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N
akon πto su Richardu Laneu,
Englezu koji je viπe od 30
godina bolovao od πeÊerne
bolesti, lijeËnici bolnice

Kraljevskog sveuËiliπta u Londonu
nedavno uspjeπno presadili stanice
guπteraËe, nada da se pribliæava ko-
naËno rjeπenje za tu neizljeËivu i
kroniËnu bolest, koja je u  progresiv-
nom porastu, poveÊala se i kod gole-
mog broja ostalih oboljelih od dija-
betesa. U konkretnom sluËaju, La-
neu su britanski lijeËnici tim relativ-

no bezbolnim zahvatom, koji se
izvodi uz lokalnu anesteziju i viπe
nalikuje punkciji nego kirurπkom za-
hvatu, ugradili stanice za proizvod-
nju inzulina. 

Kanadska metoda Tako su ga na-
pokon oslobodili obveznog ubrizga-
vanja barem pet injekcija inzulina
dnevno, πto je radio viπe desetljeÊa.
Morao je Ëiniti isto πto Ëine svi obo-
ljeli od dijabetesa tipa 1, za koji je
karakteristiËan potpuni nedostatak
inzulina. U Londonu, meutim, nije
izveden prvi takav zahvat u svijetu. 
S prvim pokuπajima da se na taj na-

Ëin rijeπi problem dijabetiËara poËe-

U bolnici Kraljevskog sveuËiliπta u

Londonu proπlog je tjedna relativno

bezbolnim zahvatom pod lokalnom

anestezijom pacijent izlijeËen od 

dijabetesa: rijeË je o presaivanju

stanica za proizvodnju inzulina, novoj

metodi koja tek stiæe u Europu

Bezbolna operacija 
lijeËi πeÊernu bolest
Bezbolna operacija 
lijeËi πeÊernu bolest

Ne tako brzo u
Hrvatskoj

Ivana PavliÊ-Renar voditeljica

je Dijabetoloπkog odjela Sve-

uËiliπne klinike za dijabetes

“Vuk Vrhovac” u Zagrebu, ina-

Ëe, referalnog centra za dija-

betes u Hrvatskoj. Na æalost

za hrvatske dijabetiËare, Ivana

PavliÊ-Renar kaæe da revolu-

cionarna operacija presaivan-

ja Langerhansovih otoËiÊa

neÊe tako brzo stiÊi u

Hrvatsku.

IVANA PAVLI∆-RENAR

IVANA PAVLI∆-RENAR, voditelji-
ca Dijabetoloπkog odjela klinike

Æe, pojaËano mokrenje, svrab 
koæe i genitalija, neobjaπnjiv 

gubitak teæine unatoË dobrom 
apetitu, osjeÊaj umora i opÊa slabost

SIMPTOMI ©E∆ERNE BOLESTI

Milo Stavros, 28 godina, bubnjar

S dijabetesom tipa 1 suoËio se

kad mu je bilo 13 godina.

Nakon πto je nekoliko dana

osjeÊao klasiËne simptome,

neprestanu æe i potrebu za

Ëestim mokrenjem, te u kratkom

razdoblju izgubio nekoliko kilogra-

ma, ubrzo je bilo ustanovljeno da

ima dijabetes. Ozbiljni problemi

pojavili su se zbog toga jer je

uporno odbijao primiti inzulin, a od

okoline je nastojao prikriti

Ëinjenicu da boluje od dijabetesa.

Neki stariji SpliÊani u πali su mu

govorili da neÊe moÊi imati djece.

Tako se zbog hiperglikemije,

poviπenog πeÊera, sruπio u πkol-

skom toaletu. Tri dana bio je na

infuziji, a poslije je tri mjeseca

ostao u bolnici na djeËjem odjelu.

Stavros je i dalje imao ozbiljnih

problema jer je sve do prije godinu

i pol dana odbijao primjenjivati

strog reæim æivota dijabetiËara,

svakodnevno mjerenje πeÊera u

krvi i redovito primanje inzulina,

najËeπÊe pet injekcija dnevno (tri

doze brzodjelujuÊeg inzulina koji

se prima prije svakog od tri obro-

ka i dvije doze temeljnog inzulina,

koji najËeπÊe djeluje 12 sati).

Zbog nemirna duha, ali i posla, bio

je bubnjar i pratio poznata imena

hrvatske estrade, meu ostalim,

Divasice, Dinu Dvornika i Matiju

DediÊa, nije ozbiljno shvaÊao svoju

bolest, pa je poËeo piti. Tako se

jednom u prijateljevoj vikendici

najprije zgrËio, a onda se nije

mogao probuditi. Doæivio je najteæi

oblik hipoglikemije, nedostatka

πeÊera, πto je najopasnije stanje

za dijabetiËare koje moæe zavrπiti

smrÊu ako se ne reagira na odgo-

varajuÊi naËin. Mozak mu je neko-

liko sati ostao bez πeÊera, πto je

moglo zavrπiti i tragiËno, u boljem

sluËaju mogao je ostati invalid.

Nakon toga Milo Stavros poËeo se

pridræavati strogih pravila u æivotu

dijabetiËara i problemi su se sveli

na minimum.

MILO STAVROS poËeo je slijediti
pravila æivota dijabetiËara
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πteraËa umrlih donora. Ta se metoda
nakon 2000. poËela intenzivnije pri-
mjenjivati prema protokolu razvije-
nom u Edmontonu u Kanadi. Kana-
anima se u tom ispitivanju pridru-
æilo i nekoliko centara za πeÊernu
bolest u SAD-u i u Europi.
Langerhansovi otoËiÊi Nekoliko je

razliËitih protokola prema kojima se
presauju otoËiÊi. Prema rijeËima
primariusa Ivane PavliÊ-Renar,
nakon objavljenog izvjeπtaja ame-
riËkog registra za transplantaciju
Langerhansovih otoËiÊa, zabiljeæe-
no je 158 procedura. Iza tog struË-
nog termina kriju se zapravo po-
stupci presaivanja stanica guπtera-

Ëe za proizvodnju inzulina osamde-
set i πestorici pacijenata u 12 centa-
ra u Americi. Ipak u Londonu je ra-
zvijen prvi britanski i uopÊe europski
protokol transplantacije Langerhan-
sovih otoËiÊa. Nedostatak je taj πto
primaoci presaenih organa i tkiva
trajno trebaju primati lijekove koji
umanjuju imunoloπki odgovor da se
sprijeËilo odbacivanje presaenih or-
gana. Presaivanje Langerhansovih
otoËiÊa je jedan od pravaca u traæe-
nju idealnog rjeπenja u lijeËenju πe-
Êerne bolesti tipa 1, koju karakterizi-
ra apsolutni nedostatak inzulina, a to
je pronalaæenje nadomjestka za sa-
mostalnu proizvodnju inzulina. 

Tehnoloπki sloæen postupak  Iz-
dvajanje i proËiπÊavanje Langerhan-
sovih otoËiÊa tehnoloπki je sloæen i
zahtjevan postupak za koji je po-
trebno osigurati i dobre laboratorij-
ske uvjete. Sve mora biti vrlo brzo
izvedeno, u samo nekoliko sati. Vri-
jeme izdvajanja potrebnih stanica iz
guπteraËe umrlog donora mora biti
πto kraÊe jer guπteraËa, zbog toga
πto istodobno luËi i æestoke probav-
ne sokove, ædere sama sebe i brzo
propada poslije smrti davatelja.

Postupak ugradnje tako dobivenih
izdvojenih i proËiπÊenih stanica
uklopljenih u odgovarajuÊi medij
koji mora biti prilagoen i njima i

primatelju obavlja se kateterom,
punktiranjem kroz venu koja vodi u
jetra. Iz perspektive pacijenta, sam
postupak ugradnje nije osobito zah-
tjevan kao kirurπki zahvat. 

Nedostatak sredstava u RH Hrvat-
ski lijeËnici, posebno u KliniËkoj
bolnici Merkur u Zagrebu, imaju
iskustva s presaivanjem cijele gu-
πteraËe, πto se najËeπÊe
obavlja zajedno s tran-
splantacijom bubrega.
©eÊerna bolest je naj-
ËeπÊi pojedinaËni uz-
rok potrebe nadomje-
πtanja funkcije bubre-
ga hemodijalizom i
transplantacijom. Bu-
brezi su jedan od orga-
na koji najviπe strada-
va od πeÊerne bolesti.
Osobe koje boluju od πeÊerne bole-
sti najviπe ugroæavaju oπteÊenja srca
i krvnih æila, a uz to i bubrega, oËne
pozadine i stopala.

U postojeÊim okolnostima, ne Ëini
se realnim oËekivati da bismo se u
doglednoj buduÊnosti u Hrvatskoj
mogli upustiti u sloæeni postupak

presaivanja Langerhansovih otoËi-
Êa. U ovom trenutku za to nema fi-
nancijskih pretpostavki, smatra Iva-
na PavliÊ-Renar. U takvoj situaciji
moæda moæe utjeπno zazvuËati po-
datak da joπ nije rijeπen glavni pro-
blem svih transplantacija - spome-
nuta imunosupresija, a da prognoza
oboljelih od πeÊerne bolesti primje-

nom suvremenih naËi-
na regulacije krvnog
πeÊera, ali i drugih fak-
tora oπteÊenja organa
do kojih dolazi u du-
gotrajnoj πeÊernoj bo-
lesti postaje sve bolja.

300 mil. dijabetiËara
u svijetu  Razvoj ka-
snih oπteÊenja prou-
zroËenih πeÊernom bo-
leπÊu (tzv. kasnih

komplikacija) nije vezan samo za
πeÊernu bolest tipa 1, koja je prisut-
na u manje od 10 posto ukupnog
broja oboljelih. Sve relevantne pro-
cjene pokazuju da Êe broj dijabetiËa-
ra u svijetu uskoro premaπiti 300 mi-
lijuna ljudi, a u Hrvatskoj ih ima od
250.000 do 300.000. Bolest je pri-

lo se joπ sredinom sedamdesetih,
potvrdila je Nacionalu Ivana PavliÊ-
Renar, voditeljica Dijabetoloπkog
odjela SveuËiliπne klinike za dijabe-
tes “Vuk Vrhovac” u Zagrebu, ina-
Ëe, referalnog centra za dijabetes u
Hrvatskoj. RijeË je zapravo bila o
metodi izdvajanja, proËiπÊavanja i
ugradnje u organizam stanica ospo-
sobljenih za samostalnu proizvod-
nju inzulina prema potrebama. 

U tu svrhu se presauju tzv. Lan-
gerhansovi otoËiÊi, nakupine stanica
koje proizvode inzulin potreban za
prijenos πeÊera nuænog u hranjenju
organizma, koji su rasprπeni po guπ-
teraËi. Ti se otoËiÊi izdvajaju iz gu-

Poznati lijeËeni od dijabetesa

Dnevna bolnica
Skupine prema dobi i vrsti lijeËenja

U posljednjih sedam godina u Klinci “Vuk Vrhovec”

organizirana je dnevna bolnica kroz koju svaki tje-

dan prolaze skupine od osam do desetak oboljelih od

dijabetesa. Skupine se formiraju prema dobi i vrsti li-

jeËenja. Od ponedjeljka do petka polaznici od osam

do 15 sati obavljaju preglede. Istodobno, prema rijeËi-

ma voditeljice Dnevne bolnice Manje Praπek, uËe re-

gulirati inzulinsku terapiju, kako si pomoÊi u riziËnim

situacijama i kako uopÊe æivjeti sa πeÊernom boleπÊu.

Osim savjeta struËnjaka, vrijedna su im i iskustva

“kolega po bolesti”.

LANGERHANSOVI OTO»I∆I u svijetu su do sada presaeni 158 puta

OBOLJELI i bez transplantacije mogu sprijeËiti oπteÊenje svojih organa

KROZ DNEVNU BOLNICU oboljeli od dijabetesa uËe æivjeti sa πeÊernom boleπÊu

Komplikacija
lijeËenja - 

hipoglikemija

Hipoglikemija je vrlo neugod-
na zbog prevelikog pada πe-

Êera u krvi, a moæe nastati
zbog neravnoteæe u lijeËenju
(previπe inzulina, premalo hra-
ne ili sliËno). Simptomi su
drhtavica, glad, smetnje kon-
centracije, poremeÊaj ponaπa-
nja, a moæe doÊi do gubitka svi-
jesti i kome. To treba prepozna-
ti i odmah uzeti neπto πto na-
glo diæe πeÊer u krvi: nekoliko
kockica Ëokolade, bombon,
slatki napitak. Valja naglasiti da
su povremene hipoglikemije nu-
æne pri lijeËenju inzulinom i
nisu osobito opasne kada se
o njima vodi raËuna. Mnogo je
opasnije trajno tolerirati visok
πeÊer u krvi da bi se izbjeglo
hipoglikemiju. Ta taktika potiËe
razvoj kasnijih teπkih oπteÊenja
organa.

PAD ©E∆ERA U KRVI

IVANA BABI∆,
glavna 

urednica
ZagrebaËkog
dijabetiËara

Garry Hall - olimpijski prvak
DijabetiËar i osvajaË zlata na 50 metara slobodno

Da se sa πeÊernom boleπÊu moæe æivjeti dobro i kada je Ëovjek
izloæen ekstremnim naporima dokazao je Garry Hall, ameriËki

plivaË koji je na Olimpijadi u Ateni osvojio zlatnu medalju na 50
metara slobodno. Bilo je to upravo kada je hrvatski reprezentativac
Duje Draganja osvojio srebrnu medalju. ©toviπe Hall, koji danas ima
30 godina, bio je tada najstariji
plivaË u ameriËkom timu.
Nakon πto je veÊ bio prepoznat
kao uspjeπan plivaË, Hallu je
1999. otkrivena πeÊerna bolest
tipa 1. Objasnili su mu tada da Êe
se morati podvrgnuti strogoj kon-
troli kao i svi dijabetiËari, da prog-
noze nisu loπe, ali da Êe morati
prekinuti s ekstremnim naporima
jer je u πeÊeraπa tjelesna
aktivnost preporuËljiva u
ograniËenoj mjeri.
On nije æelio odustati i u Ateni je
osvojio zlato, a danas je jedan od
najangaæiranijih ljudi u ameriËkoj
dijabetiËkoj udruzi.

U Klinici “Vuk Vrhovac” lijeËene su
mnoge poznate osobe.

KomunistiËki moÊnici poput Milke

Planinc, Vladimira BakariÊa, Ante
MarkoviÊa samo su neki od njihovih
bivπih pacijenata, kao i desetak

hrvatskih biskupa, meu kojima kar-
dinal Franjo KuhariÊ te biskupi –uro
Kokπa i Mijo ©korc. JOSIP BROZ TITO

ANTE MARKOVI∆MARTIN ©PEGELJVILIM SVE»NJAKDRAGUTIN TADIJANOVI∆FRANJO KUHARI∆

Ivana BabiÊ, 22 godine, studentica

RijeËanka Ivana BabiÊ, koja je danas glavna ured-
nica ZagrebaËkog dijabetiËara, Ëasopisa Udruge

dijabetiËara u Zagrebu, otkrila je da boluje od dija-
betesa tipa 1 sa 16 godina. Zasad nije imala teæih
iskustava s tom boleπÊu. BuduÊi da je trenutaËno
ukljuËena u projekt istraæivanja novog temeljnog
inzulinskog preparata, uspjela je svoje svakodnevno
primanje inzulina smanjiti na Ëetiri puta.

Kada je bila otkrivena njezina bolest, dobro ju je
prihvatila, doæivljavajuÊi je Ëak kao neπto novo i za-
nimljivo u æivotu. S njom je vrlo otvoreno krenula i
prema okolini, a sredina i prijatelji takoer su sve
vrlo dobro prihvatili. OsvrÊuÊi se na neka neugodna
iskustva svojih kolega, Ivana BabiÊ uvjerena je da
sve ovisi o tome kako sami dijabetiËari æive s
vlastitom boleπÊu.

Premda naglaπava da je uloga lijeËnika u njihovu
æivotu veoma vaæna, bitno je i kako sami
dijabetiËari tretiraju bolest. Vaæan je pozitivan stav i
ne pozivati se na dijabetes kada se pokuπavaju
opravdati zbog toga πto neπto nisu uËinili.

Iskustva s hipoglikemijom, zbog koje bi pala u
dijabetiËku komu, dosad nije imala, a uvjerena je
da su dijabetiËari u nekim stvarima Ëak i u pred-
nosti u odnosu na zdrave ljude. Zbog naËina
prehrane i obveza da svoje zdravstveno stanje
Ëesto kontroliraju kod lijeËnika, oni mogu biti i
zdraviji od ostatka populacije.

GARRY HALL, tridesetogodiπnji
plivaË dijabetiËki je aktivist

OPASNOSTI ZA
DIJABETI»ARE

Najviπe ih
ugroæavaju bolesti
srca i krvnih æila,
zatim bubrega,
oËne pozadine i

stopala
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U PORASTU je raπirenost dijabetesa tipa 2 u razvijenim zemljama

Jure TalajiÊ, 54-godiπnji ugos-
titelj iz MetkoviÊa, uspjeπno

se nosi s dijabetesom tipa 1 veÊ
36 godina. Od sredine osamde-
setih poËeo je svake godine
dolaziti na kontrolu u Kliniku za
dijabetes “Vuk Vrhovec”, πto se
za njega, kako je rekao, svodi
na odmor u hotelu s tri
zvjezdice.
S boleπÊu se suoËio s nepunih
18 godina i gotovo da nije imao
nekog dramatiËnog iskustva. U
tome su mu, kako kaæe,
pomogle tri stvari. Obitelj, koja
je i cjelokupnu prehranu pri-
lagodila njegovim potrebama,
πto ih je pribliæilo zdravoj hrani u
kojoj je maslinovo ulje, dosta
povrÊa i voÊa. Druga stvar je
bila samokontrola i stalna
fiziËka aktivnost, koja mu je
omoguÊila pridræavanje strogog
reæima æivota dijabetiËara u

kojem se morao odreÊi samo
ekstremno slatkih i masnih
stvari. Do prije 10 godina bio je
u Hrvatskom nogometnom
savezu registriran i kao igraË u
nogometnom klubu iz
MetkoviÊa, koji je nastupao u
prvoj æupanijskoj ligi u Dalmaciji.
Puno su mu pomogli i posjeti
Klinici za dijabetes “Vuk
Vrhovec” u Zagrebu. Suradnja s
tom zdravstvenom ustanovom
pomogla mu je i kada se suoËio
s posve drugom boleπÊu -
reumatskom groznicom. 
BuduÊi da je tada njegov lijeËnik
Mate GraniÊ pratio nekadaπnju
predsjednicu vlade bivπe
Jugoslavije Milku Planinc na put
u Indiju, njegova je supruga tele-
fonski razgovarala s lijeËnikom
Vladom Mrzljakom, koji je
TalajiÊevu lijeËniku u Splitu dao
upute πto treba uËiniti.

sutna u neπto viπe od πest posto rad-
no aktivne populacije (dobne sku-
pine od 18 do 65 godina), ali je taj
postotak znatno veÊi meu starijom
æivotnom dobi koja je u nas vrlo za-
stupljena. Pojavnost dijabetesa πiri
se s industrijalizaci-
jom i urbanizacijom
pa je trenutaËno za-
mjetan trend gole-
mog porasta broja
oboljelih u zemljama
u razvoju. U razvije-
nim zemljama tako-
er raste broj obolje-
lih, πto je najviπe po-
vezano s porastom
debljine. Zabrinjava i
trend pojavnosti πeÊerne bolesti ti-
pa 2, koja je nekad bila karakteristi-
Ëna za kasne srednje i viπe æivotne
dobi, u sve mlaih dobnih skupina,
Ëak i djece. 
Hrvatski model lijeËenja StruËnjaci

naglaπavaju da je svaki dijabetes
koji nije reguliran opasan i postaje
sve teæi πto se tiËe oπteÊenja srca,
krvnih æila, mozga, oËiju, bubrega,
stopala. Meutim, osobama sa πe-
Êernom boleπÊu tipa 1 teæe je odr-
æavati ravnoteæu: uz osnovno lije-
Ëenje, dijetu i tjelovjeæbu, one
moraju trajno paziti na pravilnu
nadoknadu inzulina viπekratnim
injekcijama tijekom dana, πto je
vrlo zahtjevno. Za tip 2 karakteri-
stiËno je da nema problema s luËe-
njem inzulina, ali ima s njegovim
djelovanjem, tkiva su rezistentna
(neosjetljiva) na inzulin. Taj tip di-
jabetesa moæete imati godinama a
da ga uopÊe niste svjesni. On se
moæe sprijeËiti zdravom prehra-
nom, postizanjem i odræavanjem
zdrave tjelesne teæine i redovitim
vjeæbanjem. Izrazita je nasljedna
sklonost.

Za utemeljenje tzv. zagrebaËke
dijabetoloπke πkole najzasluæniji

je akademik Zdenko ©krabalo,
bivπi ministar vanjskih poslova i
hrvatski veleposlanik. Klinika
“Vuk Vrhovac” u Zagrebu danas
je referalni centar za πeÊernu bole-
st Republike Hrvatske, koji vodi

Æeljko Metelko. Iz tog
se centra uspio lansi-
rati i poseban model
praÊenja i lijeËenja
poznat u meunarod-
noj medicinskoj lite-
raturi kao Hrvatski
model. RijeË je o po-
vezivanju svih dijelo-
va zdravstvene sluæbe
koja sudjeluje u skrbi
o πeÊernoj bolesti.

Trajna su savjetovanja specijalista
za dijabetes s obiteljskim lijeËni-
cima iz svog podruËja. Dva puta
godiπnje hrvatski se dijabetolozi
sastaju radi upoznavanja s novosti-
ma.

Jure TalajiÊ, 54 godine, ugostitelj iz MetkoviÊa
Samokontrola i stalna fiziËka aktivnost

JURE TALAJI∆ uspjeπno se nosi s dijabetesom tipa 1 veÊ 36 godina

URE–AJ za kontinuirano mjerenje
glukoze u krvi tijekom 72 sata

ZABRINJAVAJU∆I
TREND

Dijabetes tipa 2,
koji je nekad bio 

karakteristiËan za
kasnu srednju i
viπu dob, sve je
ËeπÊi u djece


