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РАННЯЯ ДИАГНОСТИКА САХАРНОГО ДИАБЕТА - ЭТО ПРОФИЛАКТИКА ДИАБЕТИЧЕСКИХ ОСЛОЖНЕНИЙ

Е.В. ДОСКИНА, к.м.н., кафедра эндокринологии и диабетологии РМАПО
Е.А.ОДУД, к.м.н., кафедра эндокринологии детского и подросткового возраста РМАПО
За последние десятилетия возрастной состав населения нашей планеты существенно изменился. Прекращение глобальных войн, победа над многими особо опасными инфекциями, повышение эффективности лечения многих хронических заболеваний, улучшение качества жизни способствовали увеличению продолжительности жизни. Поэтому доля пожилого населения в демографической структуре многих развитых стран возросла. По последним статистическим данным, такая ситуация имеет прогрессивный характер, что иллюстрирует представленная таблица.
	Временной период
	Количество пожилых людей старше 65 лет

	
	США
	Россия

	Конец XX века
	7-8 млн.
	19 млн.

	Прогноз на 2050 г.
	55 млн. (из них 20 млн.
	32 млн. (из них 6 млн.

	
	старше 85 лет)
	старше 85 лет)


Старение населения неизбежно сопровождается увеличением численности больных сахарным диабетом, особенно сахарным диабетом 2 типа. Известно, что после 50 лет за каждые последующие 10 лет содержание сахара в крови возрастает, при этом превалирует повышение сахара в крови после еды. Это обусловлено тем, что в пожилом возрасте может снизиться как секреция инсулина, так и, в ряде случаев, развиться интолерантность периферических тканей к инсулину. Состояние инсулинорезистентности усугубляется рядом других причин - снижением физической активности, уменьшением мышечной массы, избыточным весом, что способствует развитию сахарного диабета 2 типа.
Американская Диабетическая Ассоциация предложила для выявления риска развития сахарного диабета использовать оригинальный вопросник. Ответив на предложенные вопросы и оценив ответы по балльной системе, можно рассчитать предположительный риск возникновения сахарного диабета 2 типа.
Опросник для выявления степени риска СД 2 типа
	Вопрос
	Количество баллов за ответ

	
	ДА
	НЕТ

	Вы женщина, родившая ребенка весом более 4,5 кг 
	1
	0

	Ваши сестра/брат больны сахарным диабетом 2 типа 
	1
	0

	Один из ваших родителей болен сахарным диабетом 2 типа 
	1
	0

	Ваш вес превышает нормальный (ИМТ повышен) 
	5
	0

	Вы ведете малоподвижный образ жизни 
	5
	0

	Ваш возраст находится в интервале между 45 и 65 годами 
	5
	0

	Вы старше 65 лет 
	9
	0

	ВСЕГО 
	
	


Итак, если Вы набрали менее 3 баллов, то риск развития сахарного диабета на данный момент у Вас низкий. Если Ваши ответы составляют от 3 до 9 баллов, то риск заболеть сахарным диабетом возрастает. Но если Вы получили «оценку» на 10 баллов и выше, то необходимо посоветоваться с врачом о целесообразности исследования углеводного обмена. Почему такое тщательное внимание уделяется сегодня ранней диагностике и повышению эффективности лечения сахарного диабета? Это обусловлено тем, что на момент установления диагноза более 50% пациентов с впервые выявленным сахарным диабетом имеют грозные сосудистые осложнения. Согласно эпидемиологическим исследованиям, при впервые выявленном сахарном диабете 2 типа регистрируются:
· Ишемическая болезнь сердца - у 30% пациентов
· Поражения сосудов нижних конечностей - у 30% пациентов
· Ретинопатия (поражение сосудов глаз) - более чем у 15% пациентов 
· Нейропатия (поражение периферической нервной системы) - у 15% пациентов
· Нарушения функций почек имеют от 5 до 30% пациентов
Во многом это связано с поздним выявлением сахарного диабета, что объясняется «неяркой» клинической картиной в начале заболевания. Например, при отсутствии таких характерных симптомов сахарного диабета, как жажда, мочеизнурение, человека может беспокоить слабость, отмечается немотивированная усталость, часто имеются жалобы на зуд кожи, изменение веса. Но если бы в каждой семье имелись маленькие домашние медицинские помощники - аппараты для измерения уровня сахара, для измерения АД, весы, то в домашних условиях можно было бы провести первичный контроль. Однако чаще всего в доме есть различные лекарства, термометр, у 50% семей - весы, 40% семей используют
тонометр, но глюкометр имеется только в тех семьях, где есть больной сахарным диабетом (и то не всегда).
Если заболевание «сахарный диабет» у Вас выявлено, то обязательным компонентом лечения является тщательный контроль уровня глюкозы крови. В первую очередь, это нужно для того, чтобы добиться нормального содержания сахара в крови и снизить риск возникновения и развития диабетических осложнений. Многими исследованиями доказано, что хроническая гипергликемия является основным звеном появления сосудистых осложнений, которые приводят к ранней инвалидиза-ции и укорочению продолжительности жизни.
Что сегодня помогает хорошо контролировать болезнь? В первую очередь, правильно назначенное лечение и выполнение врачебных рекомендаций. При выборе сахароснижающей терапии, а также для оценки эффективности лечения необходимо тщательно контролировать сахар крови. Это может и должно проводиться в домашних условиях. Сегодня в аптечной сети имеется большой выбор индивидуальных приборов - глюкометров, которые рекомендуются для быстрого измерения гликемии. Глюкометр «СмартСкэн» («SmartScan») относится к биосенсорным приборам, которые при надежной гарантии точного результата измерения определяют содержание глюкозы в плазме крови. Концентрация глюкозы в плазме наиболее точно отражает активность глюкозы, так как не зависит от гематокрита (сгущения крови), а допустимая «неточность» анализа не превышает 5%. Согласно современным рекомендациям, именно этот метод определения глюкозы является оптимальным для контроля сахарного диабета. Это позволяет считать глюкометр «СмартСкэн» приоритетным с точки зрения специалистов и удобным с точки зрения пациентов. Помните, что достижение хорошего контроля сахарного диабета это реальная профилактика диабетических осложнений!
