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Kako se suociti
s dijabetesom

The 5th Wave By Rich Tennant
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.Tepam mu ‘Secerd’, jer mu treba
svakodnevna kontrola.”



U ovom delu...

S aznali ste da imate dijabetes, ili da ga ima neko
vama blizak. Sta vam je ¢initi? U ovom delu Gitacete
o emocionalnoj krizi kroz koju verovatno prolazite i iz
koje Cete izaci pripremljeni na Zivot s hronicnom bole-
§cu. Isprva se pitate je li dijagnoza tacna, a onda ucite
kako da izbegnete komplikacije koje su povezane s dija-
betesom. Otkricete da postoje razliCite vrste dijabetesa i
saznati u koju grupu vi spadate. Objasnjavam i novi kon-
cept predijabetesa, te razmatram kako moZzete predupre-
diti dijabetes.




Poglavlje 1

Ziveti s dijabetesom

U ovom poglaviju

Upoznavanje sa osobama obolelim od dijabetesa

Prvo suocavanje s dijagnozom

Ocuvati kvalitet Zivota

I mate dijabetes, ali to ne znaci da ste samo zbir nivoa glukoze u krvi. Imate
osecanja i svoju zivotnu pricu. Od toga kako cete odgovoriti na izazove
pred koje vas stavlja dijabetes, zavisi hocete li tu bolest doziveti kao ume-
renu tegobu ili kao veliku muku.

Pacijentkinja mi je pricala o svom prvom radnom iskustvu. Rodendan sva-
kog zaposlenog u firmi proslavljao se uz tortu. Na prvoj takvoj proslavi, nut-
kali su je tortom. Uporno je odbijala i na kraju je morala objasniti: ,Ne mogu
da jedem tortu, imam dijabetes.“ Zena koja joj je nudila tortu odgovorila je:
»,Hvala bogu. Pomislila sam da imate neverovatno jaku volju.“ I dvadeset go-
dina kasnije moja pacijentkinja Zivo se secala tih recCi. Druga mi je rekla sle-
dece: ,Kad imate dijabetes najteZe je da se izborite s lekarima koji vas ne
postuju.” Tokom godina, nekoliko puta se desilo da joj rezultati Secera u krvi
budu loSi i pored toga Sto se tacno pridrzavala lekarskih uputstava. Lekar je
smatrao da je sama kriva za to.

Ako ne Zivite na pustom ostrvu, dijabetes ne pogada samo vas. Vas stav
prema dijabetesu utiCe i na vasu porodicu, prijatelje i saradnike koji Zele da
vam pomognu. U ovom poglavlju videcete kako da Zivite s dijabetesom i
shvaticete kako to utice na odnose s vama vaznim osobama.

Uspeti u bilo cemu... ili svemu!

Jeste li lepi kao Nikol DZonson, Mis Amerike 1999. godine? Ili ste, mozda, za-
bavni kao DZeki Glison ili DZek Beni? Da li ste inventivni kao Tomas Alva Edi-
son? S tim ljudima sigurno imate nesto zajednicko - dijabetes —a moZda i jos§
ponesto. Cinjenica je da su mnogi ljudi — od sportista i glumaca, preko poli-
ticara, do slikara — postali uspesni uprkos tome Sto su oboleli od dijabetesa.
Procitajte odeljke koji slede. MozZda cete u licnostima koje se u njima pominju
pronaci nadahnuce, ali i prepoznati onu istu veliCanstvenost i snagu koji su
pokrenuli te uspesne ljude iako su se morali rvati s dijabetesom.
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U dobrom drustvu

Dijabetes je Cesta bolest, stoga nije cudno kad od nje obole i neki veoma na-
dareni ljudi. Posto je lista osoba s dijabetesom poduza, mogli biste se za-
panjiti u kakvom drustvu ste se nasli. Sustina je to da svaka osoba koju ovde
pominjem Zivi s tom hroni¢nom bolescu (ili je Zivela u neko davno vreme), i
svaka je bila u stanju da postigne nesto izuzetno u svom Zivotu.

Mnogi politicari imaju dijabetes — mozZda su oboleli jer su numereno jeli
na brojnim donatorskim vecerama na kojima se obilato sluzio alkohol, hrana
bogata ugljenim hidratima i kalori¢ni deserti. (U poglavlju 4 objasnjavam
kakvu ulogu ima ishrana u oboljevanju od dijabetesa.) Majk Hakabi, neka-
dasnji guverner Arkanzasa i predsednicki kandidat na nedavnim izborima,
pravi je primer uspeSnog politiCara s dijabetesom tipa 2 (T2DM). Jos jedan
bivsi guverner, Carls ,Badi“ Romer, iz Lujzijane, ima isti tip dijabetesa,
T2DM. DZejms Lojd, ¢lan Kongresa od 1975. do 1981, nije dopustao da ga
T2DM ometa u politickoj karijeri. Merion Beri se izborio ne samo s dijabete-
som tipa 2 nego i sa zavisno$¢u od droge. Bio je gradonacelnik VaSingtona u
Cetiri mandata.

Medu glumcima i zabavljacima s dijabetesom, DZeki Glison je Cuven po
svojoj uzrecici: ,Kako je to slatko!“. (Da li je mislio na svoj dijabetes ili na
nivo glukoze u krvi?) DZeri Luis, kome godine ne mogu nista, svake godine
prikuplja milione dolara za decu obolelu od miSic¢ne distrofije. Ni on nije do-
zvolio da mu dijabetes uniSti smisao za humor. Elizabet Tejlor, jedna od naj-
lepSih glumica svih vremena, nikad nije pustila da je dijabetes odvuce od
izvrsnih uloga.

Volt Keli, autor stripa Pogo, pridruzZuje se Polu Sezanu u kategoriji umet-
nika s dijabetesom. Pisac Kuma, Mario Puzo, Ernest Hemingvej i H. DZ. Vels,
ostavili su trag u knjiZevnosti uprkos svojoj bolesti. U poslovhom svetu, Rej
Krok je pokrenuo lanac brze hrane Mekdonalds boreci se istovremeno s di-
jabetesom.

Medu pevacima i muzicarima s dijabetesom ima pravih veliina. Bluz pe-
vac B. B. King, soul pevacica Peti Label i dZez pevacica Pegi Li, svetli su pri-
meri osoba s dijabetesom koje su sjajni umetnici. Njima se pridruzuje i Nil
Jang. Njega dijabetes nije omeo da u viSe decenija muzicke karijere snimi
izvrsne albume.

Dijabetes ne sprecava ni sportiste da postizu vrhunske rezultate. Kod
sportista se moze razviti T2DM kad viSe ne budu u odli¢noj fizickoj formi, ali
ima izuzetaka. I pored toga Sto je dijabetiCar, Majk Sinkler je u jedanaest se-
zona tri puta bio biran u tim najboljih igraca americke ragbi lige. Malo ko je
mogao parirati bokseru DZou Frejzeru iako je imao dijabetes melitus. Bili
Dzin King je mnogo ucinila za Zenski tenis kad je pobedila tenisera Bobija
Rigsa; dijabetes sigurno nije usporio njen servis. (O vaznosti sporta i vezba-
nja procitajte u poglavlju 9.) Geri Hol, plivac i dijabetiCar, osvojio je deset
olimpijskih medalja 2000. i 2004. godine. Adam Morison je profesionalni
koSarkas i ima dijabetes.
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Prepoznajte svoje mogucnosti

U prethodnim pasusima pomenute su samo neke osobe s dijabetesom koje
su uspele u velikim stvarima. Sustina je ovo: Dijabetes ne bi trebalo da vas
spreci da ucinite u Zivotu ono $to hocete. Morate poStovati pravila za obolele
od dijabetesa, koja opisujem u poglavljima od 7. do 12. Sledite li ta pravila,
bicete zdraviji od ljudi koji nemaju dijabetes ali puSe, prekomerno jedu i/ili
nedovoljno veZbaju.

Mnoge osobe s dijabetesom koje su postigle uspeh u svom poslu, oslanja-
le su se s podjednakom voljom na sopstvene snage i u nastojanju da preva-
zidu prepreke koje im je nametao dijabetes. Ili ih je mozZda dijabetes naterao
da budu snazniji i izdrZzljiviji, a to je jos viSe doprinelo njihovom profesional-
nom uspehu. U poglavlju 15 navodim nekoliko poslova (kao 5to je pilotiranje
putnickim avionima) koje ne mogu obavljati pojedine osobe s dijabetesom
(arazlog je neznanje nekih zakonodavaca). Ti ljudi s dijabetesom imace pot-
punu slobodu izbora kad pokazu kako bezbedno i kompetentno mogu oba-
vljati sve poslove kao i osobe koje nemaju dijabetes.

Reakcija na dijagnozu
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Da li se secate §ta ste radili kad ste saznali da imate dijabetes? Novost vas je
sigurno Sokirala, ako niste bili sasvim mali pa se ne secate. Odjednom vas je
snasla bolest od koje se umire. Zapravo, osecali ste se upravo kao osoba koja
je otkrila da ¢e umreti. U narednim odeljcima opisujem normalne faze reakci-
je na dijagnozu vrlo ozbiljnog zdravstvenog stanja kakvo je dijabetes.

Poricanje

Prva vasa reakcija verovatno je bilo poricanje da ste oboleli od dijabetesa, i
pored svih pokazatelja. MoZda ste poceli da tako razmisljate kad je lekar po-
kuSao da ublaZi vest o bolesti i rekao vam da je to samo ,dijabetes u tragovi-
ma“ (§to je podjednako neverovatno kao i ,trudnoca u tragovima®).
Verovatno ste trazili bilo kakav dokaz koji bi potvrdio da je u pitanju greska.

Mozda se ¢ak niste trudili ni da pijete lek, pridrzavate se odredenog rezi-
ma ishrane ili radite odgovarajuce veZbe koje su sad vrlo bitne za vase telo.
Na kraju, morali ste da prihvatite dijagnozu i po¢nete da prikupljate informa-
cije koje su vam bile neophodne kako biste pomogli sami sebi.

Kad ste se pomirili s tim da bolujete od dijabetesa, nadam se da ste vesti
saopstili porodici, prijateljima i bliskim osobama. Ne treba se stideti dijabe-
tesa, i tu informaciju svakako ne treba ni od koga da krijete. Potrebna vam je
pomoc svih iz vaSe okoline: vasih kolega, koji treba da znaju da vam ne nude
poslastice koje ne smete jesti; prijatelja, koji treba da nauce kako davam
daju glukagon, terapiju radi povecanja nivoa glukoze u krvi, ako se onesve-
stite usled neodgovarajuce doze insulina (videti poglavlje 4); i ¢lanova po-
rodice, koji moraju znati kako da vas podrze i ohrabre da nastavite dalje.
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Niste vi krivi Sto imate dijabetes — to nije guba niti nekakva slicna bolest
koja bi vas socijalno obelezila. Dijabetes nije zarazan; nikome ga ne moZete
preneti.

Kad prihvatite i otvoreno priznate da imate dijabetes, shvaticete koliko je
mnogo ljudi u istoj situaciji. (Ako mi ne verujete, procitajte odeljak ,,U do-
brom drustvu“, ranije u ovom poglavlju.) Jedna pacijentkinja mi je ispricala
o svom iskustvu koje joj je pomoglo da se oseti kao deo zajednice. Kad je
jednog jutra doSla na posao, zabrinula se jer je shvatila da je zaboravila insu-
lin. Ali se ubrzo umirila jer se setila da moZe pozajmiti insulin od kolege. Dru-
gom prilikom, bila je na zabavi i povukla se u spavacu sobu domacina kako
bi sebi dala injekciju insulina. U sobi je zatekla muskarca koji je radio to isto.
Nije bas dobro pozajmljivati tudi insulin jer moZe biti kontaminiran, ali shva-
tili ste poentu ove price.

Osecanje gneva

ViSe ne poriCete da imate dijabetes, ali moZda osecate gnev zbog te ,stra-
Sne‘ dijagnoze. Ipak, ubrzo cete otkriti da dijabetes nije tako strasan, i da ne
moZete uciniti niSta da se otarasite bolesti. Gnev samo pogorsava situaciju,
a razgneviti se zbog dijagnoze Stetno je iz sledecih razloga:

v’ Ako srdZbu usmerite na neku osobu, povredicete je.

v MozZete osetiti krivicu Sto gnev Steti vama i osobama koje su vam
bliske.

v Gnev vas moZe omesti u uspesnoj kontroli dijabetesa.

Dokle god ste besni, niste u stanju da reSavate probleme. Potrebno je da
budete usredsredeni na dijabetes i posvetite mu paZnju. Pozitivno usmerite
svoju energiju kako biste pronasli kreativne nacine da drzite dijabetes pod
kontrolom. (U trecem delu ove knjige bice viSe reci o tome kako uspostaviti
kontrolu nad dijabetesom.)

Trka s vremenom

[z stanja gneva obicno se prelazi u stanje kad postajete svesniji svoje smrt-
nosti i hteli biste da Zivot traje 5to duZe. Cak i ako verovatno shvatate da
Cete poziveti jos dugo, moZda cCe vas preplasiti razgovor o komplikacijama,
analizama krvi, lekovima ili insulinu. MoZete se osetiti depresivno, a u ta-
kvom stanju je jos teZe voditi raCuna o dijabetesu.

Rezultati studija pokazuju da je depresija medu dijabeticarima dva do Ce-
tiri puta ¢eS¢a nego u opstoj populaciji. Osobe s dijabetesom bore se i sa
anksioznoScu, i to tri do pet puta CeSce nego ljudi bez dijabetesa.

Ako patite od depresije, moZda osecate kako vam dijabetes pravi proble-
me zbog kojih ste depresivni. MoZda ovako racionalizujete svoju depresiju:

v Dijabetes vam onemogucava da sklapate prijateljstva.
v Ne moZete izabrati slobodne aktivnosti po sopstvenom nahodenju.
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v SuviSe ste umorni da prevazidete tesSkoce.

v MozZda strahujete od buducnosti i mogucih komplikacija dijabetesa.
v Ne moZete da jedete ono Sto Zelite.

v Stalno vam smetaju sve sitne neugodnosti koje imate zbog dijabetesa.

Sve te navedene bojazni i situacije jesu opravdane, ali i reSive. Kako da se
izborite s mnogim strahovima i odagnate depresiju? Evo nekoliko bitnih
metoda:

v Nastojte da uspostavite kontrolu nad nivoom glukoze u krvi (deo III).
v Pocnite da redovno veZbate (poglavlje 9).

v Razgovarajte s prijateljem ili rodakom o tome kako se osecate, bice
vam lakSe (poglavlje 20).

v Shvatite da niste vi krivi za svaku neocekivanu promenu nivoa glukoze
u krvi (poglavlje 7).

Zivot ide dalje

Ako se ne mozZete izboriti s depresijom u koju ste zapali zbog briga o dijabe-
tesu, mozda bi trebalo da razmislite o savetovanju s terapeutom ili o antide-
presivima. Ali verovatno necete do¢i u tu fazu. Ili, mozda éete prolaziti kroz
razliCite stadijume u svojoj reakciji na dijabetes ali ne onim redosledom ko-
jim ih opisujem u prethodnim odeljcima. MoZda ¢e neki stadijumi biti izraZe-
niji a drugi jedva primetni.

Nemojte misliti kako je pogreSno osecati bes, poricati bolest ili pasti u
depresiju. To su prirodni mehanizmi koji su psiholoski opravdani na krace
staze. Dopustite sebi da se tako osecate — ali ne zadugo. Nastavite dalje i
naucite da zivite normalno s dijabetesom.

Evo nekoliko klju¢nih koraka za prevazilaZenje emotivnih stanja koje uz-
rokuje vest o dijabetesu:

v Usredsredite se na uspehe. MoZda ¢e ne§to poci naopako dok se trudite
da saznate sve o tome kako se nositi s dijabetesom, ali sve ¢e uglavnom
biti kako treba. Dok razmisljate o uspeSnom kontrolisanju dijabetesa,
shvaticete da moZete Ziveti s njim i ne dopustiti da vas zastrasi.

v Ukljucite sve ¢lanove porodice u promenu vaseg stila Zivota. [shrana
za osobe s dijabetesom zdrava je za svakoga. Vezbe koje vi radite dobre
su za sve Clanove porodice. Ako veZbate zajedno jaCate porodiCne veze,
aistovremeno svi imaju koristi od zdravijeg nacina Zivota. Isto tako, ako
bi porodica trebalo da vam pomogne u ozbiljnoj situaciji kad vam je ni-
zak nivo glukoze u krvi, to Sto odranije znaju o dijabetesu umirice ih jer
Ce znati da vam pomazu a ne odmazu (poglavlje 20).

v Razvijte pozitivan stav. Pozitivan stav snaZi vase uverenje da ste spo-
sobni da se s necim izborite, dok negativan stav naruSava motivaciju i
ometa vas da uCinite sve §to je neophodno kako biste drzali dijabetes
pod kontrolom.
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v Sastavite dobar tim, definiSite probleme i zadajte ciljeve. Sami, ili s ti-
mom umesnih pomocnih igraca: dijabetologa, nutricioniste, oftalmolo-
ga, ortopeda itd. Zadajte realisticne ciljeve kako biste prebrodili
probleme (poglavlje 11).

v’ Ne ocekujte savrSenstvo. MoZda cete pomisliti da sve radite kako tre-
ba, ali i pored toga moZe se dogoditi da se poremete vrednosti glukoze
u krvi. To se deSava svakoj osobi s dijabetesom, a suocavanje s nepred-
vidljivim licem ove bolesti koje se ne moZe uvek kontrolisati jedno je od
najtezih iskuSenja. Nemojte se boriti protiv neCega nad ¢im ne moZete
da uspostavite potpunu kontrolu. PridrZzavajte se onoga §to vam save-
tujem u odeljcima o leCenju i bic¢ete vrlo zadovoljni rezultatima.

Ocuvati kvalitet zivota

e

Mozda mislite da hroni¢na bolest kao Sto je dijabetes nuZzno smanjuje kvali-
tet zivota. Istina je da medu obolelima od dijabetesa ima procentualno vise
onih koji pate od depresije nego medu populacijom bez dijabetesa. Ali, treba
li da pristanete na niZi kvalitet Zivota samo zato Sto imate dijabetes? Naravno
da ne treba! Rezultati studije u €asopisu Diabetes Care, u broju od septembra
2007, pokazuju kako se ljudi s dijabetesom tipa 2 (T2DM) i depresijom mnogo
manje pridrzavaju odgovarajuceg nacina ishrane, manje vezbaju, rede se te-
stiraju i CeSc¢e propustaju terapiju. S druge strane, osobe s dijabetesom bez
depresije razvijaju sasvim drugacije navike.

U ovoj studiji, i u joS nekoliko drugih, procenjuje se kvalitet Zivota, a u na-
rednim odeljcima navode se otkrica iz tih studija ali i osvetljava nada da
moZete preuzeti stvar u svoje ruke i postarati se da oCuvate kvalitet Zivota.

Vaznost redovnog vezbanja

Vecina drugih studija o kvalitetu Zivota osoba s dijabetesom bavi se dugoroc-
nim procenama. Tako je u jednoj studiji, u kojoj je obuhvaceno preko 2000
osoba s dijabetesom i s terapijama razliCitog tipa, generalni zakljucak bio da
je kvalitet Zivota osobe s dijabetesom nizi nego u opstoj populaciji. Ali uoce-
no je nekoliko Cinilaca po kojima su se osobe s nizim kvalitetom Zivota izdva-
jale od onih koje su izraZavale vece zadovoljstvo svojim Zivotom.

[zostanak fizicke aktivnosti jedan je od Cinilaca koji je doprinosio da se
osoba nade niZe na lestvici kvaliteta Zivota. Taj negativan faktor moZete od-
mabh eliminisati. FiziCka aktivnost je navika koju morate zadrZati tokom ce-
log Zivota. (U poglavlju 9 potraZite savete o veZbanju.) Problem je to Sto je
teSko napraviti dugorocni prelaz ka fizicki aktivnijem Zivotnom stilu; vecina
ljudi bude aktivnija neko vreme, ali se vrati neaktivnoj zivotnoj rutini.

U drugoj studiji je pokazano da medu ljudima s dijabetesom (mada to
vazi za sve ljude) postoji tendencija da napuste programe za vezbanje nakon
izvesnog vremena. Te informacije su navedene u €asopisu New England Jour-
nal of Medicine, izdanje od jula 1991. godine. Za potrebe te studije, grupa
osoba s dijabetesom dobijala je stru¢nu podrsku tokom dve godine kako bi
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povecala fizicku aktivnost. U prvih Sest meseci, u€esnici studije dobro su
reagovali i redovno su vezbali. To se odrazilo i na poboljSane vrednosti glu-
koze u krvi, regulisanje teZine i na opSte zdravstveno stanje. Nakon tog peri-
oda, u€esnici su poceli da izostaju s vezbi. Pred kraj dvogodis$nje studije,
vecina uCesnika vratila se na predasnju teZinu i ponovo je imala problema s
kontrolisanjem dijabetesa. Ipak, vazno je naglasiti da su oni koji su nastali da
vezbaju i dalje imali od toga koristi i nastavili da pruzaju dokaze o kvalitetni-
jem Zivotu.

(Minimalan) uticaj insulinskih terapija

MoZda strahujete da ce vas intenzivnija insulinska terapija, koja se sastoji
od tri-Cetiri injekcije insulina dnevno i Ceste provere nivoa glukoze u krvi,
odvracati od onoga Sto Zelite da radite ili ¢e uticati na kvalitet svakodnev-
nog zivota. (U poglavlju 10 predoceno je vise informacija o intenzivnijoj tera-
piji insulinom.)

U broju €asopisa Diabetes Care od novembra 1998, navedena je studija u
kojoj je istraZeno da li dodatni napor i vreme koji se uloZe u takve terapije di-
jabetesa nepovoljno uticu na kvalitet Zivota. U studiji je izloZeno poredenje
osoba s dijabetesom i osoba s drugim hroni¢nim bolestima, kao Sto su bo-
lest gastrointestinalnog trakta i hepatitis (infekcija jetre), a potom su sve
grupe uporedene s grupom osoba koje nisu obolele od tih bolesti. U grupi
osoba s dijabetesom zabeleZen je visi kvalitet Zivota nego u grupama osoba
obolelih od drugih hroni¢nih bolesti. Zanimljivo je da osobe u grupi dijabe-
ticara nisu toliko brinule o fizickim problemima dijabetesa, kao Sto su icrpni
i dugotrajni testovi i tretmani, koliko o socijalnim i psiholoskim problemima
u vezi s tom bolescu.

Ostali kljucni cinioci kvaliteta zZivota
U mnogim drugim studijama ispitani su razliciti aspekti dijabetesa koji uticu
na kvalitet Zivota. U njima su iznete korisne informacije o slede¢im temama:

v Podrska porodice: Osobama s dijabetesom mnogo znaci pomo¢ po-
rodice u suocavanju s bolesc¢u. Ali, da li bliski porodi¢ni odnosi uti¢u na
uspostavljanje bolje kontrole nad dijabetesom? U jednoj studiji obja-
vljenoj u ¢asopisu Diabetes Care iz februara 1998, analizirano je ovo pi-
tanje a rezultati su sasvim neocekivani. Zivot u briznoj porodici ne
znaci nuzno da ¢e osoba s dijabetesom bolje kontrolisati svoju bolest.
Ali u porodici koja pruZa podrsku, osoba s dijabetesom zaista se oseca
fizicki sposobnijom i mnogo sigurnijom u drustvu.

v Injekcije insulina za odrasle: Da li odrasli koji moraju da primaju injek-
cije insulina vode manje kvalitetan Zivot? IzveStaj objavljen u ¢asopisu
Diabetes Care juna 1998, pokazuje da injekcije insulina ne smanjuju kva-
litet Zivota; osecaj fizickog i emotivnog zadovoljstva ne menja se nakon
prelaska na tretman injekcijama insulina i isti je kao i pre nego Sto je
ustanovljena potreba da se prede na injekcije.
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v Injekcije insulina za tinejdZere: TinejdZeri koji moraju preci na injekci-
je insulina ne prihvataju uvek taj tretman podjednako dobro kao odra-
sli. Stoga se tinejdZeri Cesto suocavaju sa smanjenim kvalitetom Zivota.
Ipak, iz studije objavljene u casopisu Diabetes Care u novembru 2001, a
kojom je obuhvacdeno preko 2000 takvih tinejdZera, vidi se da se s po-
boljSanjem kontrole nad dijabetesom osecaju zdravije, zadovoljniji su

svojim Zivotom pa veruju da su manje na teretu porodici.

N v Kontrolisanje stresa: Studija navedena u Casopisu Diabetes Care od ja-

nuara 2002, pokazuje kako se sa smanjenjem stresa snizava i nivo glu-
koze u krvi. Pacijenti su bili podeljeni u dve grupe. U jednoj su dobijali
samo savete o dijabetesu, dok su u drugoj uz to imali i pet seminara o
kontrolisanju stresa. Pacijenti u drugoj grupi pokazali su znatno po-
boljSanje u kontroli dijabetesa u odnosu na prvu grupu.

v’ Dugorocno ocuvanje kvaliteta Zivota: Kako se s vrcemenom menja ose-
¢aj kvaliteta Zivota? Da li s godinama osobe s dijabetesom osecaju da im
se kvalitet Zivota poboljSava, pogorsava ili je nepromenjen? U nekoliko
studija navodi se isti zakljuCak: vecina osoba s dijabetesom u starosti je
vodila kvalitetniji Zivot. Nakon desetogodisSnje ili duZe borbe s bolescu,
ljudi bolje prihvataju sebe kao osobe s dijabetesom. Taj izveStaj nam
ukazuje na blagodarno dejstvo vremena.

Kad podvucemo crtu

Sta, onda, moZete uciniti da biste kvalitetno Ziveli s dijabetesom? Evo koraka
koji vam u tome najviSe pomaZzu:

v Odrzavajte glukozu u krvi u okviru normalnih vrednosti (vidite deo III).
v Postarajte se da vezbe budu sastavni deo vasSeg Zivota (poglavlje 9).

v’ Nastojte da dobijete Sto vecu podrsku porodice, prijatelja i medicin-
skih struc¢njaka (poglavlje 20).

v Pratite najnovija dostignuca u lecenju dijabetesa.

v Zadrzite pozitivan stav. Ne zaboravite da cete se jednog dana smejati
stvarima koje vas sada muce. Zasto onda cekati?




Poglavlje 1: Ziveti s dijabetesom

Kad ne znate kako da se uhvatite u kostac s bolescu

Ne biste oklevali da potrazite pomo¢ za
uklanjanje fizickih tegoba koje uzrokuje
dijabetes, ali cete mozda oklevati da po-
trazite pomoc kad niste u stanju da se psi-
holoski prilagodite ovoj bolesti. Problem
je to Sto ce, pre ili kasnije, vasa psiholoska
neprilagodenost ponistiti kontrolu koju
imate nad dijabetesom. Naravno, ni Zivot
vam nece biti prijatan ako ste sve vreme
depresivni ili anksiozni. Sledeci simptomi
ukazuju na to da ste presli tacku kad
mozete da se sami izborite s dijabetesom
i mozda postali depresivni:

v/ Ne mozete da spavate.
v/ Nemate energije kad ste budni.
v/ Ne mozete jasno da mislite.

v/ Ne mozete da pronadete nikakvu
aktivnost koja vas zanima ili zabavlja.

v/ Osecate se bezvredno.

v’ Cesto razmisljate o samoubistvu.
v/ Nemate apetit.

v/ Nista vas ne uveseljava.

Ako prepoznajete neke od tih simpto-
ma u svakodnevnom Zivotu, treba vam
pomoc. Mozda cete zbog osecaja bezna-
da misliti da vam niko ne moze pomodi -

to naprosto nije istina. Prvo, otidite lekaru
opste prakse ili endokrinologu i od njih
potrazite savet. Lekar vam moze pomoci
da uvidite kako vam je potrebna kratko-
ro¢na ili dugorocna terapija. Strucni tera-
peuti - narocito oni specijalizovani da
pomazu osobama s dijabetesom - mogu
ukazati na reSenja koja sami ne vidite
zbog stanja u kome se trenutno nalazite.
Potreban vam je terapeut u koga cete
imati poverenja, kome cete se obratiti kad
se osetite lose i osetiti da ga zanima vasa
dobrobit.

Mozda ce vas$ terapeut zakljuciti kako
e za vas biti korisno da uzimate lekove za
lecenje anksioznosti ili depresije. Trenut-
no je dostupno mnogo lekova koji su pro-
vereno bezbedni i nemaju nezZeljena
dejstva. Ponekad je dovoljna kratkotrajna
terapija lekovima da osoba prihvati da
boluje od dijabetesa.

Pomoc¢ mozete dobitii od grupe za po-
drsku. Sve veci broj grupa za podrsku sve-
doc¢i o njihovom pozitivnom uticaju. U
vecini grupa za podrsku ucesnici se pove-
ravaju jedni drugimaii pricaju o svojim pro-
blemima, pomazuci svima u grupi da se
izbore sa sopstvenim osecanjima usamlje-
nosti, uzaludnosti ili depresije.
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