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Menopavza najpogosteje
nastopi med 45. in 55. letom,
povprec¢no okoli 50. leta.

Vrocinski oblivi so najbolj
prepoznaven simptom
menopavznega prehoda.

Ne zmanjsujmo pomena tezav
v menopavznem obdobju.

Avtorica: Maja KoroSak

Prehod, ki doleti
vsako zensko

Svetovni dan menopavze, ki ga obelezujemo 18. oktobra, je namenjen ozave3¢anju o pomembnem zivljenjskem
prehodu, ki ga prej ali slej doZivi vsaka Zenska. Ceprav v vsakdanjem jeziku z besedo menopavza pogosto poimenu-
jemo vecletno obdobje hormonskih sprememb, ima izraz v medicini natan¢nejsi pomen: menopavza je zadnja men-
struacija v zivljenju Zenske. Obdobje sprememb pred njo in leta po njej pa spremljajo Stevilne telesne in psihi¢ne
spremembe, ki lahko pomembno vplivajo na pocutje, spanje, spolnost, delovno sposobnost in kakovost Zivljenja.

Menopavza ni bolezen, temvec naraven bio-
loski dogodek. Kljub temu teZav, ki spremljajo
prehod v pomenopavzno obdobje, ni treba
preprosto prenasati. Pomembno je vedeti,
kaj se v telesu dogaja, kateri simptomi so obi-
¢ajni in kdaj je smiselno poiskati strokovno
pomoc.

Spremembe Ze vec let prej
Zensko Zivljenje glede na delovanje jajéni-
kov in menstruacijski ciklus lahko poeno-
stavljeno razdelimo na obdobje pred meno-
pavzo, menopavzo in pomenopavzno
obdobje.

Predmenopavzno obdobje v Sirsem
pomenu oznacuje ¢as pred zadnjo menstru-
acijo. Ko za¢ne delovanje jaj¢nikov posto-

4

poma postajati manj enakomerno in se poja-
vijo spremembe menstruacijskega ciklusa ter
znadilni simptomi, govorimo tudi o menopav-
znem prehodu oziroma perimenopavzi.

To obdobje se lahko za¢ne ve¢ let pred
zadnjo menstruacijo. Ravni estrogena in pro-
gesterona zac¢neta nihati, ovulacije postajajo
manj redne, zato se spreminjajo tudi men-
struacije. Ciklusi so lahko krajsi ali daljsi, krva-
vitve mo¢nejse ali Sibkejse, menstruacija pa
lahko ob¢asno tudi izostane.

Pri nekaterih Zenskah so te spremembe
komaj opazne, druge pa ze nekaj let pred
zadnjo menstruacijo obcutijo izrazite vrocin-
ske oblive, no¢no potenje, motnje spanja,
spremembe razpoloZenja ali tezave s
koncentracijo.

Doloéimo jo Sele za nazaj
Menopavza je pravzaprav en sam dogodek -
zadnja menstruacija. V trenutku, ko se zgodi,
zenska seveda Se ne more vedeti, da je bila
zadnja. Menopavzo zato dolo¢imo za nazaj,
ko menstruacije ni bilo 12 zaporednih mese-
cevin za njen izostanek ni drugega vzroka.

Najpogosteje nastopi med 45.in 55. letom,
povprecno okoli 50. leta, vendar so med zen-
skami precejsnje razlike.

Ce zadnja menstruacija nastopi pred 45.
letom, govorimo o zgodnji menopavzi.
Posebno pozornost zahteva izguba delovanja
jajénikov pred 40. letom. Vzroki so lahko genet-
ski ali avtoimunski, posledica nekaterih ope-
racij, kemoterapije ali obsevanja, v¢asih pa
vzroka preprosto ni mogoce ugotoviti. Ker je
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ABCzdravja

»Hormonske spremembe Se zdalec ne povzrocajo samo
oblivov. Pogoste so utrujenost, razdraZzljivost, nihanje
razpolozenja, tesnoba, motnje spanja in tezave s

koncentracijo.«

telo vtakSnem primeru dlje ¢asa izpostavljeno
pomanjkanju estrogena, je pomembna ustre-
zna zdravniska obravnava.

Pomenopavzno obdobje

Ko od zadnje menstruacije mine leto dni, zen-
ska vstopi v pomenopavzno obdobje oziroma
postmenopavzo. To ni kratkotrajna faza, tem-
vec obdobje, ki traja do konca zivljenja.

Hormonsko dogajanje se s¢asoma neko-
liko umiri, vendar ni nujno, da takoj izginejo
tudi simptomi. Vrocinski obliviin no¢no pote-
nje lahko pri nekaterih Zenskah trajajo Se vec
let po zadnji menstruaciji, nekatere druge
tezave, predvsem spremembe noznice in
secil, pa se brez zdravljenja lahko celo
stopnjujejo.

Zato je pomembno razlikovati med meno-
pavzo kot dogodkom in $irSim menopavznim
prehodom. Velik del tistega, kar pogovorno
imenujemo »tezave v menopavzi, se prav-
zaprav zacne ze pred zadnjo menstruacijo in
se lahko nadaljuje Se dolgo po njej.

Vrocinski oblivi so le del zgodbe
Vrocinski oblivi so najbolj prepoznaven simp-
tom menopavznega obdobja. Zensko nena-
doma preplavi obc¢utek vrocine, predvsem na
obrazu, vratu in zgornjem delu telesa, pogo-
sto se zaCne potiti, srce ji lahko hitreje bije, vro-
¢ini pa véasih sledi ob¢utek mraza. Ce se to
dogaja ponoci, govorimo o no¢nem potenju,
ki lahko izrazito moti spanec.

Vendar hormonske spremembe 3e zdale¢
ne povzrocajo samo oblivov. Pogoste so utru-
jenost, razdrazljivost, nihanje razpoloZenja,
tesnoba, motnje spanja in tezave s koncen-
tracijo. Nekatere Zenske opisujejo tako ime-
novane »meglene mozgane« - tezje najdejo
pravo besedo, pozabljajo drobne stvari ali
potrebujejo vec ¢asa za naloge, ki so jih prej
opravile brez tezav.

Tak3ne spremembe so lahko zelo neprije-
tne, zlasti kadar jih Zenska ne poveze zmeno-
pavznim prehodom in se za¢ne spradevati,
kaj je z njo narobe.

Spremembe se pojavijo tudi na telesu.
Koza lahko postane bolj suha in manj pro-
Zna, lasje tanjsi, zmanjsuje se misi¢na masa,
mascobno tkivo pa se pogosteje kopici okoli
trebuha. S staranjem se obenem nekoliko
zmanjsujejo energijske potrebe, zato je ohra-
njanje telesne teZe lahko tezje kot pre;j.

Ko spremembe posezejo tudiv
intimno Zivljenje

Znizanje ravni estrogena vpliva tudi na
noznico, zunanje spolovilo in secila. Nozni¢na
sluznica postaja tanjsa, manj navlazena in
manj prozna. Pojavijo se lahko suhost, peko¢
obcutek, srbenje in bolecina pri spolnih odno-
sih. Pogostejse so lahko tudi tezave z urinira-
njem, nenadna potreba po uriniranju in pona-
vljajoce se okuzbe secil.

Skupino teh tezav danes oznacujemo z
izrazom urogenitalni sindrom menopavze.
Zarazliko od nekaterih drugih simptomov se
pogosto ne izboljsa sam od sebe, temvec
lahko z leti postaja izrazitejsi.

Vendar tudi teh tezav ni treba sprejeti kot
neizogibno posledico staranja. Pomagajo
lahko vaginalni vlazilci (hamenjeni vsako-
dnevni uporabi) in lubrikanti (namenjeni upo-
rabi pri spolnih odnosih), priizrazitejsih teza-
vah pa tudi lokalno estrogensko zdravljenje
oziroma druge oblike zdravljenja, ki jih glede
na zdravstveno stanje svetuje zdravnik.

Spremeni se lahko tudi spolna zZelja, ven-
dar ne privseh zenskah enako. Pri nekaterih
se zmanjsa, pri drugih ostane podobna, pri
nekaterih pa se po menopavzi celo poveca.
Na spolnost namrec poleg hormonov vpli-
vajo Se partnerski odnos, stres, utrujenost,
telesna samopodoba, bolezni in zdravila.

Dolgoro¢ne zdravstvene
spremembe

Estrogen ima pomembno vlogo pri stevilnih
procesih v telesu. Po menopavzi se zaradi nje-
govega pomanjkanja pospesi izgubljanje
kostne mase, zato se povecuje tveganje za
osteoporozo in zlome. S staranjem in hor-
monskimi spremembami se spreminjajo tudi
presnova mascob, telesna sestava ter tvega-
nje za bolezni srca in ozilja.

Menopavza zato predstavlja Zivljenjsko
prelomnico za razmislek o dolgoro¢nem
zdravju. Pomembni so redna telesna dejav-
nost, predvsem vadba za mo¢, uravnotezena
prehrana, dovolj beljakovin in kalcija, pri-
merna preskrbljenost z vitaminom D, opusti-
tev kajenja, zmernost pri alkoholu ter nadzor
krvnega tlaka, krvnih mas¢ob in krvnega
sladkorja.

Gibanje pomaga ohranjati misi¢no in
kostno maso, zmanjsuje nevarnost padcev
ter ugodno vpliva na razpoloZenje, spanec
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»Estrogen ima pomembno viogo pri stevilnih procesih v
telesu. Po menopavzi se zaradi njegovega pomanjkanja

Posebno pozornost pa zahteva vsaka krvavi-
tev, ki se pojavi potem, ko je od zadnje men-
struacije minilo Ze vec kot 12 mesecev.
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Utrujenost je eden
najpogostejsih simptomov pri
onkoloskih bolnicah.

Ob utrujenosti je najbolje
pocivati, lahko pa pomaga tudi
ustrezna telesna dejavnost.

Izguba las je skoraj vedno
zacasna.

E

h.

Rak dojk: neZeIeni

ucinki zdravljenj

Avtorica: Maja Korosak [

Zdravljenje raka dojke je danes sestavljeno iz vec razli¢nih pristopov, zato se bolnice med zdravljenjem srecujejo
tudi z zelo razli¢nimi nezelenimi ucinki. Nekateri so kratkotrajni in razmeroma blagi, drugi lahko trajajo mesece ali
celo leta ter pomembno vplivajo na kakovost Zivljenja. Med pogostejsimi in za bolnice najbolj obremenjujocimi

sta utrujenost in izpadanije las.

Nina Privsek, dr. med., specialistka inter-
nisti¢ne onkologije, Oddelek za onkologijo
iz UKC Maribor, poudarja, da tezav ni smiselno
zgolj prenasati. Pomembno je, da bolnica o
njih spregovori, $e posebno ¢e se stopnjujejo
ali se pojavijo novi simptomi.

Razliéna zdravljenja, razli€ne
tezave

»Zdravljenje raka dojk je dandanes multimo-
dalno, sestavljeno iz lokalnega zdravljenja,
kamor spadata operacija in obsevanje, ter sis-
temskega zdravljenja, ki vklju¢uje kemotera-
pijo, hormonsko terapijo in tar¢no zdravlje-
nje,« pojasnjuje Privikova. Vsaka oblika
zdravljenja ima svoje znacdilne nezelene
ucinke, nekateri sploSnejsi pa se pojavljajo

privec terapijah in se lahko med zdravljenjem
tudi stopnjujejo.

Po operaciji se pri nekaterih Zenskah poja-
vlja dolgotrajnejsa bolecina v predelu ope-
rirane dojke in pazduhe. »Bolecina lahko traja
ve¢ mesecev, omejuje gibanje in poopera-
tivno rehabilitacijo ter vpliva na kakovost
zivljenja.« Nastane lahko tudi serom, torej
nakopicena tekocina na mestu operacije, ki
se v primeru manjse koli¢ine lahko posto-
poma resorbira sama, v¢asih pa so potrebne
punkcije. Redkejse so teZave s celjenjem rane
in okuzbe. Po operaciji pogosto ostane tudi
spremenjen obcutek v predelu dojke in paz-
duhe. »Bolnice ga opisujejo kot gluhost
podro¢ja. Nekatere obcutijo ob¢asno zbada-
nje ali zategovanje, kar nemalokrat povzroca

skrb pred ponovitvijo bolezni.« Primanjsem
delezu se pojavi limfedem roke, redkeje dojke,
tveganje zanj pa je ve¢je pri odstranitvi ve¢
pazdusnih bezgavk.

Pri obsevanju je najpogostejsa koZna reak-
cija oziroma radiodermatitis. »Praviloma je
blag. Kaze se zblago rdecino koze na podro-
¢ju obsevalnega polja, koZa je bolj suha, lahko
se nekoliko lus¢iin je obcutljiva na dotik.« Ob
redni negi s predpisanimi mazili tezave v
vecini primerov izzvenijo v dveh do Stirih
tednih. Tezje kozne reakcije so ob sodobnih
tehnikah obsevanja redke.

Najvec¢ji nabor nezelenih ucinkov je
povezan s sistemskim zdravljenjem. Privikova
poudarja raziskavo, opravljeno na Onkolo-
Skem institutu Ljubljana pod mentorstvom
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Sodobna diagnostika dojk &
celostno zdravje Zensk

PTC Dravlje, Ul. bratov Babnik 10, Ljubljana

Tel.: 040 468 494, www.diavita.si

Izvajamo preventivne in klini¢ne preglede
dojk z mikrodozno mamografijo in UZ.

Izvidi so na voljo takoj.

izr. prof. dr. Cvetke Grasi¢ Kuhar. »Bolnice
so med kemoterapevtskim zdravljenjem zgo-
dnjega raka dojk obcutile okoli 25 razli¢nih
simptomov. Priblizno dve tretjini je bilo bla-
gih, izrazitejsih pa okoli tri odstotke.« Med
najpogostejsimi sta bili utrujenost in nespec-
nost, obe pri 85 % bolnic, suha usta pri 76 %,
razjede ustne sluznice in bolecine v misicah
pri 70 %, bolecine v kosteh, glavobol, spre-
memba okusa in alopecija (izpadanje las) pri
priblizno dveh tretjinah bolnic ter driska pri
65 %. Nezeleni ucinki so bili prisotni v pribli-
2n0 60 % Casa zdravljenja.

Slabost, bruhanje in febrilno nevtropenijo
bolnice pogosto najprej povezejo s kemote-
rapijo, vendar jih je danes mogoce z ustre-
znim podpornim zdravljenjem zelo dobro
obvladovatiin preprecevati. Posebno pozor-
nost zahteva periferna polinevropatija, ki se
lahko pojavlja pri nekaterih kemoterapevti-
kih, denimo taksanih in platini. »Gre za spre-
menjen obcutek v konicah prstov rok in nog
oziroma mravljin¢enje. Verjetnost pojava se
povecuje s stevilom prejetih aplikacij zdra-
vljenja, stopnja izrazenosti pa vpliva na odlo-
¢itev o nadaljevanju oziroma prilagoditvi
zdravljenja.« Medtem ko Stevilni drugi neze-
leni ucinki postopoma povsem izzvenijo,
lahko polinevropatija ostane trajna, ceprav
se njena intenzivnost obicajno s¢asoma neko-
liko zmanjsa.

Pritrojno negativnem raku dojke se upo-
rablja tudi imunoterapija. Njeni nezeleni
ucinki so manj predvidljivi, ve¢inoma pa blagi.
»Najpogosteje pride do motenj v delovanju
$¢itnice, nadledvi¢ne Zleze in kozne toksic-
nosti oziroma izpuscaja, redkeje belezimo
vnetje Crevesja, jeter ali plju¢.« Bolnice zato
prejmejo opozorilne knjizice,namenjene zgo-
dnjemu prepoznavanju imunsko pogojenih
nezelenih ucinkov.

Hormonsko zdravljenje pogosto spre-
mljajo utrujenost, vrocinski oblivi ter tezave
sspominom in pozornostjo.»Vecina teh tezav
je prisotnih ze od predhodnega zdravljenja
s kemoterapijo in vztraja ali se krepi ob uvedbi
hormonskega zdravljenja.« Pojavijo se lahko
tudi nihanje razpoloZenja z anksiozno in

Corpo d.o.0. Sempeter, tel:: +386 (0)5 30 35 300, www.amoena.si

Po operaciji je pomembno, da se v svojem telesu pocutite ¢im bolj udob-
no in samozavestno. lzdelki Amoena so zasnovani posebej za potrebe
zensk po operaciji raka dojke ter so na voljo v specializiranih trgov-

inah z ortopedskimi pripomocki.

dimoend

depresivno simptomatiko, bolecine v skle-
pih, okorelost ter suhost koze in sluznic, ki
lahko vpliva tudi na spolno Zivljenje. Pri dol-
gotrajnem zdravljenju z zaviralci aromataze
se lahko pojavi osteoporoza, mozni so tudi
povisan krvni tlak, holesterol in ve¢je tvega-
nje za sréno-zZilne zaplete, ki pa se v klini¢ni
praksi pojavljajo redko. Pri tar¢nih zdravilih
je vrsta nezelenih ucinkov odvisna od kon-
kretnega zdravila. Pri anti-HER2 zdravljenju
so zdravniki pozorni predvsem na drisko in
moznost srénega popuscanja, pri zaviralcih
CDK 4/6 pa se pogosto pojavljata nevtrope-
nija (pomanjkanje vrste belih krvnick) in utru-
jenost, pri nekaterih zdravilih tudi driska ali
jetrna toksi¢nost.

Utrujenost je eden najpogostejsih simpto-
mov pri onkoloskih bolnicah. »Obcuti jo od
60 do 90 % bolnic z rakom. Gre za subjekti-
ven obcutek telesne, ¢ustvene in kognitivne
utrujenosti, ki je obi¢ajno nesorazmeren z
dejavnostjo,« pojasnjuje Privskova.

Vzrok zanjo ni en sam. »Nastanek utruje-
nosti je ve¢plasten in etiolosko Se ni povsem
pojasnjen. Vse vec¢ dokazov kaze na vnetno
osnovo oziroma motnjo v regulaciji citokinov,
posebno IL-1, IL-6 in TNF alfa.« Vpletene so
tudi spremembe v nevroendokrinem inimun-
skem sistemu. K utrujenosti neposredno pri-
speva tudi onkolosko zdravljenje, lahko pa
nastane kot posledica zapletov, denimo ane-
mije, slabse prehranjenosti, nespecnosti ali
bolecine.

Med bolnicami so pri dozivljanju utru-
jenosti precejSnje razlike. »Nekatere so
zanjo bolj dovzetne. Med dejavniki tvega-
nja so depresija, motnje spanja, telesna
nedejavnost, disfunkcionalna pri¢cakovanja
in genetska predispozicija.« Razli¢no je tudi
trajanje tezav. Pri vecini se utrujenost po
konc¢anem zdravljenju postopoma zmanjsa,
navadno v nekaj mesecih, »pri nekaterih
bolnicah pa lahko vztraja e leta po zaklju-
¢enem zdravljenjux.

Ceprav se zdi ob hudi utrujenosti najbolj
logi¢no ¢im vec pocivati, lahko pomaga tudi
primerna telesna dejavnost. »Telesna aktiv-
nost vpliva na zmanjsanje sistemskega vne-
tja, kar zmanjsa utrujenost pri bolnicah. Posle-
di¢no postanejo bolj samostojne pri
vsakodnevnih opravilih, to pa vpliva tudi na
izboljSanje kakovosti Zivljenja.« Natan¢nih pri-
porocil glede najprimernejse vrste telesne
dejavnosti za zdaj ni. »Priporocila so splosna,
telesna dejavnost naj bi bila zmerna, v
ospredju pa je dobro pocutje bolnice«

Pomagajo lahko tudi psiholoske interven-
cije, katerih namen je izboljsati razumevanje
utrujenostiin razviti nacine spoprijemanja z
njo. »Ob zavedanju, da je Custvena stiska
mocno povezana z razvojem utrujenosti, je
pomembno prepoznati in odpraviti dejav-
nike, ki bolnici povzrocajo stres.« Z dnevni-
kom bolnica lahko ugotavlja, katere dejav-
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»Lasje in dlake po zakljucenem zdravljenju
praviloma ponovno zrastejo, rast se navadno
pricne od dva do tri mesece po zadnji terapiji«

nosti pri njej utrujenost povecujejo, in tako lazje pois¢e ravnovesje med
dejavnostjo in pocitkom. Pomagajo lahko tudi kognitivno-vedenjska terapija,
ki naslavlja izkusnjo bolezni, strah pred ponovitvijo, motnje spanja, in socialna
podpora ter metode zmanjsevanja stresa, denimo dihalne tehnike in
meditacija.

Alopecija je eden najbolj vidnih nezelenih ucinkov in je lahko za bolnico ¢ustveno
zelo obremenjujoca. »Alopecija pomeni izgubo oziroma redcenje las. Delimo
jo na dve stopniji: pri prvi gre za manj kot 50-odstotno izgubo las, pri drugi za
vec kot 50-odstotno izgubo.« IzrazitejSo alopecijo povzrocajo nekateri kemo-
terapevtiki, denimo antraciklini, taksani, vinka alkaloidi in ciklofosfamid in tudi
nekatera novejsa zdravila.

»Pojavi se kmalu po zacetku zdravljenja, navadno v enem do treh mesecih.
Nekatera zdravila poleg izgube las povzrocajo tudiizgubo drugih dlak po telesu,
na primer trepalnic in obrvi.« Za bolnice je zelo pomembna informacija, da je
izguba las skoraj vedno zacasna. »Lasje in dlake po zaklju¢enem zdravljenju pra-
viloma ponovno zrastejo, rast se navadno pri¢ne od dva do tri mesece po zadniji
terapiji.« Novi lasje pa so lahko drugacni od prejsnjih. Bolnice opazajo spre-
membo njihove barve in strukture, v¢asih zrastejo tudi gostejsi.

Blazje red¢enje las se lahko pojavlja tudi pri hormonskem zdravljenju s tamo-
ksifenom ali zaviralci aromataze ter pri nekaterih tar¢nih zdravilih. Nastane poca-
sneje, obicajno od $est do 18 mesecev po zacetku zdravljenja, pogosto natemenu
in zumikom lasne linije na ¢elu ter sencah.

Za zdaj je edina dokazano ucinkovita metoda, s katero je mogoce vsaj do
dolo¢ene mere prepreciti s kemoterapijo povzroceno izpadanje las, hlajenje
lasis¢a oziroma uporaba tako imenovane ledene kape. »S hlajenjem lasisca se
pri¢ne ze pred aplikacijo kemoterapije, od 20 do 45 minut prej, in se nadaljuje
$e nekaj casa po koncani aplikaciji.« UspeSnost je odvisna od kemoterapev-
tskega rezima. Pri taksanih lahko hlajenje prepreci izrazitejSo alopecijo pri od
65 do 100 % bolnic, manj ucinkovito pa je pri kombinacijah z antraciklini, kjer je
uspesnost od priblizno 36 do 60-%,, ter pri ciklofosfamidu.

Nekateri nezeleni ucinki so lahko prisotni e ve¢ mesecev po kon¢anem zdra-
vljenju, vendar se mora njihova intenzivnost praviloma postopoma zmanjse-
vati oziroma se vsaj ne bi smela slabsati. »Vsaka bolnica najbolje pozna svoje
telo. Ce tezave vztrajajo kljub podpornemu zdravljenju ali se intenzivirajo z ve¢jo
izraZzenostjo oziroma pojavom drugih simptomov, je prav, da se o tem pogovori
z izbranim osebnim zdravnikom, onkologom ali drugim zdravnikom, pri kate-
rem opravlja redne kontrolne preglede.«

Ce so simptomi stabilni in se ne slabsajo, je o njih pogosto mogoce sprego-
voriti ob rednem pregledu. »Ce pa se tezave stopnjujejo ali se pojavljajo novi
simptomi, je potreben pred¢asen pregled.« Pomembno je predvsem, da bol-
nica nezelenih ucinkov ne poskusa potrpetiin jih skrivati pred zdravstvenim
osebjem.

»Zmeraj velja, da se je o teZzavah priporocljivo pogovoriti ¢im prej po njiho-
vem nastopu, da se poskusa opredeliti njihov izvor - ali gre za nezeleni u¢inek
zdravljenja, napredovanje bolezni ali drugo, nepovezano bolezensko stanje,«
poudarja Privskova. »Le s pravilnim in pravocasnim ukrepanjem lahko tezave
kakovostno zdravimo, preprecujemo dodatne zaplete in izboljSujemo kakovost
Zivljenja.«

Priblizno 5-10 %

vseh rakov je dednih, kar pomeni,

da so povezani z genetskimi okvarami,
ki so prisotne Ze ob rojstvu in se lahko
prenasajo iz generacije v generacijo
znotraj iste druzine.

Ali ste mislili, da...

so vsi raki dedni?

ali da...

prizadenejo samo Zenske?

Odkrijte resnico o petih

pogostih mitih.

Skenirajte kodo in preberite
vec o dednem raku.

AstraZeneca
informacije:

AstraZeneca UK Limited, Podruznica v Sloveniji, februar 2026.

Verovskova 55, 1000 Ljubljana, tel: 01/51 35 600 Koda: SI-5799.

Reference: 1. https://www.cancer.gov/about-cancer/causes-prevention/
genetics/genetic-testing-fact-sheet, dostopano 10.2.2026; 2. https://www.
onko-i.si/o-raku/vzroki-in-preprecevanje/dedni-rak, dostopano 11. 9. 2025;
3. www.mutacija-brca.si, dostopano 10.2.2026
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Osteoporoza pogosto poteka
brez opozorilnih znakov.

Najvecje tveganje za razvoj
osteoporoze je pri zenskah po
65. letu.

Bistvenega pomena je zdrav

Zivljenjski slog z zadostnim
vnosom kalcija in vitamina D.

Avtorica: Nika Arsovski

N MEEERT W

Prebivalstvo se stara, s tem pa se povecuje tudi delez bolnikov z razli¢nimi, s staranjem povezanimi boleznimi. Ena
taksnih je osteoporoza — presnovna bolezen kosti, pri kateri pride do zmanjsevanja kostne gostote in posledi¢no
bolj krhkih kosti, nagnjenih k lomljenju. Kljub razsirjenosti bolezni - po oceni Mednarodne fundacije za osteo-
porozo (International Osteoporosis Foundation) naj bi osteoporoza pestila okvirno 5,4 % Slovencev - pa zaradi

odsotnosti opozorilnih znakov pogosto ostane spregledana in nezdravljena.

Osteoporoza, torej zmanjsevanje kostne
gostote, je bolezen, katere simptomi pogo-
sto ostajajo skriti, neopazni. Zaradi odsotno-
sti opozorilnih znakov in bolecin se je je opri-
jeltudi naziv »tiha bolezen, saj je prepogosto
prepoznana $ele, ko pride do prvega zloma.
»Prvi znaki, ki nas lahko opozorijo na zmanj-
$ano kostno trdnost in povecano tveganje
za zlome, se lahko pojavijo ze pred zlomom
dolgih kosti. Eden pomembnejsih znakov je
zmanjsanje telesne visine za vec kot 3 do 4
centimetre, kar je pogosto posledica posto-
pnega sesedanja vretenc. Ob tem se lahko
razvije tudi povecana ukrivljenost hrbtenice
oziroma kifoza, ki se navzven kaze kot zna-
¢ilna grba in nastane zaradi kompresijskih zlo-
mov oziroma sesedanja oslabljenih vretenc.
Bolniki lahko obcutijo tudi blage, pekoce ali
tope bolecine v hrbtu, predvsem med lopa-
ticami, ki so lahko posledica mikrofraktur vre-
tenc. Znacilna je lahko tudi nenadna ali kro-
ni¢na bolecina v hrbtu, ki nastane zaradi
akutnega ali postopnega sesedanja vretenc,«
pojasni Nino Mirnik, dr. med., spec. orto-
ped. kirurgije, iz Ortopedske bolnisnice Val-
doltra in ob tem opozori, da je potrebna

pazljivost, sploh pri skupinah, pri katerih je
tveganje za pojav osteoporoze najvecje. Sem
spadajo zenske nad 65. letom starosti, saj tve-
ganje za pojav osteoporoze po menopavzi
zaradi padca estrogena mocno naraste, in
starejsi, saj tako kot Zenske tudi moski v
andropavzi zaradi padca spolnih hormonov
izgubljajo kostno maso. Tveganje za pojav
bolezni je Se posebej veliko pri ljudeh z nizko
telesno tezo (ITM pod 19) in posameznikih,
kiimajo osteoporozo v druzini, zaradi genet-
skih dejavnikov. Ve¢je tveganije je tudi pri lju-
deh, ki ze dlje ¢asa uZivajo nekatere vrste
zdravil, npr. glukokortikoide, zdravila proti
epilepsiji ali zdravila za zdravljenje raka pro-
state oziroma dojk. Sekundarna osteoporoza
je posledica kroni¢nih bolezni, ki lahko vpli-
vajo na presnovo kosti in pospesijo njihovo
izgubo. Mednje sodijo endokrine bolezni, kot
sta hipertiroidizem in motnje delovanja
nadledvi¢ne Zleze, ter vnetne in avtoimun-
ske bolezni, na primer revmatoidni artritis,
celiakija in Crohnova bolezen. Tveganje pove-
¢ujejo tudi kroni¢ne bolezni jeter in ledvic.
Posebno pozornost zahtevajo mlade zenske
zizostankom menstruacije, zlasti v povezavi

z motnjami hranjenja ali prekomerno Spor-
tno aktivnostjo.

Poruseno razmerje med izgubljeno in obno-
vljeno kostno maso najprej privede do t. i. oste-
openije, predstopnje osteoporoze (ni pa nujno,
da osteopenija pri vseh bolnikih preide v oste-
oporozo). Osteopenijo je mogoce odkriti ob
meritvi kostne gostote, a dejstvo je, da se oste-
oporozo najveckrat diagnosticira Sele ob
prvem zlomu vretenca, zapestja ali kolka. »V
vecini primerov se osteoporoza se vedno dia-
gnosticira prepozno - Sele po prvem utrpe-
lem zlomu, ko je struktura kosti ze moc¢no
naceta. Do zloma lahko pride Ze pri povsem
vsakdanjih obremenitvah, kot so rahel padec
s stojne visine, dvigovanje lazjega bremena
ali celo moc¢nejsi kaselj,« pojasnjuje sogovor-
nik in nasteje nekaj najpogostejsih diagnostic-
nih metod: »Zato je z ortopedskega vidika
klju¢na pravocasna ocena tveganja za krhkost
kosti. Pri tem si pomagamo z algoritmom
FRAX, ki na podlagi klini¢nih dejavnikov oceni
desetletno tveganje za vedji osteoporoticni
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zlom in zlom kolka. Pri bolnikih s povecanim
tveganjem je indicirana DXA-meritev mine-
ralne kostne gostote, ki predstavlja standar-
dno metodo za objektivno oceno kostne
gostote in odkrivanje osteopenije oziroma
osteoporoze. Namen zgodnje diagnostike ni
le postavitev diagnoze, temve¢ predvsem pre-
precevanje prvega oziroma naslednjega oste-
oporoti¢nega zloma ter pravocasna uvedba
ustreznih ukrepov in zdravljenja.«

»V Sloveniji obravnava osteoporoze temeljina
pravocasni prepoznavi bolnikov s povecanim
tveganjem za osteoporozne zlome in na nji-
hovem preprecevanju. Pri osteopeniji oziroma
zmerno povecanem tveganju je pogosto
dovolj Ze zdrav zivljenjski slog z zadostnim
vnosom kalcija in vitamina D, redno telesno
vadbo inizvajanjem vaj za mo¢, ob opuséanju
nezdravih navad, kot sta kajenje in preko-
merno uzivanje alkohola. Ko pa je kostna
gostota Zze pomembno zmanjsana oziroma je
bolnik Ze utrpel osteoporozni zZlom, samo spre-
membe Zivljenjskega sloga praviloma ne zado-
stujejo vec, zato je treba uvesti farmakolosko
zdravljenje. Pri tem se najpogosteje upora-
bljajo antiresorptivna zdravila, kot so bisfos-
fonati in denosumab, pri bolnikih z zelo viso-
kim tveganjem za zlome pa tudi anabolna
oziroma osteoanabolna zdravila, ki spodbu-
jajo nastajanje nove kostnine. Cilj zdravljenja
je zmanjsati tveganje za prvi oziroma nasle-
dnji zZlom ter ¢im dlje ohraniti funkcionalnost
in kakovost Zivljenja bolnika,« o najpogostej-
$ih nacinih zdravljenja pove Mirnik. Med naj-
novejsimi metodami zdravljenja so prav bio-
loska zdravila, ki zavirajo delovanje beljakovine,
ki ima klju¢no vlogo pri razgradnji kosti, in s
tem zavirajo razgradnjo kostnine. A u¢inkovi-
tost zdravila je pogosto odvisna tudi od zado-
stne preskrbe organizma s specifi¢nimi hra-
nili, v tem primeru vitaminom D in kalcijem.
Prvije klju¢en za absorpcijo kalcija iz ¢revesja,
medtem ko kalcij kot osnovi gradnik kosti pod-
pira antiosteoporoti¢no zdravljenje.

Zdravljenje je namenjeno upocasnjevanju ali
preprecevanju napredovanja bolezni, medtem
ko same osteoporoze ni mogoce povsem poz-
draviti. Zdrav Zivljenjski slog je bistvenega
pomena kot preventiva, vkljucuje pa uravno-
teZeno prehrano (s poudarkom nazadostnem
vnosu kalcija in vitamina D), redno gibanje ter
opuscanje nezdravih navad (kot sta kajenje in
prekomerno uZivanje alkohola). Osteoporoza
pogosto mocno okrni kakovost Zivljenja posa-
meznika, saj omeji mobilnost, medtem ko
veliko tezavo predstavljajo tudi kroni¢ne bole-
¢inein strah pred padci.V primeru zloma kolka
priblizno petina bolnikov umre zaradi zaple-
tov v prvem letu po zlomu. Pri drugih je
potrebna dolgotrajna nega, pogosto so odvi-
sni od tuje pomoci, medtem ko zlom vretenc
vodi v kroni¢ne bolecine v hrbtu, lahko celo v
tezave z dihanjem in motnje v prebavi. »Tudi
pribolniku z osteoporozo je cilj zdravljenja pre-
precevanje osteoporoti¢nih zlomov, ohranja-
nje funkcionalne sposobnostiin zagotavljanje
kar najvecje samostojnosti. Klju¢no je izvaja-
nje individualno prilagojenih vaj za mo¢, sta-
bilizacijo trupa in izboljsanje ravnoteZja, saj
ustrezna misi¢na moc¢in nevromisi¢na kontrola
zmanjsujeta tveganje za padce in posledi¢ne
zlome,« pojasni sogovornik iz Ortopedske bol-
nisnice Valdoltra in zakljuci: »’Pomembna je tudi
ocena in prilagoditev bivalnega okolja zname-
nom zmanjsanja dejavnikov tveganja za padce.
Enako pomembna je dobra adherenca k anti-
osteoporoti¢cnemu zdravljenju; terapije bolnik
ne sme samovoljno prekinjati, saj lahko pri
nekaterih zdravilih prekinitev povzroci hitro
izgubo zas¢itnega ucinka in povecano tvega-
nje za nove osteoporoti¢ne zlome. Pri bolniku
zze nastalim zlomom je dodatno pomembna
ustrezna rehabilitacija, s katero Zelimo ¢im prej
vzpostaviti varno gibljivost in funkcionalno
neodvisnost.«

20. oktobra obelezujemo svetovni dan
osteoporoze, ki je namenjen ozavescanju
SirSe javnosti o bolezni in njenemu zgo-
dnjemu odkrivanju.

BOLEZEN ZMANJSANE KAKOVOSTI
IN KOLICINE KOSTNE MASE

Krvne preiskave so pomembna

s pomocjo paketa OSTEOPOROZA ali
OSTEOPOROZA ©.

diagnosti¢na podpora pri ocenjevanju in
spremljanju osteoporoze. Ocenite tveganje
za nastanek ali napredovanje osteoporoze

OSTEOPOROZA 5

daje
ZDRAVJE

dragoceno!

Maja Kozlevéar Zivec dr. med.

Ambulanta za osteoporozo
Barjanska 62, Ljubljana

Tel.:01/280 96 80, 040/678 535
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physis.ordinacijal@gmail.com

Karmen Pahor, dr. med., spec. spl. med.
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Pri Marfanovem sindromu
zaradi genetske spremembe
vezivno tkivo ni dovolj moc¢no.

Med znacilnimi telesnimi znaki
so pogosto visoka rast, dolge
roke in noge ter dolgi, tanki
prsti.

Simon Petrov¢i¢ poudarja
tezave bolnikov pri dostopu do
obnovitvene rehabilitacije.

Marfanov sindrom — redkao
bolezen vezwnega tkiva

Avtorica: Adrijana Gaber L TR

Marfanov sindrom je redka dedna bolezen vezivnega tkiva, ki lahko vpliva na razli¢ne organe in sisteme v telesu.
Najpogosteje prizadene srce in ozilje, oci, kosti ter sklepe, zaradi ¢esar se lahko pri posameznikih pojavljajo zelo
razli¢ni simptomi. Nekateri znaki bolezni so opazni Ze v otrostvu, pri drugih pa ostanejo dolgo neprepoznani.
Zgodnje odkrivanje bolezni je izjemno pomembno, saj lahko pravocasno zdravljenje pomembno zmanjsa tvega-

nje za resne zdravstvene zaplete.

Simon Petrovcic

Pri Marfanovem sindromu pa zaradi genet-
ske spremembe vezivno tkivo ni dovolj
mocno oziroma pravilno zgrajeno, kar lahko
vpliva na delovanje Stevilnih telesnih siste-
mov. Vzrok za nastanek bolezni je mutacija

12

gena FBN1, ki vsebuje zapis za tvorbo
beljakovine fibrilin-1. Ta beljakovina ima
pomembno vlogo pri zgradbi in elasti¢no-
sti vezivnega tkiva. Kadar pride do spre-
membe v tem genu, se lahko struktura veziv-
nega tkiva spremeni, kar povzroci razli¢ne
telesne znacilnosti in zdravstvene tezave.
Marfanov sindrom se najpogosteje deduje
avtosomno dominantno, kar pomeni, daima
otrok priblizno 50-odstotno moznost, da
bolezen podeduje od prizadetega star3a. Pri
nekaterih posameznikih se genetska spre-
memba pojavi spontano in predhodno ni pri-
sotna v druzinskianamnezi. Bolezen se lahko
izraza zelo razli¢no. Tudi znotraj iste druzine

imajo lahko nekateri posamezniki blage simp-
tome, medtem ko imajo drugi bistveno izra-
zitejSe tezave.

Med znacilnimi telesnimi znaki so pogo-
sto visoka rast, dolge roke in noge ter dolgi,
tanki prsti. Posamezniki imajo lahko nesoraz-
merno dolge okon¢ine glede na dolzZino
trupa, pogosto pa se pojavljajo tudi spre-
membe na hrbteniciin prsnem kosu. Pri neka-
terih se razvije ukrivljenost hrbtenice, pri dru-
gih je prsni ko$ lahko vbocen ali izbocen.
Pogosti so tudi ploska stopala in povecana
gibljivost sklepov. Vendar prisotnost teh tele-
snih znacilnosti sama po sebi Se ne pomeni
nujno Marfanovega sindroma.
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Posebno pomemben del bolezni predsta-
vljajo spremembe na srcuin Zilah. Prav sréno-
-zilni zapleti so lahko najresnejsa posledica
bolezni. Pri posameznikih z Marfanovim sin-
dromom lahko pride do postopnega Sirjenja
aorte, najvecje arterije v telesu, saj oslabljena
stena Zile teZje prenasa obicajne obremeni-
tve. Ce se razsiritev izrazito poveca, lahko
nastane nevarnost raztrganja oziroma disek-
cije aorte, kar predstavlja urgentno stanje.
Poleg tega se lahko pojavijo tudi spremembe
srénih zaklopk ali motnje srénega ritma.
Zaraditeh razlogov bolniki potrebujejo redne
kardioloske preglede in spremljanje stanja
srca ter velikosti aorte.

Marfanov sindrom lahko pomembno vpliva
tudi na zdravje oci. Med pogostejsimi teza-
vami so kratkovidnost, premik ocesne lece ter
povecano tveganje za razvoj glavkomain sive
mrene. Pri nekaterih posameznikih lahko pride
do odstopa mreZnice, ki zahteva hitro medi-
cinsko obravnavo. V¢asih so prav tezave z
vidom eden prvih razlogov, zaradi katerih
zdravniki za¢nejo sumiti na bolezen.

Postavitev diagnoze ni vedno preprosta,
saj ni enega samega testa, ki bi zanesljivo
potrdil bolezen pri vseh bolnikih. Zdravniki
pri oceni upostevajo razli¢ne telesne znacil-
nosti, druzinsko anamnezo in rezultate doda-
tnih preiskav. Pomembni so pregledi srca, oci
in skeletnega sistema, pogosto pa se upora-
blja tudi genetsko testiranje.

Ceprav Marfanovega sindroma danes ni
mogoce dokoncno pozdraviti, lahko sodobni
pristopi zdravljenja pomembno zmanjsajo
tveganje zapletov in izboljsajo kakovost
Zivljenja. Zdravljenje pogosto vklju¢uje zdra-
vila, ki zmanjsujejo obremenitev sré¢no-zil-
nega sistema, redno spremljanje zdravstve-
nega stanja in po potrebi kirurske posege. Pri
nekaterih bolnikih so potrebni tudi ortoped-
ski ali o¢esni posegi.

V preteklosti je bila diagnoza Marfanovega
sindroma pogosto povezana z bistveno
slabSo napovedjo, vendar se je to v zadnjih
desetletjih pomembno spremenilo. Zaradi
napredka medicine, zgodnejsega odkrivanja
bolezni in boljSega spremljanja zdravstve-
nega stanja danes stevilni ljudje z Marfano-
vim sindromom Zivijo dlje in bolj kakovostno.
Pomembni so redni pregledi, upostevanje
zdravniskih priporocil ter dobro sodelovanje
med bolnikom in zdravstvenim timom.

Pomembno je tudi, da ljudje ne prezrejo
opozorilnih znakov. Ce se pojavlja ve¢ znacil-
nih telesnih posebnosti, zlasti ¢e so v druzini
prisotne podobne tezave ali nenadne sréno-
-Zilne bolezni, je smiseln posvet z zdravni-
kom. Zgodnje prepoznavanje bolezni lahko
pomembno vpliva na potek zdravljenja in
dolgoro¢no zdravje posameznika.

Diagnostika se nikoli zares ne
konéa

Simon Petrov¢ic je diagnozo Marfanovega
sindroma dobil pri 27 letih. Do nje je vodila
dolga pot, ki je trajala sedem let. V tem c¢asu

»Zaradi napredka medicine, zgodnejSega odkrivanja
bolezni in boljSega spremljanja zdravstvenega stanja
danes stevilni ljudje z Marfanovim sindromom Zivijo dlje

in bolj kakovostno.«

so se prinjem pojavljale razli¢ne zdravstvene
tezave, vendar jih nihée ni povezal v skupno
sliko redke genetske bolezni vezivnega tkiva.

»Nih¢e od zdravnikov ni povezoval simp-
tomatike,« se spominja Simon Petrov¢ic. Pre-
lomno je bilo obdobje, ko so se zacele tezave
s srcem. Zaradi njih je bil napoten k prim.
dr. Vojki Gorjup, dr. med., specialistki
interne medicine in vaskularne medicine.
Ta je po preucitvi dotedanje zdravstvene
dokumentacije, dodatni diagnostiki in v
sodelovanju z drugimi specialisti postavila
dokon¢no diagnozo.

Ceprav je bila diagnoza postavljena sele
v odrasli dobi, so se prve tezave pojavile ze
zelo zgodaj. »Moje teZave so se zacele Ze pri
dveh letih, najprej zo¢mi, kasneje so se poja-
vile Se tezave s hrbtenico, slaba drza in
kifoza,« pripoveduje. V otrostvu in mladosti
so sledili pregledi, posegi in operacije, med
drugim na oc¢eh in hrbtenici.

Marfanov sindrom je pri njem skozi leta
napredoval. TeZzave so se izrazile na skeletu,
pljucih, malih in velikih sklepih ter srcu. Srce
je trenutno stabilno in za zdaj ne potrebuje
operativnega zdravljenja, vendar ostaja pod
rednim nadzorom. Bolj obremenjujoce so
tezave s hrbtenico, kolki, ramenskim obro-
¢em in o¢mi, ki se postopoma slabsajo.

»Bolezen z leti pridobiva teZo,« pravi
Petrov¢ic¢. Zaradi napredovanja tezav in
zmanjsane telesne funkcionalnosti je inva-
lidsko upokojen. V prihodnje pricakuje tudi
dodatne operativne posege.

Zivljenje z Marfanovim sindromom je pri
vsakem bolniku drugacno. Pri Simonu Petrov-
¢icu so v ospredju predvsem bolecine, ki
pomembno vplivajo na vsakdan. Tezko dolgo
stoji, sedi ali hodi, zato mora svojo energijo
razporejati zelo previdno. »V celotnem dnevu
sVojo energijo usmerjam v spopadanje zbole-
¢inami, predvsem v skeletu. V zadnjih letih
so se bolec¢ine mo¢no povecale kljub zdra-
vljenju z zdravili,« opisuje.

Ob tem poudarja, da se pri Marfanovem
sindromu diagnostika in spremljanje bole-
zni ne koncata s postavitvijo diagnoze. Bole-
zen zahteva stalne kontrole pri razli¢nih spe-
cialistih, saj lahko prizadene ve¢ organskih
sistemov. Redno obiskuje kardiologa, pul-
mologa, endokrinologa, oftalmologa in

ortopeda, ob tem pa so potrebne tudi raz-
li¢ne slikovne preiskave.

Zdravstveno oskrbo s strani stroke oce-
njuje kot zadovoljivo, hkrati pa opozarja, da
zdravstveni sistem ni vedno dovolj prilago-
jen bolnikom z redkimi boleznimi in zdravni-
kom, ki jih obravnavajo.

Posebej poudarja tezave pri dostopu do
obnovitvene rehabilitacije. Po njegovih bese-
dah imenovani zdravniki Zavoda za zdra-
vstveno zavarovanje Slovenije pogosto zavra-
¢ajo zdravilisko zdravljenje, ¢eprav imajo
bolniki obsezno zdravstveno dokumentacijo,
priporocila specialistov, kompleksno zdra-
vstveno stanje in v¢asih tudi tvegane opera-
tivne posege. »Problematika na tem podro-
¢ju je postala zelo pereca, saj bolnika potisne
v $e vecjo negotovost in onemogoca celo-
stno zdravljenje tako kompleksnih primerov,
kot je moj,« opozarja Petrovcic. Dodaja, da se
s podobnimi tezavami srecujejo tudi stevilni
drugi bolniki z redkimi boleznimi.

Ob tem se sprasuje, kako naj bo celostna
obravnava bolnikov sploh mogoca, ¢e sistem
na eni strani poudarja potrebo po zdravlje-
nju in spremljanju, na drugi strani pa bolni-
kom omejuje dostop do rehabilitacije, ki bi
jim lahko pomagala pri ohranjanju funkcio-
nalnosti in kakovosti Zivljenja.

Kljub bolezni, bole¢inam in Stevilnim sis-
temskim oviram Zeli Simon Petrov¢i¢ ostati
dejaven. Svojo osebno izkusnjo Zeli uporabiti
za pomo¢ drugim, predvsem tistim, ki Se
nimajo diagnoze ali se 3ele srecujejo s sumom
na Marfanov sindrom. Meni, da je pomembno
da so bolniki pravo¢asno usmerjeni k ustre-
znim specialistom, saj sta zgodnja diagnostika
in pravilno spremljanje pri tej bolezniklju¢na.

»Trudim se, da bi s svojo izkusnjo skupaj s
stroko pomagal morebitnim bolnikom, da se
jih pravocasno usmeri k specialistom, ki lahko
poskrbijo za primerno diagnostiko in zdra-
vljenje,« pravi, »in se iskreno zahvaljujem
zdravstvenemu osebju, ki svojo energijo
usmerja v to, da bi bili bolniki delezni pravo-
¢asne diagnostike in zdravljenja.«

Vsi, ki sumijo na obolenje, lahko obiscejo
Facebook stran Marfanov sindrom ali pisejo
na elektronski naslov marfansindrom@gmail.
com, kjer jim bodo posredovali Zelene
informacije.
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Gigantoceli¢ni arteritis se
praviloma ne pojavlja pred 50.
letom starosti.

Najbolj prepoznaven simptom
gigantoceli¢nega arteritisa je
glavobol.

Med vsemi posledicami najbolj
skrbi prizadetost ocesnih
arterij.

Gigantocelicni arteritis:
ko je treba ukrepati hitro

w

Avtorica: Maja Korosak

Gigantoceli¢ni arteritis je vnetna bolezen arterij, ki prizadene predvsem ljudi po 50. letu starosti. Ceprav ne spada
med najpogostejse revmatoloske bolezni, je njegovo hitro prepoznavanje iziemno pomembno. Med najresnej-
$imi zapleti je namre¢ nenadna in nepovratna izguba vida. Prav zato je gigantoceli¢ni arteritis ena redkih bolezni
v revmatologiji, pri kateri se lahko zdravljenje za¢ne Se pred dokoncno potrditvijo diagnoze.

O bolezni, simptomih, diagnostiki in mozno-
stih zdravljenja je spregovoril prim. doc. dr.
Iztok Holc, dr. med., specialist interne medi-
cine in revmatologije iz UKC Maribor.

Vnetje velikih arterij
V revmatologiji poznamo veliko skupino bole-
zni, imenovanih vaskulitisi, pri katerih je sku-
pnaznacilnost vnetje Zilne stene. Glede na veli-
kost Zil, ki jih bolezen prizadene, jih delimo na
vaskulitise velikih, srednje velikih in malih zil.
»Ko govorimo o gigantoceli¢nem (v preteklo-
sti tudi temporalnem) arteritisu, neko¢ so ga
imenovali tudi Hortonova bolezen, imamo v
mislih predvsem prizadetost velikih in srednje
velikih zil. Prizadete so zlasti aorta, Zile aor-
tnega loka, zgornjih okoncin in glave, redkeje
tudi Zile spodnjih okoncin,« pojasnjuje Holc.
Bolezen je dobila ime po znacilni mikro-
skopski sliki vnetja zilne stene. V prizadetem
tkivu je mogoce najti ve¢jedrne celice veli-
kanke oziroma gigantske celice. »Vnetni pro-
ces povzroci zadebelitev Zilne stene, zaradi

15

¢esar se svetlina arterije zozi. Ce postane pre-
tok krvi premajhen ali se Zila povsem zapre,
tkivo, ki ga arterija prehranjuje s kisikom in
hranili, ostane brez ustrezne prekrvljenosti
in se lahko trajno poskoduje,« pojasnjuje Holc.
Gigantoceli¢ni arteritis se praviloma ne poja-
vlja pred 50. letom starosti, tveganje pa nato
s starostjo narasca. Pogosteje zbolevajo Zen-
ske, bolezen pa je posebno pogosta pri pre-
bivalstvu severnoevropskega porekla. Zakaj
nastane, ni povsem pojasnjeno. Gre za kro-
ni¢no granulomatozno vnetje arterijske
stene, pri katerem imajo pomembno vliogo
celice imunskega sistema in vnetni media-
torji. Spol in rasa sta najpomembnejsa znana
dejavnika tveganija, verjetno pa k nastanku
bolezni prispeva kombinacija genetske
nagnjenosti in dejavnikov iz okolja.

Nov glavobol kot opozorilo

Najbolj prepoznaven simptom gigantoce-
licnega arteritisa je glavobol. »To je glavo-
bol, ki ga bolnik prej ni imel, ali pa se spre-

meni kakovost glavobola, ki ga je imel ze
prej. Prinajve¢jem delezu bolnikov se poja-
vlja v temporalnem predelu. V¢asih lahko
temporalno arterijo tudi zatipamo in je na
dotik boleca,« opisuje Holc. Bolniki lahko
obcutijo tudiizrazito obcutljivost lasis¢a, na
primer pri ¢esanju, dotiku ali lezanju na
blazini.

Zelo znacilen simptom je bolecina v zve¢-
nih misicah med Zvecenjem, tako imenovana
klavdikacija ¢eljusti. »Ko bolniki Zvecijo hrano,
jih za¢ne boleti,« pojasnjuje sogovornik. Bole-
¢ina nastane zato, ker vnete in zozene arte-
rije med povecano obremenitvijo misic ne
morejo zagotoviti dovolj krvi. Bolezen lahko
prizadene tudi vecje arterije, zato nekateri
bolniki obcutijo bolecine ali utrujenost v
rokah, zlasti pri ponavljajocih se gibih. Pridelu
bolnikov se pojavljajo predvsem neznacilni
splosni simptomi. »Bolezen pogosto poteka
pocasi, s splosnim slabim pocutjem, hujsa-
njem in subfebrilnimi temperaturami. Visoka
temperatura je redkejsa,« pravi Holc.
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Nevarnostizgube vida

Med vsemi posledicami gigantoceli¢cnega
arteritisa najbolj skrbi prizadetost ocesnih
arterij. Motnje vida se lahko za¢nejo preho-
dno: bolnik lahko za nekaj trenutkov ali minut
slabse vidi, ima obcutek zastora pred o¢esom,
dvojni vid ali delno izgubo vidnega polja.
Taksni simptomi zahtevajo takojSnjo zdrav-
nisko obravnavo. »Gigantoceli¢ni arteritis je
v revmatologiji ena redkih bolezni, pri kate-
rih je potrebno urgentno oziroma takojsnje
zdravljenje, Se posebej, Ce se kaze z motnjo
vida. Tako lahko preprecimo poznejse zaplete,
med katerimi je najhujsa slepota,« opozarja
Holc. Ce zaradi zapore arterije pride do odmr-
tja struktur, ki skrbijo za vid, je poskodba pra-
viloma nepovratna. »Ko ¢lovek enkrat oslepi,
kljub takojsnjemu zdravljenju vida praviloma
ne moremo vec povrniti, saj gre za trajno
poskodbo celic.«

Izguba vida je lahko enostranska, v najtez-
jih primerih pa sta prizadeti obe ocesi. Holc
opozarja, da tudidanes v UKC Maribor vsako
leto obravnavajo nekaj bolnikov, pri katerih
je bolezen prepoznana prepoznoin je Ze pri-
$lo do izgube vida. MoZni so tudi drugi ishe-
mi¢ni zapleti. Zelo redko se lahko pojavijo
nekroze koZe na obrazu. Ker pa gigantoce-
licni arteritis lahko prizadene tudi koronarne
arterije, so mozni tudi sr¢no-Zilni zapleti.

Kako poteka diagnostika

Kljub razvoju sodobnih diagnosti¢nih metod
je temelj diagnostike $e vedno natan¢en kli-
ni¢ni vtis o pacientu. »Diagnosticiranje pri-
marno sloni na anamnezi, torej pogovoru z
bolnikom. Pacient mora ¢im natancneje opi-
sati teZave, ki jih opaza pri sebi. Pomemben
je tudi klini¢ni pregled, nato pa se za¢ne
dodatna diagnostika,« pravi Holc. Pomembni
so laboratorijski izvidi, predvsem kazalniki
vnetja, kot sta sedimentacija eritrocitov in
C-reaktivni protein (CRP). Povisane vrednosti
sicer niso specifi¢ne samo za gigantoceli¢ni
arteritis, v kombinaciji s tipi¢nimi simptomi
pa pomembno povecajo sum na bolezen. »Pri
¢loveku, starejsem od 50 let, ki ima novo
nastali glavobol in izrazito povisano sedimen-
tacijo, mora zasvetiti rdeca lu¢,« poudarja
Holc. Normalni ali le malo povi$ani vnetni
parametri bolezni sicer ne izklju¢ujejo popol-
noma, zato je vedno treba upostevati celo-
tno klini¢no sliko. Je pa v tem primeru verje-
tnost bolezni majhna.

Ultrazvok in biopsija
Diagnostika gigantoceli¢nega arteritisa se je
v zadnjih letih precej spremenila.V ospredje
je stopil ultrazvo¢ni pregled temporalnih in
drugih dostopnih arterij. Z ultrazvokom je
mogoce prikazati znacilno zadebelitev vnete
Zilne stene. »Prizadevamo si, da bi diagnozo
postavili ¢im prej. Z ultrazvokom velikih Zil
lahko ob znacilni klini¢ni sliki pridemo do dia-
gnoze zelo hitro,« pravi Holc.

Neko¢ je bila osrednja diagnosti¢na
metoda biopsija temporalne arterije, pri

kateri kirurg odvzame manjsi del arterije, ki
ga patolog pregleda pod mikroskopom.
Danes se biopsija uporabljaizjemoma, saj je
kakovosten ultrazvoc¢ni pregled neinvaziven
in lahko pri znacilni klini¢ni sliki zagotovi
dovolj podatkov za potrditev diagnoze. Biop-
sija kljub temu ni povsem opuscena. »Ce se
ultrazvoc¢ni izvid ne skada s tezavami, ki jih
ima bolnik, diagnozo poskusamo opredeliti
Se drugace. Takrat lahko odvzamemo del tem-
poralne arterije in opravimo histolosko pre-
iskavo,« pojasnjuje sogovornik. Pri sumu na
prizadetost vecjih arterij ima pomembno
vlogo tudi PET-CT, s katerim lahko zdravniki
ugotavljajo vnetje v stenah velikih arterij in
hkrati natan¢neje dolocijo anatomsko mesto
prizadetosti. Od slikovnih metod sta nam
lahko v pomoc¢ tudi magnetnoresonan¢na
preiskava (MR) in racunalniska tomografija
(CT).

Zdravljenje z glukokortikoidi

Pri izrazitem sumu na gigantoceli¢ni arteritis
zdravniki zaradi nevarnosti nepopravljive
okvare vida ne ¢akajo na koncanje vseh dia-
gnosti¢nih postopkov. »Pomembno je, da za¢-
nemo zdraviti ¢im prej. Zdravljenje se za¢ne
z glukokortikoidi, pri ¢emer uporabljamo raz-
meroma visoke odmerke,« pojasnjuje Holc.
Odmerek se doloci glede na telesno tezo in
resnost bolezni, nato pa se ob izboljsanju
postopoma zmanjiuje. Ce je vid Ze ogrozen
ali je prizadet drugi, Zivljenjsko pomemben
organ, lahko bolnik prejme tako imenovano
pulzno zdravljenje. »Pulzna terapija pomeni,
da bolnik v zilo dobi vecji odmerek glukokor-
tikoida,« pojasnjuje Holc.

Visoki odmerki glukokortikoidov vnetje
praviloma hitro umirijo, vendar dolgotrajno
zdravljenje prinasa tudi Stevilna tveganja. Med
drugim lahko zviduje krvni sladkor in krvni tlak,
poslabsa sréno popuscanje, poveca dovze-
tnost za okuZbe ter pospesuje izgubljanje
kostne mase. Zato zdravniki skusajo skupno
izpostavljenost glukokortikoidom ¢im bolj
zmanjsati. Holc pojasnjuje, da ob njih pri bol-
nikih uvedejo tudi leflunomid, konvencionalno
sintezno zdravilo, ki spreminja potek bolezni
in omogoca hitrejse zmanjsevanje odmerka
glukokortikoidov. Ce se bolnik dobro odzove,
zdravljenje praviloma traja dalj ¢asa, pogosto
priblizno dve leti.V zadnjem ¢asu pa se razmi-
Slja o dozivljenjskem zdravljenju, saj se bole-
zen pri delu bolnikov ponovi.

Bioloska in taréna sintezna
zdravila

Pri odlo¢anju o zdravljenju je pomembno
upostevati tudi dejstvo, da so bolniki z gigan-
toceli¢nim arteritisom vecinoma starejsi in
imajo pogosto $e druge kroni¢ne bolezni. »Ce
ima bolnik sladkorno bolezen, tezko vodljivo
arterijsko hipertenzijo ali druge bolezni,
zaradi katerih so neZeleni ucinki glukokorti-
koidov posebno problematicni, lahko prei-
demo na napredno zdravljenje z bioloskimi
oziroma tar¢nimi sinteznimi zdravili, ki spre-

minjajo potek bolezni,« pojasnjuje Holc.
Taksno zdravljenje pride v postev tudi, kadar
se bolezen po kon¢anem zdravljenju ponovi
ali se njeno delovanje poveca Zze med zmanj-
Sevanjem odmerka glukokortikoidov.

»V teh primerih zvisevanje odmerka glu-
kokortikoidov sicer pomaga, vendar dolgo-
ro¢no ni dobra resitev. Novejse raziskave
kazejo, da je priizbranih bolnikih smiselno o
zdravljenju z bioloskimi zdravili razmisljati
dovolj zgodaj.« Med najbolje proucenimi tar¢-
nimi zdravili pri gigantoceli¢nem arteritisu je
zaviralec receptorja za interlevkin 6 tocilizu-
mab, ki lahko pomaga vzdrzevati remisijo
bolezni in zmanjsati skupno izpostavljenost
glukokortikoidom. Od tarcnih sinteznih zdra-
vil pa ima indikacijo za zdravljenje giganto-
celi¢nega arteritisa upadacitinib, ki je zavira-
lec Janusovih kinaz.

Spremljanje bolnikov

Na zacetku zdravljenja so bolniki obi¢ajno
hospitalizirani. Zdravniki spremljajo odziv na
zdravljenje ter hkrati iS¢ejo morebitne neze-
lene ucinke zdravil. »Pri zdravljenju z gluko-
kortikoidi moramo biti pozorni na krvnislad-
kor, arterijsko hipertenzijo, sréno popuscanje
in moznost okuZzb. Ker vemo, da povecujejo
tveganje za osteoporozo, poskrbimo tudi za
zascito kosti,« pravi Holc. Bolniki praviloma
prejemajo vitamin D in po potrebi kalcij,
glede na tveganje za zlome pa tudi zdravila
za zdravljenje oziroma preprecevanje oste-
oporoze, denimo bisfosfonate.

Po odpustu iz bolnisnice bolnike spre-
mljajo v revmatoloski ambulanti. »Sprva so
kontrole pogostejse, na primer na tri mesece,
pozneje lahko na Sest mesecev. Vendar je to
od bolnika do bolnika razli¢no. Nekatere
moramo pregledovati tudi vsak mesec,« poja-
snjuje sogovornik. Na kontrolah spremljajo
simptome in laboratorijske kazalnike vnetja,
delovanje jeter in ledvic ter morebitne
zaplete zdravljenja. Pri sumu, da se je bole-
zen ponovila, lahko ponovno uporabijo
ultrazvok, pozitronsko emisijsko tomografijo
zracunalnisko tomografijo (PET-CT) ali druge
slikovne metode.

Ko Steje €as

Gigantoceli¢ni arteritis je bolezen, pri kateri
lahko pravocasno prepoznavanje simptomov
bistveno vpliva na izid zdravljenja. Nov in
nenavaden glavobol pri ¢loveku, starejsem
od 50 let, bolece lasis¢e, bolecina v Celjusti
med Zvecenjem ter predvsem nenadne spre-
membe vida niso teZave, ki bi jih bilo smi-
selno opazovati ve¢ dni ali tednov. Se pose-
bej ob prehodni ali nenadni izgubi vida
oziroma pri motnjah vida je potrebna takoj-
Snja zdravstvena obravnava. »Pri tej bolezni
je ¢as zelo pomemben. Ce zdravljenje za¢-
nemo pravocasno, lahko prepre¢imo neka-
tere najhujse zaplete. Ce pa je zaradi motene
prekrvitve Ze prislo do trajne poskodbe na
mreznici in izgube vida, tega zal ne moremo
vec popraviti,« sklene Holc.
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Avtorica: Adrijana Gaber

Nevidna mrezq, ki daje
Zivljenje nasim tkivom

Ko govorimo o krvnem obtoku, najveckrat pomislimo na srce ter velike arterije in vene. Toda za Zivljenje posa-
mezne celice je odlocilen predvsem zadnji, mikroskopski del poti, po kateri kri pride do tkiv. To je mikrocirkulacija —
pretok krvi skozi najmanjse zile, predvsem arteriole, kapilare in venule.

Arteriole so najmanjse veje arterij, ki uravna-
vajo, koliko krvi bo priteklo v posamezno
tkivo. Kapilare so najtanjse krvne Zile, skozi
njihove stene pa poteka izmenjava kisika, hra-
nil in odpadnih snovi med krvjo in celicami.
Venule so drobne vene, ki kri iz kapilar zbi-
rajo in jo odvajajo naprej proti ve¢jim venam.
Na tej ravni se torej kisik in hranila iz krvi pre-
dajajo celicam, iz njih pa se odnasajo ogljikov
dioksid in presnovni odpadki.

Kako razvejan je nas Zilni sistem, nazorno
opisuje prof. dr. Ales Blinc, dr. med., spe-
cialist kardiologije in vaskularne medi-
cine: »Srce, Zile in kri z usklajenim delovanjem
zagotavljajo, daima vsaka izmed 30 trilijonov
(tiso¢ milijard) celic v ¢loveskem telesu v vsa-
kem trenutku na razpolago dovolj kisika in
hranil ter da lahko sproti oddaja ogljikov dio-
ksid in druge odpadne snovi.

Skupna dolzina Zil v ¢loveskem telesu
dosega priblizno 100.000 kilometrov in njihov
dale¢ najvecji del predstavljajo prav drobne
Zile. Blinc zato poudarja, da je »mikrocirkula-
cija nelocljivo povezana s prakti¢no vsemi tkivi
v telesu, saj jih dobesedno prepreda«. Pretok
skozi kapilarno mrezo se ves cas prilagaja
potrebam posameznega tkiva: drugacen je
med mirovanjem in telesnim naporom, na
mrazu in vrocini, po obroku ali takrat, ko se
mora telo odzvati na poskodbo ali okuzbo.

Velike arterije lahko primerjamo z avtoce-
stami, vendar je njihov smisel izgubljen, ¢e
kri na koncu ne pride do posameznih celic.

To nalogo opravlja mikrocirkulacija. Njene Zile
so tako majhne, da jih s prostim ocesom veci-
noma ne vidimo, vendar prav skoznje poteka
tisti del krvnega obtoka, zaradi katerega ga
sploh potrebujemo: izmenjava kisika, hranil
in presnovkov med krvjo in tkivi.

Mikrocirkulacija se prilagaja
Mikrocirkulacija ni pasiven sistem tankih cevk,
skozi katere preprosto tece kri. Gre za izjem-
no dinamicen sistem, v katerem se pretok
neprestano uravnava. Arteriole se lahko
zozijo ali razsirijo ter tako usmerijo vec ali
manj krvi v posamezno obmocje. Kapilare
imajo zelo tanko steno, kar omogoca preha-
janje kisika, hranil in drugih snovi med krvjo
in tkivom, drobne venule pa kri nato odva-
jajo proti vecjim venam.

Pomemben »dirigent« tega dogajanja je
endotelij, notranja plast Zilne stene. Dolgo
so nanj gledali predvsem kot na gladko notra-
njo prevleko zile, danes pa vemo, da je bio-
losko zelo aktiven organ. Sprosca Stevilne
snovi, s katerimi vpliva na Sirjenje in kréenje
zil, strjevanje krvi, vnetne procese in prepu-
stnost zilne stene.

To je $e posebej dobro raziskano v mikro-
cirkulaciji koze. Izr. prof. dr. Helena Lenasi,
dr. med., zInstituta za fiziologijo Medicinske
fakultete Univerze v Ljubljani, pojasnjuje:
»Pomembno vlogo pri lokalnem uravnava-
nju pretoka ima endotelij; iz njega se spro-
$¢ajo vazokonstriktorji in vazodilatatorji.« Za

normalno delovanje Zilja je pomembno rav-
novesje med snovmi, ki Zilo $irijo, in tistimi,
ki jo kr¢ijo. Med pomembnimi snovmi, ki Sirijo
zile, sta dusikov oksid in prostaciklin, razi-
skave pa kazejo Se druge mehanizme, ki sode-
lujejo pri prilagajanju pretoka.

Kako izjemno prilagodljiva je mikrocirku-
lacija, kaze prav koza. Lenasijeva navaja, da
skozi kozo v mirovanju in ob nevtralnih tem-
peraturnih razmerah tece od priblizno 200 do
500 mililitrov krvi na minuto, med hudim tele-
snim naporom pa se lahko pretok veckratno
poveca. S tem telo odvaja toploto in prepre-
Cuje pregrevanje. Ko nas zebe, se drobne Zile
zozijo in pretok skozi koZo se zmanjsa, da telo
ohranitoploto. Ko nam je vroce, se razsirijo in
pretok se poveca. Mikrocirkulacija se torej iz
trenutka v trenutek odziva na potrebe
organizma.

Ko kri pride do tkiva, pa preskrba
nidobra

Dobro delovanje velikih arterij $e ne pove
vsega o tem, kako dobro so s krvjo dejan-
sko preskrbljene celice. Kri mora namrec iz
velikih arterij priti vse do najdrobnejsega
zilja, skozi katero poteka izmenjava snovi.
Motnje zato lahko nastanejo tudi na ravni
mikrocirkulacije.

Na njen pomen opozarja prof. dr. Pavel
Poredos, dr. med., specialist interne
medicine in vaskularne medicine. »Stanje
mikrocirkulacije je izjemno pomembno, saj

Vsebina

4

10

12

15

17

19

20

22
25

27

31

33

36

38
40
42
44

45

Prehod, ki doleti
vsako Zensko

Rak dojk: nezeleni
ucinki zdravljenja

Ob svetovnem dnevu
osteoporoze

Marfanov sindrom —
redka bolezen
vezivhega tkiva
Gigantoceli¢ni
arteritis: ko je treba
ukrepati hitro
Nevidna mrezq,

ki daje Zivljenje
nasim tkivom
PETER — prvi
presejalni program
samo za moske
Redka, a lahko
resna bolezen

Sindrom pekocih ust

O hemoroidih
brez zadrege

S stomo se Zivljenje
ne konca

MiSice niso le za
gibanje

Odpornost malckov
jeseni in pozimi

Ko otrok diha

skozi usta

Pozno starSevstvo
Nas organizem jeseni
Koliko kalorijima ...
Sol tudi v Sumecih
tabletah

Grelin in leptin —
krivca za debelost?



ABCzdravja | oktober 2026

odloca o prezivetju tkiva,« poudarja. Spre-
membe v mikrocirkulaciji so pogosto pove-
zane z motnjami vedjih zil, vendar lahko
nastopajo tudi kot samostojen bolezenski
proces. Posebej znacilen primer je sladkorna
bolezen. Poredo$ opozarja tudi na
pomembno teZzavo medicine: okvare mikro-
Zilja je praviloma tezje prepoznati in zdraviti
kot bolezni velikih arterij in ven.

Ce se pretok skozi mikrozilje izrazito
zmanjsa, tkivo ne prejema dovolj kisika. Sprva
se njegove celice na pomanjkanje prilagajajo,
ob hujsi ali dolgotrajnejsi motnji pa se lahko
poskodujejo in nazadnje odmrejo. Prav zato

na delovanje celotnega organa.

Sladkorna bolezen in mikrozilje
Ena najbolj znanih bolezni mikrocirkulacije
je diabeti¢na mikroangiopatija. Dolgotrajno
zvisana koncentracija glukoze v krvi s¢asoma
poskoduje drobno Zilje. Spremeni se zgradba
kapilar, med drugim se zadebeli njihova
bazalna membrana, zaradi ¢esar je preskrba
tkiv s kisikom in hranili slab3a.

Posledice se posebejizrazito pokazejo tam,
kjer je normalno delovanje goste mreZe drob-
nih Zil klju¢nega pomena. Tako lahko sladkorna
bolezen poskoduje Zilje oesne mreznice in
povzroci diabeti¢no retinopatijo, prizadene
drobnoZilje ledvic ter sodeluje pri nastanku dia-
beti¢ne ledvi¢ne bolezni, prizadeti pa so lahko
tudi Zivci. Blinc zato poudarja, da je za prepre-
Cevanje diabeti¢ne mikroangiopatije klju¢no
dobro uravnavanje krvnega sladkorja.

Toda sladkorna bolezen 3e zdale¢ ni edino
stanje, ki prizadene mikrocirkulacijo. Ta se

lahko porusi ob zapori vecje dovodne arte-
rije, hudih okuzbah, $oku in nekaterih avto-
imunskih oziroma sistemskih vezivnotkivnih
boleznih. Pri slednjih lahko pride ne le do
sprememb v delovanju drobnih Zil, temve¢
tudi do njihove strukturne okvare.

Ko prsti na mrazu pobelijo

Z mikrocirkulacijo je povezan tudi Raynau-
dov fenomen. Raynaudov fenomen je motnja,
pri kateri se drobne arterije, najpogosteje v
prstih rok in nog, ob mrazu ali stresu preti-
rano skrcijo. Zaradizmanjsanega pretoka krvi
prsti pobledijo, lahko pomodrijo, ob ponovni
vzpostavitvi prekrvitve pa pordijo, pogosto
tudi skelijo ali bolijo. Napad najveckrat sprozi
mraz, lahko pa tudi ¢ustveno vznemirjenje
ali vibracije.

Priljudeh, pri katerih Raynaudov fenomen
ni povezan z drugo boleznijo, je stanje pravi-
loma predvsem neprijetno. Drugace je, kadar
se pojavlja v sklopu sistemskih bolezni veziva,
denimo sistemske skleroze. Sistemska skleroza
je avtoimunska bolezen vezivnega tkiva, pri
kateri prihaja do okvare drobnih zil ter ¢ez-
mernega nastajanja veziva oziroma fibroze.
Najpogosteje prizadene kozo, lahko pa tudi
notranje organe, med drugim pljuca, preba-
vila, srce in ledvice. Takrat so lahko v drobnem
zilju tudi strukturne spremembe, v hujsih pri-
merih pa nastanejo razjede na prstih.

Ali lahko mikrocirkulacijo
izboljSamo?

Izrazizboljsanje mikrocirkulacije se danes
pogosto pojavlja tudi v oglasih za prehran-
ska dopolnila, masazne pripomocke in raz-

licne naprave. Toda mikrocirkulacija nien sam
parameter, ki bi ga lahko preprosto »pospe-
Sili«. Pretok mora biti predvsem ustrezno
uravnavan glede na potrebe posameznega
tkiva.

Na zdravje mikrozilja vplivajo Stevilni
enaki dejavniki kot na preostali sr¢no-zilni
sistem. Kajenje poskoduje endotelij, neugo-
dno delujejo tudi dolgotrajno zvisan krvni
tlak, slabo urejena sladkorna bolezen in
motnje v presnovi krvnih mascob. Naspro-
tno pa redna telesna dejavnost ugodno
vpliva na delovanje zil in njihovo sposob-
nost prilagajanja pretoka. Pomembni so tudi
zdrava telesna masa, uravnotezena prehrana
ter uspesdno zdravljenje bolezni, ki posko-
dujejo zilje.

Pri telesni dejavnosti se lepo pokaze,
kako dinamicen sistem je mikrocirkulacija:
delujoce misice potrebujejo vec kisika in
hranil, zato se lokalne Zile razsirijo in pre-
tok se poveca. Podobno se mikrocirkulacija
odziva na temperaturo, poskodbo ali celje-
nje rane. Zdravo telo je, kot opozarja Blinc,
sposobno po poskodbi tkiva drobno zilje
tudi obnavljati.

Zato zdravje zil ni samo vprasanje pre-
hodnosti velikih arterij. Pomembno je tudi
stanje mikrozil, ki predstavljajo njihovo
nadaljevanje. Kot poudarja Poredos, je
lahko prav od mikrocirkulacije odvisno pre-
Zivetje tkiva, navedbe Lenasijeve pa kazejo,
kako zapleteno in natan¢no se pretok skozi
mikrozilje ves ¢as prilagaja potrebam
telesa. Nase najmanijse Zile so tako po veli-
kosti komaj opazne, po svoji nalogi pa
nepogresljive.
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Rak prostate je ena najpogostejsih oblik raka pri moskih v Sloveniji. Vsako leto se stotine moskih sooci s to diag-
nozo. Po podatkih registra raka Republike Slovenije je povprecno Stevilo novih primerov raka prostate okoli 1.730
letno (podatek velja za obdobje 2018-2022). Zato je nadrt za uvedbo organiziranega presejalnega programa,
imenovanega PETER, velik korak k zgodnjemu odkrivanju bolezni in izboljsanju moznosti za uspedno zdravljenje.

Presejalni program PETER je nov, organiziran
javnozdravstveni program za presejanje raka
prostate pri moskih, ki se trenutno pripravlja
v Sloveniji. Program vodi Onkoloski institut
Ljubljana, v sodelovanju zdrugimi zdravstve-
nimi institucijami. Namenjen je zgodnjemu
odkrivanju raka prostate pri moskih, starih
od priblizno 50 do 69 let.

Program je trenutno v pilotni fazi, kar
pomeni, da se pred irSo uvedbo po celotni
Sloveniji preizkusa v dolocenih regijah. Pre-
sejalni program PRO-PETER se je uradno zacel
konec novembra 2025, ko so na Onkoloskem
institutu Ljubljana izvedli otvoritveni sesta-
nek raziskave PRO-PETER in 28. novembra
2025 odposlali prva vabila moskim, ki so
povabljeni k sodelovanju v raziskavi in pre-
sejalnem testiranju. S tem datumom se zacne
operativno izvajanje dejavnosti v okviru
programa.

Raziskava PRO-PETER je prva organizirana
presejalna Studija za raka prostate v Slove-
niji, ki vkljucuje naklju¢no izbrane moske v
navedeni starosti in poteka kot pilotna faza
za morebitno kasnejso uvedbo celostnega
drzavnega presejalnega programa PETER.

Ta faza bo omogocila oceno, ali je organi-
zirano presejanje ucinkovito, kako delujejo
testi v praksi, koliko moskih se odzove na
povabilo in kako zmanjsati nepotrebne dia-
gnosti¢ne posege. Analizirala se bodo tve-
ganja in koristi, kot so zmanjsanje napredo-
valih oblik raka in morebitna prekomerna
diagnostika, pripravila pa se bodo tudi
kon¢na priporocila za morebitno vkljucitev

programa v redne nacionalne preventivne
programe. Pilotna raziskava naj bi se zaklju-
¢ila konec tega leta.

Prostata je Zleza, ki leZi pod se¢nim mehur-
jem in je pomembna za tvorbo semenske
tekocine. Vecina rakov prostate raste pocasi
in v zgodnijih stadijih ne povzroca bolecin ali
izrazitih simptomov. Zato lahko bolnik ne ve,
da ima raka, dokler bolezen ni Ze napredo-
vala. Ceprav ne napredujejo vsi primeri hitro
ali nevarno, obstaja skupina bolnikov, pri
katerih bolezen napreduje hitrejein je agre-
sivnejsa - v teh primerih sta zdravje in Zivlje-
nje lahko ogrozZena, ¢e jih ne odkrijemo
pravocasno.

Ker je rak prostate v Sloveniji eden izmed
najpogostejsih rakov pri moskih, sta zgodnje
odkrivanje in obravnava izjemnega pomena.

Cilj programa je odkriti raka prostate v zgo-
dniji, $e dobro ozdravljivi fazi. Osredniji del pre-
sejanja je analiza krvi za prostato - specificni
antigen (PSA) - beljakovino, ki jo tvori pro-
stata. Ce je vrednost PSA povisana, to lahko
pomeni prisotnost raka ali druge teZzave s
prostato.

Kadar test PSA pokaze povisane vredno-
sti, zdravniki opravijo dodatne diagnosti¢ne
preiskave, ki lahko vkljucujejo dodatne krvne
teste, neinvazivne slikovne preiskave (npr.
magnetno resonanco prostate) in biopsijo -

odvzem tkiva iz prostate, kar omogoca
natancnejso oceno.

Program PETER vkljucuje moske v starostnem
razponu priblizno od 50 do 69 let, saj je to
starostna skupina, pri kateri je rak prostate
najpogostejsi in pri kateriima presejanje naj-
vec koristi. Ko bo program v polnem teku,
bodo moski iz ciljne skupine prejeli povabilo,
da opravijo presejalni test — obi¢ajno s pre-
prostim odvzemom krvi.

Presejanje ni enako diagnostiki bolezni -
to pomeni, da pozitivni rezultat presejalnega
testa ne pomeni nujno, da ima nekdo raka
prostate, prav tako negativen rezultat ne
izkljucuje bolezni v prihodnosti. Je pa
pomembno orodje za odkrivanje tistih pri-
merov, ki bi jih sicer tezko zaznali dovolj
zgodaj.

Presejalni program PETER predstavlja
pomembno novost v slovenskem zdravstve-
nem sistemu pri boju proti raku prostate. S
tem programom lahko moski dobijo prilo-
znost, da prej izvedo, aliimajo povecano tve-
ganje, in tako pravocasno poiscejo strokovno
pomo¢. Ce prejmete povabilo k presejalnemu
testu, se ga udelezite in s tem poskrbite za
lastno zdravje in kakovost Zivljenja.

Ce se bo izkazalo, da je program ucinko-
vit in varen, se bo organiziral nov presejalni
program na nacionalni ravni in se tako pri-
druzil tistim, ki Ze obstajajo: DORA (preseja-
nje za raka dojk), ZORA (presejanje za raka
materni¢nega vratu) in SVIT (presejanje za
raka Crevesja).
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Vaskulitis je vcasih tezko
prepoznati, saj se lahko skriva
za splosnimi simptomi.

Vaskulitis lahko prizadene
razlicne organe, tudi simptomi
so zelo raznoliki.

Moznosti zdravljenja so se

v zadnjih desetletjih mocno
izboljsale.

Avtorica: Maja KoroSak
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Vaskulitis ni ena sama bolezen, temvec skupno ime za vecjo skupino bolezni, pri katerih pride do vnetja krvnih Zil.
Ker krvne Zile prepredajo celotno telo in s krvjo oskrbujejo vse organe, so lahko posledice vnetja zelo razli¢ne. Pri
nekaterih bolnikih se bolezen pokaze predvsem na kozi, pri drugih prizadene ledvice, pljuca, ziv¢evje, oci ali pre-
bavila. Vaskulitis je v&asih tezko prepoznati, saj se lahko skriva za splo$nimi simptomi, kot so utrujenost, povisana
telesna temperatura, hujsanje ali bolecine v misicah in sklepih.

UrdkaKomel, dr. med.,
spec. interne medicine

O tem, kaj je vaskulitis, kako ga prepoznamo,
diagnosticiramo in zdravimo, smo se pogo-
varjalizUrsko Komel, dr. med., specialistko
interne medicine, iz Splosne bolnisnice Nova
Gorica. »Vaskulitis je skupno ime za ve¢jo sku-
pino bolezni, pri katerih pride do vnetja krv-
nih Zil. Imunski sistem iz razli¢nih razlogov
napade Zilno steno, kar povzroci njeno
okvaro, vnetje, otekanje in poskodbe« je za
zacetek pojasnila Komelova ter nadaljevala:
»Ko je zZilna stena vneta in poskodovana, se
lahko zila zozZi, pretok krvi skozi njo pa se
poslabsa. V hujsih primerih lahko pride tudi
do popolne zapore Zile. Ce kri ne more nor-

malno priti do tkiv in organov, ti ne dobijo
dovolj kisika in hranil, kar lahko povzro¢i nji-
hovo okvaro. V nekaterih oblikah vaskulitisa
lahko Zilna stena tudi oslabi, zaradi ¢esar
nastane anevrizma, to je bolezenska razsiri-
tev Zilex

Po besedah nase sogovornice vaskulitis
lahko prizadene skoraj kateri koli organ.
»Pogosto so prizadeti koza, sklepi, Ziv¢evje,
pljuca, ledvice, oci in prebavila. Bolezen je
lahko omejena na en organ ali pa poteka sis-
temsko, kar pomeni, da hkrati prizadene vec
organskih sistemov.«

Primarni in sekundarni vaskulitis
Vaskulitise v grobem delimo na primarne in
sekundarne. »Primarni vaskulitis nastane kot
samostojna bolezen, pri kateri je vnetje krv-
nih Zil osrednje bolezensko dogajanje. Sekun-
darni vaskulitis pa se pojavi v sklopu druge
bolezni ali kot posledica drugih dejavnikov,
kot so avtoimunske bolezni, okuzbe, jema-
nje nekaterih zdravil in rakave bolezni,« je
pojasnila zdravnica.

Med okuzbami, ki so lahko povezane z
nastankom vaskulitisa, sogovornica pou-
darja predvsem hepatitis B in hepatitis C.
Vaskulitis se lahko pojavi tudi pri bolnikih z
revmatoidnim artritisom ali sistemskim lupu-
som eritematozusom. Redkeje ga lahko spro-
zijo zdravila. Pri nekaterih oblikah ima
pomembno vlogo tudi starost; gigantoce-
li¢ni arteriitis je, na primer, pogostejsi po 50.
letu starosti.

Kot je dodala sogovornica, pri vecini bol-
nikov ni mogoce najti enega samega jasnega
sprozilca. Zdravniki se zato pri obravnavi bolj
kot ziskanjem enega vzroka ukvarjajo s pra-
vocasnim prepoznavanjem bolezni, oceno
prizadetosti organov in ¢im hitrejsim zdrav-
lienjem. Drugace je takrat, kadar je sprozilec
jasen, na primer zdravilo.

Simptomi so lahko zelo razliéni

Ker vaskulitis lahko prizadene razli¢ne organe,
so tudi simptomi zelo raznoliki. Nekateri bol-
niki imajo sprva predvsem splosne tezave, ki
niso znacilne samo za vaskulitis. »Bolniki
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imajo razli¢ne simptome in znake, zato je dia-
gnozo vcasih tezko postaviti. Lahko toZijo
zaradi utrujenosti, povisane telesne tempe-
rature, no¢nega potenja, hujsanja, bole¢in v
sklepih in misicah ter na splosno slabega
pocutja,« je poudarila Komelova.

Ko so prizadeti posamezni organi, se
pojavijo bolj znacilni simptomi. Na kozi
lahko opazimo izpuscaje, purpuro, razjede
ali druge spremembe. Purpura pomeni
drobne krvavitve v kozi, ki so videti kot
rdeckaste ali vijolicaste lise in ob pritisku
ne pobledijo, je pojasnila nasa sogovornica
ter dodala, da bolniki v primeru prizade-
tega ziv¢evja navajajo mravljincenje, osla-
belost aliizgubo obcutka v rokah in nogah.
»Pri prizadetosti ledvic se lahko pojavi kri
v urinu, ledvi¢na funkcija pa se lahko
poslabga. Ce vaskulitis prizadene plju¢a, se
lahko pojavijo kaselj, tezko dihanje ali celo
izkasljevanje krvi. Pri prizadetosti prebavil
bolniki lahko obcutijo bole¢ine v trebuhu,
imajo krvavitve, bruhanje ali drisko,« je
pojasnila Komelova.

Tudi o¢i so lahko prizadete. »V tem primeru
se lahko pojavijo motnje vida, v najhujsih pri-
merih tudiizguba vida. Pri prizadetosti cen-
tralnega Ziv¢evja se lahko pojavijo glavobol
ali drugi nevroloski znaki.«

Ena od tezav pri vaskulitisu je, da se lahko
zacne neopazno in s simptomi, ki jih ljudje
pogosto pripisejo vsakdanjim obremenitvam.
»Dolgotrajna utrujenost, blaga vrocina, bole-
¢ine po telesu ali hujsanje so simptomi, ki jih
bolnik lahko razume kot posledico stresa,
okuzbe, preobremenjenosti ali staranja,« je
dejala zdravnica in poudarila, da so med
simptomi, ki se pogosto spregledajo, dol-
gotrajna utrujenost, nepojasnjena izguba
telesne teze, blago povisana telesna tempe-
ratura, bolecine v sklepih in misicah, mrav-
ljiincenje ter ponavljajoca se vnetja sinusov
ali zamasen nos. »Ker so neznacilni, jih bol-
niki dostikrat pripisujejo stresu, preobremen-
jenosti, staranju in obi¢ajnim okuzbam. Kas-
neje pa se lahko izkaze, da je v ozadju vasku-
litis,« je pojasnila sogovornica.

Katere vrste poznamo?

Vaskulitise razvrs¢amo glede na velikost krv-
nih Zil, ki so prizadete. Tako lo¢imo vaskuli-
tise velikih Zil, srednje velikih Zil in malih Zil.
»Glede na prizadetost velikosti zile lo¢imo
vaskulitise razli¢nih skupin. Imamo vaskuli-
tise velikih Zil, srednje velikih Zil in malih Zil «
je povedala Komelova in nadaljevala, da med
vaskulitise velikih Zil uvr§¢amo gigantoceli¢ni
arteritis, ki ga imenujemo tudi temporalni
arteritis, in takayasujev artritis. Pri teh bole-
znih so prizadete predvsem velike arterije,
na primer aorta in njene vecje veje.

»Med vaskulitise srednje velikih Zil sodita
nodozni poliarteritis in kawasakijeva bole-
zen. Nodozni poliarteritis se lahko kaze s
prizadetostjo razli¢nih organov, kawasakijeva
bolezen pa se pojavlja predvsem pri otrocih
in lahko prizadene tudi koronarne arterije,«

»Med okuzbami, ki so lahko povezane z nastankom
vaskulitisa, sogovornica poudarja predvsem hepatitis B

in hepatitis C.«

je navedla Komelova in dodala 3e skupino
vaskulitisov malih Zil. »Sem spadajo granulo-
matoza s poliangiitisom, eozinofilna granu-
lomatoza s poliangiitisom, mikroskopski
poliangiitis in IgA vaskulitis. Pri teh oblikah
so pogosto prizadeti koza, ledvice in pljuca,
lahko pa tudi drugi organi.«

Bolezni se med seboj ne razlikujejo le po
tem, katere Zile prizadenejo, temvec tudi po
poteku, starosti bolnikov, laboratorijskih zna-
¢ilnostih in zdravljenju.

Do diagnoze z ve¢ preiskavami
»Za potrditev diagnoze nikoli ni dovolj le ena
preiskava. Zelo pomembno je, da bolnika
povprasamo po simptomih,« je pojasnila
Komelova. Pri sumu na vaskulitis zdravniki
uporabijo laboratorijske preiskave krvi in
urina. »Z njimi preverjamo vnetne pokazate-
lje, kot sta sedimentacija in CRP, ter delovanje
ledvic in jeter. Preiskava urina je posebno
pomembna, kadar obstaja moznost prizade-
tosti ledvic, saj lahko pokaze prisotnost krvi
ali beljakovin v urinu,« je povedala zdravnica
ter dodala, da so v nekaterih primerih pri diag-
nozi v pomoc tudi avtoprotitelesa, na primer
ANCA, predvsem pri doloc¢enih vrstah vasku-
litisa malih zil.

»V¢asih pri diagnozi pomagajo tudi
avtoprotitelesa ANCA, predvsem pri dolocenih
vrstah vaskulitisa malega Zilja,« je izpostavila
Komelova. Zelo pomembne so tudi slikovne
preiskave, kot so ultrazvok, magnetna reso-
nanca, CT in razli¢ne angiografske preiskave,
s katerimi lahko zdravniki ocenijo stanje krv-
nih Zil in morebitno prizadetost organov.

V nekaterih primerih je potrebna biopsija
prizadetega tkiva. »Biopsija je po navadi zlati
standard za postavitev diagnoze. Najpogo-
steje biopsiramo kozo, ledvice in pljuca,« je
povedala nasa sogovornica.

Zdravljenje se je zelo izboljSalo

Vaskulitisi so lahko resne, tudi zZivljenjsko
ogrozajoce bolezni, vendar so se moznosti
zdravljenja v zadnjih desetletjih moc¢noizbolj-
Sale. Z ustreznim in pravocasnim zdravljen-
jem je pri Stevilnih bolnikih mogoce umiriti
vnetje, preprediti trajne okvare organov in
doseci remisijo bolezni,« je poudarila Kome-
lova. »Najpogosteje se uporabljajo zdravila,
ki zavirajo pretirano delovanje imunskega sis-
tema. V zacetni fazi zdravljenja, ko je treba
vnetje hitro umiriti, so pogosto temelj zdrav-
lienja kortikosteroidi, na primer metilpredni-
zolon. Ta faza se imenuje indukcijsko zdrav-

ljenje, njen cilj pa je ¢im hitreje ustaviti
aktivno vnetje. Ko je bolezen umirjena, sledi
vzdrzevalno zdravljenje. Takrat se uporabl-
jajo klasi¢na imunosupresivna zdravila, kot
sta metotreksat in azatioprin. Pomembno
vlogo imajo tudi bioloska zdravila, ki bolj cil-
jno vplivajo na doloc¢ene dele imunskega sis-
tema. Med njimi je pri nekaterih oblikah vas-
kulitisa pomemben rituksimab.«
Zdravljenje ni enako pri vseh bolnikih.
Zdravniki se odlocajo glede na vrsto vasku-
litisa, starost bolnika, prizadetost organov,
pridruzene bolezni, aktivnost bolezni in to,
ali bolezen ogroza Zivljenje ali pomembne
organske funkcije. Ce je vaskulitis sekunda-
renin je vozadju na primer okuzba s hepati-
tisom, je treba zdraviti osnovno bolezen.

Remisija in preprecevanje okvar
»Poglavitni cilj zdravljenja je hitra umiritev
vnetja. S tem se zmanjsa tveganje za trajne
poskodbe organov in za ponovitev bolezni.
Pri Stevilnih bolnikih je mogoce doseci glo-
boko in trajno remisijo, kar pomeni, da je bole-
zen neaktivna in bolnik nima znakov aktivnega
vnetja,« je poudarila sogovornica.

»Pri velini bolnikov je mogoce doseci
globoko in trajno remisijo, kar pomeni, da
bolezen ostane neaktivna. Mnogi bolniki
lahko zivijo delovno aktivno in polno ziv-
lienje« je povedala Komelova.

Vaskulitis pa se lahko ponovno aktivira,
zato bolniki potrebujejo kontrole tudi takrat,
ko se pocutijo dobro. »Pomembno je, da se
bolniki redno spremljajo, saj lahko pride do
reaktivacije bolezni. Ko to zaznamo, lahko
takoj za¢nemo zdraviti in s tem prepre¢imo
nastanek polno razvite bolezni,« je pojasnila
zdravnicain dodala, da so kontrole obicajno
na tri do $est mesecev. »Ce je bolezen ze dlje
¢asa v popolni remisiji, so lahko pregledi
redkejsi, na primer enkrat na leto.«

Pomen pravoéasnega
zdravljenja

Vaskulitis je bolezen, pri kateri je zgodnje pre-
poznavanje iziemno pomembno. Cim prej se
postavi diagnoza in za¢ne ustrezno zdravlje-
nje, vedja je moznost, da se preprecijo trajne
okvare organov.

»Klju¢no sporocilo je, da so vaskulitisi zelo
redke bolezni, so pa potencialno Zivljenjsko
ogrozajoce. Zato je pomembno zgodnje pre-
poznavanjein pravocasno zdravljenje. To izbolj-
$a napoved in zmanjsa tveganje za trajno
okvaro organov« je sklenila Komelova.
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Sindrom pekocih ust povzroca
dolgotrajen pekoc ali zbadljiv
obcutek v ustih brez vidnih
sprememb.

Sekundarni SPU je lahko
povezan tudi s pomanjkanjem
vitaminov B12 in Zeleza.

Na pojav sindroma vplivajo

tudi stres, anksioznost in
depresija.

Avtorica: Nika Arsovski

Pekoca bolecina v ustih, ki se pojavi nepri¢akovano in se lahko ¢ez dan 3e stopnjuje, moti vas spanec in vsakdan. Bol-
niki jo pogosto opisujejo kot zgo¢ ali zbadljiv obcutek, omejen predvsem na konico jezika, lahko pa tudi na ustnice,
dlesni ali nebo. Kljub izrazitim tezavam ob pregledu ni opaziti vidnih sprememb na ustni sluznici, kar lahko otezi

postavitev diagnoze.

Marta Kocjan AnZi¢, dr. dent. med,
spec. zazobne, ustne bolezniin
parodontologijo

Peko¢ obcutek v ustih je moc¢an, podoben
tistemu, kadar zauZijemo vroco tekocino, le
da v tem primeru ne mine hitro, temvec¢ traja.
Sindrom pekocih ust je izraz, s katerim po-
imenujemo pekoce stanje v ustni votlini,
vzrok zanj ni znan. Najveckrat se povezuje z
jezikom, zaradi ¢esar je poznan tudi pod poj-
mom sindrom pekocega jezika, sicer pa lahko
prizadene tudi dlesni, ustnice, notranjost lic,
nebo ustne votline in druge vecje povriine v
ustni votlini, redkeje zrelo in grlo. Nelagodje
v ustih ima vec razli¢nih oblik. Pekocina oz.
obcutek gorecih ust se lahko pojavi neprica-
kovano, lahko pa se razvija postopoma. Ob¢u-
tek lahko traja ve¢ mesecev ali celo leto, lahko
pa simptomi nenadoma izginejo (redko).

22

Lahko vas neprijeten obc¢utek spremlja od
jutrain se ¢ezdan slab3a, lahko pa je intenzi-
teta visoka Ze od samega zacetka in traja ves
dan. Peko¢ obcutek na jeziku ali drugih pre-
delih v ustih spremlja obc¢utek suhih ust s
povecano Zejo, pogosto pa tudi spremembe
v okusu ali celo izguba okusa. Znacilno je tudi
mravljinéenje v ustih oz. ob¢utek otrplosti.
Ker gre za zelo raznoliko stanje, mehanizem
ozadja e ni povsem pojasnjen. Najverjetneje
gre za nevropatsko obolenje, ki je posledica
motnje v zaznavanju zivénih koncicev - ti zato
napacno dojemajo nekatere senzacije, npr.
kislo, sladko, mrzlo, vroce. Vzroke za pojav
sindroma pekocih ust je mogoce pripisati
tako endokrinoloskim spremembam kot tudi
imunoloskim, prav tako pa tudi prehramb-
nim in nevropsihiatri¢nim.

Najveckrat so prizadete Zenske
po menopavzi

Sindrom pekocih ust je nepredvidljiv, je pa tve-
ganje za njegovo pojavnost visje pri zenskah,
sploh v obdobju ve¢jih hormonskih spre-
memb, npr.v menopavzi. Pogostejsi je pri ose-
bah, starejsih od 50 let, sploh pri posamezni-

kih s posameznimi zdravstvenimi obolenji in
tistih zalergijami na posameznaZivila. Na nje-
govo pojavnost vplivajo tudi dusevni dejav-
niki, kot so Zivljenjske travme, visoka izposta-
vljenost kroni¢nemu stresu, tudi anksioznost
in depresija. »Pogostost SPU se v splosni popu-
laciji giblje med 0,7 in 15 %. Najveckrat so pri-
zadete Zenske po menopavzi med 50. in 70.
letom starosti, redko pred 30. letom. Delez
populacije s SPU tako narasc¢a od 10 do 40 %
po 75. letu. Razmerje po spolu je od 3 proti 1
do 7 proti 1. Statisti¢ni podatki so seveda odvi-
sni od metodologije in opredelitve simpto-
mov,« pojasni Marta Kocjan Anzic, dr. dent.
med, spec.zazobne, ustne bolezni in paro-
dontologijo, ki ob tem opozori na pomen
osebnega zobozdravnika pri diagnosticiranju,
vodenju in zdravljenju SPU: »Glede na zgoraj
opisano se zobozdravnik s starejso populacijo
neredko sooca s tovrstnimi bolniki. Ni namre¢
dovolj, da pacient sam sebi na podlagi mno-
Zice podatkov na spletu postavi diagnozo. V
glavnem je treba lo¢iti med primarnim sindro-
mom pekocih ust, vzrok naj bi bila okvara ziv-
cevza uravnavanje okusa in bolecine, in sekun-
darnim sindromom pekocih ust, ki je lahko
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povezan z menopavzo in drugimi hormon-
skimi vplivi, pomanjkanjem vitaminov, vpli-
vom nekaterih zdravil, glivicami in alergijami,
dusdevnimi tezavami ...).«

Sekundarna oblika sindroma je, kot Ze
omenjeno, lahko posledica nekaterih zdra-
vstvenih stanj, med drugim suhih ust, vzrok
zanje pa je mogoce najti tako v uzivanju
nekaterih zdravil kot tudi v motnjah funkcije
Zlez slinavkin drugih teZzavah v ustni votlini,
npr. glivicnih okuzbah. Sindrom pekocega
jezika je lahko posledica pomanjkanja neka-
terih vitaminov, npr. B-kompleksa (B12,
B6 ...), in mineralov, npr. zeleza. Prav tako
se lahko pojavi kot posledica alergije na
hrano oz. posamezne komponente hrane,
npr. ojacevalce okusov, ali ob gastroezofa-
gealni refluksni bolezni (GERB), saj lahko
zelod¢na kislina vpliva na ravnovesje v nasi
ustni votlini. Tudi nekatere hormonske
nepravilnosti (teZave z delovanjem $¢itnice)
ali oralne navade, kot sta skrtanje z zobmi
in grizenje konice jezika, lahko povecajo tve-
ganje za nastanek pekoc¢ega obcutka v ustih.
Med medicinskimi dejavniki so poleg tega
$e nekatera zdravila (npr. za nizanje krvnega
tlaka), proteze in drazenje jezika, ki se lahko
razvije ob cezmernem $c¢etkanju jezika oz.
uporabi abrazivih zobnih krem in ¢ezmer-
nem pitju kislih pijac.

Pri sindromu pekocih ust praviloma ni vidnih
sprememb na jeziku ali ustni sluznici, kar
lahko oteZi proces diagnostike. Vzrok pogo-
sto ostaja nepojasnjen, vendar je z ustreznim
zdravljenjem in sodelovanjem bolnika
mogoce simptome obcutno ublaziti. Kot
omenjeno, je vzrok za primarno obliko sin-
droma okvara Zivcev za uravnavanje okusa
in bolecine, obravnavo te oblike SPU pa
delimo na tri stopnje. »V zacetku sta
potrebna klini¢na diagnoza in pregled, ¢e
bolnik navaja peko¢ obcutek ali bolecino, ki
traja vec kot dve uri dnevno vsaj tri mesece.
Pri tem so prizadeti deli ustnih sluznic, naj-
pogosteje jezik, dlesni, ustnice in nebo,
morda so prisotni tudi suhost ust, grenak ali
kovinski okus, medtem ko sprememb alivne-
tij na ustni sluznici ni opaziti,« opise sogo-
vornica in v nadaljevanju doda, da je treba
pri tem izkljuciti sekundarne vzroke oz. tve-
ganja za sekundarni SPU, kot so »kandidoza,
suha usta, kontaktne alergije na zobne mate-
riale (materiali za proteti¢na sidra, kovina in
akrilat protez, materiali za zalivke), opusti
vse neravnine (predvsem slabe drazece pro-
tetike, neravne zalivke, kariozni procesi ...)
in sistemske vzroke, npr. morebitno pomanj-
kanje Zeleza, cinka, B12, neravnovesje $¢i-
tni¢nih hormonov ali krvnega sladkorja.
Izkljuciti je treba tudi stranske ucinke delo-
vanja nekaterih zdravil, npr. ACE-inhibitor-
jev pri hipertenziji ...« Ce zobozdravnik
sekundarnih vzrokov ne najde, pacienta uvr-
sti v primarno obliko sindroma pekocih ust.

»Sindrom pekocega jezika obicajno ne vodi v nadaljnje
zaplete, lahko pa dolgotrajno nelagodje mocno vpliva na
kakovost Zivljenja posameznika.«

Sogovornica ob tem navede kontrolo izteka-
nja sline in skrben pregled proteti¢nih del,
morebitnih previsov zalivk, podlaganje total-
nih protez oz. brusenje neravnin in odvecnih
pritiskov. Svetuje se tudi uporaba tablet, ki
povecajo iztekanje sline, pri $krtanju z zobmi
pa bruksisti¢na opornica.« Posameznik se
seznani tudi z lasersko terapijo niZje stopnje,
ki je smiselna zlasti v primerih, ko standardna
terapija ni uspesna. Nizkoenergijski laser
namrec¢ spodbuja regeneracijo tkiva in zmanj-
Suje vnetja, obenem pa deluje analgeti¢no na
Zivéne koncice in izboljSuje mikrocirkulacijo v
ustni sluznici. Gre za neinvazivno metodo, ki
jo je mogoce kombinirati z drugimi terapev-
tskimi oblikami. Po drugi strani zdravljenje
sekundarne oblike SPU, ki je intenzivnejsa in
boljmoteca, po besedah Kocjan Anziceve zah-
teva vpletenost drugih deleznikov, npr. splo-
$nega zdravnika, specialista druzinske medi-
cine itd., ki opravijo dodatne preglede in
preiskave ter pacienta morda napotijo k dru-
gim specialistom, npr.revmatologu (v primeru
Sjogrenovega sindroma), psihiatru (pri kogni-
tivnih motnjah), endokrinologu ...

Sindrom pekocega jezika obi¢ajno ne vodi
v nadaljnje zaplete, lahko pa dolgotrajno
nelagodje moc¢no vpliva na kakovost Zivlje-
nja posameznika. Pogosto se pojavijo
motnje spanja in otezeno prehranjevanje,
kar lahko predstavlja dodatno obremenitev.
Pri nekaterih se razvijejo tudi dusevne sti-
ske, kot sta tesnoba in depresivno razpolo-
7enje. Ceprav pojava pekoc¢ega ob¢utka
zanesljivo ne moremo prepreciti, si lahko
pomagamo tako, da se izogibamo tobaku,
kisli ali za¢injeni hrani, gaziranim pija¢cam
ter se nau¢imo obvladovanja stresa. Prepo-
znavanje bolezni je bistvenega pomena za
njeno diagnostiko in zdravljenje. Sogovor-
nica ob tem poziva vse zobozdravnike, saj
so ti pogosto prvi, pri katerih bolnik iS¢e resi-
tev za svoje tezave zaradi SPU-ja, da bi se
morali s pacienti pogosteje pogovarjati tudi
o tej problematiki, pri tem pa specialistka za
zobne in ustne bolezni ter parodontologijo
opozori tudi na pasti sodobnega iskanja
odgovorov na spletu. Bolniki namre¢ pre-
veckrat posvojijo diagnozo, ki jim jo ponu-
dijo spletniiskalniki, pa tudi tovrstne nacine
zdravljenja.
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Laserske operacije hemoroidov
in pilonidalnih cist

Sodobno kirursko zdravljenje z manj bolecinami in hitrejSim okrevanjem

V zadnjem ¢asu se vrazli¢nih vejah medicine
vedno pogosteje uporablja zdravljenje z
laserjem, tudi v proktologiji. Z uporabo
laserja lahko zdravimo hemoroidalne vozle,
pilonidalni sinus ter analne fistule.

Kirurgija z uporabo laserja je kirurska
metoda, ki z lasersko svetlobo unici obolelo
tkivo in ga odstrani. Zdravljenje z laserjem ni
primerno pri vseh stanjih, kjer pa je, je enako
ucinkovito in obenem manj bolece kot
klasi¢na kirurgija. Okrevanje je hitrejse.

Minimalno invazivno zdravljenje
hemoroidov z laserjem ali laser-
ska hemoroidoplastika (LHP®).

Hemoroidi so eden najpogostejsih vzrokov
za krvavitev iz zadnjika. Povecani notranji
hemoroidalnivozli lahko povzrocajo tezave,
kot so obcutek nepopolne izpraznitve,
mocne nebolece krvavitve v skoliko ali
izpadanje vozlov iz zadnjika. Zdravljenje
hemoroidalnih vozlov je lahko nekirursko
ali kirurSko z odstranitvijo odvecnega tkiva.
Kirursko odstranitevtkivajemogoce opraviti
z enostavnimi posegi, kot je podvezovanje
z gumijasto zanko, vbrizgavanje sredstva
za sklerozacijo (kemi¢no masenje drobnih
zil) ali z metodami s pregrevanjem. V redkih
primerih je potrebno kirursko izrezati
odvecno tkivo. Kirurki posegi z izrezanjem
hemoridov so praviloma zelo boleci, zato
se jih bolniki bojijo.

Odstranitev hemoroidov z laseriem je v
primerjavi s klasicno kirursko odstranitvijo
pomembno manj boleca, reii tezave z
enim posegom in omogoca veliko hitrejse
okrevanje. MozZnih zapletov po posegu je
malo.

V' medicinskem centru latros izvajamo
zdravljenje hemoroidov z laserjem, ki
je ena od sodobnih metod kirurskega
zdravljenja.

Poseg opravimo v lokalni ali regionalni
anesteziji in traja do 20 minut. Okrevanje je
obic¢ajno 7 do 14 dni. Bolecine so obicajno
prisotne do enega tedna.

Pred posegom je vedno treba opraviti
proktoloski pregled, kjer  skupaj z
bolnikom izberemo najboljso moznost
kirurSkega zdravljenja.

Minimalno invazivno zdrav-
ljenje pilonidalnega sinusa z
laserjem (SiLaC®)

Sinus je gnojno vnetje nad trtico. Najveckrat

nastane zaradi prodiranja dlak v podkoZje,
kjer nato povzroci vnetje.

Zdravljenje je vedno kirursko, obi¢ajno
7 izrezanjem vnetnega predela koze ali

IATROS

owve

na drug nacin. Izrezanje obolelega tkiva
obicajno povzroca dolgo celjenje rane (vec
tednov) in bolecine po posegu.

Lasersko zdravljenje pilonidalnega sinusa
je manj bolece in okrevanje po posegu
je hitrejse. Poseg izvedemo v anesteziji in
traja do 20 minut.

Pred posegom je treba pri kirurgu opraviti
pregled in posvet o moznosti zdravljenja.

Za posvet in dogovor o laserskem
zdravljenju se lahko narocite na:
narocanje@iatros.si
https://iatros.si/za-paciente/narocanje/
tel: 01 236 43 70

V nasi ustanovi uporabljamo Laser
LEONARDO® DUAL 45 Biolitec®

Seznam dejavnosti:
« Proktologija
« Kolonoskopija in gastroskopija

« Splosna in abdominalna kirurgija

Medicinski center latros
Parmova 51 b, Ljubljana

« Operacije kil
« Magnetni stol

+ Ambulanta za klini¢no prehrano
« Rehabilitacija medeni¢nega dna

tel.: (0)12364370
info@iatros.si

« Ambulanta za (uro)ginekologijo in urinsko inkontinenco
« Meritev nuhalne svetline zzgodnjo morfologijo ploda

« Endoanalni/3D-ultrazvok

www.iatros.si

« Laserska kirurgija
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Hemoroidi so povecani venski
pletezi v analnem kanalu.

Najpogostejsi znak je sveza,
praviloma neboleca krvavitev.

Na njihov nastanek

pomembno vpliva zZivljenjski
slog.

E

M i

O hemoroidih

brez zadrege

S R

Avtorica: Nika Arsovski

Hemoroidi so pojem, s katerim opisujemo otekle, razsirjene vene, bodisi znotraj anusa in rektuma (notranji) ali zu-
naj ob vhodu v zadnjikov kanal. Gre za pojav, ki ¢lovestvo spremlja Ze tisoCletja, svoj ¢as pa je bil precej pogostejsi
med premoznejsimi — od tod tudi izraz »zlata Zila«. Pojav hemoroidov je namrec v veliki meri povezan z zivljenj-
skim slogom, torej prehrano in gibanjem, zaradi sodobnega nacina Zivljenja pa je tovrstna neprijetnost dandanes
bistveno bolj razsirjena kot nekod, ko je najveckrat pestila le gospodo.

Vzroke za nastanek hemoroidalne bolezni
lahko pripiSemo bolezni vezivnega tkiva,
jasno paje, da k nastanku hemoroidov mo¢no
prispeva zivljenjski slog - vklju¢no s prehra-
njevanjem, gibanjem in odvajanjem blata.
Med dejavnike tveganja za nastanek hemo-
roidov uvrs¢amo tudi nosecnost, saj rastoca
maternica pritiska na vene v medeni¢nem
predelu ter s tem otezuje odtok krvi, prav tako
je tudi zaprtje v obdobju veselega pri¢ako-
vanja pogostejse, svoje pa prispevajo Se hor-
moni, ki sprosc¢ajo stene zil in upocasnjujejo
prebavo. Zaradi tovrstnih razlogov je pojav-
nost hemoroidov pogostejsa tudi pri osebah
s ¢ezmerno telesno teZzo, pomembni pa so
tudi dedni dejavniki. Hemoroidi so sicer Zilni
pletezi, prisotni pri vseh ljudeh, teZzave pa
nastopijo, e se ¢ezmerno povecajo. Lo¢imo
zunanje in notranje hemoroide. Prvi so ob
vhodu v zadnjikov kanal in so zunaj vidni, obi-
¢ajno tudi bolj boleci, lahko izzovejo srbecico
in obcasno krvavijo. Ko oteklina uplahne,
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guba odvecne koze ostane in lahko draZi oko-
liske predele. Notranji hemoroidi pa so po
drugi strani povsem normalna anatomska
struktura znotraj zadnjikovega kanala, gre
namrec za preplet Zil, prekrit s sluznico, ki sluzi
kot pomoc¢ pri zadrzevanju blata in vetrov.
Ob zunanjem pregledu jih ni mogoce opaziti
in obic¢ajno ne povzrocajo bolecine, tudi ¢e
do krvavitve pride ob mo¢nem napenjanju
med iztrebljanjem. Bole¢ino izzovejo pred-
vsem tisti notranji hemoroidi, ki zdrsnejo
skozi zadnji¢no odprtino navzven, saj se na
njih za¢ne nabirati sluzin delci blata, ki vodijo
v draZenje in srbecico. Prepoznamo jih kot
izboklinice, ki so bolj roznatega odtenka od
okolice. Nazaj jih lahko potisnemo s prstom,
pogosto pa se na svoje mesto vrnejo kar sami.

Madez krvi na toaletnem papirju

Najpogosteje posumimo na pojav hemoro-
idov ob krvavitvi, ki praviloma ni boleca.
Opazimo madez sveze krvi na toaletnem

papirju, kri v blatu ali kapljice krvi v stranis¢ni
Skoljki. Ob odvajanju trdo blato poskoduje
povecane hemoroidne vozli¢e do te mere,
da iz njih pritece kri. Za hemoroidalno bole-
zen so znacilni Se izlocek iz zadnjika, srbe-
¢ica v predelu ob zadnjiku in umazano spo-
dnje perilo. Redko jo spremlja tudi bolecina.
Krvavitev se pogosto ustavi spontano, zato
je pomembno, da bolezen pravocasno in
pravilno zdravimo, sicer lahko vodi tudi v
slabokrvnost. Krvavenje iz zadnjika ni nujno
posledica hemoroidov, temvec tudi razpoke
zadnjika, lahko pa tudi resnih bolezenskih
stanj, kot so rakave bolezni (rak ¢revesja,
danke, zadnjika). S ¢asom se hemoroidi vse
bolj raztegujejo in povecujejo ter za¢nejo
izstopati. V zacetku se lahko spontano vrnejo
v ¢revo, v nadaljevanju pa so bolniki primo-
rani hemoroidne vozli¢ke z roko potisniti
nazaj, ¢e je to mogoce, pri tem pa lahko pride
tudi do tromboze notranjih vozlov, ki mo¢no
boliin zahteva takojsnjo zdravnisko obrav-
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HEMOROIDI

razjede, vnetja, razpoke?

Proktis- | i
rektalno MAZILO ali SVECKE
Ucinkovita pomo¢

pri obnavljanju sluznice
zadnjika in danke

tudi po
proktoloskih

operacijah

DM

i —
i

[
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Medicinska pripomocka izpolnjujeta zahteve za
oznako CE 0477. Pred uporabo preberite
navodilo in se seznanite z morebitnimi tveganji.

V lekarnah, specializiranih prodajalnah
in po spletu na: www.dr-gorkic.si

www.proktis-m.si @ Gorkié

»/ nekaj preprostimi vsakodnevnimi navadami lahko
pomembno zmanjsamo moznost nastanka hemoroidov
oziroma preprecimo poslabsanje ze obstojecih tezav. «

navo. Tudi sicer ljudje prepogosto odlasamo
z obiskom zdravnika v primeru hemoroidoy,
pogosto tudi zaradi zadrege, saj gre za pre-
del telesa, ki je pogosto tabu temain o kate-
rem ljudje neradi govorijo. Kljub temu je
pomembno, da z zadrzki zaradi zdravja opra-
vimo in ob kakrsni koli krvavitvi iz ¢revesja
poié¢emo zdravnisko pomo¢. Ceprav hemo-
roidalna bolezen praviloma ni nevarna, pa
je vsako krvavitev ob odvajanju blata treba
ustrezno razjasniti, saj lahko gre za bolezni,
ki zahtevajo ¢cimprejsnje zdravljenje, npr.
polipi ali rakave bolezni. Tudi kadar gre za
hemoroide, je pomembno, da zzdravljenjem
ne odlasamo predolgo. S pravocasnim pre-
poznavanjem, obiskom zdravnika in ustre-
znim zdravljenjem lahko preprecimo poslab-
sanje tezav ter zmanjSamo potrebo po
operativnem zdravljenju. V zgodnejsi fazi je
namre¢ mogoce tezave pogosto odpraviti
z manj zahtevnimi in za bolnika prijaznej-
Simi nacini zdravljenja.

Diagnostika in zdravljenje

Diagnostika hemoroidne bolezni se obic¢ajno
zacne s pregledom, pri ¢emer zdravnik otipa
trebuhin pregleda zadnjik (med lezanjem na
levem boku). S proktoskopskim pregledom je
mogoce preveriti sluznico do globine pribli-
zno Sestih centimetrov ter si podrobneje ogle-
dati predel hemoroidov ter zobate ¢rte in koze
na predelu zapiralke zadnjika. Pri rektoskopiji
pazdravnik s 25 centimetrov dolgo ravno cevjo
opazuje sluznico danke, v¢asih tudi spodnjega
dela sigmoidnega ¢revesa. Ce tovrstni
postopki ne ponudijo dovolj jasne diagnoze
oziroma Ce gre za osebe, starejse od 50 let, ali
posameznike z druzinsko anamnezo polipov
ali rakavih obolenj ¢revesja in danke, je
potrebna tudi kolonoskopija. Notranje hemo-
roide lahko uspesno dobro obvladamo,
metoda zdravljenja pa je odvisna predvsem
od stopnje hemoroidalne bolezniinizrazeno-
sti simptomov. Namen zdravljenja je predvsem
zmanjsati povecane hemoroidne vozle in
odpraviti oziroma bistveno omiliti tezave. Pri
blazjih oziroma zacetnih oblikah lahko teZzave
obvladujemo s konservativnimi ukrepi ter
lokalnimi ali sistemskimi zdravili, kot so mazila,
svecke in tablete. Kadar pa za¢nejo notranji
hemoroidnivozliizpadati, je ena od u¢inkovi-
tih ambulantnih metod zdravljenje z elasti¢no
ligaturo. Pri tem zdravnik hemoroidni vozel s
posebnim instrumentom namestiv prijemalko
in ga podveze z elasti¢nim obro¢kom. Zaradi
prekinitve prekrvavitve se podvezani del
postopoma zmanjsa, odmre in odpade. Pri
napredovani bolezni, ko so hemoroidni vozli
izrazito povecani in pogosto ali trajno izsto-
pajo iz zadnjika, konservativni in ambulantni

postopki pogosto ne zaleZejo vec. V taksnih
primerih pride v postev operativno zdravlje-
nje. Pomemben del obravnave predstavlja tudi
sprememba Zivljenjskega sloga; svetuje se
predvsem redno odvajanje mehkega blata
brez napenjanja, zadosten vnos tekocine in
prehrana, bogata z vlakninami. Priporocljivo
je omejiti tudi dejavnike, ki lahko pri posame-
zniku poslabsajo simptome, med drugim uzi-
vanje alkohola in zelo zacinjene hrane. Pri
posameznikih, ki so bolj nagnjeni k hemoroi-
dalni bolezni, se lahko simptomi scasoma
ponovno pojavijo, zato ima pri dolgoro¢nem
obvladovanju bolezni pomembno vlogo tudi
zdrav zivljenjski slog.

In kaj lahko storimo sami?

»Pri hemoroidih gre za povecanje normalno
prisotnih venskih pleteZev v treh blazinicah
v analnem kanalu, ki so zadolZene za tesnje-
nje analnega kanala. Najpogostejsi mehani-
zem za nastanek hemoroidov je povecan pri-
tisk v venah analnega kanala, kar pripelje do
Siritve ven. Pogosta, ponavljajoc¢a se in dol-
gotrajna Siritev ven pa pripelje do trajnega
razsirjanja ven. Najpogostejsi razlogi za pove-
¢an pritisk v venah analnega predela so: kro-
ni¢no zaprtje z napenjanjem za odvajanje,
dolgotrajno sedenje, izrazite telesne obre-
menitve (dvigovanje in nosenje tezkih bre-
men),« na dejavnike tveganja za nastanek
hemoroidov opozori Marianna Yasmin
Hunt, dr. med., spec. splosne kirurgije, iz
KirurSkega sanatorija Rozna dolina in doda,
daje zazacetek treba poskrbeti predvsem za
mehko odvajanje brez napenjanja: »To naj-
laZje doseZzemo s prehrano, bogato z vlakni-
nami, ki jih je veliko v sadju, zelenjavi, polno-
zrnatih Zivilih in otrobih, ter z zadostnim
uzivanjem tekocine. Pomembno je tudi, da
potrebe po odvajanju ne zadrzujemo. Ko
zacutimo potrebo, je priporocljivo, da gremo
na stranisce, pri tem pa se izogibamo dolgo-
trajnemu sedenju in mo¢nemu napenjanju,
saj slednje povecuje pritisk v zilah analnega
predela. K urejeni prebavi pomembno pri-
speva tudi redna telesna dejavnost. Gibanje
spodbuja delovanje ¢revesja, zato svetujemo,
da smo vsak dan ¢im bolj aktivni. Ce zaradi
dela ali drugih okolis¢in veliko sedimo, je
pomembno, da sedenje redno prekinjamo -
vstanemo, se nekoliko sprehodimo in razgi-
bamo. Na splosno priporo¢am uravnotezeno
prehrano in ¢im bolj reden prehranjevalni
ritem, saj tudi to pripomore k normalnemu
delovanju prebavil. Z nekaj preprostimi vsa-
kodnevnimi navadami lahko pomembno
zmanj$amo moznost nastanka hemoroidov
oziroma preprec¢imo poslab3anje Ze obsto-
jecih tezav.«
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A Stoma vsakdana ne omejuje

bistveno.

B Ob ustrezni negi, pripomockih

in primerni prehrani ljudje
Zivijo dejavno in kakovostno
Zivljenje.

C Iziemno pomembna je

podpora bliznjih.

S stomo

Zlvljienje ne konca

Avtorica: Maja Korosak

SEe

| 0

Ob svetovnem dnevu stome se pogosto govori o negi, pripomockih in moznih zapletih, manj pa o tem, kaj stoma
pomeni za ¢loveka, ki se nekega dne znajde pred dejstvom, da bo odslej Zivel drugace. Za Stevilne je prav operaci-
ja tista, ki jim po dolgem obdobju bolezni omogodi vrnitev v zivljenje brez hudih bolecin. Taksna je tudi zgodba
\erke Erce. Danes brez zadrege govori o svoji ileostomi, pomaga drugim in poudarja, da »vrecka« sama po sebi ne

pomeni konca obicajnega Zivljenja.

Verka Erce

Stoma je kirursko narejena odprtina na tre-
busni steni, skozi katero se iz telesa izloCata
blato ali urin. Poznamo ve¢ vrst stom, med
najpogostejsimi so kolostoma, ileostoma in
urostoma. Zivljenje z njimi zahteva nekaj pri-
lagajanja, toda ob ustrezni negi, primernih

27

pripomockih in pozornosti na prehrano ter
hidracijo lahko ljudje Zivijo dejavno in kako-
vostno Zivljenje.

Ko zdravljenje ni ve¢ pomagalo

ZaVerko Erce se je pot do stome zacela pred
leti, ko je opazila krvavitev iz ¢revesja. Sprva
e ni bilo jasno, kaj jo povzroca, zato so zdrav-
niki domnevali, da gre za vnetje, in uvedli pro-
tivnetno zdravljenje. Toda stanje se je slab3alo.
Bolecine so postale tako mocne, da skoraj ni
mogla ve¢ opravljati vsakodnevnih stvari.

Za mesecin pol je bila sprejeta na Gastro-
enterolosko kliniko v Ljubljani. V tem obdo-
bju je shujsala priblizno 15 kilogramov, na
stranisce pa je morala tudi vec¢ kot desetkrat

na dan. Opravila je ve¢ kolonoskopij, rekto-
skopij in gastroskopij, dokler niso postavili
diagnoze ulcerozni kolitis.

Zacelo se je novo zdravljenje, med drugim
zmedrolom. V bolnisnici je nekega dne dobila
tudi brosuro Stoma —nov zacetek. Takrat se je
prvi¢ zares srecala z moznostjo, da bi neko¢
potrebovala stomo.

Misel jo je prestrasila. Sprasevala se je,
kako bo Zivela z vre¢ko in kako jo bodo spre-
jeli drugi. Med zdravljenjem se je pridruzila
$e okuzba z bakterijo, zato je morala nekaj
¢asa dvakrat dnevno obiskovati bolnisnico
zaradi infuzij.

Prav takrat sta jo obiskali dve ¢lanici dru-
$tva oseb s stomo. Razlozili sta ji, kaksna je
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»KO sem se po operaciji
zbudila, sem bila
najsrecnejsi clovek na
svetu,« se spominja. Razlog
je bil preprost: bolecin, ki
so jo tako dolgo spremljale
iz dneva v dan, ni bilo vec.
'Citat.” Prav zato je stomo
tudi lazje sprejela.«

stoma in kako z njo Zivita. To srecanje jo je
pomirilo in ji dalo upanje. Ko je pred seboj
videla ¢loveka, ki s stomo normalno Zivi, se
prihodnost ni zdela vec tako strasljiva.

Verka z veliko hvaleznostjo govori o svojem
zdravniku. Povedala mu je, da bi pred opera-
cijo rada poskusila vse moznosti zdravljenja,
tudi bioloska zdravila. Zdravnik je njen pre-
dlog sprejel.

Sprva je kazalo dobro. Blato se je zacelo
ponovno oblikovatiin Ze se je veselila izbolj-
sanja. Toda po priblizno dveh tednih se je
stanje spet poslabsalo in ponovno je pristala
na kliniki. Postalo je jasno, da zdravljenje
ne prinasa Zzelenega ucinka. Ostala je le
Se operacija.

Ponovno je vzela v roke knjiZico o stomi,
prebirala jo je, sprasevala zdravnike in medi-
cinske sestre ter se poskusala pripraviti.
Vedno bolj si je govorila, da stoma morda ne
pomeni le izgube, ampak tudi moznost, da
bo kon¢no lahko Zivela brez nenehnih bole-
¢in. Po priblizno letu zdravljenja so ji laparo-
skopsko odstranili celotno debelo ¢revo in
narediliileostomo. Pred posegom ji je zdrav-
nik natanc¢no pojasnil, kako bo operacija
potekala.

»Ko sem se po operaciji zbudila, sem bila
najsrecnejsi ¢lovek na svetu,« se spominja.
Razlog je bil preprost: bolecin, ki so jo tako

dolgo spremljale iz dneva v dan, ni bilo vec.
Prav zato je stomo tudi laZje sprejela. V njej
ni videla le vrecke na trebuhu, temvec nekaj,
kar jo je resilo hudega trpljenjain ji omogo-
¢ilo nov zacetek.

Kljub temu prvi dnevi niso bili preprosti. Ente-
rostomalna terapevtka ji je pokazala, kako
mora stomo odistiti in zamenjati vrecko, Verki
pa se je zdelo, da si ni¢esar ne zapomni. Ko
so ji povedali, da bo odsla domoy, jo je sko-
raj zajela panika. Zaradi skrbi je dobila celo
vrocino.

Glavna medicinska sestra ji je zato vse Se
enkrat pokazala, zagotovili so ji tudi, da lahko
po odpustu ra¢una na pomoc enterostomal-
nih terapevtk. Ker je iz bolnisnice odhajala v
petek, jo je posebej skrbelo, kako bo sama
¢ezkonec tedna. Poklicala je enterostomalno
terapevtko, ki jo je pomirila in ji zagotovila,
da se bo v ponedeljek oglasila pri njej. V
prvem mesecu jo je nato obiskovala na dva
alitri dni.»Res sem jim hvalezna. Bile so izre-
dno potrpezljive,« pravi Verka. Danes nego
stome dobro obvlada in lahko z lastnimi izku-
Snjami pomaga drugim.

Stoma njenega vsakdana danes bistveno ne
omejuje. »Malo drugacen sires,« pravi. Nekaj
prilagajanja zahtevata oblacenje in gibanje,
vendar brez tezav opravlja gospodinjska dela,
dela na vrtu in Zivi dejavno. Vec pozornosti
mora namenjati prehrani. Poudarja, da mora
vsak sam ugotoviti, katera Zivila mu ustrezajo
in katera ne. To ucenje je lahko dolgotrajno
in zelo individualno.

Verka se je skozi leta naucila, da ji nekatera
zivila povzrocajo tezave. Slabse prenasa na
primer brokoli, orescke in ¢ednje, sadje veci-
noma lupi. Nekatera Zivila, ki jih nekoc ni pre-
nasala, pa danes lahko ponovno uziva.

Pri ileostomi je pomembno hrano dobro
prezvediti in biti pozoren na zivila, ki lahko
pri posamezniku povecajo tveganje za
zaporo. Pri Verki je do nje ze veckrat prislo.
Takrat se izlo¢anje skozi stomo ustavi, poja-
vijo se mocne bolecine, slabost ali bruhanje,
vcasih tudi povisana telesna temperatura.

Tak$ni znaki zahtevajo hitro presojo. Ce se
izlo¢anje izileostome ustavi in se hkrati poja-
vijo bolecine, napenjanje, slabost ali bruha-
nje, je potreben ¢imprejsnji stik zzdravstveno
sluzbo.

Eden najpomembnejsih delov vsakodnevne
oskrbe je nega kozZe okoli stome. Ta bi morala
biti videti podobno kot zdrava koza na pre-
ostalem trebuhu. Ob menjavi pripomocka se
stoma in okolna koza nezno o¢istita ter dobro
osusita. Zelo pomembno je tudi, da se kozna
podloga ¢im natancneje prilega stomi, saj
lahko stik ¢revesnega izlocka s kozo povzroca
drazenje, bolecino in ranice.

Vsebina

4

10

12

15

17

19

20

22
25

27

31

33

36

38
40
42
44

45

Prehod, ki doleti
vsako Zensko

Rak dojk: nezeleni
ucinki zdravljenja

Ob svetovnem dnevu
osteoporoze

Marfanov sindrom —
redka bolezen
vezivhega tkiva
Gigantoceli¢ni
arteritis: ko je treba
ukrepati hitro
Nevidna mrezq,

ki daje Zivljenje
nasim tkivom
PETER — prvi
presejalni program
samo za moske
Redka, a lahko
resna bolezen

Sindrom pekocih ust

O hemoroidih
brez zadrege

S stomo se Zivljenje
ne konca

MiSice niso le za
gibanje

Odpornost malckov
jeseni in pozimi

Ko otrok diha

skozi usta

Pozno starsevstvo
Nas organizem jeseni
Koliko kalorijima ...
Sol tudi v Sumecih
tabletah

Grelin in leptin —
krivca za debelost?



ABCzdravja | oktober 2026

Ce se pojavljajo ponavljajoce puscanje pri-
pomocka, pekoca ali boleca koza, izrazita rde-
¢ina ali spremembe same stome, je smiselno
poiskati pomoc¢ enterostomalne terapevtke.

Pri osebah zileostomo je pomembna tudi
zadostna hidracija, saj se zaradi odsotnosti
debelega ¢revesa lahko izgubi ve¢ tekocine
in soli. Na izsusitev lahko opozarjajo Zeja, suha
usta, utrujenost, omotica, manj urina ali zelo
veliko tekoc¢ega izlo¢ka iz ileostome.

Zdravnisko pomoc je treba poiskati tudi
ob visoki temperaturi, moc¢nejsi krvavitvi iz
stome, hudih bolecinah v trebuhu, vztrajnem
bruhanju ali znakih izrazite dehidracije.

»Zivljenje gre naprej«

Verka se zaradi svoje stome nikoli ni skrivala.
Ce je kdo Zelel videti, kako izgleda, s tem ni
imela tezav. Se pomembneje se ji zdi, da lahko
svojo izkusnjo uporabi za pomo¢ nekomu, ki
se znajde tam, kjer je bila neko¢ sama.

Na kliniki je neko¢ sre¢ala mlado zensko s
Crohnovo boleznijo, ki jo je zelo skrbelo, kako
bo Zivela s stomo. Verka ji je pripovedovala
o svojih izkusnjah in jo poskusala pomiriti.
Cez nekaj mesecev jo je mlada zenska obi-
skala in ji povedala, da je noseca.

Zazivljenje s stomo je po Verkinih besedah
izjemno pomembna tudi podpora bliznjih.
Sama jo je ves ¢as imela pri mozu. »Hvalezna

Popolna
oseb s stor
pri podjet;j
NEGA d.o.o.

Sestavljajo jo medicinske sestre, ki so dodatno strokovno usposobljene za v
delozosebamis stomoinimajo vecletne izkusnje. Na vaso Zeljo vas obiscejo

»Morda najpomembnejse sporocilo njene zgodbe: stoma
Cloveka spremeni in zahteva ucenje ter prilagajanje,
vendar lahko hkrati pomeni konec dolgotrajnega
trplienja in zacetek kakovostnejsega, dejavnega zivijenja.«

sem mu, da me je sprejel taksno, kot sem -z
vrecko.« O tem govori preprosto: »Ni problem,
da dobis vre¢ko. Zivljenje gre naprej.«

Drustva so zelo pomembna
Pomembno vlogo imajo tudi drustva ILCO,
kjer se srecujejo ljudje z izkusnjo stome in
njihovi svojci. Drustva ponujajo informa-
cije, izmenjavo izkusenj ter psihi¢no in prak-
ti¢no podporo. Za nekoga, ki je tik pred
operacijo ali se je pravkar vrnil domov, je
lahko sre¢anje z osebo, ki s stomo Zivi ze
vrsto let, neprecenljivo.

Verka obiskuje ILCO Gorenjska. »Tam smo
vsi enaki. Vsak pove o sebi, kaj dozivlja, in to
pozitivno vpliva na druge,« opise pozitiven

Primorska

na domu. Njihova naloga je, da so vam in vasim svojcem v fizi¢cno in psihi¢no
podporo, vas ucijo samonegovanja, informirajo in pomagajo pri izbiri
ustreznega pripomocka. Tak pripomocek vam lahko tudidostavijonadom.
Obiske privasmedicinskasestrazanegostomeprilagodiglede navase potrebe

in so brezplacni.

Sluzba deluje po vsej Sloveniji.

29

nega

vpliv druZenja z drugimi osebami s podobno
izkusnjo.

Cloveku, ki ga ¢aka operacija, bi svetovala,
naj se ne boji, naj bo pogumen in naj zaupa
zdravnikom. Sama pa je z leti prisla do 3e
enega spoznanja: »Edina oblika samopomoci
je ta, da sprejmes to, kar imas.«

Sprejetje pri njej ne pomeni vdaje.
Pomeni, da stoma preneha biti sredis¢e
zivljenja in postane samo eden njegovih
delov. In prav to je morda najpomembnejse
sporocilo njene zgodbe: stoma ¢loveka spre-
meni in zahteva uenje ter prilagajanje, ven-
dar lahko hkrati pomeni konec dolgotraj-
nega trpljenja in zacetek kakovostnejsega,
dejavnega zivljenja.
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V novomeskem centru Skupine
Diagnosticni center Bled odsle;
tudi ortopedija

V regijskem centru Skupine Diagno-
sticni center Bled v novomeskem Br-
$ljinu so od septembra pacientom na
voljo tudi ortopedske storitve. Nova
ortopedska ambulanta bo delovala
vsak ponedeljek popoldne, pacienti
pa bodo lahko v Novem mestu opra-
vili specialisti¢ni ortopedski pregled,
punkcijo sklepa in aplikacijo protibole-
cinske blokade ter po potrebi tudi rent-
gensko slikanje skeleta.

Siritev je pomembna predvsem za pacien-
te z Dolenjske in Sirse regije, ki bodo lahko
del ortopedskih obravnav opravili blizje
domu. Ortopedski pregled je namenjen
pacientom z bole¢inami, omejeno giblji-
vostjo ali nestabilnostjo sklepov okoncin
oziroma hrbtenice. Med pregledom spe-
cialist oceni tezave, pregleda razpoloZlji-
vo zdravstveno dokumentacijo in svetuje
nadaljnjo diagnostiko oziroma zdravljenje.

Pomembna prednost ortopedske am-
bulante v Novem mestu je povezanost
z rentgensko diagnostiko na isti lokaciji.
Kadar bo to glede na ugotovitve pregle-
da potrebno, bo lahko specialist pacienta
napotil tudi na rentgensko slikanje skeleta,
kar omogoca dodatno oceno sprememb
na kosteh in sklepih.V centru je namre¢ na
voljo digitalni rentgenski aparat Siemens
Multix Impact, ki omogoca slikanje prsnih
organov in skeleta.

Pregledi na napotnico ali
samoplacnisko

Na ortopedski pregled v Novem mestu se
je mogoce narociti z napotnico ali samo-
pla¢nisko. Pacientom, ki prihajajo na orto-
pedski pregled, svetujejo, da s seboj prine-
sejo vso obstojeco zdravstveno dokumen-
tacijo in morebitne dosedanje rentgenske,
ultrazvocne, CT- ali MR-posnetke. Tako lah-
ko specialist laZje presodi trenutno stanje,
potek tezav in morebitne nadaljnje korake
pri diagnostiki ali zdravljenju.

S septembrom je v Novem mestu na voljo
tudi ultrazvo¢no vodena punkcija kalci-
nacije rame. Gre za poseg, ki bo v okviru
Diagnosti¢nega centra Bled odslej potekal
le na lokaciji v Novem mestu.

Druge specializirane ortopedske storitve,
med njimi zdravljenje z udarnimi valovi
ESWT ter zdravljenje poskodb tetiv in za-
Cetnih obrab velikih sklepov s plazmo PRP,
pa bodo $e naprej potekale zgolj na Bledu.

Vse na enem mestu v Brsljinu

Z novo ortopedsko ambulanto se tako Siri
nabor specialisticnih obravnay, ki so paci-
entom Ze na voljo v novomeskem regij-
skem centru Skupine Diagnosti¢ni center
Bled. Ta deluje v prenovljenih in razsirjenih
prostorih na Ljubljanski cesti 28 v Brsljinu,
kjer so na eni lokaciji zdruzene ambulante
Diagnosti¢nega centra Bled, internisti¢no-
-kardioloska ambulanta Medi Cons, nevro-
loSka ambulanta Neuroedina in ambulan-
ta za plju¢ne bolezni in alergije Pulmed.

Lokacija v Bréljinu je za paciente prakti¢na
tudi zaradi urejenega dostopa. Ambulante
se nahajajo v 2. nadstropju poslovne stavbe
neposredno ob glavni cesti. Pacientom je v
istem nadstropju omogoceno parkiranje v
garazni hisi, od koder je zagotovljen nepo-
sreden dostop do ambulant. Parkirna hisa je
dostopna tudi za invalide in teZje pokretne
paciente, prvih 90 minut parkiranja pa je
brezpla¢nih. V primeru, da pacienti pridejo
pes, do ambulant lahko dostopajo tudi sko-
zivhod ob glavni cesti (na levi strani poslov-

ne stavbe, gledano iz glavne ceste) in se z
dvigalom povzpnejo v 2. nadstropje.

Specialisti¢ni ortopedski
pregled tudi v programu
preventivnih pregledov
Specialisti¢ni ortopedski pregled je vklju-
¢en tudi v program preventivnih mana-
gerskih pregledov, ki so od junija dalje
na voljo v novomeskem regijskem centru
Skupine Diagnosti¢ni center Bled. Preven-
tivni managerski pregledi so namenjeni
celovitejSemu spremljanju zdravstvenega
stanja in pravocasnemu odkrivanju dejav-
nikov tveganja oziroma obolenj, ki $e ne
kazejo ocitnih znakov. Zanje se pogosto
odlocajo podjetja za svoje zaposlene in
vodstvene kadre, vse ve¢ pa tudi posame-
znice in posamezniki, ki Zelijo bolj sistema-
tiéno poskrbeti za svoje zdravje.

Pregledi so zasnovani tako, da preiskova-
nec v razmeroma kratkem ¢asu opravi vec
usklajenih preiskav in dobi strokovno razla-
go izvidov ter priporocila za nadaljnjo skrb
za zdravje. Osnovne preiskave vkljucujejo
laboratorijske analize, ultrazvok trebuha in
kardioloske preiskave, glede na izbrani pa-
ket ali potrebe posameznika pa se lahko
dodajo tudidruge specialisticne obravnave,
med njimi specialisti¢ni ortopedski pregled.

B] SKUPINA
DLAGHOSTIEN! CENTER BLED

Vec informacij na www.dc-bled.si
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Clovesko telo vsebuije priblizno
640 misic, ki predstavljajo okoli
40 % telesne mase.

Misice niso klju¢ne le za
gibanje, ampak sodelujejo tudi
pri delovanju drugih notranjih
organov.

Razli¢ne vrste telesne vadbe
povzrocajo razli¢ne vzorce
sprosc¢anja signalnih molekul.

MiSice

Avtorica: Nika Arsovski 4

niso le za gibanje

Marsikdo ob besedi »misice« najprej pomisli na gibanje, na izdelane bicepse ali morda $estorcek na trebuhu. A
naloga misic ni le gibanje, saj s svojim delovanjem vplivajo tudi na delovanje stevilnih notranjih organov, med
drugim sodelujejo tudi pri dihanju. V ¢loveSkem telesu je okvirno 640 misic, ki predstavljajo priblizno 40 % mase
telesa. Lo¢imo skeletne (omogocajo gibanje) in gladke misice (v stenah prebavil, ozilja itd.), posebna vrsta pre¢no-
progastih misic pa je sr¢na misica. Slednja deluje samodejno, tako kot tudi gladke misice, medtem ko lahko na

delovanje skeletnih misic zavestno vplivamo.

Misica je organ, ki s kr¢enjem in raztezanjem
omogoca gibanje dolo¢enega dela telesa.
Deluje tako, da se na zivéno pobudo skr¢i in
skrajsa, pri cemer se zadebeliin postane trsa
ter bolj napeta kot v mirovanju. Misice so
glavni porabnik energije v telesu, saj pora-
bijo ve¢ji delez energije, ki jo pridobimo z zau-
Zito hrano. A ¢etudi jih najveckrat povezu-
jemo z gibanjem, je njihova funkcija
mnogoplastna, saj misi¢ne celice izlo¢ajo
snovi, s katerimi se sporazumevajo med seboj
in z okolico. Miokini so signalne molekule
(tako imenovani mediatorji), ki jih tvorijo in
izlo¢ajo misi¢na vlaknain igrajo pomembno
vlogo pri komunikaciji med miSicamiin dru-
gimi celicami ali tkivi v telesu (mozgani, koZo,
imunskim sistemom). Na celice delujejo avto-
krino, parakrino ali endokrino. Pri avtokrinem
delovanju vplivajo na celice, ki so jih izlo¢ili
sami, pri parakrinem pa na bliZnje celice in
tkiva. V primeru endokrinega delovanja
signalne molekule prehajajo v krvni obtokin
po njem potujejo do oddaljenih organov in
tkiv, kjer se vezejo na ustrezne sprejemnike
ter sprozijo razli¢ne celi¢ne odzive. Pri tem
vplivajo na njihovo delovanje, s tem pa tudi
nafizioloSke procese (staranje, presnova lipi-

31

dov in glukoze ...) in bolezni. Na ta nacin se
lokalni odziv misice na telesno dejavnost pre-
tvori v sistemski signal, ki omogoc¢a komuni-
kacijo med misico in drugimi deli organizma.
IzZlo¢anje miokinov je tesno povezano s tele-
sno dejavnostjo; njihova koli¢ina in dinamika
sproscanja se lahko spreminjata glede na zna-
¢ilnosti misi¢nega dela, predvsem glede na

*"::ﬂi;;ﬂ:

|zdelgkcjesmedicinski pripomocek.
Prigomogek’Starbalm® izpolnjuje zahtevezaoznako C €.

njegovo intenzivnost in trajanje. Razli¢ne
oblike vadbe sprozijo razli¢ne vzorce spro-
$¢anja signalnih molekul in posledi¢no raz-
licne sistemske odzive organizma. Endokrini
odziv skeletne misice se za¢ne s telesno
dejavnostjo in kréenjem misi¢nih vlaken. Pri
tem se povecajo presnovne in energijske
potrebe misice, istocasno pa v misi¢nih celi-
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cah pride do razli¢nih sprememb, povezanih
s porabo energije, presnovo substratov, ion-
skim ravnovesjem in obremenitvami. Zno-
trajceli¢ni regulatorni sistemi te spremembe
zaznajo, kar vodi v aktivacijo razli¢nih signal-
nih poti. To omogoca prilagoditev misi¢ne
celice na povecane potrebe, socasno pa
vpliva na spros¢anje signalnih molekul.

Miokini povezani s telesno
dejavnostjo

Loc¢imo vec razli¢nih vrst miokinov, najtesneje
pa so s telesno dejavnostjo povezaniinterlev-
kin-6, irisin, interlevkin-15 (IL-15) in miostatin.
Interlevkin-6 (IL-6) je najbolj tipi¢en primer
vadbeno spodbujenega signalnega dejavnika.
Med telesno dejavnostjo se pospesi njegovo
izlocanje iz delujo¢ih misi¢nih vlaken, odziv
pa je odvisen tudi od trajanja in intenzivnosti
vadbe ter presnovnega stanja misice. Po spro-
stitvilahko deluje lokalno v misici, po prehodu
v krvni obtok pa doseze oddaljena tkiva, pred-
vsem jetra in masc¢obno tkivo, s tem pa nepo-
sredno vpliva na presnovo glukoze in mascob-
nih kislin. Irisin je miokin, katerega izlocanje
je povezano s telesno dejavnostjo misic, pri
¢emer njegovo delovanje pomembno vpliva
predvsem na masc¢obno tkivo in skeletne
misice. Sodeluje pri uravnavanju presnove in
prilagajanju tkiv na telesno dejavnost. IL-15
proizvajajo skeletne misice in deluje predvsem
na misi¢no tkivo in imunski sistem, povezan
pa je zuravnavanjem misicne mase in presnov-
nih procesov. Miostatin izlo¢ajo misi¢ne celice,
deluje pa predvsem kot zaviralec rasti skele-
tnih misic. Njegovo delovanje zavira misi¢no
rast, hkrati pa pomembno vpliva na uravna-
vanje misi¢ne mase.

Lokalni odziv misice, ki se
prenese tudi na druge dele
organizma

Skeletne misice z miokini vplivajo na delova-
nje Stevilnih telesnih organov in mehanizmov,
npr. mozganov, imunskega sistema, koze, kosti
... S tem se lokalni odziv misice na telesno

dejavnost prenese tudi na druge dele orga-
nizma in tako prispeva k uravnavanju razlic-
nih fizioloskih procesov. Med morda najbolj
zanimivimi je povezava z jetri, saj telesna
dejavnost vpliva na presnovo glukoze in dru-
gih energijskih substratov. Med njo se namre¢
povecajo energijske potrebe misi¢nega tkiva,
posledi¢no pa se spremenijo tudi potrebe po
presnovnih substratih. Signalne molekule, ki
se sproscajo ob aktivaciji misic, posredno tako
sodelujejo pri uravnavanju razpoloZljivosti glu-
koze ter zagotavljanju energijskega ravno-
vesja. Skeletne misice so pomemben porab-
nik energije; med kréenjem misi¢nih vlaken
se poveca poraba glukoze, sam proces pa ni
odvisen izklju¢no od inzulina. Redna telesna
dejavnost tako prispeva kizboljsanju inzulin-
ske obcutljivosti in u¢inkovitejSemu uravna-
vanju glukoze v krvi. Podobno pomembna je
komunikacija med misi¢nim in mas¢obnim tki-
vom. Telesna dejavnost vpliva na mobilizacijo
in porabo mascobnih zalog, miokini pa lahko
sodelujejo pri signaliziranju, ki vpliva na pre-
snovo mascob in energijsko ravnovesje. Tele-
sna dejavnost je povezana tudi zdelovanjem
zivénega sistema, saj misi¢no tkivo s sprosca-
njem razli¢nih signalnih molekul posredno
vpliva tudi na procese, povezane zdelovanjem
mozganov in Zivéevja. Nekatere signalne
molekule lahko vplivajo tudi na endotelijske
celice ter tako sodelujejo pri uravnavanju Zil-
nih funkcij. Misica je povezana tudi z imun-
skim sistemom, saj lahko ob telesni dejavno-
sti pride tudi do sprosc¢anja signalov, ki
sodelujejo pri uravnavanju vnetnih in imun-
skih procesov. Preko vzajemnega komunika-
cijskega procesa se misi¢no tkivo povezuje
tudi s kostnim, misi¢na aktivnost terizlocanje
razli¢nih signalnih molekul namrec¢ vplivata
na delovanjein prilagajanje kostnega tkiva ter
stem na celostno delovanje misi¢no-kostnega
sistema. Ob vseh navedenih vplivih aktivacije
misic in spros¢anju signalnih molekul je zato
mogoce izlusditi, da lahko dolgoroc¢na redna
telesna dejavnost bodisi s povecanjem ozi-
roma ohranjanjem misi¢ne mase, izboljSanjem

inzulinske obcutljivosti in spremembami v
signalizaciji prispeva k boljsemu zdravju
nasega presnovnega mehanizma. Slednji pa
je nadvse pomemben pri obravnavi sladkorne
boleznitipa 2, katere pomemben dejavnik tve-
ganja predstavljata prav telesna nedejavnost
in inzulinska rezistenca.

Misiéna masa lahko vpliva tudi
na farmakokinetiko zdravil
Dinamika izlo¢anja miokinov je, sode¢ po
dosedanjih raziskavah, tesno povezanass tele-
sno dejavnostjo. Razli¢ne vrste telesne vadbe
razli¢no vplivajo na povecanje misi¢ne mase
(npr. vzdrzljivostna vadba in vadba za moc).
Vedno vec je tudi dokazov, da nadzorovana
telesna vadba blagodejno vpliva na zdravlje-
nje sr¢no-zilnih bolezni, sladkorne bolezni tipa
2, nevroloskih bolezni ter razli¢nih vrst raka-
vih obolenj. Misi¢na masa vpliva tudi na far-
makokinetiko zdravil in posledi¢no na njihovo
odmerjanje ter toksi¢ne ucinke. Za primer: pri
posameznikih zmanj$o misi¢no maso se lahko
zaradi spremenjene porazdelitve in presnove
zdravil spremeni njihova koncentracija v krvi,
kar lahko vpliva na ucinkovitost zdravljenjain
poveca tveganje za pojav nezelenih ucinkov.
Zivljenjski slog in prehrana sta pomembna
dejavnika, povezana s tveganjem za nastanek
nekaterih rakavih obolenj (npr. raka pljucin
raka ledvic) ter sr¢no-Zilnih in presnovnih bole-
zni. Pri tem govorimo o dejavnikih Zivljenj-
skega sloga, kot so kajenje oziroma izposta-
vljenost tobac¢nemu dimu, prekomerno
uzivanje alkohola, energijsko prebogata hrana,
pomanjkanje vlaknin v prehrani, pomanjka-
nje telesne dejavnosti ter s tem povezana
povecana telesna masa (oziroma debelost),
tudi nezadostna koli¢ina spanca in kronicni
stres. Redna telesna vadba, ki krepi nase misice,
je skupaj zustreznim nac¢inom prehranjevanja
ucinkovita zas¢ita pred napredovanjem in
pojavom nekaterih bolezenskih stanj. Strokov-
njaki pa verjamejo, da telesna dejavnost
pomembno vpliva tudi na varnost in u¢inko-
vitost temeljnega zdravljenja.
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RSV je najbolj nevaren za
dojencke, mlajse od sestih
mesecev.

Otrok z vrocino ali drisko naj
ostane doma, pri blagem
prehladu pa dolgotrajna
odsotnost obi¢ajno ni
potrebna.

Starsi morajo biti pri dojenckih
posebej pozorni na tezko

dihanje, visoko vrocino in
znake dehidracije.

jeseni in

Avtorica: Nika Arsovski |

Odpornost malckov

pozimi

\

»Dokler nisem imela otrok, sem bila prepri¢ana, da imam odlicen imunski sistem, ko pa je sin zacel obiskovati
vrtec, sem ugotovila, da doslej le nisem bila izpostavljena okuzbam in virusom, ki bi me polegli v posteljo,« mi
je potozila znanka. Z njenim opazanjem se lahko strinja marsikateri od starsev. Otroci, sploh tisti, ki obiskujejo
vrtec, so v jesensko-zimskem casu pogosto bolj izpostavljeni razvoju prehladnih obolenj in virusnih okuzb, ki
jih, nevede, prenesejo tudi v druzinski krog. A ¢etudi se starsi pred za¢etkom prehladnega obdobja Zelimo ,ob-
oroziti’ z razli¢nimi nasveti in pripravki, cudeZnega sredstva, ki bo nase otroke zas¢itilo pred prehladom in virus-
nimi okuzbami, ni. Kot nam je v pogovoru pojasnil namestnik predstojnika Klinike za pediatrijo na UKC Maribor,
izr. prof. dr. Vojko Berce, dr. med., specialist pediatrije, pa popolno izogibanje okuzbam v otrostvu niti ni smiselno.

[z prof. dr. Vojko Berce, dr. med,,
specialist pediatrije

Katere okuzbe in bolezni otroci najpo-
gosteje prinesejo domov iz vrtca ali Sole v
jesensko-zimskem obdobju?

Letos so bile epidemioloske razmere neko-
liko zamaknjene. Poleg obicajnega jesensko-
-zimskega porasta okuzb smo porast prime-
rov belezili vse do pozne pomladi in celo
zgodnjega poletja. Previadovale so predvsem

33

virusne in bakterijske okuzbe prebavil, naj-
pogosteje okuzbe z rotavirusi in norovirusi,
teh je bilo precej ve¢ kot obicajno v tem ¢asu.
V jesensko-zimskem obdobju sicer prevladu-
jejo okuzbe dihal. Najpogostejsi so rinovirusi,
ki povzrocajo prehladna obolenja, ter respi-
ratorni sincicijski virus (RSV). RSV je posebej
nevaren za dojencke, predvsem mlajse od
Sestih mesecev, medtem ko pri starejsih otro-
cih in odraslih obic¢ajno povzroca le blazje
tezave. V prihodnje pri¢akujemo manj prime-
rov resnej$ega poteka okuzbe, saj pri¢aku-
jemo, da bo od letos na voljo zas¢ita za
dojencke, Ze nekaj ¢asa pa je mozno tudi
cepljenje nosecnic, s Cimer se zascita prenese
na plod. Vsako leto belezimo tudi primere
sezonske gripe, ki obi¢ajno nastopi nekoliko
prej kot okuzbe zRSV. Pri otrocih je gripa vedi-

noma blazja kot pri odraslih, prav tako pov-
zro¢a manj hospitalizacij kot RSV. Cepljenje
proti gripi je posebej priporocljivo za otroke
iz rizi¢nih skupin.

Potem imamo 3e vrsto drugih obolenj, ki
so morda nekoliko redkejsa in ne povzrocajo
epidemij. Obcasno se $e vedno pojavljajo pri-
meri covida-19, vendar virus danes povzroca
bistveno manj epidemioloskih zapletov kot
v preteklosti. Pri majhnih otrocih in dojen¢-
kih lahko $e vedno povzroci visoko vrocino.
Poleg tega srecujemo $e adenoviruse, boka-
viruse, metapnevmoviruse, viruse parainflu-
ence ter druge virusne okuzbe, ki povzrocajo
podobne klini¢ne slike, kot so bronhitisi, larin-
gitisi in druga virusna obolenja dihal. Pri neka-
terih otrocih, ki so k temu bolj nagnjeni, se
lahko taksne tezave tudi ponavljajo. Redkeje
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»Okuzbam se v otrostvu
ne moremo povsem
Izogniti niti to ni povsem
smiselno, saj blazje okuzbe
pomagajo pri razvoju
imunskega sistema.«

pride do bakterijskih zapletov, kot sta pljuc-
nica ali vnetje srednjega usesa. Pri Solarjih se
nekoliko pogosteje pojavljajo tudi atipi¢ne
pljucnice. Te obi¢ajno ne povzrocajo zelo
hudega poteka bolezni, lahko pa poslabsajo
obstojeco astmo ali druge tezave z dihali.
Vecino pljucnic sicer otroci prebolijo brez huj-
Sih posledic.

Zakaj so otroci v tem casu leta dovze-
tnejsi za virusne in bakterijske okuzbe ter
kako se te obicajno sirijo med malcki?

Po epidemiji covida-19 se je sezonsko poja-
vljanje okuzb nekoliko spremenilo. Respira-
tornih okuzb je bilo med epidemijo zelo
malo, nato pa so se zacele pojavljati zunaj
obicajnih sezon, celo poleti. V zadnjih letih
se stanje postopoma vraca v ustaljene tir-
nice, zato danes vecino respiratornih okuzb
vnovi¢ belezimo jeseni, pozimiin vzgodnjem
delu pomladi. Najverjetnejsi razlog za vec
okuzb v hladnejsem delu leta gre pripisati
temu, da ljudje vec ¢asa prezivimo v zaprtih
prostorih in smo v tesnejsem stiku drug zdru-
gim. Dokazov, da bi bil mraz sam po sebi
vzrok za vecjo dovzetnost za okuzbe, ni.
Podobne sezonske vzorce opazajo tudi na
juzni polobli, kjer porast okuzb sovpada z
njihovo zimo. Najveckrat do Sirjenja okuzb
pride znotraj vrtcev in Sol, kjer so otroci v
tesnem stiku, se druzijo. Poleg tega mlajsi
otroci pogosto $e niso razvili odpornosti
proti Stevilnim povzrociteljem bolezni.
Okuzbe se nato iz vrtcev in $ol Sirijo naprej
na druge druzinske ¢lane — pri RSV so prav
starejsi sorojenci pogosto tisti, ki okuzbo pre-
nesejo na dojencke. Okuzbam se v otrostvu
ne moremo povsem izogniti, to niti ni pov-
sem smiselno. Blazje okuzbe namre¢ poma-
gajo prirazvoju imunskega sistema. To se je
pokazalo tudi po obdobju epidemije
covida-19, ko so otroci zaradi manj stikov
manj zbolevali, kasneje pa se je vecina okuzb
ponovno pojavila. Po drugi strani je smiselno
s cepljenjem poskrbeti za preventivo pred
boleznimi, ki lahko povzrocijo resne zaplete.

S katerimi preventivnimi ukrepi lahko
starsi in vzgojitelji najbolj u¢inkovito
zmanjsamo tveganje za okuzbe?
Najpomembnejsi preventivni ukrep ostaja
redno cepljenje, poleg obveznih cepljenj pri-
poro¢amo tudi cepljenje proti pnevmoko-
knim okuzbam, saj s tem lahko zmanjsamo
tveganje za zaplete, kot sta vnetje srednjega
usesa in pljucnica. Zelo pomembno je tudi
cepljenje nosecnic proti oslovskemu kaslju,
saj s tem zascitimo najbolj ranljive - novo-
rojencke in dojencke. Ceprav ve¢jih epide-
mij v zadnjih letih ni bilo, oslovski kaselj se
vedno krozi med ljudmi in se epidemije poja-
vljajo v cikli¢nih valovih vsakih nekaj let. Prav
tako priporo¢amo zascito proti RSV, za
katero se lahko odlocijo Ze nosecnice, med-
tem ko je za novorojencke in dojencke na
voljo pasivna zascita. Ta je posebej
pomembna za otroke, rojene tik pred sezono
RSV (ta se pojavlja praviloma od novembra
do marca) ali med njo, saj je virus najnevar-
nejsi v prvih mesecih zivljenja. Pri novoro-
jenckih je v prvih mesecih Zivljenja smiselno
omejiti nepotrebne obiske, se izogibati
gneciv nakupovalnih srediscih in biti previ-
den pri stikih s starejsimi sorojenci, ki obi-
skujejo vrtec. Pediatri svetujemo, da starejsi
sorojenci prvih nekaj mesecev po rojstvu
dojencka prav zaradi nevarnosti prenosa
okuzb ne obiskujejo vrtca. V drugih prime-
rih pa smo, kar zadeva obiskovanje vrtca,
pediatri praviloma precej liberalni. Virusnih
okuzb namre¢ ni mogoce popolnoma pre-
preciti, saj je otrok pogosto kuzen ze pred
pojavom simptomov. Otrok z vrocino ali dri-
sko naj ostane doma, pri obi¢ajnem prehladu
in kaslju pa dolgotrajna odsotnost praviloma
ni potrebna. Ce bi morali doma ostati vsi
otroci z blagimi prehladnimi znaki, bi bilo
otrok v vrtcu zelo malo, Sirjenja okuzb pa
kljub temu ne bi mogli prepreciti. Starsi na
preprecevanje okuzb v tem obdobju kaj
veliko ne moremo vplivati. Kar zadeva vita-
min D, so rezultati raziskav nekoliko naspro-
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tujoci. Nekatere Studije kazejo blag zas¢itni
ucinek, vendar ni trdnih dokazov, da bi vita-
min D prepreceval virusne okuzbe. Kljub
temu priporo¢amo uzivanje vitamina D,
predvsem zaradi koristi za zdravje kosti, saj
je zaradi geografske lege izpostavljenost
soncu v zimskih mesecih omejena.

Kdaj je nujno obiskatipediatrain kateri

simptomiso znak, da ne gre ve¢za obicajno
virozo?
Pri dojenckih, mlajsih od treh mesecev, je
vsaka vrocina nad 38 °C razlog za takojsen
obisk zdravnika, medtem ko je pri dojenc-
kih do Sestega meseca starosti takojsen pre-
gled potreben, e je vroc¢ina nad 39 °C. Pri
otrocih, ki so starejsi od Sest mesecey, je
takojsen pregled potreben tudi, ¢e otrok ob
visoki vroc¢ini bruha in/ali ima glavobol ali
celo otrpel vrat, ima daljsi ¢as suhe plenicke
0z. ne odvaja vode, Sepa, ima nenavadne
izpuscaje, ki ob pritisku ne zbledijo, tezko
diha, stoka ali kaZze znake motene zavesti.
Pri vseh otrocih z vrocino, ki so starejsi od
Sest mesecev in nimajo zgoraj nastetih opo-
zorilnih znakov, lahko po¢akamo na obisk
priizbranem pediatru, pri otrocih z vrocino,
ki so starejsi od treh let, pa lahko do obiska
priizbranem pediatru po¢akamo tuditrido
pet dni. Pri tem spremljamo potek bolezni,
predvsem pa smo pozorni na otrokovo splo-
$no stanje in pocutje. Tudi ob mo¢nem bru-
hanju in bolecinah v trebuhu (z vro¢ino ali
brez) je smiseln ¢imprejsnji pregled. Pri dri-
ski je klju¢no spremljati vnos tekocine — ¢e
otrok ne pije, mocno bruha ali kaze znake
dehidracije, je potreben pregled pri zdrav-
niku. Starsi naj bodo pri otrocih pozorni tudi
na mrzlico, nenaden porast vrocine in druge
znake morebitne bakterijske okuzbe, pri
¢emer pa lahko (ob odsotnosti drugih opo-
zorilnih znakov) po¢akamo do 24 ur na obisk
priizbranem pediatru.

Na kaj velja biti Se posebej pozoren oz.
pri katerih otrocih je potrebna dodatna
pazljivost?

Posebno pozornost zahtevajo otroci zimun-
skimi pomanijkljivostmi ali kroni¢nimi pljuc-
nimi boleznimi, saj je pri njih ve¢je tveganje
za zaplete. Sicer pa kaselj, bolecine v Zrelu
alibolecine v usesu brez drugih opozorilnih
znakov niso razlog za obisk urgentne sluzbe.
Veliko teh teZav je mogoce najprej spremljati
doma in se po potrebi posvetovati z izbra-
nim pediatrom. Najpomembnejsi opozorilni
znak pri okuzbah dihal je tezko dihanje - z
vrocino ali brez nje. Starsi morajo biti pozorni
na hitro dihanje, piskanje pri dihanju, izrazit
napor pri dihanju, stokanje ali vidno utruje-
nost otroka z dihalnimi tezavami. Taksni
znaki zahtevajo takojsnjo zdravnisko obrav-
navo. StarSem vedno polagamo na srce, naj
uporabljajo zdravo pamet in zaupajo tudi
lastni presoji. Marsikatero blazjo bolezen
lahko varno spremljamo doma. Nujno je
poznati opozorilne znake, ki zahtevajo hitro
zdravnisko pomog, s ¢cimer otroku zagoto-
vimo pravocasno oskrbo, hkrati pa razbre-
menimo zdravstveni sistem, saj Stevilna obo-
lenja ne zahtevajo zdravniske obravnave in
se pozdravijo sama.
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Nekaj dni dihanja skozi usta
med prehladom ni razlog za
skrb.

Ne velja preprosta enacba,
da samo dihanje skozi usta
povzroci dolocen videz obraza.

Bodimo pozorni na premore
v dihanju, lovljenje sape,
dusenje ali naporno dihanje. P

Avtorica: Katja Stucin e W

Ko otrok diha skozi usta

— 1 WA

Dihanju ne posvec¢amo veliko pozornosti, razen Ce je izredno pospeseno, nenavadno ali pa ga sploh ni. Pa vendar
je prav, da pri svojih otrocih preverimo, ali dihajo skozi nos ali usta. Slednje na dolgi rok namrec¢ vpliva na razvoj
obraza, zobovja, spanja in otrokovega pocutja. Na kaj moramo biti pozorni, nam je med drugim pomagal razkriti
strokovnjak Ale$ Matos, dr. med., specialist otorinolaringolog.

Otroci ali odrasli intuitivno pois¢emo pot, po
kateri pridemo do zraka s ¢im manj upora.
Dihanje skozi usta ni diagnoza, ampak je naj-
veckrat posledica otezenega dihanja skozi
nos. Najpogostejsi vzrok tega pri otrocih je
povecana zrelnica, vasih skupaj s poveca-
nimi mandlji. Prehodno dihanje skozi usta
najpogosteje povzrodijo virusne okuzbe
zgornjih dihal, redkeje pa alergijski ali ne-
alergijski rinitis ter anatomske posebnosti,
denimo izraziteje ukrivljen nosni pretin. Po
vecletnem obdobju lahko dihanje skozi usta
postane vzorec, ki ostane tudi po odpravi
prvotnega vzroka. Takrat preverimo preho-
dnost nosu ter morebitne spremembe polo-
Zaja jezika, ustnic in ¢eljusti, nam pojasni
tokratni sogovornik, specialist otorinolarin-
golog. Kot je dodal, so najbolj ocitni znaki
spanje z odprtimi usti, smréanje, nemiren
spanec, potenje, pogosto obracanje ter spa-

nje z iztegnjenim vratom ali nenavadnim
polozajem glave. »Posebno pomembni so
premori dihanja v spanju, lovljenje sape ali
prebujanje. To lahko kaze na obstruktivho
motnjo dihanja v spanju. Otrok se lahko zju-
traj tezko prebuja, ima glavobole, je razdra-
Zljiv, slabse zbran ali bolj nemiren. Pri otro-
cih se neprespanost namre¢ pogosto pokaze
kot hiperaktivnost in ne nujno kot zaspa-
nost.« Ce mora otrok med spanjem prema-
govati povecan upor v nosu ali zrelu, smrci
in diha z ve¢jim naporom. Priizrazitejsi zapori
nastajajo delne ali popolne zapore dihalne
poti — hipopneje in apneje. Spanje se drobi,
Ceprav se otrok mikroprebujanj ne spomi-
nja. Tako je lahko v postelji devet ali deset ur,
vendar spanec ni kakovosten. Pri klini¢no
pomembni apneji so mozne tezave z vede-
njem, pozornostjo, u¢enjem in rastjo, v tez-
jih primerih tudi sr¢no-zilne posledice.

Slabsa kakovost Zivljenja

Najpogostejsi vzrok za slabso prehodnost
nosu je povecana zrelnica, redkeje alergijski
rinitis ali ukrivljen nosni pretin. Pove¢ani man-
dlji lahko dodatno zozijo dihalno pot v Zrelu,
predvsem med spanjem. Ce stanje traja, lahko
vpliva na spanec, pocutje in razvoj. Otrok
lahko smr¢i, nemirno spiin v tezjih primerih
razvije obstruktivno apnejo. Motnje dihanja
V spanju so povezane s slabso kakovostjo
zivljenja, vplivajo pa lahko tudi na vedenje,
uc¢ne sposobnosti in kognitivne funkcije, izpo-
stavlja strokovnjak. Dolgotrajno dihanje skozi
usta je lahko povezano tudi z druga¢nim
razvojem obraznih kosti, ozjo zgornjo celju-
stjo, visjim nebom in nepravilnim grizom.
Matos ob tem opozarja: »Ne velja preprosta
enacba, da samo dihanje skozi usta povzroci
dolocen videz obraza. Na rast vplivajo gene-
tika, anatomija, misi¢na funkcija in trajanje
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tezav.« Dolgotrajno dihanje skozi usta lahko
vpliva na zobe in Celjusti. »Za razvoj zobnih
lokov je pomembno ravnovesje med jezikom,
ustnicami in li¢énimi miSicami. Pri nosnem
dihanju so usta praviloma zaprta, jezik pa se
naslanja na trdo nebo. Pri dihanju skozi usta
je spodnja Celjust pogosto spuscena, jezik pa
leZi nizje. Dolgotrajno spremenjeno ravno-
vesje je povezano z 0Zjo zgornjo Celjustjo, vis-
jim nebom, kriznim ugrizom in drugimi
nepravilnostmi griza. Odprta usta pomenijo
tudi vec susenja ustne sluznice in zob, zato
je pomembna dobra ustna higiena.«

Vpliv na sluh in govor

Povecana Zrelnica pa ne ovira le dihanja skozi
nos. Ker lezi v zgornjem zZrelu in v neposredni
blizini ustij Evstahijevih tub, lahko moti pre-
zracevanje srednjega usesa. Posledica so
lahko ponavljajoca akutna vnetja srednjega
usesa ali t. i. sekretorni oziroma izlivni otitis,
pri katerem se za bobni¢em nabira tekocina.
Po Matosovih besedah ima otrok lahko ob¢u-
tek zamasenih uses in naglusnost, ki je pogo-
sto nihajoca ter zato starSem manj ocitna.
Dihanje skozi usta je zaradi nizje lege jezika
in nepravilnega ravnovesja misic ustnic, jezika
in lic povezano tudi z orofacialnimi funkcio-
nalnimi ter logopedskimi tezavami, med dru-
gim zmanj natan¢no izgovorjavo si¢nikov in
$umnikov. »Ce se temu pridruzi naglu$nost
zaradi sekretornega otitisa, otrok govornih
glasov ne slisi dovolj jasno, zato je razvoj pra-
vilne izgovorjave in govora $e dodatno ote-
zen. Tezava je lahko neopazna, ker otrok
deluje, kot da slisi, vendar tisje glasove in
drobne razlike med njimi zaznava slabse. To
se lahko pokaze kot nepozornost, napacno
razumevanje navodil ali po¢asnejse usvaja-
nje besed. Pri takem otroku je smiselna sku-
pna ocena otorinolaringologa in logopeda,«
je Se poudaril nas sogovornik.

Zgodnje prepoznavanje

Najboljsa preventiva je, da ¢im prej prepo-
znamo vzrok, da se posledi¢no lahko
ponovno vzpostavi nosno dihanje. Nekaj dni
dihanja skozi usta med prehladom ni razlog
za skrb. Pregled pa je smiseln, ¢e ima otrok
usta odprta vecino casa, tudi ko ni prehlajen
ali ¢e ponoci smrci oziroma ima premore v
dihanju, nam pojasnjuje Matos in dodaja, da
je zdravljenje usmerjeno v vzrok. Pri alergij-
skem rinitisu se zdravi vnetje nosne sluznice,
pri pomembni mehanski zapori zaradi Zrel-
nice ali mandljev pa je vcasih treba uvesti
kirursko zdravljenje. Pomembno je skupno
sodelovanje zobozdravnika ali ortodonta,
logopedain otorinolaringologa. »Otroku ust
ne zapiramo nasilo, dokler ne vemo, ali lahko
skozi nos dejansko normalno diha.« Za ukre-
panje ni ostre starostne meje. Cim prej ugo-
tovimo vzrok, tem bolje, zlasti med rastjo
obraza, razvojem zobovja in govora. Nekaj
mesecev tezav ob pogostih vrtéevskih okuz-
bah ni enako vecletni nosni zapori s smrca-
njem. Odlocitev za zdravljenje temelji na tra-

»Pregled pa je smiseln, Ce ima otrok usta odprta vecino
casa, tudi ko ni prehlajen ali e ponoci smrci oziroma ima

premore v dihanju.«

janju in intenzivnosti simptomov, stopnji
zapore, kakovosti spanja, stanju srednjih uses
in sluha ter posledicah za otroka. V nekaterih
primerih se sicer stanje zrastjo izboljsa in pri
blagih motnjah operacija ni avtomati¢no
potrebna. »Na spontano izboljsanje pa ne
smemo racunati pri izraziti zapori, rednih
apnejah, ponavljajocih se vnetjih uses, dol-
gotrajnem sekretornem otitisu ali naglusno-
sti. Ce predolgo odlasamo z zdravljenjem,
lahko funkcionalni vzorci ter Ze razvite
govorne, zobne ali obrazne spremembe osta-
nejo. Lahko bi rekel, da se z rastjo otroka
tezave zmanjsajo, vendar je klju¢no vprasa-
nje, s kakSnimi posledicami,« je jasen
strokovnjak.

Ne odlasajmo

Najbolj opozorilni so premori v dihanju,
lovljenje sape, dusenje ali izrazito naporno
dihanje.»Pregled svetujem tudi, ¢e otrok sko-
raj vsako no¢ smr¢i in spi z odprtimi usti,
slabse slisi, pogosto sprasuje: »kaj?«, glasneje
poslusa televizor, ima ponavljajoca se vnetja
uses, nejasen govor ali tezave s koncentra-
cijo, vedenjem in rastjo.« V teh primerih je
prav, da otroka peljemo k specialistu. Ta naj-
prej vprasa o vzorcu dihanja skozi usta, smr-
¢anju, apnejah, zamasenosti nosu, alergijah,
spanju, vnetjih uses, sluhu in govornem
razvoju. Sledi otorinolaringoloski pregled.
Najprej pregled uses pod mikroskopom, nato
pregled nosu, Zrela, ocena mandljev in zgor-
njega zrela, vcasih tudi endoskopska ocena
nosne votline in nosnega zrela. Ob sumu na
tekocino v srednjem usesu opravijo Se tim-
panometrijo in glede na starost preizkus
sluha. Kadar sumijo na pomembno obstruk-

Zamasen nos pri otroku?

SINUPRET?

{£) 0Odmasi nos

{¥) Odvaja gosto sluz

{¥) Zmanj$uje moZnost nastanka
vnetja usesa

tivno apnejo, je najzanesljivejsa objektivna
preiskava no¢no snemanje spanja oziroma
polisomnografija. Za preiskavo se odlocijo,
e klini¢na slika ni jasna ali ¢e otrok spada v
skupino z ve¢jim tveganjem. »Zdravljenje pri-
lagodimo vzroku in resnosti tezav. Vkljucuje
lahko zdravljenje nosne sluznice z nosnimi
prsili, ukrepe za izboljsanje nosnega dihanja
in spremembo funkcionalnih navad, ob izra-
ziti anatomski zapori pa tudi operativno zdra-
vljenje.« Operacija je smiselna, kadar s kon-
zervativno terapijo ni ustreznega ucinka. Pri
obstruktivni apneji zaradi povecane Zrelnice
je uveljavljeno zdravljenje odstranitev zrel-
nice; Ce so veliki tudi mandlji, se odlocijo za
njihovo odstranitev ali Se veckrat delno
odstranitev. Ob dolgotrajnem izlivnem ozi-
roma sekretornem otitisu in pomembni
naglusnostiso vizbranih primerih potrebne
tudi ventilacijske oziroma timpanalne cevke.

Dihajmo skozi nos

Za konec Se enkrat izpostavimo, da naj otroci
pa tudi odrasli dihamo skozi nos. Slednji zrak
filtrira, ogreva in vlazi, nosno dihanje pa pod-
pira fizioloski poloZaj ustnic, jezika in celju-
sti. Pri otroku hkrati rastejo obraz, celjustiin
zobovje, razvijajo pa se tudi sluh, govor ter
spalni in dihalni vzorci. Dolgotrajno dihanje
skozi usta je znak, da nekaj v tem sistemu ni
optimalno. Naloga nas starsev je, da otroka
obcasno pogledamo med spanjem in da smo
pozorni tudi na sluh. »Ce dolgotrajno spi z
odprtimi usti, redno smrci, ima premore v
dihanju, ponavljajoca se vnetja uses ali slabse
slisi, tega ne smemo sprejeti kot posebnost
ali navado, ampak moramo poiskati vzrok,«
z nasvetom zakljuci Ale$ Matos.

aﬂioncriw
= F

— | SINUPRET*

= 'sim;}

Pred uporabo natancno preberite navodilo! O tveganju in neZelenih

ucinkih se posvetujte z zdravnikom ali s farmacevtom.

Zdravilo proizvaja: Bionorica SE, Nemcija

www.farmedica.si
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A Starsevstvo za mlade danes

B Standard tega, kaj naj bi

C Pozno star3evstvo je 3e
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ni vec zaveza, ampak skrbno
pretehtana odlocitev.

pomenilo dobro starsevstvo, se
je mocno zvisal.

vedno obdano z druzbenimi
sodbami.

Pozno starsevstvo |

Avtorica: Maja Korosak

—

StarSevstvo se v sodobnih druzbah vse pogosteje pomika v poznej3a leta. Mladi si druzine in otrok vecinoma 3e
vedno Zelijo, vendar odlocitev zanje odlagajo, dokler niso izpolnjeni Stevilni pogoji: kon¢ano izobrazevanje, varna
zaposlitev, urejeno stanovanje, stabilen partnerski odnos in obcutek osebne zrelosti. Ob tem se spreminja tudi
razumevanje starsevstva. To ni ve¢ nekaj, kar bi samoumevno sledilo poroki ali vstopu v odraslost, temvec postaja
premisljen zivljenjski projekt, ki ga posamezniki umescajo ob poklicne, partnerske in osebne cilje.

Socialna psihologinja dr. Mirjana Nastran
Ule opozarja, da se mladi danes v zavezujoce
odnose vklju¢ujejo pozneje in na precej bolj
individualizirane nacine kot neko¢. Prehodi
v odraslost niso ve¢ jasno doloceni, zato tudi
odlocitev za otroka ni ve¢ enotno ¢asovno
dolo¢ena. Ceprav raziskave kazejo, da dru-
Zina pri mladih v Sloveniji ostaja zelo visoko
na lestvici vrednot, se Zelje ne ujemajo vedno
z obstojec¢imi demografskimi kazalniki. Le
zelo majhen delez mladih pravi, da otrok ne
zeli, a rodnost kljub temu ostaja nizka, pov-
precna starost ob rojstvu prvega otroka pa
se zvisuje.

Ce ni obé&utka osnovne varnosti

Razkorak med Zeljo in uresnicitvijo je pove-
zan z objektivnimi zivljenjskimi okolis¢inami.
Mladi kot pomembne ovire navajajo nego-
tove zaposlitve, nezadostne prihodke, visoke
stanovanjske stroske, drago oskrbo otrok in

38

tezavno usklajevanje druzinskega ter poklic-
nega zivljenja. Stanovanje, ki je bilo za prej-
$nje generacije pogosto dosegljiv temelj osa-
mosvojitve, je danes za Stevilne mlade
postalo skoraj luksuz. Brez obc¢utka osnovne
varnosti je tudi odlocitev za otroka tezja, saj
posamezniki ne presojajo le, ali bodo lahko
preziveli sami, temvec tudi, kaksne razmere
bodo lahko zagotovili otroku.

Toda materialni pogoji so samo del
zgodbe. Pomembni so tudi subjektivna
merila: custvena zrelost, stabilna partnerska
zveza, psiholoska pripravljenost ter obcutek,
da je ¢lovek sposoben prevzeti dolgoro¢no
odgovornost. Kot ugotavlja Nastran Uletova,
»starSevstvo za mlade ni vec zaveza, ampak
skrbno pretehtana odlocitev«. Posamezniki
odnose pogosto najprej preizkusajo, preden
jih povezejo s starsevstvom, saj zelijo zmanj-
$ati moznost, da bi otrok odrascal v nestabil-
nem ali neuspesnem partnerstvu.

Odlotitev za otroka ima danes tudi mo¢no
konkurenco. Izobrazevanje traja dlje, vstop
na trg dela je negotov, osebni razvoj, poto-
vanja, kariera in iskanje zivljenjskega sloga
pa dobivajo ve¢jo teZo. V individualizirani
druzbije samouresnicevanje skoraj zapoved.
Mladi naj bi »delali na sebix, razvijali svoje
sposobnosti, postali ekonomsko neodvisni
in ¢ustveno avtonomni. Starsevstvo je lahko
razumljeno kot pomemben vir smisla, ven-
dar ga nekateri dozivljajo tudi kot omejitev
svobode, ¢asa in moznosti za osebni razvo;j.

Spolnividik odlaganja
starsevstva

Zenske imajo danes bistveno ve¢ izobraze-
valnih in poklicnih moznosti kot prejsnje
generacije, vendar je skrb za otroke in gospo-
dinjstvo 3e vedno pogosto neenakomerno
razporejena. Odlocitev za materinstvo zato
lahko pomeni daljSo prekinitev kariere, poca-
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snejse napredovanje in ve¢ vsakodnevnega
usklajevanja. Visja izobrazba in zaposlitev
zensk sami po sebi torej ne zmanjsujeta Zelje
po otrocih; tezava nastane, kadar druzba in
partnerski odnosi ne sledijo spremembam
zenskih Zivljenjskih poti. Pomemben pogoj
za odlocitev postaja partner, ki bo starsev-
stvo resni¢no delil, ne le podpiral od dalec.

Tudi partnerska zveza in Zelja po otroku
danes ne nastopita nujno hkrati. Clovek si
lahko Zeli otroka, vendar $e nima odnosa, v
katerem bi se pocutil dovolj varno, ali pa Zivi
v stabilnem partnerstvu, v katerem se par-
tnerja glede starsevstva ne strinjata. Ker je
izbira partnerja razumljena kot osebna odlo-
Citev, odgovornost za njeno uspesnost pa je
mocno individualizirana, lahko iskanje »pra-
vega trenutka«in »pravega ¢loveka« traja vec
let. Pozno starsevstvo zato ni vedno posle-
dica zavestnega nacrta, temvec tudi zapo-
redja Zivljenjskih okolis¢in.

Visji standardi, zahteven projekt
Hkrati se je mocno zvisal standard tega, kaj
naj bi pomenilo dobro starsevstvo. Otroku
naj bi starsi zagotovili materialno varnost, pri-
merno stanovanje, kakovostno varstvo,
razvojne spodbude, ¢ustveno stabilnost,
veliko ¢asain stalno pozornost. Starsi so izpo-
stavljeni mnozici strokovnih priporocil, pri-
ro¢nikov in medijskih vsebin, ki utrjujejo pred-
stavo, da morajo biti na starsevstvo skoraj
popolnoma pripravljeni. Odgovornost, ki naj
bi varovala otrokovo dobrobit, lahko zato
postane tudi breme in razlog za odlasanje.

Otrok tako vse pogosteje postaja projekt,
ki ga je treba skrbno nacrtovati in nadzoro-
vati. Pari ne razmisljajo le, ali si otroka zelijo,
temvec tudi, ali mu lahko omogocijo dovolj
dobro Zivljenje. V to presojo vstopajo celo
sirSe skrbi, povezane z vojnami, podnebnimi
spremembami in negotovo prihodnostjo.
Odlocitev za zZivljenje brez otrok zato ni nujno
izraz zavracanja druzine. Lahko izhaja iz nego-
tovega partnerstva, drugih Zivljenjskih pro-
jektov, strahu pred odgovornostjo ali celo iz
prepricanja, da otroku v takem svetu ne bi
mogli ponuditi dovolj varnosti.

Ko se cas izteka

Odlaganje starsevstva pa ima tudi bioloske
in psiholoske posledice. Klini¢na psihologi-
nja dr. Vislava Globevnik Velikonja pou-
darja, da pot do starSevstva ni le medicinski
proces, ampak pomembna Zivljenjska izku-
$nja, v kateri se prepletajo telesni, ¢ustveni
in odnosni dejavniki. Z visSanjem starosti ob
prvi nose¢nosti se povecuje moznost tezav
zzanositvijo, zato se vec parov srecuje z zdra-
vljenjem neplodnosti in postopki oploditve
z biomedicinsko pomogjo.

Diagnoza neplodnosti je lahko tezka v
katerem koli Zivljenjskem obdobju, pri sta-
rejSih Zenskah in parih pa se ji pogosto pri-
druzi obcutek, da se cas izteka. Neuspesni
poskusi zanositve lahko povecajo tesnobo,
depresivnost, krivdo in dvome o sebi. Neka-

tere Zenske si ocitajo, da so se za otroka odlo-
Cile prepozno, ali obcutijo jezo in ljubosumje
ob mlajsih, ki zanosijo brez tezav. Kadar je za
zanositev potrebna darovana jaj¢na celica,
je treba predelati tudi izgubo predstave o
genetsko lastnem potomcu.

Pozno starsevstvo je $e vedno obdano z
druzbenimi sodbami. Starejse nosecnice
lahko doZivljajo sporocila, da je njihova odlo-
Citev sebi¢na ali nevarna, ¢eprav so razlogi
zanjo pogosto povezaniz dolgoletnim iska-
njem primernega partnerja, ekonomskimi
razmerami, neplodnostjo ali okolis¢inami, na
katere niso imele neposrednega vpliva.

Prednostiin slabosti poznega
starsSevstva

Nosecnost v poznejsem reproduktivhem
obdobju prinasa povecana zdravstvena tve-
ganja, med njimi ve¢jo verjetnost spontanega
splava, nose¢nostne sladkorne bolezni, viso-
kega krvnega tlaka, preeklampsije, carskega
reza in nekaterih prirojenih nepravilnosti. Toda
starejSe nosecnice imajo pogosto tudi pred-
nosti. Raziskave so pokazale, da so v povpre-
¢ju boljizobrazene, ekonomsko stabilnejse in
se redkeje vedejo tvegano. Pogosteje skrbno
spremljajo nosec¢nost, manj kadijo in veckrat
dojijo. Vet Zivljenjskih izkusenj, premisljenost
in stabilnejse Zivljenjske razmere lahko pozi-
tivno vplivajo na druzinsko okolje.

Psiholosko dozivljanje nosecnosti pa je
lahko vseeno bolj obremenjeno. Zaradi
strahu pred zapleti so starejSe nosecnice
pogosto bolj tesnobne in previdne. Pri zen-
skah, ki so pred tem dozZivele neplodnost ali
izgube nosecnosti, se lahko pojavizadrzanost
pri zgodnjem custvenem navezovanju na
plod, kot da bi se zelele zas¢ititi pred more-
bitno novo izgubo. Raziskave pa kazejo, da
se proti koncu nosec¢nosti razlike v naveza-
nosti med mlajsimi in starejSimi materami
vecinoma zmanjsajo.

Tudi ugotovitve o razvoju otrok starejsih
starsev niso enoznacne. Vecina raziskav ne
potrjuje, da bi bilo pozno star$evstvo samo
po sebi povezano s slabsim ¢ustvenim ali
vedenjskim razvojem otrok. Nekatere Studije

so zaznale nekoliko vec tezav v posameznih
razvojnih obdobjih, druge pa pri otrocih sta-
rejsih mater ugotavljajo boljse zdravje, psi-
homotori¢ni razvoj ali bogatejse kognitivne
spodbude. Pomembno je, da starosti starSev
ne obravnavamo lo¢eno od izobrazbe, eko-
nomskega polozaja, kakovosti partnerstva,
dusevnega zdravja in SirSega druzinskega
okolja.

Starejse matere po nekaterih raziskavah
sode¢ dojenckom zagotavljajo vec topline,
Custvene povezanosti in bolj strukturirano
okolje. K temu lahko prispevajo Zivljenjske
izkusnje, ve¢ja osebnostna odpornost, boljsi
materialni viri in $irSi nabor strategij za spo-
prijemanje s tezavami. Pomembna je tudi
vloga drugega starsa. Starejsi ocetje oziroma
sostarsi so pogosto bolj vkljuceni v vzgojo,
starejsi pari pa si lahko bolj enakovredno
delijo starSevske naloge. Nekatere prednosti
lahko pripisemo tudi kakovosti odnosa in
sodelovanja med partnerjema.

Po drugi strani imajo starejsi starsi lahko
manj podpore razsirjene druzine. Njihovi starsi
so ze ostareli ali potrebujejo pomoc sami, soro-
jenci pa so pogosto ze v drugi Zivljenjski fazi.
Druzine so zato lahko bolj socialno izolirane.
Pojavljajo se tudi skrbi zaradi pomanjkanja
energije, lastnega zdravja in vprasanja, alibodo
starsilahko dejavno spremljali otroka skozi vse
pomembne Zivljenjske mejnike. Pri nekaterih
se zaradi strahu in zavedanja lastne starosti raz-
vijeta vedja zascitniskost ali kriticnost.

Po besedah Vislave Globevnik Velikonja
jepomembno, da se o posledicah odlaganja
starSevstva govori odkrito, vendar brez obso-
janja. Ljudje potrebujejo realne informacije
o plodnostiin zdravstvenih tveganijih, hkrati
pa tudi druzbene pogoje, ki omogocajo zgo-
dnejse osamosvajanje, stanovanjsko varnost
ter lazje usklajevanje dela in druZzine. Tistim,
ki se za starSevstvo odlocijo pozneje, pripada
celostna zdravstvenain psiholoska podpora.
Kot poudarja psihologinja, ostaja starSevstvo
»transformativna in globoko nagrajujoca
izkusnja«, kadar temelji na samozavedanju,
prilagodljivosti ter predanosti ljube¢emu in
varnemu okolju za otroka.
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Kaksen je pa

—  RICHTER
tvoj ciklus? CycleBalance’
VODILNI v kategoriiji’ —

Za zenske:
¢ v rodni dobi
e ki naértujejo noseénost e

¢ ali so Ze nosede #

— Naravno brez laktoze in glutena. M

2 g mio-inozitola + 200 ug aktivne
folne kisline v 1 vrecici

1. kategorija 12D6 = “Izdelki za podporo
menstruacijskega ciklusa” (1QVIA, MAT (SI) 2024).

CycleBalance

E - .__. 7

L -
e
o "

b T

Prehransko dopolnilo ni
nadomestilo za uravnotezeno
in raznovrstno prehrano.
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Jeseni vec ¢asa prezivimo v
zaprtih prostorih, zato se virusi
lazje Sirijo.

Od oktobra do aprila se
priporo¢a dodajanje
vitamina D.

Pomanjkanje spanja povecuje
dovzetnost za okuZbe.

Nas orga

Avtorica: Nika Arsovski

. . . B
nizem jeseni §

V jesenskem casu se na$ organizem prilagaja na nove spremembe: tako na manjse koli¢ine son¢ne svetlobe in
krajSe dni ter s tem povezane hormonske spremembe kot tudi na vec ¢asa, prezivetega v zaprtih prostorih. Vsi ti
dejavniki vplivajo na dogajanje v nasem telesu, na nase pocutje in obnasanje. Z zdravim Zivljenjskim slogom, ki
zdruzuje uravnotezeno prehrano, zadostno mero gibanja in primerno koli¢ino spanca pa bomo kos vsem spre-

membam, ki nam jih prinasa jesen.

Jesen prinasda hladnejse vreme in tudi manj
son¢ne svetlobe, zaradi Cesar ljudje vse vec
¢asa prezivimo v zaprtih prostorih. To je tudi
poglavitni razlog za lazje kroZenje virusov
med ljudmi, saj se po poletju, Solskih poci-
tnicah in dopustih vsi vrnemo v ucilnice in
pisarne, kjer je bistveno vec tesnih stikov, s
tem pa tudi izmenjave bakterij in virusov.
Izmenjavo respiratornih virusov olajsata
slabse prezracevanje in suh zrak v prostorih,
ki izsusi naso nosno in zrelno sluznico ter s
tem neugodno vpliva na njeno zascitno funk-
cijo. Prav zato je v jesensko-zimskem ¢asu
opaziti porast okuzb med odraslimi, pred-
vsem pa med najmlajsimi v vrtcih in Solah.
Krajsi dnevi in posledi¢no manjsa izposta-
vljenost naravni svetlobi vplivajo tudi na
raven vitamina D v nasem telesu. Vitamin D
ob intenzivniizpostavljenosti son¢ni svetlobi
sicer nastaja v podkozju, ob nizki intenziteti
UVB-sevanja v jesensko-zimskem ¢asu na
nasem geografskem obmocju pa se ta pro-

40

ces prakti¢no ustavi. Glede naraziskave je v
jesensko-zimskem ¢asu pomanjkanje vita-
mina D mogoce zaznati pri kar 80 % odraslih
Slovencey, saj za vecino odraslih med 18.in
65. letom smernice priporocajo 800-1000 IE
oziroma 20-25 pg vitamina D dnevno. Vecina
Slovencev s prehrano vnese le od dva do pet
mikrogramov vitamina D na dan, torej
bistveno manj od priporocljive referen¢ne
vrednosti, kar izpostavi tudi Neza Kralj
Rotar, dr. med., spec. druzinske medicine,
iz Zdravstvenega doma Kranj: »Jeseni je
zaradi manj UVB-sevanja tvorba vitamina D
v kozi manjsa, zato je pri dolo¢enih osebah
tveganje za njegovo pomanjkanje vecje. Ta
vitamin je pomemben za zdravje kosti in
misic, delovanje imunskega sistema in Ste-
vilne druge funkcije, zato je po zadnjih slo-
venskih smernicah priporo¢eno dodajanje
vitamina D od oktobra do aprila za celotno
populacijo, pri ogrozenih skupinah pa vse
leto.«

Jeseni se nas ritem upocasni

Zaradi krajsih dni pride v nasem telesu tudi
do hormonskih sprememb, saj je, kot pojasni
zdravnica, nas notranji bioloski ritem tesno
povezan prav s svetlobo: »Krajsa izpostavlje-
nost naravni svetlobi jeseni lahko vpliva na
delovanje serotoninskega sistema in melato-
nina—hormona, ki telesu pomaga prepoznati
¢as za spanje. Serotoninski sistem se na manj
svetlobe lahko odzove z manjso aktivnostjo,
kar lahko obcutimo kot padec razpolozenja
in manj energije, spremeni se lahko tudi obcu-
tek lakote in sitosti. Ker je spros¢anje melato-
nina tesno povezano s temo, se jeseni, ko se
stemni prej, tudi obcutek zaspanosti pojavi
bolj zgodaj. Ce tej zgodnji zaspanosti popu-
stimo in si redno privosc¢imo daljsi popoldan-
ski spanec, ponodi slabse spimo in se hitro
ujamemo v zacaran krog. IS¢emo bliznjico do
hitrega dviga energije, ki nam jo ponujajo
ogljikovi hidrati, poleg tega pa se jeseniin
pozimi tudi manj gibljemo in vec ¢asa prezi-
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vimo v zaprtih prostorih, kar spodbuja vnos
hrane Se zaradi dolgcasa in navade. Lahko bi
rekli, da jeseni tudi ¢lovek, kot narava okrog
njega, upocasni svoj ritem in varcuje z ener-
gijo.« Marsikdo ima zato obcutek, dase mu v
jesensko-zimskem casu tek poveca, obenem
pa je na voljo vse manj sezonskih Zivil, saj se
nasi vrtovi pocasi pripravljajo na zimski poci-
tek. Na nasih jedilnikih se praviloma pojavi
vec mastnih in tezkih jedi, medtem ko poleti
prevladujejo lazja zZivila z ve¢ vlakninami. To
je lahko posledica vremenskih sprememb in
hladnejsih temperatur — Ze nasi predniki so
pozimi pogosteje uzivali energijsko bolj nasi-
tno hrano, saj telo v mrazu porabi vec¢ ener-
gije za ohranjanje telesne temperature. Poleg
tega v teh mesecih ni bilo na voljo veliko sveze
zelenjave in sadja, zato so se prehranjevali s
tistim, kar je bilo narazpolago, in zozimnico,
ki so jo vlozili in shranili med letom.

»Po mednarodnih
smernicah naj bi predsolski
otrociod 3. do 5. leta
potrebovaliod 10 do 13 ur
spanja, mlajsi solski otroci
paod9do 11 ur«

Jeseni se lahko kroniéna
obolenja poslabsajo

V poletnih mesecih praviloma zaradi prije-
tnih temperatur in lepega vremena vec ¢asa
prezivimo na svezem zraku, jeseni pa smo
odvisni od kakovosti zraka v zaprtih prosto-
rih, ki je zaradi neustreznega prezracevanja
pogosto slab3a. Zaradi ogrevanja se zniza
relativna vlaznost v prostoru, suh zrak pa
drazi naso nosno in zrelno sluznico. Ker so
dnevi krajsi, se pogosto manj gibljemo, kar
lahko vpliva na naso presnovo, kakovost
spanca ter razpolozZenje, hkrati pa nas
Zivljenjski ritem postane $e bolj sedec. Pogo-
sto se v jesenskem c¢asu pri posameznikih
poslabsajo tudi kroni¢na obolenja, kar sogo-
vornica pripisuje predvsem prepletu razli¢-
nih okolijskih, infekcijskih, vedenjskih in fizi-
oloskih dejavnikov. »Zelo pomembne so
okuzbe dihal - teh je vec zaradi zadrZevanja
vedjih skupin ljudi v slabo prezracenih pro-
storih. Okuzbe povzrocajo poslab3sanje bole-
zni pri osebah s KOPB-jem, astmo in drugimi
kroni¢nimi boleznimi, na primer srénim
popuscanjem. Pri astmi lahko teZave pov-
zroci ze hladen in suh zrak, dodatno pa obo-
lelim $koduje e jesensko cvetenje ambro-
zije in velja prisotnost plesni v zraku zaradi
razpadajocih listov. Koza zaradi hladnejsega
in bolj suhega zraka hitro postane bolj suha
in obcutljiva, zato se okrepijo tezave prilju-
deh zdermatitisom. Ko se temperature zni-
Zajo, pride tudi do kréenja Zil, posledi¢no pa

do zvisanja krvnega tlaka, zato je tveganje
za sréno-zilna poslab3anja lahko vecje,« poja-
sni Rotarjeva in omeni $e nekatere druge
dejavnike: »Veliko ljudi jeseni uziva nekoliko
bolj mo¢no prehrano z ve¢jo vsebnostjo soli,
zaradi katere telo zadrzuje vec vode, ki obre-
meni ozilje. Ob hladu in padcu zra¢nega
tlaka lahko ljudje z osteoartrozo ob¢utijo vec
bolecine in togosti v sklepih. Zaradi Ze ome-
njenega vpliva svetlobe na mozganske pre-
nasalce nekateri vsako leto v jesensko-zim-
skem casu obcutijo pomanjkanje energije,
zaspanost in povecan tek v hujsi obliki, kar
lahko kaze na depresivno motnjo s sezon-
skim vzorcem, ki ji lai¢no rec¢ejo tudi jesen-
ska depresija — takrat je treba poiskati stro-
kovno pomoc.«

Kaj lahko storimo sami?

Res je, da na krajse dni in nizke temperature
ne moremo vplivati, lahko pa sami marsikaj
storimo s primerno preventivo in se pripra-
vimo na prihajajoce spremembe ter zavaru-
jemo svoje zdravje. »Vsekakor ni treba ¢akati
na november, da za¢nemo skrbeti zase,« nas
spodbudi sogovornica in doda: »Cez vse leto
poskusajmo ohraniti ¢im bolj reden dnevno-
-noc¢ni ritem, poskrbimo za uravnotezeno
prehrano s kompleksnimi ogljikovimi hidrati
in dovolj beljakovin - to lahko pomaga pri
daljsem obcutku sitosti in zmanjsa nihanje
energije.« Bistvenega pomena je spanec;
Ceprav se noci daljsajo, to Se ne pomeni, da
se ljudje v posteljo odpravimo dovolj zgo-
daj. Podatki kazejo, da veliko Slovencev spi
premaloin slabo. Tretjina odraslih glede na
raziskave ne dosega priporocenega stevila
ur spanja, veliko je taksnih, ki toZijo o nes-
pecnosti. Problematicen je ta trend tudi med
otroki, saj le ena petina otrok med 15.in 17.
letom starosti spi skladno s priporo¢ili za nji-
hovo starost. Po mednarodnih smernicah
naj bi predsolski otroci od 3.do 5. leta potre-
bovali od 10 do 13 ur spanja, mlajsi Solski
otroci pa od 9 do 11 ur. Najbolj so proble-
mati¢ni najstniki, ki jim spanec pogosto kra-
tijo tudi telefonske napravice. Po smernicah
naj bi spali od 8 do 10 ur na no¢. Odrasli
potrebujemo nekaj manj spanca, a vseeno
bistveno ve¢, kot si ga privos¢imo. Po smer-
nicah sode¢ naj bi odrasli med 18. in 64.
letom spali okvirno 7 do 9 ur, starejsi pa vsaj
od 7 do 8 ur na no¢. Neza Kralj Rotar opo-
zori, da je pomanjkanje spanca povezano z
veljo dovzetnostjo za okuzbe, zato s kako-
vostnim in zadostnim spancem poskrbimo
tudi za svoj imunski sistem. Pomembno je,
dase v posteljo odpravimo dovolj zgodajin
da spanca ne lovimo na racun jutranjih ur.
Obenem nas pouci tudi o pomenu gibanja:
»Za uravnavanje notranje ure je pomembna
redna, predvsem jutranja izpostavljenost
naravni svetlobi. Redna telesna dejavnost
vpliva na boljse splosno pocutje, razpolo-
Zenje, celo na zmanjsano zaznavanje bole-
¢in, povezujemo jo tudi z boljsim delova-
njem imunskega sistema.«
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Stevilo kalorij je odvisno tudi
od priprave jedi.

Bazalni metabolizem je Stevilo
kalorij, ki jih nase telo porabi za
osnovne Zivljenjske funkcije, ¢e
bi ves dan lezali.

Stetje kalorij ni vedno
najboljse, ker lahko privede do
motenj hranjenja.

Koliko kalorij ima ...

pvtorica: Katja Stucin [N

Ste Ze kdaj uporabljali aplikacije, v katere vnesete jediin koli¢ine, program pa vam izrac¢una, koliko hranil in koliko ka-
lorij ste si privoscili. Mene je Sokiralo, ko sem to poskusila prvi¢. Sem oboZevalka ¢ipsa, tistega pravega, zelo slanega
in ravno prav mastnega, in ne tistih drugih priblizkov, pecenih brez olja ali, bognedaj, dehidriranih imitacij krompirja.

Veste, koliko kalorij ima ena vrecka?

Spodaj je priblizna povprecna ocena kalorij
(kcal) za dolocene jedi, ker se recepti, koli¢ine
olja, sira, omak in prilog zelo razlikujejo. Za
primer vzemimo jusno Zlico (priblizno 15 ml)
olivnega olja - ta vsebuje priblizno 120 do
140 kalorij. Potemtakem se Stevilo kalorij jedi,
kot je zelena solata s fizolom, lahko zelo raz-
likuje, odvisno od tega, ali damo vanjo eno
ali tri Zlice olja. Izracunali smo srednjo vre-
dnost. Ob tem smo vzeli v obzir, da v povpre-
¢ju zajtrk za odraslo osebo tehta med 100 in
300 grami, koli¢ina glavne jedi obicajno tehta
med 300 in 500 grami.

Ajdova kasa zgobamiin smetano: pri-
blizno 480 kcal

Bananin smuti: priblizno 300 kcal
Bela kava: priblizno 120 kcal

Cevap¢ici s ¢ebulo: priblizno 700 kcal
Dve jabolki: priblizno 160 kcal

Dve ocvrti jajci z ocvirki in kos kruha:
priblizno 430 kcal
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Falafli: priblizno 500 kcal

FiZzolova juha s testeninami: priblizno
320 kcal

File lososa z blitvo in krompirjem: pri-
blizno 650 kcal

Golaz s kruhovimi cmoki: priblizno 780
kcal

Goveja juha z zdrobovimi cmoki: pri-
blizno 180 kcal

Goveji steak na zaru: priblizno 600 kcal
Goveji zrezek na dunajski nacin zocvr-
tim krompirckom: priblizno 950 kcal
Grska solata: priblizno 350 kcal
Hrenovka v $trucki z gorcico: priblizno
350 kcal

Jabol¢ni zavitek: priblizno 300 kcal
Jaj¢na omleta s sirom: priblizno 350
kcal

Jota s klobaso: priblizno 500 kcal
Juha (zelenjavna): priblizno 120 kcal
Kos cokoladne torte: priblizno 450 kcal
Kos orehove potice: priblizno 420 kcal

Krompirjev golaz: priblizno 380 kcal
Kruh z maslom in marmelado: pribli-
zno 330 kcal

Lazanja: priblizno 800 kcal

Lososov sendvic: priblizno 450 kcal
Testenine s sirom: priblizno 700 kcal
Mesne kroglice s krompirjevim pire-
jem: priblizno 700 kcal

Mesana solata z avokadom: priblizno
300 kcal

Navadni jogurt: priblizno 150 kcal
Njoki s sirovo omako: priblizno 780 kcal
Ocvrti kalamari: priblizno 700 kcal
Ovseni kosmici z jogurtom: priblizno
280 kcal

Pecen piscanec z rizem: priblizno 650
kcal

Pecena postrv: priblizno 420 kcal
Pecenka in prazen krompir: priblizno
800 kcal

Pis¢anc¢ja solata s prelivom: priblizno
]
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Krompirjev pire, Spinaca in ocvrto
jajce: priblizno 520 kcal

Pica s paradiznikom in mocarelo: pri-
blizno 1200 kcal

Ocvrti sir s tatarsko omako: priblizno
900 kcal

Polnjena paprika: priblizno 550 kcal
Ocvrti krompircek (srednja porcija):
priblizno 400 kcal

Puding (¢okoladni): priblizno 200 kcal
Ricet: priblizno 420 kcal

Rizota s pis¢ancem in zelenjavo: pri-
blizno 620 kcal

Sadna kupa: priblizno 250 kcal
Segedin golaz s krompirjevim pirejem:
priblizno 650 kcal

Sendvic s sunko in sirom: priblizno 400
kcal

Skutina torta: priblizno 450 kcal
Sladoledna kupa s smetano: priblizno
500 kcal

Solata s fizolom: priblizno 280 kcal
Smuti z jagodami: priblizno 250 kcal
Skoljke na buzaro: priblizno 350 kcal
Spageti z bolonjsko omako: priblizno
760 kcal

Takos z mletim mesom, dva kosa: pri-
blizno 500 kcal

Opecenec s sirom in Sunko: priblizno
350 kcal

Tri palacinke z marmelado: priblizno
540 kcal

Tunina solata s koruzo in majonezo:
priblizno 500 kcal

Ce smo ze zaceli z vre¢ko ¢ipsa, z njo tudi
koncajmo. Priblizno 1000 kcal vnesemo vase,
¢e pojemo 180-gramsko vrecko slanega in
lahko re¢em tudi slastnega ¢ipsa. To nam
samo po sebi ne pove kaj dosti, ¢e ne vemo,
koliko kcal naj bi zauzili na dan. Zdaj vas
seveda zanima tudi to. Obstajajo razli¢ni kal-

kulatorji za izra¢un bazalnega metabolizma
(BMR), naceloma pa je postopek povsem pre-
prost, saj BMR izra¢unamo na podlagi teze,
visine, starosti in spola, najpogosteje z Mifflin-
-St. Jeorjevo enacbo, ki velja za zelo natancno.
Za moske se izra¢una tako, da desetkratniku
telesne teze v kilogramih pristejemo 6,25-kra-
tno visino v centimetrih in odstejemo petkra-
tno starost v letih ter priStejemo pet. Za Zen-
ske pa desetkratniku telesne teze v kilogramih
pristejemo 6,25-kratno visino v centimetrih,
odstejemo petkratno starost v letih in naza-
dnje Se 161. Ko dobimo rezultat, lahko pribli-
zno vemo, koliko kalorij moramo zauziti, da
ohranjamo telesno tezo ter hkrati, koliko, da
jozvisamo ali znizamo. Ko pojemo omenjeno
vrecko Cipsa, torej zadostimo dvema tretji-
nama dnevnega kalori¢nega vnosa, ampak
dobro vemo, da tak nacin prehranjevanja
nikakor ni priporocljiv.

Raznovrstno, pisano, zdravo

Nasa prehrana mora biti raznolika, najbolje,
da posegamo po lokalnih, sezonskih pridel-
kih in poskrbimo, da se na krozniku pojavljajo
razli¢ne barve. Kot pri vsaki stvari je pri koli-
¢inah potrebna zmernost. Odrasli naj bi zau-
zili priblizno 0,8 g beljakovin in 3-5 g ogljiko-
vih hidratov na kilogram telesne mase, aktivni
posamezniki pa 1-1,2 g beljakovinin 5-7 g
ogljikovih hidratov na kilogram telesne mase
na dan. Zdrav moski naj bi zauzil priblizno 90
gramov, zdrava Zenska pa priblizno 65 g
mascob dnevno. Preprosteje lahko povemo,
da naj bo priblizno polovica nasega kroznika
pokrita s sadjem in zelenjavo, drugo polovico
kroznika naj predstavljajo zivila z ve¢jo vseb-
nostjo ogljikovih hidratov, npr. polnozrnati
kruh, razli¢ne kase in polnozrnate testenine
ter beljakovinska zivila, npr. ribe, perutnina,
stro¢nice. Ob tem moramo poskrbeti za
dovolj popite tekocine (vode ali nesladka-
nega ¢aja), dovolj gibanja, spanja in se ¢im
boljizogibati nezdravim navadam in stresu.
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»Zdrav moski naj bi zauzil
priblizno 90 gramov, zdrava
Zenska pa priblizno 65 g
mascob dnevno.«
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Natrij sodi med najpomembnejse elektrolite vnasem telesu, saj pomaga zadrzevati vodo v telesu, s Cimer omogoca
optimalno ravnovesje tekoc¢in med celicami in krvnim obtokom. Kot tak je klju¢en za pravilno delovanje Zivéevja
in misic v nasem telesu; zivéne celice namrec za prenos signalov potrebujejo natrij, skupaj s kalijem in kalcijem
pa omogoca tudi normalno delovanje misic, vklju¢no s sr¢no. Poleg tega delez natrija v telesu vpliva na volumen
krvi, posledi¢no pa tudi na vrednosti krvnega tlaka.

Zdrava raven natrija v krvi se giblje med 135
in 145 miliekvivalentov na liter (mEq/L). Vse,
kar je pod to vrednostjo, oznacujemo kot
hiponatrijemijo, ki je pogosto posledica ¢ez-
mernega vnosa vode ali uzivanja nekaterih
zdravil. Pomanjkanje natrija se lahko izrazi
zglavoboli, slabostjo itd. Vse pogostejse pa
so povisane vrednosti natrija v krvi (nad 145
mEq/L), ki je lahko posledica pomanjkanja
tekocine v telesu. Cezmeren vnos natrija dol-
goroc¢no skoduje nasemu organizmu, saj
povisa vrednosti krvnega tlaka (s ¢imer se
poveca tveganje za sr¢no-zilna obolenja in
mozgansko kap) in dodatno obremeninase
ledvice. Velik delez krivde pri povisanem
vnosu natrija gre pripisati sodobnemu
nacinu prehranjevanja, ki temelji na prede-
lanih in industrijsko pripravljenih Zivilih. Pri
vecini ljudi namrec prav ta predstavljajo
okvirno 70-80 % vsega zauzitega natrija.
Med njimi prednjacijo mesni izdelki (hre-
novke, klobase, salame), pekovski izdelki (ki
jih pogosto uzivamo, zato v seStevku prispe-
vajo veliko natrija), siri, konzervirana zivila,
omake, slani prigrizki in Ze izgotovljene jedi,
ki jih kupimo v Zivilskih trgovinah. Nedavna
raziskava Instituta za nutricionistiko pa je
pokazala, da pogosto spregledan vir natrija
predstavljajo tudi prehranska dopolnila v
obliki Sumecih tablet. Raziskava, objavljena
v ugledni znanstveni reviji Journal of Food
Composition and Analysis in izvedena v

okviru raziskovalnega programa Prehrana
in javno zdravije, je poleg vsebnosti vitami-
nov in mineralov v prehranskih dodatkih
preverjala tudi vsebnost natrija oz. soli, ven-
dar ta podatek na oznacbi prehranskih
dopolnil ni obvezen (prisoten je bil le na
23 % analiziranih vzorcev Sumecih tablet).
V sklopu raziskave so raziskovalcilaborato-
rijsko dolocili vsebnost natrija in ga prera-
¢unali na ekvivalent soli; povprecna vseb-
nost soli je bila tako 0,64 g na tableto. Po teh
podatkih sodec naj bi uporabnik z uzivanjem
nekaterih prehranskih dopolnil dnevno zau-
zil celo do 1,8 g soli — vec kot tretjino mejne
vrednosti. V raziskavo je bilo vkljucenih kar
71 prehranskih dopolnil v obliki Sumecih
tablet iz nacionalne zbirke prehranskih
dopolnil. Rezultati so posebej skrb vzbuja-
joci zato, ker jih uporabniki uporabljajo v
zelji podpore zdravju, medtem ko vsebnost
soli na izdelkih sploh ni oznacena, zato
kupec niti ne pomisli, da bi lahko $lo za
pomemben vir soli. Sumece tablete kot napi-
tek ve¢inoma, nimajo slanega okusa, zato
vnosa soli niti ne opazimo. Posebno skrb
vzbujajoca je zato njihova uporaba pri lju-
deh z Ze tako povisanim krvnim tlakom, in
pri kardiovaskularnih bolnikih in pri osebah
z boleznimi ledvic. Natrij v Sumecih table-
tah ve¢inoma neizviraiznamenoma dodane
soli, temvec iz pomoznih sestavin. Ob stiku
z vodo zac¢nejo Sumece tablete sproscati

mehurcke ogljikovega dioksida, ki ustvarijo
prijeten obcutek in pospesijo njihovo raz-
tapljanje. Ta ucinek proizvajalci dosezejo z
dodatkom kisline in natrijevega hidrogen-
karbonata, ki hkrati predstavlja pomemben
vir natrija. Izsledki raziskave so Se posebej
pomembni zaradi Ze tako previsokega vnosa
soli med Slovenci; po priporocilih Svetovne
zdravstvene organizacije naj bi odrasli
dnevno zauzili manj kot 5 g, medtem ko je
povprecen vnos v Sloveniji dobrih 10 g -
torej $e enkrat visji. Na institutu za nutricio-
nistiko tako opozarjajo, da napitki iz Sume-
¢ih tablet niso pijaca za Zejo, saj gre za
prehranska dopolnila, ne osvezilne napitke.
Izjema so $portni oziroma izotoni¢ni napitki,
pri katerih je natrij dodan z namenom, da
nadomescaizgubljene elektrolite ob pove-
¢anem potenju. Trenutka zakonodaja Evrop-
ske unije sicer ne zahteva obveznega ozna-
¢evanja vsebnosti soli oziroma natrija, zato
raziskovalci ob tej priloznosti poudarjajo
potrebo po bolj transparentnem oznaceva-
nju in spodbujanju razvoja izdelkov z nizjo
vsebnostjo natrija. Vse dotlej pa naj uporab-
niki pred nakupom preverijo seznam sesta-
vin — ¢e so med prvimi sestavinami nave-
dene natrijeve soli, izdelek najveckrat
vsebuje visoko koli¢ino natrija oz. soli. Naj-
preprostejsa resitev je zato uporaba drugih
tehnoloskih oblik prehranskih dopolnil, kot
so tablete ali kapsule.
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A Leptinska rezistenca otezuje

hujsanje.

B Potreba po kalori¢ni hrani je

evolucijskega izvora.

C Grelin se zelo ucinkovito

regulira z zadostno koli¢ino
spanja.

Grelin In

krivca za debelost? =

Avtorica: Irena Pfundner

leptin —

T

»Hormoni so krivi« sliSimo mnogokrat iz ust posameznikov, ki se neuspesno borijo z odveénimi kilogrami. Do
neke mere lahko temu pritrdi celo znanost. V nasem telesu namre¢ obstajata dva hormona, ki vplivata na obcutek
lakote in sitosti, na presnovo, uravnavanje krvnega sladkorja in 3e kaj. Razis¢imo pa, do koliksne mere smo pod
vplivom teh dveh hormonov in koliko moci je v nasih rokah.

Leptin in grelin sta hormona, ki pomembno
vplivata na energijsko ravnovesje v nasem
telesu. Leptin uravnava dolgoro¢no ravno-
vesje, saj zavira vnos hrane in povzroca izgubo
teze. Grelin pa je hitro delujo¢i hormon, kiigra
klju¢no vlogo pri spodbujanju apetita. Ker
veliko ljudi trpi zaradi debelosti, je smiselno
razumeti delovanje mehanizmov, s katerimi
hormoniin nevrotransmitorji vplivajo na ener-
gijsko ravnovesje v telesu. Raziskave so poka-
zale, da se pri debelejsih ljudeh raven anore-
ksigenega hormona leptina v krvnem obtoku
poveca, medtem ko se, presenetljivo, raven
oreksigenega hormona grelinazmanjsa. Neka-
teri debelejsi bolniki so torej odporni na lep-
tin. Ni pa e povsem jasno, kako leptinski in
grelinski sistem zares prispevata k pojavu in

45

ohranjanju debelosti. Zato se na podlagi teh
raziskav ne gre zanasati na potencialna zdra-
vila, temvec je treba zdravljenje vedno uskla-
diti s spremembami v nacinu Zivljenja, zlasti
pri prehranjevanju in gibanju.

Leptin — hormon hujsanja

Leptin nastaja v mascobnih celicah in moz-
ganom posilja signale, koliko energije je se
ostalo v naSem telesu ter kako naj to energijo
uporabijo. Leptin vpliva na vec telesnih pro-
cesov, med drugim na telesno temperaturo,
sréni utrip, lakoto, odzivnost na stres, izgore-
vanje in shranjevanje mas¢obnih zalog, repro-
duktivno vedenje, rast kosti, nivo krvnega
sladkorja itd. Uravnavamo ga lahko z nasle-
dnjimi metodami:

+ redna telesna vadba,

« redni zajtrki,

+ ve¢ manjsih obrokov hrane z nizjim glike-
mi¢nim indeksom,

- vegji delez beljakovin v prehrani,

- dovolj spanja,

« dodatki ribjega olja v prehrani.

Hormon leptin nam tako pomaga pri zdra-

vem hujsanju.

Grelin - hormon lakote

Na povsem nasprotnem polu pa lezi grelin,
hormon, ki povecuje apetit in Zeljo po
nezdravi hrani. Ta nastaja v zelodcu in moz-
ganom posilja signale o stopnji lakote. Nje-
gova vrednost mocno naraste pred obrokiin
potem zelo hitro pade. V teoriji velja, da lahko
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»Grelin deluje tako, da
vpliva na presnovni proces
hrane, zaradi Cesar telo
porabi manjso koli¢ino
mascob.«

ljudje, ki proizvajajo ve¢ hormona grelina,
pojedo tudi do 30 odstotkov vec hrane kot
tisti, ki ga sprosc¢ajo manj. Grelin deluje tako,
da vpliva na presnovni proces hrane, zaradi
Cesar telo porabi manjso koli¢ino mascob.
Temu seveda sledi kopi¢enje odvecnih
kilogramov.

Grelin se sprosca:

« kadar nam primanjkuje spanja,

« kadarizpus¢amo obroke in

« kadar uzivamo hrano z visokim glikemic¢-
nim indeksom.

Pricakovati je torej, da se osebam, ki jedo pre-
malo, raven grelina dvigne, tistim, ki jedo pre-
ve¢, pa pade. Tudi studije so to teorijo potr-
dile, saj so pri anoreksi¢nih otrocih ugotovili
povisane vrednosti grelina, pri pretezkih pa
znizane. Vendar pa ni vse tako ¢rno-belo, kot
se zdi na prvi pogled, saj je vloga grelina pri
uravnavanju telesne teZe v resnici precej bolj
kompleksen proces.

Delovanje obeh hormonov je tesno pove-
zano z nasim prehranjevanjem. Telo vselej
teZik vracanju v homeostazo oziroma ravno-
vesje. Ko jemo, moZzgani posiljajo sporocila
razlicnim delom telesa, kdaj je hrane dovolj.
Poleg koli¢ine zauZite hrane pa je pomembno
tudi, kaj jemo. Ce uzivamo mastno hrano, ta
sistem ne deluje najbolje. Z njenim uZivanjem
namrec vnesemo vec kalorij in pridobimo vec
telesne mase. Ti vplivi se pogosto pokazejo
Sele po treh dneh uzivanja hrane z visoko
vsebnostjo mascob.

Lahko bi rekli, daimamo zaradi spro3ica-
nja grelina tudi povecano potrebo po uzi-
vanju nezdrave hrane. Ta vpliv ni povezan
zgolj z obc¢utkom lakote, temvec tudi s sis-
temom nagrajevanja v nasih mozganih, ki
uravnava obcutke ugodja in zadovoljstva pri

prehranjevanju. Ce je raven grelina pove-
¢ana, denimo pred obrokom ali v obdobju
stresa in pomanjkanja spanja, ta hormon
aktivira del mozganov, ki je povezan z dopa-
minom. Dopamin je nas naravni nagrajeva-
lec, zaradi katerega postane hrana, bogata
s sladkorji in mas¢obami, bolj privlia¢na in
zazelena (»comfort food). Posledi¢no raje
posegamo po sladkarijah, hitri prehraniin
mastnih prigrizkih. Raziskave so pokazale,
da grelin ne poveca le zelje po hrani, ampak
predvsem motivacijo za uzZivanje energijsko
bogate hrane. To naj bi bilo povezano z evo-
lucijskim mehanizmom prezivetja, ko je telo
v ¢asu pomanjkanja hrane iskalo bolj kalo-
ricne vire energije.

Eden izmed zelo ucinkovitih nacinov za
regulacijo grelina je tudi spanje. V raziskavi,
ki je vkljucevala dvanajst mladih moskih, se
je po deprivaciji spanja raven grelina mo¢no
zvidala, apetit in obcutek lakote sta bila posle-
di¢no veliko vegja, kot e so ti isti mladenici
spali deset ur na no¢. Pomemben vpliv na
grelin imata tako vrsta hrane, ki jo uzivamo,
kot tudi koli¢ina spanja.

Leptinska odpornost

Kot v vsakdanjem Zivljenju tudi tukaj opa-
zamo razli¢ne primere, ki odstopajo od pov-
precja in normalnega delovanja hormonov.
Priizlocanju leptina in grelina lahko prihaja
do nekaj sindromov, ki spremenijo delovanje
teh hormonov. Mednje sodijo debelost,
motnje hranjenja in tako imenovana leptin-
ska odpornost (rezistenca).

Pri odpornosti na leptin se mozgani ne
odzovejo enako na sproscanje tega hor-
mona, kot se pri ljudeh, ki te rezistence
nimajo. Ker leptin stalno stimulira nase moz-
gane, v takih primerih ne dobimo obcutka
sitosti, zaradi katerega bi vedeli, da je zau-
zite hrane dovolj. Zato pojemo prevec.
Zaradi navideznega pomanjkanja leptina
vstopi telo v fazo stradanja in skusa ohraniti
¢im vec energije, zato se poraba kalorij v
mirovanju zmanj$a oziroma se zniza bazalni
metabolizem. Tako je v primerih leptinske
rezistence hujsanje zares tezje, saj je telo
nenehno la¢no, bazalni metabolizem pa zelo
nizek. Ta pojav je v vecini primerov dedne
narave. Zdravila za leptinsko odpornost naj
bi se e razvijala. V vsakdanjem Zivljenju pa
lahko delno vplivamo na ta hormon in
odpornost nanj s kakovostnim in zadostnim
spancem. Nekatere raziskave so pokazale
tudi na povezanost leptina s trigliceridi. Na
delovanje leptina naj bi namre¢ vplivale
visoke koli¢ine trigliceridov. Nekateri stro-
kovnjaki zato menijo, da bi prehranski nacrt
za znizanje trigliceridov lahko dvignil raven
leptina, drugi pa temu nasprotujejo.

Izogibajmo se stresu

Stres moc¢no vpliva na delovanje leptina in
grelina. Ko smo pod stresom, telo aktivira sim-
pati¢ni ziv¢ni sistem, ki se odziva po nacelu
»boj alibeg«. Vtem stanju se izlo¢i velika koli-

¢ina kortizola, ki spremeni delovanje hormo-
nov, ki regulirajo obcutek lakote. Raven gre-
lina se dvigne. Tako imajo mnogi v trenutkih
stresain v obdobjih kroni¢nega stresa pove-
¢an obcutek lakote, vecjo Zeljo po visokoka-
lori¢ni hrani, pogostejse je tudi tako imeno-
vano custveno prehranjevanje oziroma
prenajedanje. Poleg spodbujanja obcutka
lakote pa grelin vpliva tudi na sistem nagra-
jevanja v nasih mozganih. Hrana nas na nek
nacin za kratek ¢as pomiri in za¢asno zmanjsa
obcutek stresa. To je verjetno neke vrste evo-
lucijska prilagoditev, saj je v preteklosti telo
med nevarnostjo to zaznalo kot potencialno
pomanjkanje hrane in zacelo varcevatiz ener-
gijo oziroma povecevati energijske zaloge.

Na drugi strani pa stres zmanjsa raven lep-
tina, kar pomeni, da mozgani tezje zaznajo
obcutek sitosti. Dodatno vpliva tudi na spa-
nje, ki je v teh obdobjih slab3e in bolj moteno,
slab spanec pa ponovno rusi delovanje gre-
linain leptina.

Sladkorna bolezen tipa 2

Hormona grelin in leptin sta pomembno
povezana tudi s pojavom in razvojem slad-
korne bolezni tipa 2, predvsem zaradi vpliva
na telesno tezo, presnovo glukoze in ob¢u-
tljivost nainzulin. Ena glavnih teZzav oziroma
eden glavnih vzrokov za diabetes je inzulin-
ska rezistenca, torej zmanj$ana odzivnost
telesnih celic na hormon inzulin. Do tega
pride v veclini primerov zaradi hormonskih
motenj, kamor sodi tudi nepravilno delova-
nje leptinain grelina.

Pri leptinu je najvecja teZzava leptinska
rezistenca. Diabetes pogosto spremlja debe-
lost, pri kateri je raven leptina obicajno povi-
$ana, mozgani pa na ta signal ne reagirajo
pravilno. Zato ljudje nimajo pravega obcutka
sitosti, vnesejo vec hrane, kot je potrebno,
in s tem dodatno pridobivajo telesno teZo.
Vel mascobnega tkiva dodatno poslabsa
inzulinsko rezistenco in s tem uravnavanje
ravni krvnega sladkorja. Nekatere raziskave
so pokazale tudi, da leptin neposredno
vpliva na presnovo glukoze in obcutljivost
tkiv na inzulin, zato motnje v njegovem delo-
vanju pomembno vplivajo na razvoj diabe-
tesa tipa 2.

Ne samo inzulin, tudi grelin vpliva na pre-
snovne bolezni. Povisana raven grelina lahko
poveca apetit, energijski vnos in nagnjenost
k debelosti, ta pa je eden glavnih dejavnikov
tveganja za pojav diabetesa tipa 2. Poleg
vpliva na apetit pa nekatere raziskave kazejo
tudi to, da grelin vpliva naizlo¢anje inzulina
in presnovo glukoze. Zaradi tega porusenega
ravnovesja grelin dodatno otezi uravnavanje
krvnega sladkorja.

Ker oba hormona vplivata na apetit, tele-
sno tezo in presnovo, danes potekajo stevilne
raziskave o njunem vplivu, preprecevanjuin
zdravljenju diabetesa tipa 2. Glavne smernice
raziskav se vrtijo okrog leptinske rezistence
in vpliva uravnavanja grelina na zmanjseva-
nje obcutka lakote ter izboljSanje presnove.
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Kupite nasa olja na Posti Slovenije
in prejmite brezplacen posvet &
Oktober: Kandida

Naredite dodaten korak k boljSemu zdravju.

V mesecu oktobru se v Planetu zdravja posvecamo kandidi — enemu najpogostejsSih vzrokov
za razlicne prebavne teZave in slabSe sploSno pocutje. Ob tej priloZnosti vas vabimo na Dneve 3]
odprtih vrat, kjer vam bomo ponudili tudi dodatno strokovno podporo.

27

33
\Q’ Novost — Posta Slovenije Ugodnost v septembru
Nasi izdelki so zdaj na voljo tudi na " . . . 36
Posti Slovenije. Na izbranih prodajnih mestih Ob nakupuvna Posti Slovenije prejmete:
lahko kupite posebne akcijske komplete: - BREZPLACEN POSVET z naSimi terapevti
Komplet Olje 77 (2x izdelek) TR 38
Komplet Olje 10 (2x izdelek) goy: _ . . 40
Komplet Olje 56 (2x izdelek) . gﬁkup enegaizmed kompletqy na Po_stl Slovenije
. . + Obvezna predhodna rezervacija termina 42
15% ugodneje kot posamezna steklenicka. - Ob obisku predlozite ragun kot dokazilo o nakupu a4
Rezervirajte svoj termin Se danes! = = = Termini po poslovalnicah: "

To je odliéna priloznost, da:

- pridobite strokovni nasvet glede kandide

- bolje razumete svoje telo

. prgjfnete konkretne usmeritve za izboljSanje pocutja

* Novo mesto, Nova Gorica — 20.10.
» Maribor, Ljubljana, Koper — 21.10.
» Celje — 22.10.
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ZRAK-VODA

MITSUBI
ELECTR

TOPLOTNE CRP

Subvencua EKO SKLADA znasa:

do 20 % stroskov nalozbe, a ne vec kot
1.000 EUR, pri prvi vgradnji ogrevalnega
sistema v stavbi

- do 50 % stroskov nalozbe, a ne vec kot
4.500 EUR, pri zamenjavi stare kurilne
naprave z novo toplotno ¢rpalko

(\ VITANEST

prodaja@vitanest.si

080 1959

idealnatoplotna.si
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