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4.2 Tyypin 2 diabeteksen ehkaisy ja hoito
Rintala, Tuula-Maria

Suomalaisista noin kolmasosalla on perinnéllinen alttius sairastua
tyypin 2 diabetekseen. Metabolinen oireyhtyméa (MBO) edeltda
usein tyypin 2 diabetesta. Sen taustalla ovat sekd perima ettd ela-
mantavat: liikkapaino ja lilkunnan puute. Metaboliseen oireyhty-
maan kuuluu sokeriaineenvaihdunnan héirion lisdksi keskivarta-
lolihavuus, poikkeavat veren rasva-arvot ja kohonnut verenpaine
sekd hairiot veren hyytymisessa.

Tyypin 2 diabeteksen ehkéisysséd keskeistd on painonhallinta ja
terveellinen, monipuolinen syominen sekd sddnnollinen liikunta.
Painonhallinnassa auttaa sdannollinen ateriarytmi ja kohtuullinen
energiansaanti. Painon pudottaminen 5-10 % voi jo merkittavasti
pienentdd tyypin 2 diabeteksen riskid. Tyypin 2 diabeteksen en-
naltaehkdisyyn suositellaan yleisten ravitsemussuositusten mu-
kaista ruokavaliota. Erityishuomiota tulisi kiinnittda rasvan ja
hiilihydraattien laatuun seké energiatiheyden pienentamiseen.
Sddannollinen litkunta auttaa alentamaan verensokeria, verenpai-
netta ja veren rasva-arvoja sekd parantamaan insuliiniherkkyytta.
Liikunnan tulisi olla monipuolista ja sisdltdd sekd kestavyys- ettad
lihaskuntoharjoittelua.

Tyypin 2 diabeteksen ehkéisy on vaikuttavaa sekd yksilon ettd
yhteiskunnan ndkokulmasta. Tyypin 2 diabetes vaikuttaa paitsi
kansalaisten toimintakykyyn, myos yhteiskunnan kantokykyyn.
Diabeteksen sairaanhoidon kustannukset kattavat jopa 10-15 %
terveydenhuollon kustannuksista. Lisdksi diabetekseen liittyy
tyOstd poissaolon ja ennenaikaisen eldkditymisen seurauksena
tuottavuuskustannuksia, jotka ovat noin kaksinkertaiset sairaan-
hoidon kustannuksiin verrattuna. (Diabetesliitto 2018.)
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Tyypin 2 diabetesta arvellaan sairastavan noin 400 000 suoma-
laista. Tyypin 2 diabeteksen hoidon tavoitteina on verensokerin
alentaminen ldhelle normaalia tasoa ja lisdsairauksien kehittymi-
sen ehkdiseminen. Hoidossa keskeistd ovat elintapahoito ja ladke-
hoito. Elintapahoidolla tarkoitetaan terveytta edistdvida muutoksia
ruokailutottumuksissa, litkkunnassa, painonhallinnassa ja tupa-
koinnin lopettamisessa. Elintapahoidon tavoitteena on alentaa
verensokeria, verenpainetta ja veren rasva-arvoja sekd parantaa
hyvinvointia ja elaméanlaatua. (Tyypin 2 diabetes: Kadypa hoito —
suositus, 2020.)

Ladkehoidolla pyritddan tukemaan elintapahoitoa ja saavuttamaan
yksilollisesti asetetut hoitotavoitteet. Ladkehoidon valinta riippuu
potilaan tilanteesta, sairauden vaiheesta, mahdollisista lisasai-
rauksista ja haittavaikutuksista. Lddkehoidon aloittamiseen, vaih-
tamiseen tai tehostamiseen vaikuttavat myo6s verensokerin oma-
seurannan tulokset. Tyypin 2 diabeteksen ladkehoitoon kaytetdan
useita erilaisia ladkkeita. (Tyypin 2 diabetes: Kdypé hoito -suosi-
tus, 2020)
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