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HYVA TOUJEO®- MIKA TOUJEO®
PERUSINSULIININ KAYTTAJA (glargininsuliini 300 yksikkeer/mil) ON?

TOUJECQ® on insuliinijohdos, jonka rakenne eroaa ihmisinsuliinista kolmen

\ kerisi hoi h loi lla sinulle T EQO®
erensokerisi hoitoa on tehostettu aloittamalia sinulle TOUJ aminohapon osalta, kuten glargininsuliini 100 yksikkéa/ml.

(glargininsuliini 300 yksikkda/ml), joka on pitkavaikutteinen &
L

perusinsuliini. Tehokkaalla verensokerin hoidolla Tutkittaessa tyypin 1 diabetespotilaita on havaittu, ettd TOUJEO®-insuliinin

voidaan paivittaisen hyvinvoinnin takaamisen lisaksi | =y verensokeria alentava vaikutus oli ihonalaisen pistoksen jalkeen tasaisempi
ehkaista diabeteksen aiheuttamia silma-, munuais- ja - AT ja pitempi verrattuna glargininsuliiniin 100 yksikkda/ml.

hermostovaurioita. Tyypin 2 diabeteksen perushoitoon 4

kuuluu aina terveellinen ruokavalio, liikunta ja ﬁg ; TOUJEQO®- insuliini 300 yksikk&a/ml ja glargininsuliini 100 yksikk&d/mil
tavoitepainon sailyttaminen. = \ - vaikutusprofilit

Kun suun kautta otettavilla 1a4kkeilla ei saavuteta o

riittdvaa verensokerin hallintaa, hoitoon 3
voidaan lisata ihon alle pistettava TOUJEO®
-perusinsuliini. Ennen TOUJEO®-insuliinihoidon
aloittamista sinun tulee osata verensokerin

Insuliinin vaikutus
N
1

mittaaminen ja insuliinin pistostekniikka 7

seka tunnistaa hypoglykemian (lian matala 1 -

verensokeri) oireet ja hoito.

Hoitotavoitteiden saavuttamiseksi 0, : : : ] : .
insuliiniannoksen omasaéatd on oleellisen tarkeda. 0 6 12 18 24 30 36

Tassa oppaassa kerromme mm. TOUJEQO®-
perusinsuliinista, insuliinihoidon aloituksesta,
hoidon tavoitteista, seurannasta ja insuliiniannoksen
omasaadosta tyypin 2 diabeteksessa.

Aika (tuntia) pistoksen jalkeen

TOUJEO® 300 yksikkéa/ml

Glargininsuliini 100 yksikkda/ml

TOUJEQO®-perusinsuliinin pitkékestoinen vaikutus mahdollistaa sen
pistamisen kerran vuorokaudessa. TOUJEO®-perusinsuliini pistetdan kerran
vuorokaudessa mihin vuorokaudenaikaan tahansa, mutta mieluiten samaan
aikaan joka paiva.

Kaikissa diabetekseen ja TOUJEO®
-perusinsuliinihoitoon liittyvissa asioissa voit ottaa
yhteytta hoitavaan laakariisi tai diabeteshoitajaasi.
He osaavat vastata yksil6llisiin hoitoasi koskeviin
kysymyksiin parhaiten. Voit tarvittaessa pistdd TOUJEO®-insuliiniannoksen enintdan 3 tuntia ennen
tavallista pistosajankohtaa tai enintdan 3 tuntia sen jalkeen. Pistosajankohta
voidaan valita paivarytmisi mukaan. TOUJEO®-perusinsuliini pistetaan

ihonalaiseen rasvakudokseen.

Tutustu huolellisesti my&s insuliinipakkauksessa
olevaan pakkausselosteeseen.




VERENSOKERIN oMASEURANTA

Verensokerin mittaus ja verensokeriarvojen omaseuranta on tarkeaa
diabeteksen mahdollisimman hyvan hoidon saavuttamiseksi. Verensokerin
mittauksia tarvitaan, koska hoitoasi muutetaan tai tehostetaan juuri omien
verensokerimittausarvojen perusteella. Mittaa paastoverensokeriarvosi
aamuisin ennen aamupalaa.

Mittaustuloksen perusteella voit lisdtd perusinsuliiniannosta sinulle annetun
omasaatdéohjeen mukaisesti, jos lilan matalia verensokeriarvoja

(alle 4 mmol/l) ei ole ollut. Mikali sinulla on matalia verensokeriarvoja,
pienenna insuliiniannosta saamiesi ohjeiden mukaisesti.

Kun hoitotasapainosi on hyva ja olet saavuttanut tavoitearvosi, aamun
paastoverensokerimittaus 1-2 kertaa viikossa yleensa riittda. Naina paivina
on hyva tehda myds parimittauksia eli tarkistaa verensokeriarvo ennen
ateriaa ja my0s 2 tuntia aterian jalkeen, jotta nahdaan aterian vaikutus
verensokeriin.

Saat diabeteshoitajalta verensokeriseurantavihkon, johon voit

merkita mittaamasi verensokeriarvot ja muut tarkeat huomiot. Ota
verensokeriseurantavihko aina mukaan hoitopaikkaasi, kun menet
vastaanotolle. On tarkeaa, etta sinulla on mittauksia (aamu ja parimittauksia)
muutamalta vastaanottoa edeltavalta arkipaivalta. Mittaukset auttavat
|&akaria ja hoitajaa suunnittelemaan juuri sinulle sopivan hoidon

ja ohjaamaan ja tukemaan sinua paivittdisessa omahoidossasi.
Yksityiskohtaiset ohjeet omaseurannasta saat diabeteshoitajaltasi.

MATALASTA

VERENSOKERISTA (HYPOGLYKEMIA)
JOHTUVAT TUNTEMUKSET

Joskus verensokeri saattaa laskea liilan matalalle, alle 4 mmol/l. Tata
tilaa kutsutaan hypoglykemiaksi. Hypoglykemian oireina saattaa esiintya
esimerkiksi vapinaa, heikotusta, nalan tunnetta, hikoilua tai vasymysta.

Na&ita oireita esiintyy harvoin, mutta niiden ilmaantuessa tulee nauttia
nopeasti imeytyvaa sokeria, kuten lasillinen tuoremehua, mitata
verensokeri ja kirjata tapahtuma verensokeriseurantavihkoon. Mikali et
I0yda syyta verensokerin laskulle (poikkeava ruokailu, alkoholi, likunta),
on insuliiniannosta syyta pienentaa hoitopaikastasi saamiesi ohjeiden
mukaisesti. Ota tarvittaessa yhteytta hoitopaikkaasi.




VERENSOKERIN HOIDON TOUJEO®-PERUSINSULININ
TAVOITTEET OMASAATOOHJIE

Diabeteksen Kaypa hoito-suosituksen’ mukaan tyypin 2 diabeteksen
Saada verensokeri pysymaan mahdollisimman normaalilla perusinsuliinihoidossa insuliiniannosta suurennetaan parin paivan valein
1 . tasolla paivittdisen hyvinvoinnin ja jaksamisen sailyttamiseksi. kunnes aamun paastoverensokeriarvot ovat alle 6-7 mmol/I.

TOUJEQE®- perusinsuliinin annos sdadetaan yksilollisen vasteen mukaisesti.
Insuliiniannosta nostetaan yleensa 3-4:n vuorokauden valein ennen
aamiaista mitattujen verensokeriarvojen perusteella kunnes yksildllinen
tavoite on saavutettu.

2 Diabetekseen liittyvien litdnnaissairauksien
= ennaltaehkaiseminen ja niiden etenemisen estaminen.

: : . : . . Yksildllinen omas&atdéohjeeni:

Yleiset verensokerin hyvan hoitotasapainon tavoitteet’

TOUJEO®-insuliinin aloitusannos yksikk6a kerran vuorokaudessa.
» Paastoverensokeri alle 7 mmol/l

* HbA,_alle alle 53 mmol/mol (alle 7%)

edeltavan vuorokauden verensokeri ennen aamiaista on:

Jos
S jatka samalla
valilla - mmol/l . .
insuliiniannoksella

¢ Ei lilan matalia verensokereita

yli mmol/ } nosta insuliiniannosta
Yksil6lliset tavoitearvoni: yksikkoa
Paivamaara Ennen aamiaista mmol/l m mmol/Il pienenna insuliiniannosta
yksikkoa
tai sinulla on ollut hypoglykemiaa
Ennen aterioita mmol/l
Lisdohjeet:
Ennen nukkumaanmenoa mmol/l
HbA, -tavoite mmol/mol %
1. Diabeteksen Kaypa hoito -suositus, www.kaypahoito.fi, paivitys 12.9.2013. 1. Diabeteksen Kaypa hoito -suositus, www.kaypahoito.fi, paivitys 12.9.2013.



TOUJEO®-PERUSINSULININ
PISTAMINEN

» TOUJEO®-perusinsuliini on véariltdan kirkas, eika sita tarvitse sekoittaa
ennen kayttoa.

« TOUJEOQO®-perusinsuliinia ei saa yhdistaad muiden insuliinien tai
ladkeaineiden kanssa samaan ruiskuun. Sita ei saa mydskaan laimentaa.
Sekoittaminen ja/tai laimentaminen voivat muuttaa sen vaikutusta.

+ Ennen jokaista pistosta on varmistettava, ettda TOUJEO®-insuliiniliuos on
kirkas, varitdn ja vettd muistuttava.

« TOUJEO®-perusinsuliini voidaan pistda kerran vuorokaudessa mihin
vuorokauden aikaan tahansa, mutta mieluiten samaan aikaan joka paiva.
Voit tarvittaessa pistda TOUJEO®-annoksen enintdan 3 tuntia ennen
tavallista pistosajankohtaa tai enintdan 3 tuntia sen jalkeen.

¢ TOUJEO®-perusinsuliini pistetaan ihonalaiseen rasvakudokseen kuten
muutkin insuliinit. Jos TOUJEO®-perusinsuliini pistetdan laskimoon tai
lihakseen, sen vaikutusaika saattaa muuttua.

* Insuliinia ei saa pistaa

vaatteiden lapi. ﬂ
(e )

TOUJEQO®-perusinsuliini pistetaan esitaytetyllda TOUJEO® SoloSTAR®-
insuliinikynalla. Insuliinia ei saa vetdd TOUJEO® SoloSTAR®
-insuliinikynasta insuliiniruiskuun.

Aseta uusi neula TOUJEO® SoloSTAR® -insuliinikyndan ja tarkista kynan
ja neulan toimivuus 3 yksikodn suuruisella annoksella aina ennen oman
insuliiniannoksesi pistamista.

Pista insuliini rauhallisesti saamiesi ohjeiden mukaisesti ja pida
annostelunappula pohjassa kunnes annosikkunassa nakyy "0” ja laske
hitaasti viiteen. Veda neula pois ihosta.

Poista neula heti pistoksen jalkeen ja havita se. Insuliinikyna sailytetaan
ilman neulaa. Nain voit estaa ilmakuplien syntymisen insuliinisailioon ja
neulan mahdollisen tukkeutumisen.

Tarkkaile pistospaikkojesi kuntoa saannollisesti. Jos niissa esiintyy
turvotusta tai kovettumia, insuliinin imeytyminen voi muuttua ennalta
arvaamattomasti. Al pista insuliinia tallaiselle alueelle muutamaan
kuukauteen.

Lue tarkemmat TOUJEO® SoloSTAR®
-insuliinikynan kayttdéohjeet
pakkauksessa olevasta
kayttdohjeesta.

Muista kayttad
jokaiselle
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TOUJEO®-PERUSINSULININ
SAILY TTAMINEN

Kayttamattdmat kynéit

Sailyta jasdkaapissa (+2 °C - +8 °C). Ei saa jaatya. Ala sailyta lahella
jaakaapin pakastuslokeroa tai kylmaelementtia. Pida esitaytetty kyna
ulkopakkauksessa. Insuliini on herkka valolle.

Sdilyvyys kyndn kéayttddnoton jalkeen

Valmiste voidaan sailyttéda alle 30 °C suoralta kuumuudelta ja valolta
suojassa enimmilldan 4 viikon ajan. Kaytdssa olevia kynia ei saa sailyttaa
jadkaapissa. Kynansuojus on laitettava takaisin paikalleen jokaisen
pistoksen jalkeen valolta suojaamiseksi.

Viimeinen kayttépaivamaara on painettu pakkaukseen seka esitaytetyn
insuliinikynan etikettiin. Ala kaytd TOUJEO®-perusinsuliinia viimeisen
kayttopaivamaaran jalkeen.

LISATIETOJA

Lue huolellisesti insuliinipakkauksessa oleva pakkausseloste ennen
TOUJEQO®-perusinsuliinihoidon aloittamista.

KUULUU AINA
TERVEELLINEN
RUOKAVALIO,

HAMPAIDET\T‘!JA
JALKOJEN HOITO.

SEURAAVILTA
SIVUILTANIGYDAT
NAIHIN ASIOTHIN
LUTTYVIAHYVIA

VINKKEJAL




RUOKAVALIO

Terveellinen ruokavalio on osa tyypin 2 diabeteksen perushoitoa. Terveelli-
sella ja monipuolisella ruokavaliolla ennaltaehkaistdadn painonnousua tai ta-
voitellaan painonpudotusta. Diabetesta sairastavan ruokavalio on siis kaikille
sopiva, terveellinen ruokavalio, eika erityisvalmisteita tarvita.

LAIHTUMINEN ON PARAS JA
ENSISIJAINEN HOITO YLIPAINOISILLE

Painonpudotus parantaa usein sokeritasapainoa. Tama johtuu osittain siita,
etta insuliinin vaikutus paranee. Ylipainoisella jo 5-10 % painonpudotuksella
on terveydellistd merkitysta.

Pysyviin tuloksiin paasee parhaiten muuttamalla pysyvasti eldmantapoja

ja ruokavaliota. Pienetkin muutokset ruokailutottumuksissa voivat vuosien
mittaan alentaa painoa useita kiloja. Painon arvioinnissa voidaan kayttaa

painoindeksia (BMI).

Ruokavalion p&dperiaatteet ovat:

* Monipuolisuus

» Sopiva maara ruokaa, painonhallinta huomioiden (=lautasmalli).
Syoty energia tulee kuluttaa, jotta paino ei nousisi.

» Vahan rasvaa, suosi kasvi- ja kalarasvaa

* Runsaasti kuitua. Kuidut tasaavat etenkin aterianjalkeisia
verensokeriarvoja ja yllapitavat kyllaisyyden tunnetta, mika on
edullista painonhallinnan kannalta.

+ Valta suolaa
» Kayta alkoholia kohtuudella
» Saanndllinen ateriarytmi auttaa painonhallinnassa

RUOKA-AIKOJEN SAANNOLLISYYS

Tyypin 2 diabeetikon on hyva pyrkia saanndlliseen ateriarytmiin. Tiukkojen
ruokailuaikojen noudattaminen ei ole tarpeen, mutta saanndllinen ateriarytmi
auttaa nauttimaan sopivan maaran ruokaa ja helpottaa siten painonhallintaa.
Insuliinia tai insuliinin eritysta lisdavia diabeteslaakkeita kayttavien on
kuitenkin hyva noudattaa tiettyja ruokailuaikoja ja turhan pitkia ateriavaleja
on syyta valttaa. Ateriarytmi voi olla yksildllinen ja siitd on hyva keskustella
omassa hoitopaikassa diabeteshoitajan tai ravitsemusterapeutin kanssa.

HILIHYDRAATT

Hiilihydraatit ovat ravintoaineita, jotka hajotessaan muuttuvat sokereiksi
ja nostavat verensokeria. Viljatuotteet, peruna, riisi, makaroni,
hedelmat, marjat, tuoremehut ja maitotuotteet sisaltavat hiilinydraatteja.
Hiilihydraateista tulisi saada noin puolet paivan energiatarpeesta.
Suositeltavimpia ovat runsaasti kuitua sisaltavat tuotteet, kuten
taysjyvaviljatuotteet, marjat ja hedelmat.

Kasvikset ovat hyvia vitamiinien ja kivennaisaineiden lahteita. Syd kasviksia
jokaisella aterialla, myds leivan paalla. Kasviksia tulisi syoda kuusi kourallista
paivan aikana. Hedelmat ja marjat on hyva syoda sellaisenaan. Perunaa,
riisid tai makaronia voi sydda kohtuullisen maaran (n. 1,5 dl) paaaterioilla.
Riisiad ja makaronia kayttdessasi suosi runsaskuituisia tuotteita.

KUIDUT

Suosi mahdollisimman kuitupitoista ruokaa. Ravinnon kuitu on suolistossa
sulamatonta ainesta, joka on peraisin kasviksista, hedelmista, marjoista ja
viljasta.

Kuitu hidastaa aterian jalkeistd verensokerin nousua. Kuitu on myds
valttdamatonta suolen toiminnalle. Muista lisata myds veden nauttimista
lisdtessasi ruokavalioosi kuituja, koska kuitu tarvitsee nestetta
geeliytydkseen. Kuitua olisi hyva saada 35-40 grammaa paivassa.



e : . . ° Hyva vihje nakyvan rasvan vahentamiseksi on
Felveln k.uﬁruonnos e .grommoo) G EEiEils o % rasvaisten juustojen ja leikkeleiden jattdminen pois
seurgavistalrloko-annoksista V| hJ@ N leivan paalta. Vain sipaisu kasvidljypohjaista levitetta
 Lautasellinen (3—4 dl) kauralesepuuroa marjojen kera (8-12 g) S riittda leivalle. Leivan paalla voit kayttaa leikkeleiden
« 5-6 palaa taysjyvaleipaa (12-15 g) ce®’ sijasta kasviksia tai hedelmia.

» Lautasmallin mukainen kasvisannos yhdella aterialla eli ainakin

puolet lautasesta kasviksia, salaattia, raasteita (3-5 g) Q}A?‘ V4</

+ 2-3 hedelmaa tai 3-4 dl marjoja (5-10 g) < %, Kéyté Sydénmerkki-tuotteita.
Pakkausmerkinnat auttavat kuitupitoisten leipien valinnassa. ¢ ),> Sytlianrnfarkm ohjaa hyviin

. . . : S ~ valintoihin ruokakaupassa.
Sopiva leivan kuitupitoisuus on 6—10 prosenttia < e

VALKUAISAINEET

Valkuaisaineet eli proteiinit ovat térkeitéd kehon rakennusaineita, joita
tarvitaan solujen uusiutumiseen sekd& monien entsyymien ja hormonien
tuotantoon. Eniten valkuaisaineita on maitotuotteissa, lihassa, kalassa ja
palkokasveissa. Diabetesta sairastavan tulee sydda naita ruoka-aineita
vaharasvaisina ja kohtuullisesti.

RASVAT

Kaikissa rasvoissa on runsaasti energiaa, joten rasvoja tulee kayttaa
niukasti. Runsasrasvainen ruokavalio vaikeuttaa painonhallintaa.
Suositeltavimpia rasvoja ovat kasvirasvat eli kasvidljyt ja kasvimargariinit.
Kayta leivalle kasvimargariinia, ruokiin ja salaatteihin kasvidljya. Valta
kovaa piilorasvaa, jota on esimerkiksi maitotuotteissa, makkaroissa ja
lihatuotteissa. Huomaa, etta 6ljy on 100 % rasvaa, kayta sitéa kohtuudella.
Lue tuoteselosteet tarkoin ja valitse vaharasvaisia tai rasvattomia -
valmisteita.

Lautasmalli auttaa monipuolisen aterian kokoamisessa. Tayta ainakin puolet
lautasesta kasviksilla, raasteella ja/tai salaatilla. Reilu neljannes lautasesta
taytetdan perunalla, riisilla tai makaronilla ja vajaa neljannes jaa kala,-liha-,
tai kanaruualle.

2. llanne-Parikka P. et al, Diabetes, 2015, 139-140.



VALITSE JUOMAT OIKEIN

Juomien mukana voit saada huomaamattasi runsaasti hiilihydraatteja ja
energiaa.

Vesi, vahanatriuminen kivennaisvesi, keinotekoisesti makeutetut
virvoitusjuomat seka laimennettu, sokeroimaton mehu sopivat janojuomiksi.
Tuoremehuja kaytettdessa on hyva muistaa, etta ne sisaltavat runsaasti
nopeasti imeytyvia hiilihydraatteja ja nostavat verensokeria.

Toistuva, runsas alkoholinkaytté huonontaa sokeritasapainoa ja altistaa
litAnnaissairauksille seka pitkittyneelle hypoglykemialle. Alkoholi sisaltaa
energiaa lahes yhta paljon kuin rasva ja se lisdd my0s ruokahalua, joten sen
kaytto vaikeuttaa painonhallintaa. Lisaksi runsas alkoholin kayttdé nostaa
verenpainetta ja vaikuttaa epaedullisesti rasva-aineenvaihduntaan.

MAKEUTUSAINEIDEN KAYTTO

Makeutusaineet valitaan kayttotarkoituksen mukaan. Juomiin sopivat
parhaiten aspartaami, asesulfaami K, sakariini ja syklamaatti. Nama eivat
vaikuta verensokeripitoisuuteen.

Leivonnaisissa ja ruuanvalmistuksessa voi kayttaa tavallista sokeria tai
vaihtoehtoisesti hedelmasokeria. Nama kaikki nostavat verensokeria, joten
niita tulee kayttaa vain pienia maaria.

HAMPAIDEN HOITO

Hampaiden huolellinen hoito on diabeetikolle tarkeda verensokeritasapainon
ja sydansairauksien ennaltaehkaisyn vuoksi. Kdy saannollisesti
hammaslaakarilla ja kysy neuvoja hampaiden hoidon suhteen. On hyva
muistaa, etta huono hoitotasapaino altistaa myés hammasongelmille.

- .



LIKUNTA LISAA ELAMANILOA

Liikunta tuottaa iloa ja mielihyvaa ja vahentaa stressia. Sdanndllinen liikunta
vaikuttaa diabetekseen edullisesti. Se parantaa insuliinin tehoa eli lisaa
kudosten herkkyytta insuliinille ja laskee nain verensokeritasoa.

Myds veren rasva-arvoihin lilkkunta vaikuttaa edullisesti. Liikunta voi nostaa
hyvan eli HDL-kolesterolin pitoisuutta ja lisdksi vahentaa haitallisten rasvojen
maaraa. Saanndllinen liikunta saattaa ennaltaehkaista tai siirtaa tyypin 2

diabeteksen puhkeamista.

Liikunta laskee myo6s verenpainetta, joten saanndllisella likunnalla
voidaan vahentaa sydan- ja verisuonitauteja. Saanndllinen liikunta auttaa
painonhallinnassa. Tarkeinta liikunnassa on saanndllisyys. Liikunnan ei
tarvitse olla rankkaa, esimerkiksi kavely, holkka, pyoraily ja uinti ovat sopivia
likuntamuotoja. Kotona tapahtuva siivous tai muu hyétyliikkunta ovat hyvia

likuntamuotoja.
Suositeltavaa olisi liikkua noin puoli tuntia paivassa oman voinnin

mukaisesti.

" Vinje:

Voit jakaa liikkunnan useampaan
jaksoon esim. kolmeksi 10 minuutin
jaksoksi paivassa. Rankkaa liikuntaa on
suositeltavaa valttaa, jos sinulle on jo
kehittynyt vaikeita liitdnnaissairauksia,
" kuten vaikea sepelvaltimotauti, vaikea

munuaistauti tai tuoreita silmavuotoja.
Keskustele hoitopaikassasi sinulle
sopivista liikuntamuodoista.
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JALKOJEN HOITO

Diabetesta sairastavan jalat ovat diabeteksen, verisuonisairauksien ja
hermostovaurioiden takia alttimpia vaurioille ja tulehduksille kuin diabetesta
sairastamattomien jalat. Tasta syysta jalkojen huolellinen hoito on tarkeaa.

Diabeteksen aiheuttamat hermomuutokset voivat aiheuttaa eri
tuntoaistimusten, esim. kivuntunnon heikkenemisen tai haviamisen. Talloin

monet mekaaniset tekijat, kuten kivensiru kengassa tai kuuma ja kylma,
voivat aiheuttaa huomaamatta pahoja vammoja. Hermostomuutokset
voivat myos aiheuttaa jalkalihasten heikkenemista ja tata kautta asento- ja
kuormitusvirheita, joista voi seurata kovettumia, hankaumia ja haavoja.

Verenkierron heikkeneminen johtaa ihon ohenemiseen ja haurastumiseen,
jolloin iho myds vaurioituu ja tulehtuu herkemmin. Pyri siis mahdollisimman
hyvaan diabeteksen hoitotasapainoon ja pida jaloistasi huolta joka paiva.




JALKOJENHOIDON
KULTAISET OHJEET

Pese jalat paivittain haalealla vedella, kayta
pesuainetta tarvittaessa. Al4 kayta liian kuumaa
vettd, ala raspaa, alaka liota jalkoja.

Kéayta mukavia ja hyvin istuvia
kenkia. Ota uudet kengat kayttoon
asteittain, kayta niitd ensin vain
muutama tunti paivassa. Ostaessasi
uudet kengat, jata niihin 1 cm
kayntivaraa. Valta sandaaleja tai
avokarkisia kenkia, jos sinulla on
todettu tuntopuutoksia jaloissa.

Kuivaa jalat ja erityisen huolellisesti varpaiden
valit.

Jos iho on kuiva, rasvaa jalat perusvoiteella,
jotta iho pysyisi pehmeana. Al laita rasvaa

varpaanvaleihin. Tarkista kenkasi paivittdin, ettei

Pid4 varpaankynnet siististi leikattuna. niissa ole mitaan ylimaaraista, esim.

Leikkaa kynnet kynsileikkurilla suoraan, kiv.en.sifuj.a, neule.ls.ia tai mgita I.<ovia
kulmia pyoristamatta. esineita, jotka voisivat vahingoittaa
jalkojasi.
Tarkista jalkasi paivittdin S . o o
mahdollisten haavaumien, naarmujen Al.a leikkaa itse Ja|0|§fé§_l .kan.5|a
tai rakkojen havaitsemiseksi. Se tai kovettumia, anna laakarin tai
onnistuu parhaiten peilin avulla. Jos jalkojenhoitajan poistaa ne.
havalts.fe’F Jalo!ssa3|' m.uutok.3|a, ota o Tupakointi heikentad& verenkiertoa.
yhteytta jalkojenhoitajaan, jalkaterapeuttiin tai Diabetesta sairastavalla huono

diabeteshoitajaan. verenkierto voi pahimmillaan altistaa
jopa raajojen menetykseen.

Al kulje paljain jaloin, jos sinulla on todettu
tuntopuutoksia jaloissa. Suojaa jalkasi seka
uidessa ettd uimarannalla.

Neuvottele laakarisi kanssa

jos jaloissasi on haavoja, sisaan
kasvaneita kynsia tai jalkasientd
tai jos jalkaterissasi tai pohkeissasi
esiintyy kipua ja turvotusta.

Kayta puhtaita ja kiristamattomia sukkia.

Ald 1ammita jalkojasi keinotekoisesti esim.
sahkolammittimen avulla.

Pid& huolta siité, ettd jalkasi farkastetaan
@) s&dénndllisesti vastaanotolla.




DIABETEKSEN HOIDON
YLEISET TAVOITTEET!Z

Verensokerin yleiset tavoitteet omaseurannassa
* Aamulla ja ennen aterioita alle 6-7 mmol/l
« 2 tuntia aterian jalkeen alle 10 mmol/I

HbA,  alle 53 mmol/mol (alle 7%)
» Tavoitetaso tdsmennetaan yksildllisesti diabetestyypin, 1aakityksen,
hypoglykemiaherkkyyden ja sairauden keston perusteella.

Verenpaine alle 140/80 mmHg

Rasva-aineenvaihdunta

» Kokonaiskolesteroli < 4,5 mmol/l

* HDL-kolesteroli > 1 mmol/l

» Triglyseridit < 1,7 mmol/l

» LDL-kolesteroli < 2,5 mmol/l (alle 1,8 mmol/l tai 50%:n vahenema,
jos on ollut esim. sydan- tai aivoperainen tapahtuma tai on mikro-
vaskulaarikomplikaatioita tai muita valtimosairauden riskitekijoita)

» Kokonaiskolesteroli/HDL-kolesteroli < 4

Liikunta
» Liikunnan hyvat vaikutukset, terveysliikunta 30 min/vrk useampana
paivana viikossa, laihduttava liikunta 45—-60 min/vrk.

Terveelliset ruokatavat
* Vahan kovaa rasvaa, suolaa ja sokeria, mutta runsaasti kuitua,
kohtuudella hiilihydraatteja ja proteiineja.

Tupakoimattomuus

Vyotaronymparys
« Miehilla alle 94 cm, naisilla alle 80 cm

Normaali paino
* Normaali painoindeksi tai 5—10 % painonlasku

1. Diabeteksen Kaypa hoito -suositus, www.kaypahoito.fi, paivitys 12.9.2013.
2. llanne-Parikka P ym., Diabetes, 2015, 24-25.

OMAHOIDON
TOP 10

Oikea ruokavalio on hoidon perusta.

Ota painonhallinta ja saannolliset elimantavat tavoitteeksi.

Paivittdinen saannollinen liikunta on osa hoitoa.

Ota ladkkeet saamiesi ohjeiden mukaisesti.

Oikein toteutettu verensokerin omaseuranta auttaa hallitsemaan
hoitotasapainoa.

Tarkista pistospaikat sadannollisesti.
Kayta insuliinipistokseen aina uutta neulaa.

Jalkojen sdanndllinen omahoito on valttamatonta, ja
sopivat jalkineet ovat tarkeat.

Jos tupakoit, lopeta tupakointi.

Muista saannolliset seurantakaynnit ja laboratoriokontrollit omassa
hoitopaikassasi. Hoitopaikkasi on sinua varten.

Pida itsestasi hyvaa huolta ja nauti elamasta!
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