30 minuuttia

tai rasittavaa lilkkkumista 1 tunti 15 minuuttia viikossa. Liikkkuminen on rei-
pasta, jos pystyt puhumaan hengdstymisesta huolimatta ja rasittavaa, kun
puhuminen on hengdstymisen takia hankalaa. Viikon liikkuntamaara voi ker-
tyd kasaan vaikka vain muutamankin minuutin liilkuntakerroista - padasia,
etta lilkut. Valitse laji, josta nautit ja taydenna liilkuntamadaaria hyotyliikun-
nalla. Kauppareissu kavellen, lumenluonti tai portaiden nousu ovat nekin
osa arkipaivan diabetesta hoitavia ratkaisuja.

Liikkunnan apuna voi kayttda myos askelmittaria ja sykemittaria. Muista
my0ds riittava verryttely ja venyttely seka nivelten liikelaajuuksien ylldapito
ja rentoutuminen.

Voit saada apua liikunnan aloittamiseen paikkakuntasi liikuntaneuvon-
nasta ja erilaisista lilkkuntaryhmista.

Aikuisten litkkumisen suositus kokoaa
suositeltavan liikunnan mallin
kdtevdsti (www.ukkinstituutti.fi).



Syo terveellisesti

Diabetesta sairastavalle yleisesti suositeltava ruokavalio on saman-
lainen kuin koko vdeston terveytta edistava ruokavaliosuositus.

Syomisessa kannattaa kiinnittad huomiota ruuan

madrddn ja laatuun sekd ruokarytmiin. Sopiva %
syomisrytmi useimmille on 3-5 ateriakokonai- 0/

suutta paivdssd. Pdivalla panttaaminen 2 5 0 Proteiinit
aiheuttaa herkdsti ahmimista iltaisin.

Hiilihydraatit
Tarkoituksena on, ettd ruokamaara ja energia-
maara vastaavat kulutusta tai ettad laihdut-

taessa syoddan vahemmadn kuin kulutetaan.

Arkisyomisen apuna voi kéyttdd
lautasmallia, jossa puolet lau-
tasesta tdytetddn kasviksilla,
noin neljdsosa hyvinlaatuisella
hiilihydraateilla ja toinen neljds-
osa valkuaisaineilla.

Lautasmallia tdydennetdan kokojyva-
viljatuotteilla ja rasvattomilla maito-
valmisteilla. Kasviksia tulisi saada useaa

eri vdria paivittain noin puoli kiloa, mika
vastaa noin kuutta kourallista. Kasviksista
saa kuidun lisaksi vitamiineja ja muita hyo-
dyllisid ravintoaineita. Kasvikset "laimenta-
vat” ruuan energiatiheytta eli kaytanndssa kas-
viksilla tulee kylldiseksi vahemmilld kaloreilla.

50”

Kasvikset



HIILIHYDRAATIT
Runsaskuituisten hiilihydraattien
kaytto pitaa verensokerin tasai-
sena, lisda kylldisyyttd, vaikuttaa
edullisesti rasva-arvoihin ja voi
parantaa insuliiniherkkyytta.

Hyvid hiilihydraattildhteita ovat
kasvikset, juurekset, taysjyvaleipa
ja muut viljaruoat, taysjyvariisi,
marjat ja hedelmat. Myos peruna
ja pasta kohtuullisesti nautittuna
ovat hyva vaihtoehto. Nopeasti ve-
rensokeria nostavia hiilihydraatteja,
kuten sokeria, juomia, valkoista vil-
jaa sisaltavia ruokia tai valipaloja
kannattaa valttaa. Sokeria voi kayt-
tdd makeutukseen hieman osana
muuta syomistad.

PROTEIINIT ELI VALKUAISAINEET
Hyviad valkuaisen lahteita ovat
vahdarasvaiset maitotuotteet, kala,
kana ja vahdrasvaiset leikkeleet ja
kananmuna. Maitotuotteita sisal-
tdva kasvisvoittoinen ruokavalio on
vaihtoehto, jos ei halua kdyttaa
lihaa. Noin viidennes pdivan ener-
giantarpeesta on suositeltavaa
saada valkuaisista.

Sydanmerkki elintarvikkeessa
kertoo, ettd olet valinnut sydan-
terveyttd ja diabeteksen hoitoa
edistavan vaihtoehdon.

Tuoteselosteista voi selvittaa
eri ravintoaineiden maarat.

14

RASVAT

Valitse pehmea rasva aina kun se
on mahdollista. Kovaa rasvaa saat
helposti ns. piilorasvana esim. li-
hassa tai rasvaisissa leivonnaisissa.

Pehmeiden (tyydyttymattomien)
rasvojen kaytto vaikuttaa suotui-
sasti insuliiniresistenssiin ja veren-
paineeseen. Pehmeisiin rasvoihin
kuuluvat kasvidljyt, kalarasvat seka
suuri osa jaakaappikylmanakin hel-
posti levittyvista rasvalevitteista

ja margariineista. Kovia (tyydyt-
tyneitd) rasvoja ovat kookos-, nau-
dan-, maito- ja voirasva. Niiden
kdyton vahentaminen pienentda
kolesterolia.

SUOLA JA ALKOHOLI

Suolan vahentaminen lisaa syda-
men ja verisuonien terveyttd ja
alentaa etenkin verenpainetta.
Vahasuolaisempaan ruokaan tot-
tuu ajan myotd. Alkoholia tulisi
nauttia vain kohtuudella, silld se
tuo turhia kaloreita ja voi samalla
nostaa verenpainetta.




Painonhallinta

Painonhallinta on keskeista tyypin 2 diabeteksen hoidossa. Painonnou-
sun pysayttamiselld ja laihtumisella korjataan tehokkaasti hdiriintynytta
aineenvaihduntaa.

Ylipainoisilla diabeetikoilla jo 5 % painonpudotus vihentdd
rasvaa maksasta ja laskee verensokeria.

Lisaksi painonpudotus alentaa verenpainetta ja korjaa rasva-aineenvaih-
dunnan hdiri¢ita. Jos ylipainoa ei merkittavasti ole, voi painonhallinta
tarkoittaa sitd, etta pyritdan pitamdan sama paino.

Lihavuuden leikkaushoitoa voidaan harkita, jos vakavista laihdutusyrityk-
sistd huolimatta BMI on yli 35 ja verensokerin hoidon tavoitteisiin ei ole
pdasty.

Painoindeksin (BMI) laskukaava:  vygtironympiryksen

tavoitemitat:
o PAINOSI (kg) 100 90
Y-S — < cn /2 < cm
PITUUTESI NELIO (m x m) (%\ (miehet) 3 (naiset)

Henkisen hyvinvoinnin merkitys

Alavireisyys, painon muutokset, vasymys ja vetdmattdmyys voivat olla
merkkejd korkeana pysyttelevdsta verensokerista, mutta myds masennuk-
sesta. Jo lievdkin masennus saattaa vaikuttaa diabeteksen omahoitoon ja
hoitotuloksiin.

llot ja surut ovat osa elamad, mutta jos mieli on alavireinen yhtdjaksoisesti
parikin viikkoa, vaikka sokeritasapaino on kunnossa, on asia hyva ottaa
esille hoitajan tai lddakarin kanssa.
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Ali tupakoi

Tupakointi voi lisdta munuaisten, hermojen ja silmanpohjien verisuonivau-
rioita ja kaksinkertaistaa alaraaja-amputaation vaaran. Kysy hoitopaikas-
tasi tupakoinnin lopettamisen ryhmada. Vieroitusoireisiin kaytettdvid ladke-
tai nikotiinivalmisteita voi myds kayttad.

Diabetes ja suun terveys

Terveellinen ruokavalio ja hampaiden hyva paivittdi-
nen puhdistus estadvit tehokkaasti suun tulehduksia.

Diabetes altistaa sekd tavalliselle ientulehdukselle ettd

vakavammalle parodontiitille (hampaan kiinnityskudos-
ten sairaudelle). Parodontiitti ja diabetes voivat vaikut-

taa toistensa etenemiseen, silla molemmat pitavat eli-

mistdssa ylla pientd, jatkuvaa tulehdusta.

Jos verensokeriarvot heilahtelevat jatkuvasti, on hyva tarkistaa suun kunto.
lentulehdus ja parodontiitti kehittyvat usein huomaamatta. Vahintdan
vuosittainen kaynti hammasladkarin tai suuhygienistin vastaanotolla on
tdrkedd. Hammasldakari neuvoo sopivan tarkistusrytmin.

Pida jalat kunnossa

Diabetes saattaa heikentad jalkojen tuntoaistia ja siten jalat altistuvat
helpommin vammoille ja tulehduksille. Hyva sokeritasapaino on

jalkojen hyvinvoinnille paras apu, silld liian korkea verensokeri

aiheuttaa hermovaurioiden ohella tulehdusherkkyytta. } ‘

S
Huolellinen jalkojenhoito on erityisen Ar

tirkedid diabeetikoille. (

.



Jalkojenhoidon ABC

1. Pese ja tarkasta jalat ja varpaanvalit paivit-
tain. Kuivaa iho huolellisesti ja rasvaa iho

tarvittaessa. Varpaanvaleja ei rasvata. g—\ /

2. Leikkaa varpaiden
@\ =
o T

kynnet suoraan, dla
? - pyorista kulmia.

3. Hoida mahdolliset pienet ihon rikkoumat,
hankaumat ja kovettumat huolellisesti, jotta

_8?\ o niista ei kehity hankalampia jalkavammoja.
v

} 4. Kenkien tulee olla riittavan tilavat,

jotta ne eivdt aiheuta hankau-
mia tai liikavarpaita.

5. Pida uusia kenkia ensin

lyhyita aikoja ja totuta
jalkasi niihin.
) N
R 6. Kdyta sandaaleja
/ yleisissd pesutiloissa
tulehdusherkkyyden
vuoksi.
Ota yhteys hoitajaasi...
jos havaitset jalassa D jos jalkaan tulee avohaava

turvotusta tai punoitusta o o
mikali itsehoito ei tehoa

() mikali kavellessa tuntuu muutamassa paivassa.
kipua
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Tyypin 2 diabetes ja matkustaminen O~

Matkustaminen ja elamykset kuuluvat myos diabeetikolle.

©

Kotimaan ja etenkin ulkomaan matkoilla ruokailut, liikuntamdarat ja
pdivarytmi saattavat poiketa kotioloista. Verensokeriarvojen seuranta
on talloin erityisen tarkeaad.

(¥ Matkaajan muistilista

ENNEN MATKAA

O

Ota mukaasi voimassa olevat
ladkereseptit ja hanki ldaakarin
kirjoittama englanninkielinen
todistus sairaudestasi ja sen
hoidosta.

Kysy hoitajaltasi tai ladkariltasi
ohjeita vatsataudin varalle ja
ladkkeiden kaytolle mahdolli-
sen rajun turistiripulin yhtey-
dessa.

PAKATESSA

O

O

Ota kdsimatkatavaroihin veren-
sokerin mittausvalineet ja kaikki
tarvitsemasi ladkkeet alkuperais-
pakkauksissaan.

Ota matkalle mukaan jo kay-
tossd olleet mukavat ja hyvat
kengat. Uudet kengat saattavat
aiheuttaa helposti hiertymia ja
haavaumia, joista voi aiheutua
tulehduksia diabeetikon herk-
kiin jalkoihin.

Ota mukaasi diabetestunnus
ja Olen diabeetikko -kortti.

JOS KAYTAT INSULIINIA

O

O

Matkan aikana verensokeri voi
olla hieman tavanomaista kor-
keampi.

Pida mukanasi nopeasti veren-
sokeria nostavia glukoositablet-
teja tai sokerillista mehutetraa.

Kerro kanssamatkustajillesi
sairaudestasi. Kerro heille, etta
liilan matalan verensokerin oi-
reet voivat muistuttaa humala-
tilaa. Ohjeista heitd antamaan
tarvittaessa sokeripitoista syo-
tavaa ja/tai juotavaa.

Diabetesliiton ja apteekkien
myymat sailytyskotelot edes-
auttavat insuliinin sailymista eri
lampdtiloissa.

Ennen matkaa kannattaa
keskustella hoitajan tai ladakarin
kanssa mahdollisista annoste-
lun muutoksista.



TAVOITTEENA
lisdsairauksien ehkaisy

Diabetes on elinikdinen sairaus, joka myds kasvattaa riskia saada muita
vakavia sairauksia. Diabetesta kannattaa hoitaa huolella ja noudattaa
l[aakarin ja hoitajan kanssa sovittua hoitoa.

Diabetes vaikuttaa koko elimistéén

Enemmistolla tyypin 2 diabeetikoista on metabolinen oireyhtyma ja liian
korkea verenpaine sekd veren rasva-aineenvaihdunnan hairié. Kohonneen
verenpaineen ja kolesterolin tehokas hoito vahentda sepelvaltimotaudin
riskin lisaksi aivohalvausriskia sekda munuais- ja silmanpohjamuutosten riskia.

Sydan- ja verisuonisairaudet

Tyypin 2 diabeetikolla valtimot ahtautuvat normaalia hel-
pommin. Diabetes moninkertaistaa riskin sairastua sepel-
valtimotautiin, syddninfarktiin seka jalkojen verenkierto- tai
aivoverenkiertohairioon. Vuosikaynnilla kysytddn rasituksen
sietoa, otetaan syddnsahkokayra (EKG) ja lahetetdan tarvit-
taessa rasituskokeeseen ja sydanladkdrin tutkittavaksi ja
hoitoarvioon.

Munuaisvaurio eli diabeettinen nefropatia

Verta suodattavat ja kuona-aineita poistavat munuaiskerdset
vaurioituvat lilan korkeasta verensokereista ja verenpaineesta.
Munuaisten toiminta tutkitaan vuosikokeissa veri- ja virtsa-
naytteelld. Virtsaan erittyva véahainen madara valkuaista (mi-
kroalbuminuria) on varhainen merkki munuaisten rasittumi-
sesta. Kun sokeri ja verenpaine pidetaan kunnossa, niin
tilanne on palautuva. Pidemman paalle voi tulla pysyvampia
muutoksia ja valkuaiserityksen lisdksi munuaiskerasten suoda-
tuskyky heikkenee ja voi kehittya munuaisten vajaatoiminta.
Tarvittaessa diabeetikko lahetetdadn munuaisldakarin tutkit-
tavaksi ja hoitoarvioon.
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Hermovaurio eli diabeettinen neuropatia

Hermojen rasittuminen korkeasta verensokerista tuntuu
yleensd ensimmaisena jaloissa. Jalkojen puutuminen, jalka-
pohjien kihelmainti tai herkistyminen, lihaskrampit ja levot-
tomat jalat voivat olla merkkeja lilan korkeasta sokerista. So-
kerin korjaamisella vaiva helpottuu, mutta pidemman paalle
voi tulla pysyvampia muutoksia ja jalkojen tunto voi heiken-
tyd, mika altistaa jalkahaavoille.

Jalkojen tunto ja verenkierto tutkitaan vuosittain
vastaanotolla ja mddiritetdcdn jalkojen riskiluokka.
Tarvittaessa henkilo Idhetetddn jalkaterapeutin tutki-
mukseen ja hoitoon.

Sisdelinhermoissa korkea sokeri voi lisata hikoilua, aiheuttaa
huimausta, hidastaa suoliston toimintaa ja vaikuttaa erektio-
hairion kehittymiseen.

Silman verkkokalvon vaurio eli diabeettinen retinopatia
Silman verkkokalvon hiussuonet rasittuvat korkeasta sokerista
ja verenpaineesta. Silmanpohjakuvissa voi nakya pistemaisia
verenvuotoja ja rasvavuotoja. Pidemmalle edenneessa vauri-
ossa todetaan hiussuonten tukoksia. Sairaus voi johtaa pysy-
vampaan nakokyvyn heikkenemiseen.

Silmanpohjakuvaus tehdaan tilanteen mukaan 1-3 vuoden
valein. Jos kuvissa todetaan vakavampia muutoksia, veren-
sokerin ja verenpaineen hyvan hoidon ohella silmaladkari voi
antaa laakepistoksia tai laserhoitoa.



Apua hoidon seurantaan

Hoitoon sitoutuminen kannattaa, silld jo pienet ratkaisut terveellisen
eldman yllapitamiseksi tuovat tuloksia.

Onnistunut tyypin 2 diabeteksen hoito perustuu omahoitoon ja oman
tilanteen seurantaan. Tarkkaile vointiasi ja kysy tarvittaessa opastusta ja
ohjeita hoitajaltasi tai laakariltasi.

Hyvd hoito on investointi tulevaisuuteen.

Voit kayttad hoidon seurantaan erilaisia apuvdlineitd, kuten tyypin 2
diabeetikolle toteutettua diebeteksen seurantavihkosta, jota voit tiedus-
tella hoitajaltasi. Lisaksi hoitajan ohjeistuksen mukaan saatat tarvita myos
oman verensokeri- ja verenpainemittarin. Voit keskustella asiasta hoito-
henkilokunnan kanssa ja tarvittaessa hoitajasi opastaa niiden kdytossa.

Hyvid elamantapahoidon ja diabeteshoidon ldhteitd ovat:
www.itsehoitoapteekki.fi, www.diabetes.fi, www.pienipaatospaivassa.fi,
www.ukkinstituutti.fi, www.suomimies.fi, www.terveyskirjasto.fi
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LAAKEHOIDOT

Riittdvan varhain aloitettu ladkehoito tyypin 2 diabeetikolla ehkaisee korkean
verensokerin aiheuttamia vaurioita elimistdssa. Terveelliset eldmantavat ovat
laakehoidosta huolimatta aina tyypin 2 diabeteksen hoidon perusta.

Ladkari valitsee tilanteeseesi sopivan ladkkeen. Tyypin 2 diabeteksen hoi-
dossa kdytetadn usein enemman kuin yhta ladketta parhaan lopputuloksen
saavuttamiseksi. Itse voit vaikuttaa lddakehoitosi onnistumiseen kdyttdmalla
sinulle maarattyja ladkkeita sadannollisesti ohjeen mukaan.

Suun kautta

otettavat
verensokeria
laskevat (<
laakkeet @ \_/

((co
Metformiini

Metformiini vahentdaa maksan soke-
rintuotantoa ja parantaa elimiston
oman insuliinin vaikutusta. Sitd suo-
sitellaan ensimmaiseksi lddakkeeksi
tyypin 2 diabeteksen hoidossa. Met-
formiini laskee tehokkaasti verenso-
keria, se on edullinen ja sen kaytds-
ta on pitka kokemus. Metformiinia
voidaan kayttaa yhdessa muiden
diabetesladkkeiden kanssa. Laake-
annos kannattaa ottaa ruokailun
jalkeen mahdollisten ruoansulatus-
kanavan oireiden vahentamiseksi.

Gliptiinit
Gliptiinit lisaavat suoliston eritta-
man GLP1-hormonin mdaraa ja sita

kautta haiman insuliinineritysta sil-
loin, kun verensokeri on koholla.
Gliptiineja kaytetdan usein metfor-
miinin tai muun verensokeria laske-
van ladkkeen rinnalla tarvittaessa
tehostamaan verensokerin laskua.

Gliflotsiinit

Gliflotsiinit lisadvat sokerin eritty-
mista virtsaan, jolloin verensokeri ja
my®&s paino laskevat jonkin verran.
Gliflotsiinit ovat uusin l[ddkeryhma
tyypin 2 diabeteksen hoidosta, jo-
ten kayttokokemus on toistaiseksi
lyhyt. Gliflotsiineja voidaan kayttda
yhdessa muiden verensokeria alen-
tavien ladkkeiden kanssa.

Sulfonyyliureat

Sulfonyyliureat lisadvat haiman
insuliinineritystd ja laskevat seka
aterian jdlkeistd verensokeria etta
paastoverensokeria. Sulfonyyliureat
voivat laskea verensokerin liian alas
ruokailun viivastyessa tai liikunnan
yhteydessa.



Glitatsoni

Glitatsonit lisadvat elimistén herk-
kyytta insuliinille mm. vahentamal-
& maksan rasvamadarda. Ladke voi
aiheuttaa turvotusta, minka vuok-
si painoa tulee alkuun seurata vii-
koittain. Glitatsonia voidaan tarvit-
taessa kdyttda muiden verensokeria
alentavien ladkkeiden kanssa.

Glinidit

Glinidit ovat ns. ateriatabletteja,
joita otetaan juuri ennen hiilihyd-
raatteja sisaltavaa ateriaa. Ne lisaa-
vat nopeasti insuliinin eritysta ja
vaikuttavat noin 3—4 tuntia, siksi
niita voidaan ottaa montakin ker-
taa paivassd. Ne voivat olla hyva
vaihtoehto, jos ongelmana on kor-
kea aterian jalkeinen verensokeri,
mutta aamuverensokeri on korkein-
taan hieman koholla.

Pistettivit
ladkkeet

GLP-1-johdokset
Suolistohormonin johdokset
lisddavat haiman insuliinineritysta,

kun verensokeri on koholla ja vahen-

tdvat haiman verensokeria nosta-
van glukagonin eritysta. Ne myds
hidastavat vatsalaukun tyhjenemis-
td ja lisaavat kyllaisyyden tunnetta,
jolloin paino usein alenee.

Semaglutidi suolistohormoni-

johdosta on myos tablettimuodossa.

Insuliinihoito

Insuliinihoidon tarve tyypin 2 dia-
beteksessa arvioidaan yksilollisesti.
Mikali verensokeri on huomattavan
korkea jo diabeteksen toteamisvai-
heessa, voidaan insuliinihoito aloit-
taa heti. Insuliinihoito aloitetaan
myds, jos hoitotavoitteisiin ei pads-
ta elintapahoidolla ja muilla ladke-
valmisteilla, tai on viitteita oman
insuliinin erityksen ehtymisesta.

Diabeteslddke on erityiskorvattava

Diabetesdiagnoosin yhteydessa ldakari kirjoittaa laakarintodistuk-
sen (B-lausunto). Lausunto lahetetadn Kelaan, joka tekee paatok-
sen oikeudesta diabetesladkityksen erityiskorvaukseen. Muita ha-
kemuksia ei tarvita. Erityiskorvauksen mydntamisen yhteydessa
Kelakortti uusitaan ja uusi kortti tulee kotiin. Korttiin on talléin
merkitty sairauden numerokoodi, jolloin korttia nayttamalla erityis-
korvaus huomioidaan suoraan apteekissa. Yksittdisten ladkevalmis-
teiden korvauksessa voi kuitenkin olla rajoituksia.
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Orionin Tatina Ww

Orion on rakentanut hyvinvointia jo yli sadan vuoden ajan.
Olemme suomalainen ldgkeyhtis, joka toimii maailmanlaajui-
sesti. Kehitimme, valmistamme ja markkinoimme ihmis- ja
elainladkkeita seka laakkeiden vaikuttavia aineita. Suomalainen
hyvinvointi on luotu yhdessi — teoilla ja tunteella. Panostamme
jatkuvasti uusien lddkkeiden sekd hoitotapojen tutkimiseen ja
kehittimiseen. Tysllistimme ja investoimme kotimaassa, sini-
valkoisella sydamells.

orion.fi

SrioN

PHARMA

Hyvinvointia rakentamassa

Orion Qyj, Orion Pharma, PL 65,02101 Espoo

11/2023, koodi 10016209



