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1.1 Was ist Diabetes?

Diabetes mellitus ist eine Stérung des Zuckerstoffwechsels:

Die Bauchspeicheldrise produziert kein oder nicht genug Insulin. Dadurch ist
der Blutzuckerspiegel dauerhaft erhéht. Bei allen Menschen, auch gesunden,
ist im Blut immer eine gewisse Konzentration an Zucker (Glukose), ein le-
benswichtiger Energielieferant, vorhanden. Zucker gelangt in den Blutstrom
des Kérpers, nachdem Kohlenhydrate gegessen wurden.

Der Blutzuckerspiegel wird durch das Hormon Insulin reguliert. Fehlt Insulin,
kdnnen die Organe den Blutzucker nicht aufnehmen. Er bleibt im Blut und
erhoht dadurch den Blutzuckerspiegel. Durch einen dauerhaft erhdhten Blut-
zuckerspiegel werden sowohl die groBen und kleinen BlutgefaBe als auch
Nervenzellen geschadigt. Folgeschaden sind Herzerkrankungen, Schlaganfal-
le, Augenprobleme, Nierenkrankheiten, Nervenschadigungen sowie Durch-
blutungsstérungen besonders an den FuBen.

Es gibt unterschiedliche Diabetes-Formen. In dieser Broschire werden wir uns
auf den Typ-1- und Typ-2-Diabetes konzentrieren.

Ursache fur Typ-1-Diabetes ist eine Stérung des Immunsystems, wobei
Antikoérper korpereigene Zellen angreifen.

Bei Typ-2-Diabetes, friher als ,Altersdiabetes” bezeichnet und die haufigs-
te Form der Zuckerkrankheit, spielen die modernen Lebensgewohnheiten
eine wichtige Rolle. Die Ursachen bei Typ-2-Diabetes sind Insulinresistenz,
Ubergewicht und Bewegungsmangel. Bei mehr als 50 Prozent der Betrof-
fenen spielt auch die Vererbung eine groBe Rolle. Erwiesen ist, dass verschie-
dene Faktoren zusammenkommen missen, bevor Diabetes auftritt.

1. Einfithrung

Elli hat Zucker

Ach Mensch, schon
wieder so viel Zucker ...

Wo hast Du
was zu naschen?

... dabei
hab ich gar nix }
genascht!

~ Zucker, Diabetes,
messen, spritzen, Insulin,
Bauchspeicheldriise: Ich
versteh gar nichts!

Elli hat
Diabetes!

Ach sei
still! Ich habe Zucker,
das ist eine Krankheit.

Elli hat Diabetes: Inre Bauchspeicheldriise produziert kein Insulin mehr. lhr Kor-
per kann Zucker nicht verarbeiten. Sie muss Blutzucker messen und Insulin
spritzen, damit sie keinen Schaden erleidet.



1. Einfithrung

1.2 Wie funktioniert Insulin?

e Insulin ist ein Hormon.

e Seine Hauptaufgabe ist die Regulierung des Blutzuckerspiegels.

e Der menschliche Kérper besteht aus Millionen von kraftspendenden Zel-
len. Fur deren Aufbau benétigt die Zelle Kohlenhydrate, das heif3t Zucker
(Glukose). Glukose ist somit lebenswichtig.

e Ohne Insulin kann der Zucker nicht in die Zelle.

e Das Insulin schlieBt die Korperzelle auf, der Zucker gelangt als
Brennstoff in die Zelle des Korpers und versorgt diese. Fehlt das
Insulin, bleibt der Zucker im Blut (das Blut wird sii3) und wird un-
verbraucht ausgeschieden (der Urin ist siiB).

e Fehlt Insulin, baut der Kérper Eiweil3, also Muskulatur ab. Der Diabetiker
wird immer schwacher. Die Situation kann ohne medizinische Hilfe le-
bensbedrohlich werden.

e Bei schlechter Insulinwirkung benétigt der Kérper groBere Mengen an
Insulin, um einen guten Blutzuckerspiegel zu halten. Die groBe Insulin-
menge jedoch bewirkt einen vermehrten Fettaufbau und férdert so das
Ubergewicht. Das Ubergewicht verschlechtert wiederum die Insulinwirk-
samkeit: ein Teufelskreis bei Typ-2-Diabetes.

e Gebildet wird Insulin in Zellen der Bauchspeicheldriise, den Beta-Zellen.
Nur diese produzieren Insulin. Von dort wird es in den Blutkreislauf
abgegeben.

e Die Bauchspeicheldriise (Pankreas) ist der stille Star im
menschlichen Korper. Sie ist so unscheinbar wie wichtig.
Hier wird das Insulin produziert, das der Mensch bené-
tigt, um gesund zu leben. Und zwar immer genau so viel,
wie gerade gebraucht wird.

Erst, wenn die Bauchspeicheldriise nicht mehr richtig

funktioniert, merkt der Mensch, wie sehr er auf diese Drii-
se angewiesen sind.

1. Einfihung

Elli muss jetzt aufpassen, was sie essen darf

Was wiirde denn passieren,
wenn Elli trotzdem
ganz normal essen wiirde?

Dann hétte Elli sehr
viel Glukose, also Zucker, im
Blut. Das schidigt BlutgefaBe
und Nerven.

Meine Adern wiirden
verstopfen. Dann gehen meine
FiiBe kaputt und miissten wegope-
riert werden!

Es wiirde zu Durchblutungs-
stérungen kommen ...

/ Aber Ich

war beim Augenarzt. Er hat
gesagt, ich habe keinen Zucker
in den Augen.

erblinden konnte Elli auch!




1. Einfithrung

1.3 Kontrolle von Augen und FiiBen

Eine regelmaBige Kontrolle beim Augenarzt ist wichtig!

Durch Zuckerablagerungen kommt es zur Verengung von gro3en und kleinen
GefaBen. Kleine BlutgefdBe werden geschadigt. Die Augen sind besonders
gefahrdet, schwerwiegende Erkrankungen kénnen die Folge sein (Erblinden).

FiiBen und Unterschenkeln besondere Beachtung schenken!

Durch das Absterben von Nervenzellen nehmen Diabetiker kleine Verletzun-
gen an den FuBen oft nicht wahr (GefUhlslosigkeit). Es besteht die Gefahr,
dass Geschwdre entstehen. Die schlechte Durchblutung verhindert eine gute
Heilung. Ganze Gewebeflachen kénnen, wenn man diesen keine Beachtung
schenkt, absterben. Im schlimmsten Fall ist eine Amputation notwendig.

Achten Sie als Diabetiker besonders auf lhre FiiBe

Lassen Sie vierteljahrlich Ihre FiiBe vom Arzt untersuchen!
Gehen Sie niemals barfuB oder in Socken (Verletzungsgefahr)!
Achten Sie bei der FuBpflege vor allem auf Zehenzwischenrdume
und FuBsohlen!

Achten Sie auf Druckstellen oder kleinere Verletzungen!
Benutzen Sie einen Spiegel, um Ihre FuBsohlen zu untersuchen!
Verwenden Sie spezielle FuBpflegemittel!

Benutzen Sie niemals spitze Gegenstiande zur FuBpflege!

Eine regelmaBige professionelle FuBpflege ist ratsam.

Achten Sie auf bequemes Schuhwerk!

2.1 Allgemeine Infos

Ged

.-.-b

2. Diabetes Typ 1

Menschen mit Typ-1-Diabetes sind
in der Regel normalgewichtig und
erkranken meist im jugendlichen
Alter unter 30 Jahren, oft schon als
Kinder. Friher wurde diese Art von
Diabetes deshalb als so genannter
jugendlicher Diabetes bezeichnet.
Heute weil3 man, dass Menschen je-
den Alters daran erkranken kénnen.
10 Prozent der Menschen, die an Di-
abetes erkrankt sind, leiden an Typ 1.

Typ-1-Diabetes ist eine Autoim-
mun-Erkrankung: Der Korper greift
eigene Zellen an, in diesem Fall die
Beta-Zellen der Bauchspeicheldrise,
und zerstort diese durch Antikorper.
Da die Beta-Zellen fur die Produkti-
on von Insulin verantwortlich sind,
kann somit kein oder fast kein Insulin
mehr hergestellt werden. Betroffene
mussen deshalb schnell mit Insulin
behandelt werden.

Warum der Kérper so reagiert, ist un-
klar. Man weiB jedoch, dass Erbanla-
gen eine Rolle spielen kénnen.

Oft ist jedoch eine Virusinfektion

Ausloser und verantwortlich fur den
Ausbruch der Krankheit.



2. Diabetes Typ 1 2. Diabetes Typ 1

2.1.1 Insulin - Der Schliissel zur Kérperzelle 2.1.2 Symptome, Beschwerden, gefahrliche Situationen
i Beim Typ-1-Diabetiker sind die Symptome sehr ausgepragt und werden
“" nsulin deshalb schnell festgestellt.

1" |
“ Blut Charakteristische Symptome
. bei Typ-1-Diabetes sind vor allem:
T v der
= Zaelle Miidigkeit oder Schwiéche
ubermaBiger Durst
haufiger Harndrang
4 N\ a l'f' starker Gewichtsverlust, der ohne Einhaltung einer speziellen Diat auftritt
Gesunder Korper: & 2/" QQ@,’
e Insulin schlieBt die

Korperzelle auf y ‘ & w o

e Zucker (Glukose) 4[>‘-5 . ‘ Der Koérper sollte daher immer genau beobachtet werden und bei ungeklar-
gelangt in die Zelle. %' ' ‘ r '. ten Fragen sollte immer arztliche Hilfe geholt werden.

e Glukose baut Mus- @ - 6

keln auf. ‘ %ﬁ Gefahrliche Situationen fur den Typ-1-Diabetiker im Alltag:
¥ run
Uberzucker ng

4 )

Typ-1-Diabetiker:

¢ Insulin fehlt.

* Glukose gelangt
nicht in die Zelle.

e Der Zucker verbleibt
im Blutstrom.

- J

Ynterzucie,

N

Diabeti sches Koma,

1ag,
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2.2 Unterzuckerung 2.2.1 Szenen aus dem Alltag des Diabetikers Rudi

Gisela, Sag Rudi, gehts Dir gut?
ich glaub, er ist

betrunken.

Unterzuckerung — Oft unterschatzt

Wenn der Blutzucker zu stark sinkt, flihrt das zu einer Unterzuckerung. Das
nennt man auch Hypoglykédmie oder kurz ,Hypo“. Der Blutzucker liegt dann
unter 70 mg/dl (3,9 mmol/l). Es gibt leichte und schwere Unterzuckerungen.

e In der Vergangenheit lag der Fokus der Diabetesbehandlung auf der Ver-
meidung erhdhter Blutzuckerwerte.

e Das ist heute anders, denn auch ein niedriger Blutzucker kann dauerhafte
Schaden hinterlassen.

e Ein Unterzucker kann entstehen, wenn Mahlzeiten ausgelassen werden
oder wenn Essen und blutzuckersenkende Medikamente nicht gut aufei-
nander abgestimmt sind.

e AuBerdem kénnen kérperliche Anstrengung und Alkoholkonsum Auslo-
ser fur eine Unterzuckerung sein.

e Eine Unterzuckerung ist fir den Betroffenen sehr unangenehm und be-
angstigend und geht haufig mit neurologischen Fehlfunktionen einher.

¢ Nicht alle Menschen spiiren es, wenn sie in eine Unterzuckerung
geraten!

Gott sei Dank,
noch rechizeitig.

Bei Unterzuckerung kann es zu Verwirrtheit und Bewusstseinsstorungen bis

hin zum Krampfanfall kommen.




2. Diabetes Typ 1

Komm, setz Dich
erst mal hin!

Ich merk vom

) Unterzucker nix.
R

Ich merk
das bei mir immer.

Eine gute Beobach-
tungsgabe und schnelles
Handeln sind hier wichtig.

2. Diabetes Typ 1

2.2.2 Symptome und Ursachen fiir Unterzuckerung
Symptome fir eine Unterzuckerung (Hypoglykamie):

Bei starkem Abfallen des Blutzuckers reagiert unserer Kérper mit bestimmten
Anzeichen, zum Beispiel mit:

® Frieren, SchweiBausbrichen

e HeiBhunger

e Unruhe, Zittern, Nervositat

e Kopfschmerzen, Herzrasen

e Gahnen, Mudigkeit

e Konzentrationsstérungen

e Albernheit, Aggressivitat

e Albtrdumen

e Bewusstseinsstdrungen bis hin zur Bewusstlosigkeit
e Krampfanfallen

Suchen Sie den Grund der Unterzuckerung:

So konnen Sie einer Wiederholung entgegenwirken!

Maogliche Ursachen einer Unterzuckerung:

® zu wenig gegessen (Essen vergessen?)

e zu langer Spritz-Ess-Abstand

e ungewohnte korperliche Bewegung ohne vorherige Planung

e Fehler beim Insulinspritzen (zu viel Insulin, ,falsches” Insulin, falscher
Spritzort, ...)

e Alkoholgenuss in gréBeren Mengen

e Erbrechen oder Durchfall




2. Diabetes Typ 1 2. Diabetes Typ 1

2.2.3 GegenmaBnahmen - Vorbeugen - Goldene Regel

GegenmaBnahmen: Vorbeugen:
Wenn die Symptome richtig gedeutet und frihzeitig GegenmaBnahmen

getroffen werden, kann eine Unterzuckerung sehr leicht behoben oder ver-

mieden werden.

S\U_Sh.ep ;
LNg den Gr und
Bei BewuBtsein des Diabetikers

Im Akutfall helfen rasch und wirkungsvoll: Nach einer Unterzuckerung sollten Sie tberlegen, wodurch es dazu gekom-
men ist. So kénnen Sie einer Wiederholung entgegenwirken.

Eingabe von:

e Traubenzucker

e zuckerhaltigen Getranken, wie Limonade, Cola oder Fruchtsaft

Grundregeln, um einer Unterzuckerung vorzubeugen:

Vorsicht!!
Keine Diatlimonade oder Light-Getranke,
denn diese erhdhen den Blutzucker nicht.

auf die Insulininjektion genau abgestimmte Kohlenhydrate essen

keinen zu langen Spritz-Ess-Abstand wahlen

bei Bedarf die Insulindosis anpassen

Verringerung der Insulindosis bei vermehrter kirperlicher Aktivitét

immer Traubenzucker oder andere, schnell wirkende Kohlenhydrate bei
sich flihren

korrekte Insulininjektion — Spritzstellen beachten

auf Alkohol verzichten

Bei BewuBtlosigkeit des Diabetikers

Im Akutfall sollten Betreuer oder Angehdrige unbedingt Folgendes tun:

Notruf absetzen

Patienten in die stabile Seitenlage bringen

Atemwege freimachen (zum Beispiel Gebiss herausnehmen)
Glukagon spritzen

keine Fliissigkeit einfloBen — Verschluckungsgefahr!
Hausarzt informieren
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Ellis Erfahrungen

Elli, Du sagst, Du
fiihist es, wenn Du Unterzucker
hast. Wie spiirst Du das?

Wichtige Informationen:

Ich schwitze dann auf
der Stirn, und meine Hande zit-
tern arg, und mir wird schwum-
merig im Kopf.

Erst €ssen, dann messen!

Gibt es so etwas wie eine goldene Re-
gel, um bei Unterzucker effektiv zu handeln?

Die goldene Regel lautet: Erst essen,
dann messen! Bei einer Unterzuckerung gilt
es, immer zwei schnelle BEs (Broteinheiten) und zwei
langsame BEs zu sich zu nehmen. Zwei BEs lassen den
Blutzucker um 89 mg/dl ansteigen.

Wie genau
kann ich das verstehen?

Rudi merkt doch
nie was. Ich werde sogar
nachts wach, wenn ich Unter-
zucker habe.

Ist das bei Rudi auch

Schnelle BEs sind Séfte, Cola, Trau-
benzucker und Gummib&rchen sowie Msliriegel.
Schnelle BEs werden von den Schleimhauten des Mundes und
des Magens aufgenommen und gehen sofort ins Blut iiber.
Langsame BEs, wie Vollkornbrot mit Butter, Kése oder Wurst,
miissen Magen und Darm passieren.

Ja, eigentlich
schon. Da aber Rudi vor-
her nichts spiirt, miissen

wir achtgeben. '

Ein Glas Apfelsaft
kann ich mir vorstellen, Pragen Sie sich
aber wie ist das mit einfach ein paar Men-
Traubenzucker? genangaben ein:

Es ist wichtig, ein gutes
Korpergefiihl zu entwickeln.
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Mengenangaben schnell wirkender Broteinheiten (BEs): 2.3 Uberzuckerung

Uberzuckerung — Oft unterschitzt

2 Plattchen Traubenzucker =1 BE
Wenn zu wenig Insulin im Korper ist, steigt der Blutzucker. Bei extremem
Anstieg wird es riskant: Es kann zu einem diabetischen Koma kommen.

5 kleine Traubenzucker =1BE
Zeichen eines zu hohen Blutzuckers:
e vermehrter Durst

6 Gummibarchen oder e vermehrtes Wasserlassen

12 Mini-Gummibarchen =1BE e Abgeschlagenheit

e Mudigkeit

* Gewichtsabnahme

e allgemeine Schwache
e |Infekte

Sollte der Zuckerkranke be-
reits im Koma liegen, muss sofort gehandelt
werden und Glukagon in Form einer Injektion gespritzt
werden. Ein Hypo-Kit sollte als Notfallmedikament immer in
einem Diabetikerhaushalt vorrétig sein. Immer sofort den
Notarzt verstandigen! Eine Einweisung ins Krankenhaus
ist naheliegend. e allgemeine Schwache
e Bauchschmerzen
¢ Ubelkeit bis hin zum Erbrechen
Ja, aber wenn ich nicht weiB, ob eine Unterzuckerung e oft Azetongeruch in der Atemluft
oder Uberzuckerung vorliegt, was dann? ® Bewusstseinsstérungen
e Blutzuckerwerte Gber 300 mg/dl (16 mmol/l) oder deutlich héher

Warnsignale fiir ein beginnendes Koma:

Auch hier gilt: Erst
essen, dann messen! Liegt eine Unterzu-
ckerung vor, helfe ich sofort. Liegt eine Uberzuckerung
vor, schadet das bisschen Zucker nicht. Korrekturspritzung und )
Notarzt verstandigen wére hier richtig gehandelt. o besteht die Gefahr eines diabetischen Komas

Nur bei Typ-1-Diabetikern
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2.3.1 Diabetisches Koma -

Anzeichen erkennen, dem Notfall entgegenwirken

Auf Warnsignale achten

Diabetiker miissen sorgfaltig auf ihren Blutzuckerspiegel achten. Wenn er zu
hoch ist, droht eine gefahrliche Uberzuckerung. Um dies und ein daraus még-
licherweise entstehendes, lebensgefahrliches diabetisches Koma zu vermei-
den, muss auf verschiedene Warnsignale (Seite 23) geachtet, gegebenenfalls
miissen VorsorgemaBnahmen (Seite 25) getroffen werden.

Normale Blutzuckerwerte liegen nichtern zwischen 50 und 110 mg/dl und
steigen nach dem Essen hochstens auf 150 mg/dl an. Zu hohe Blutzucker-
werte fUhren zu den typischen Beschwerden, zum Beispiel: Konzentrations-
schwache, Antriebslosigkeit oder Schwindelzustdande.

Die Entgleisung des Stoffwechsels kann bis zum diabetischen Koma fiihren.
Betroffene werden bewusstlos, da ihr Blut und Gewebe Ubersauert und aus-
getrocknet ist. Grund dafir ist ein absoluter Insulinmangel des Korpers.

Wenn Insulin fehlt, kommt es zur Fettverbrennung.

Der Koérper holt sich die Energie, die er bendtigt, indem er Fett verbrennt.
Fettsauren (Azeton) sind ein Abfallprodukt der Fettverbrennung.
Typischer Azetongeruch (Mundgeruch) entsteht.

2. Diabetes Typ 1

Bei Verdacht auf Uberzuckerung

halbstiindliche Kontrolle des Harnazetons und des Blutzuckers
Korrekturinsulin spritzen

viel Wasser trinken, denn so wird Zucker ausgeschwemmt

Notarzt informieren, wenn die Werte trotz zusétzlicher Insulingabe iiber-
hoht bleiben

Im Notfall

Bei BewuBtsein des Patienten sollten Betreuer oder Angehorige unbedingt
folgende MaBnahmen treffen:

e den Patienten wachhalten
e ihm beim Spritzen der notwendigen Insulindosis helfen
¢ ihm immer wieder Wasser zu trinken geben

Bei Bewusstlosigkeit des Patienten:

den Notruf wéahlen

ihn in die stabile Seitenlage bringen

Atemwege freimachen (zum Beispiel Gebiss herausnehmen)
Es sollten keine Kohlenhydrate zugefiihrt werden.
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2.3.2 Alltag mit Rudi und Elli

Zeit fiir die abendliche Messung

Also, ich hab gar nix
genascht, ehrlich!

Oh, mein Gott!

Aber ich glaube, ich wasch
erst mal meine Hande.

Hast Du denn das nicht
gemacht? Schmutzige Hande
verfalschen das Ergebnis!

Ja, ein bisschen bes-
ser. Trotzdem, Dein Wert ist
noch zu hoch.

Nach dem Handewaschen

Na, wer sagts denn!
Seht Ihr: besser!

2. Diabetes Typ 1

Elli hangt ihren Gedanken nach Das waren

schlimme Tage: Vom Not-
arzt wurde Korrekturspritzung
angeordnet.

Ich hatte einmal Zuckerwerte
tiber 500 und wusste nicht, warum.

Die Gefahr wurde rechtzeitig erkannt: Ellis Insulin-Pen war
defekt. Er wurde ausgetauscht.

Ja, aber fiir diese Gelegenheiten
hast Du doch Deinen Insulin-Plan.

Aber
manchmal
feiert man
auch Geburts-
tag, und dann
isst man doch
noch ein Stiick
Kuchen
mehr!

Und dort steht, wie viel
Insulin Du vorher spritzen
\ sollst, wenn Du ein Stiick
&\ Kuchen essen willst.

Gefahrlicher Uberzucker kann so vermieden werden.
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2.3.3 Vorsorge — So viele Fragen

Ist die Insulingabe nicht optimal eingestellt, werden zwar zunachst keinerlei
Beschwerden oder Schmerzen auftreten, dennoch besteht die Gefahr von
Zuckerablagerungen in den BlutgefaBen, Nieren, Augen, dem Herzen und
der Blase. Folgeerkrankungen sind:

e Herzinfarkt

e Schlaganfall

e Nierenversagen

e Erblindung

e Durchblutungsstérungen

e und gehauft Blasenentziindungen: Zuckerablagerungen sind ein optima-
ler Nahrboden fir Bakterien.

Der Leitfaden
fiir Menschen mit
Diabetes Typ 1 lautet: ,So
viel Insulin wie nétig, aber so
wenig wie moglich!®

So viele Fragen!

Wie wich-
tig ist der richtige Umgang
mit Insulin eigentlich?
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Was ist denn unser Blutzuckergedachtnis?

Salopp ausgedriickt ist das unser
»Blutzuckerlangzeitgedachtnis”.

Was genau versteht man
unter dem HbA1c-Wert?

Rote Blutkdrperchen ha-
ben eine Lebensdauer von acht bis zehn
Wochen. Uberschiissiger Zucker haftet an den
roten Blutkdrperchen und kann sich nicht
mehr l6sen.

Bei der Messung des HbA1c-Werts wird
die Menge des Zuckers, der haftet, gemessen.

Wer denkt, er konnte
seinen Blutzucker ,schick” ma-
chen und isst am Tag der Abnahme
nichts, der irrt.
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Wie kann ich groBe Blutzuckerschwankungen vermeiden? 2.3.4 Spritztechnik

Wichtig ist eine richtige Spritztechnik!
\

30 Prozent der Blutzu-
ckerschwankungen entstehen durch
falsche Spritztechniken.

Bei Typ-1-Dia-
betikern stellt man héufig
Schwankungen bei den Blutzu-
ckerwerten fest. Warum?

Denken Sie
sich, Ihr Bauch wiére
eine runde Scheibe. Gespritzt
wird im Uhrzeigersinn.

Wenn immer wieder wechselnde Per-
sonen spritzen, ist es wichtig ...

Wie kann ich das verstehen
und wie kann ich es besser
machen?

e Durch die richtige Spritztechnik kann vermieden werden, dass es zu Ver-
hartungen unter der Haut kommt.

e Verhartungen fihren dazu, dass das Insulin schlecht vom Kérper aufge-
nommen wird.

e GroBe Blutzuckerschwankungen sind die Folge.

e GroBe Schwankungen schadigen die GefalBe.

... sich ein bestimm-
tes Schema anzueignen.
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Geeignete Korperregionen, um Insulin zu spritzen

Der Bauch ist eine « iy
o @

optimale Spritz-
stelle. Insulin wird
hier am besten auf-
genommen. Héhe-

re Durchblutung!
Ausgenommen ist
der Bereich zwei
Zentimeter um den
Bauchnabel. L..

/

In den Oberarm soll-
ten Sie nicht spritzen.
Das Insulin kénnte in
den Muskel gespritzt
werden und zu schnell
wirken (zu wenig
Fettmasse). Gefahr der
Unterzuckerung!

~

J

Immer wech-
selnde Spritz-

‘ stellen sind
¢ dringend zu

), empfehlen.

~

J

Gut geeignet ist

der Oberschenkel

(fur Langzeitinsulin).
Ausgenommen sind
sehr diinne Menschen,
wenn zu wenig Fett-
masse vorhanden ist.

~

J
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2.3.5 Im Gesprach mit Dr. Susanne Berweck

Frage: Der Diabetiker hat aus nicht ersichtlichem Grund hohe Zuckerwerte.
Wie handle ich richtig?

Dr. Berweck: Hohe Werte haben immer einen Grund. Ursachenforschung ist

deshalb wichtig.

e Ein Grund fur hohe Zuckerwerte kénnte eine beginnende Erkrankung
sein: zum Beispiel eine Erkaltung mit starkem Schnupfen oder ein grip-
paler Infekt.

e Ein weiterer Grund kénnte die Erndhrung sein. Was wurde gegessen?

e \Womadglich ist auch das Insulin verdorben. Der Diabetiker sollte sicher-
heitshalber die Ampulle wechseln.

e Spritzstellen abtasten! Gibt es Verhartungen unter der Haut, die eine
gute Versorgung mit Insulin hemmen?

e Typ-1-Diabetiker missen zudem immer auch die Ketonwerte (Azeton-
werte) testen.

e Anstrengung und Stress kann auch Uberzucker erzeugen. Das sollte in
die Uberlegung stets mit einbezogen werden.

Frage: Wenn ein Diabetiker an Grippe erkrankt, wie reagiere ich?

Dr. Berweck: Der Patient muss haufiger, das heiBt alle zwei bis drei Stun-
den, messen, da der Insulinbedarf steigt. Es muss bei Grippe also mehr In-
sulin gespritzt werden. Auch wenn der Erkrankte keinen Appetit hat, sollte
er trotzdem etwas essen oder Saft trinken. Gleichzeitig muss immer wieder
Korrektur gespritzt werden.

Frage: Man sollte das Insulin nicht in die Oberarme spritzen. Warum nicht?
Dr. Berweck: Ja, man sollte nicht in die Oberarme spritzen, das ist richtig, da

das Insulin aus Versehen in den Muskel injiziert werden kénnte. Dann wirkt
es zu schnell und kann zu einer Unterzuckerung fuhren. Bei sehr dinnen
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Menschen ist es auch ratsam, die Oberschenkel auszusparen, da hier das Un-
terhautfettgewebe sehr diinn ist und deshalb derselbe Effekt auftreten kann.

Frage: Wie genau ist der Langzeitwert, auch HbA1c-Wert genannt, bei der
Blutzuckerkontrolle zu erklaren?

Dr. Berweck: Hamoglobin, ein Blutbestandteil, kann an den Zucker im Blut
gebunden werden. Das nennt man , Glykosylierung”. Das Mengenverhaltnis
von Hdamoglobin ohne Zuckerbindung und von glykosyliertem Hamoglobin
wird durch den HbATc-Wert ausgedriickt. Deshalb wird er als Prozentwert
angegeben.

Glykosylierung ist ein Vorgang, der auch bei gesunden Menschen stattfindet,
das heiBt ein gewisser Prozentsatz HbA1c ist normal. Wenn der Blutzucker
erhoht ist, steigt dieser Prozentsatz. Aus dem HbA1c-Wert kann man auf die
Blutzuckerwerte etwa der letzten acht Wochen schlieBen, da unsere roten
Blutkdrperchen diese Verbindung nicht mehr I6sen kénnen. Sie transportie-
ren sie also, solange sie leben.

Der HbA1c-Wert sagt also aus, wie gut der Blutzucker eingestellt gewesen
ist. Deshalb sprechen wir vom Blutzuckerlangzeitgedachtnis.

Frage: Warum wird immer wieder gesagt, man solle bevorzugt Vollkornpro-
dukte zu sich nehmen?

Dr. Berweck: Vollkornprodukte haben komplexe Kohlenhydrate, die nur
langsam verdaut und aufgenommen werden. Sie lassen den Blutzucker
schwacher und langsamer ansteigen als zum Beispiel WeiBmehlprodukte
oder Kartoffeln. Man spricht auch von einem niedrigen glykdmischen Index,
der Zucker geht weniger schnell ins Blut. Das gleiche gilt auch fir Lebensmit-
tel mit vielen Ballaststoffen. Ballaststoffe sind auBerdem gut fir die Verdau-
ung und kénnen das Cholesterin senken.
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2.4 Erndhrung bei Diabetes Typ 1

Was ich so alles essen kann

Warum wiegst Du das Brot ab? Da ist
doch gar kein Zucker drin.

Ja, und Nudeln,
Reis und Kartoffeln wer-
den auch abgewogen.

Brot, Reis, Nu-
deln und Kartoffeln sind
Kohlenhydrate.

Und die verwandelt
mein Korper zu Zucker.

Du meinst, Dein Bauch
macht Zucker draus.
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Kohlenhydrate: Die Zuckerlieferanten

Kohlenhydrate sind unsere wichtigsten Energielieferanten und haben einen
direkten Einfluss auf unseren Blutzucker. Unterschieden werden einfache
Kohlenhydrate und komplexe Kohlenhydrate.

Einfache Kohlenhydrate sind Fruchtzucker, Haushaltszucker oder Milchzu-
cker. Sie lassen den Blutzucker schnell ansteigen. Die Bauchspeicheldrise
muss schnell viel Insulin produzieren, denn je kleiner ein Zuckerbaustein ist,
desto schneller geht er in die Blutbahn Gber.

Komplexe Kohlenhydrate (Starke) kommen in Getreide, Kartoffeln, Hulsen-
frichten und Gemdse vor. Unser Kdrper muss sie erst in Einfachzucker auf-
spalten. Da das einige Zeit dauert, steigt der Blutzucker nur langsam an.

Kohlenhydrate in der Nahrung sollten also nicht reduziert werden. Vielmehr
ist es wichtig, langsam verdauliche Kohlenhydrate mit vielen Ballaststoffen zu
sich zu nehmen.

Ja, aber auch auf Fet-
te musst Du achten.

Warum
eigentlich?
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Fette

Auf Fette sollte keinesfalls verzichtet, allerdings sollten sie auch nur in Ma-
Ben verzehrt werden. Fette lassen sich in gesattigte und ungesattigte Fett-
sauren unterscheiden.

Tierische Fette — hierzu gehoren Butter, Sahne, Kase, Wurst — bestehen vor al-
lem aus gesattigten Fettsduren. Ungesattigte Fettsduren stammen aus pflanz-
lichen Quellen. Wir finden sie zum Beispiel in Oliven-, Raps- und Nussol. Auch
Fischole (in Form von Fischgerichten) sind zu empfehlen. Sie enthalten die
wertvollen Omega-3-Fettsauren.

Verwenden Sie hochwertiges Fett!
Es ist ratsam, die Kalorienzufuhr in Form von Fetten zu reduzieren. Parallel zur

Gewichtsabnahme verbessern sich dabei die Blutfettwerte. So kann gegebe-
nenfalls die Dosis an Diabetesmedikamenten reduziert werden.

Kohlenhyd-
Nachgefragt — Wichtig fiir Typ 1 rate verwandeln
sich in Glukose. Fette
verlangsamen diesen
Prozess, verzogern also
die Aufnahme von
Glukose ins Blut.

Warum ist es flir
Diabetiker so wichtig, auf Fette
achtzugeben?
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Das Insulin beginnt sofort
zu wirken und hat nach zwei
Stunden die Spitze seiner Wirk-
samkeit erreicht.

Der Typ-1-Diabetiker spritzt
sich die erforderliche Menge Insulin
vor dem Essen.

Ja, genau! So kann es sein,

Das heiBt also bis Glukose,
also Zucker, im Blut ankommt, ist
das Insulin schon fast wieder
abgebaut?

Man nennt es
auch den Pizza-Effekt.

S e et O\
: abgebaut.

dass Typ-1-Diabetiker noch Stunden
spéater sehr hohe Zuckerwerte messen,
die sich nur langsam abbauen.

. Pizza ist ein sehr fetthaltiges Nah-
o EEEA rungsmittel und wird nur langsam
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EiweiBBe

EiweiBe sind lebensnotwendig: Der Kérper braucht sie, um Korperzellen zu
erneuern. Dadurch werden die Abwehrkrafte gestarkt und die Verdauung
gefordert. Zu viel Eiwei3 lasst den Blutzuckerspiegel zwar nicht ansteigen,
belastet aber die Nieren, die bei einem Diabetiker gefdhrdet sind. Deshalb
ist es ratsam, auch ein gewisses Mal3 an EiweiBzufuhr nicht zu Gbersteigen.

Man sollte ,gutes Eiwei" zu sich nehmen. Das bedeutet: weniger tieri-
sches Eiwei3 und mehr pflanzliches EiweiB. Die EiweiBaufnahme erfolgt
vor allem Uber Fleisch, Fisch, Eier und Milchprodukte, aber auch tber pflanz-
liche Lebensmittel, wie zum Beispiel Hulsenfriichte und Kartoffeln. Eine Kom-
bination von pflanzlichen und tierischen EiweiBen ist ratsam.

Ballaststoffe

Ballaststoffe sind Nahrungsbestandteile, die wir nicht verdauen kénnen. Sie
kommen vor allem in Getreide, Hulsenfrlichten, Sojabohnen, Kartoffeln, Sa-
lat, Obst und Nussen vor. Nahrungsmittel mit hohem Ballaststoffgehalt sind
Naturreis, Vollkornbrot und -musli. Sie gelangen unverdaut in den Dickdarm.
Ballaststoffe haben einen blutzucker- und blutfettsenkenden Einfluss. Sie ver-
bleiben im Darm und saugen dort Wasser auf. So sorgen sie fiir eine gesunde
Verdauung. Viel Wasser trinken, ist daher wichtig.

Wichtig fiir Diabetiker: Broteinheiten zahlen

Kartoffeln gekocht 80g = 1 BE
Vollkornnudeln gekocht 60g = 1 BE
Vollkornreis gekocht 459 = 1 BE
Vollkornbrot 30g = 1 BE
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3.1 Allgemeine Infos

Menschen mit Typ-2-Diabetes sind
in der Regel Gbergewichtig. Der Uber-
wiegende Teil aller Diabetiker leidet an
der Typ-2-Diabetes. Umgangssprach-
lich sagte man friher ,Altersdiabe-
tes” dazu. Es gibt aber auch Jugend-
liche und Kinder mit Typ-2-Diabetes.
Die Hauptursache ist die so genannte
Insulinunempfindlichkeit. Vor allem
Fettzellen und Muskelzellen werden
insulinresistent. Die Beta-Zellen der
Bauchspeicheldrise produzieren zwar
noch Insulin, aber nicht genug.

Bevor jedoch die Beta-Zellen erschép-
fen, produzieren sie lange Zeit mehr
als 100 Prozent Insulin. Das Insulin
ist nicht in der Lage, die Zelle zu ent-
schlUsseln. Die groBe Insulinmenge
bewirkt einen vermehrten Fettaufbau.

Ubergewicht und Bewegungsman-
gel verschlechtern die Insulinwirksam-

keit. Wegen der Unempfindlichkeit der Kérperzellen muss nun deutlich mehr
Insulin zur Verfigung gestellt werden, um den Blutzucker zu regulieren. Die
Korperzellen werden trage und kénnen den Zucker aus dem Blut nicht mehr
optimal verarbeiten. Den Beta-Zellen wird also standig Mehrarbeit abverlangt
und auch sie beginnen zu ermtden. Dies kann so weit gehen, dass Betroffe-
ne Insulin spritzen mussen. Die gro3e bendtigte Insulinmenge bewirkt einen
vermehrten Fettaufbau und férdert so das Ubergewicht. Das Ubergewicht
verschlechtert weiter die Insulinwirksamkeit. Ein Teufelskreis bei Typ 2.

3.1.1

Insulin — Der Schliissel zur Kérperzelle

Gesunder Korper:
Insulin schlieBt die Koérperzelle
auf und der Zucker kann in die

Zelle unseres Korpers gelangen.

Glukose baut Muskeln auf und
gibt Kraft.

~

Zu Beginn der Erkrankung:

e Viel Insulin wird produziert.

Insulin ist nicht fahig, die
Zelle aufzuschlieBen.

¢ Das Insulin ist unwirksam.

e Das Insulin und der Zucker
verbleiben im Blut.

e vermehrter Fettaufbau

e Verengung der Gefadle

Im Verlauf der Erkrankung:
Die Bauchspeicheldrise erm-
det. Wenig Insulin wird pro-
duziert. Sehr viel Zucker bleibt
im Blutstrom und verengt die
GefaBe. Bei fortschreitender
Erkrankung ist Isulin spritzen
nicht ausgeschlossen.

%
N\
? o
%0
%
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3.1.2 Charakteristische Symptome

Beim Typ-2-Diabetiker gehoren ebenfalls wie beim Typ-1-Diabetiker Mii-
digkeit, libermaBiger Hunger oder Durst und haufiger Harndrang zu
den Symptomen.

Zusatzlich kénnen folgende Symptome auftreten:

e verschwommenes Sehen

e trockene und juckende Haut

e haufige Infektionen

e schlechte Wundheilung

e Taubheitsgefthl oder Kribbeln in Handen und FuBen
e sexuelle Probleme

Die Typ-2-Diabetes ist eine sehr haufige Erkrankung

mit guten Therapiemoglichkeiten!

Er sollte
auf sein Gewicht achten, das
heiBt sich ausgewogen und fettarm er-

Was genau sollte der Typ-2-Di-
abetiker beachten? Medikamente ben6tigt und Folgeerkran-

kungen entgegengewirkt.
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3.2 Ubergewicht — Erndhrung — Bewegung und Sport

Die Mehrheit der Diabetiker in der Bevolkerung leidet an der Typ-2-Diabetes.
Unsere moderne Lebensfiihrung, unausgewogene Erndhrung und Bewe-
gungsmangel leisten ihren Beitrag hierzu.

Ubergewicht

Ubergewicht resultierend aus fettreichem, stiBem und tibermé&Bigem Essen
Uberfordert die Bauchspeicheldrise. Es kommt zu Ermudungserscheinun-
gen. Die Bauchspeicheldrise erschopft zunehmend.

Deshalb ist bei der Behandlung der Typ-2-Diabetes neben der medi-
kamentdsen Therapie die Gewichtsreduktion und eine Anderung des
Lebensstils von groBter Bedeutung. Durch gesunde Erndghrung wird die
Bauchspeicheldrise entlastet und kann sich erholen.

Eine Gewichtsabnahme kann die Werte von Blutzucker, Blutfetten und Blut-
druck verbessern. Deshalb wird eine Erndhrungsumstellung dringend emp-
fohlen. Auch regelmaBige korperliche Aktivitat wirkt sich positiv auf den
Blutzucker aus. Schon ein Gewichtsverlust von nur funf Kilogramm kann die
Tabletteneinnahme verringern.

Erndhrung

Im Mittelpunkt steht eine gesunde, vollwertige Erndhrung. Getreidepro-
dukte, vor allem Vollkornbrot, sowie Kartoffeln, Reis, Gemdise, Salate und
Obst sollten taglich auf dem Speisezettel stehen. Auch magere Milch und
Milchprodukte sollten taglich gegessen werden. Fettreiche Lebensmittel, wie
Waurst, fettes Fleisch, Nlsse und tierische Fette, sollten sehr sparsam verzehrt
werden. Seefisch dagegen sollte haufiger auf dem Speiseplan stehen. Haus-
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haltszucker kann in kleinen Mengen genossen werden, Kochsalz dagegen
sparsam verwenden. Empfohlen wird eine abwechslungsreiche, schmackhaf-
te Mischkost. BerUcksichtigt werden sollten dabei auch immer die personli-
chen Vorlieben. SchlieBlich soll Essen Freude machen!

Bewegung und Sport

Bewegung und Sport sind ein wichtiger Teil der Diabetes-Therapie. Bewe-
gung trainiert das Herz-Kreislauf-System, hilft bei einer Gewichtsabnahme
und verbessert die Insulinempfindlichkeit, da Zucker aus der Blutbahn ge-
schleust wird. Dadurch wird weniger Insulin benétigt. Blutfette werden redu-
ziert. Der gesamte Korperstoffwechsel wird positiv beeinflusst.

e Beginnen Sie nicht ohne vorherige arztliche Untersuchung plétzlich mit
Sport, wenn Sie lange untatig waren.
e Suchen Sie sich eine Sportart aus, die lhnen Spal3 macht.

Zu empfehlen sind Sportarten, die das Herz-Kreislauf-System und die Lun-
gen trainieren, zum Beispiel Joggen, Nordic-Walking, Schwimmen, Skilaufen,
Wandern, Radfahren, Rudern und Gymnastik. Auch regelmaBige Spaziergan-
ge senken den Blutzucker. Eher ungeeignet sind Kraftsportarten.

e Sorgen Sie vor dem Sport fUr eine ausreichende zusatzliche Zufuhr von
Kohlenhydraten.

e Gegebenenfalls ist eine Verringerung der Insulindosis notwendig.

e Haben Sie immer Traubenzucker dabei, denn es ist wichtig, eine Unterzu-
ckerung zu vermeiden.

Es empfiehlt sich, die Sportpartner iiber den bestehenden Diabetes und die

richtigen MaBnahmen bei einer Unterzuckerung zu informieren.
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Wieder mal den Paul getroffen
Ach, kaum bin ich in
Rente, hab ich Diabetes und das
ganze Programm an der Backe: messen —
spritzen — messen.

Hey Paul, schon
Dich zu sehen. Na, wie
schmeckt das Rentnerda-

> Nichts geht mehr ,einfach
s0“. Immer muss ich iiberlegen, was ich
__tue oder tun mochte!

L
o F gl X

Und abneh-
men muss ich auch!

Na ja, ein paar Kilos
weniger wiirden Dir be-
stimmt guttun.

ol




3. Diabetes Typ 2

Und auch jedes Schllickchen
Wein oder Bier sollte doch bei Dia-
betes gut lberlegt sein, oder?

Ja, genau, wenn ich Alkohol trinke,
laufe ich Gefahr zu unterzuckern.

Das
heiBt bei Alkoholgenuss
misstest Du eigentlich immer
etwas essen.

Ja, der Unterzucker ist sehr
gefahrlich. Ich konnte sogar ins
Koma fallen!

Aber
Alkohol trinken und

Das ist richtig, d
rickt natirlich Dein Waschbrett-
bauch in noch weitere Ferne.
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3.3 Diabetes im Alter

Die Menschen werden immer alter und auch die Zahl der alten Menschen,
die an Diabetes erkranken, steigt seit Jahren. Viele brauchen dann Unterstit-
zung durch ihre nachste Umgebung, ihre Betreuer oder ihre Familie.

e Legen Sie als Betreuer gemeinsam mit den zu Betreuenden, Angehérigen
und dem Arzt die Ziele der Behandlung fest.

e Achten Sie als Angehdriger/Betreuer besonders auf regelmaBige Blutzu-
ckerkontrollen, ausgewogene Ernahrung und Bewegung.

Selbst wenn Sie alles genau beachten, kann es im Laufe der Erkrankung mit

Typ-2-Diabetes zur Erschépfung der Bauchspeicheldrise kommen und es
muss auf eine Insulintherapie umgestellt werden.

Ein Besuch bei Frau Gerber

Wie geht es lhnen,
Frau Gerber?
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Im Moment nehme ich einmal tag-
lich zur Mittagszeit eine halbe Tablette meines
Zuckermedikaments.

Und
das geniigt?

Gymnastik und
Spaziergédnge gehoren selbstver-
standlich auch dazu.

Ja, ich bemiihe mich um eine
ausgewogene Erndhrung und halte so
mein Gewicht.
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Mein Vater ist daran gestor-
ben, meinem Bruder haben sie die
Zehen amputiert, ...

Wissen Sie, Diabetes
liegt bei uns in der Familie.

-

Gerade der Typ-2-Diabetiker
ist besonders gefahrdet, an einer Folgeer-
krankung, wie Durchblutungsstérungen, Bluthoch-

druck, Nierenversagen und Infarkten, zu
: erkranken.

... und es ver- A
heilt so schlecht bei
meinem Bruder!
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4.1 Behandlung mit Insulin und Tabletten
Behandlung der Diabetes Typ 1 und Typ 2 mit Insulinspritzen

Typ-1-Diabetiker:
Typ-1-Diabetiker mussen
sofort nach der Diagnose
mit der Insulin-Therapie be-
ginnen, weil ihr Kérper An-
tikérper gegen ihre Insulin
produzierenden Beta-Zellen
bildet und diese zerstort.

Heute  verwendet man
Normalinsuline oder Ana-
loginsuline sowie Verzoge-
rungsinsuline, Misch- und
Kombinationsinsuline. Wel-
ches fur den Patienten das
richtige Insulin ist, entschei-
det der Arzt. In der Medizin
wird die Insulinvergabe in-
dividuell auf den einzelnen
Patienten  zugeschnitten.
Spritzplane, abgestimmt auf
die Menge der zu verzehren-
den Broteinheiten, werden
vom Arzt verordnet und sind
genau zu beachten.

Typ-2-Diabetiker:
Der Typ-2-Diabetiker stellt oft fest, dass trotz der Diabetes-Tabletten und einer
gesunden Lebensweise die Blutzuckerwerte im Laufe der Jahre angestiegen

4. Wichtig zu wissen: Diabetes Typ 1 und Typ 2

sind. Das geht vielen Typ-2-Diabetikern so. Wenn die Tabletten schlieBlich
nicht mehr ausreichen, um den Blutzucker optimal zu senken, wird der Arzt
entsprechend darauf hinweisen, dass es sinnvoll ist, mit der Insulin-Therapie
zu beginnen.

Behandlung der Diabetes Typ 2 mit Tabletten

Typ-2-Diabetiker kénnen zu Beginn der Krankheit oft Uber langere Zeit mit
blutzuckersenkenden Tabletten behandelt werden. Diese Tabletten nennt
man orale Antidiabetika. Der behandelnde Arzt wahlt in Absprache mit dem
Patienten die geeigneten blutzuckersenkenden Tabletten aus. Die Diabetes-
Therapie mit Tabletten erfordert eine regelméaBige Einnahme, um den best-
maoglichen Therapieeffekt zu erreichen.

Parallel zur Tabletten-Therapie sollte eine Erndhrungsumstellung erfolgen, da
eine gesunde, vollwertige, ausgewogene und fettreduzierte Ernahrung von
hochster Bedeutung ist. Im Laufe der Zeit kann eine Dosisanderung nétig
werden. Das sollte stets mit dem Arzt besprechon werden.
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4.2 Diabetes und seine Folgekranheiten

Erhohtes Schlaganfallri-
siko durch Verengung der
BlutgefaBBe im Gehirn

(Erhéhter Blutdruck

e
Nierenschaden und
Nierenversagen: Bei
Nierenversagen wird
dauerhaft eine kinstliche
Blutwasche (Dialyse) erfor-
derlich. Ein Nierenversa-
gen ist irreparabel.

4. Wichtig zu wissen: Diabetes Typ 1 und Typ 2

Schadigung der kleinen
BlutgefaBBe der Netzhaut
durch erhohte Blutzucker-
werte: GefaBverschluss,
Mangelversorgung,
Erblindungsgefahr.

~

J

Verengung der Herzkranz-
gefaBe durch Zuckerab-
lagerungen: Durchblu-
tungsstorungen und im
schlimmsten Fall ein Herz-
infarkt sind die Folge.

~

J

J

Gefiihlsstérungen durch
Nervenschadigung: Verlet-
zungen besonders an den
FUBen werden oft nicht
rechtzeitig bemerkt.
Gefahr: FuBamputation

~

Stérung der
Sexualfunktion

J

Verengung der Blutge-
faBe: bei Verletzungen
schlechte Wundheilung.

|
|
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4.3 Nahrungspyramide — Nicht nur fiir Diabetiker

Salz und Zucker
| sparsam verwenden.
Vorsicht bei Alkohol!

Hochwertige Pflan-
zenodle und fettarme
Streichfette verwenden!

Fettarme Milch
und Milchprodukte
zweimal taglich

= Mageres Fleisch, mage-
“4 re Wurst und Fisch! Ma-
ximal 3 Eier pro Woche!

Getreideprodukte,
Kartoffeln, Naturreis
und Hulsenfriichte soll-
ten niemals fehlen.

Salat und frisches Ge-
muse (dreimal taglich)
und ungezuckertes Obst
(ein -bis zweimal taglich)

Wasser, ungesiBte Krau-
ter- oder Frichtetees:
1,5 bis 2 Liter taglich.

4. Wichtig zu wissen: Diabetes Typ 1 und Typ 2

4.4 Wichtige Merksatze

Typ-1-Diabetiker

Broteinheiten missen bei intensivierter Insulintherapie berechnet werden.
Der Typ-1-Diabetiker muss also Broteinheiten zéahlen.

Die Menge des zu spritzenden Insulins und die Menge der Kohlenhydrate
missen aufeinander abgestimmt sein.

Tabellen fiir die Berechnung von Broteinheiten sind beim Arzt erhéltlich.

Typ-2-Diabetiker

Oft geniigt eine geringfiigige Gewichtsabnahme von etwa fiinf Kilogramm,
um die Zuckerwerte so zu verbessern, dass die Tabletteneinnahme verrin-
gert werden kann.

Der Typ-2-Diabetiker sollte unbedingt Kalorien berechnen.

Tabellen fiir die Berechnung von Kalorien sind beim Arzt oder bei der Er-
nahrungsberatung sowie in jeder Blicherei erhaltlich.

HbA1c-Wert

e RegelmaBige Kontrolle des HbA1c-Wertes!

e Als grober Anhaltspunkt konnen folgende Werte dienen:
HbA1c unter 6,5 % = gut
HbA1c iiber 7 % = verbesserungsbediirftig

Alkohol
Alkoholgenuss kann zu lebensgefahrlicher Unterzuckerung fiihren! Gefahr: Un-
terzuckerung kann als stark alkoholisierter Zustand fehlinterpretiert werden!




Diabetiker sollten immer
eine Diabetiker-Notfallkarte

bei sich tragen.
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