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Edukimi i pacientit diabetik

Diabeti éshté njé sémundje kronike dhe
progresive gé prek pothuajse ¢do aspekt té
jetés. Numri i personave me diabet éshté né
rritje té vazhdueshme dhe diabeti shogérohet
me njé shkallé té larté vdekshmérie. Edukimi pér
diabetin éshté njé element i réndésishém pér
njerézit me diabet né ményré qé té pérmirésohet
kualiteti i jetés dhe té pengohet progredimi i
sémundjes. Edukimi terapeutik i pacientit éshté
njé program i planifikuar dhe i strukturuar qé
éshté gjithépérfshirés né fushéveprim, fleksibél
né pérmbajtje, i pérgjigjet nevojave klinike dhe
psikologjike té njé individi dhe i adaptueshém
me sfondin arsimor dhe kulturor té pacientéve.
Edukatori i diabetit duhet té kontrollojé zbatimin
e edukimit dhe duhet té vlerésojé njohurité
e pacientit. Edukatori duhet té trajnohet pér
kujdesin ndaj pacientéve me sémundje kronike
dhe pér edukimin e pacientéve me diabet mellitus.

Cfaré pérfshin edukimi i pacientit me diabet?

Qéllimi i edukimit dhe mjekimit té pacientit me
diabet pérfshin eliminimin e pengesave dhe
pengimin e komplikimeve akute dhe kronike
pérmes vendosjes sé baraspeshés metabolike né
organizém dhe aftésimin e pacientit pér puné dhe
jeté té shéndosh.

Cilat jané format e edukimit dhe mjekimit té
pacientit me diabet?

Sot jané té njohura njé numér i madh i metodave
té edukimit dhe mjekimit té pacientéve me
diabet por ne do t'i listojmé disa prej tyre si mé té
réndésishme

a)Aftésimi i personave me diabet pér edukim,
vetépércjellje dhe vetékujdesje

Rolin né edukim té pacientéve me diabet
duhet ta merr mjeku, infermieri dhe diabetiku.
Pacienti duhet te informohet pér sémundjen e
vet, komplikimet e mundshme dhe ményrén e
pengimit dhe mjekimit. Né fillim ¢do i sémur éshté
i shgetésuar nga sémundja me humbje té vullnetit
dhe shpesh me gjendje depresive. Pacienti duhet
té angazhohet né njé nga ményrat e edukimit si:

Edukimi individual ku pacienti e vendos kontaktin
e paré me mjekun ose infermierin dhe kétu i merr
njohurité e para pér sémundjen.

Edukimigrupor ku pacienti merr pjesé né grupe té
voglasiklubi pér persona me sémundje té shegerit
ose shoqata e diabetikéve ku vendosen edhe
kontaktet me personat e tjeré, e gé éshté ményré
e miré e motivimit té pacientit pér pérkujdese pér
veten dhe menaxhim té sémundjes.

Vetépércjellia e sémundjes sé shegerit-pacienti
kontrollon ushqyerjen, kujdeset pér higjienén
trupore dhe bén aktivitete trupore, maté glukozén
né gjak pérmes aparaturés pérkatése, pércjellja e
glukozés dhe ketoneve né uriné.

b) Ushgyeshméria adekuate do té thoté té
ushqyerit e baraspeshuar proporcionalisht:
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proteina 20%, yndyra 20-30%, karbohidrate 55-
60%, ushgimi duhet té plotésojé nevojat ditore
energjetike né bazé té& moshés, gjinisé, aktivitetit,
gjatésisé, peshés trupore. Nése pacienti bén puné
té lehta nevojat energjetike mund té rriten pér 30
% kurse puné té rénda 50%. Sasia e nevojshme
ditore e ushqgimit duhet té ndahet né mé shumé
racione té vogla ditore 5-6 racione té vogla.
Pércaktimi i t& ushqyerit adekuat duhet té béhet
né bashképunim me pacientin e sémur por duke i
pasur parasysh edhe nevojat e vecanta pér ushgim
si rritja, zhvillimi, shtatzénia, laktacioni, operimet,
infeksionet, mosha. Pacienti me diabet nuk duhet
té konsumojé émbélsira, alkool, karbohidrate té
koncentruara, dhe indeksi i masés trupore duhet
té jeté pér meshkuj 25/m2, kurse pér femra 24/m?2.

¢) Ushtrimet trupore aktiviteti trupor éshté shumé
me réndési sepse ndikon né proces metabolik né
mélci dhe né muskuj. Ushtrimet trupore duhet té
béhen né shtépi, vendin e punés, ecja né kémbé,
preferohet qé pacienti t& béjé ndonjé sport,
vrapimi, vozitja e bicikletés ose gjimnastika e
lehté, te pacientét me sémundje té renduar nuk
preferohet ngarkesa e réndé.

d)Mjekimi me barna orale fillon kur mjekimi
jomedikamentoz nuk ka pasur sukses.

Jané barnat gé e zvogélojné apetitin, mundésojné
futjen e energjisé duke i lidhur yndyrat né zorré
dhe duke i eliminuar pérmes jashtéqitjes, uljes sé
peshés trupore.

Disa nga barnat jané: barnat betacitorope,
jobetacitotrope, bigvanidineve, tiazolidinedione,
analoget e inkretinés.

e)Mjekimi me insuliné pérdorimi i insulinés ka
indikacion:

-pacientét me sémundje té sheqerit té tipit 1.

-pacientét pérkundér masave jomedikamentoze
dhe medikamentoze nuk éshté arritur menaxhimi
i diabetit.

-graté me formén gestative té diabetit gjaté
shtatzénisé dhe eventualisht pas lindjes deri né
laktacion.

-personat me mjekim té pérkohshém siinfeksionet
ose mjekimet kirurgjike.

-raste urgjente ketoacidoza, koma hiperosmolare,
laktacidoza.

Pérfundimi-Eshté e réndésishme té kryhet
njé vlerésim i ploté mjekésor pér té klasifikuar
diabetin, pér té zbuluar praniné e komplikimeve
té diabetit, pér té rishikuar trajtimin e méparshém
dhe kontrollin e faktoréve té rrezikut né pacientét
me diabet, pér té ndihmuar né formulimin e njé
plan menaxhimi dhe pér té ofruar njé bazé pér
kujdesin e vazhdueshém. Duhet té plotésohen
testet laboratorike té pérshtatshme pér vlerésimin
e gjendjes mjekésore té ¢do pacienti. Njé fokus
né komponentét e kujdesit gjithépérfshirés do
t'i mundésojé ekipit té kujdesit shéndetésor té
menaxhojé né ményré optimale pacientin me diabet.

59



