CUKRZYCATYPU 1

Nagty spadek wagi ciata, wzmozone pragnienie, czeste oddawanie moczu, zaburzenie
widzenia i niewyjasnione swedzenie, to tylko niektére z objawdw, ktore mogg §wiadcezyc
o cukrzycy typu 1, zwanej mtodziencza. Atakuje ona najczesciej nastolatkow, niemnie;j
pierwsze symptomy mogg pojawic si¢ nawet u bardzo matych dzieci.

Wystepowanie

Cukrzyca typu 1 atakuje organizm juz we wczesnym dziecinstwie. Szacuje si¢, ze na caltym
swiecie liczba dzieci chorych na cukrzyce wynosi okoto 440 000, a kazdego roku rozpoznaje
si¢ 70 000 nowych przypadkoéw choroby. Ten rodzaj cukrzycy jest przyktadem choroby z
autoagresji, w ktorej niektore komorki postrzegane sg przez organizm jako ‘wrogie” i
niszczone.

Do walki z ,,wrogimi” komdrkami organizm produkuje specjalne autoprzeciwciala, ktore
prowadza do destrukcji komorek B w trzustce, co w efekcie prowadzi do znacznego niedoboru
insuliny. O cukrzycy typu 1 méwimy wowczas, gdy zniszczeniu ulegnie okolo 80 — 90 proc.
komérek produkujacych insuline.

Objawy cukrzycy typu 1

Do najbardziej charakterystycznych objawow cukrzycy tego mlodzienczego (typ 1)
zalicza si¢:

zwigkszone pragnienie

niekontrolowang utrat¢ wagi

zbyt czestsze oddawanie wigkszej ilosci moczu
zwiekszony apetyt

ogoblne ostabienie organizmu

zaburzenie widzenia (zamazane lub podwodjne widzenie)
$piaczka

FEEFEEEE

W badaniach ambulatoryjnych cukrzyca diagnozowana jest po stwierdzeniu wysokiego
poziomu glukozy zaréwno we krwi, jak i w moczu badanego.

Wirusy a cukrzyca

Do dnia dzisiejszego medycyna nie znalazta jednoznacznej odpowiedzi na pytanie dotyczace
rodzaju czynnika wywotujacego cukrzyce typu 1. Jednym z nich sg réznego rodzaju wirusy,
ktore zwigkszaja ryzyko zachorowania, stad czesciej diagnozuje si¢ nowe przypadki tego
typu cukrzycy w okresie jesienno — zimowym, czyli w czasie wigkszej zapadalnosci na
przezigbienia i grypy. Naukowcy udowodnili, ze za pojawienie si¢ pierwszych objawow
cukrzycy mtodzienczej odpowiedzialne sa miedzy innymi wirusy roézyczki i §winki.

Powoduja one dzialanie antygenow na komoérkach B trzustki. Rownocze$nie komorki
uktadu odpornosciowego (limfocyty, makrofagi) sa postrzegane przez zmienione komorki 3
jako wrogie 1 przy pomocy wyprodukowanych przeciwciat niszcza je. Wprawdzie nie kazde


http://cukrzycy24.pl/cukrzyca-u-dzieci/
http://cukrzycy24.pl/kto-choruje-na-cukrzyce/
http://obialaczce.pl/

dzieciece zachorowanie na §winke lub rézyczke wywota cukrzyce typu 1, niemniej w
przypadku osob predysponowanych genetycznie, istnieje wysokie prawdopodobienstwo.

Leczenie cukrzycy typu 1

Cukrzyca typu 1 nalezy do chordb insulinozaleznych, stad jej leczenie wymaga ciaglego
kontrolowania poziomu glukozy we krwi i uzupelniania niedoboréw insuliny. Dawka
leku zalezna jest od aktualnych potrzeb chorego, rodzaju positkow i planowanej aktywnos$ci
fizycznej. Kazdorazowo positek zwicksza stezenie glukozy we krwi, zas wysitek fizyczny go
obniza. Niezbednym jest wigc kontrolowanie indeksu glikemicznego spozywanych
produktow oraz zwiekszenia aktywnosci ruchowej chorego.

Zrédlo: http://cukrzycy24.pl/cukrzyca-typu-1/ (stan z dn.18.09.13)

OSOBISTA POMPA INSULINOWA

Na jakiej zasadzie dziata osobista pompa insulinowa?

Dr n. med. Barbara Katra
Klinika Choréb Metabolicznych Collegium Medicum UJ, Krakow

Pompa insulinowa to urzadzenie przeznaczone do ciggtego podawania insuliny do tkanki
podskornej, z ktorej wehtania si¢ ona do krwioobiegu.

Pompa ma zwykle wielko$¢ dwoch pudetek zapatek i jest stale noszona przez pacjenta.
Zawiera pojemnik z insuling, ktora przez plastikowy dren przeptywa do igly umieszczonej
w tkance podskornej. Igta (nazywana wktuciem) to krotki plastikowy lub metalowy drenik.

Podawanie insuliny za pomocg pompy insulinowej ma w zatozeniu nasladowa¢ wydzielanie
insuliny przez prawidtowo funkcjonujacg trzustke. Komorki B trzustki zdrowego cztowieka
uwalniajg w sposob ciagly male ilosci insuliny do krwi (jest to tzw. podstawowe wydzielanie
insuliny). To podstawowe wydzielanie insuliny zmienia si¢ w zalezno$ci od pory dnia,
najmniejsze jest w nocy, a najwigksze w godzinach wczesno porannych. Pompa podaje
réwniez insuling w matych ilo$ciach w kilku przedziatach czasu — jest to tzw. wlew
podstawowy nasladujacy podstawowe wydzielanie insuliny.

[lo$¢ podawanej insuliny 1 przedzialy czasu zostajg zaprogramowane przez lekarza lub
pacjenta. Trzustka zdrowego czlowieka w odpowiedzi na positek wydziela wigkszg ilos¢
insuliny (tzw. wydzielanie popositkowe insuliny). Przy uzyciu osobistej pompy insulinowe;j,
po uprzednim nastawieniu dawki insuliny, przez nacisni¢cie odpowiedniego przycisku podaje
si¢ tzw. bolus popositkowy, nasladujacy positkowe wydzielanie insuliny przez zdrowa
trzustke.

Terapia przy uzyciu pompy insulinowej pozwala na osiggni¢cie zalecanych wartos$ci glikemi,
ale pod warunkiem dobrego przeszkolenia pacjenta 1 czestej kontroli glikemii.



Pompa nie decyduje o ilosci podawanej insuliny, zawsze decyzje podejmuje pacjent.
Wiasciwe leczenie przy zastosowaniu osobistej pompy insulinowej wymaga od pacjenta
umiejetnosci liczenia ilosci weglowodanow, biatka i thuszczy w spozywanych positkach. Bez
tej wiedzy pompa insulinowa nie bedzie wlasciwym narzedziem terapeutycznym.

Decyzja o zakupie pompy insulinowej powinna by¢ dobrze przemyslana. Pacjent powinien
by¢ przeszkolony z leczenia przy pomocy pompy. Najpierw sprawdza si¢ wiedzg pacjenta na
temat liczenia ilosci weglowodanow, biatek 1 thuszczy w pokarmach. Nastepnie chory jest
szkolony z obstugi technicznej pompy. Nie jest to trudne, ale pelne opanowanie umiejetnosci
leczenia z uzyciem pompy wymaga czasu. Podstawowe ustawienia pompy (szybko$¢

1 przedzialy czasu podawania insuliny) ustala lekarz. Podtaczenie pompy powinno odbywac
si¢ podczas krotkiego pobytu w szpitalu, tak aby mozna bylo skorygowa¢ ustawienia pompy
1 wielkos$ci podawanych bolusow przedpositkowych.

Niektore firmy farmaceutyczne daja mozliwo$¢ wypozyczenia na ok. 1 miesigc pompy
insulinowej celem wyprobowania urzadzenia przed ostatecznym zakupem. Jest to bardzo
dobry sposob na zaznajomienie si¢ z tym urzadzeniem i polecane postepowanie przed
podjeciem ostatecznej decyzji o zakupie pompy. Nalezy pamigtac, ze wkiucie razem z drenem
pojemnika na insuline nalezy wymienia¢ na nowe co 3 dni. Dhuzsze przetrzymywanie wkhucia
w tkance podskornej moze powodowaé odczyn zapalny. Efektem jest brak wchlaniania
insuliny, powodujacy wzrost glikemii pomimo zwigkszania dawki insuliny oraz zmiany w
obrebie skory.

W osobistej pompie insulinowe;j stosuje si¢ krotko dzialajacg insuling ludzka lub szybko
dziatajacy analog insuliny.

Wskazania i przeciwwskazania do leczenia z uzyciem
pompy insulinowe;j

Szczegdlnie wskazane jest leczenie z uzyciem osobistej pompy insulinowej w nastgpujacych
przypadkach:

+ pacjenci o aktywnym trybie Zycia, nienormowanych godzinach pracy i spozywania
positkow

chwiejny przebieg cukrzycy typu 1

efekt brzasku (wysokie glikemie poranne)

pacjenci uprawiajacy sport

obecnos¢ poznych powiktan, zwlaszcza neuropatii autonomiczne;j

przygotowanie do poczgcia i cigza chorej na cukrzyce

obawa przed wielokrotnymi w ciggu doby wstrzyknigciami insuliny.

FEEEEE

Nalezy jednak pamigtac o sytuacjach, w ktorych wdrozenie leczenia z zastosowaniem
osobistej pompy insulinowej moze przynies¢ wigcej szkody niz korzysci:

pacjenci niesprawni intelektualnie

chorzy z zaburzeniami pamigci

pacjenci niesprawni manualnie

chorzy z zaburzeniami widzenia

chorzy niestosujgcy samokontroli lub niech¢tni czestej samokontroli.
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W takich przypadkach (stanowigcych istotny odsetek pacjentéw z cukrzyca typu 2) leczenie
osobista pompa insulinowa nie daje spodziewanych korzysci, a wigza¢ moze si¢ np. ze
zwigkszonym ryzykiem hipoglikemii.



