el OMAOLO

— ODA-projekti —

Voit vaikuttaa valinnoilla!
Ohjeita prediabeetikoille




Voit itse vaikuttaa hyvinvointiisi

Pre- eli esidiabeteksessa verensokeriarvot ovat kohonneet,
mutta eivat tayta viela tyypin 2 -diabetekselle annettuja
kriteereja.

Prediabetes on tyypin 2 -diabeteksen esiaste ja siirrettavissa
tai estettavissa kokonaan elamantapamuutoksilla.

Tahan oppaaseen on lyhyesti koottu prediabeteksen hoitoa
koskevat perusohjeet.

Pienikin elamantapamuutos kannattaa. Voit itse vaikuttaa
terveydentilaasi yllattavan paljon.

Tsemppid omahoitoon!

Mita prediabetes on?

Prediabetes tarkoittaa heikentynytta glukoosinsietokykya
(IGT) ja/tai heikentynyttad paastoverensokeria (IFG), jota ei
ole viela diagnosoitu tyypin 2 -diabetekseksi.

Prediabeteksessa solut ovat muuttumassa vastustuskykyisiksi
eli resistenteiksi insuliinille. Keskivartalolihavuus lisaa
perinnollista alttiutta sairastua esidiabetekseen.

Prediabeteksen riskitekijoita ovat ylipaino, metabolinen
oireyhtyma, ika, sukurasite, lilkkunnan puute ja unihairiot.
Lisaksi naisilla riskitekijoina pidetaan munasarjojen
monirakkulatautia ja raskausdiabetesta.



Metabolinen oireyhtyma (MBO) tarkoittaa useiden eri
sairauksien, kuten kohonneen verensokerin, lihavuuden,
verenpainetaudin ja epaedullisten kolesteroliarvojen
tautirypasta. Talloin riski sairastua sydaninfarktiin ja
aivohalvauksiin on myads selvasti kohonnut.

Yleista diabeteksesta

Diabetes (”"sokeritauti”) on pitkaaikaissairaus, joka vaatii
paivittaista omahoitoa.

Suomessa diabetesta arvioidaan sairastavan n. 500 000
ihmista. Diabeteksessa haima ei tuota insuliinia tarpeeksi tai
ei ollenkaan tai insuliini vaikuttaa elimistdssa puutteellisesti.

Tyypin 2 diabetesta on todettu noin 300 000 suomalaisella,
tietamattaan sairastavia on jopa 150 000. Tyypin 1
diabetesta sairastaa noin 50 000 suomalaista. Naiden kahden
tunnetuimman lisaksi tunnetaan muitakin diabetestyyppeja.

Kaikkien diabetestyyppien sisalla voi olla erilaisia
ilmenemismuotoja, ja hoito voi ulottua ruokavaliohoidosta
insuliiniin. Tyypin 1 -diabeteksen hoito vaatii aina elinikadisen
insuliinihoidon.



Prediabeteksen hoito

Hoidon tavoitteena on ehkaista diabeteksen kehittyminen
tai viivastyttaa taudin puhkeamista elamantapamuutoksilla.

Tarkein ennaltaehkaiseva hoito on painonhallinta, liikunta ja
terveellinen ruokavalio sekd omahoidon seuranta (painon ja
verenpaineen seuranta, laboratoriokokeet, vuosittainen

terveystarkastus).

Prediabeteksen diagnosoinnin kriteereja

e Kohonnut paastoglukoosi (IFG) 6.1-6.9 mmol/I

e Heikentynyt glukoosinsieto (IGT), kahden tunnin
glukoosirasituskokeen jalkeen plasman glukoosiarvo on
7.8-11.0 mmol/I



ELINTAPAMUUTOS

Pienikin elintapamuutos kannattaa tehda, jos se edistaa
omaa terveytta ja arjessa jaksamista!

Elintapamuutoksessa on kyse halusta huolehtia itsesta ja
omasta terveydestaan. Elintapamuutoksessa kannattaa
keskittya yhteen asiaan kerrallaan. Kun olet valinnut yhden
muutettavan asian, noudata sita niin kauan, etta se on osa
paivittaisia rutiineita ennen kuin teet uusia muutoksia.

Elintapojen muutos on oppimisprosessi, ja
oppimisprosessissa on aina erilaisia vaiheita. Myos repsahdus
on yksi vaiheista, josta ei pida lannistua. Lopulta muutoksesta
tulee tapa, ja olet valmis seuraavaan elintapamuutokseen!




RUOKAVALIO

Aterioilla rytmia paivaan

Verensokeritasapainoa on helpompi hallita syomalla
saannollisesti 4-5 kertaa paivassa noin 3—4 tunnin valein
kohtuullinen annos. Aterioiden valilla olon kuuluu olla hyva:
ei ahky eika nalkainen. Liian pitkat ateriavalit hankaloittavat
syomisen hallintaa, altistavat ravitsemuksellisesti
huonolaatuisen ruoan napostelulle tai suurten ruokamaarien
syomiselle. Arjen hyvaan ruokarytmiin kuuluu aamupala,
lounas, valipala, paivallinen ja iltapala -tyyppinen sovitettuna
omaan elamaan.

Kuidut kunniaan

Joka aterialla tulisi olla kasviksia (vihanneksia, juureksia,
palkokasveja), marjoja tai hedelmia ja taysjyvaviljaa. Nama
sisaltavat muiden tarkeiden ravintoaineiden lisaksi runsaasti
kuitua, joka auttaa verensokerin- ja painonhallinnassa. Hyva
paivittainen maara kasviksia, hedelmia ja marjoja on
vahintaan 5-6 omaa kourallista eli puoli kiloa. Nauti marjat ja
hedelmat mielellaan aterioiden yhteydessa, jolloin muu
ruoka hidastaa niiden verensokeria nostavaa vaikutusta.
Sopiva kerta-annos on 1 hedelma tai 1,5 dl marjoja 2—-3
kertaa paivassa.



Viljavalmisteista kannattaa valita vahintdaan 6 g/100 g
ravintokuitua sisaltavaa leipaa, puuroa, taysjyvapastaa seka -
riisia. Kuitupitoisuutensa ansiosta nama imeytyvat hitaasti, ja
vaikutus verensokeriin on maltillinen.

Saastellen sokeria

Nopeasti imeytyvat hiilihydraatit, kuten makeiset,
runsassokeriset jugurtit, mehut, virvoitus- ja energiajuomat
aiheuttavat voimakasta verensokerin vaihtelua. Taman
vuoksi niita suositellaan sydmaan harvoin ja pienia maaria
kerrallaan. Leivontaan suositellaan tavallista sokeria.
Juomissa ja jalkiruoissa on hyva kayttaa makeutusainetta,
joka ei nosta verensokeria ja helpottaa painonhallintaa.
Makeutusaineita ovat esimerkiksi asesulfaami K, aspartaami,
neohesperidiini, sukraloosi ja taumatiini.

Pehmeaa rasvaa paivittain

Leivalle suositellaan kasvidljypohjaista, pehmeda 60—-80 %
rasvaa sisaltavaa levitetta. Kasvioljya kannattaa lisata
salaattiin, ruoanvalmistukseen ja leivontaan. Kalaa
suositellaan sydmaan vahintaan 2—-3 kertaa viikossa. Lisaksi
pehmeaa rasvaa saa esimerkiksi pahkindista ja siemenista,
joita voi kayttaa suolaamattomina 1-2 rkl paivittain. Riittava
pehmean rasvan saanti paivittain suojaa sydan- ja
verisuonitaudeilta ja turvaa monien tarkeiden
ravintoaineiden saannin.



Kovaa rasvaa sisaltavia tuotteita, kuten rasvaisia
maitotuotteita, voita ja muita maitorasvapohjaisia levitteita,
lihaa, lihavalmisteita, makkaroita, juustoja ja kookosoéljya
kannattaa rajoittaa. Kova rasva on sydan- ja
verisuoniterveydelle haitallista.

Suolaa vain vahan
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Arkivalintoja tehdessa kannattaa vertailla suolapitoisuuksia ja 7=
valita vahasuolaisimmat vaihtoehdot. Tassa auttaa

Sydanmerkki.

Suurimmat suolanlahteet ovat yleensa leipa, leikkeleet,
juustot, suolaiset naposteltavat, valmisruoat ja kotiruokaan
lisatty suola. Suosi maustamisessa yrtteja, pippureita ja
happamia aineita, kuten tomaattia ja sitruunaa. Suola
kannattaa lisata vasta maistamisen jalkeen valmiin ruoka-
annoksen pinnalle, jolloin saa saman suolaisen aistimuksen
pienemmalla suolamaaralla.

Proteiinista kyllaisyytta

Proteiinin lahteina kannattaa suosia kalaa ja siipikarjan lihaa
ilman nahkaa punaisen lihan (possu, nauta, lammas) ja
lihavalmisteiden sijaan. Laadukasta proteiinia saa myos
rasvattomista tai vaharasvaisista maito- ja lihatuotteista seka
kasviproteiinin lahteista (pavut, linssit, herneet).
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Proteiinipitoinen ruoka tuo kyllaisyytta pitkaksi aikaa ja tukee
lihasten hyvinvointia. Liikasaanti voi kuitenkin kuormittaa
munuaisia. Sopivan annoksen ottamiseen ohjaa lautasmalli.

Laatua lautaselle

Lautasmalli auttaa koostamaan monipuolisen aterian.
Mallissa puolet lautasen pinta-alasta taytetaan kasviksilla,
neljasosa perunalla, taysjyvapastalla tai -riisilla ja neljasosa
kalalla, kanalla, palkokasveilla tai lihalla. Lautasmalliin kuuluu
my0s kuitupitoinen leipapala kasvioljypohjaisella, yli 60 %
rasvaa sisaltavalla levitteelld, oljypohjainen salaatinkastike ja
lasillinen rasvatonta maitoa tai piimaa, seka lisaksi
halutessasi vetta. Jalkiruoaksi arkisin sopii pieni annos
marjoja tai hedelmaa.

Kuva: Valtion ravitsemusneuvottelukunta

Runsaasti sokeria, suolaa tai rasvaa sisaltavat ruoat eivat
kuulu arkiaterioille. Ne vaikeuttavat painonhallintaa ja
lisaavat sydan- ja verisuonitaudin riskeja.
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Paino hallintaan

Jo muutaman kilon (-5 % nykypainosta) painonlaskusta on
tutkimusten mukaan hyotya terveydelle. Rasvakudos
vahenee vatsaontelosta ja verensokeri- ja rasva-arvot
paranevat. Pienet pysyvat muutokset tuovat terveyden
kannalta merkittavan tuloksen.

e Lisaa kasviksia, hedelmia ja marjoja ruokavalioon.

e Kayta pdaaterioilla lautasmallia aterian kokoamiseen.

e Saannollisen ja riittavan sydmisen avulla loydat
luontaisen nalantunteesi.

e Suosi janojuomana vetta tai kivennaisvetta.

e Tee pienia laatuvalintoja Sydanmerkkia hyodyntamalla.

e Kokeile ruokapaivakirjan pitamista parilta paivalta, jotta
havaitset mita, milloin ja kuinka paljon syot.

e Seuraa painoa ja vyotaron ymparysmittaa saannollisesti.
Repsahdukset kuuluvat elamaan — niista ei kannata
lannistua.



LIIKUNTA

e Liikunta lisaa insuliiniherkkyytta lihaksissa ja maksassa.

e Saannodllinen liikunta vaikuttaa edullisesti veren rasva-
arvoihin ja taipumus suurten verisuonten
kalkkiutumiseen vahenee.

Lisaksi liikunta:
e laskee verenpainetta
e parantaa lihastoimintaa ja yleista toimintakykya
e auttaa painonhallinnassa
e ehkadisee/hidastaa liitannaissairauksia

e parantaa unen laatua

Mielekas liikunta lisaa elamaniloa.

Minkalaista liikkuntaa?

e Mieti oma yksildllinen tavoite ja huomioi omat tarpeesi
ja toiveesi.

e Valitse itselle mielekas liikuntamuoto.

e Huomioi oma kuntotasosi ja kunnon kasvaessa lisaa
rasitusta.

e Liiku saannollisesti, vahintaan 3—4 kertaa viikossa noin
30 minuutin ajan siten, etta pulssitaso hieman nousee.



e Pitkakestoinen liikunta vaikuttaa parhaiten
verensokeritasoosi.

e Rasittavuudeltaan vahainen liikunta riittaa, esim. reipas
kavely.

Vinkki: Paikkakuntasi liikuntaneuvonta auttaa alkuun.

EROON TUPAKASTA

e Tupakointi vaurioittaa kaikkia kehon elimia.

e Tupakoinnin lopettaminen tai ainakin vahentaminen on
suositeltavaa.

e Lopettaminen vaatii yleensa 5-7 yritysta ennen lopullista
lopettamista.

e Ladkehoidosta tai nikotiinikorvaushoidosta voi olla apua
tupakoinnista vierottamisessa.

Vinkki: Eksoten tupakasta vieroitusryhmdit



ALKOHOLIA EI LAINKAAN TAI
KOHTUUDELLA

e Runsas alkoholin kaytto on haitallista
diabeteslaakkeiden kanssa.

e Alkoholi on ylimaarainen energian lahde ja lisaa
painonnousua.

e Matalan sokerin riski kasvaa.

e Tapaturmavaara lisaantyy.

e Kohtuukaytto on sallittua (naisilla yksi, miehilla kaksi
ravintola-annosta paivassa).



HYVAAN OMAHOITOON KUULUVAT:

¢ Elintapahoito
e Valtimotautiriskin seuranta vuosittain
e Verenpaineen omaseuranta

Onko sinulle tehty hoitosuunnitelma, joka on perusta
hoidollesi. Siind sovitaan kirjallisesti hoitoosi liittyvistd
asioista.

Sovi seuraavan kédynnin yhteydessd aika hoitosuunnitelman
tekemiselle. Valmistaudu hoitosuunnitelman tekoon
tayttamdlld omahoitolomake joko sdhkoisesti
www.eksote.fi tai pyydd omahoitolomake hoitopaikastasi.

Jos haluat saada tietoa diabeteksen hoidosta tai ehkaisysta,
voit osallistua Eksoten diabetesryhmaan. Lisatietoja [6ytyy
Eksoten sivuilta www.eksote.fi.


http://www.eksote.fi/
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Ota yhteytta!

Etela-Karjalan sosiaali- ja terveyspiiri (Eksote)

Armila 05 352 7260
Honkaharju 05 352 0980

Joutseno —Sammonlahti —Taipalsaari
05 352 1300

Lansi-Saimaa (Savitaipale—Lemi—-Luumaki)
05 352 1400

Pohjoinen (Parikkala—Rautjarvi-Ruokolahti)
05 352 4400

Tai ota yhteytta sahkoisen asiointipalvelun kautta
www.eksote.fi.

www.eksote.fi



