PRAXIS DIABETES

Spates [eid

Die tiickischen Wirkungen eines standig erhéhten Blutzuckerspiegels machen
vor kaum einem Gefal und Nerv im Korper halt - ob FuB3, Auge oder Haut.

prach man frither von Dia-
betesspatschaden, hat sich
das Blatt mittlerweile ge-
wendet. Denn Dialyse, Er-
blindung oder amputierte Zehen und
Fiifle kommen nicht erst in hohem
Alter vor. Wer in jungen Jahren auf
eine lange Diabetesvergangenheit
zurlickblickt, in der es stindig hohe
HbAlc-Werte gab, wird von Begleit-
erkrankungen meist leider nicht ver-

verantwortliche Mensch, DiaDeM)
iiber die Versorgungssituation der
Diabetiker hier zu Lande, die auf dem
Leipziger Diabeteskongress im Juni
vorgestellt wurde. Dazu erkldrte Prof.
Dr. med. Jens Dawczynski von der
Klinik und Poliklinik fiir Augen-
heilkunde des Universitatsklinikums
Leipzig, dass ein diabetisches Ma-
kuladdem (DMO) Hauptrisikofaktor
fiir schwere Sehbeeintrachtigungen

»Folgeerkrankungen sollten
moglichst frih erkannt und
adaquat behandelt werden.«

schont. Folgeerkrankungen zu ver-
meiden, sollte oberstes Ziel jeder
Diabetestherapie sein - ganz gleich,
ob bei Typ 1 oder Typ 2, ganz gleich,
ob mit oder ohne Insulintherapie -
nicht nur im Sinne jedes Betroffenen,
sondern auch im Hinblick auf die
damit verbundenen enormen Be-
handlungskosten. Je frither Schwach-
stellen im Blutzuckerprofil erkannt
werden, desto eher konnen Arzte und
diabetisches Fachpersonal mit dem
Patienten gemeinsam an einer Ver-
besserung seiner Stoffwechsellage
arbeiten.

Gefiirchtete Sehbeeintréchti-
gungen Im Hinblick auf Folge-
erkrankungen stand, laut einer Be-
fragung von Tausend Menschen mit
Diabetes, die Angst vor Augener-
krankungen an erster Stelle. Das er-
gab eine Studie (Diabetes Der eigen-

darstellt. Infolge einer Veranderung
der Netzhautgefifle kommt es zu ei-
nem Austritt von Fliissigkeit unter
die Netzhaut. Es entwickelt sich ein
Odem. ,Gerade jetzt ist eine konse-
quente Blutzucker- und Blutdruck-
einstellung zur effektiven Pravention
und Behandlung immens wichtig®
erkldrte der Augenarzt. Fir die Be-
handlung des Makuladdems wurde
in den letzten Jahren iberwiegend
die Lasertherapie angewendet. Nach-
teil ist, dass diese zu Gesichtsfeld-
beeintrachtigungen fithren kann.
Mittlerweile gibt es Medikamente
(VEGF-Inhibitoren). Sie werden di-
rekt in den Glaskorperraum ge-
spritzt. Durch diesen Einsatz konnte
in mehreren groflen Studien eine
effektive Verminderung des Makula-
6dems aufgezeigt werden. ,,Durch-
schnittlich fithrte die Behandlung bei
den Patienten zu einer Sehverbesse-
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rung von sieben Buchstaben auf der
EDTRS-Tafel, erkldrt der Mediziner.
Eine gute Blutzuckereinstellung ist
sehr wichtig fiir jeden Menschen mit
Diabetes. Darauf sollten alle am The-
rapiegeschehen beteiligten Personen
besonders achten. Ferner ist ent-
scheidend, dass die Betroffenen re-
gelmiflig Kontrolluntersuchungen
der Fiifle, Augen, Nieren, Gefif3e etc.
wahrnehmen. Dazu konnen Sie als
PTA Diabetiker im Kundengesprich
informieren und motivieren. ™

Kirsten Metternich, Journalistin
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