ika on tyypin
2 diabetes?
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tyypin 2 diabetes

* Alttius diabetekseen periytyy vahvasti

* T2D johtuu verensokeritasapainon saatelyn hairiosta ja sille
on ominaista toistuvasti korkea verensokeri

» T2D:sta sairastavalla haiman erittaman insuliinin maara voi
olla riittamatonta tai se ei vaikuta riittavan tehokkaasti.
Se voi johtua myos molemmista.

* T2D on eteneva sairaus, jonka kulkuun voidaan tehokkaasti
vaikuttaa elamantapatekijoilla ja laakityksella

Heikentynyt Jatkuva korkea
insuliinin eritys verensokeri

Tyypin 2
Diabetes

Insuliiniresistenssi




Mihin T2D vaikuttaa?

Diabeteksen hoito on paljon muutakin kuin verensokerin hoitoa

Diabetes vaikuttaa moneen elimeen suoraan tai valillisesti, minka

vuoksi on tarkeaa hoitaa sairautta kokonaisvaltaisesti

» Sydan- ja verisuonisairaudet ovat diabeetikoiden merkittavin
sairastavuuden ja kuoleman syy

* Diabetes vaikuttaa pieniin ja suuriin verisuoniin

* Myos erektio-ongelmat ovat yleisia diabeetikoilla

-

Suuret verisuonet

SOtk

Pienet verisuonet

T2D:sta hoidetaan seka ladkkeettomasti etta laskkeilla

1. Hyva ladkkeeton hoito
* Painonhallinta

* Riittava liilkunta

* Terveellinen ruokavalio
* Riittava uni

* Tupakoimattomuus

» Korkeintaan kohtuullinen alkoholin kaytto

) 41 O @D 0

2. Hyva laakehoito
* Yksilollinen

* Huomioi kokonaisvaltaisesti potilaan tilanteen

@



T2D — hoidon seuranta

Diabeetikon hoitoa tulisi arvioida 6-12 kuukauden
valein ja tarvittaessa tihedmmin

6-12 kuukauden valein

HbA1c eli pitké sokeri

Matalat verensokerit, ketoasidoosit

Paino, liilkunta, elamantavat

\/erenpaine

Pistospaikat

Jalkojen tarkastaminen

Mieliala, jaksaminen

Omahoidon toteutuminen

\uosittain pvm
Verenpaine ja syke

Munuaisten terveys: Mikroalbuminuria, veren kreatiniiniarvo ja eGFR

Jalkojen tutkiminen

Suun terveys

Perusverenkuva eli PVK

Ajoterveys

Veren kalium- ja natriumpitoisuudet (jos verenpainelaakitys)

1-3 vuoden valein pvm
Veren ALAT-arvo (ks. seuraava sivu)

Veren rasva-arvot

Silmanpohjakuvaus ja naké

Aikuisilla EKG ja fyysinen suorituskyky



Mita nama kokeet
ja tutkimukset kertovat?

Tutkimuksen lyhenne Tutkimus Mit3 kertoo?
B-PVK Perusverenkuva Antaa yleiskuvan verisoluista ja hemoglobiinista
P-Na Plasman natrium Natrium on tarkeimpia elimiston nesteiden suoloja. Sopiva veren ja muiden nesteiden natrium-

pitoisuus on valttamaton aineenvaihdunnan toiminnalle.

P-Na Plasman kalium Kalium on natriumin ohella toinen tarkea veren suola. Nesteenpoistolaékkeita kayttavien potilaiden
kaliumarvoja tarkkaillaan sdannéllisesti. Liian suuri kaliumarvo (hyperkalemia) liittyy ennen kaikkea
munuaisten vajaatoimintaan.

P-ALAT Plasman alaniiniaminotransferaasi ALAT-pitoisuuden maéaritys veriplasmasta on ensisijainen maksasoluvaurion tai -tulehduksen seulon-
tatutukimus. Lihavuus johtaa usein maksasolujen rasvoittumiseen eli rasvamaksaan, joka jo sindnsa
suurentaa ALAT-arvoja. ALAT-arvon nousun voi aiheuttaa myos sepsis eli verenmyrkytys, keuhkoin-
farkti, jotkut lihassairaudet, sydamen vajaatoiminta tai munuaisten vajaatoiminta.

Munuaisten toimintaa voidaan tutkia mittaamalla veresta aineita, jotka erittyvat munuaisten kautta
P-Krea Plasman kreatiniini pois. Jos erittyminen on tilapaisen syyn tai munuaistaudin vuoksi hairiintynyt, aineen maara veressa
suurenee. Yleisimmin tarkoitukseen kaytetaan kreatiniinia.

GFR Laskennallinen munuaisten Laskukaavalla saatu GFR-arvo (munuaisten hiussuonikerasten munuaistoiminnan eli glomerulusten
glomerulusten suodatusnopeus suodatusnopeus = glomerular filtration rate) on tarkempi munuaistoiminnan kuvaaja kuin pelkka
kreatiniiniarvo. GFR ottaa kreatiniinin ohella huomioon my6s ién ja sukupuolen.

U-AlbKrea Virtsan albumiini (proteiini) Tilannetta, jossa albumiinim&ara virtsassa on jo hieman lisdantynyt, kutsutaan mikroalbuminuriaksi.
Diabeteksessa lisaantynyt albumiinin eritys merkitsee, etta diabetekseen liittyvan munuaissairauden
vaara on ilmeinen.

Lipidit (fP-Kol, Plasman paastoarvot: kokonaiskolesteroli fP-Kol tutkimus tarkoittaa kokonaiskolesterolia. Kdytannéssa samalla tutkimuskerralla maéaritetaan
fP-Kol-HDL, jans. hyva ja paha kolesteroli seka triglyseridit miltei aina my6s HDL-, LDL- ja triglyseridiarvot. Suurentunut kolesteroliarvo lisda vaaraa sairastua
fP-Kol-LDL ja valtimonkovettumatautiin eli ateroskleroosiin. Kohonnutta veren kolesterolia voidaan alentaa ruoka-
fP-Trigly) valion muutoksilla ja tarvittaessa kolesterolilaakkeill3, jolloin etenkin LDL-kolesterolin pieneneminen

on tavoitteena. \ly6tarélihavan henkilon laihduttaminen pienentaa tehokkaasti veren triglyseridi-
arvoa. Triglyseridiarvo suurenee myos runsaan alkoholin kdyton ja huonossa tasapainossa olevan

diabeteksen yhteydessa.
B-HbAlc Veren sokerihemoglobiini Diabeteksen hoidon onnistumista arvioidaan hemoglobiini HbA1lc -tutkimuksella. HbAlc-arvo kuvas-
elins. pitka sokeri taa keskiméaaraista veren glukoosin maaraa edeltdvan 2—-8 viikon aikana.
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