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\/idaus ligy ir $eimos

medicinos klinika

ENDOKRINOLOGIJOS GRUPE

LIETUVOJE SERGANCIU I TIPO CUKRINIO DIABETU
HIPOGLIKEMIJOS VALDYMO ANALIZE

Darbo autorius. Rokas JAGMINAS (Il kursas).

Darbo vadové. Dr. Agné ABRAITIENE, VU MF Klinikinés medicinos institutas, Vi-
daus ligy, Seimos medicinos ir onkologijos klinika VUL SK Endokrinologijos centras.

Darbo tikslas. I1Sanalizuoti, kaip Lietuvoje | tipo cukriniu diabetu sergantys
asmenys kontroliuoja insulino sukeltg hipoglikemijg, atsizvelgiant j lytj ir apzvelgti
literatdrg Sia tema.

Darbo metodika. Publikacijy paieska atlikta naudojant specializuotg informacijos
paieskos sistemg Google Scholar. Straipsniy ieSkota pagal raktazodj , hypoglycemia
in type 1 diabetes mellitus”. Straipsniy atrankos kriterijai: ne senesni kaip 5 metai,
parasyti angly kalba. Atlikta nuosekli 101 straipsniy analizé. Atrinkta ir iSanalizuota 11
straipsniy, atitinkanciy darbo tikslg. 2022 m.—2023 m. vykdyta anoniminé savanoriska
apklausa, kurios metu apklausti | tipo diabetu sergantys Lietuvos gyventojai. Duomenys
apdoroti MS Excel 2016 programa. Rezultatai laikomi statistiskai reikSmingais, kai p <
0,05. Laikyta, kad stipri koreliacija yra tuomet, kai r € [-1; -0,5) U (0,5; 1], vidutiniska,
kair € [-0,5; 0,3) U (0,3; 0,5] ir silpna, kai r € [-0,3; -0,3].

Rezultatai. Anketg uzpildé 266 respondentai, 216 motery ir 50 vyry. Motery
amziaus vidurkis 35,24 m. (SD — 13,17), mediana — 34 m. Vyry amZziaus vidurkis
31,08 m. (SD — 19,16), mediana 29 m. Motery ir vyry sergamumo trukmés vidurkis
atitinkamai 16,93 m. (SD — 13,05), mediana— 17 m. ir 12,66 (SD — 11,76), mediana —
6,5. Motery ir vyry amziaus, kuomet nustatytas | tipo cukrinis diabetas, vidurkis
atitinkamai — 18,31 m. (SD — 10,93), mediana 16,7 m. ir 18,42 (SD — 12,92), mediana
14,1. 100% motery ir 98% vyry Zinojo hipoglikemijos savokg ir atsiradimo priezastis.
23,02 % (moterys — 8,29 %, vyrai — 28%) visy respondenty nejaucia jokiy hipoglikemi-
jos simptomy, iS jy — 80% ilgiau nei metus, 5% apie du ménesius, 15% apie ménes;.
DaZniausiai esant hipoglikemijai respondentai jauté silpnumg ir nuovargj (n = 208,
78,3%), iSpiltg prakaitg (n = 169, 63,6%), aritmijg ir/arba tachikardijg (n = 112, 42%),
lieZuvio bei skruosto tirpimus (n = 110, 41,3%), nerimg (n =99, 37,1%), dezorientacija
(n =86, 32,2%), sudirgusj elgesj (n = 65, 24,5%), sgmonés praradimg (n = 30, 11,2%),
hipoglikemine koma (n = 15, 5,6%), traukulius (n = 12, 4,5%), individualius pozy-
mius (n =9, 3,4%). Rasta statistiSkai reikSminga stipri koreliacija tarp hipoglikemijos
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daznio ir sirgimo trukmés (p < 0,05, r = 0,63). Daugiau nei vieng kartg per ménesj
hipoglikemijos simptomai pasireiské n=176, 66% respondentams (moterims — 68%,
vyrams — 56%), apie 1k./mén. — n = 38, 14,3% (moterims — 13,8%, vyrams — 16,0%),
apie 1k./2 mén. —n =19, 8,6% (moterims — 6,5%, vyrams — 12,0%), apie 1k./6 mén.
n =8, 3,0% (moterims — 2,8%, vyrams — 4,0%), reciau nei 1k./6 mén. n = 12, 6,5%
(moterims — 6,5%, vyrams — 0,0%). Rasta statistiskai reikSminga stipri koreliacija tarp
simptominés hipoglikemijos skaitinés iSraiskos ir sirgimo trukmés (p < 0,05, r =-0,55).
Dazniausiai respondentai daviklyje uzfiksuotg hipoglikemijg gydo suvalgydami saldainiy
(n=172, 64,5%), iSgeria gaiviyjy gérimy ar sulciy (n = 149, 55,9%) gliukozeés tableciy
(n=117, 44,1%), suvalgo vaisiy (n = 105, 39,5%), iSgeria vandens su cukrumi (n = 45,
17,1%), susileidZia gliukagono (n = 10, 3,8%), suvalgo medaus (n = 4, 1,5%), suvalgo
duonos (n =4, 1,5%), negydo (n =4, 1,5%).

ISvados. Lietuvoje sergantiems | tipo cukriniu diabetu triksta praktiniy Ziniy apie
hipoglikemijos kontrole ir teisingg insulino skai¢iavima, nors teigia teoriskai Zinantys,
kaip tai daryti. Nustatyta, kad kuo paciento ligos stazas yra maZesnis, tuo jam greiciau
pasireiskia hipoglikemijos simptomai, o ilgai sergantys tampa maziau jautris gliukozés
mazéjimui kraujyje.

Raktazodziai. | tipo cukrinis diabetas; hipoglikemijos kontroleé.
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