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Die Zuckerkrankheit hat verschiedene
gesichter
Wir wissen es jetzt ganz sicher: Es gibt nicht eine Zuckerkrankheit, sondern
viele verschiedene krankheiten, welche mit einer erhöhung des blutzuckers,
zuckerausscheidung im urin und spätschäden einhergehen.

Wir nennen sie heute typ I diabetes jugend-diabetes insulinpflichtiger diabetes)
und typ II diabetes erwachsenen- oder altersdiabetes nicht insulinpflichtiger
diabetes). Dies sind aber nur die zwei wichtigsten krankheiten, die mit blutzuckerer-
höhung, zuckerausscheidung im urin und spätschäden einhergehen. Von den
andern wollen wir hier nicht sprechen.
Der typ I diabetes ist der jugend-diabetes, er wird auch insulinpflichtiger diabetes
genannt. Der jugend-diabetes tritt im kindes- und Jugendalter bis zum 25. lebensjahr
auf infolge plötzlichen versagens der eigenproduktion des hormons insulin, das vom
inselapparat der bauchspeicheldrüse gebildet wird und für den zuckerstoffwechsel
unentbehrlich ist. Der jugend-diabetes kann ohne tägliche insulin-einspritzungen
nicht überleben. In der tendenz zu stärkeren Schwankungen des zuckerstoffwech-
sels liegen seine Schwierigkeiten.

Der typ II diabetes wird auch erwachsenen- oder alters-diabetes genannt, er heisst
auch nicht insulinpflichtiger diabetes. Etwa 20% der zuckerkranken gehören zum
typ I diabetes, rund 80% zum typ II diabetes.

Diese erkrankungsform wird häufig als «harmloser alterszucker» in der bevölkerung
bagatellisiert. Sie jedoch ist es, die wegen ihrer enormen Verbreitung und der grossen

gefahr von gefäss Veränderungen (arterienverkalkung) die sozialmedizinisch
bedeutendere erkrankungsform darstellt. Sie kann- in Verbindung mit übergewicht
und fettleibigkeit - ohne krankheitszeichen jahrzehntelang unerkannt schlummern,
ehe es zum ausbruch des diabetes kommt.

aus: Diabetes-info

(HP

Der alltag des jugendlichen diabetikers

Diabetiker des typs I sind oft kinder oder jugendliche. Nun stellt sich die frage, welche

Schwierigkeiten auf den jugendlichen diabetiker zukommen und wie sie sich
meistern lassen. Zuhause geht es meistens ganz gut, vorausgesetzt, dass die eitern
gut über diabetes informiert sind. Für den diabetiker ist es wohl am einfachsten (und
für die anderen am gesündesten), wenn sich gleich die ganze familie an die geböte
der diabetesdiät hält.
Mit dem kleinkind hat die mutter manchmal Schwierigkeiten: Wie soll sie ihm erklären,

weshalb es«nun> eine banane bekommt, wenn die nachbarskinderein schoggi-
stängeli essen? Es wird den grund dafür noch nicht richtig begreifen. Am anfang wird
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