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Skoraj Sestino vseh rakov
v Sloveniji predstavlja rak
prostate.

Slovenski moski kar 3,4-krat
pogosteje storijo samomor kot
zenske.

Decek, rojen leta 2024, lahko
pricakuje sedem let manj
Zivljenja od deklice, rojene
istega leta.

Movember —

do globalnega gibanjo

Avtorica: Helen Zagar

od Sale

Movember se je zacel z brki, toda Stevilke za njimi niso prav ni¢ Saljive. Moski v Sloveniji umirajo mlajsi kot zenske,
rak prostate je njihov najpogostejsi rak, rak mod najpogostejsi rak mladih odraslih moskih, zaradi samomora pa
pri nas umre vec kot trikrat toliko moskih kot Zensk. Obenem podatki kazejo, da moski zdravstveni sistem upora-
bljajo manj pogosto, raziskave pa kazejo, da zlasti pri duSevnih stiskah pomoc is¢ejo redkeje.

Kako se je movember
pravzaprav sploh zacel

Pise se leto 2003, Gypsy Bar v Melbournu,
Avstralija. Dva dolgoletna prijatelja Travis
Garone in Luke Slattery ob kozarcku piva raz-
predata o modiin o tem, kako se trendiiz pre-
teklosti vedno znova vracajo. Nakar ju za tre-
nutek zmede vprasanje: zakaj pa se brki niso
nikoli vrnili? In tako se je rodila prijateljska stava
oz. izziv: spraviva brke nazaj v modo! Moska
sta najprej dolocila preprosta pravila, ki v svo-
jem bistvu ostajajo nespremenjena vse do
danes: 1. novembra se obrijes, nato 30 dni
puscas samo brke — ne brade in ne kozje bra-
dice. Travis je oblikoval prvilogotip, nakar sta
prijateljem po elektronski posti poslala poziv
z naslovom »Si dovolj moski, da si moj moski?«

4

Kizzivu jima je uspelo pritegniti 30 moskih —
prvih »Mo Bros« (»mox« je v avstralskem slengu
izraz za brke). Ob koncu meseca so priredili
zabavo in izbrali najboljse in tudi najslabse
brke. In movember je bil rojen. Najprej pred-
vsem kot hec in zaklju¢na zabava. Naslednje
leto pa so fantje ugotovili, da imajo v rokah
nekaj vecjega. Brki so namre¢ delovali kot soci-
alni sprozilec. Ljudje so jih spradevali: »Kaj, za
vraga, imas na obrazu? Zakaj si si pustil brke?«
Porajala se je ideja: ¢e brki Ze sprozajo pogo-
vor, lahko ta pogovor usmerijo v nekaj kori-
stnega. Tako so leta 2004 akcijo povezali z
rakom prostate. Danes je movember globalno
gibanje, povezano z moskim zdravjem in
temami, o katerih moski pogosto tezje
govorijo.

Movember danes

1z majhne avstralske akcije je Movember
postal globalno gibanje in dobrodelna orga-
nizacija. Od leta 2003 je v njem sodelovalo
vec kot 6 milijonov ljudi, financirali pa so ve¢
kot 1.300 projektov na podroc¢ju zdravja
moskih. Danes se osredotocajo na tri podro-
¢ja: dusevno zdravje in preprecevanje samo-
morov, raka prostate ter raka mod. Za ob¢u-
tek razseznosti: samo leta 2024 je v globalni
kampaniji sodelovalo 291.053 ljudiv 20 drza-
vah, zbranih pa je bilo 89,6 milijona dolar-
jev. Movember tako ni ve¢ samo novembr-
sko »puscanje brkovg, temvec financira
raziskave, zdravstvene in preventivne pro-
grame ter projekte na podro¢ju dusevnega
zdravja.
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Kaj pa Slovenija?

Pri nas movember ne obstaja v obliki organi-
zirane nacionalne kampanje zbiranja prosto-
voljnih prispevkov, ampak je predvsem mesec
ozavescanja o zdravju moskih, njegov simbol
pa ostajajo brki. Kako pomembno vlogo tovr-
stno ozavesc¢anje igra, najnazorneje prikazejo
stevilke. Za¢nimo z rakom prostate. Ta ni le
najpogostejsi rak pri moskih (po podatkih iz
leta 2023 predstavlja 26,6 % vseh rakov pri
moskih), ampak tudi najpogostejsi rak v Slo-
veniji (predstavlja 14,9 % vseh rakov). Bole-
zen v zgodnjih stadijih praviloma ne povzroc¢a
tezav, zato je pravocasno odkrivanje posebej
pomembno. Slovenija sicer $e nima organi-
ziranega drzavnega presejalnega programa
za raka prostate, poteka pa raziskava PRO-
PETER, s katero preverjajo strokovne in orga-
nizacijske podlage zanj. Ce za rakom prostate
obolevajo predvsem moski, starejsi od 50 let,
pa rak mod najpogosteje prizadene mlajse
odrasle moske, stare od 20 do 40 let. V staro-
stni skupini moskih od 20 do 49 let je rak mod
najpogostejsi rak in predstavlja kar 20,3 %
vseh rakov. Tako pri raku prostate kot pri raku
mod se pojavnost v svetu in pri nas v zadnjih
dveh desetletjih in pol povecuje.

Prav ni¢ bolj razveseljujoca ni slika na
podro¢ju samomorov. Po podatkih NIJZ je
leta 2025 v Sloveniji samomor storilo 336
oseb, od tega 261 moskih. Moski so torej 3,4-
krat pogosteje segli po svojem zivljenju kot
Zenske. Da gre za vse drugo kot nedolzne Ste-
vilke, poudari primerjava z EU. Leta 2022 je
standardizirana stopnja umrljivosti zaradi
samomora Vv EU znasala 10,6 na 100.000 pre-
bivalcev, v Sloveniji pa 18,3, kar je bila najvisja
stopnja med drzavami EU.

Od visoke stopnje samomorilnosti do
slabe skrbi za dusevno zdravje pa je le korak.
Sistematic¢ni pregled raziskav, ki ga je leta
2025 objavil NIJZ, je sku$al odgovoriti na vpra-
$anje, zakaj moski ob dusevnih stiskah ne po-
iS¢ejo pomoci. Med najpogosteje omenje-
nimi ovirami sta stigma in prepricanje, da je

Tezave s prostato?

v Naravno
v Dokazano

v Manj no¢nega vstajanja

dne\mo/\

Prostasan’
rni_'hl5ﬂ kapsule

s o

To zdravilo je na voljo brez recepta za lajsanje blazjih tezav, vendar je
pri kakr3nihkoli tezavah zaradi prostate nujen pregled pri zdravniku.
Zdravilo Prostasan je na voljo brez recepta v lekarnah in specializiranih
prodajalnah. Pred uporabo natancno preberite navodilo! O tveganju in

nezelenih ucinkih se posvetujte z zdravnikom ali s farmacevtom.

avogel.si - farmedica.si

iskanje pomoci znak Sibkostiin v nasprotju s
tradicionalnimi druzbenimiidealiin normami
moskosti (samozadostnost, neodvisnost,
Custvena zadrzanost ter vioga moskih kot
skrbnikov in zas¢itnikov druzine). Pogoste
ovire so Se nizka pismenost o dusevnem
zdravju, tezave pri prepoznavanju simptomov
in zmanjsevanje njihovega pomena, nezau-
panje v strokovnjake ter slabe pretekle
izkusnje.

Nasteto lepo zaokrozita Se dva podatka.
Slovenski moski tudi na splosno manj hodijo
k zdravniku — leta 2024 so imeli povprecno
sedem stikov z zdravstvenimi izvajalci, zen-
ske pa devet. In pricakovana zZivljenjska doba?
Decek, rojen v Sloveniji leta 2024, lahko pri-
¢akuje skoraj 78 let Zivljenja, deklica pa pri-
blizno 85 - razlika je torej priblizno sedem
let. Za primerjavo: v EU je bila leta 2024 pri-
¢akovana Zivljenjska doba moskih 78,9 leta,
zensk pa 84,1 leta - evropska razlika znasa
5,2 leta. Ja, movember je Se kako potreben.
Tudi, ali pa 3e zlasti, v Sloveniji.

2 e ionga v
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in se lahko neopazeno razvija vec let.

AKCLJA PREISKAVE PSA
SAMO V NOVEMBRU!

MOS3KI, PRISEL JE CAS, DA POSKRBITE )

Rak prostate je eden najpogostejsih rakov pri moskih Y _

www.synevo.si | laboratorij@adrialab.si
Pois¢ite sebi najblizjo lokacijo in nas obis¢ite! NAROCANJE NI POTREBNO.
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Napredni krvni test
za zgodnije odkrivanje
raka prostate.
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Med 5 in 10 % Slovencev v
jesensko-zimskem casu oblezi
zaradi gripe.

Hladen in suh zrak izsusuje
sluznico, ki nas s¢iti pred
okuzbami.

Pomanjkanje spanja in
kroni¢ni stres lahko oslabita
odpornost.

Kako se pripravimo na
cas prehladov in okuzb?

Avtorica: Nika Arsovski

g o SRR B g e e

DU R, - s RN

V jesensko-zimskem casu je nas imunski sistem bolj obremenjen, saj zaradi krajsih dni praviloma manj prostega
Casa prezivimo na svezem zraku, nizje temperature pa nas prisilijo, da se pogosteje zadrzujemo v notranjih pros-
torih. S tem olajsamo prenos virusov in bakterij, sploh v slabse prezracevanih prostorih, kaj kmalu pa se zgodi,
da si druzno brisemo nosove in kasljamo v en glas. Na nekatere dejavnike, ki prispevajo k ve¢jemu tveganju za
okuzbe in prehladna obolenja v tem obdobju, ne moremo vplivati, to pa Se zdale¢ ne pomeni, da ne moremo
storiti ni¢, da okrepimo svoj imunski sistem in s tem tudi svoje zdravje.

SaraKorosec, mag. farm,,
spec.klin. farm.

Z jesenjo, ko se dnevi krajsajo in so tempera-
ture iz dneva v dan niZje, zabeleZzimo tudi
porast okuzb dihal in prehladnih obolenj, ki
ne izzveni vse do zacetka pomladi. Po neka-
terih grobih ocenah med 5in 10 % Slovencev

v jesensko-zimskem ¢asu obleZi zaradi gripe,
k porastu dihalnih obolenj pa prispevajo tudi
respiratorno sincicijski virus (RSV), okuzbe z
virusom SARS-CoV-2 in drugimi respirator-
nimi virusi. Se bistveno ve¢ je prehladnih obo-
lenj, zaradi katerih si precejsen delez ljudi,
sploh najmlajsih, v tem ¢asu bodisi brise nos
ali pokasljuje. Starsi majhnih otrok zaskr-
bljeno pogledujejo sporocila iz vrtca o poja-
vih nekaterih nalezljivih obolenjin skrbijo za
otroke, ki jih mucijo vnetja uses, laringitis,
angina ali katera izmed trebusnih viroz. V
jesensko-zimskem casu je imunski sistem
bistveno bolj na udaru tudi zato, ker ljudje
vec Casa prezivimo v zaprtih prostorih, kjer

preprosteje pride do prenosa okuzb, poleg
tega pa hladen in suh zrak bolj izsusi naso
sluznico, ki nas sicer pomembno 3¢iti pred
njimi.

Imunski sistem je lahko zaradi pomanj-
kanja nekaterih vitaminov, npr. vitamina D,
ki nastaja v kozi pod vplivom UV-svetlobe,
oslabljen, prav tako se zaradi vremenskih
sprememb spremeni nas vsakdan, saj pra-
viloma prezivimo manj popoldnevov na sve-
zem zraku in v gibanju. Imunski sistem je
kompleksen mehanizem, sestavljen iz celic,
tkiv in organov, ki pa se skozi leta spreminja.
Pomembna lastnost imunskega sistema je
t. i. imunski odziv - limfociti, ki sprozijo

Movember — od Sale
do globalnega
gibanja

Kako se pripravimo
na ¢as prehladov in
okuzb?

Polno zivljenje

s sladkorno boleznijo
Jesenski kaselj ni
nujno posledica
virusne okuzbe

Neinvazivno nad
raka prostate

Pljucni rak: ve€
razlogov za upanje

Tezka sapa ni nujno
posledica staranja
Kompresijska
terapija ob razjedah

Zlom vretenca
brez poskodbe

Sindrom krhkosti
Brazgotine na jetrih

Vec let poteka

brez opozorila
Zelezo, ki ogroza
zdravje

Majhne Zleze, velike
tezave

Kronicni bolnik in
krizne razmere

Vloga mlecnih
zobkov

Zakaj nekatere bolj
zebe kot druge?

Posteljnina — kako
redno jo menjavati
Naravni pomocniki
pri vnetju secil



ABCzdravja

tvorbo protiteles, si zapomnijo patogene,
ki vdrejo v nas organizem in jih ob nasle-
dnjem stiku prepoznajo —, zaradi katerega
se ob vsakem novem stiku z okuzbo okrepi
tudi nasa naravna odpornost. Po drugi strani
s starostjo Stevilo imunskih celic in njihova
ucinkovitost upadata, posledica starostnih
sprememb imunskega sistema, t. i. imuno-
senescence pa je oslabljena imunost. V
jesensko-zimskem casu pa ne zbolevajo
pogosteje le otroci in starejsi, tudi odrasli
lahko zaradi vpliva razli¢nih dejavnikov na
delovanje imunskega sistema postanejo
dovzetnejsi za prehlade ter druge virusne
okuzbe.

Kajlahko za zdrav imunski
sistem storimo sami?

Na zdravje nasega imunskega sistema vpliva
vrsta dejavnikov, na katere sami nimamo
vpliva, npr. starost, spol, dednost. To Se zda-
le¢ ne pomeni, da s svojim nac¢inom Zivljenja
in navadami ne moremo okrepiti odpornosti
ali je oslabiti. Pomembno na delovanje
nasega obrambnega mehanizma vpliva pre-
hrana, ko jo dnevno vnasamo v telo. Ceprav
praviloma nasa druzba Zivi v obilju, kiso siga
nasi predniki le s teZavo zamisljali, so nasi
jedilniki pogosto bistveno bolj siromasni. Bolj
kot podhranjenost je vzahodnem svetu pro-
blemati¢na ¢ezmerna prehranjenost -
mascobne zaloge, predvsem okrog pasu,
spodbujajo vnetne procese v nasem telesu
in s tem slabijo naso imunost. Prehrana je
pogosto enoli¢na in skromna v oziru mine-
ralov ter vitaminov, tudi tistih, ki pomembno
vplivajo na samo delovanje imunskega sis-
tema. Ob pestri in uravnotezeni prehrani je
mogoce zadosten vnos hranil zagotoviti Zze
s hrano, le za primeren vnos vitamina D je od
oktobra do aprila smiselno uzivati prehran-
ska dopolnila. Gre namrec¢ za vitamin, ki se
ob zadostni izpostavljenosti soncu tvori v nasi
kozi pod vplivom UVB-zarkov, ker pa je to v
jesensko-zimskem casu oslabljeno, proizvo-

»Pred zacetkom sezone prehladov je smiselno preveriti
domaco lekarno in jo dopolniti z nekaj osnovnimi
pripravki. Priporocam, da imamo doma termometer,
fiziolosko raztopino za nos, zdravila za lajSanje bolecin
in znizevanje povisane telesne temperature ter pastile za

lajsanje bolecin v Zrelu.«

dnja vitamina D v tem ¢asu upade. Nedavne
raziskave so pokazale, da v tem obdobju
pomanjkanje vitamina D prizadene kar 80 %
odraslih Slovencev, od tega gre pri 40 % za
hujse pomanjkanje. Priporoc¢eni dnevnivnos
v popolni odsotnosti biosinteze je 20 ug.
Ceprav je jeseni in pozimi na voljo manjsi
izbor sadja in zelenjave, poskrbite, da tovr-
stna Zivila vec¢krat dnevno uvrstite na jedil-
nik, saj se pohvalijo z veliko mero antioksi-
dantov ter prepotrebnimi minerali in
vitamini.

Probiotiki za zdravje ¢revesne
mikrobiote

Ker je vecina imunskih celic prav v ¢revesju,
je za optimalno zdravje dobro posedi tudi po
zivilih, ki podpirajo zdravo ¢revesno mikro-
bioto. Delovanje in razvojimunskega sistema
sta tesno povezana z raznoliko ¢revesno
mikrobioto, ki vzajemno deluje s celicami pri-
rojenega in pridobljenega imunskega sis-
tema. Vpliv ¢revesnih mikroorganizmov pa
ni omejen zgolj na imunske procese v ¢re-
vesju, temvec tudi na delovanje imunskega
sistema v drugih delih telesa, saj lahko imun-
ske celice iz ¢revesja prehajajo v razli¢na tele-
sna tkiva. Pri ohranjanju zdrave ¢revesne
mikrobiote so nam v pomoc¢ probiotiki, ki
lahko prispevajo k povecanju stevila imun-

skih celic ter zaviranju rasti skodljivih bakte-
rij v ¢revesju. Ker poznamo razli¢ne vrste in
seve probiotikov, je pri njihovi uporabi
pomembna izbira ustreznih probioti¢nih
sevov - po raziskavah sodec sevi, kot sta Lac-
tobacillus rhamnosus GG in Bifidobacterium
animalis ssp. lactis BB-12, ugodno vplivajo na
razvoj in delovanje imunskega sistema tako
pri otrocih kot pri odraslih. Probiotike naj-
demo v razli¢nih fermentiranih zivilih, na voljo
pa so tudi v obliki prehranskih dopolnil, ki
vsebujejo posamezne probioti¢ne seve. Tudi
redna telesna dejavnost pomembno pripo-
more k zdravju ¢revesja in celotnega telesa.
Gibanje spodbuja prekrvavitev, so¢asno pa
tudi pretok belih krvnick, ki so klju¢ne za delo-
vanje imunskega sistema, po telesu. Poleg
dejavnosti si moramo vzeti ¢as tudi za poci-
tek — pomanjkanje spanca je namrec¢ pove-
zano s spremembami tako prirojenega kot
tudi pridobljenega imunskega sistema, saj
vpliva na spremembe v delovanju imunskih
celicin nas naredi dovzetnejse za okuzbe in
kroni¢ne bolezni. Pozorni bodimo tudi na
stres, ki prav tako lahko oslabi naso odpor-
nost. Kroni¢ni stres pomembno zvisa raven
kortizola v telesu, ki zavira delovanje imun-
skega sistema. To lahko poveca tveganje za
okuzbe in podaljsa ¢as, potreben za popolno
okrevanje.
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“Vitamin C ima vlogo pri delovanju imunskega sistema.
Prehransko dopolnilo ni nadomestilo za uravnotezeno in raznovrstno prehrano ter zdrav nacin Zivljenja.
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»Pozorni bodimo tudi na stres, ki prav tako lahko oslabi
naso odpornost. Kronicni stres pomembno zvisa raven
kortizola v telesu, ki zavira delovanje imunskega

sistema.«

Zimska domaca lekarna

In tako kot se pred pocitnisko sezono pri-
pravimo na vse nezgode in tegobe, ki nas
lahko doletijo, je dobro, da tudi pred sezono
prehladov in okuzb prevetrimo domaco
lekarno. »Pred zacetkom sezone prehladov
je smiselno preveriti domaco lekarno in jo
dopolniti z nekaj osnovnimi pripravki. Pri-
poro¢am, daimamo doma termometer, fizi-
olosko raztopino za nos, zdravila za lajsanje
bolecin in zniZzevanje povisane telesne tem-
perature ter pastile za lajsanje bolecin v
zrelu. Koristni so tudi med za pomirjanje
kaslja pri odraslih in otrocih, starejsih od
enega leta, ter pripravki za nadomesc¢anje
tekocine ob driski ali bruhanju. Po potrebi
lahko dodamo 3e zdravilo za lajsanje zama-
Senega nosu ali kaslja, pri ¢emer je
pomembno, daizberemo ustreznega glede
na simptome in starost uporabnika,« poja-
sni klini¢na farmacevtka Sara Korosec, mag.
farm., spec. klin. farm., iz Zdravstvenega
doma Ljubljana in doda: »Pred uporabo
vedno preverimo rok uporabnosti in navo-
dila za uporabo. Pri kombiniranih priprav-
kih za prehlad moramo biti pozorni, da iste
ucinkovine ne zauzijemo iz vec razli¢nih
zdravil.« Tudi sama ob skrbi za odpornost
opozori na zdrav Zivljenjski slog, ki predsta-

Amino S.0.S.

vlja osnovo za dobro imunsko delovanje.
Torej vse od raznolike prehrane z veliko sadja
in zelenjave pa do zadostne koli¢ine spanca
in vnosa tekocine, obvladovanja stresa, do
redne telesne dejavnosti. Med prehranskimi
dopolnili posebej izpostavi vitamin D, ki je
pomemben za normalno delovanje imun-
skega sistema in ga je v jesensko-zimskem
¢asu zaradi pomanjkanja izpostavljenosti
soné¢nemu sevanju smiselno dodajati. Pri
tem upostevamo priporocilain individualne
potrebe posameznika. Vitamin Cin cink prav
tako sodelujeta pri normalnem delovanju
imunskega sistema, vendar vecje koli¢ine ne
pomenijo nujno boljse zas¢ite pred okuz-
bami. Pogosto se omenjajo tudi betaglukani
in ameriski slamnik oziroma ehinaceja; pri
betaglukanih gre za naravne snovi, prisotne
predvsem v kvasovkah in gobah, ki lahko
podpirajo delovanje imunskega sistema,
medtem ko se ameriski slamnik tradicio-
nalno uporablja za lajsanje simptomov pre-
hlada. Po raziskavah sode¢ nekateri pripravki
resda skrajsajo trajaje prehladov, vendar je
ucinek odvisen od vrste pripravka, dokazi
pa neenotni. Previdnost je potrebna prialer-
giji na ko3arnice, avtoimunskih boleznih ter
med nose¢nostjo in dojenjem. Poleg tega
so pomembni tudi drugi ukrepi, od dobro
prezracevanih prostorov do ustrezne higi-
ene rok. Za zas¢ito pred gripo in drugimi
okuzbami, pri katerih je cepljenje priporo-
¢ljivo, je smiselno po besedah sogovornice
pravocasno preveriti tudi moznosti ceplje-
nja: »Moj nasvet je, da se na zimo pripravimo
predvsem z dobrimi vsakodnevnimi nava-
damiin premisljeno domaco lekarno. Cilj ni,
da bi imeli doma ¢im vec¢ pripravkov, tem-
vec¢ daimamo pri roki tisto, kar res potrebu-
jemo za varno in ucinkovito lajsanje najpo-
gostejsih simptomov. Prehranska dopolnila
so lahko koristna, kadar jih potrebujemo,
vendar niso nadomestilo za uravnotezeno
prehrano, zdrav zivljenjski slog in priporo-
¢ena cepljenja.«

Ko imunski sistem klice na pomoc!

Vitamini A, B6, B12, C in D, folna kislina ter minerali cink, baker in selen imajo vlogo pri delovanju imunskega sistema. Vitamini C, B6, B12, pantotenska kislina, folna kislina in
magnezij prispevajo k zmanj$evanju utrujenosti in izérpanosti. Prehransko dopolnilo; ne pozabite na pomembnost uravnotezene in raznolike prehrane ter zdravega nacina

Zivljenja. Aktivne sestavine ne izvirajo iz Slovenije.

& VALENS
AMIND 5.0.5.

| 3 YALENS """ltzy&;
|| AMINg Aatyp

05| Sos

I,J/y,!;» "

8 AMINOKISLIN

14 VITAMINOV
& MINERALOV

&) VALENS

Vsebina

4

10

12

14

17

20

22

24

26
28
30

32

34

36

38

40

42

45

Movember — od Sale
do globalnega
gibanja

Kako se pripravimo
na ¢as prehladov in
okuzb?

Polno zivljenje

s sladkorno boleznijo
Jesenski kaselj ni
nujno posledica
virusne okuzbe

Neinvazivno nad
raka prostate

Pljucni rak: ve€
razlogov za upanje

Tezka sapa ni nujno
posledica staranja

Kompresijska
terapija ob razjedah

Zlom vretenca
brez poskodbe

Sindrom krhkosti
Brazgotine na jetrih

Vec let poteka

brez opozorila
Zelezo, ki ogroza
zdravje

Majhne Zleze, velike
tezave

Kroni€ni bolnik in
krizne razmere

Vlioga mle¢nih
zobkov

Zakaj nekatere bolj
zebe kot druge?

Posteljnina — kako

redno jo menjavati
Naravni pomocniki
pri vnetju secil



ABCzdravja | november 2026

Srebrni gaj je zastavljen kot senior re-
sort razlicnih starejSih generaciji, brez
starostne omejitve, ki Zelijo dolgotrajno
samostojnost, zasebnost, individualnost
tudi ko se bo mogoce pojavila potreba
po dodatni pomoci pri dnevnih opravi-
lih, hkrati pa Zelijo bivanje v energetsko
uc¢inkovitem objektu, kjer bodo stroski
znosni.

Srebrni gaj. Nov dom.
Nova prijateljstva.
V blizini term.

Tako stanovanija, kot hise Srebrnega gaja
so arhitekturno prilagojene glede Sirin
vrat, pragov, manipulativnih prostorov,
ojacitev za rocaje ipd. S tem strmijo k
cilju druzbe, da se spodbuja dolgotraj-
no samostojno Zivljenje. Ravno zaradi
navedenih arhitekturnih prilagoditev pa
je organizacija pomoci v lastnem domu
enostavna. Brez ustreznih arhitekturnih
prilagoditev marsikateri dom zaradi svo-
je funkcionalne zastaranosti namre¢ ni
primeren za nudenje pomo¢i na domu.
(npr. vecstanovanjski objekt brez dviga-
la — otezkocen izhod na svezZi zrak, po
dnevnih opravkih... preozka vrata ko-
palnic, premajhne kopalnice, pragovi in
stopnice...)

Ker gre za celotno sosesko, skupno bo
namrec zgrajenih 28 his in 53 stanovanj,
pa ne bo manjkalo niti priloZnosti za dru-
Zenja in vzpostavitve novih prijateljskih
vezi. IzkusSnje nasega podobnega projek-
ta namrec¢ kazejo, na odli¢no sobivanje
sostanovalcev, ki se med seboj ne le za-
bavajo, druzijo, temve¢ tudi pomagajo,
ko je to potrebno.

Lastnikom bo zagotovljena moznost
uporabe celodnevne povezave preko
osebnega telefonskega klica za pomoc
na daljavo (sklenitev razmerja), manjsi
koticek s fitnes napravami, skupni dnev-
ni prostor, skupni vrti¢ki, manjsi park ob
potoku,...

Obcutek, da nisi sam je izjemnega po-
mena, zato zelimo ustvariti prijetno so-
sesko, kjer boste v objemu narave obcu-
tili pripadnost skupnosti ter na novo od-
krili kvalitete bivanja tudi v zrelih letih.

Oskrbovana stanovanija
in hise Srebrni gaj

Nekateri stanovanjski kompleksi za sta-
rejSe so starostno omejeni stanovanj-
ski kompleksi. Srebrni gaj teh omejitev
nima, saj verjamemo, da je ravno prosta
izbira kdaj si zazelimo mirnejsega Zivlje-
nja odlocitev posameznika.

Dodatna prednost soseske je tudi nje-
na je lokacija v blizini term, ki nudijo
celovito zdravnisko in wellness storitev.
V neposredni bliZini je tudi prisr¢éno me-
stno jedro, kjer ne manjka kotickov za
druzenje, lokalna skupnost pa skrbi za
ohranjanje vec drustev, kulturnih do-
godkov, ki pomembno vplivajo na kva-
liteto bivanja. Ni¢ manj pa ni privla¢na
narava v okolici soseske, ki ponuja vec
oblik rekreacije.

Srebrni gaj bo v Dolenjske Toplice po-
stopoma pripeljal nove prebivalce, s tem
pa tudi nova poznanstva, prijateljstva in
priloznosti za druzenje.

Soseska je ze dokon¢na, vselitev kmalu.

GB nepremi¢nine, Smartinska c. 56a, 1000 Ljubljana

www.gbnepremicnine.si
e-posta: info@gbnepremicine.si
Tel.: 040-564-460 (Goran Barisic)

NEPREMICNINE

Oglasno sporocilo

Vsebina

4

10

12

14

17

20

22

24

26
28
30

32

34

36

38

40

42

45

Movember — od Sale
do globalnega
gibanja

Kako se pripravimo
na ¢as prehladov in
okuzb?

Polno zivljenje

s sladkorno boleznijo
Jesenski kaselj ni
nujno posledica
virusne okuzbe

Neinvazivno nad
raka prostate

Pljucni rak: ve€
razlogov za upanje

Tezka sapa ni nujno
posledica staranja

Kompresijska
terapija ob razjedah

Zlom vretenca
brez poskodbe

Sindrom krhkosti
Brazgotine na jetrih

Vec let poteka

brez opozorila
Zelezo, ki ogroza
zdravje

Majhne Zleze, velike
tezave

Kronicni bolnik in
krizne razmere

Vlioga mle¢nih
zobkov

Zakaj nekatere bolj
zebe kot druge?

Posteljnina — kako

redno jo menjavati
Naravni pomocniki
pri vnetju secil



ABCzdravja | november 2026

ABC

Leta 2024 je bilo v Sloveniji
153.700 ljudi z diagnosticirano
sladkorno boleznijo.

-

Do leta 2050 naj bi se Stevilo
sladkornih bolnikov po svetu
povecalo na 853 milijonov.

Sladkorna bolezen ne pomeni
nujno odpovedi normalnemu
in polnemu zivljenju.

Polno zivljenje s

sladkorno boleznijo

Avtorica: Nika Arsovski

14. novembra obeleZzujemo svetovni dan sladkorne bolezni. Sladkorna bolezen je skupina presnovnih bolezni, pri
kateri gre za kopicenje glukoze v krvi. Do tega pride zaradi oslabljenega izlocanja inzulina in trebusne slinavke oz.
kadar se telo na inzulin ne odziva v zadostni meri, posledi¢no pa pride do dviga krvnega sladkorja nad normalno
mejo. Lo¢imo vec oblik sladkorne bolezni; najpogostejse so sladkorna bolezen tipa 1 in 2 ter nosecniska sladkorna

bolezen.

V primeru sladkorne bolezni tipa 1 so previ-
soke vrednosti krvnega sladkorja posledica
okvare trebusne slinavke, ki izlo¢a premalo
oz. ni¢ inzulina, medtem ko je sladkorna bole-
zen tipa 2 pogosto povezana z dednostjo in
staranjem, posledica hkratne oslabljenosti
trebusne slinavke in oslabljenega ucinka inzu-
lina na telesna tkiva. Dvig krvnega sladkorja
(ve¢ kot 10 mmol/l) je dlje ¢asa trajajo¢ pro-
ces, ki pogosto dolgo ostane neprepozna-
ven. V obdobju nose¢nosti se lahko pojavi
nosecnostna sladkorna bolezen, da trebusna
slinavka ne zmore zagotoviti zadostnih koli-
¢in inzulina. Povecini izzveni po porodu, pri
okvirno polovici zensk pa se ¢ez ¢as pojavi v
obliki sladkorne bolezni tipa 2. Vsem naste-
tim oblikam sladkorne bolezni so skupni
dokaj pogosti simptomi - izrazita Zeja, pogo-
sto uriniranje, utrujenost, nepojasnjena hitra
izguba telesne teZe in zamegljen vid. Po
podatkih Nacionalnega instituta za javno
zdravje (NIJZ) je bilo leta 2024 v Sloveniji kar
153.700 oseb z diagnosticirano sladkorno

10

boleznijo, od teh se jih je nekaj ve¢ kot
130.000 zdravilo z zdravili. Stevilo oseb s slad-
korno boleznijo narasca tako v Sloveniji kot
po svetu. Ktemu prispevajo predvsem daljsa
zivljenjska doba, boljse moznosti odkrivanja
bolezniin ve¢ preventivnih pregledoy, pa tudi
spremembe Zivljenjskega sloga.V zahodnem
svetu je nedohranjenost redka, bistveno
vecjo obremenitev za javno zdravstvo pa
predstavlja ¢ezmerna prehranjenost. Po oce-
nah Mednarodne zveze za sladkorno bole-
zen je leta 2024 s sladkorno boleznijo Zivelo
priblizno 589 milijonov odraslih, starih od 20
do 79 let. Do leta 2050 naj bi se Stevilo pove-
¢alo na 853 milijonov. Ob svetovnem dnevu
sladkorne bolezni smo se zato pogovarjali z
Robertom Grattonom, predsednikom Zveze
drustev diabetikov Slovenije, ki ocenjuje, da
$e nekaj deset tisoc¢ Slovencev niti ne ve, da
sladkorno bolezen imajo. Sam je za diagnozo
izvedel ze v dijaskih letih, danes pa kot enega
najvedjih izzivov pri sprejemanju bolezni in
ozavescanju o njej izpostavi pomen dostopa

do pravih in preverjenih informacij, saj sploh
dandanes, ob poplavi informacij, krozi tudi
veliko dezinformacij in neresnic, ki lahko ljudi
zavedejo.

Kot predsednik Zveze drustev diabetikov
Slovenije se vsakodnevno srecujete z
ljudmi, ki Zivijo s sladkorno boleznijo. Poleg
tega z njo Ze vrsto let Zivite tudi sami. Kaj
je povasem mnenju danes najvedji izziv, s
katerim se srecujejo bolniki?

Najvedji izziv je po mojem mnenju $e vedno
sprejeti bolezen in ji prilagoditi zivljenjski
slog. Ko ¢lovek izve, da ima sladkorno bole-
zen, je to pogosto Sok. Gre namrec za kro-
ni¢no nenalezljivo bolezen, ki ga spremlja vse
zivljenje, zato jo mora najprej sprejeti, nato
pa se nauciti Ziveti z njo. Sledijo spremembe
zivljenjskega sloga, predvsem na podrocju
prehrane, gibanja in drugih vsakodnevnih
navad. Danes je to morda nekoliko lazje, saj
imamo dostop do vec informacij, o sladkorni
bolezni se ve¢ govori. Tudi nasa drustva si
prizadevajo za izmenjavo mnenj, obcutkov
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in izkusenj bolnikov. Vsem, ki zZivijo s slad-
korno boleznijo, priporo¢am, da se nam pri-
druzijo, saj je podpora ljudi s podobnimi izku-
$njami zelo dragocena.

Sespomnite dneva, ko ste samiizvedeli

zadiagnozo? Kajvas je takrat pripeljalo do
zdravnika?
Sladkorno bolezen so mi odkrili v za¢etku
osemdesetih let, ko sem bil $e dijak srednje
Sole. Spomnim se predvsem simptomov, ki
so spodbudili, da obis¢em zdravnika: izrazita
Zeja, pogosto uriniranje, utrujenost, tezave s
koncentracijo in nekoliko zamegljen vid.
Zavedal sem se, da nekaj ni v redu, zato sem
poiskal zdravnisko pomo¢, zdravnica pa me
je napotila na nadaljnje preiskave. Te so poka-
zale, da imam sladkorno bolezen tipa 1
in da me spremlja Ze nekaj ¢asa. Ker sem bil
zelo mlad, se takrat z diagnozo nisem preti-
rano obremenjeval. Sprejel sem dejstvo, da
imam bolezen, s katero bom moral Ziveti vse
zivljenje. Kljub temu sem zdravljenje vzel
zelo resno, saj sem se zavedal moznih posle-
dic in kroni¢nih zapletov, kot so slepota,
odpoved ledvic ter sréno-Zilni zapleti. Danes
lahko re¢em, da sem se naucil ziveti s svojo
sladkorno boleznijo, ki jo vcasih ljubkovalno
poimenujem tudi kot svojo »sladko ljubico«.
(smeh) Takrat je bilo informacij o bolezni
bistveno manj kot danes. Zdaj jih je na spletu
ogromno, vendar moramo biti priiskanju Se
posebej previdni in izbirati verodostojne
vire.

Prisladkorni boleznise lahko prviznaki

pojavijo precejneopazno ali pa jih ljudje
pripisejo stresu, utrujenosti ali nacinu
Zivljenja. Katere znake bi po vasih izkusnjah
ljudje moralivzetiboljresno?
Med znacilnimi znaki sladkorne bolezni so
izrazita Zeja, pogosto uriniranje in utrujenost.
Pri sladkorni bolezni tipa 1 se lahko pojavijo
tudi hitra izguba telesne teze, zamegljen vid
in tezave s koncentracijo. Pri tipu 2 so simp-
tomi lahko manjizraziti, zato bolezen pogo-
sto ostane neprepoznana dlje ¢asa. Posebno
pozorni morajo biti ljudje s cezmerno tele-
sno tezo in tisti, ki se premalo gibajo, saj pri
njih obstaja ve¢je tveganje za razvoj bolezni.
Pomembno je razumeti, da se ti znaki pravi-
loma ne pojavijo ¢ez noc in naslednji dan izgi-
nejo, temvec se lahko razvijajo in stopnjujejo
daljse ¢asovno obdobje. Zato jih ne smemo
pripisovati zgolj utrujenosti ali stresu, ampak
je smiselno poiskati zdravniski nasvet in pre-
veriti krvni sladkor. Klju¢ni pa so redni pre-
ventivni zdravstveni pregledi, pri katerih
lahko bolezen odkrijemo dovolj zgodaj. Zgo-
dnje odkrivanje je namrec zelo pomembno
za pravocasno zdravljenje in preprecevanje
zapletov.

Ko ¢lovek dobi diagnozo sladkorne bole-
zni, se pogosto govoripredvsem o zdravilih,
prehraniin merjenju krvnegasladkorja. Kaj
paso tiste manj vidne spremembe, s kate-
rimi se mora ¢lovek sooéiti?

To je zelo odvisno od posameznika in pred-
vsem od tega, v kateri fazi odkrijemo bole-

»Razumljivo je, da bo ¢lovek po diagnozi iskal informacije
na razlicnih mestih. Vendar je zelo pommembno, da jih isce
priverodostojnih virih, saj je na spletu veliko razlicnih, tudi
napacnih ali zavajajocih nasvetov.«

zen. Nekdo morda Ze potrebuje zdravila ali
celo inzulin, pri drugem pa lahko za zacetek
zadostujejo spremembe Zivljenjskega sloga.
Pomembno je, da ob zacetku zdravljenja ne
obupamo ob prvi oviri. Ce ima nekdo ¢ez-
merno telesno tezo, bo morda moral shuj-
Sati, vendar to ni proces, ki bi ga lahko uspe-
$no zakljugili v treh mesecih. Treba si je
postaviti realne cilje in pri njih vztrajati.
Enako velja za prehrano, gibanje itd. Pomem-
ben dejavnik je tudi stres. Z bolj uravnote-
Zenim Zivljenjskim slogom, ustrezno pre-
hrano, rednim gibanjem in obvladovanjem
stresa se lahko zdravstveno stanje pri neka-
terih ljudeh s sladkorno boleznijo tipa 2
izboljsa v toliksni meri, da bolezen preide v
remisijo in zdravila niso vec potrebna. Ven-
dar to ne pomeni, da je bolezen izginila. Se
naprej je treba vzdrzevati zdrave navade, saj
se lahko ob njihovem opuscanju sladkorna
bolezen ponovno pojavi. Danes lahko s slad-
korno boleznijo zivimo povsem normalno
in polno Zivljenje. Diagnoza ni obsodba, je
pa treba upostevati doloc¢ena pravila igre.
Pravzaprav gre za priporocila, ki veljajo tudi
za ljudi brez sladkorne bolezni: zdravo pre-

i

hranjevanje, redno gibanje, dovolj pocitka
in skrb za dusevno zdravje.

Kaj bi danes, z izkusnjami, ki jih imate,

povedali ¢loveku, ki je pravkar izvedel, da
ima sladkorno bolezen?
Svetoval bi mu, naj najprej uposteva navo-
dila svojega zdravnika in se ne ustrasi
diagnoze. Sladkorna bolezen nas lahko
spremlja Ze dlje ¢asa, ne da bi se tega zave-
dali, zato so preventivni pregledi tako
pomembni. Ob postavitvi diagnoze je
bistveno, da jo zatnemo pravocasno in
dosledno obvladovati. Razumljivo je, da bo
¢lovek po diagnozi iskal informacije na raz-
licnih koncih. Vendar je zelo pomembno,
dajih is¢e pri verodostojnih virih, saj je na
spletu veliko razli¢nih, tudi napacnih ali
zavajajocih nasvetov. Ce se pojavijo vpra-
sanja, tezave ali negotovost, naj se vedno
obrne na zdravnika, ki je najbolj na teko-
¢em z njegovo zdravstveno kartoteko. Pred-
vsem pa bi vsem polozil na srce: najvec
lahko za svoje zdravje naredite sami. Sprej-
mite bolezen, poiscite podporo, vztrajajte
pri zdravljenju in vsak dan naredite nekaj
dobrega zase.
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Kaselj je simptom in ne
bolezen.

Kaselj lahko traja Se vec¢ tednov
po preboleli virozi.

Hladen zrak lahko pri
astmatikih povzroci zozenje
dihalnih poti.

Jesenski kaselj ni nujno
posledica virusne okuzbe

Avtorica: Nika Arsovski

Ay

»Kh, kh,« se trudi skriti kaselj gospod, ki stoji za menoj na blagajni trgovine. Poznam ta zvok. Poleti ga je slisati
le poredko, bolj kot posledico nepravilne uporabe klime ali virusne okuzbe, z jesenjo, ko virusi krozijo naokrog
bistveno intenzivneje, pa kaselj zadoni pogosteje. K temu $e dodatno prispeva kurilna sezona in bistveno bolj
suh zrak v domovanijih, ki drazi nasa dihala in nas sili v kaselj. A kasljanja vseeno ni mogoce pripisati le delovanju
virusov in prehladu, temvec je paleta vzrokov za njegov nastanek bistveno bolj raznolika.

Dr. Aleksandra Visnovic Poredos,
dr.med., spec.

Kaselj se pogosteje pojavlja v jesensko-zim-
skem ¢asu, kar gre pripisati razli¢cnim dejav-
nikom - ljudje se bistveno ve¢ zadrzujemo v
zaprtih prostorih, kjer se virusi prenasajo
hitreje, pa tudi zaradi hladnejsega in bolj
suhega zraka, ki drazi nasa dihala. Poleg obi-
¢ajnih prehladoy, ki lahko sprozajo kaselj, ne
smemo pozabiti $e na gripo in druge spro-
Zilce, kot so respiratorni sincicijski virus,
COVID-19 ter drugi respiratorni virusi. Kaselj
lahko vztraja $e nekaj tednov zatem, ko smo
virozo zZe preboleli in so drugi simptomi ze
izzveneli. A ljudje vse prepogosto poza-
bljamo, da je kaselj simptom, ne pa bolezen,
opozarja druzinska zdravnica dr. Aleksan-
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dra Visnovic¢ Poredos, dr. med., spec., iz
Zdravstvenega doma Ljubljana: »Kaselj je
refleksen, sunkovit izdih zraka, ki nastane kot
odziv na drazenje dihalnih poti. Njegova
osnovna fizioloska vloga je ciscenje dihalnih
poti, zato je kaselj simptom in ne bolezen.
Glede na prisotnost sluzi lo¢imo produktivni
oziroma mokri kaselj ter neproduktivni ozi-
roma suhi kaselj. Pri produktivnem kaslju se
izlo¢a ve¢ja koli¢ina bronhialne sluzi, zato je
pomembno, da izkasljevanje spodbujamo,
med drugim z zadostnim vnosom tekocine.
Pri suhem kaslju sluzi ni ali pa je je zelo malo.
Tak kaselj je pogosto drazeg, iz¢rpavajoc in
zlasti ponoci moti pocitek, zato ga po potrebi
umirjamo z zdravili.« Pojasni, da je vzrok za
akutni kaselj najpogosteje virusna okuzba,
ob tem pa so pogosto prisotni tudi drugi
znaki okuzbe, kot so nahod, bolece Zrelo,
utrujenost, glavobol, povisana telesna tem-
peratura in splo$no slabo pocutje. Ce kaselj
traja osem tednov in ve¢, pa je treba pomi-
sliti tudi na druge vzroke, npr. alergije, astmo,
gastroezofagealni refluks itd., kaselj pa lahko
sprozi tudi jemanje nekaterih zdravil, kot so

zaviralci ACE. »Redkeje je kaselj posledica
resnejSega obolenja,« nas pomiri zdravnica
in v nadaljevanju pojasni, kaksen kaselj zah-
teva obisk zdravnika: »Posvet z zdravnikom
je potreben predvsem takrat, ko je kaselj zelo
izrazit ali se slab3a, traja dlje ¢asa ali ga spre-
mljajo tezko dihanje, bolecina v prsnem kosu,
visoka ali vztrajna vrocina, kri vizmecku ozi-
roma drugi zaskrbljujoci simptomi. Tudi pri
bolnikih s kroni¢nimi boleznimi dihal je potre-
ben nizji prag za zdravniski pregled.«

Najpogostejsi jesenski sprozilci
alergic¢nih reakcij — ambrozija,
plesniin hiSne prsice

Kot Ze omenjeno, je kaselj lahko tudi posledica
alergij. Poleg sezonskih alergij, ki so povezane
s cvetenjem posameznih rastlin, obstaja
namre¢ cela paleta alergij, ki lahko posame-
znike tezijo skozi vse leto, npr. alergija na price
hisnega prahu, alergija na plesni itd. Sicer je
tudi kaselj jeseni lahko posledica alergenega
peloda v zraku, npr. peloda ambrozije, ki cveti
pozno poleti oziroma v zacetku jeseni. Pri lju-
deh s preobcutljivostjo na njen cvetni prah
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povzroda alergijski rinitis, lahko tudi kaselj in
poslab3anje astme. »Jeseni se alergije lahko
ponovno izraziteje pojavijo, ¢eprav jih ljudje
pogosto zamenjajo za prehlad ali virozo. Med
najpogostejsimi jesenskimi sprozilci so pelodi
plevelov, predvsem ambrozije, pa tudi plesni
in hisne prsice. Pri slednjih se teZave lahko okre-
pijo predvsem takrat, ko vec ¢asa prezivimo v
zaprtih prostorih. Za alergijo so znacilni pred-
vsem suh, draZze¢ kaselj, pogosto brezizmecka,
kihanje v napadih, voden izcedek iz nosu ali
zamasen nos, srbenje nosu, zrela ali neba ter
srbece, pordele in solzne odi. Pogost je tudi
obcutek sluzi, ki tece po zadnji steni zrela, tako
imenovani postnazalniizcedek. TeZzave se lahko
ponavljajo vec tednov in so pogosto izrazitejse
ob doloceni izpostavljenosti oziroma v dolo-
¢enem okolju. Pri alergiji praviloma ni vrocine,
bolnik se sicer pocuti relativho dobro,« pove
sogovornica in v nadaljevanju pojasni pogla-
vitne razlike med kasljem, ki je posledica viru-
sne okuzbe, in tistim, ki nastane kot posledica
alergijske reakcije: »V nasprotju z alergijo so pri
virusni okuzbi pogosteje prisotni splosno slabo
pocutje, utrujenost, bolece Zrelo, glavobol,
povisana telesna temperatura in vcasih tudi
bolecine v misicah in sklepih. Srbenje nosu in
ocije za virusno okuzbo manj znacilno. Seveda
pa se lahko alergija in virusna okuzba pojavita
tudi hkrati, zato samo na podlagi posameznega
simptoma ni vedno mogoce zanesljivo dolo-
¢iti vzroka kaslja.«

Jeseni se lahko astma Se
poslabsa

Pri posameznikih z astmo se lahko njeni simp-
tomi v jesenskem casu precej poslabsajo,
bodisi zaradi okuzbe z respiratornimi virusi
ali prisotnosti hladnejsega oziroma bolj
suhega zraka, a to ni pravilo. Dr. Aleksandra
Visnovi¢ Poredos opozori, da se pri nekate-
rih posameznikih simptomi astme celo izbolj-
$ajo — odvisno od njihovih sproZilcev oziroma
alergenov: »Jeseni se lahko astma poslab3a
zaradi vec dejavnikov hkrati. Ob prisotnosti
alergenov je ve¢ tudi virusnih okuzb dihal,
zlasti z zacetkom 3olskega leta. Ve¢ ¢asa pre-
Zivimo v zaprtih prostorih, kjer smo bolj izpo-
stavljeni prdicam in plesnim. Vlaga in plesni
lahko pri ob¢utljivih posameznikih sprozijo
simptome oziroma povecajo hiperreaktiv-
nost bronhijev. Tudi hladnejsi zrak lahko pov-
zroci bronhokonstrikcijo oziroma zozenje
dihalnih poti, predvsem pri telesni dejavno-
sti na prostem. Zato lahko astmatik, ki je bil
poleti povsem brez tezav, jeseni zacne
kasljati, piskati, tezje dihati ali pogosteje upo-
rabljati inhalator za hitro lajsanje simptomov.
Ce paje bolnik bolj ob¢utljiv na spomladan-
ske pelode travin dreves, se lahko po koncu
njihove sezone njegovi simptomi izboljsajo
in ima jeseni manj tezav. Jesenski kaselj pri
astmatiku zato ni nujno posledica alergije in
tudi ne nujno viroze. Pogosto gre za poslab-
Sanje bronhialne hiperreaktivnosti zaradi
kombinacije virusnih okuzb, alergenov in hla-
dnega zraka.« Seveda suh, ponavljajoc¢in dra-
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»HIladnejsi zrak lahko pri nekaterih posameznikih sprozi
ali okrepi kaselj, saj hladen in suh zrak praviloma bolj drazi
dihalne poti. Da se zasCitite, dihajte skozi nos, se ovijte s
Salom in popijte dovolj tekocine za viazenje dihalnih poti.
Ce kaselj spremljajo tudi oteZeno dihanje, piskajo¢ zvok ob
dihanju, bolecina v prsih in drugi simptomi, ne odlasajte z

obiskom zdravnika.«

zec kaselj ni edini simptom, ki nakazuje pri-
sotnost astme. Pogosto ga spremlja piskajo¢
zvok ob dihanju, otezeno dihanje, tudi ob¢u-
tek stiskanja v prsih, simptomi pa so bolj izra-
ziti ponodi ali zgodaj zjutraj, ob izrazito hla-
dnejSem zraku in ob dejavnosti.

Kaselj kot posledica GERB-a

Vsivzroki za kaselj pa ne izvirajo zgolj v diha-
lih. Suh in draze¢ kaselj je namre¢ lahko tudi
posledica gastroezofagealnega refluksa, pri
¢emer se po jedi vsebina Zelodca vra¢a nav-
zgor v poziralnik, pri tem pa zelod¢na kislina
drazi steno poziralnika in dihalne poti. »Kaselj
zaradi gastroezofagealnega refluksa (GERB)
je pogosto precej prikrit, saj bolnik nima
nujno klasi¢nih tezav z zgago. Govorimo
lahko tudi o laringofaringealnem refluksu
(LPR), pri katerem Zelod¢na vsebina oziroma
kislina drazi zrelo in grlo,« pojasni druzinska
zdravnica iz Zdravstvenega doma Ljubljana
in doda: »Refluksni kaselj je obi¢ajno suh, kro-
ni¢en in drazec ter pogosto brez izmecka.
Lahko je izrazitejsi po obroku, predvsem po
vec¢jem obroku, ko se ulezemo. Tezave lahko

poslabsajo tudi alkohol, kava, ¢okolada in
mastna hrana. Bolnik ima lahko obc¢utek
kisline ali peko¢ obcutek za prsnico, spaho-
vanje oziroma vracanje zelod¢ne vsebine v
poziralnik ter ob¢utek cmoka v Zrelu. Pogo-
sto se pojavljajo tudi hripavost, zlasti zjutraj,
in pogosto ciscenje grla. Pri laringofaringe-
alnem refluksu lahko refluksna vsebina med
spanjem doseze podrocje grla in glasilk ter
jih drazi, zato je bolnik zjutraj hripav ali ima
obcutek drazenja oziroma tujka v grlu.« Pri
nekaterih bolnikih so simptomi gastroezofa-
gealne refluksne bolezni (GERB) v jesenskih
in zimskih mesecih lahko izrazitejsi. Pri tem
verjetno ne gre za neposreden vpliv letnega
Casa, temvec predvsem za spremembe
zivljenjskih navad in prehrane. V hladnejsih
mesecih lahko uzivamo ve¢ energijsko
bogate, mastne in obilnejse hrane, manj se
gibljemo, pogostejsi je tudi vnos nekaterih
pija¢, predvsem kave in alkohola, ki lahko pri
obcutljivih posameznikih poslabsa simptome
refluksa. Pomembno vlogo ima tudi poveca-
nje telesne mase, saj je prekomerna telesna
teza pomemben dejavnik tveganja za GERB.
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S fokalno terapijo se zdravi le
del prostate, kjer je rak, in ne
celoten organ.

Sodobna medicina zeli
bolnikom ponuditi manj
invazivne posege.

Moskemu ohranijo urinsko
kontinenco in spolno funkcijo
tudi po posegu.

Neinvazivno nad

raka prostate
Avtorica: Adrijana Gaber I

V Univerzitetnem klini¢cnem centru Maribor so letos pomladi uspedno zaceli izvajati fokalno terapijo raka prostate z
metodo ireverzibilne elektroporacije (IRE). Gre za pomemben mejnik, saj so prvi v Sloveniji, ki so to sodobno in min-
imalno invazivno obliko zdravljenja raka prostate uvedli v klini¢no prakso.

Kaj je fokalna terapija? Gre za sodoben pri-
stop k zdravljenju lokaliziranega raka pro-
state, pri katerem se zdravi le del prostate,
kjer jerak, in ne celotnega organa. IRE deluje
s pomogjo kratkih elektri¢nih impulzov, ki jih
usmerijo neposredno v rakavo tkivo. Ti
impulzi povzrocijo trajne spremembe v celi¢-
nih membranah rakavih celic, zaradi ¢esar te
odmrejo. Pomembna prednost metode je,
da ne deluje s toploto, zato se ohranijo oko-
liske strukture, kot so Zivci, se¢nica in Zile, ki
so klju¢ne za ohranjanje normalnega urini-
ranja in spolne funkcije.

Ciljajo le narakave celice

Na UKC Maribor so se odlo¢ili za uvedbo
fokalne terapije z IRE na temelju zelo dobrih
izkusenj s transperinealno fuzijsko biopsijo
prostate, ki so jo prav tako prvi v Sloveniji
zaceli izvajati Ze julija 2022. Ta natan¢na dia-
gnosti¢na metoda omogoca zanesljivo loka-
lizacijo rakavega Zaris¢a, kar je klju¢no za
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varno in ucinkovito izvajanje fokalne terapije.
UKC Maribor z uvedbo fokalne terapije z IRE
stopa na pot razvoja sodobnega, minimalno
invazivnega zdravljenja raka prostate v Slo-
veniji. Ta pomembni korak predstavlja zace-
tek sistemati¢nega uvajanja naprednih pri-
stopov, ki ohranjajo organ, ter temelji na
strokovnem znanju, pogumu za uvajanje
novosti in tesnem sodelovanju med razli¢-
nimi strokovnimi ekipami.

Priraku prostate v fazi
raziskovanja

Prof. dr. Natasa Marcun Varda, dr. med.,
strokovna direktorica UKC Maribor, je na novi-
narski konferenci izrazila svoje zadovoljstvo
nad uvedbo omenjene nove metode in upa-
nje, da se bo trend uvajanja novih metod
nadaljeval. »Veliko je namre¢ bolnikov z
rakom, med katerimi je tudi rak prostate, ki
potrebujejo hitrejso obravnavo, kot jo trenu-
tno dobijo. Ko smo gradili onkoloski odde-

lek, smo morali del bolnikov z onkoloskimi
boleznimi za¢asno preseliti v Ljubljano. Veliko
vecino teh smo ze dobili nazaj in jih bomo
zdaj obravnavali po visoko strokovnih smer-
nicah, kot smo jih tudi ze prej. Ponovno smo
vzpostavili konzilij za to patologijo in to nas
navdaja z zadovoljstvom.«

Kot je na novinarski konferenci povedala
Dragana Taskovska, dr. med., v. d. pred-
stojnice Oddelka za urologijo, rak prostate
predstavlja enega najpogostejsih rakov pri
moskih. »Najpogosteje za njim zbolijo sta-
rejSi moski, vendar opazamo, da zbolevajo
tudi mlajsi - med 40. in 50. letom starosti.
Medicina gre v smer razvijanja novih metod,
potekajo stevilne nove raziskave s podro¢ja
zdravljenja raka prostate. Za zdaj standard
zdravljenja tega raka predstavljata kirursko
zdravljenje in radikalno obsevanje. Sodobna
medicina pa zeli bolnikom ponuditi manj
invazivne posege. Med njimi je tudi fokalna
terapija raka prostate. Ta metoda zdravlje-
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nja je ze uveljavljena pri drugih oblikah raka,
kot denimo pri raku ledvic. Pri raku prostate
je ta terapija Se v fazi raziskovanja, a podatki
iz tujih Studij kazejo obetavne rezultate.«
Taskovska je e dejala, da si Oddelek za uro-
logijo UKC Maribor prizadeva uvajati nove
metode zdravljenja in Zeli slediti evropskim
in svetovnim trendom zdravljenja rakavih
obolenj. »Prav tako si Zelimo aktivno sode-
lovati pri razvoju novih terapevtskih pristo-
pov. Med fokalnimi terapijami sem spada
ireverzibilna elektroporacija. Leta 2024 smo
imeli priloznost preizkusiti to novo metodo
zdravljenja. Po dveh letih prizadevanj smo
februarja tega leta prvic izvedli to metodo
pri bolniku z lokalno omejenim rakom pro-
state. Poseg je potekal brez zapletov. Ta
metoda zdravljenja se za zdaj lahko izvaja
znotraj raziskovalnega projekta, Zzelimo pa
si, da bi jo lahko ponudili v obliki standard-
nega zdravljenja.

Bostjan Kramar, dr. med., zOddelka za uro-
logijo, je zacel z izvajanjem fokalne terapije
raka prostate z metodo IRE. »Kot prvi v Slo-
veniji smo imeli to moZnostin s tem omogo-
¢ili tudi nasim bolnikom dostop do minimalno
invazivne in organ ohranjajo¢e metode zdra-
vljenja raka prostate. Pri fokalni terapiji je cilj,
da ne odstranimo celotnega organa, ampak
natan¢no uni¢imo tumorsko zaris¢e, ki smo
ga prej dokazali z biopsijo prostate. To je plod
vecletnih izkusenj s transperinealno fuzijsko
biopsijo prostate, ki smo jo v Mariboru prav
tako zaceli izvajati prvi v Sloveniji. Zdaj je to
rutinski poseg, le lani smo jih opravili okoli
750.S to metodo lahko natan¢no lokaliziramo
mesto tumorja prostate na podlagi predho-
dno opravljenih magnetnoresonanc¢nih slik
prostate. Tudi na tem podrocju smo postali
soliden center,« je pojasnil Kramar in zasluge
za to pripisal njihovim radiologom, ki letno
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opravijo od 1000 do 1100 magnetnoreso-
nanc¢nih slikanj prostate.

»To je preiskava, s katero se zelo dobro loci-
rajo sumljivi predeli v prostati, kjer se poten-
cialno nahaja rak. S fuzijsko biopsijo prostate
omogocimo zdruZitev slik magnetnoresonanc-
nega slikanja in ultrazvoka, da odvzamemo
vzorce tam, kjer sumimo, da je rak. Histolosko
potem ovrzemo ali potrdimo rakavo mesto. S
podatki o tem, kje se tumor nahaja, se lahko
lotimo fokalne terapije. Del prostate, kjer je bil
rak dokazan, potem uni¢imo.« Kramar je Se
povedal, da je ta uspeh plod ekipnega delain
imel je privilegij, da je te posege izvedel.
Zahvalil se je vsem, ki so pri tem sodelovali:
radiologom, anestezioloski ekipi, zdravniku iz
Francije, ki jih je vodil skozi poseg, in vodstvu
UKC Maribor, posebej prof. dr. Vojku Flisu,
da je videl potencial za uvajanje te nove
metode v dobrobit bolnikov. »Nas cilj je, da to
metodo vpeljemo s Studijo, prek katere se ti
posegi opravljajo, in dodamo svoj doprinos,
da se metoda standardizira in postane dosto-
pna vsem bolnikom, ki so kandidati za ta nacin
zdravljenja v Sloveniji. Znotraj Studije nacrtu-
jemo opraviti 15 operacij v dveh letih.

Kateri so kandidati za to operacijo? »PSA, za
prostato specifi¢en antigen, ki ga merimo v
krviin je tumorski marker za rak prostate,
mora biti pod 15. Magnetno resonac¢no sli-
kanje mora pokazati jasno vidno lezijo v veli-
kosti do 1,5 centimetra, lahko tudi malo
vecjo, in rak ne sme biti na obcutljivih
mestih. Namen te metode je, da zmanjsamo
posledice radikalnih posegov, kot sta radi-
kalna prostatektomija in radikalno obseva-
nje. Moskemu s tem ohranimo urinsko kon-
tinenco in spolno funkcijo tudi po posegu.
S tem seveda izboljSamo kakovost Zivljenja
po zdravljenju raka prostate. Pri odstranitvi
prostate namrec okoli 15 do 20 % bolnikov

Moska stvar. Mosko zdravilo.

Prostamol mehke kapsule vsebujejo gosti

»Pri fokalni terapiji je cilj,

da ne odstranimo

celotnega organa, ampak

natancno unicimo

tumorsko zarisce, ki smo
ga prej dokazali z biopsijo

prostate

ekstrakt plodu palmeta (Serenoa repens).
Vzemite eno kapsulo, enkrat na dan.

Navedeno podrocje uporabe temelji izklju¢no na podlagi dolgotrajnih izkusen;.

Pred uporabo natancno preberite navodilo! O tveganju in

nezelenih ucinkih se posvetujete z zdravnikom ali farmacevtom.
Izdaja zdravila je brez recepta v lekarnah.

Dodatne informacije na voljo pri: Berlin Chemie /A. Menarini Distribution Ljubljana d.o.o.
Dolenjska cesta 242c, 1000 Ljubljana, tel: 01 300 2160, e-posta: slovenia@berlin-chemie.com

Zdravilo Prostamol je tradicionalno zdravilo rastlinskega izvora. Uporablja se pri odraslih moskih za lajsanje simptomov
spodnjega urogenitalnega trakta zaradi povecanja prostate (benigne hiperplazije prostate), ki ni rakavega izvora. Pred
zdravljenjem mora zdravnik izkljuciti rakave ali druge resne bolezni.
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»Dejavniki tveganja so
starost (najpogosteje se
razvije po 50. letu), dednost
ter hormonski in zivljenjski
dejavniki.«

TEKME.
NE ZAMUDI

AstraZenecac?

postane inkontinentnih in okoli 80 % jihima
erektilno disfunkcijo. S to metodo se stopnja
inkontinence zmanjsa na skoraj ni¢, erektilna
funkcija pa je podobna, kot je bila pred ope-
racijo oziroma pred boleznijo,« je prednosti
nove metode e enkrat poudaril Kramar.
Bolnike bodo po posegu spremljaliambu-
lantno. »Po tem posegu je treba po enem letu
ponoviti magnetnoresonancno slikanje, kjer

“.

Teiave pri zacetku

uriniranja ali

praznjenju mehuria

A T2 X -
ey
DA

GOLA. Kri v urinu al

semenski tekogini

se oceni destrukcija in se pogleda, ali obstaja
potencial, da se tumor ponovno pojavi na
istem mestu ali v preostalem delu prostate,
ki je ga nismo zdravili. Rak prostate je v vecini
multifokalna bolezen, glede na znanje, kiga
imamo, pa vemo, da je rak na dolocenih delih
prostate bolj agresiven, na drugih manj. Manj
agresivni raki se opazujejo, agresivnejse pa
odstranimo s fokalno metodo.«

Sibak pretok Obgutek, da se
pri uriniranju va§ mehur ni

pravilno izpraznil

Nagnjenost k
pogostejsemu
uriniranju, zlasti ponogi

*Simptomi se nanasajo na lokaliziran rak prostate. Seznam ni podroben.
Prisotnost kateregakoli od teh znakov ne pomeni nuino, da imate raka prostate.
\iseeno pa vam svetujemo, da se 0 njin posvetujete s svojim zdravnikom.

1. NHS UK. Prostate cancer - Symptoms. Available at: https://www.nns.uk/conditions/prostate-cancer/symptoms/
Dostopano: september 2026.; 2. American Gancer Society. Signs and Symptoms of Prostate Gancer. Available at:
WWW. cancer.org/cancer/prostate-cancer/detection-diagnosis-staging/signs-symptoms. html

$1-6396; datum priprave: september 2026 Dostopano: september 2026

AstraZeneca UK Limited, Podruznica v Sloveniji, Verovskova ulica 55, 1000 Ljubljana, tel: 01/51 35 600
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Kajenje ostaja
najpomembnejsi dejavnik
tveganja za plju¢nega raka.

Vejpi v nasprotju z
oglasevanjem niso neskodljivi.

Velik premik pri zdravljenju je
spoznanje, da plju¢ni rak ni
ena bolezen.

Pljucni rak: veC

razlogov za upanje

Avtorica: Adrijana Gaber

Diagnoza plju¢nega raka ¢loveku v trenutku spremeni Zivljenje. V Sloveniji se z njo vsako leto sre¢a priblizno
1600 do 1700 ljudi. Toda danes je ob tej diagnozi vec¢ razlogov za upanje kot neko¢: bolezen znamo odkrivati prej,
zdravljenje pa vse natanc¢neje prilagajamo posameznemu bolniku.

Katja Mohorci¢, dr. med.,,
spec. pnevmologije

Ob mesecu ozavescanja o plju¢nem raku, ki
poteka novembra, smo se pogovarjali s Katjo
Mohor¢i¢, dr. med., specialistko pnevmo-
logije in vodjo Enote za internisti¢no onko-
logijo na Univerzitetni kliniki za plju¢ne bole-
zni in alergijo Golnik.

NajboljSa preventiva je Zivljenje
brez tobaka

»Po toliko letih kajenja ni vredno vec nehati.«
To prepri¢anje je zmotno, opozarja Katja
Mohor¢i¢. »Opustitev kajenja koristi v vsakem

17

zivljenjskem obdobju, tudi po desetletjih
kajenja in po diagnozi raka.« Kajenje ostaja
najpomembnejsi dejavnik tveganja za pljuc-
nega raka, skodljivo pa je tudi pasivno vdiha-
vanje toba¢nega dima. »Sporocilo je pre-
prosto: ¢e ne kadite, ne zacnite; ¢e kadite,
poiscite pomoc pri opuscanju. Tveganje po
prenehanju postopoma upada, ¢eprav Se
dolgo ostaja vecje kot pri ljudeh, ki niso nikoli
kadili,« pojasnjuje zdravnica.

Kaj pa vejpi in elektronske cigarete? »V
nasprotju z oglasevanjem niso neskodljivi.
Pri vejpanju vdihujemo aerosol, kilahko vse-
buje nikotin, drazece in tudi rakotvorne snovi.
Nikotin povzroca zasvojenost, posebej pro-
blematicen pa je pri mladostnikih,« odgovarja
nasa sogovornica in dodaja, da vseh dolgo-
ro¢nih posledic teh razmeroma novih izdel-
kov, zlasti tveganja za raka po desetletjih
uporabe, $e ne poznamo. »Pomanjkanje dol-
goroc¢nih podatkov ne zagotavlja varnosti,«
poudarja zdravnica ter nadaljuje, da za pljuc-

nim rakom sicer zbolevajo tudi nekadilci.
K tveganju prispevajo Se onesnazen zrak,
radon in nekatere izpostavljenosti na delov-
nem mestu.

Ko kaselj postane drugacen

»Saj kasljam samo od cigaret.« Prav ta misel
lahko odlozi obisk pri zdravniku. Plju¢ni rak
v zaCetku pogosto ne povzroca tezav ali pa
so podobne obi¢ajnim boleznim dihal.
»Pozorni bodimo na nov kaselj, ki traja vec
kot tri tedne, ali spremembo dolgoletnega
kaslja. Pregled zahtevajo tudi tezka sapa,
ponavljajoce se plju¢nice, hripavost in
vztrajna bolecina v prsnem kosu.« Opozorilni
znaki so lahko nepojasnjeno hujsanje, izguba
teka ali izrazita utrujenost. Ce izkasljujemo
kri, pois¢imo pomoc ¢im prej, ob vedji krva-
vitvi ali hudi zadihanosti pa nujno. »Vzrok teh
tezav je pogosto druga bolezen, vendar ga
moramo razjasniti. Kadilec naj sprememb ne
pripisuje samodejno kajenju, nekadilec pa
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»Pozorni bodimo na nov kaselj, ki traja vec kot tri tedne,
ali spremembo dolgoletnega kaslja. Pregled zahtevajo
tudi tezka sapa, ponavljajoce se pljucnice, hripavost in
vztrajna bolecina v prsnem kosu.«

naj ne sklepa, da plju¢nega raka ne more
imeti.« Zgodnejsa diagnoza odpira ve¢ moz-
nosti zdravljenja in povecuje moznost
ozdravitve.

Bolezen lahko odkrijemo's
presejanjem

Kako odkriti raka, Se preden nas nanj opo-
zorijo tezave? Temu je namenjeno prese-
janje.»Prej ko bolezen odkrijemo in manj ko
je razsirjena, vecje so moznosti uspesnega
zdravljenja,« pojasnjuje sogovornica. »Pri
plju¢nem raku za presejanje uporabljamo
nizkodozno ra¢unalnisko tomografijo prs-

nega kosa oziroma nizkodozni CT. Raziskave
so pokazale, da pri ustrezno izbranih ljudeh
z velikim tveganjem zmanjsa umrljivost
zaradi plju¢nega raka. Obicajno rentgen-
sko slikanje plju¢ za taksno presejanje ni
ustrezno.«

V Sloveniji potekajo priprave na pilotno
uvedbo presejanja v okviru projekta LUKA,
predvsem za dolgoletne in nekdanje kadilce,
ki bodo izpolnjevali dolo¢ena merila.
»Klju¢na je organizirana izvedba: vsaka spre-
memba na CT $e ne pomeni raka, nepotreb-
nih dodatnih preiskav, zaskrbljenostiin izpo-
stavljenosti sevanju pa mora biti ¢im manj.«

Pomemben del programa bo tudi pomo¢
priopustitvi kajenja. Mohor¢iceva poudarja,
da ne ¢akamo na presejanje, Ce teZave Ze
imamo - potrebujemo diagnosti¢no
obravnavo.

Pravo zdravilo pravemu bolniku
Velik premik pri zdravljenju je prineslo spo-
znanje, da plju¢ni rak ni ena sama bolezen.
»Tumorji se med seboj razlikujejo, zato se raz-
likuje tudi zdravljenje,« pojasnjuje Mohorci-
¢eva. Z molekularnimi preiskavami vzorca
tumorja zdravniki is¢ejo spremembe, ki spod-
bujajo rast rakavih celic. »Ce odkrijemo
ustrezno tarc¢o, lahko uporabimo zdravilo, ki
deluje prav nanjo.« Stevilna tar¢na zdravila
bolniki jemljejo v obliki tablet.

Druga pomembna pridobitev je imuno-
terapija, ki imunskemu sistemu pomaga pre-
poznatiin unicevati rakave celice. Uporabljajo
jo samostojno ali skupaj s kemoterapijo, ki
ostaja pomemben del zdravljenja. »Tar¢na
zdravila in imunoterapijo smo sprva upora-
bljali predvsem pri razsirjeni bolezni, danes
paimajo svoje mesto tudi priizbranih bolni-
kih v zgodnejsih stadijih. Ustrezno izbrano
zdravljenje lahko zmanjsa tveganje ponovi-
tve bolezni, nekateri pristopi pa dokazano
podaljsajo prezivetje,« $e pove zdravnica ter
izpostavi, da ta zdravila niso primerna za vse

Al poznate simptome
raka pljuc?

N6

Suh kaselj Utrujenost lzguba

apetita potenje

® @

Stalna bolecina Nenadna

Otezeno Hripavost

v prsnem kosu, izguba teze dihanje

v rami ali v hrbtu

Informacija pripravljena januarja 2025.
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Mag. Brigita Putar, predsednica Drustva pljuc-
nih in alergijskih bolnikov

in privseh ne ucinkujejo enako. »Pri delu bol-
nikov pa omogocajo dolgotrajen nadzor tudi
razsirjene bolezni in vec let kakovostnega
Zivljenja.« Zato sta tako pomembni natan¢na
diagnostika in skupna presoja razli¢nih
strokovnjakov.

O tezavah spregovorimo
pravoc¢asno

»Bom Ze potrpel, samo da bo zdravljenje
pomagalo.« Taksna odlocitev je razumljiva,
vendar je lahko nevarna. Tudi sodobna
zdravila povzrocajo nezelene ucinke.
Kemoterapija lahko prinese slabost,
utrujenost in zmanj$ano odpornost proti
okuzbam, taréna zdravila denimo drisko,
kozne spremembe ali otekline. »Pri
imunoterapiji lahko imunski sistem napade
tudi zdrava tkiva in povzrodi vnetje pljuc,
Crevesa, jeter ali motnje delovanja Zlez.
TeZave pa se lahko pojavijo tudi po koncu
zdravljenja,« pove Mohor¢iceva.

»Bolnik naj zdravstveni ekipi ¢im prej
sporodi vse nove ali stopnjujoce se tezave,«
Se svetuje, saj je Stevilne nezelene ucinke
mogoce ublaziti s podpornimi zdravili, prila-
goditvijo odmerka ali zac¢asnim premorom,
vcasih pa je potrebna trajna prekinitev zdrav-
ljenja. O tem odloca zdravnik, zato odmer-
kov ne spreminjamo sami.»Pravoc¢asno ukre-
panje lahko prepreci hud zaplet in pogosto
omogoci nadaljevanje zdravljenja.«

Plju¢ni rak ostaja resna bolezen, vendar
prihodnost bolnikov danes ni ve¢ enaka kot
pred leti. »Uspeha ne moremo obljubiti vsa-
komur, lahko pa ponudimo ve¢ moznosti in
posameznemu bolniku bolj prilagojeno
obravnavo.« Najve¢ pridobimo, ko se zgodnje
odkrivanje in u¢inkovito zdravljenje povezeta
z dobro podporo bolniku.

19

e 4
Drustvo trenutno zdruZuje 3700 ¢lanov.

Kaj bolnikom ponuja njihovo
drustvo?

Drustvo plju¢nih in alergijskih bolnikov Slo-
venije bo prihodnje leto praznovalo 35 let
delovanja. Trenutno zdruZzuje okoli 3700 ¢la-
nov, ki jim omogoca razli¢ne oblike podpore,
izobrazevanja, svetovanja in druzenja. O
dejavnostih drustva in nacrtih za prihodnost
smo se pogovarjali s predsednico mag. Bri-
gito Putar.

Drustvo po razli¢nih krajih Slovenije orga-
nizira brezpla¢no tedensko dihalno vadbo
pod strokovnim vodstvom respiratornih fizi-
oterapevtov, izobrazevalna predavanjain sre-
¢anja ¢lanov. Na vsakoletnem srecanju se
¢lani druzijo, izmenjujejo izkusnje ter sode-
lujejo na delavnicah, dihalnih vajah, spreho-
dih in pohodih. Potekajo tudi obmoc¢na sre-
¢anja, nazadnje v Cerkljah na Gorenjskem in
Strunjanu, kjer drustvo vsako leto organizira
tudi rehabilitacijski oddih.

Pomemben del dejavnosti drustva je oza-
ves$canje o plju¢nih boleznih, tudi plju¢nem
raku. Trikrat letno izdajajo glasilo Zdrav dih
zanavdih, v katerem je vsaj ena tema name-
njena plju¢nemu raku. Pripravljajo informa-
tivne zloZenke in knjizice, brezpla¢no dostop-
ne na spletni strani drustva, kjer so tudi navo-
dila za dihalne vaje. Do zacetka prihodnjega
leta bo iz$la nova brosura o plju¢nem raku,
pripravljena na evropski ravni in prevedena
v slovenscino.

Bolnikom je vsak torek med 11.in 13. uro,
razen ob dela prostih dnevih, na stevilki 051
663 385 na voljo brezpla¢no svetovanje s
specialistko za plju¢ne bolezni. Pokli¢ejo
lahko tudi neclani, vprasanja pa lahko
posljejo na pomoc.pljuca@gmail.com. Dru-
Stvo ¢lanom omogoca tudi popuste v
zdravilis¢ih.

»Najvec pridobimo, ko

se zgodnje odkrivanje

in ucinkovito zdravljenje
poveZeta z dobro podporo
bolniku.«

Posebna pozornost bolnikom po
postavitvi diagnoze

Kot poudarja Brigita Putar, Zelijo v prihodnje
posebno pozornost nameniti bolnikom med
postavitvijo diagnoze plju¢nega raka in zacet-
kom zdravljenja. To je ¢as velike negotovosti,
ko se bolniki pogosto znajdejo v stiski in ne
vedo, kam se obrniti po informacije in pod-
poro. Prav zanje nacrtujejo posebna preda-
vanja in informativne zlozenke. V sodelovanju
z ZdruZenjem pnevmologov Slovenije prihod-
nje leto nacrtujejo tudi nove brosure o sodob-
nih moznostih zdravljenja plju¢nega raka. vV
kratkem bo zazivela prenovljena in vsebinsko
dopolnjena spletna stran drustva.

Tretjega novembra bodo v nakupovalnem
sredis¢u Supernova v Mariboru predstavljali
svoje delovanje in omogocili meritve plju¢ne
funkcije v okviru dejavnosti ob mesecu pre-
precevanja zasvojenosti. Drustvo zbira tudi
sredstva za pomoc¢ mlajsim bolnikom s plju¢-
nimi oboleniji, za katere zeli organizirati pose-
ben tabor. Podprete ga lahko z donacijo, tako
da na stevilko 1919 posljete SMS s klju¢no
besedo DIH5.
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Tezka sapa ni nujno
posledica storomjo

-

Avtorica: Nika Arsovski

KOPB (kroni¢no obstruktivna plju¢na bolezen) je bolezen, za katero je znacilen pospesen upad plju¢ne funkci-
je. Tega lahko bolniki v zacetnih fazah pripisujejo staranju in s tem povezanemu pesanju kondicije, zaradi ¢esar
odlasajo z obiskom zdravnika, kar otezuje zgodnje postavljanje diagnoze in ¢imprejsnje zdravljenje. Natancne
Stevilke bolnikov s KOPB pri nas ni mogoce dolociti, domneva pa se, da gre za okvirno 5-10 % odrasle populacije.
Torej v grobem 80.000 posameznikov. Stevilni bolezenskih znakov ne prepoznajo, zato bolezen pogosto dol-
go ostaja neodkrita in posledi¢no nezdravljena. A bolezen, po nekaterih podatkih sode¢, v Sloveniji vsakoletno

zahteva od 500 do 600 Zivljenj.

Prim. mag. Igor Koren, dr. med.,
specialistinterne medicine in
pulmologije

Kroni¢na obstruktivna plju¢na bolezen
trajno spremeni podobo dihalnih poti in
plju¢nega ozilja. Dihalne poti se zoZijo, med-
tem ko se proizvodnija sluzi pospesi, zaradi
Cesar postanejo slabse prehodne; zoZijo se
tudi pljucne Zile, s cimer se poveca upor pre-
toku krvi, kar vodi v povisan tlak plju¢nega
obtoka. KOPB vodi tudi v pospesen propad
plju¢nih mesickov (t. i. alveolov), s ¢cimer se
zmanj$a povrsina za izmenjavo kisika in oglji-
kovega dioksida. Mesicki pospeseno propa-
dajo, med njimi pa nastanejo votlinice - pro-
cesimenujemo emfizem. Bolezen napreduje
pocasi, v zaCetnih fazah je poslabsanje tezje
zaznatiin prepoznati. Povecana kolicina sluzi
bolnike sili k otezenemu izkasljevanju, zaradi
otezene mehanike dihanja pa Zze manjsi
napori lahko povzrocijo obc¢utek tezke sape,
ki se ob intenzivnejsi vadbi le $e okrepi. Ob
napredovanju bolezni se lahko pojavi Zze ob
povsem telesno nezahtevnih pravilih, npr.
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ob opravljanju osebne higiene, v nekaterih
primerih celo v mirovanju. Izpljunek je bodisi
bel ali prozoren; v primeru okuzbe z bakte-
rijami ali prehladnega obolenja postane
obilnejsiin rumenkasto obarvan. V zimskem
¢asu se simptomatika lahko e okrepi, tako
zaradi razsirjenosti virusnih in bakterijskih
okuzb, kot tudi hladnega in bolj onesnaze-
vanega zraka. KOPB je znacilnejsa za starejse,
ki oslabljeno plju¢no funkcijo v zacetku pri-
pisujejo predvsem staranju, ne pa bolezni
kot taki. Prav zato strokovnjaki opozarjajo
na pomen prepoznavanja prvih znakov bole-
zni in dejavnikov tveganja za nastanek KOPB.
Slednja je v vecini primerov posledica dol-
gotrajnega kajenja, nastane pa lahko tudi
kot posledica dolgotrajne izpostavljenosti
vecjim koli¢inam prahu ali dima (ob gorenju
lesa). Ob tej priloznosti se pojavi tudi vpra-
sanje o vplivu elektronskih cigaret na zdravje
plju¢. Prim. mag. Igor Koren, dr. med., spe-
cialist interne medicine in pulmologije,
pojasni, da dokazov, da so elektronske ciga-
rete varnejse od obicajnih, ni: »Elektronske
cigarete so sicer brez skodljivega cigaret-
nega dima, vsebujejo pa nikotin, ki skodi
srcu in ozilju. Vsebujejo $e dolo¢ene pomo-
Zne spojine, za katere proizvajalci elektron-
skih cigaret trdijo, da niso nevarne, objek-
tivne Studije pa niso potrdile njihove
neskodljivosti.«

Najveéje tveganje med
dolgoletnimi kadilci

Kroni¢na obstruktivna plju¢na bolezen po
dostopnih podatkih prizadene med 10 in
20 % kadilcev, pri kar 90 % bolnikov pa je prav
dolgotrajno kajenje poglaviten vzrok za
nastanek bolezni. Najveckrat gre za moske,
starejse od 40 let. Po raziskavah sodec je za
razvoj KOPB potreben vsaj 20-letni kadilski
staz. Ce ste torej kadilec ali ste kadili ve¢ kot
desetletje vsaj po Skatlico cigaret na dan,
poleg tega pa redno kasljate ali izkasljujete
sluz ter se ob (manjsem) naporu utrudite
hitreje od vrstnikov, je ¢as, da zaradi suma na
okvaro pljuc obiscete izbranega zdravnika.
Sogovornik pri tem svetuje, da pomoc poi-
Scete Se pred pojavom prvih znakov bolezni:
»KOPB je v bistvu prehitro staranje pljuc
zaradi kajenja. Zacetek bolezni je skoraj neo-
pazen. Ljudje se najveckrat, vsaj v mladosti,
ne zavedajo staranja. Vsak dan se gledamo v
ogledalu, moski med britjem, Zenske med
licenjem. Sele ko vidimo fotografije izpred
nekaj let, opazimo, da smo se medtem objek-
tivno postarali. Torej obiscite zdravnika ali vsaj
medicinske sestre v referen¢ni ambulanti, ¢e
ste kadilivsaj 10do 15 let od 10 do 20 cigaret
dnevno. Takrat obi¢ajno simptomi bolezni
zaradi kajenja $e niso prisotni, zac¢etek bole-
zni pa se Ze lahko potrdi s preiskavo plju¢ne
funkcije - spirometrijo.« Na zalost se prav
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kadilci pogosto izogibajo obisku v zdravniski
ambulanti, kljub navedenim simptomom, saj
se zavedajo, da jim bo zdravnik kajenje odsve-
toval. A treba je vedeti, da znaki ne bodo
izzveneli, nasprotno, scasoma se bodo le se
stopnjevali.

Pomen zgodnjega
prepoznavanja bolezni

Zgodnje prepoznavanje KOPB je bistvenega
pomena, saj omogoca pravocasno zdravlje-
nje, upocasnitev napredovanja bolezni,
zmanjsanje simptomov in izboljsanje kako-
vosti zivljenja posameznika. Diagnoza KOPB
se postavi na podlagi spirometrije, merjenja
plju¢ne zmogljivosti. Gre za osnovno diagno-
sti¢no preiskavo, na podlagi katere se postavi
ocena plju¢ne funkcije. Med preiskavo posa-
meznik skozi ustnik spirometra izvede maksi-
malen vdih in nato ¢im hitrejsi ter ¢im mo¢-
nejsi izdih. Na podlagi parametrov se nato
postavi ocena morebitne obstrukcije dihal-
nih poti, po potrebi se preiskava ponovi tudi
po inhalaciji bronhodilatatorja.

»Zacetek zdravljenja je zazelen ¢im prej,
$e preden se pojavijo simptomi. Torej takoj
ko se potrdi okrnjena plju¢na funkcija - spi-
rometrija. Edino ucinkovito ,zdravilo’ je pre-
nehanje kajenja. S prekinitvijo kajenja plju¢na
bolezen NE NAPREDUJE ve¢,« na klju¢ni ukrep
za obvladovanje KOPB pozori Koren in v nada-

ljevanju nasteje $e vec ukrepov za preprece-
vanje napredovanja bolezni: »Zdaj govorimo
o stanju, ko se Ze pojavi KOPB. Torej v stanju,
ko nismo upostevali prejsnjih dveh nasvetov.
Ce kajenja nismo e prej opustili, prenehajte
¢im prej kaditi. V vseh zdravstvenih domovih
imajo organizirane Sole za prenehanje kaje-
nja. Bolniki s KOPB morajo biti telesno dejavni,
do t.i. prijetne zadihanosti. Ob lepem vre-
menu je zazelena hoja s pomocjo palic,
morda v naravi, kjer je manj onesnazeno oko-
lje, pozimi pa trening na sobnem kolesu.
Pomembne so tudi dihalne vaje, ki naj jih
opravijo vsako jutro. Navodila za dihalne vaje
dobite pri referen¢nih sestrah, ki delajo pri
osebnem zdravniku. Priporocljivo je tudi
cepljenje proti sezonski gripi in plju¢nici. Tudi
to se lahko opravil pri osebnem zdravniku.«

Ob napredovanju namre¢ KOPB vpliva tudi
na zmanjsano zmogljivost bolnikov, zato je
pomembno, da Ze v zgodnji fazi posameznik
poskrbi za dobro telesno pripravljenost. Za
izboljSanje telesne zmogljivosti aerobno
vadbo kombiniramo z vajami za misi¢cno mo¢
in vzdrzljivost. Priporocajo od pol ure do 45
minut vadbe dnevno, vsaj tri- do petkrat
tedensko. V zacetku je to ob tezki sapi velik
izziv, a scasoma so simptomi KOPB vedno
manj izraziti, izboljsa se tudi splosno pocutje
posameznika. Zaradi nedejavnosti namrec
pride do upada telesne kondicije, poleg tega

*Chiesi
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1. Global Strategy for the Prevention, Diagnosis and Management of COPD:
2026 Report GOLD 2026. Available at: https.//goldcopd.org/wp-content/
uploads/2026/01/GOLD-REPORT-2026-V1.3-8Dec2025_WV2.pdf2

2. Aaron SD, et al. Am J Respir Crit Care Med. 2024,209:928-937

— izmecek

pa tudi doizgube misi¢ne mase, zaradi cesar
so bolniki s KOPB posledi¢no $e manj dejavni.

Razli¢ne vrste vdihovalnikov

Pri obravnavi kroni¢ne obstruktivne plju¢ne
bolezni je poleg spremembe Zivljenjskega
slogain ustrezne telesne dejavnosti bistvenega
pomena tudiredno in ustrezno jemanjeinha-
lacijskih zdravil, ki dostopajo neposredno do
dihalnih poti. Vdihovalniki se razlikujejo glede
na nacin spros¢anja zdravila in tehniko inhali-
ranja. Med najpogostejse sodijo inhalatorji pod
tlakom z odmerjenim odmerkom (prsilniki) in
inhalatorji s suhim praskom. Pri prvih je treba
uskladiti sprozitev odmerka z vdihom, med-
tem ko je pri inhalatorjih s suhim praskom
pomemben dovolj mocan in globok vdih. Pra-
vilna uporaba pripomockov za zdravljenje je
klju¢na, saj se ob nepravilni tehnikiinhaliranja
lahko zmanjsa koli¢ina zdravila, ki doseZe spo-
dnje dihalne poti, s tem pa se poslabsa nadzor
nad simptomi bolezni. Zdravstveno osebje zato
bolnika poduci o pravilni uporabi vdihovalnika,
ob tem pa tudi redno preverja pravilnost
izvedbe. Seveda je pomembno, da bolniki sami
razumejo namen posameznih zdravil in razlik
med njimi ter nujnost upostevanja predpisne
terapije. Le na ta nacin je namre¢ mogoce
izboljsati ucinkovitost zdravljenja, zmanjsati
tveganje za poslabsanja bolezni ter prispevati
k boljsi kakovosti Zivljenja bolnikov s KOPB.

KOPB LAHKO

utrujenost

Vec informacij:
https://gaapp.org/
https://efanet.org/
https://copd.efanet.org/

Vsebina pregledana
s strani EFA in GAAPP
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ZGODNEJSA DIAGNOZA
INUSTREZNO
ZDRAVLIJENJE LAHKO
POMAGATA ZMANJSATI
POSLABSANJA BOLEZNI
IN HOSPITALIZACILJE.

DOLGO OSTANE
NEPREPOZNANA.

Do 70 % odraslih
s KOPB nima
postavijene diagnoze.'

Datum priprave informacije: oktober 2026.
Podrobnejse informacije so na voljo pri predstavniku
imetnika dovoljenja za promet z zdravilom v Sloveniji:
CHIESI SLOVENIJA, d.o.0., Smartinska cesta 53,
Ljubljana, info.si@chiesi.com, www.chiesi.si CH 13/26.
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Kompresijska terapija
ob razjedah

Avtorica: Nika Arsovski TR e

Razjede so odprte rane oz. poskodbe na povrsini koze, pri katerih pride do propadanja tkiva. Nahajajo se narazli¢nih
predelih, od okon¢in do Zelodca in sluznice. Kroni¢ne razjede so najveckrat posledica bolezni Zil (arteroskleroze ali
venskega popuscanja), sladkorne bolezni ali nepokretnosti, nastanejo pa, ko bolezenski procesi kot taki prevladajo
nad naravno sposobnostjo telesa, da se zaceli samo. Kroni¢ne razjede se najpogosteje pojavijo na golenih in stopa-
lih, sicer pa lahko tudi na drugih predelih telesa. S staranjem se njihova pojavnost visa, po podatkih sodec teZijo 5 %
prebivalstva, starejsega od 65 let. Eden izmed pomembnih nacinov zdravljenja kroni¢nih razjed, zlasti tistih, poveza-
nih z venskim popuséanjem, je kompresijska terapija, ki zzmanjsevanjem venskega zastoja spodbuja celjenje ran.

Kroni¢ne razjede lahko v grobem delimo
glede na vzrok nastanka. Najpogostejse so
venske razjede, ki so najveckrat posledica
venskega popuscanja in se pojavijo na
podrogju goleni, ter arterijske razjede, ki
nastanejo kot posledica arteroskleroze in z
njo povezane oslabljene prekrvavitve tkiv,
najveckrat na stopalih, v spodnjem delu
noge ali v predelu prstov. Diabeti¢ne raz-
jede so posledica diabeti¢ne nevropatije ali
motenj prekrvavitve pri sladkorni bolezni,
za slednjo pa so znacilne tudi nevropatske
razjede, vezane na okvaro Ziv¢evja in posle-
di¢no zmanjsan obcutek za bolecino. Pri ose-
bah, ki so nepokretne aliimajo slab3o giblji-
vost, se pojavijo tudi t. i. preleZzanine, ki so
posledica dolgotrajnega pritiska na doloc¢en
del telesa. Zdravljenje razjed je kompleksen
proces, ki vklju¢uje multidisciplinaren tim
specialistov ter ustrezno izobrazenega medi-
cinskega osebja. Pri zdravljenju kroni¢nih
razjed je bistvenega pomena odpravljanje
osnovnega vzroka njihovega nastanka. Pri
arterijskih razjedah je ciljizbolj3ati prekrva-
vitev prizadetega podro¢ja (bodisi z razsir-
janjem zoZenih arterij z endovaskularnim
posegom ali z uporabo kirurskega Zilnega
obvoda. Pri venskih razjedah je zdravljenje
usmerjeno v zmanjsevanje venske hiperten-
zije, pri ¢emer ima pomembno vlogo kom-
presijska terapija, po potrebi pa tudi kirur-
Sko ali endovaskularno zdravljenje prizadetih
ven. Pri nevropatskih razjedah in razjedah
zaradi pritiska je bistvenega pomena raz-
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bremenitev prizadetega mesta, pri bolnikih
s sladkorno boleznijo pa tudi ustrezna ure-
ditev ravni krvnega sladkorja. Pomembno
je zagotoviti zadosten prehranski vnos ter
sploh v primeru kroni¢nih bolnikov ustre-
zno obravnavati morebitno nedohranjenost,
slabokrvnost ali okuzbo.

Kratko- in dolgoelasti¢ni povoji

Lokalno zdravljenje kroni¢nih razjed je siste-
mati¢no. Ob vsakem prevezu se rana najprej
ocisti z mla¢no vodo in blagim milom ter
odstrani odmrlo tkivo, ostanke prejsnjih
oblog in mazil itd. Pri tem se ustrezno ocisti
tudi okolica rane, zdrava koza se zas¢iti z
negovalno oz. zas¢itno kremo. Nato se na
rano namesti ustrezna sodobna obloga, ki
vzdrzuje optimalno vlazno okolje, spodbuja
proces celjenja ter omogoc¢a manj pogosto
in manj bolece izvajanje prevezov. Ob znakih
okuzbe je prizadeto podro¢je pogosteje spre-
mljati in prevezovatirano, po potrebi pa upo-
rabiti tudi lokalne antiseptike ali sistemske
antibiotike. Morebitno oteklino je treba hkrati
zdraviti s kompresijskimi povoji. Pri tem
lo¢imo kratkoelasti¢ne (do 100-odstotna raz-
tegljivost) in dolgoelasti¢ne (nad 100-odsto-
tna raztegljivost) povoje, pa tudi ve¢slojne
kompresijske sisteme in kompresijske noga-
vice. Kratkoelasti¢ni povoji zaradi manjse raz-
tegljivosti ustvarjajo nizji pritisk v mirovanju
in visji delovni pritisk med gibanjem, dolgo-
elasti¢ni povoji pa so bolj raztegljivi in ustvar-
jajo visji pritisk v mirovanju, zato jih je pri

nekaterih bolnikih priporocljivo ponoci
odstraniti. Dolgoelasti¢ne povoje si lahko
namestimo sami, medtem ko kratkoelasti¢ni
zahtevajo pomoc izkusene osebe.

Kompresijska terapija

Kompresijska terapija je zlati standard zdrav-
ljenja venskih golenjih razjed (ulkusov), ki
nam omogoca, da z nadzorovanim zunanjim
pritiskom izboljsamo venski obtok in zmanj-
samo otekline. Z njeno uporabo se pospe-
Sujejo angiogeneza oziroma rast novih krv-
nih Zil, tvorba granulacijskega tkiva in
epitelizacija. Posledi¢no se razjeda ucinko-
viteje in hitreje celi. Ob tem se zmanjsajo
oteklina, rdecina in koli¢ina izlo¢ka iz raz-
jede, prav tako se zmanjsata intenzivnost
bolecine in neprijeten vonj. »Venske gole-
nje razjede nastanejo zaradi zastoja venske
krvi v venah nog oz. slabSega odtekanja le
te proti srcu. Vzrok za to je lahko prirojena
slab3a elasti¢nost vensko-zilne stene in
zaklopk ali pa sekundarno po preboleli ven-
ski trombozi. Snovi, ki bi morale odtekati,
tako dolgoro¢no povzrocajo najprej vnetje
na zilni steni in njeni okolici, nato pa Se v
tkivu, kar dolgoro¢no privede do nastanka
venske golenje razjede. Torej je kompresija,
to je pomoc¢ venam s pritiskom nanje od
zunaj, osnovna terapija zdravljenja venskih
golenjih razjed. Pri venskih golenjih
razjedah je strokovna napaka, ¢e kompre-
sije ne izvajamo,« pojasni predstojnica
dermatoveneroloske klinike UKC Ljubljana

Movember — od Sale
do globalnega
gibanja

Kako se pripravimo
na ¢as prehladov in
okuzb?

Polno zivljenje

s sladkorno boleznijo
Jesenski kaselj ni
nujno posledica
virusne okuzbe

Neinvazivno nad
raka prostate

Pljucni rak: ve€
razlogov za upanje

Tezka sapa ni nujno
posledica staranja

Kompresijska
terapija ob razjedah

Zlom vretenca
brez poskodbe

Sindrom krhkosti
Brazgotine na jetrih

Vec let poteka

brez opozorila
Zelezo, ki ogroza
zdravje

Majhne Zleze, velike
tezave

Kronicni bolnik in
krizne razmere

Vlioga mle¢nih
zobkov

Zakaj nekatere bolj
zebe kot druge?

Posteljnina — kako

redno jo menjavati
Naravni pomocniki
pri vnetju secil



ABCzdravja

prim. doc. dr. Tanja Planinsek Rucigaj in
doda: »Glede na to, da obstaja vec razli¢nih
vrst pripomockov (povojev in drugih mate-
rialov) za izvajanje kompresije, je ta primerna
za vse bolnike z vensko golenjo razjedo. Za
vsakega lahko najdemo ustrezen nacin izva-
janja kompresije.«

Kateri dejavniki vplivajo na
proces celjenja?

Na potek celjenja razjede vplivajo razli¢ni
dejavniki. Za uspesno obnovo tkiva sta
klju¢na zadostna oskrba s kisikom in hranil-
nimi snovmi ter ustrezno delovanje imun-
skega sistema. Poleg tega je pomembno, da
procesa celjenja ne ovirajo prisotnost odmr-
lega tkiva, cezmerna kolic¢ina izloc¢ka, okuzba
ali mehansko obremenjevanje oziroma pri-
tisk na rano. Najveckrat samo celjenje upo-
¢asnjuje bakterijska okuzba, ki je posledica
¢ezmernega razrasta mikrobov v razjediin
neuspesnegaimunskega odziva telesa, prav
tako je lahko oslabljeno celjenje posledica
prenizkega dotoka kisika v tkivo zaradi bole-
zni arterij. »Kadar ima bolnik slabso prekrva-
vitev, lahko s kompresijo stisnemo Ze tako
zmanjsan dotok sveze krvi, ki prinasa hranila
in kisik v tkivo, zato se lahko takrat rane, raz-
jede povecajo. Seveda je odvisno, kaksno
kompresijo bomo pri tako imenovanih arte-
riovenskih razjedah uporabili, od tega, kako

r m

SIGVARIS

zelo je motena prekrvavitev. Kadar gre za kri-
ti¢no ishemijo, se pravi, da je dotok zelo nizek,
takrat kompresije ne izvajamo. Kadar pa je
arterijski pretok minimalno zmanjsan, izbe-
remo kompresijo, ki izvaja le minimalne pri-
tiske v mirovanju, ob gibanju bolnika paima
maksimalne ucinke,« ob tem pojasni specia-
listka dermatovenerologije.

Proces celjenja je pogosto upocasnjen pri
starostnikih in sladkornih bolnikih, pa tudi
osebah zimunsko oslabelostjo in drugih kro-
ni¢nih bolnikih. Na celjenje vplivajo tudi neka-
tera zdravila, predvsem zdravila za preprece-
vanje strjevanja krvi, kortikosteroidi in
zdravila, ki se uporabljajo pri zdravljenju raka-
vih obolenj. Prav tako lahko proces celjenja
oslabi tudi kroni¢ni stres, ki lahko oslabi delo-
vanje imunskega sistema in s tem upocasni
obnovo tkiva. Pomemben dejavnik je tudi
ustrezna prehranjenost, saj lahko pomanjka-
nje energije, beljakovin ter nekaterih vitami-
nov in mineralov, predvsem vitamina C,
zeleza in cinka, pomembno upocasni sam
proces celjenja.

Kompresijska terapija zmanjsuje venski
zastoj in otekanje ter tako ustvarja ugodnejse
pogoje za celjenje. Pri prisotnosti edema v prvi
fazi pride v postev kompresijsko povijanje, ob
uplahnjenju otekline in postopnem celjenju
razjede pa lahko zdravljenje nadaljujemo s
kompresijskimi nogavicami. Pri kompresijski

o i
Vi svoje Zivljenje.

Bodi, kar si.

Diafit trgovina Pri polikliniki - Ljubljana
Njegoseva cesta 6k, 1000 Ljubljana

Diafit trgovina Pri bolnisnici - Maribor
Ljubljanska 1a, 2000 Maribor

Lahkotnost in opora za ves dan
Z »by SIGVARIS« podpornimi
kompresijskimi nogavicami —
popolna resitev za utrujene noge.

op i,

terapiji so v uporabi razli¢ni pripomocki, izbira
se prilagodi stanju bolnika, obsegu edema,
znacilnostim razjede in njegovi gibljivosti.
Kompresijo je mogoce prilagoditi tudi posa-
meznim predelom noge, s ¢cimer je mogoce
dosedi ustreznejso porazdelitev pritiska in
ucinkovitejSe delovanje na venski sistem. »Bol-
niki bi seveda raje zauzili tabletko, kot izvajali
kompresijo, saj to zahteva svoj ¢as. Seveda niso
vsi taki, ampak v naravi nas ljudi je, da pogo-
stejeizberemo laZje nacine. Kompresijo simora
v Sloveniji bolnik za vensko golenjo razjedo
placati sam, razen ce je seveda ne dobiv ZD
ali bolnisnici. Pri venskih razjedah so najucin-
kovitejsi nelepljivi kratkoelasti¢ni sistemi,
sestavljeniiz vec plasti razli¢nih povojev, ki jih
namesca le zdravstveno osebje ali priuceni
svojci. Bolnik si lahko sam names¢a dolgoela-
sti¢ne povoje, ki pa jih je treba ob pocitku, dalj-
Sem od pol ure, sneti,« pojasni Planinsek Ruci-
gajeva in zakljuci: »Medicinske nogavice pri
bolnikih z razjedami priporo¢amo le redko, to
jele primanijsih ranah, kjer izlo¢ek ni zelo velik.
Obstajajo tudi posebni velcro materiali, mate-
rialiizneoprena, ki se kot kos oblacila s poseb-
nimi jezki pripne na golen. Tudi ti so zelo u¢in-
koviti pri zagotavljanju ustrezne kompresije.
Posebne intermitente kompresijke ¢rpalke pa
v vecini niso primerne za bolnike z ranami,
temvec jih uporabljamo za iztiskanje otekline
nog, to je pri leimfedemih.«

Diafit trgovina Pri Zmajskem mostu - Ljubljana
Petkovskovo nabrezje 29,1000 Ljubljana

Diafit trgovina Center - Maribor
Ulica talcev 9, 2000 Maribor

Na voljo tudi v vasi lekarni, drugih specializiranih trgovinah z medicinskimi pripomocki ter na www.diafit.si.
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Zlom vretencao
brez poskodbe )

Avtorica: Maja Korosak I

Zlom vretenca ni vedno posledica padca ali prometne nesrece. Pri ¢loveku z osteoporozo lahko vretence poci
ze ob vsakdanjem gibu, bolecina pa je v¢asih tako neznacilna, da poskodba ostane neprepoznana. Posledice so

lahko trajne.

. Dr.GregorRecnik, dr.med,,
specialist ortopedske kirurgije

O tem, kako prepoznati tako imenovane tihe
zlome, kako jih zdravijo in zakaj je prvi zlom
pomembno opozorilo, smo se pogovarjali z
dr. Gregorjem Rec¢nikom, dr. med., speci-
alistom ortopedske kirurgije, iz UKC
Maribor.

Zlom brez padca
Vretence se zlomi, kadar je sila, ki deluje nanj,
vedja od njegove trdnosti. Pri mlajsem ¢loveku
z zdravimi kostmi je za to obicajno potrebna
velika obremenitev, na primer padec z visine
ali prometna nesreca. Povsem drugace je,
kadar je kost oslabljena. »Obremenitve so
lahko povsem normalne, a je kost tako osla-
bljena, da poci,« pojasnjuje ortoped. Pri izra-
ziti osteoporozi se lahko to zgodi ze med obra-
¢anjem v postelji, brez ocitne poskodbe.
Prav zato osteoporoti¢ni zlomi vretenc
pogosto ostanejo spregledani. Bolecina ni
nujno tako izrazita, da bi bolnika takoj pripe-
ljala do zdravnika. Marsikdo ima Ze dolgo-
trajne tezave s hrbtenico in novo bolecino
pripise obrabi.»Nekdo ima okvaro hrbtenice
Ze leta in leta, ob tem Cuti bolecine in novi
bolecini ne pripisuje posebnega pomena,«
pravi Re¢nik. Tako se lahko zgodi, da zlom
odkrijejo Sele ¢ez vec¢ tednov ali mesecev.

Kdaj mora bole€ina vzbuditi sum
Pomembno opozorilo je nova bolecina ali
bolecina, ki se razlikuje od tiste, ki jo ¢lovek
Ze pozna. Na zlom je treba posebej pomisliti
pri starejsih ljudeh, zelo vitkih ljudeh in pri

tistih z ugotovljeno osteoporozo. Toda dia-
gnoza osteoporoze ni nujen pogoj: pri neka-
terih je prav zlom vretenca prvi znak, da so
njihove kosti oslabljene.

Pozornost zahteva tudi potek teZav. Pri Ste-
vilnih obicajnih vzrokih za bolecine v hrbtu
se stanje v nekaj tednih vsaj nekoliko izboljsa.
Ce bole¢ina vztraja, je mo¢na ali se stopnjuje,
je potreben pregled. »Ce se bole¢ina ne
pomiri, moramo posumiti na resnejse obo-
lenje,« poudarja sogovornik.

Redkeje je zlom posledica bolezenskih
sprememb v kosti, na primer zasevkov raka.
Recnik opozarja, da je pri taksnih primerih
lahko zacetek bolj prikrit: brez ocitnega spro-
zilnega dogodka se bolecina postopno sto-
pnjuje, pogosto v stirih do osmih tednih, in
je lahko izrazitejsa ponoci. Tak potek zahteva
nadaljnje preiskave. Ce se pojavijo oslabelost
nog, motnje hoje ali tezave z odvajanjem
vode oziroma blata, je potrebna takojsnja
zdravniska obravnava.

Prvizlom je opozorilo
Osteoporoza zmanjsuje trdnost kosti, vendar
lahko dolgo poteka brez znacilnih tezav. Zlom
vretenca zato ni le lokalna poskodba, temvec
lahko opozarja na bolezen celotnega okostja.
»Z zacementiranjem zloma reSujemo le
zaplet. Osteoporoza pa se brez ustreznega
zdravljenja razvija naprej,« opozarja Recnik.
Ob prvem osteoporoti¢nem zlomu je zato
pomembno oceniti tveganje za nadaljnje
zlome in preveriti kostno zdravje, tudi z mer-
jenjem mineralne kostne gostote, kadar je to
potrebno. Zdravljenje je odvisno tudi od dru-
gih dejavnikov tveganja. To lahko vkljucuje
zdravila, ustrezen vnos kalcija in vitamina D
ter spremembe Zivljenjskega sloga. Sama
oskrba poskodovanega vretenca namrec ne
prepreci novega zloma na drugem mestu.
Ceprav osteoporozo najpogosteje pove-
zujemo s starejsimi, se lahko pojavi tudi pri
mlajsih. Takrat je treba iskati morebitne dodat-

ne vzroke. Med njimi nas sogovornik omenja
nekatere hormonske oziroma endokrine
bolezni in dolgotrajno zdravljenje s kortiko-
steroidi. Pomembno je torej, da se zdravnik
ne ustavi pri ugotovitvi, da je vretence pocilo,
temvec preveri tudi, zakaj se je to zgodilo.

Kaj pokazeta rentgenin
magnetna resonanca

Prva preiskava ob sumu na zlom je obi¢ajno
rentgensko slikanje hrbtenice. To lahko
pokaZe spremenjeno obliko ali znizano visino
vretenca, vendar ni vedno mogoce zanesljivo
ugotoviti, ali je poskodba sveza ali stara.

»Danes vecino teh pacientov pregledamo
zmagnetno resonanco,« opisuje prakso Re¢-
nik. Magnetna resonanca omogoca prikaz
sprememb v kostnem mozgu, predvsem
edema oziroma otekline, ki lahko kazZe, da je
zlom Se svez ali nezaceljen. Zdravnikom tako
pomaga presoditi, ali bi bolniku koristil poseg
za utrditev vretenca.

Izvid pa je treba vedno povezati z bolni-
kovimi tezavami. Bolecina lahko vztraja tudi
po tem, ko je zlom Ze zaceljen. Ce se je vre-
tence med celjenjem posedlo, se spremeni
porazdelitev obremenitev v hrbtenici. Drza
postane bolj sklju¢ena, misice in sklepi pa so
zaradi spremenjene drze dodatno obreme-
njeni.Vtaksnem primeru utrjevanje starega,
Ze zaceljenega zloma praviloma ni resitev.
Pomembnejsi postaneta usmerjena fiziote-
rapija in prilagojena telesna vadba.

Steznik ali operacija

Zdravljenje je odvisno od starosti zloma, nje-
govega mesta, stopnje posedanja, bolecinin
morebitnega pritiska na Zivce. Veliko zlomov
je mogoce zdraviti brez operacije. V zacetnem
obdobju lahko bolniku pomaga ustrezen ste-
znik, ki podpira hrbtenico med vsakodnev-
nimi obremenitvami in omeji gibanje, pri
katerem bi se poskodovano vretence doda-
tno posedalo. Prizlomu v ledvenem predelu
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je to lahko ledveni steznik, pri visje leze¢ih
poskodbah pa ojacan torakolumbalni ozi-
roma prsno-ledveni steznik.

Po besedah nasega sogovornika bolniki ste-
znik pogosto nosijo $est do osem tednov, pred-
vsem podnevi, ko so pokonci in se gibljejo.
Ponoci ga praviloma ne potrebujejo. O uporabi
steznika odlo¢i zdravnik. Ob tem je pomembno
lajSanje bolecine, postopno varno gibanje in
zdravljenje morebitne osteoporoze.

Ceje zlom $e nezaceljen, bole¢ina izrazita
ali se vretence $e naprej seseda, lahko pride
v postev vertebroplastika. To je poseg, pri
katerem kirurg skozi tanko iglo v poskodo-
vano vretence vbrizga poseben kostni
cement.»Cement se vpije v pore, strdiin ojaca
kostnino,« pojasnjuje Re¢nik. Poseg poteka
skozi majhen vbod, zato ni potrebna klasi¢na
kirurska rana s Sivi.

Posebno pozornost namenjajo zlomom
na prehodu iz prsne v ledveno hrbtenico. Ta
del hrbtenice prenasa velike obremenitve in
je dovzetnejsi za posedanje vretenc ter upo-
gibanje trupa naprej. Odlocitev za vertebro-
plastiko ni samodejna: odvisna je od slikov-
nih izvidov, trajanja in jakosti bolecine ter
pri¢akovanih koristi in tveganj. Pri ustrezno
izbranih bolnikih se lahko bolecina po posegu
hitro zmanjsain je gibanje lazje, vendar rezul-
tat ni pri vseh enak.

Ko vretence spremeni obliko
hrbtenice

Najvecja nevarnost pozno prepoznanega
zloma ni vedno samo dolgotrajna bole¢ina. Ce
se sprednji del vretenca postopno znizuje,
nastane klinasta deformacija. Hrbtenica se

elektri¢ni dvizni pocivalnik

eleganten, vzdrzljiv, udoben

omodgoca stiri razli¢ne polozaje: sededi,
sprodcujoc, lezeci in polozaj za vstajanje
razli¢ne Sirine in globine sedeza, razli¢ni
materiali oblazinjenja

na voljo z enim ali dvema motorjema
splo$na garancija 2 leti, na mehanske dele
in motor 5 let

narejeni v Franciji

Tel: 01 433 22 17 | www. pocivalniki.com | www.medprotect.si

Vas partner za zdrayje
in dobro pocutje
A

Medicinski in ortopedski pri nm

o

A

zacne bolj upogibati naprej in ¢lovek lahko raz-
vije izrazito sklju¢eno drzo oziroma grbo. »Ce
to traja dalj ¢asa, se zlom v tem poloZzaju tudi
zaceli,« opozarja Re¢nik. Spremenjena drza
vpliva na gibljivost in kakovost Zivljenja.

Resnejsi zaplet nastane, kadar se deli
poskodovanega vretenca pomaknejo nazaj
proti hrbteni¢nemu kanalu. Tam potekajo
Zivéne strukture, ki jih lahko kost utesni. Poleg
bolecine, ki se 3iri v nogo, se lahko pojavijo
Sibkost misic, motnje obcutka in teZzave pri
hoji. V najtezjih primerih se razvije izrazita
oslabelost stopala. Takrat preprost poseg z
vbrizgavanjem cementa ni dovolj. Potrebna
je zahtevnejsa operacija, pri kateri kirurg spro-
sti utesnjene Ziv¢ne strukture in hrbtenico
stabilizira z vijaki ter palicami. Tak poseg je
obseznejsi in nosi vec tvegan;.

Kako prepreciti naslednji zlom

Po prvem zlomu je najpomembneje zmanj-
$ati moznost, da bi pocilo Se katero vretence
alidruga kost. Temelj je ustrezno zdravljenje
osteoporoze, kadar je ta prisotna. Pri tem
imajo pomembno vlogo zdravila, zadosten

Midi(io‘@(;‘

10% POPUST

za nakupe do konca leta
z kodo ABC

Izkoristite popust na
www.medigo.si
v medigo. sl + 15 330 46 10 « nfomedigo, =)

¥

vnos vitamina D in kalcija ter prepre¢evanje
padcev. A Re¢nik posebej poudarja tudi giba-
nje: »Bolniki morajo obremenjevati kostnino
in miSice s svojo telesno tezo.«

Kosti se namre¢ odzivajo na mehanske obre-
menitve. Za ohranjanje njihove trdnosti so kori-
stne dejavnosti, pri katerih ¢lovek nosi lastno
teZo, na primer hoja, ter ustrezno prilagojene
vaje za moc in ravnotezje. Plavanje je lahko
odli¢na dejavnost za kondicijo in gibljivost, ven-
darzaradirazbremenitve telesa ne zagotavlja
enakega draZljaja za kosti kot hoja ali vadba
proti uporu. Pri ljudeh, ki so Ze utrpeli osteo-
poroti¢ni zlom vretenca, morata biti izbira
vadbe in stopnjevanje obremenitve previdna:
poskoki, doskoki ter izrazito upogibanje ali
sukanje hrbtenice niso primerni za vsakogar.

Pravocasna prepoznava zloma lahko pre-
preci, da bi se vretence dokon¢no posedlo
in pustilo trajne posledice. Prav tako je
pomembno, da zdravniki in bolniki pri prvi
taksni poskodbi pomislijo na morebitno
osteoporozo. Bolecina, ki se zdi le $e ena obi-
¢ajna tezava s hrbtom, je lahko pomembno
opozorilo.

- NARAVA POMAGA

Konopljino olje:

« zasrce, ozZilje, mozgane, imunski sistem, |

kozo, lase, nohte

+ vsebuje omega 3in 6, B kompleks,

Vitamin C, E
- 1Zlicanadan

Poklicite nas! Z veseljem
svetujemo in pomagamo!

Tel.:051302 734 | www.konopljapuravida.com
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V Sloveniji se je pricakovana
Zivljenjska doba od
osamosvojitve podaljsala za
devet let.

Pri 80-letnikih je krhkost
prisotna pri ve¢ kot 60 %
populacije.

Misi¢na masa po 30. letu
naravno upada.

Sindrom krhkosti

RO W |

Avtorica: Nika Arsovski
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Demografsko staranje predstavlja enega najvedjih izzivov, s katerim se sooca vecina evropskih drzav, tudi Sloveni-
ja. Pricakovana povprecna zivljenjska doba se je v Sloveniji od osamosvojitve do danes podaljsala za devet let. Po
predvidevanjih bo do leta 2061 kar 31 % Slovencev starejSih od 65 let. Slovenci tako kot prebivalci preostalih drzav
EU praviloma Zivimo dlje, a pogosto vsaj z eno ali celo ve¢ dolgotrajnimi bolezenskimi stanji, v slabSem zdravstve-
nem stanju in zzmanjsano kakovostjo Zivljenja. Zaradi krhkosti, ki jo prinasa staranje, pa izziv za prihodnost ne bodo
zgolj podaljsevanje pri¢akovane zivljenjske dobe, temvec predvsem politike in ukrepi za aktivno in zdravo staranje.
Izr. prof. dr. Branko Gabrovec je ze pred leti zacel opozarjati na t. i. sindrom krhkosti, zaradi katerega ljudje s starostjo
postanemo dovzetnejsi za razli¢ne povzrocitelje stresa iz okolja. A pomembno se je zavedati, da krhkost ni neizogi-

ben del staranja.

‘ [zr. prof. dr. Branko Gabrovec

Je krhkost res neizogibno povezana s
starostjo? V koliksni meri jo lahko prepre-
¢imo, upocasnimo?

Krhkost je v medicinskem smislu opredeljena
kot napreden, s starostjo povezan upad fizi-
oloskih sistemov, zaradi katerega se zmanj-
Sujejo telesne rezerve in notranja zmogljivost
posameznika. Clovek postane ob¢utljivejsi
zarazli¢ne povzrocitelje stresa, kot so okuzbe,
poskodbe, operacije in druge zdravstvene
obremenitve, poveca pa se tudi tveganje za
neugodne zdravstvene izide. Naj poudarim,
da krhkost ni neizogiben del staranja. Ena od
spodbudnih ugotovitev je, da je stanje vdolo-
¢eni meri reverzibilno. Z ustreznimi ukrepi
lahko njen razvoj prepre¢ujemo ali upoca-
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snimo, pri nekaterih posameznikih pa lahko
dosezemo tudiizboljsanje. Na obvladovanje
krhkosti vpliva ve¢ dejavnikov, med najpo-
membnejsimi so ustrezna prehrana, redna
telesna dejavnost in kakovostna klini¢na
obravnava. Pomemben je tudi pregled zdrav-
ljenja, predvsem pri ljudeh, ki so¢asno
jemljejo ve¢ zdravil, saj lahko z optimizacijo
terapije zmanjsamo nezelene ucinke.

Kako prepoznati sindrom krhkosti?
Kateri so prvi opozorilni znaki, na katere
moramo biti pozorni?

Za prepoznavanje krhkosti imamo na voljo
razli¢na presejalna orodja. Izbira je odvisna
od okolja, v katerem presejanje izvajamo, kdo
ga opravlja, koliko ¢asa imamo na voljo in
katere pripomocke potrebujemo. Najbolj
celovito oceno omogoca geriatri¢na ocena,
obstajajo pa tudi preprostejsa orodja. Med-
nje sodijo merjenje modi stiska roke, prever-
janje hitrosti hoje na doloceni razdalji ter oce-
njevanje, kakSen napor posamezniku
predstavlja hoja po stopnicah ali vstajanje s
stola. Tako lahko prepoznamo upad telesne
zmogljivosti, $e preden se pojavijo resnejse
tezave. Krhkost ni zgolj telesna kategorija.

Poznamo tudi dusevno in socialno krhkost,
vse tri pa se pogosto prepletajo. Clovek je
lahko telesno oslabljen, hkrati pa se spopri-
jema z osamljenostjo, zmanjsano dusevno
odpornostjo ali socialno izklju¢enostjo, zato
mora biti tudi obravnava celostna. Krhkost s
starostjo izrazito narasca. Pri 65-letnikih jo
ocenjujemo na priblizno 11 do 25 % popula-
cije, pri 80-letnikih pa je njen delez ze vec kot
60-odstoten. Vendar ni omejena zgolj na sta-
rost. Krhek je lahko tudi mlajsi posameznik,
na primer zaradi predhodnih bolezni,
poskodb ali drugih zdravstvenih obremeni-
tev. Klju¢no je, da krhkost ¢im prej prepo-
znamo, po moznosti Ze v obdobju predkrh-
kosti, ko imamo z intervencijami ve¢ moznosti
za preprecevaje nadaljnjih tezav.

Kateri dejavniki najbolj vplivajo na
razvoj krhkosti? Kaksno vlogo imata pri
tem telesna nedejavnost in neustrezna
prehrana?

Pritelesnizmogljivosti je posebej pomembna
sarkopenija, to je postopno zmanjsevanje
misi¢ne mase in misi¢ne funkcije. Misi¢na
masa zacne po 30. letu naravno upadati, pri-
blizno za 3 do 5 % na desetletje. Ce nismo
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dovolj telesno dejavni, je taizguba 3e izrazi-
tejsa. Z redno veckomponentno vadbo lahko
misi¢no maso in moc¢ ohranjamo, v nekate-
rih primerih ju lahko tudi povec¢amo. S sta-
ranjem se misi¢no tkivo spreminja in ga
deloma nadomesc¢a mascobno tkivo, zato je
pomembno, da telesno dejavnost vklju¢imo
v vsakdanje zivljenje in jo prilagodimo posa-
meznikovim sposobnostim. Pomemben
dejavnik je tudi prehrana, zlasti zadosten
vnos beljakovin. Obstajata dve Zivljenjski
obdobiji, ko so potrebe po beljakovinah e
posebej pomembne: obdobje rastiin starost.
V starosti se zaradi sprememb v presnovi in
prebavi ucinkovitost izkoris¢anja nekaterih
hranil zmanjsa. Za ohranjanje misi¢ne mase
zato potrebujemo dovolj kakovostnih belja-
kovin. StarejSim svetujemo uravnotezeno
prehrano, sploh mediteranski slog prehrane,
z zadostnim vnosom beljakovin. Kot orien-
tacijsko priporocilo se pogosto navaja pri-
blizno 1,2 grama beljakovin na kilogram tele-
sne mase na dan, pri ¢emer je treba potrebe
prilagoditi zdravstvenemu stanju posame-
znika. Telesna vadba skupaj z ustrezno pre-
hrano je tista, ki preprecuje izgubo misi¢ne
mase in obenem lahko pomaga tudi pri
izboljSanju ze nastalega stanja. Svetujemo
tudi dodajanje vitamina D skozi vse leto, ne
le od oktobra do aprila, ko nas organizem
zaradi pomanjkanja UV-sevanja ni zmozen
zadostiti potrebam.

Kajpakronicne bolezni, osamljenostin
socialno-ekonomskipolozZaj? Kako vplivajo
na sam sindrom krhkosti?

Krhkost je tesno povezana tudi s kroni¢nimi
boleznimi in socialnimi okolis¢inami. Pri sta-
rejsih se pogosto pojavlja vec bolezni hkrati,
kar imenujemo multimorbidnost. Poleg tele-
snih posledic bolezni lahko na razvoj krhko-

»Krhkost ni neizogiben del staranja. Z ustreznimi ukrepi
lahko njen razvoj preprecujemo ali upocasnimo.«

sti pomembno vplivajo tudifinan¢ne ome-
jitve, slabsi dostop do kakovostne prehrane
in socialna izolacija. Kakovostna, raznolika
in ¢im manj predelana prehrana je lahko za
ljudi z nizjimi prihodki velik finan¢ni zalo-
gaj. Ce si posameznik tezje zagotovi ustre-
zno prehrano, to lahko vpliva na njegovo
misi¢no maso, telesno zmogljivost in splo-
$no zdravje. Pomemben dejavnik je tudi soci-
alna krhkost. Vedno vec starejsih, med njimi
zlasti Zensk, Zivi samih. To lahko otezi zago-
tavljanje vsakodnevnih potreb, pripravo
kakovostnih obrokov in ohranjanje telesne
dejavnosti, obenem povecuje tveganje za
osamljenost in socialno odmaknjenost. Raz-
iskave kazejo tesno povezavo med socialno-
ekonomskimi moznostmi in zdravstvenim
stanjem. Ljudje z boljsim finan¢nim poloza-
jem si praviloma lazje zagotovijo kakovostno
prehrano, ustrezne zivljenjske razmere in
moznosti za dejavno Zivljenje. To je
pomembno tudi pri nacrtovanju zdravstve-
nega sistema, saj imajo ljudje z manj
moznostmi pogosto vecje zdravstvene
potrebe. Slovenija je med drzavami Evrop-
ske unije z razmeroma majhnimi neena-
kostmi, tudi na podro¢ju zdravja. Vendar bo
to velik izziv tudi v prihodnosti. Enako velja
za dusevno zdravje, ki je povezano s soci-
alno sliko. Socialna odmaknjenost lahko
povecuje ranljivost starejsih, zato moramo
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Razpon telesne sposobnosti v okviru Zivljenjskega ciklusa Zensk v Avstraliji, razdeljeno po

dohodkih. Vir: Beard et al., 2015.

krhkost obravnavati tudi zunaj zdravstvenih
ustanov, v SirSem druzbenem okolju.

Kaksno vlogo imajo zdravila pri
nastanku in obvladovanju sindroma krh-
kosti? Kako lahko polifarmacija oziroma
socasno jemanje vec zdravil vpliva na splo-
s$no zdravstveno stanje starejsih?
Krhkost je povezana tudizmultimorbidnostjo.
Pri starejsih se zaradi ve¢ kroni¢nih nenalezlji-
vih bolezni hitro zgodi, da jemljejo vec zdravil
hkrati. Tezava je lahko v tem, da se posame-
zne bolezni obravnavajo lo¢eno, ne da bi
dovolj upostevali celotno zdravstveno stanje
¢loveka. Polifarmacija lahko poveca tveganje
za medsebojne interakcije in neZelene ucinke,
kar lahko vpliva na telesno zmogljivost posa-
meznika. Zato je pomemben celosten pregled
terapije. Slovenija je Ze pred leti v klini¢no oko-
lje uvedla klini¢ne farmacevte, ki sodelujejo
pri pregledu zdravil in preverjajo njihove more-
bitne interakcije. Pri predpisovanju zdravil
obstajajo tudi dolo¢ena merila, na primer Laro-
chejeva merila, ki pomagajo zmanjsevati pred-
pisovanje zdravil, pri katerih je zaradi soca-
snega jemanja drugih zdravil ve¢je tveganje
za nezelene ucinke. Tako lahko zmanjsamo
moznost Skodljivih interakcij, na primer kadar
posameznik hkrati prejema zdravila za razlicna
kroni¢na stanja.

Katere so najvecje ovire pri prepreceva-
nju krhkosti v Sloveniji? Kaksni so obeti?
Slovenija je na podroc¢ju obravnave krhko-
sti v zadnjih letih naredila pomemben korak
naprej. Od leta 2018, ko sem prvic predsta-
vil podatke o sindromu krhkosti, se je veliko
spremenilo, lani pa se je na Nacionalnem
institutu za javno zdravje (ob evropskem
sofinanciranju in pod okriljem Ministrstva
za zdravje) zacel projekt Obviadovanja krh-
kosti, ki bo potekal do konca leta 2028. Gre
za obsezen projekt, katerega cilj je sistema-
ticno vkljuciti krhkost v zdravstveni sistem.
Pri tem sta pomembna dva koraka: najprej
prepoznati ¢im vec ljudi z znaki krhkosti,
nato pa jim ponuditi ustrezno pomoc in
intervencije. V okviru projekta se razvijajo
in uporabljajo orodja za presejanje ter dolo-
¢ajo okolja, v katerih se bo izvajalo. Drugi
del je namenjen intervencijam, ki bodo
lahko potekale v centrih za krepitev zdravja,
ambulantah druzinske medicine, v sodelo-
vanju z lokalnimi skupnostmi in nevladnimi
organizacijami. Pri obvladovanju krhkosti
namre¢ ni dovolj, da posameznika prepo-
znamo. Zagotoviti mu moramo tudi dostop
do ustrezne telesne vadbe, prehranskega
svetovanja, pregleda zdravljenja in druge
podpore.
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PBC obic¢ajno odkrijejo med 40.
in 60. letom starosti, bistveno
pogosteje zbolevajo zenske.

Prvi simptomi so pogosto
nespecifi¢ni.

Bolezen najveckrat odkrijejo
nakljucno pri laboratorijski
kontroli zaradi drugih vzrokov.
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Avtorica: Maja KoroSak

Brazgotine na jetrin
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Primarni biliarni holangitis (PBC) je redka kroni¢na avtoimunska bolezen jeter, pri kateri imunski sistem postopo-
ma poskoduje predvsem male Zol¢ne vode v jetrih. Zaradi tega je moteno normalno odtekanje Zol¢a, vnetje pa
lahko s¢asoma povzroci brazgotinjenje jetrnega tkiva. Bolezen lahko dolgo poteka skoraj neopazno, zato jo danes
pogosto odkrijejo naklju¢no ob laboratorijskih preiskavah. Ce je prepoznana dovolj zgodaj in se bolnik ustrezno
odzove na zdravljenje, je mogoce napredovanje bolezni pomembno upocasniti.

Pogovarjali smo se s Katjo Novak, dr. med.,
specialistko gastroenterologije, s Klini¢tnega
oddelka za gastroenterologijo UKC Ljubljana.
Pojasnila je, da so bolezen neko¢imenovali pri-
marna biliarna ciroza. Ime je izviralo iz ¢asa, ko
so bolezen pogosto prepoznali 3ele v napre-
dovani fazi. »Ze v petdesetih letih prejénjega
stoletja so opazali, da so veliko bolnikov odkrili
v fazah bolezni pred razvojem jetrne ciroze in
je tako ime bolezni zavajajoce ter bolnike sti-
gmatizira.« Leta 2014 je bilo zato na pobudo
drustev bolnikov na mednarodnem hepatolo-
Skem kongresu sprejeto novo ime — primarni
biliarni holangitis. Novo poimenovanje bolje
odraza bistvo bolezni: kroni¢no vnetje Zol¢nih
vodov, pri katerem ciroza ni prisotna pri vseh
bolnikih in ne nujno ob postavitvi diagnoze.

28

Zakaj PBC nastane, $e ni povsem poja-
snjeno. Najverjetneje gre za preplet genet-
ske dovzetnosti in dejavnikov iz okolja, ki
sprozijo moten imunski odziv. Pri bolezni se
poskodujejo celice malih Zol¢nih vodov. Ena
od razlag je, da jih poskodujejo hidrofobne
zol¢ne kisline, ker je oslabljen njihov zas¢itni
bikarbonatni plas¢ na povrsini, ki jih sicer
varuje pred $kodljivim delovanjem Zol¢nih
kislin. Imunski sistem se odzove na poskodbo,
vnetje pa postane kroni¢no.

»Mikroskopsko se okvara v jetrih pokaze
kot napredujoce kroni¢no vnetje malih Zol¢-
nih vodov, ki prizadene tudi jetrni parenhim
in postopno vodi v brazgotinjenje,« poja-
snjuje sogovornica. Ob napredovanju bole-
zni zol¢ni vodi postopoma izginjajo, v jetrih

pa nastaja vse vec fibroze oziroma brazgoti-
njenja. Ce proces napreduje dovolj dale¢, je
konéna stopnja jetrne okvare biliarna ciroza.

Najpogosteje zbolijo Zenske med
40.in 60.letom

PBC obi¢ajno odkrijejo med 40.in 60. letom
starosti, Zenske pa zbolevajo priblizno deset-
krat pogosteje kot moski. Jasno opredelje-
nih dejavnikov tveganja ni. Znano je, da
imajo bolniki genetsko nagnjenost k avto-
imunskim boleznim in da se pri njih pogo-
sto pojavlja vec takih bolezni hkrati. To pod-
pira domnevo, da ima pri nastanku bolezni
pomembno vlogo nacin delovanja imun-
skega sistema pri genetsko dovzetnem
posamezniku.
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Med dejavniki iz okolja PBC povezujejo z
okuzbami secil, kajenjem ter nekaterimi kemi-
kalijami, na primer tistimi v lakih za nohte in
barvah za lase. Gre za opazene povezave, ki
lahko pomagajo pri raziskovanju vzrokov
bolezni, ne pomenijo pa enega samega jasno
dokazanega sprozilca. Pri posameznem bol-
niku zato obicajno ni mogoce odgovoriti na
vprasanje, zakaj je zbolel prav on.

Bolezen je lahko dolga leta skoraj
nema

Ena od posebnosti PBC je, da lahko poteka
vec let brez izrazitih tezav. Prvi simptomi so
pogosto tako nespecifi¢ni, da jih ¢lovek ne
poveze z jetri. Med njimi so utrujenost, topa
ali pogosta tis¢eca bolecina pod desnim rebr-
nim lokom, srbenje koZe ter obcutek suhih
odiin ust.

»Prvi simptomi so zelo nespecifi¢ni in
so lahko leta relativno blagi,« poudarja
dr. Novakova. Prav zato se zgodi, da je prvi
znak bolezni Sele spremenjen laboratorijski
izvid. »V zadnjih letih bolezen pogosto odkri-
jemo naklju¢no s patoloskim izvidom jetrnih
encimov prilaboratorijski kontroli zaradi dru-
gih vzrokov.«

Taksno naklju¢no odkritje je lahko zelo
pomembno, saj omogoca, da bolezen pre-
poznamo 3e pred razvojem napredovane
fibroze ali ciroze. Ker PBC lahko dolgo poteka
brez simptomov, odsotnost izrazitih tezav
sama po sebi $e ne pomeni, da v jetrih ni bole-
zenskega procesa.

Kdaj se posumina PBC?

Na PBC morajo zdravniki pomisliti pri bolni-
kih, ki imajo vec kot Sest mesecev povisano
alkalno fosfatazo (AF). Gre za laboratorijski
kazalnik, ki je pri PBC posebej pomembenin
usmerja nadaljnjo diagnostiko. Klju¢na je nato
dolocitev specifi¢nih protiteles v krvi.

»Ce so v serumu pozitivna specifi¢na anti-
mitohondrijska protitelesa (AMA) proti
E2-podenoti kompleksa piruvatne dehidro-
genaze (del velikega encimskega kompleksa
v mitohondrijih celic), je diagnoza potrjena,«
pojasnjuje gastroenterologinja. Biopsija jeter
torej ni potrebna pri vsakem bolniku. Opra-
vijo jo predvsem takrat, ko protitelesa AMA
niso prisotna ali kadar obstaja sum na drugo
oziroma pridruzeno jetrno bolezen.

Sodobna diagnostika tako pri znacilni
laboratorijski sliki pogosto omogoci posta-
vitev diagnoze brez invazivhega odvzema
koscka jetrnega tkiva. Nasa sogovornica pou-
dari, da je pomembno, da po postavitvi dia-
gnoze bolezen tudi dolgoroc¢no spremljajo,
saj se njen potek med posamezniki lahko pre-
cej razlikuje.

Napredovanje bolezni ni privseh
enako

Naravni potek PBC je dolg. Bolezen lahko leta
ostaja brez simptomov, ko pa se pojavijo,
lahko brez uc¢inkovitega zdravljenja v pribli-
znodesetih letih napreduje v fibrozo visje stop-

»Ceprav laboratorijske vrednosti veliko povedo o aktivnosti
bolezni in uspesnosti zdravljenja, bolnika v vsakdanjem
Zivlienju najbolj obremenjujeta utrujenost in srbenje koZe.«

nje in cirozo. Prav stopnja fibroze jeter po
besedah sogovornice najmocneje vpliva na
prezivetje bolnikov.

Zato je pomembno zgodaj prepoznati
tiste, pri katerih bolezen poteka agresivneje.
Med dejavnike, povezane z vedjim tvega-
njem za tak potek, sodijo diagnoza pred 45.
letom starosti, moski spol, nezadosten odziv
na zdravljenje z ursodeoksiholno kislino,
srbenje ter prekrivanje PBC zavtoimunskim
hepatitisom.

Ce bolezen kljub zdravljenju napreduje v
cirozo in se delovanje jeter za¢ne slab3ati, se
lahko pojavijo zlatenica, nabiranje tekocine
v trebuhu, otekanje nog, pogostejse okuzbe
in krvavitve iz prebavil. To so znaki napredo-
vane jetrne bolezni, ki zahtevajo speciali-
sti¢no spremljanje. »Ko se pojavijo zapleti
jetrne ciroze, so bolniki lahko kandidati za
presaditev jeter,« pove dr. Novakova.

Zdravljenje je dozivljenjsko
Osnovno zdravilo za PBC je ursodeoksiholna
kislina (UDCA), ki jo bolniki jemljejo v
odmerku od 13 do 15 mg na kilogram tele-
sne teze dnevno praviloma vse Zivljenje. Zdra-
vilo spremeni sestavo Zol¢a ter zascitno deluje
na celice Zol¢nih vodov. Na simptome, kot sta
utrujenost in srbenje, pomembno neposre-
dno ne vpliva, izboljsa pa imunske in hole-
statske laboratorijske kazalnike.

Pri zdravljenju ni pomembno samo, da bol-
nik zdravilo jemlje, temvec tudi, kako dobro
se bolezen nanj odzove. »Bolniki, ki se bioke-
mi¢no dobro odzovejo na zdravljenje, imajo
daljse prezivetje,« poudarja dr. Novakova.
Odziv se po najnovejsih priporocilih ocenjuje
po Sestih do dvanajstih mesecih z laborato-
rijskimi preiskavami. Priblizno enkrat na leto
opravijo tudi ultrazvo¢no elastografijo, s
katero ocenijo morebitno napredovanje braz-
gotinjenja oziroma fibroze jeter.

Pri priblizno 20 do 40 % bolnikov zdravlje-
nje z UDCA ni dovolj uc¢inkovito. To pomeni,
dakljub rednemu jemanju zdravila laborato-
rijski pokazatelji ne dosezejo Zelenega izbolj-
Sanja in je tveganje za napredovanje bolezni
vedje. Za te bolnike so danes na voljo nove
moznosti zdravljenja.

Mednije sodijo zdravila iz skupine agoni-
stov PPAR - sinteti¢nih agonistov peroksisom-
skih proliferator-aktiviranih receptorjev v

jedrih celic. Med novejsi zdravili spadata ela-
fibranor in seladelpar. Uporabljata se kot
dodatek k UDCA pri nezadostnem biokemic-
nem odzivu, lahko pa prideta v postev tudi
pribolnikih, ki UDCA ne prenasajo. »Agonisti
PPAR vplivajo na zmanjsanje toksi¢nosti zol¢-
nih kislin in s tem na napredovanje jetrne
okvare pri bolnikih s PBC,« pojasnjuje
sogovornica.

Srbecicain utrujenost vplivata
na kakovost Zivljenja

Ceprav laboratorijske vrednosti veliko povedo
o aktivnosti bolezni in uspesnosti zdravlje-
nja, bolnika v vsakdanjem Zivljenju najbolj
obremenjujeta utrujenost in srbenje koze.
Njuno zdravljenje ni vedno preprosto.»Zdra-
vljenje utrujenostiin tako imenovanega hole-
statskega srbeza koze pri PBC je trd oreh,«
priznava dr. Novakova.

Pri srbezu uporabljajo stopenjski pristop
zvec zdravili, uspesna pa so lahko tudi nova
zdravila iz skupine agonistov PPAR.
Pomembni so tudi prakti¢ni ukrepi, s kate-
rimi je mogoce zmanjsati drazenje koze. Bol-
nikom svetujejo oblacila iz naravnih tkanin,
prhanje z mla¢no vodo, kratko pristrizene
nohte, uporabo neznih mil ter redno vlaze-
nje koze z negovalnimi kremami.

Za utrujenost specificnega zdravljenja
ni. Priporocljivi so redna telesna dejavnost
v okviru posameznikovih zmoznosti,
dovolj pocitka, uzivanje zadostne kolic¢ine
tekocine in preverjanje morebitnih drugih
vzrokov utrujenosti, med drugim slabo-
krvnosti. Pomembna je tudi psiholoska
opora, saj zivljenje s kroni¢no boleznijo,
vztrajni simptomiin negotovost glede nje-
nega poteka lahko mo¢no vplivajo na
pocutje in razpolozenje.

PBC je torej kroni¢na bolezen, ki zahteva
dolgotrajno zdravljenje in spremljanje, ven-
dar njena diagnoza danes ne pomeni nujno
razvoja ciroze. Zgodnje odkrivanje, zdravlje-
njez UDCA, redno ocenjevanje biokemi¢nega
odziva in spremljanje fibroze omogocajo, da
zdravniki pravocasno prepoznajo bolnike z
vec¢jim tveganjem za napredovanje bolezni.
Za tiste, pri katerih osnovno zdravljenje ni
dovolj ucinkovito, pa nove terapevtske
moznosti razsirjajo obravnavo in dodatno
omogocajo boljsi nadzor bolezni.
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Zgodnje odkritje lahko
bistveno spremeni potek
bolezni.

Clovek pogosto nima obéutka,
da je bolan, posebej v
zgodnjem stadiju bolezni.

Moznosti zdravljenja so
najvecje, dokler je v ledvicah
e prisotno aktivno vnetje.

Vec let poteka
brez opozorila

Avtorica: Maja Korosak

-

IgA-nefropatija je kroni¢na avtoimunska bolezen ledvic. Zaradi nepravilnega imunskega odziva se v ledvicnih telescih
ali glomerulih odlagajo protitelesa IgA, kar sprozi vnetje in poskoduije filtracijsko pregrado. Bolezen je zahrbtna, saj
lahko dolgo ne povzroca nobenih tezav. Prvi znak so pogosto spremembe v urinu, ki jih ¢lovek sam sploh ne opazi.

Dr. Andreja Ales Rigler, dr. med., spec.
interne medicine in nefrologije, zato pou-
darja pomen pregledovanja urina, predvsem
pri mladih, saj lahko zgodnje odkritje bistveno
spremeni potek bolezni.

Ledvice imajo v telesu vlogo u¢inkovitega
cistilnega sistema. Kri se filtrira v drobnih
strukturah, imenovanih glomeruli, skozi
katere v urin prehajajo voda in odpadne
snovi, krvne celice in beljakovine pa pravi-
loma ostanejo v krvnem obtoku. Pri IgA-
nefropatiji se v glomerulih odlagajo imunski
kompleksi, ki vsebujejo protitelesa imuno-
globulina A oziroma IgA. Ti sprozijo vnetni
odziv in poskodujejo filtracijsko pregrado.

»Ko nastane avtoimunsko posredovano
vnetje, zacne filtracijska pregrada v glome-
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rulu prepuscati tudi snovi, ki bi morale ostati
v krvi, predvsem rdece krvnicke in beljako-
vine,« pojasnjuje Riglerjeva. Prisotnost rde-
¢ih krvnick (eritrocitov) in beljakovin v urinu
je zato pomemben opozorilni znak. Ce vne-
tja ne prepoznamo in ne omejimo, se lahko
ledvic¢no tkivo postopoma brazgotini, funk-
cionalnih nefronov je vse manj, bolezen pa
lahko napreduje vse do kroni¢ne ledvi¢ne
odpovedi.

Bolezen je pogosto brez
simptomov

Ena najvedjih tezav IgA-nefropatije je, da ¢lo-
vek pogosto nima ob¢utka, da je bolan,
posebej v zgodnjem stadiju bolezni. » Veliko
glomerulnih bolezni, vklju¢no z IgA-nefro-

patijo, ve¢inoma poteka tiho, brez simpto-
mov, in spremembe lahko odkrijemo samo
z laboratorijsko preiskavo urina,« opozarja
nefrologinja.

Pri priblizno 10-15 % bolnikov se bole-
zen vendarle pokaze zelo opazno. Lahko
se pojavijo temnejsi urin, penjenje urina,
nocno uriniranje, otekanje ali povisanje krv-
nega tlaka. Pri nekaterih bolnikih z IgA-
-nefropatijo postane urin rdeckast ali
temnejsi med okuzbo dihal ali neposredno
po njej. Urin je lahko podoben kokakoli ali
kakavu, kar je posledica vecje koli¢ine eri-
trocitov v urinu. »Temen urin je znak, ob
katerem je treba k zdravniku,« poudarja
sogovornica. Bolniki s takSnim urinom
imajo pogosto razmeroma ugoden potek
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bolezni. Nevarneje je, ¢e se majhne koli¢ine
krviin beljakovin v urinu pojavljajo leta, ne
da bi ¢lovek vedel zanje.

Prav zato so pomembni preventivni in
sistematski pregledi. Preprosta analiza urina
lahko pokaze eritrocite ali proteinurijo, Se
preden se delovanje ledvic toliko poslabsa,
da bi se to pokazalo v krvi ali zdrugimi simp-
tomi. »Nasa naloga je, da te bolnike odkri-
jemo, preden bolezen napreduje. Nefrologi
si prizadevamo, da bi pregled urina ostal
del sistematskih pregledov in da bi ga vec-
krat opravili tudi pri obi¢ajnih pregledih pri
osebnem zdravniku,« pravi Andreja Ales
Rigler.

Postopno brazgotinjenje

Ce je bolezen dolgo neodkrita, lahko vnetje
postopoma povzroca brazgotinjenje ledvi¢-
nega tkiva. Ledvice imajo veliko funkcionalno
rezervo, zato lahko dolgo nadomescajo
izgubo dela nefronov. Zaradi tega je lahko
koncentracija kreatinina v krvi, iz katere skle-
pamo na ledvi¢no funkcijo, $e dolgo nor-
malna, Ceprav se je bolezenski proces Ze zacel.
Ko je ledvi¢na funkcija pomembneje zmanj-
$ana, zacne kreatinin v krvi narascati, v napre-
dovani fazi pa se lahko pojavi tudi arterijska
hipertenzija ali otekanje. »Urinske spre-
membe moramo iskati zgodaj, zlasti pri mla-
dih ljudeh. To je danes $e pomembneje, ker
imamo Cedalje ve¢ moznosti zdravljenja. Pred
nekaj leti smo bili precej omejeni, zdaj pa
dobivamo nova zdravila in lahko vnetje in
napredovanje bolezni uc¢inkoviteje upoca-
snimo, Ce jo odkrijemo pravocasno,« poudarja
nefrologinja.

Zakajbolezen nastane?

Natan¢nega odgovora, zakaj se IgA-nefropa-
tija pri nekaterih ljudeh razvije, pri drugih pa
ne, medicina $e nima. Bolezen je priblizno
dvakrat pogostejsa pri moskih, njena pogo-
stnost pa se razlikuje tudi med razli¢nimi deli
sveta in je vecja v nekaterih azijskih popula-
cijah. Pri manjsem delu bolnikov se bolezen
pojavi v povezavi zdrugimi obolenji, denimo
s kroni¢no vnetno ¢revesno boleznijo, celia-
kijo, artritisom ali jetrno cirozo.

Danes vemo, da ima pomembno viogo
nekoliko drugacna sestava protiteles IgA. Ta
nastajajo predvsem v sluznicah crevesja,
nekaj tudi v sluznicah dihal in so del obramb-
nega sistema. Spremenjena protitelesa IgA
imunski sistem prepozna kot tuja, zato se
proti njim uperijo druga protitelesa in tvorijo
imunske komplekse, ki se odlagajo v glome-
rulih in sprozajo vnetje.

»Dokazano je, da v sluzni¢nem imunskem
sistemu nastajajo nekoliko drugacne oblike
protiteles IgA. Razvijajo nekatera nova zdra-
vila, katerih cilj je zmanjsati nastajanje prav
teh patoloskih protiteles IgA,« pojasnjuje
sogovornica. Vendar bolezen pri vseh bolni-
kih ne napreduje enako. Potek je zelo razli-
¢en in vnaprej ni mogoce zanesljivo napove-
dati, pri kom bo ostala blaga in pri kom bo

postopno napredovala in povzrocala izgubo
ledvi¢ne funkcije.

Diagnozo potrdiledviéna
biopsija

Na IgA-nefropatijo zdravniki najprej posumijo
ob spremembah v urinu, zlasti kadar najdejo
eritrocite in povecano izlo¢anje beljakovin.
Pomembna je predvsem proteinurija, torej
koli¢ina beljakovin, ki se izlo¢ajo z urinom,
saj je hkrati kazalnik poskodbe ledvic in
pomemben napovednidejavnik nadaljnjega
poteka bolezni.

Ko obstaja utemeljen sum na IgA-nefro-
patijo, je za zanesljivo postavitev diagnoze
potrebna ledvi¢na biopsija. Z zelo tanko iglo
zdravniki odvzamejo majhen vzorec ledvi¢-
nega tkiva, ki ga nato pregledajo z razli¢nimi
metodami. Poleg svetlobne mikroskopije
uporabljajo imunofluorescenc¢no preiskavo,
s katero prikazejo znacilno odlaganje IgA v
glomerulih, po potrebi pa tudi elektronsko
mikroskopijo.

»Diagnozo postavimo, ko v ledvi¢cnem
tkivu vidimo znacilne IgA-depozite in spre-
membe, ki jih povzroca vnetje,« pojasnjuje
Andreja Ales Rigler. Biopsija pokaze tudi
obseg vnetnih sprememb in brazgotinjenja
ter pomaga pri odlocitvi o zdravljenju.

»Urinske spremembe
moramo iskati zgodaj, Zlasti
pri mladih ljudeh.«

Cilj zdravljenja je ustaviti vnetje
in zas¢ititi nefrone

Zdravljenje IgA-nefropatije ima dva glavna
cilja: zmanjsati bolezensko imunsko pogo-
jeno dogajanje in hkrati ¢im bolje zas¢ititi pre-
ostalo ledvi¢no tkivo. Osnova je renoprotek-
tivna terapija, ki zmanjsuje obremenitev
glomerulov, znizuje proteinurijo in upoca-
snjuje izgubljanje ledvi¢ne funkcije. Sem
sodijo zdravila, ki zavirajo renin-angiotenzin-
aldosteronski sistem, pri ustreznih bolnikih
pa tudi zaviralci SGLT2. V zadnjih letih so se
moznosti razsirile Se z zdravili, ki posegajo v
endotelinski sistem.

»Danes imamo bistveno ve¢ orodij kot
neko¢. Ce bolezen odkrijemo dovolj zgodaj,
lahko z zdravili zmanjSujemo proteinurijo,
umirjamo vnetje in poskusamo preprecevati
nadaljnje brazgotinjenje ledvic,« pravi
nefrologinja.

Med novejsimi moznostmi so terapije,
usmerjene v zmanjsevanje nastajanja pato-
loskih protiteles IgA v sluznicah, predvsem v
Crevesni sluznici, ter vzmanjsevanje vnetja v
samem glomerulu. Doslej smo v ta namen
uporabljali samo sistemske steroide, ki pa
imajo Stevilne stranske ucinke, zato je njihova
raba omejena. Varnost in uspesnost novih
zdravil so Ze potrdile velike klini¢ne raziskave
in komisije za zdravila. Nekatera so Ze dostop-
na tudi v Sloveniji.

Ko ostane predvsem brazgotina
Moznosti zdravljenja so najvecje, dokler je v
ledvicah Se prisotno aktivno vnetje. Ko bole-
zen napreduje, za¢ne prevladovati brazgoti-
njenje. Takrat zdravila, ki so usmerjena pred-
vsem proti imunskemu vnetju, ne morejo vec
povrniti Ze izgubljenih nefronov.

»Pri zelo napredovani bolezni, ko je glo-
merulna filtracija mo¢no zmanjsana, v ledvi-
cah pogosto ni vec veliko aktivnega vnetja,
ampak predvsem brazgotina. Takratimuno-
modulatorno zdravljenje nima vec enakega
smisla kot v zgodnejsih fazah,« pojasnjuje
sogovornica. Se vedno pa ostaja pomembna
zascita preostale ledvi¢ne funkcije: urejen
krvni tlak, ustrezna renoprotektivna terapija,
nadzor proteinurije in drugih dejavnikov, ki
lahko dodatno obremenjujejo ledvice.

ZgA-nefropatijo je mogoce
normailno Ziveti

IgA-nefropatija je kroni¢na bolezen, zato bol-
niki potrebujejo dolgotrajno spremljanje.
Pogostost kontrol je odvisna od aktivnostiin
stadija bolezni ter zdravljenja. Pri stabilnem
bolniku so lahko kontrole na Sest mesecev ali
na eno leto, pri napredovanju bolezni ali
uvedbi novega zdravila pa so pogostejse. Na
kontrolah zdravnik spremlja delovanje led-
vic, spremembe v urinu, krvni tlak in more-
bitne nezelene ucinke zdravil. Za zmanjsanje
napredovanja IgA-nefropatije so tako kot tudi
sicer za ohranjanje zdravja pomembni neka-
teri splosni dejavniki: nekajenje, primerna
telesna dejavnost, primerna telesna teza,
ustrezna hidracija, uzivanje dovolj vlakninin
izogibanje pretiranemu vnosu beljakovin.

Andreja Ales Rigler ob tem poudarja, da
diagnoza ne pomeni, da se mora zivljenje
zaceti vrteti samo okoli bolezni. »Zelo
pomembno je, da zdravljenje bolnika ¢im
manj ovira pri vsakdanjem zivljenju. Bolniki
z IlgA-nefropatijo, ki jih ustrezno spre-
mljamo in zdravimo, lahko normalno zivijo
in funkcionirajo.«

IgA-nefropatije torej ne moremo prepo-
znati po pocutju, lahko pa se razmeroma zgo-
daj zazna v urinu. Prav pregled urina je lahko
prvi korak do diagnoze v obdobju, ko je led-
vi¢no tkivo $e mogoce ucinkovito zas¢ititi. V
¢asu, ko se moznosti zdravljenja hitro Sirijo,
postaja zgodnje odkrivanje e pomembnejse.
»Zdaj imamo orodje in orozje, da bolnikom
ucinkovito pomagamo - ¢e jih seveda odkri-
jemo dovolj zgodaj,« sklene nefrologinja.
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Hemokromatoza se lahko
razvija pocasi, sprva so
simptomi pogosto blagi ali
nespecificni.

Na hemokromatozo lahko
zdravnik posumi ob povisanem
feritinu.

Dedne hemokromatoze
ne moremo odpraviti,
saj je posledica genetske
spremembe.

/elezo,

ogroza zdravje

Avtorica: Maja Korosak

Utrujenost, bolecine v sklepih in splosna oslabelost so pogoste tezave, ki jih lahko povzrocijo razli¢na stanja. Redkeje
pomislimo, da bi bila v ozadju hemokromatoza — motnja, pri kateri se v telesu kopici prevec zeleza. To se lahko nala-
ga v jetrih, srcu, trebusni slinavki in drugih organih ter jih s¢asoma poskoduje. Bolezen je lahko dedna ali pridobljena,
njeni prvi znaki pa pogosto niso znacilni. Pogosto jo odkrijejo z laboratorijskimi preiskavami v okviru preventivnih
pregledoyv, $e preden povzroci vecje okvare.

Darinka Purg, dr. med., spec. interne
medicine in gastroenterologije

Pogovarjali smo se z Darinko Purg, dr. med.,
specialistko interne medicine in gastro-
enterologije iz UKC Maribor. »Z besedo
hemokromatoza oznacujemo eno od dveh
skupin genetskih bolezni zaradi ¢ezmernega
kopicenja Zeleza. Druga skupina so nehemo-
kromatoti¢ne genetske bolezni,« pojasnjuje
Purgova.»Loc¢imo primarne, ve¢inoma dedne
oblike ter sekundarne oziroma pridobljene
motnje ¢ezmernega kopicenja zeleza, kjer je
kopicenje Zeleza v telesu posledica drugih
bolezni ali zdravljenja.
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Moteno uravnavanje zeleza
Zelezo je za telo nujno. Med drugim ga potre-
bujemo za tvorbo hema - nebeljakovinskega
sestavnega dela hemoglobina v rde¢ih krv-
nickah, ki prenasa kisik. Telo zato koli¢ino
zeleza skrbno uravnava. Pri hemokromatozi
pa je uravnavanje poruseno: telo ga iz pre-
bavil vsrka ve¢, kot ga potrebuje oziroma ga
prejema ali zadrzuje v preveliki koli¢ini.

Klju¢no vlogo pri uravnavanju ima hepci-
din —beljakovina, ki nastaja v jetrih in je requ-
lator absorpcije Zeleza iz prebavil ter »recikli-
ranja« zeleza s pomocjo makrofagov. Sinteza
hepcidina se zavira s pomanjkanjem Zeleza
(hipoksija, anemija), sintezo hepcidina pa
spodbujajo povecane zaloge Zeleza v telesu.
Mutacija gena HFE (torej bolezen hereditarna
hemokromatoza) zmanjsa tvorbo hepcidina
in tako poveca absorpcijo zeleza iz prebavil
in nalaganje v tkivih in organih.

»Ce je uravnavanje moteno, se iz prebavil
vsrka vec¢ zeleza, kot ga telo potrebuje. Ker

se nalaga v tkivih in organih, lahko s¢asoma
privede do okvare delovanja teh organov,«
pravi sogovornica. Zelezo se iz telesa izgu-
blja predvsem z odmiranjem in lus¢enjem
celic; priZenskah v rodni dobi tudi zmenstru-
alnimi krvavitvami. Ce ga je v telesu preve¢,
ga to ne more preprosto izlociti.
Hereditarna hemokromatoza je avtoso-
mno recesivna dedna bolezen. To pomeni,
da se bolezen lahko izrazi pri tistih osebah,
ki so od obeh starsev podedovale spreme-
njeno razli¢ico gena. Vendar prisotnost muta-
cije sama po sebi $e ne pomeni, da se bodo
pri vsakem nosilcu genetske okvare pojavili
klini¢ni znaki hemokromatoze.
Pomembna je tudi tako imenovana pene-
tranca oziroma verjetnost, da se bo bolezen
ob doloceni genetski mutaciji res izrazila.
»Pri vseh ljudeh z enako genetsko muta-
cijo ne pricakujemo enakega klini¢nega
poteka. Na to vplivajo tudi drugi dejavniki
okolja ter nekateri drugi genetski dejavniki,
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kot na primer spol,« pojasnjuje Purgova.»Med
dejavniki okolja je predvsem pomembno cez-
merno uzivanje alkohola, ki med drugimi
toksi¢nimi ucinki na jetra tudi zniza sintezo
hepcidinain $e pospesi obremenitev z Zele-
zom. K skupnemu vnosu Zeleza prispevata
prehrana in nacin uzivanja hrane. Vitamin C
poveca vsrkavanje Zeleza iz hrane, zato je pri
ljudeh z dokazanim presezkom zeleza smi-
selno, da se o prehranskih ukrepih pogovo-
rijo z zdravnikom.«

Zelezo se lahko kopiéi tudi zaradi

zdravljenja

Pri pridobljenih oblikah ¢ezmernega kopice-
nja Zeleza je vzrok pogosto povezan z dru-
gimi boleznimi. To se lahko zgodi pri nekate-
rih kroni¢nih anemijah, ko bolnik potrebuje
ponavljajoce se transfuzije krvi. Z vsako trans-
fuzijo telo prejme dodatno Zelezo, ki se lahko
kopici, saj ga ne more izloditi v vecji kolicini.
Presezek se lahko pojavi tudi pri nekaterih
boleznih, ki vplivajo na nastajanje rdecih krv-
nick, ali ob dolgotrajnem nadomescanju
Zeleza, denimo pri doloc¢enih bolnikih na
hemodializi.

»Pri transfuzijah v telo z rdec¢imi krvnic-
kami vnesemo Zelezo, ki ostane v njem. Ce
so transfuzije pogoste ali dolgotrajne, lahko
zaloge s¢asoma postanejo prevelike,« poja-
snjuje sogovornica. Zato zdravniki pri bolni-
kih, ki prejemajo vec transfuzij, spremljajo
tudi kazalnike Zeleza in presojajo, ali se to
kopici.

Simptomi so lahko dolgo
neopazni

Hemokromatoza se lahko razvija pocasi.
Sprva so simptomi pogosto blagi ali nespe-
cifi¢ni, zato jih ¢lovek lahko pripisuje stresu,
staranju, preobremenjenosti ali drugim zdrav-
stvenim teZzavam. Pojavijo se lahko utruje-
nost, splosna oslabelost, bolecine v sklepih
alinejasne bolecine v trebuhu. Pri moskih se
lahko pojavijo motnje libida ali impotenca,
vcasih tudi spremembe na kozi.

Ko se zelezo za¢ne nalagati v posameznih
organih in jih okvari, so znaki odvisni od tega,
kateri organ je prizadet. Okvara jeter lahko
dolgo ne povzroéa jasnih tezav. Ce se zelezo
kopici v srcu, se lahko pojavijo motnje sr¢-
nega ritma ali znaki srénega popuscanja.
Nalaganje v trebusni slinavki lahko poskoduje
celice, ki proizvajajo inzulin, in povzroci slad-
korno bolezen. Pojavijo se lahko tudi tezave
s S¢itnico ali bolecine v sklepih.

»Ko se razvijejo znaki prizadetosti tar¢nega
organa, je bolezen Ze napredovala. Zato je
pomembno, da na presezek zeleza pomislimo
tudi prej, zlasti ob ustreznih laboratorijskih
izvidih,« poudarja Purgova.

Od laboratorijskih izvidov do
diagnoze

Na hemokromatozo lahko zdravnik posumi
ob povisanem feritinu, vendar ta izvid sam
po sebi Se ne potrdi bolezni. Feritin je belja-

kovina, ki odraza zaloge Zeleza, njegove vre-
dnosti pa se lahko zvisajo tudi zaradi vnetja,
bolezni jeter in drugih stanj. Za presojo so
zato pomembni tudi drugi izvidi, med njimi
nasi¢enost transferina — beljakovine, ki pre-
nasa zelezo po krvi.

»Diagnoze ne postavimo na podlagi ene
laboratorijske vrednosti. Upostevamo bolni-
kovo zdravstveno stanje, laboratorijske izvide
ter po potrebislikovne in genetske preiskave,«
pravi sogovornica. Ce izvidi kazejo na prese-
zek Zeleza, lahko zdravniki s slikovnimi prei-
skavami, zlasti zmagnetno resonanco, ocenijo
njegovo kopicenje v jetrih. Genetsko testira-
nje pomaga potrditi dedno hemokromatozo
ali usmeriti v iskanje drugih vzrokov.

Ce se potrdi dedna oblika, je lahko smi-
selno testiranje sorodnikov. »Pri potrjeni
dedni hemokromatozi se priporoca, da se o
genetskem testiranju pogovorimo z bliznjimi
sorodniki, predvsem s sorojenci. Pri njih
obstaja ve¢ja moznost, da so podedovali
enake mutacije genov,« pojasnjuje Purgova.
O tem, koga testirati in kdaj, odloci zdravnik
glede na ugotovljeno genetsko spremembo
ter druzinsko anamnezo.

Najpogosteje so prizadeta jetra
Presezek Zeleza se najpogosteje nalaga v
jetrih. Dolgotrajno kopicenje lahko povzroca
vnetje in brazgotinjenje oziroma fibrozo. Ce
napreduje, se lahko razvije ciroza - napredo-
vala okvara, pri kateri je normalno jetrno tkivo
nadomesceno z brazgotinami. Pri bolnikih z
napredovalo jetrno boleznijo je vecje tudi
tveganje za nastanek raka jetrnih celic.

Zelezo se lahko nalaga tudi v drugih or-
ganih.Vsrcu lahko povzro¢a motnjeritmain
slabse ¢rpanje krvi. V trebusni slinavki lahko
poskoduje celice, ki proizvajajo inzulin, zato
se lahko razvije sladkorna bolezen. Prizadeti
so lahko tudi sklepi, pri nekaterih bolnikih pa
se pojavijo hormonske motnje. Redkeje se
zelezo kopici v mozganih.

»Ko postavimo diagnozo, ne preverjamo
le, ali je Zeleza preve¢, ampak tudi, ali je Ze
prizadelo jetra alidruge organe. To vpliva na
zdravljenjein nadaljnje spremljanje,« poudarja
sogovornica.

Zdravljenje z odstranjevanjem
krvi

Pri dedni hemokromatozi je osnovno zdrav-
lienje venepunkcija — odvzem krvi. Ker je
veliko Zeleza vezanega v hemoglobinu rde-
¢ih krvnick, se z odvzeto krvjo odstrani tudi
del preseznega Zeleza. Telo nato zac¢ne tvo-
riti nove rdece krvnicke in pri tem porablja
zelezo iz svojih zalog.

»Z venepunkcijami Zelezo postopoma
odstranjujemo iz telesa. Ko se zaloge zmanj-
$ajo, preidemo na vzdrzevalno zdravljenje, s
katerim preprecujemo, da bi se znova prevec
povecale« pojasnjuje Darinka Purg in nada-
ljuje, da je pogostost odvzemov prilagojena
posamezniku. »V zacetni fazi, ko je treba
zaloge Zeleza zmanjsati, se lahko venepunk-

cije izvajajo na en ali dva tedna, e bolnik
postopek dobro prenasa. Zdravnik spremlja
vrednosti feritina in hemoglobina ter glede
na izvide prilagaja ritem. Ko so zaloge dovolj
nizke, se odvzemi izvajajo redkeje, v¢asih
nekajkrat naleto. Potrebe se med bolniki raz-
likujejo in so odvisne od laboratorijskih vre-
dnosti, telesne zgradbe, pridruzenih bolezni
in odziva na zdravljenje.«

Venepunkcije niso primerne za vsakega
bolnika v vsakem trenutku. Ce se pojavi sla-
bokrvnost ali bolnik odvzemov ne prenasa,
zdravnik zdravljenje prilagodi. Pri nekaterih
oblikah pridobljenega ¢ezmernega kopice-
nja zeleza se uporabljajo kelatorji — zdravila,
ki se veZejo na zelezo in pomagajo pri njego-
vem odstranjevanju iz telesa. Uporabljajo se
lahko v obliki infuzij ali tablet. Pri dedni hemo-
kromatozi se uporabljajo redko; izbira zdra-
vljenja je odvisna od vzroka presezka Zeleza
in bolnikovega zdravstvenega stanja.

Prehrana lahko zdravljenje dopolnjuje, ne
more pa ga nadomestiti. Zdravniki bolniku
svetujejo, naj se izogiba ¢ezmernemu uziva-
nju alkoholain se o uzivanju dodatkov zeleza
ali ve¢jih odmerkov vitamina C posvetuje z
zdravnikom. Sogovornica opozarja, da se bol-
nik ne bi smel sam lotiti stroge diete: »Pre-
hranski ukrepi so lahko koristni, vendar niso
klju¢ zdravljenja. Pri dedni hemokromatozi
je najpomembnejse ustrezno odstranjevanje
zeleza in redno spremljanje.«

Potrebno je dolgoroéno
spremljanje

Dedne hemokromatoze ne moremo odpra-
viti, saj je posledica genetske spremembe.
Lahko pa z zdravljenjem zmanjsamo zaloge
zelezain preprecujemo nadaljnje poskodbe
organov. Zato bolniki praviloma potrebujejo
dolgoro¢no, pogosto dozivljenjsko spremlja-
nje. Kontrolni pregledi so obi¢ajno na sest do
dvanajst mesecey, njihova pogostost pa je
odvisna od poteka bolezni in izvidov.

Posebno pozornost zdravniki namenjajo
jetrom. Ocenjujejo, ali se je razvila fibroza in
ali je potrebno dodatno spremljanje. Pri bol-
nikih z napredovalo fibrozo ali cirozo se lahko
priporoci redno ultrazvo¢no spremljanje
jeter, pogosto na Sest mesecev, zaradi vecjega
tveganja za raka jetrnih celic. O tem odloci
specialist glede na stopnjo okvare jeter in
druge dejavnike.

»S spremljanjem Zelimo pravocasno
zaznati, ali se Zelezo znova kopidiin ali so se
pojavile spremembe na jetrih. Tako lahko
zdravljenje prilagodimo, $e preden bi se
okvara poslabsala,« sklene Darinka Purg.

Zgodnje odkritje hemokromatoze lahko
pomembno spremeni njen potek. Ce labora-
torijski izvidi pokazejo povisan feritin ali nasi-
Cenost transferina, je smiselno, da jih zdravnik
presodiv Sirsem kontekstu in po potrebi opravi
dodatne preiskave. Sama utrujenost ali bole-
¢ine v sklepih Se ne pomenijo hemokroma-
toze, vendar je ob ponavljajocih se tezavah in
ustreznih izvidih pomembno poiskati vzrok.
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Nenadzorovano izloc¢anje
hormona povzroci sproscanje
prevec kalcija.

Danes v veliki vecini primerov
ugotovijo blago izrazeno
bolezen.

Pri sindromu la¢nih kosti

koncentracija kalcija v krvi
mocno pade.

Avtorica: Maja KoroSak

Majhne Zleze,
velike tezave

Obscitnice so drobne Zleze, ki uravnavajo koncentracijo kalcija v telesu. Kadar za¢nejo proizvajati preve¢ hormo-
na, lahko to povzroci osteoporozo, zlome in ledvi¢ne kamne. Primarni hiperparatiroidizem pogosto ve¢ let poteka
brez izrazitih simptomov, zato ga zdravniki najveckrat odkrijejo naklju¢no, pri laboratorijskih preiskavah.

” r Or. Katarina Miekus Kozamernik,
i l | dr.med, spec. endokrinologije
O vzrokih, prepoznavanju in zdravljenju bole-
zni smo se pogovarjali z asist. dr. Katarino
Mlekus Kozamernik, dr. med., specialistko
endokrinologije, s Klini¢cnega oddelka za

endokrinologijo, diabetes in presnovne bole-
zni UKC Ljubljana.

Ko Zleze delujejo po svoje

Obscitnice so obicajno stiri majhne Zleze ob
$¢itnici na vratu. Izlo¢ajo paratiroidni hormon
(PTH), ki uravnava koncentracijo kalcija v krvi.

34

Ta ni pomemben le za kosti, temvec tudi za
delovanje misic, Ziv€evja in srca.

»Paratiroidni hormon skrbi za vzdrzeva-
nje normalne koncentracije kalcija v krvi. Med
drugim povzroca spros¢anje kalcija iz kosti v
kri. Ce se za¢ne izlo¢ati nenadzorovano, se iz
kosti sprosca prevec kalcija, njegove vredno-
sti v krvi pa postanejo previsoke,« pojasnjuje
endokrinologinja.

Pri primarnem hiperparatiroidizmu ena
ali ve¢ obs¢itnic proizvaja preve¢ hormona
neodvisno od potreb organizma. Najpogo-
steje je vzrok benigni tumor oziroma ade-
nom obs¢itnice, ki ga ugotovijo prinajman;j
80 % bolnikov. Redkeje sta ¢ezmerno aktivni
dve obs¢itnici ali pa gre za povecanje vseh
Stirih. Maligni tumorji so izjemno redki.
Zaradi presezka hormona kosti izgubljajo
mineralno gostoto, kalcij v krvi se poveca,
pogosto pa se poveca tudi njegovo izloc¢a-
nje zurinom.

Bolezen brez o¢itnih znakov
Primarni hiperparatiroidizem so v preteklo-
sti pogosto odkrivali $ele ob zapletih, kot so
zlomi, ledvi¢ni kamni, zaprtje in dusevne
tezave.V sedemdesetih letih prejSnjega sto-
letja so zaceli koncentracijo kalcija pogosteje
dolocati pri rutinskih laboratorijskih preiska-
vah in bolezen odkrivati bistveno prej.

»Danes v veliki vecini primerov ugotovimo
blago izrazeno bolezen. Kljub temu imamo
Se vedno nekaj bolnikov na leto, pri katerih
je bolezen ze zelo napredovala in so kosti ter
ledvice izrazito prizadete,« pravi Mlekus
Kozamernik.

Tudi razlike med drzavami so povezane
z dostopnostjo diagnostike. V razvitem
svetu odkrijejo ve¢ blagih oblik bolezni,
tam, kjer so laboratorijske preiskave tezje
dostopne, pa predvsem napredovale pri-
mere. To $e ne pomeni, da je bolezen tam
dejansko redkejsa.
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Pogostost bolezni narasca s starostjo, zna-
¢ilno pogostejsa pa je pri Zenskah po meno-
pavzi. »Znacilna bolnica s primarnim hiper-
paratiroidizmom je Zenska, stara okoli 70 let,
pri kateri bolezen pogosto poteka v blagi
obliki,« pojasnjuje sogovornica. Pri mlajsih je
redkejsa, vendar je lahko izrazitejsa, pogo-
steje tudi zledvi¢nimi kamni. Ti so pogostejsi
pri moskih kot pri Zenskah. Pri zelo mladih
bolnikih zdravniki pomislijo tudi na dedno
ozadje.

Prviznak bolezni je lahko ledvi¢ni kamen,
osteoporoza ali zlom, redkeje akutno vnetje
trebusne slinavke. Pogosto so teZzave manj
znacilne: utrujenost, zaprtje, Zeja, pogosto
uriniranje, slabse razpolozenje, tezave s kon-
centracijo in pomnjenjem. Ker se pojavljajo
tudi pri stevilnih drugih boleznih, jih nivedno
mogoce povezati s prekomernim delovanjem
obs¢itnic.

Dolgotrajno ¢ezmerno izlo¢anje paratiro-
idnega hormona spodbuja razgradnjo
kostnine in sprosc¢anje kalcija iz kosti. S¢a-
soma se lahko zmanjsa mineralna kostna
gostotain razvije osteoporoza. »Osteoporoza
je pritej bolezni Se posebejizrazita v predelu
zapestja,« pojasnjuje endokrinologinja. Pre-
sezek hormona namrec izraziteje prizadene
kortikalno kostnino, ki tvori trdno zunanjo
plast kosti.

Kosti postanejo krhkejse in dovzetnejse
za zlome, tudi ob manjsih obremenitvah. Bol-
nik je lahko vec let brez posebnih tezav,
izguba kostne mase pa se nadaljuje. Zato je
ob diagnozi pomembna tudi ocena kostne
gostote.

Prizadete so lahko tudi ledvice. Povisana
koncentracija kalcija v krvi poveca njegovo
izlo¢anje z urinom in nastanka ledvi¢nih
kamnov. Po besedah sogovornice se ti poja-
vijo pri priblizno petini bolnikov s primarnim
hiperparatiroidizmom.

Bolezen najpogosteje odkrijejo ob povisa-
nem kalciju v krvi. Nato dolocijo $e vrednost
paratiroidnega hormona. Pri klasi¢ni obliki
sta povisani obe vrednosti. V¢asih je kalcij
visok, paratiroidni hormon pa $e v mejah
laboratorijskih referen¢nih vrednosti. Ker bi
moralo biti njegovo izlo¢anje ob visokem kal-
ciju zavrto, tudi tak izvid kaze na primarni
hiperparatiroidizem, in sicer na normohor-
monsko obliko.

Pri normokalcemicni obliki je kalcij nor-
malen, paratiroidni hormon pa povisan.
Tak$no diagnozo je teZje postaviti, saj je
treba prej izkljuciti druge vzroke. »Povisan
paratiroidni hormon Se ne pomeni nujno pri-
marnega hiperparatiroidizma. Najprej
moramo preveriti, ali gre morda za sekun-
darni hiperparatiroidizem,« opozarja Mle-
kus$ Kozamernik.

Hormon se lahko zvi$a zaradi pomanjka-
nja vitamina D, kroni¢ne ledvi¢ne bolezni ali
slabe absorpcije kalcija in vitamina D iz pre-
bavil, denimo pri kroni¢nih ¢revesnih bole-
znih. Na visoke ravni paratiroidnega hormona
vplivajo lahko tudi nekatera zdravila za oste-
oporozo; zaviralci SGLT-2, zdravniki preverijo
Se jemanje tiazidnih diuretikov in litija. Dia-
gnoza zato lahko zahteva ponovljene meri-
tve, preverjanje delovanja ledvic, vitamina D
in izlo¢anja kalcija z urinom.

Vzrok bolezni je pogosto mogoce odpraviti
z odstranitvijo ¢ezmerno aktivne obscitnice.
Po operaciji se izlo¢anje hormona in koncen-
tracija kalcija v krvi praviloma normalizirata.
Operacija je priporocljiva predvsem ob simp-
tomih in zapletih, kot so ledvi¢ni kamni, oste-
oporozain zlomi. Zanjo se lahko odlo¢ijo tudi
pri bolnikih brez izrazitih tezav.

»Pri asimptomatskih bolnikih se za opera-
cijo odlocamo, ¢e so mlajsi od 50 let, imajo
osteoporozo, izrazito povecano izlo¢anje kal-
cija z urinom, slabse ledvi¢no delovanje ali
visoke vrednosti kalcija v krvi,« pojasnjuje
endokrinologinja. Pri odlocitvi upostevajo
tudi spremljajoce bolezniin bolnikovo splo-
Sno stanje.

V preteklosti so kirurgi pogosto pregledali
vse stiri obs¢itnice, da so nasli tisto, ki je delo-
vala prevec. Danes lahko njen polozaj dolo-
¢ijo Ze pred posegom, zato je operacija veci-
noma manj obsezna.

Med sodobnimi slikovnimi preiskavami sogo-
vornica omenja PET/CT s holinom, ki lahko
natanc¢no pokaze polozaj ¢ezmerno aktivne
obs¢itnice. Uporabljajo tudi ultrazvokin scin-
tigrafijo. Te preiskave so namenjene nacrto-
vanju operacije, ne postavljanju diagnoze.
Ce je jasno, katera Zleza povzroca tezave,
kirurg skozi majhen rez na vratu odstrani pri-
zadeto obs¢itnico, zdrave pa praviloma
ohrani. Gre za minimalno invazivno paratiro-
idektomijo. »Zdravljenje je zelo uspesno, v
vec kot 95 % primerov,« poudarja Mlekus
Kozamernik.

Vcasih se izkaze, da cezmerno deluje Se
druga obscitnica ali da je zaradi neobicajne
lege Zleze kirurski dostop zahtevnejsi. Pri bol-
nikih s Stevilnimi drugimi resnimi boleznimi
je lahko tveganje operacije preveliko, zato se
zdravniki odloc¢ijo za spremljanje ali zdravlje-
nje z zdravili.

Zdravila vzroka bolezni ne odpravijo, lahko pa
ublaZijo njene posledice. Cinakalcet znizuje
koncentracijo kalcija v krvi, zdravila proti oste-
oporozi, kot so bisfosfonati ali denosumab, pa
pomagajo zmanjsati izgubo kostnine. Izbira
je odvisna od tega, ali je pomembneje znizati
kalcij, zascititi kosti ali oboje. Nekatere bolnike
brez zapletov zgolj redno spremljajo.

»/nacilna bolnica

s primarnim
hiperparatiroidizmom

je zenska, stara okoli /0 let,
pri kateri bolezen pogosto
poteka v blagi obliki«

Po uspesni operaciji zdravila za primarni
hiperparatiroidizem vec¢inoma niso vec
potrebna. Bolnice s hudo osteoporozo pa
lahko kljub odstranitvi obolele obscitnice Se
naprej potrebujejo zdravljenje za krepitev
kosti.

Po operaciji se lahko pri bolnikih z zelo napre-
dovalo boleznijo pojavi sindrom la¢nih kosti,
pri katerem koncentracija kalcija v krvimo¢no
pade. Dolgotrajno povisan paratiroidni hor-
mon namrec pospesuje razgradnjo in obnovo
kostnine. Ko odstranijo obolelo obscitnico,
se razgradnja zmanjsa, kosti pa zacnejo inten-
zivno vgrajevati minerale, ki so jih izgubljale
med boleznijo.

»Kosti zelijo nadomestiti ves izgubljeni kal-
cij. Takrat lahko koncentracija kalcija v krvi
zelo pade in bolniki potrebujejo njegovo
nadomescanje z infuzijami, v¢asih tudi vec
tednov,« opisuje sogovornica. Poleg kalcija
kosti vsebujejo tudi fosfat in magnezij, zato
je nujno skrbno spremljanje vrednosti teh
mineralov v krvi. Tak$ni zapleti so redki; v UKC
Ljubljana jih po besedah endokrinologinje
opazajo le nekaj na leto. Tveganje lahko
zdravniki ocenijo Ze pred operacijo zlabora-
torijskimi oznacevalci kostne prenove, ki
pokazejo, kako intenzivno se kostnina raz-
grajuje in obnavlja.

Ceprav primarni hiperparatiroidizem
danes najveckrat odkrijejo v blagi obliki, lahko
nezdravljen postopoma oslabi kosti in priza-
dene ledvice. Pravo¢asna diagnoza in ustre-
zno zdravljenje lahko preprecita resne
zaplete, operacija pa pri vecini bolnikov omo-
godi trajno ozdravitev.
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Na drzavni ravni obstajajo
mehanizmi za zagotavljanje
zdravil v izrednih razmerah.

Slovenija lahko v kriznih
razmerah zaprosi tudi za
mednarodno pomoc.

Ob nesredi je izredno
pomembno, da upostevamo
navodila pristojnih sluzb.

Kronicni

krizne razmere

Avtorica: Katja Stucin [T

bolnik In

Novice o veg¢jih potresih v Venezueli in Kolumbiji ter poplavah v Nepalu so me ponovno spodbudile k razmis-
leku, kako smo v Sloveniji pripravljeni na krizne razmere. Najveckrat razmisljamo o zalogah vode, hrane, elektrike,
tudi toaletnega papirja in osnovne domace lekarne. Kaj pa ljudje, ki potrebujejo redno zdravljenje, zdravila ali
medicinske pripomocke? Kaj se zgodi, ¢e lekarna ne obratuje, do zdravnika ni mogoce priti, elektrike pa ni vec

dni, tednov, morda mesecev?

Naravne in druge nesrece lahko v kratkem
¢asu spremenijo razmere, ki jih imamo za
samoumevne. Kot opozarjajo pri Upravi
Republike Slovenije za zascito in reSevanje,
lahko ob vedji nesredi pride do prekinitve
oskrbe z elektri¢no energijo in plinom, motenj
pri oskrbi s pitno vodo, nedelovanja kanali-
zacije, ogrevanja, telefonije in interneta.
Seveda vsi vemo, da so lahko nedostopne tudi
trgovine, storitve in $e marsikaj. Ceste so
lahko poskodovane ali neprevozne, ustanove
pa porusene, zaprte. Prav zato je pomembno,
da o svojih potrebah razmisljamo, 3e preden
nastopijo izredne razmere. V nasi reviji ¢esto
omenimo, da je preventiva veliko boljsa kot
kurativa. Tega se res velja drzati. Zagotovo je
tudi, da se posebne razmere dotaknejo prav
vseh ljudi, so pa med vsemi e bolj ranljive
osebe. Tokrat izpostavljamo kroni¢ne bolnike,
ki pa tudi niso enotna skupina. Njihove
potrebe se razlikujejo glede na bolezen, zdra-
vljenje, zdravila in morebitno odvisnost od
medicinskih pripomockov. Potem so tu e
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nosecnice, dojencki, otroci, starejsi ljudje in
osebe z oslabljenim imunskim sistemom. To
pomeni, da ravnanje in splosna zaloga, pri-
merna za zdravega odraslega ¢loveka, ni
nujno ustrezna tudi za nekoga, ki potrebuje
posebno prehrano, redna zdravila ali medi-
cinsko opremo. Vsekakor lahko tudi vsi drugi,
ki nimamo tezav, dobimo idejo, na kaj
moramo biti pozorni. Pri vsem skupaj je
klju¢na pripravljenost drzave na krizne raz-
mere, ki vkljucuje pripravo strateskih doku-
mentov in nacrtov, usposabljanje zdravstve-
nih delavcev, opremljanje izvajalcev
zdravstvene dejavnosti ter zagotavljanje
drzavnih blagovnih rezerv. Namen teh dejav-
nosti je omogoditi u¢inkovito delovanje zdra-
vstvenega sistema tudi v razmerah, ki prese-
gajo obicajno vsakodnevno delovanje.

Po pojasnilih Ministrstva za zdravje na
podrocju zdravstvene oskrbe vizrednih raz-
merah, med drugim pri zagotavljanju nepre-
kinjene zdravstvene oskrbe kroni¢nih bolni-
kov, veljajo enaka temeljna nacela kot na

drugih podrogjih zas¢ite, reSevanja in civilne
pripravljenosti. »Ob tem je treba poudariti,
da zdravil ni mogoce obravnavati enako kot
drugih dobrin, ki se pogosto omenjajo v
okviru samooskrbe prebivalstva, kot so Zivila,
pitna voda ali energenti. Preskrba z zdravili
je predmet stroge strokovne in regulatorne
ureditve, ki zajema njihovo predpisovanje,
izdajanje, uporabo ter zagotavljanje kakovo-
sti, varnosti in u¢inkovitosti zdravljenja. Zato
tudi ni mogoce povsem enaditi zagotavljanja
osebne pripravljenosti na podroc¢ju zdravil z
ustvarjanjem zalog drugih Zivljenjskih
potrebscin.«

Domaca rezerva

Ena najpomembnejsih sestavin domace
rezerve so zdravila, ki jih posameznik redno
jemlje. V napotkih Uprave RS za zas¢ito in
reSevanje oziroma v publikaciji Delujmo pre-
ventivno je navedeno, da najdomaca lekarna
poleg osnovnih zdravil in opreme za prvo
pomoc vsebuje predvsem zdravila, ki jih
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moramo redno jemati. Vsak najima doma vsaj
nekaj rezerve zaizredne primere. Ob tem se
svetuje tudi redno pregledovanje in obnav-
ljanje domace lekarne ter upostevanje rokov
uporabe zdravil. Zaloga, na katero se zana-
samo v izrednih razmerah, mora biti torej
uporabna in ustrezno shranjena, to je v
suhem in temnem prostoru. Splosna domaca
lekarna naj sicer vsebuje zdravila za znizeva-
nje telesne temperature, zdravila proti bole-
¢inam in prebavnim motnjam, zdravila, ki jih
posameznik redno jemlje, ter osnovno
opremo za prvo pomoc¢. Med pripomocki naj
ne manjkajo obveze, oblizi, gaze, termome-
ter, Skarje, pincetain sredstva za dezinfekcijo
rok. Morda niste pomislili, da ob tem potre-
bujete tudi dodatne baterije za medicinske
pripomocke, kot so denimo merilniki, slusni
aparati, termometri ...

Po pojasnilih Ministrstva za zdravje sloven-
ski sistem predpisovanja in izdajanja zdravil
omogoca, da imajo kronicni bolnikiz obnov-
ljivim receptom oziroma z ustrezno predpi-
sano koli¢ino zdravil, na primer za tri mesece,
zagotovljeno redno terapijo za daljSe ¢asovno
obdobje. »Sistem je vzpostavljen tako, da
lahko posameznik zodgovornim ravnanjem
zagotavlja neprekinjeno izvajanje svoje tera-
pije tudi v primeru zacasnih motenj pri
dostopu do zdravstvenih storitev ali lekarni-
Ske dejavnosti,«izpostavljajo in dodajajo, da
obnovljivirecept omogoca, da imajo bolniki
za svojo redno terapijo zagotovljen veljaven
obnovljiv recept za obdobje do enega leta.
»V lekarni lahko bolnik prevzame koli¢ino
zdravila za najvec tri mesece zdravljenja, zato
mu ni treba vsak mesec obiskati osebnega
zdravnika. Hkrati je treba poudariti, da spre-
mljanje zdravljenja kroni¢nega bolnika ter
zagotavljanje, da je njegova redna terapija
ustrezno predpisana z obnovljivim receptom
oziroma v koli¢inah, ki omogocajo nepreki-
njeno zdravljenje, sodiv pristojnost osebnega
zdravnika.« Sicer pa sploSna domaca rezerva
torej nikakor ni omejena na zdravila. V publi-
kaciji Delujmo preventivno Uprave RS za
zascito in reSevanje priporocajo zalogo pitne
vode in hrane, higienskih pripomockov, bate-
rijsko svetilko, radijski sprejemnik na baterije,
rezervne baterije, primerna oblacila in nekaj
gotovine. Prizalogi hrane je treba upostevati
posebne potrebe bolnikov, vklju¢no s pre-
hranskimi omejitvami.

Pripomocki na elektriko

Neko¢ sem slisala zgodbo z juga, daso se v
nekem popoldnevu v vojnih razmerah zbrali
vsi krajani dolo¢enega obmogja in naredili
pojedino za vse, saj so jim zaradi izpada elek-
trike nehale delovati hladilne skrinje, oni pa
so zeleli hrano uporabiti in ne zavreci. Po
navedbah NIJZ naj bi Zivila v napol polnem
zamrzovalniku ostala varna do 24 ur, v pol-
nem pa do 48 ur, hladilnik ustrezno tempe-
raturo ohranja priblizno stiri ure. Pri izpadu
elektri¢ne energije je tako pomembno, da
vrata hladilnika in zamrzovalnika ostanejo

¢im dlje zaprta, da z odpiranjem ne skrajsamo
omenjenega ¢asa. Posebno vprasanje pred-
stavljajo zdravila, ki zahtevajo nadzorovano
temperaturo shranjevanja. Med njimi je tudi
insulin, pri katerem je pravilno shranjevanje
pomemben del varne uporabe. Izpad elek-
tricne energije lahko predstavlja posebno
tezavo za ljudi, ki doma uporabljajo medicin-
ske pripomocke. Uprava RS za zas¢ito in rese-
vanje v svojih napotkih opozarja na moznost
prekinitve elektri¢ne oskrbe in priporoca
rezervne baterije za medicinske pripomocke.
O ravnanju ob izpadu elektrike odgovarja
asist. mag. Irena Sarc, dr. med., specia-
listka pnevmologije in vodja Oddelka 600
za neinvazivno ventilacijo na Kliniki Golnik:
»Koncentratorji kisika za delovanje potrebu-
jejo neprekinjeno elektri¢no energijo. Ob dalj-
Sem izpadu je zato treba zagotoviti alterna-
tivni vir kisika oziroma po potrebi pomoc¢
zdravstvene sluzbe. Veliko bolnikov na dol-
gotrajnem zdravljenju s kisikom ga uporablja
najmanj 15 ur dnevno in ne nujno nepreki-
njeno, 24 ur, vendar je potreba zelo odvisna
od osnovne bolezniin stopnje dihalne odpo-
vedi, zato ni mogoce dati enakega priporo-
¢ila za vse bolnike. Bolniki se v praksi in po
nasih navodilih pri lokalnem izpadu elek-
tricne energije ali okvari koncentratorja zate-
¢ejo v zdravstvene zavode. Pri ventilatorjih,
ki so namenjeni bolnikom, odvisnim od ven-
tilacijske podpore, je polozaj drugacen, saj
imajo naprave praviloma baterijsko napaja-
nje, ki omogoca delovanje Se nekaj ur ob
izpadu elektri¢nega toka. Nacrt ukrepanja ob
izpadu je priteh bolnikih bistveno pomemb-
nejsi; v takem primeru se morajo taki bolniki
takoj zateci v zdravstveno ustanovo.«

Ko lekarne ne delujejo

Na drzavni ravni obstajajo mehanizmi za
zagotavljanje zdravil v izrednih razmerah.
Nacionalni institut za javno zdravije je izdal
ucbenik Katastrofna medicina — Organizacija
in nacrtovanje, kjer je predstavljena vloga
Javne agencije RS za zdravila in medicinske
pripomocke pri zagotavljanju zdravil v izre-
dnih razmerah. Kot je zapisano v poglavju o
kriznem upravljanju z zdravili, Zakon o zdra-
vilih ureja dostopnost zdravil iz proracunskih
sredstev ob naravnih in drugih nesre¢ah
vecjega obsega ter vojnah. Razumeti gre, da
imajo pristojne institucije vnaprej dolo¢ene
protokole ravnanja v tovrstnih situacijah, kar
pomeni, da konénemu uporabniku v karseda
najhitrejsem ¢asu zagotovijo potrebna zdra-
vila. Zagotavljanje zdravil torej ni prepus¢eno
zgolj posameznim lekarnam, temvec je del
sirSega kriznega nacrtovanja. Ce bi ob vegji
nesrec¢i domace zmogljivosti za oskrbo ne
zadoscale, lahko Slovenija zaprosi tudi za
mednarodno pomoc¢. Uprava RS za zascito in
re$evanje pojasnjuje, da je za urejanje spre-
jema mednarodne pomoci ob vecjih nesre-
¢ah pristojna njena Sluzba za evropske in
mednarodne zadeve. Prizadeta drzava lahko
za pomoc zaprosi dvostransko ali prek meha-

nizmov Evropske unije, Organizacije zdruze-
nih narodov oziroma zveze Nato. O slovenski
prosnji odloca Vlada Republike Slovenije.
Mednarodna pomoc je torej lahko del odziva
tudi ob potrebi po dodatnih zdravilih, njihovo
dejansko zagotavljanje pa je odvisno od
potreb in usklajevanja pristojnih zdravstve-
nih organov.

Dostop do zdravstvenih storitev
Ob vedji nesreci je lahko dostop do zdravstve-
nih storitev otezen zaradi poskodovanih cest,
prekinjenih prometnih povezav ali motenih
komunikacij. Uprava RS za zascito in reSeva-
nje zato poudarja pomen vnaprejsnje pri-
prave in poznavanja pravilnega ravnanja ob
nesre¢ah. Ce je potrebna nujna medicinska
pomog, je Stevilka za klic v sili 112. Ob klicu
moramo povedati, kdo kli¢e, kaj se je zgodilo,
kje in kdaj, koliko je ponesrecencev, kaksne
so poskodbe in okolis¢ine ter kaksna pomo¢
je potrebna. Na stevilko 112 je mogoce poslati
tudi kratko sporocilo SMS. To seveda lahko
storimo, ¢e imamo pri sebi delujo¢ prenosni
telefon. »Ce do osebnega zdravnika ali
urgence ni mogoce priti, ostanimo na var-
nem in ne tvegajmo poti. Kadar potrebujemo
nujno pomo¢, pokli¢cimo 112 ter povejmo
natancno lokacijo, da je dostop otezZen, in
kaksno pomo¢ potrebujemo. Sledimo navo-
dilom dispecerja. Ce klic na 112 ni mozen, po-
iS¢emo pomoc preko ljudi v blizini ali Civilne
zascite, vendar le na varen nacin,« opozarjajo
na Ministrstvu za zdravje.

Varna voda in hrana

Kroni¢ni bolniki ob nesreci ne potrebujejo
le dostopa do zdravil, temvec tudi varno
pitno vodo in ustrezno prehrano. Kot opo-
zarjajo pri NIJZ v publikaciji Varnost Zivil v
izrednih razmerah, lahko poplave, potresi,
neurja in druge nesrece povzrocijo onesna-
zenje zivil, motnje pri preskrbi ter pomanj-
kanje primernih pogojev za pripravo hrane.
Neurejeni higienski pogoji, pomanjkanje
pitne vode in sanitarij so v preteklosti ze pri-
spevali k izbruhom bolezni, povzrocenih z
onesnazenimi zivili. V izrednih razmerah je
uzivanje varnih zivil e posebej pomembno,
ker so ljudje izpostavljeni dodatnim telesnim
in dusevnim naporom. To Se posebej velja
za ranljive skupine. »V primeru motenj pri
oskrbi s pitno vodo je treba spremljati obve-
stila upravljavca vodovoda in pristojnih usta-
nov ter dosledno upostevati navodila
o prekuhavanju, prepovedi uporabe za pre-
hranske namene ali drugih ukrepih,«izpo-
stavljajo pri NIJZ in priporoc¢ajo uporabo
embalirane pitne vode, kadar je to mogoce.
Sicer velja ob tem izpostaviti, da moramo za
spremljanje uradnih informacij tudi takrat,
ko obicajne komunikacijske poti odpovejo,
imeti pri roki delujoc baterijski radijski spre-
jemnikin rezervne baterije. Ob nesreci je Se
kako pomembno, da upostevamo navodila
pristojnih sluzb in se ne zanasamo zgolj na
nepreverjene informacije.

Movember — od Sale
do globalnega
gibanja

Kako se pripravimo
na ¢as prehladov in
okuzb?

Polno zivljenje

s sladkorno boleznijo
Jesenski kaselj ni
nujno posledica
virusne okuzbe

Neinvazivno nad
raka prostate

Pljucni rak: ve€
razlogov za upanje

Tezka sapa ni nujno
posledica staranja
Kompresijska
terapija ob razjedah

Zlom vretenca
brez poskodbe

Sindrom krhkosti
Brazgotine na jetrih

Vec let poteka

brez opozorila
Zelezo, ki ogroza
zdravje

Majhne Zleze, velike
tezave

Kronicni bolnik in
krizne razmere

Vloga mlecnih
zobkov

Zakaj nekatere bolj
zebe kot druge?

Posteljnina — kako
redno jo menjavati
Naravni pomocniki
pri vnetju secil



ABCzdravja | november 2026

Mecni zobje so manj
mineralizirani od stalnih, zato
mlecna gniloba pri njih hitreje
napreduje.

Prezgodnja izguba mle¢nih zob
lahko povzroci nepravilno rast
stalnih zob.

Prvi obisk zobozdravnika je
priporocljiv Zze v prvem letu
otrokovega zivljenja.

Vloga mlecnih zobkov

Avtorica: Nika Arsovski

Novorojencki obicajno na svet pokukajo brez zob - ti za¢nejo izrasc¢ati v prvem letu pa vse tja do tretjega leta.
Mlecni zobje niso le predmet zobnih vil, misk in ostalih pravlji¢nih bitij pa tudi Se zdale¢ ne le zacasni, saj s svojim
razvojem pomembno vplivajo na pravilen razvoj govora pri otroku in na izras¢anje kasnejsih stalnih zob. Prav zato

vev v

zahtevajo temeljito skrb in ¢iS¢enje vse od malih nog.

V prvem letu otrokovega Zivljenja se obi¢ajno
zacne izras¢anje prvih t.i. mle¢nih zob, ki traja
vse do tretjega leta starosti. Na vsaki eljusti
je deseterica mle¢nih zob - stirje sekalci, dva
podocnika in stirje ko¢niki — skupaj torej dvaj-
set. Prvi najveckrat na svet pokukajo spodnji
srednji sekalci, sledijo zgornji srednji sekalci
in zatem stranski sekalci. Nato pocasiizrastejo
prvi ko¢niki in podo¢niki, na koncu $e drugi
koc¢niki. A ker se otroci med seboj razlikujejo,
se lahko razlikuje tudi vrsti red izras¢anja
posameznih zobkov pa tudi starosti, pri kateri
seizras¢anje zob zac¢ne (pri nekaterih Se pred
dopolnjenim Sestim mesecem starosti, spet
pri drugih zobkov ni na spregled tudi po
dopolnjenem prvem letu starosti). Vse do
Sestega leta starosti, ko se obic¢ajno za¢ne
postopen proces izras¢anja stalnih zob, ki
nadomestijo mlecne, so ti poglaviten pripo-
mocek za nase prezvekovanje, poleg tega
pomembno vplivajo tudi na ostale procese
rasti in razvoja otroka. Zato mle¢nih zob nika-
kor ne bi smeli obravnavati le kot za¢asnih,
temve¢ bi morali predstavljati trdne temelje
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za pravilno nego zob in zdravje celotne ustne
votline.

Nepravilna lega zob lahko vodi v
tezave zizgovarjavo

Mle¢ni zobje imajo namrec klju¢no vlogo pri
razvoju otrokove ustne votline in ¢eljusti pa
tudi pri samem razvoju govora. Pomembna
naloga mle¢nih zob je, da ohranjajo prostor
za stalne zobe, ki se pod njimi razvijajo v ¢elju-
sti. Ce otrok zaradi kariesa prezgodaj izgubi
katerega izmed mle¢nih zobkov, se lahko
zgodi, da se drugi zobje premaknejo v pra-
zen prostor in s tem oteZijo izras¢anje stalnih
zob, kar se lahko odrazi v kasnejsi postavitvi
zob. »Karies mle¢nih zob lahko vodi v zgo-
dnjo izgubo mle¢nih zob, s tem pa se lahko
porusioporna cona v ustih in lahko vpliva na
premik prvih stalnih ko¢nikov ter s tem
izgubo prostora kasneje za preostale stalne
zobe,« pojasnjuje Katja Cilensek, dr. dent.
med., spec. pedontologinja, in ob tem
doda, da sicer tezave z mle¢nimi zobmi, npr.
bolecine oz. nepravilna lega zob, kasneje sicer

ne vplivajo na sam govor pri otroku ali izgo-
varjavo, zato pa lahko le to poslab3ajo: »Bole-
¢ina naceloma ne vpliva na govor oz. izgo-
varjavo, je pa odvisno od vsakega
posameznega otroka. Nepravilna lega zob
lahko vodi v nezadosten stik med zobmi, kar
pa povzroca slabsi govor in izgovarjavo.«
Mle¢ni zobje namre¢ pomembno vplivajo na
sam razvoj govora. Majhni otroci brez zob
imajo namre¢ tezave pri izgovarjanju posa-
meznih glasov, saj zobje, skupaj z jezikom in
ustnicami, omogocajo pravilno izgovarjavo
glasov, kot so ¢, f, s, zin v, zato lahko ob pre-
zgodniji izgubi zoba pride do govornih motenj
in tezjega razumevanja otroka ob govoru.
Poleg tega mle¢ni zobje vplivajo na pravilno
oblikovanje ¢eljusti in zobnih lokov (ugriza),
ki je prav tako bistvenega pomena pri tvor-
jenju glasov. Zdravi zobje so pomemben
dejavnik tudi pri krepitvi otrokove samoza-
vesti, saj ze najmlajsi hitro opazijo zobno gni-
lobo, obarvanje zob ali druge teZzave pri sovr-
stnikih. Ti si zato pri govorjenju in smehu
pogosteje zakrivajo usta, v skrajnem primeru
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se zaradi sramu celo izogibajo stikov z
drugimi.

Zobna gniloba lahko vpliva na
otrokov spanec, prehranjevanje
in koncentracijo

Ker so mle¢ni zobje manj mineralizirani od
stalnih, mle¢na gniloba pri njih hitreje napre-
duje. Zobna gniloba lahko povzrot¢i zobne
abscese, ki se razsirijo tudi na druge dele
telesa, npr. vrat, glavo, kar se odrazi z vrocino,
bolecino, slabim pocutjem, otekanjem. Lahko
vpliva na otrokov spanec, prehranjevanje in
koncentracijo. »Vse to vpliva na pocutje in
vecjo razdrazljivost otroka, bolecine ponoci
pa ga lahko veckrat prebudijo. Ob stalnih
bolecinah v zobeh otrok tudi slabse grize in
se prehranjuje, ker ga ob zvecenju vsakic
lahko zaboli zob. Problem, ki ga opazamo, je,
da se otroci preveckrat navadijo na stalne
bolecine v zobeh in starSem ne povedo, da
jih boli, ker potem vejo, da sledi obisk pri
zobozdravniku, ki pa ga seveda zaradi stal-
nih bolecin ne marajo,« opozori sogovornica
in doda, da hud karies mle¢nih zob lahko pri-
vede do odmrtja zobnega Zivca (pulpe) in
posledi¢no vnetja, ki pa je v kosti in blizu
zametku stalnih zob: »Dlje ¢asa traja vnetje,
vedja je moznost spremembe v strukturi skle-
nine ali, sicer redko, celo obliki zobne krone.
Pri poskodbi mle¢nih zob je pomembno
vedeti, kdaj je prislo do poskodbe in kako
huda je. Poskodbe pred drugim letom po
navadi vodijo v ve¢je spremembe stalnikov.
Rahla omajanja redko vplivajo na razvoj, hujsi
premiki (vtis zob, izbitje zoba, nagibi zobne
krone proti ustnicam) pa lahko poskodujejo
zametek stalnega zoba. Posledice so lahko
vse od zabarvanj sklenin (slabsa mineraliza-
cija), hipoplasti¢ne sklenine (del¢ek sklenine
manjka) do hudih deformacij zobne krone ali
korenine.« Ker karies vodi v vnetje stalnega
zoba, je zato v primeru gnilobe le to treba
odstraniti in mali zobek zapolniti s plombo.
Velikokrat pa se zgodi, da se pri otrocih, pri
katerih so tezave z zobmi pogoste, razvijejo
strah pred zobozdravnikom, ki lahko traja vse
Zivljenje. Z rednimi obiski pri zobozdravniku
so morebitne tezave zgodaj diagnosticirane,
e preden povzrocajo ve¢jo skodo. Tudi s tega
vidika je prav, da poskrbimo za redne pre-
glede v zobozdravstveni ambulanti takoj po
zacetku izras¢anja prvih mlec¢nih zobkov, obe-
nem pa se tudi starsi vklju¢ujemo v pravilno
nego zob in ustne votline pri otrocih.

Kako pravilno negovati mleéne
zobke?

Skrb za mle¢ne zobke se za¢ne ze zelo zgo-
daj - takoj ko otroku zraste prvi zobek. Ze
takrat je namre¢ pomembno, da pricnemo z
rednim umivanjem zob dvakrat dnevno, zju-
traj in zvecer. Dobro je, da ustvarimo rutino,
zato zobe $¢etkamo vsak dan ob priblizno
istem Casu, za motivacijo pa si lahko poma-
gamo s pesmicami, slikami ali drugimi zani-
mivimi vizualnimi pripomocki, zaradi katerih

bo umivanje zob bolj zabavno. Sploh pri
majhnih otrocih je pomembno, daizberemo
primerno zobno $¢etko. Ta naj bo manjsa, za
majhna otroska usteca, hkrati pa dovolj
mehka, da ne poskoduje obcutljivih dlesni.
Ce pri $¢etkanju uporabljamo pregrobe gibe
ali neustrezne pripomocke, lahko otrok za¢ne
S¢etkanje zob povezovati z neprijetno izku-
Snjo, zaradi katere lahko kasneje umivanje
zob zavraca.

Pri ¢is¢enju uporabljamo otrosko zobno
kremo. Otroske kreme vsebujejo manj fluo-
rida, koli¢ina kreme pa se spreminja glede na
starost otroka. Do drugega leta starosti zado-
stuje koli¢ina v velikosti rizevega zrna, po
Sestem letu pa lahko nanesemo kremo po dol-
zini glave zobne $c¢etke. Po umivanju otrok
kremo izpljune, ust pa naj na koncu ne izpira
zvodo. Tehnika $¢etkanja je pomembna. Naj-
prej scetkamo grizne ploskve z gibi semin tja.
Nato nadaljujemo po zunanji strani zgornjih
zob. S¢etko postavimo ob rob dlesni in z
neznimi gibi desetkrat potegnemo navzdol
po zobu ter pri tem obra¢amo zapestje. Na
enak nacin ocistimo vse zgornje zobe, nato pa
nadaljujemo 3e pri spodnjih. Zatem poscet-
kamo notranje povrsine zgornjih in spodnjih
zob ob jeziku in nebu. Tak$na tehnika je pri-
merna predvsem za otroke do petega razreda
osnovne Sole, saj zmanjsuje moznost poskodb
dlesni. Ko otrok dobi vseh 20 mle¢nih zob, ga
pocasi navajamo tudina uporabo zobne nitke.
Nitko premikamo gor in dol med zobmi dva-
do trikrat v vsakem medzobnem prostoru. Pri
tem moramo biti previdni, da ne pritiskamo
premocno ob dlesen, saj jo lahko poskodu-
jemo. Preden nadaljujemo pri naslednjem
zobu, nitko speremo pod tekoco vodo. Ko za¢-

»V prvem letu otrokovega
Zivlienja se obicajno zacne
izrascanje prvih t. i. mlec¢nih
Z0b, ki traja vse do tretjega
leta starosti. Na vsaki celjusti
je deseterica mlec¢nih zob —
Stirje sekalci, dva podocnika
in stirje kocniki — skupaj
torej dvajset.«

nejo izrascati stalni zobje, postane skrb za
ustno higieno nekoliko zahtevnejsa. Pri
dojenckih in malckih naj zobe (istijo starsi,
kasneje pa lahko otroku prepustimo jutranje
SCetkanje, medtem ko mu Se vedno priskoc¢imo
na pomoc pri ve¢ernem. Zelo pomembno je
tudi, kako otroku predstavimo obisk zoboz-
dravnika. Obisk ne sme biti prikazan kot nekaj
strasljivega ali neprijetnega, saj se bo potem-
takem otrok zobozdravnika bal tudi, ko bo ze
odrasel. Prvi obisk zobozdravnika je priporo-
¢ljiv ze v prvem letu otrokove starosti, nato pa
preventivni pregledi vsakih Sest mesecev. Tudi
prehrana je pomemben del skrbi za zdrave
zobke, vta namen je treba omejiti sladke pijace
in prigrizke, saj sladkor spodbuja nastanek kari-
esa. To velja tudi za gazirane pijace in sadne
sokove.
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Dva ¢loveka lahko enako
temperaturo obcutita
popolnoma drugace.

Vitkejsi ljudje praviloma hitreje
izgubljajo telesno toploto.

Obc¢utek mraza je lahko
povezan tudi zzmanjsanim
delovanjem $¢itnice.

Zakaj nekatere bolj
zebe kot druge?

Avtorica: Nika Arsovski

Tudi v jesenskih in zimskih mesecih lahko opazimo posameznike, ki se naokrog sprehajajo v kratkih hlacah, med-
tem ko drugi zaviti v tople plas¢e in puhovke rezemo skozi jutranji hlad. Zakaj torej nekaterih zlepa ne zebe,
medtem ko drugi Ze pri najmanjsih ohladitvah iS¢emo topla oblacila? »Nase telo je nekoliko podobno dobro
organizirani hisi s centralnim termostatom. Ko temperatura okolja pade, ,hisni upravitelj’ v mozganih zazna, da
postaja hladno, in sprozi celo vrsto ukrepov: Zile v kozi se zozijo, da bi toplota ostala v telesu, misice lahko za¢nejo
drgetati, presnova pospesi proizvodnjo toplote, mi pa se intuitivno zavijemo v pulover ali pois¢emo topel pros-
tor,« ob primerjavi pojasni Iwona Ewa Kosi, dr. med., specialistka nevrologije, iz SploSne bolnisnice Celje, a ob tem
doda, da ta termostat, o katerem je govora, ni pri vseh nastavljen povsem enako.

Ljudje razlicno dojemamo temperaturo zraka,
nekateri se Ze pri 22 °C zavijajo v odejo, drugi
pri isti temperaturi odpirajo okna. »Zaznava-
nje mraza se zacne Ze na povrsini telesa. V koZi
so drobni Zivéni kongici, ki delujejo kot nekak-
$ni temperaturni senzorji. Ko zaznajo hlad,
informacijo posljejo po perifernih Zivcih proti
hrbtenjaciin naprej v mozgane. Mozgani nato
odlocijo, kaj bomo s to informacijo naredili.
Pomembno vlogo ima hipotalamus, ki si ga
lahko predstavljamo kot glavni termostat
nasega telesa. Njegova naloga je vzdrzevati
notranje okolje ¢im bolj stabilno, ¢eprav se
Zunanje razmere ves ¢as spreminjajo. Pri tem
ne gre samo za vprasanje, koliko je zares hla-
dno. Pomembno je tudi, kako hlad obc¢utimo.
Dva ¢loveka sta lahko v popolnomaistem pro-
storu, vendar bo eden rekel: »Kako je mrzlol,
drugi pa: »Meni je &isto prijetno,« pojasni pred-
stojnica nevroloskega oddelka SB Celje lwona
Ewa Kosi. Na nas obc¢utek zaznavanja tempe-
rature, v tem primeru predvsem mraza, vpli-
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vajo Stevilni dejavniki. Od telesne zgradbe,
koli¢ine podkoznega mascevja, midi¢ne mase,
telesne dejavnosti pa vse do starosti, hormon-
skega stanja in prekrvavitve. Tudiindividualne
znactilnosti Zivénega sistema. Ljudje zve¢jo in
kompaktnejso telesno zgradbo imajo obicajno
manjso povrsino glede na prostornino, kar
pomeni, da sorazmerno pocasneje izgubljajo
toploto. Po drugi strani ljudje, ki so vitkejsi, pra-
viloma toploto izgubljajo hitreje. Tudiljudje z
vedjo koli¢ino podkoznega mascevja so na neki
nacin manj dovzetni za mraz, saj podkozna
mascoba deluje kot toplotniizolator in zmanjsa
izgube toplote (pri tem je pomembno tudi,
kje je mas¢evanje razporejeno). Razlika je tudi
v starosti; otroci zaradi druga¢nega razmerja
med povrsino in prostornino telesa praviloma
hitreje izgubljajo toploto, po drugi strani pa
se s staranjem lahko poslabsa sposobnost za
uravnavanje telesne temperature, zato se
morda starejsi na mraz odzivajo drugace.
Zanemariti ne gre niti hormonskih dejavnikov,

ki vplivajo na presnovo in prekrvavitev; pa tudi
po razli¢ni obcutljivosti receptorjev za tempe-
raturo pri posameznikih.

Véasih teZava ni vtem, da bi bilo
telo zares hladnejse, temvec v
tem, kako zivéevje temperaturo
Zazna

»Pri nevrologiji je zanimivo predvsem nekaj
drugega: vcasih tezava ni v tem, da bi bilo telo
zares hladnejse, temvec v tem, kako Zivéevje
temperaturo zazna in jo mozganom sporoci,«
opozori sogovornica in pri tem za lazje razu-
mevanje periferno ziv¢evje predstavi kot
drobno komunikacijsko mrezo, ki kozo pove-
zuje zmozgani: »Ce so ti Zivci poskodovani, je
lahko prenos informacij moten. Pri nekaterih
polinevropatijah so prizadeta predvsem
drobna Zivéna vlakna, ki sodelujejo pri zazna-
vanju bolecine in temperature. Takrat lahko
¢lovek pove, da ga noge ali roke ,zebejo do
kosti’, ¢eprav so na dotik lahko povsem nor-
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malno tople. Lahko je tudi obratno: zaznava-
nje mraza je oslabljeno in ¢lovek ne obcuti
temperature tako dobro, kot bi jo moral.« Zato
je treba, kadar bolnik potarna, da ga pogosto
zebe, predvsem ugotoviti, ali gre za individu-
alno znacilnost, odziv organizma na presnovne
ali hormonske spremembe ali pa za motnjo
zaznavanja temperature. Prav v primeru sled-
nje ima nevroloski pregled pomembno viogo.
V¢asih obcutek mraza spremljajo mravljinci,
pekoc¢ obcutek, odrevenelost ali bolecine.
Takrat ne govorimo ve¢ samo o tem, da je
nekdo »zmrzljiv, ampak je smiselno razmisljati
tudi o morebitni motnji perifernega Zivcevja.
Vendar ni vse v Zivcih, opozori Kosijeva: »Pri
¢loveku, ki pogosto obcuti mraz, je
pomembno, da ne iS¢emo takoj razlage samo
vzZiv¢evju.Telo je orkester in ZivCevje je le eden
od njegovih glasbil.«

Obcutek mraza kot pomanjkanje
nekaterih hranil

Obcutek mraza je lahko poveza tudi z vrsto
bolezenskih obolenj-zzmanjsanim delova-
njem 3¢itnice, slabokrvnostjo, pomanjkanjem
Zeleza, prenizkim energijskim vnosom ali
nedohranjenostjo. V nekaterih primerih imajo
pomembno vlogo tudi druga presnovna ali
hormonska stanja. Ob zmanjsanem delova-
nju $¢itnice se lahko upocasni presnova, kar
se lahko odrazi ob pove¢anem obcutku
mraza. Eden izmed simptomov slabokrvno-
sti so hladne okoncine (tudi v primeru slabse
prekrvavitve se to najprej odrazi v mrzlih
rokah, nogah ...), to pa $e ne pomeni, da je
vsak, ki intenzivneje obcuti mraz, slabokrven.
Dovzetnost za mraz je lahko tudi posledica
pomanjkanja nekaterih hranil. Pomanjkanje
Zeleza scasoma lahko povzroci anemijo, zato
je lahko obc¢utek mraza tudi posledica pre-
nizkih vrednosti Zeleza, ki je klju¢en za tvorbo
hemoglobina. Ob tem sogovornica opozori
$e na vitamin B12: »Njegovo pomanjkanje
lahko prispeva k slabokrvnosti, hkrati pa lahko
prizadene Ziv¢evje in povzroca motnje ob¢u-

tenja, mravljin¢enje ali odrevenelost. Zato je
pri ¢loveku, ki ga pogosto zebe inima hkrati
nevroloske tezave, smiselno pogledati Sirso
sliko.« Vitamin B12 je pomemben pri tvorbi
krvnih celic, posledi¢no je kljucen tudi za nor-
malno delovanje ziv¢evja. Pomanjkanje vita-
mina B12 lahko vodi do poskodb oziroma
motenega delovanja Ziv¢nih vlaken. Ker je
ziv¢evje pomemben dejavnik pri oblikovanju
obcutka, da nas zebe - temperaturne recep-
torje v koZi zazna periferno zZivcéevje, informa-
cije pa se po zZivcih prenesejo v osrednje Ziv-
Cevje, kjer jih mozganiinterpretirajo -, lahko
pomanjkanje vitamina B12 pomembno vpliva
tudi na motnje v tem procesu.

Kdaij je torej ¢as za obisk
nevrologa?

»Ce je bil nekdo vedno nekoliko bolj zmrzljiv,
brez drugih teZav, to samo po sebi praviloma
ni razlog za obisk nevrologa. Pomembnejse
je, ¢e se obcutek nenadoma spremeni, vztraja
ali se postopoma stopnjuje. Posebej smo
pozorni, kadar se obc¢utek mraza pojavlja sku-
paj z mravljinci, pekocimi bole¢inami, odreve-
nelostjo, motnjami obc¢utka za temperaturo
ali dotik, Sibkostjo misic, motnjami ravnoteZja
ali hoje. Pomemben podatek je tudi, kako so
tezave razporejene. Ce se, na primer, ob¢utek
mravljincenja, pekocine ali spremenjenega
zaznavanja zac¢ne v stopalih in se postopoma
Siri navzgor, lahko to govori v prid prizadeto-
sti perifernih Zivcev,« pojasni Kosijeva in ob
tem doda, da je obcutek mraza bistveno bolj
zanimiv, kot se na prvi pogled zdi - gre za
obcutek, pri katerem sodeluje kompleksen
mehanizem Zivcev, organov in tkiv od koze,
perifernega Zivcevja, hrbtenjace, mozganoy,
krvnih Zil do hormonov in presnove - in ker
gre za zelo natan¢no usklajen sistem, ki nas
poskusa ves ¢as ohranjati v obmodju, kjer se
nase telo najbolje pocuti, je prav, da mu pri-
sluhnemo: »Zato ¢loveka, ki pogosto rece, da
ga vedno zebe, ne smemo niti po nepotreb-
nem prestrasiti niti njegove tezave odpraviti

»Ce je bil nekdo vedno
nekoliko bolj zmrzljiv, brez
drugih tezav, to samo

po sebi praviloma ni
razlog za obisk nevrologa.
Pomembnejse je, Ce se
obcutek nenadoma
spremeni, vztraja ali se
postopoma stopnjuje.
Posebej smo pozorni,
kadar se obcutek mraza
pojavija skupaj z mravljinci,
pekoc¢imi bolecinami,
odrevenelostjo, motnjami
obcutka za temperaturo
ali dotik, sibkostjo misic,
motnjami ravnotezja ali
hoje.«

z zamahom roke. V¢asih gre za povsem indi-
vidualno znacilnost. V¢asih je vzrok zelo pre-
prostin ga najdemo v krvni sliki, Zelezu ali delo-
vanju $¢itnice. Vcasih pa nam telo skozi
spremenjeno zaznavanje mraza res sporoca,
da je vredno nekoliko natanc¢neje pogledati
tudi Zivcevije. In ¢eprav nevrologija pogosto
resuje velike uganke, se lahko zac¢ne tudi pri
zelo preprostem vprasanju: »Zakaj me vedno
tako zebe?«
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Med spanjem izgubimo vec
sto tiso¢ koznih celic, mnogo
mascobe in tudi do pol litra
potu.

Posteljnino zamenjajmo vsakih
sedem do 14 dni.

Presite odeje in vzglavnike
lahko peremo vsaj vsakih Sest
mesecev ali po potrebi.

Posteljnina — kako
redno jo menjavati

Avtorica: Katja Stucin

Mnogi med nami menjavamo presite odeje, ko hladnejsi letni Casi prehajajo v toplejse. Se s tem, ko je zunaj
bolj vroce, poveca tudi pogostost menjavanja posteljnine? Kolikokrat mesec¢no naj bi jo zamenjali in zakaj je to
pomembno? Mnenja so razli¢na, vsi pa se bomo najbrz strinjali, da ni lep3ega, kot se zvecler ¢Cist uleci v sveze
diseco posteljo. Pranje posteljnine sicer ni le vprasanje svezine, gre tudi za zdravje. Z vami delimo nekaj koristnih

napotkov.

Se vam kdaj zdi, da se zbudite z vonjem telesa,
Ceprav ste se zvecer res temeljito umili? Svez
znoj nima vonja, vendar ga bakterije na nasi
kozi, zlasti stafilokoki, kaj kmalu razgradijo v
neprijetno disece snovi. Mikrobi pa¢ naredijo
svoje. Ob tem, da ¢ez dan nasi lasje in telo
nase vezejo tudiraznovrstne onesnazevalce,
prah, cvetni prah in alergene, ki se prenesejo
na posteljnino. Vse to, ne da bi se tega res
zavedali, prinesemo v nasa lezisca. Vsi, ki smo
Ze kdaj preoblacili presite odeje, vemo, da
naceloma posteljnina deluje ¢isto, pa vendar
so nas naucili, da je pomembno, da jo peremo
kar pogosto. Toda, kako pogosto? Strokov-
njaki ponavljajo, da so rjuhe res lahko na videz
Ciste, resnica pa je povsem drugacna. V poste-
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lji prezivimo veliko ¢asa, v povprecju pribli-
Zno 56 ur na teden, zato nase rjuhe postanejo
dom odmrle koZe, prsic, bakterij, umazanije,
znoja, prahu ... Kot lahko preberemo v vecini
prispevkov na to temo, se od povpre¢nega
¢loveka dnevno nabere priblizno gramin pol
keratinocitov, to so celice, ki jih ve¢inoma
sestavlja beljakovina keratin, kar je skoraj
polovica ¢ajne Zlicke tako imenovane odmrle
kozZe. Te odmrle kozne celice, ki ostanejo na
posteljnini, tako na vzmetnici kot na vzglav-
nikih, predstavljajo idealno okolje za razmno-
Zevanje bakterij. Ce se ¢ez dan normalno
gibljemo zunaj, s seboj v posteljo prinesemo
Sealergene, ¢e drugega ne, na nasih laseh, ki
jih praviloma ne umijemo vsak dan. To so

lahko skriti onesnazevalci nase posteljnine,
ki jih niti ne vidimo s prostim o¢esom. Ce
gremo spat brez prhanja, je vnos umazanije
in alergenov seveda 3e vedji. Neredno pranje
rjuh nas izpostavlja glivicam, bakterijam, cvet-
nemu prahu in Zivalskim alergenom, ki se
pogosto nahajajo v posteljnini. Na nasih rju-
hah in vzglavnikih se nabirajo tudi telesni
izlo¢ki, znoj in koZne celice. Izpostavljenost
nevidnim organizmom v posteljnini lahko
povzrodi teZave, kot so izpuscaji in ekcemi.
Pojavijo se lahko zdravstveni znaki, vklju¢no
zizbruhi koznih tezav, drazenjem koze ali aler-
gijami. Vsekakor pa moramo zamenjati
posteljnino, ¢e so prisotni povsem jasniznaki,
kot so neprijetne vonjave, vidni madezi, nepri-
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jeten obc¢utek mastnosti, sledi znoja, prisot-
nost drobtin, umazanije, celo kaksnih zuzelk
ali drugih delcev, ki drazijo kozo, bledenje ali
sprememba barve ...

Priporocila strokovnjakov so, da posteljnino
operemo enkrat tedensko. Pranje ali
menjava posteljnine enkrat tedensko nam
zagotovi ¢isto in varno mesto za pocitek, je
pa - Se posebej, e so druzine Stevil¢nejse -
lahko to zelo napornoin tehni¢no tezje izve-
dljivo, saj gre za velike kolic¢ine, ki jih je treba
oprati in posusiti, kar je v¢asih ob obseznih
koli¢inah drugega perila prakti¢no nemo-
goce.Toda glede na to, da verjetno nekako
tretjino svojega Zivljenja prezivimo v poste-
lji, se trud za ¢istocCo vsekakor izplaca. Je pa
res, da se ob napornem tempu, hitrem
zivljenjskem slogu, Stevilnih obveznostih,
nenehnih skrbeh lahko tedenska menjava
zdi nadlezno opravilo, na katero kaj hitro
pozabimo. Zato strokovnjaki mnogokrat
poudarjajo, da posteljnino operemo vsaj na
dva tedna, kar prinasa Stevilne koristi, kot
so boljsa kakovost spanja, zmanjsanje simp-
tomov alergij, manj nelagodja, boljse urav-
navanje telesne temperature, bolj zdravain
Cistejsa koza, velji obcutek udobja zaradi
odstranjevanja ali preprecevanja neprijetnih
vonjav in madeZev. Prav tako moramo vsa-
kih nekaj mesecev ocistiti presite odeje in
vzglavnike, saj to zmanjsa koli¢ino mikro-
bov in drugih mikroskopskih organizmov, s
katerimi smo v stiku med spanjem. Vzglav-
nike naj bi sicer morali zamenjati vsako leto
ali dve, presite odeje pa naj bi ob uporabi
prevlek ter rednem pranju ali kemi¢nem
¢is¢enju zdrzali celo od 15 do 20 let.

Izbira kakovostne posteljnine iz zracnih, hipo-
alergenih in antibakterijskih materialov lahko
izboljsa kakovost spanja in podaljsa Zivljenj-

»Strokovnjaki priporocajo, da postelje ne posteliemo takoj
zjutraj, saj se tako prezraci, s cimer zmanjSamo viago, ki jo
prsice in bakterije potrebujejo za razmnozevanje.«

sko dobo posteljnine. Zato je vredno premi-
sliti in preizkusiti, kateri materiali nam najbolj
ustrezajo, med njimi bombaz, ki je bolj
pogost, dostopen, zracen ter dobro vpija
vlago, bambus, ki je naravno antibakterijski,
hipoalergen in dobro odvaja vlago, ali sinte-
ti¢ni materiali, ki so cenovno lahko bolj dosto-
pni, ampak navadno zahtevajo pogostejse
pranje. Pomembna je tudi gostota tkanja.
Kakovostnejsa posteljnina prenese pogo-
stejse pranje, saj je bolj trpeznain joimamo
praviloma lahko dlje ¢asa. Pomembno je Se,
da posteljnino med posameznimi pranji ohra-
nimo ¢im bolj ¢isto. To naredimo tako, da se
vsaki¢, preden lezemo v posteljo, oprhamo,
odstranimo licila, ne nanasamo losjonov,
krem ali olj, tik pred spanjem odstranimo
umazanijo s stopal. Prav tako je dobro, da se
izogibamo odhodu v posteljo po intenzivni
vadbi. Nikakor ni primerno, da v postelji jemo
in pijemo, odsvetuje se e, da svojim hisnim
ljubljen¢kom dovolimo lezanje v nasih poste-
ljah. Odlocitev je sicer v vasih rokah. V pri-
meru, da ljubljencke povabimo v posteljo, je
treba poskrbeti za Se pogostejse pranje
posteljnine.

Posteljnino je smiselno prati Se pogosteje v
toplejsih mesecih, ¢e smo astmatiki aliimamo
kaksne druge tezave z dihanjem, ¢e imamo
alergije, okrevamo po bolezni ali okuzbi,
spimo goli, je vreme vroce ali vlazno, ¢e se
moc¢no potimo ... Nacionalni institut za varo-

vanje zdravja ob pojavu doloc¢enih nalezlji-
vih bolezni, (garje, m-pox ... ) izpostavi spe-
cifi¢na priporocila kot del navodil ob ravnanju
oziroma ukrepih. V teh specifi¢nih primerih
jih vsekakor upostevamo, saj napisejo, kako
pogosto, na kaksen nacin in s kaksno tempe-
raturo takrat operemo posteljnino. Ste Ze sli-
sali za film Belo se pere na 90? Napotka se
drzimo tudi, ko gre za posteljnino. Pri pranju
je namrec najboljse uporabiti vro¢o vodo.
Sicer moramo vedno prebrati navodila za
nego na etiketi, tako da operemo posteljnino
unici priice in pomaga pri temeljitem ¢isce-
nju. Bolj kot je voda vroca, vec bakterij in aler-
genov odstranimo. Priporocljivo je, da po pra-
nju vse skupaj Se zlikamo. Izpostavljenost
nevidnim organizmom v posteljnini lahko
povzrodi tezave, kot so izpuscaji in ekcemi.
Za kakovosten prostor spanja pa ni klju¢na
samo Casovnica ¢is¢enja, ampak tudi, da ob
sami menjavi pocistimo vzmetnico. Obsta-
jajo Ze zelo dobri sesalniki, ki so namenjeni
prav temu. Ce se pojavijo madezi, jih nato o¢i-
stimo Se z blagim detergentom in pustimo
vzmetnico, da se dobro posusi in prezradi.
Slednjo naj bi zamenjali vsaj vsakih sedem
let. Pa $e nekaj: strokovnjaki priporocajo, da
postelje ne posteljemo takoj zjutraj, saj se
tako prezradi, s ¢limer zmanjsamo vlago, ki jo
priice in bakterije potrebujejo za razmnoze-
vanje. Zdaj ne potrebujemo vec drugega
izgovora, ko je posteljo tezko postlati takoj,
ko vstanemo, kajne?

Cistoca, ki jo opazis.
Sestavine, ki jim zaupas.

Gel poskrbi za u€inkovito pomivanje, sredstvo za izpiranje
pa za sijo¢o posodo in brezhiben zaklju¢ek pomivanj.
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Naj vam mehur
ne kroji vasega
Zivlijenja

Tezave z uriniranjem lahko prizadenejo vsakega
Sestega Slovenca, starejSega od 40 let. 2

Pogosto obcutite nenadno Se pono¢i ve&krat

lr W\ P .
4} !ootrebo p.o Lf”mrarfju zbudite, ker morate
R 2 in ste v stiski zaradi @ na stranis&e?

iskanja stranisc¢a?

Naj Vam mehur ne kroji vasega zivljenja!
Pogovorite se z zdravnikom! Obstaja resitev!

Za pomoc pri pogovoru obiscite:

www.mojmehur.si

Projekt ozavescanja o sindromu prekomerno aktivnega se¢nega mehurja in urinske inkontinence je podprlo podjet-

je Astellas Pharma d.o.o. v sodelovanju z Drustvom za uroginekologijo Slovenije. Literatura: 1.Milsom | et al. BJU Int 7

2001:87(9):760-6.; 2.Abrams P et al. Urology 2003 ;61:37-49. Astellas Pharma d.o.o., Smartinska c. 53,1000 Ljubljana, t 11
Slovenija. MAT-AB-NON-2024-00033 - Datum priprave: maj 2024 aS e aS
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Pri Zenskah so okuzbe secil
pogostejse zaradi krajse
secnice.

Uzivanje brusnic lahko otezi
oprijemanje bakterij na
sluznico secil.

D-manoza se veze na E. coli

in ji lahko oteZi pritrditev na
celice secil.

Avtorica: Nika Arsovski

Naravni pomocn
pri vhetju secll

14

Vnetja secil so, sploh pri Zenskah, dokaj pogosta nadloga, saj vsaj enkrat v Zivljenju pestijo vec kot polovico pred-
stavnic pregovorno neznejsega spola. Pojavijo se lahko tudi veckrat na leto, e bolj pa so na udaru nosecnice, pri ka-
terih vnetje secil zahteva ¢imprejsnji obisk izbranega zdravnika. Pri moskih so bistveno redkejsa in prizadenejo nekaj
vec kot desetino populacije. A ¢e je ob pojavu klini¢nih znakov vnetja nujno zdravljenje, nam lahko pri umirjanju
simptomov, pa tudi pri preventivi, marsikdaj na pomoc priskoci narava.

Samo Kreft, univerzitetni profesor
inraziskovalec

Urinarni trakt oz. secila delimo na zgodnji in
spodnji del; prvega predstavljajo secevod in
ledvici, spodnjega pa secnica in mehur, pri
moskih Se prostata. Najveckrat, v kar 70-95 %
jevzrok za vnetje spodnjih secil okuzba z bak-
terijo Escherichia coli, t. i. E. coli. Redkeje je
vnetje posledica okuzbe z drugimi vrstami
bakterij, Se redkeje nekaterih vrst glivic in
virusov. Vecina teh bakterij je v vagini ali
danki, potem pa se zaradi neprimerne higi-
ene (brisanje po opravljeni veliki oz. mali
potrebi) ali ob spolnih odnosih razsirijo po
secnici vse do mehurja, v primeru, da okuzba

45

ni primerno zdravljena, tudi proti ledvicam.
Ob tem velja opozoriti, da je za Zensko
pomembno, da si po spolnem odnosu izpra-
zni mehur, saj s tem lahko prepreci Sirjenje
bakterijiz vagine v se¢nico. V primeru zmanj-
$ane odpornosti organizma smo za pojav
vnetij $e bistveno bolj obcutljivi, zato so bolj
na udaru kronic¢ni bolniki (tudi zato, ker so v
bolnisnici dlje ¢asa v stiku s patogenimi bak-
terijami oz. zaradi v se¢nico vstavljenega kate-
tra) in posameznice po ginekolo3kih opera-
cijah. Tudi pri sladkornih bolnikih obstaja
vecje tveganje za pojav vnetja secil, saj se v
primeru, da krvni sladkor ni urejen, v se¢
izlo¢a povisana raven sladkorja. Okuzbe secil
so lahko tudi ponavljajoce, kar pomeni, da se
lahko vnetje dva tedna po koncu zdravljenja
ponovi (pogosto gre za isto vrsto bakterije),
medtem ko o ponovni okuzbi govorimo v
obdobju, daljsem od stirinajst dni, obi¢ajno
gre za okuzbo z drugo vrsto bakterije. Tovr-
stne okuZbe se pogosteje ponavljajo pri Zzen-
skah v menopavzi, saj lahko nizje ravni estro-

gena povzrocijo tanjSanje sluznice v noznici,
zaradi Cesar ta postane ugodnejse okolje za
bakterije. Tudi sicer so okuzbe secil pogo-
stejse pri Zenskah, sploh v rodni dobi. Se¢-
nica namre¢ lezi v blizini noznice in danke,
zato je krajsa kot pri moskem, posledi¢no je
tveganje za prenos bakterij in posledi¢ne
okuzbe vegje.

Ne pozabite na zadosten vnos
tekocine

Okuzbo secil prepoznamo po pogostem in
bolec¢em odvajanju seca; pojavi se zgo¢, bole¢
obcutek v predelu mehurja, ki ga spremlja
bolecina v trebuhu (nad sramno kostjo). Soca-
sno se pojavijo Se utrujenost in druge motnje
pri odvajanju seca (nenehno tis¢anje na vodo,
odvajanje po kapljicah itd.). Spremeni se tudi
tekstura urina, ta postane bolj moten, gost,
lahko tudi rdeckast. Kadar okuzba ni ve¢ ome-
jenale na spodnja secila, temvec tudi na sece-
voda in ledvici, so simptomi izrazitejsi. Poja-
vijo se lahko splosno slabo pocutje, visoka
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Ortosifon
Vir: Pixabay

telesna temperatura, celo mrzlicain bolecina
v ledvenem predelu. Zdravnik po anamnezi
in osnovnem pregledu urina, ki pogosto
pokaze prisotnost bakterij ter obliko levkoci-
tov v sedimentu, postavi diagnozo. Vnetje secil
pogosto zahteva zdravljenje z antibiotiki, pred
pojavom klini¢nih znakov pa si lahko za lajsa-
nje in umirjanje simptomov, pa tudi zaradi pre-
ventive, pomagamo z naravo. Najpomemb-
nejsi ukrep je pitje zadostne koli¢ine tekocine,
s ¢imer vplivamo na pogosto odvajanje vode
in s tem splakovanjem bakterij. Pri tem se izo-
gibajte kavi in gaziranim pija¢am pa tudi alko-
holu. V pomo¢ vam bo tudi topel termofor,
zavit v brisaco, ki bo pomagal ublaziti krée ter
neprijetne obcutke v predelu trebuha.

Brusnhice, ortosifon ...

Ob vnetju se pogosto svetuje uzivanje bru-
snic oz. pitje brusni¢nega ¢aja, soka. Brusnice
vsebujejo proantocianidine (PAC), ki zmanj-

Kapljica za kapljico?

Trojna zelis¢na for

Izpira bakterije iz sec
Poveca koli¢ino uri
Pomiri mehur

Na voljo v lekarnah.

Sujejo oprijem bakterij, predvsem E. coli, na
sluznico secil. Sicer ni dokazano, da brusnica
zdravi prisotno akutno vnetje, lahko pa nam
je vpomoc pri prvih blagih znakih vnetja in
vizogib ponavljajo¢im se okuzbam, kot poja-
sni tudi Samo Kreft, univerzitetni profe-
sor in raziskovalec s kar tremi desetletji
izkusenj na podro¢ju zdravilnih rastlin: »Pri
vnetjih secil silahko z zdravilnimi rastlinami
pomagamo na tri nacine: 1) pospesujemo
nastajanje in izlo¢anje urina in s tem pove-
¢amo spiranje secil, 2) blazimo vnetje ali 3)
bakterijam oteZzujemo pritrjevanje na slu-
znico. Med rastlinami iz naSega okolja upo-
rabljamo zlato rozgo, njivsko preslico, brezo
in gladez, predvsem za povecanje kolic¢ine
urina in izpiranje secil. Brusnica je znana
predvsem po preprecevanju oprijemanja
bakterij na sluznico mehurja, zato je upo-
rabna zlasti pri preprecevanju ponavljajocih
se okuZzb. Pri tem je pomembna prava vrsta,
saj so raziskave vec¢inoma opravljali zame-
risko veleplodno brusnico, ne znaso domaco
brusnico. Potreben pa je tudi kar precejsen
odmerek, nekaj 100 g. Zanimiv je javanski
¢aj oziroma ortosifon, rastlina iz jugovzhod-
ne Azije, pri kateri raziskave kazejo vse tri
omenjene ucinke: poveca koli¢ino urina,
deluje protivnetno in zavira pritrjevanje bak-
terij na sluznico. Zdravilne rastline lahko
uporabljamo v obliki ¢ajev. Bolj prakti¢na
moznost pa so strokovno izdelaniizvleckiv
tabletah ali kapsulah, ki omogoc¢ajo natan¢-
nejSe odmerjanje. Tudi ob tak$nih priprav-
kih moramo piti dovolj tekocine, saj je izpi-
ranje secil pomemben del zdravljenja.«

Omenjeni javanski ¢aj se Ze stoletja upo-
rablja za podporoizlocanju urinain izpiranju
secil, sploh ob blagih tezavah s seili. Posebna
pozornost pri uZivanju se svetuje ob jemanju
diuretikov, pa tudi med nosecnostjo in doje-
njem. V nekaterih evropskih tradicionalnih
monodgrafijah je uporaba omejena na kratko
obdobje, praviloma najvec en teden, in na
odrasle zenske z blagimi simptomi.

Narava za preventivoin
spremljevalno kurativo
Vednozeleni gornik (Arctostaphylos uva-ursi)
se je tradicionalno uporabljal pri blazjih okuz-
bah in vnetjih secil. UZzivamo ga v obliki ¢aja,
njegove ucinkovine paimajo protibakterijsko
in diureti¢no delovanje ter lahko lajsajo tezave,
povezane z vnetjem mehurja. Za njegovo ucin-
kovanje je pomemben alkalen urin, zato lahko
kisla Zivila, pijace in ve¢ji odmerki vitamina C
zmanjsajo njegovo ucinkovitost. Prav zato ga
ni smiselno uzivati so¢asno z brusnicami.
Zaradi visoke vsebnosti ¢reslovin se uporaba
priporoca najvec en teden, saj lahko dolgo-
trajno uzZivanje povzroca zelod¢ne tezave.
Uporaba ¢aja ni priporocljiva za otroke, mlajse
od 12 let, nosecnice, dojece matere in osebe z
ledvi¢nimi boleznimi. Za podporo zdravljenju
se uporablja tudi zlata rozga, ki so jo Ze v tra-
dicionalni medicini uporabljali za povecanje
koli¢ine urinain pospeseno izpiranje seil. Naj-
demo jo v nekaterih zelis¢nih ¢ajnih mesani-
cah, tako kot tudi pri drugih, pa se jo priporoca
kot kratkotrajno podporo pri blazjih tezavah
s secili. Za preventivno delovanje se svetuje
uporaba D-manoze, naravnega sladkorja, ki
se veze na bakterijo E. coli in ji oteZuje pritrje-
vanje na celice secil. Raziskovalci si sicer glede
ucinkovitosti D-manoze pri preprecevanju
ponavljajocih se okuzb secil niso enotni, saj
njen ucinek $e nizanesljivo potrjen. D-manoza
je sicer na voljo v obliki praskov in kapsul, ven-
dar optimalni odmerek za preprecevanje
okuzb ni jasno dolocen, zato za nasvet pov-
prasajte osebnega zdravnika ali farmacevta.
Med moznimi nezelenimi ucinki so predvsem
prebavne tezave, pri sladkornih bolnikih je
potrebna dodatna previdnost priizbiri izdelka.
D-manoza ne nadomes¢a zdravljenja potrjene
okuzbe. Pri blazjih vnetjih mehurja so nam
lahko v pomo¢ tudi ¢aji iz navadnega gladeza,
petersilja, njivske preslice in zeli kilavca, ki
pospesujejo odvajanje vode. Po tradiciji se pri
zdravljenju uporablja tudi lustrekova korenina,
in sicer kot sestavina ¢ajev za secila.

o

Pred uporabo natancno preberite navodilo! O tveganiju in nezelenih ucinkih se posvetujte z zdravnikom ali s farmacevtom.
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Movember — od Sale
do globalnega
gibanja

Kako se pripravimo
na ¢as prehladov in
okuzb?

Polno zivljenje

s sladkorno boleznijo
Jesenski kaselj ni
nujno posledica
virusne okuzbe

MODRA STEVILKA -0 ! S/ Neinvazivno nad

(( ¢ (08088 10 & . . : raka prostate
. . “ ‘ 5 . .
Tezka sapa ni nujno

[ N [ J N [ o0
Kupite nasa olja na Posti Slovenije
ompresijska

in prejmite brezplaéen pOSVEt terapija ob razjedah

Zlom vretenca
November: Prehlad presposiose.
Naredite dodaten korak k boljsemu zdravju. Brazgotine na jetrin

Vec let poteka
V mesecu novembru se v Planetu zdravja posvecamo prehladom — pogostim spremljevalcem brez opozorila

hladnejSih dni, ki lahko vplivajo na naSe pocCutje in vsakodnevno energijo. Ob tej priloZnosti
vas vabimo na Dneve odprtih vrat, kjer vam bomo svetovali, kako podpreti naravno odpornost
telesa in poskrbeti za boljSe pocutje skozi obdobje prehladov.

b Pljucni rak: vec
= razlogov za upanje

Zelezo, ki ogroza
zdravje

Majhne Zleze, velike
tezave

\Q’ Novost — Posta Slovenije Ugodnost v novembru

Nasi izdelki so zdaj na voljo tudi na Kronicni bolnik in

Posti Slovenije. Na izbranih prodajnih mestih Ob nakupuvna Posti Slovenije prejmete: krizne razmere
lahko kupite posebne akcijske komplete: - BREZPLACEN POSVET z naSimi terapevti Vloga mle&nih
Komplet Olje 77 (2x izdelek) Pogoj: zobkov
Komplet Olje 10 (2x izdelek) ) _ » 5 . .
Komplet Olje 56 (2x izdelek) . gzkup enegaizmed kompletqy na Posti Slovenije Zakaj nekatere bolj
i » » Obvezna predhodna rezervacija termina zebe kot druge?
15% ugodneje kot posamezna steklenicka. - Ob obisku predlozite radun kot dokazilo o nakupu

Posteljnina — kako
redno jo menjavati

Rezervirajte svoj termin Se danes! = = = Termini po poslovalnicah: N , i
To je odliéna priloznost, da: * Novo mesto, Nova Gorica — 17.11. aravii pornochixi
- pridobite strokovni nasvet glede prehlada - Maribor, Ljubljana, Koper — 18.11 pri vnetju secil

- bolje razumete svoje telo .
- prejmete konkretne usmeritve za izboljsanje pocutja * Celje — 19.11.
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razlogov za upanje

Tezka sapa ni nujno
posledica staranja

Kompresijska
terapija ob razjedah

Zlom vretenca
brez poskodbe

Sindrom krhkosti
Brazgotine na jetrih

Vec let poteka

brez opozorila
Zelezo, ki ogroza
zdravje

Majhne Zleze, velike
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Kronicni bolnik in
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Zakaj nekatere bolj

i20 1,0 T-GDI Life, poraba goriva (kombinirana po WLTP): 5,6 - 6,3 17100 km. Emisije CO,: 127 - 142 g/km.
zebe kot druge?

BAYON 1,0 T-GDlI Life, poraba goriva (kombinirana po WLTP): 5,8 - 6,2 17100 km. Emisije CO,: 130 - 141 g/km.

*Qglasevana cena i20 1,0 T-GDI Life vkljucuje prihranek po veljavnem akcijskem ceniku v visini 2.000 €, gotovinski 1ZBOLJSANJE e _

popust 1.000 € in bon za rabljeno vozilo 510 €. **Oglasevana cena za vozilo BAYON 1,0 T-GDI Life vkljucuje prihranek po KAKOVOSTI POSteIJ nina kako
- " . e P . . ] o . . .

veljav nem akc_ljskem ce.nlku v vi$ini 2.500 €, gotovinski popust 1.q00 €in b_on_za rabljeno vozilo 910 €.***Ob nakup_u ZRAKA red no Jo menJGVth

avtomobila prejmete 4 zimske gume za samo 1 evro, gum ni mogocCe zamenjati za denar oz. za dodaten popust. Akcija Moj zrak,

velja do razprodaje zalog. Slika je bila obdelana z uporabo umetne inteligence in je simboli¢na. Prikaz vozila se lahko moja odgovornost. . - .

razlikuje od dejanske specifikacije. Za podrobnejse informacije o ponudbi in pogojih koris¢enja ugodnosti se obrnite na www.mojzrak.si Naravni pomocnlkl

pooblascene prodajalce vozil Hyundai. Pogoji garancije so na voljo na www.hyundai.si.

IaGarancije E:E Garancije
brez omejitve kilometrov na baterijo

pri vnetju secil




