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m 360r orpomMHor counomeam-
LMHCKOT 3Hayaja wehepHe
6onecTtn , n 3601 y4yecTasno-
CTM KOja monpuma KapakTe-
pucTukKe ennagemunje, Ha lNe-
nepanunoj ckynwtumm Yje-
AvkeHunx Haunja (YH) 20.
12.2006. rognune , ycBojeHa je
Pe3onyuunja o Ic|,|/|1a6eTecy

[TpBW NyT je jeAHO He-
3apa3no o06o0/bewe O03Haue-
HO Kao

KOju ce Tpe-
Tpa nonyT NHMPEKTHBHE
enngemnje !



1990. roguwe:

80 Muanouna

2000 . roanHe:
(191 ynaHnya WHO)

177 MunnoHa (2.8%)

2030. roguHe:

366.MI/I}'IVIOHa (4.4%)-

npoujeHa

2011 (Annual Congress of ADA):

350 MUINONa

203D;

MUInNona

Global - 2000 AD

1990 2000
Developing councries 60 million 120 million
Developed countries 20 million 40 million
Total 80 million 160 miliion

Figure 1; Diabetes - (he global situanon. Itiscstimatcd ihatiryheyear2000 thenumberof diabcticpatients vili reach IM)million

Mognwme:

Mwunnon amnyTaymja

CnaBHW y3pOK cnenunna

CnaBHW y3poK owTehewa 6ybpera
Benukun TpowKkoBu agnjannse



ANJABETEC Y UPHOJ 'OPU

Oppacnu m [ljeua

2007:17.800 (CA3BMLUBLLIN) m Peructap yBefeH 1979
Ha 1 KNMHHHYKW MaHUCTHOT 2

Ca _He,CI,I/IjaFHOCTHKOBaHHM H LllpHa ropa nma HajBehy
fnjabeTecom yyecTanocT anjabeteca Koa
jeLie of CBUX penybnnka
O60/LENINX U YTPOXKHUX OKO BLLIe Jyrocrasuje
50.000 m CBake rognHe 20-35
HOBOOOO/bLENNX

2013 (4.N1nknh): idf 2012 New estimat. _
57.000 Diabetes national prevalence m 350 IDI]eL'Ie y3pacTa 0-18 rognHa

9,27 %



LITAJE TO ONJABETEC ?

[njabeTtec- wehepHa 6onect (diabetes mellitus) je cuHapom
KOju KapakTepully nopemehaj metabonmsma v BUCOKa
BpujeaHocT wehepa (rnukose) y kpsu (iyperglicaemia)
KOju cy pe3ynTtaT UM MMCKOT NMBOa XOPMOHAa UHCY/INHA
nnu nosehave pesmcrtemumnje TKMBA Ha MHCYNUH



B WHO npeno3Haje 3 rnaBHe
BpCTe WehepHe 60M1ecTu:

T 1 appbwmy

TUIT 2 (NIDDM)
“ecTaunjcku
nnjabeT (gam)

Classification of Diabetes Mellitus and
other Categories of Glucose Intolerance*

Clinical dasses

Diabetes mellitus

Insulin-dependent (IDDM)
Non-insulin dependent (NIDDM) m Non obese

m obese
Malnutrition related (MRDM)
Other types m pancreatic
m endocrine
m drug-imduced,
etc.

Other categories

Impaired glucose tolerance (IGT)
Gestational Diabetes mellitus (GDM)

*WHO Study Group on Diabetes Mellitus - 1985



06nuuno, nacrtaje ycneq
ayTOMMYHe JecTpyKuuje 6eTa
henunja naHkpeaca Koje nponssoje
NNCYINH,

Twun 2 ce kapakTepuile
NNCYTMNCKOM PE3NCTEHLMJOM
(HeocjeT/bMBOCTM) TKMBA Ha KoOja
ajenyje, y3 n3BjecHo owTehewe
yukynje 6eta henuja

je cnnyaun
Tnny 2 gnajberta, 3at0 WTO ra
npaTu UMCYNNHCKa pe3ncTeHunja.
XopMoHU Tpyanohe mory
NPOYy3pOKOBaTU UUCYIMHCKY
pe3ncTenumnjy y XXeHa Koje cy
npeancnonmnpaHe 3a gnajeber



LLiehepny 60s1ecT nparTe:

AKYTHe KoMnankauynje
XNNOTrNNKeMunj e
Xuuneprnnkemuje
OKA
[ Kak

JlakTaTHa auuaoLla

XPOHMNYHe KOMMNMKaLuje

MUKpOBacKynapue
(microamgiopatij €)
MaKpoBacCKy/apHe T
(macroangiopatij €) L ioodsa damage g blood v e damagd e rap et
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KOMM/inKatlje

D-nefropatia

Early nephropathy

IBS

Vena cava

Desna

Desna
koronarna
arterija

Male
vene

Advanced nephropathy

Macroalbuminuria

Increased cspil/ary
pressure

Lossof GBM jve
charge

Increased pore sire

Aortni luk

Truncus pulmonalis

Velike sréane
vene



MakKpoBacKy/fiapHe KoMnamkaumje

— Aortni luk
Pulmonalna _ Vena cava
arterija - superior
Leve pulmonalne Desne pluéne
vene — vene
Leva Desna pretkomora
pretkomora M
. Vena cava
Velika — A .
koronarna i ;\;waelrlorv
vena ala sréana
vena

Desna koronarna
arterija

Zadnja grana
RCA



[Monasehu o4 OrpOMHOr couMomMeAMUMUCKOT 3Ha4aja, a Ha
ocHoBy St. Vinsentove deklaracije, WHO je Ha reHepa/sHoj
CKynuwTtunHu 1989 roanHe noHunjena MNporpam ca 06aBe3om CBUX
3eMa/ba YnaHuya agay nepuoay 1990-1996 rognHe

3[paBCTBEHe 3allTUTe 060/bENNX 04
lwehepHe 6onecTu.

KacHuje cy 1OHOLWIEHE CMjepunLe 3a passoj
HauHOHanHHX uporpama wehepue 6onectn WHO ( Diabetes
Programme) Koje ce nposoje y capaakbn ca MefyHapoaHom
anjabeTtonolwkom geagepaumjom (

Federation) n y cknagy ca beuykom geknapauujom EY( Vienna
Declaration on Diabetes EU’)



MoBehaTn 6POj HOBOOTKPUBEHUX
cnydvajeBa Ww.6. y pamoj thasu
aKumojom pamor oTKpuBawa ma UNBOY
npumapue 34paBCTBeHe 3alITUTE
dopmupatme jcji
CMawbunTN yyecTanocT KOMNamKayuja
Ww.6 3a 20% wneT rogMHa HakKoH
noyeTka nposofjewa NMporpama, a
noce6HO:

-amnyraynja JolbUX eKcTpeMmuTeTa

-cnenunna

-XpoHU4Yne ByobpexHe

NHCY PurLnjeHLmje

-60/1ecTu cpua u KpBMNX cyaoBa
Mpubnmxntu pesyntarte ncxoga
TpyLHOhe y XeHa ca wehepHOM
6onewhy oHMMa Yy 34paBuUX XeHa.

UHNbEBU HAULVWOHAJTNOT TTPOI'PAMA
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CMjepHULEe Y Nnjederby ajeLie 1 Mnagnx
ca aAnjabeTecom

- [la ce CBOj Ajeuu u agonecLeHTMMa Consensus

obo/benum of Anjabeteca o6e3bujean
WHCYNMHWN, NHCYNNHCKe Bpu3ranunue un

MeHn Ca Urnama, Tpake 3a KOHTpONy GUIdeIIneS

wehepay KpBu U mokpahu
[ | O6e36njefMTN MHCYNUHCKE NyMIe |, 2000
npema VIH,U||/|K3.U||/|jaMa
| ,El,a ce CMambu M0p6|/|,ql/|TeT
MOPTANNTET 04 aKYTHUX ISPAD Consensus Guidelines for the
H Management of Type 1 Diabetes Mellitus
MeTa60anKMX KOMHHMKaU'VIJa in Children and Adolescents
[ | [a ce 06e3bunjeamn KBanuUTETHA

efykauuja fjeue v agonecueHara u
HUXOBUX POANTELA, NOCEOHO
efyKaTUBHN KaMMoOBMU

[ [a ce pa3Buje n yHanpujean
MCTpaXBayku paf Ha Nnosby gjedje u
aflonecueHTHe agnjabetonoruje

| Mpunpema n gucTpnbyumnja nucaHnx ISPAD
npenopyka 3a egykauujy o6opene T LT
Ajeue M i_bMXOBMX poAMTeI‘ba' anM M DDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDDD
MeAVNLUHCKUX pafHUKa pasHux
npotuna



NPNOPUTETW 3A UPHY I'OPY
KOJH B CE OCTBAPWJIN KPO3
HAUNOHAJTHU T1POI'PAM

MEANLVHCKU
EKOVIOMCKWU
ETUUYKIN



1. Meanunmnckm npmoputeTt 3a LipHy I opy
(opraHu3aLoHNn)

m  [la 6u ce peanm3oBasne oBe Npenopyke
HEOMXO/HO je aHra)XX0oBak e Ha CBa TPM HUBOA
3[paBCTBEHE 3alITUTE:

m  [lpyMapHU HMBO (ONLWTUHA)

* [lOMOBM 3[paB/ba (MsabpaHu jbekapy, negmjarpm

3a fjeuy) KBA” MTET

« CaBjeToBa/MLILITA 3a  [AujabeTec (ctpy;um rum:

n3abpaHH rMbMe::gnvllAV,lccTTAe)umjan. onLuTe MeAnLMHE, 3|ﬂl PA B CT B E H E

Bap, Bepaxe, B.Mosbe, MNibeBba, favnnosrpagd,, Tusar,

Ynunw, X.Hosu, LieTurse) 3ALLITI/ITE

m  Ceh /HpapHu HMBO (pernoHanHn)
* [IHCnaH3ep 3a AHjabeTec

(cneumjanucTn MHTepHe MeANLUHE, eHAOKPUHOM03M-
Anja6eTtonosun). b.Momwe, Hukwh, Kotop

TepuH.jaJIHH HUBO
* J)LI,GHTap 3a Ainjabetec W eHAOPUHOMO-
FI/ij) Mogropuuia

( cy6.cnew,. MMTEPHUCTU EMAOKPUHOMO3N-gunjabeTosnoyun, cyb.crel,

negnjaTpy eMaoKpUmMonosn- anjabeTonosun, TUM gpyrnx cneumujasnHocT),
Mef. cecTapa, HyTpuumonncTa...)



m JaBHO-34paBCTBEHU CHCTEM

(PoHp 3apaBcTBA)
O6e3bjehmBamse:
*MHCynuna, bpusranuua, neHa, urana

* Tpaka 3a caMOKOHTpony wehepa y
KPBKU 1 MOKpahwu

* ceH3opa( rnykomeTapa)
*NHCY/IMHCKUX NyMMU

*CBMX BMA0BA pexabunuraymja

HaunoHanHn KoMuTer 3a
anjadetec (npenopyke WHO)

*PellaBa npobneme y Besu ca
nujevyeremM 060/beNUX 0f
anjabeTteca

*Koutponuule KBanuTeT njeyera

*Crtapa ce 0 No6o/bLIaky KBaMTETa
XXMBOTa 060/beNNX 0f AMnjabeTeca,
nocebHO Ajeue 1 agonecLeHara

Yapyxerwa 3a 60poy npoTtus
wehepune 6onectu

. O6omwenn

. 34paBCcTBEUN pagnunLn

YapyxXewa poautesba ajeue

o6osbene oa anjabeteca
*Poantersu n gjeua
*34paBCTBEHN pagHULM



2. EKOHOMCKUM NpUopUTETU

eHKOBMU ﬂVIjeLIEI-ba
obosbennx oa
anjabeteca
*J1lnjekoBu 7-8%
*Komnnukayunje 92-93%

[NpuymMapHa npeBeHUMja
Mjepe Ha npeseHUWjn COST BENEFIT
nojase aunjaberteca
CekyHpaapua npeseHumja
Mjepe Ha pavom
OTKpMBamYy
nnjaberteca

TepuyluanHa npeseHLUMja
MpesBenymja
KOMMNAnKauuja Koz

000/beNNX 0f
annjabeteca



TepunjanHa npeseHUUja

] Ctyanja DCCT nokasana ga MmakcmmasHa

m [lpeBeHUWja NojaBe e
KOUTpONa rMukemuje je rnaBum NPeBemTUBHM
KOM I'Ij'II/IKaU'I'Ija haKTop 3a McnonjaBate MMKAPOBACKYNAPHUX

KOMMNAnKauuja

| MpeBeHunja peTtumonatmja y LLisenckoj
nob6osblwawM KOHTpONe 060/beNun na uujenoj
nonynaunju( Bojestig M. 1994)

n ﬂpeBeH L|||/|ja KITNMNNYKOT [ Ynotpeb6a Captoprila kKog MukpoanbymumHypuje
3a KIMMNYKO Ucnos/baBakweHepponaTuje
ncno/waBakwa Beh
NPACYTUNX KOMNANKayKja

m  Jlacepka (poTokoarynauuja Kop peTuHonartuje
| TpancnnaHTauuja 6ybpera n naHkpeaca

NHCy(uumnjenymnje oprama



Opf NpeBeHTUBHUX
nporpamMa NpUopuUTETN:

CKPUHUHI ocoba ca
BUCOKUM PU3NKOM 3a
,U,I/Ija6€TeC (MeTabonnuKM
CUHAPOM- cungpom X)

HbNX0BO TpeTupake ca
NOTEHUW| aNnnnm
NPeBenTUBUNM
Mjepama

OTKpuBate pakTopa
pU3nNKa cpefnHe v
HMXOBO OTK/Matbake



3. ETNUYKN npnopuTteTn npogecunje
CnnjeanTn akTyenHe TepanujcKe CTaBOBe

Medical Management of Hyperglycemia in Typ 2 Diabetes: A Consensus statement of the
American Diabetes Association and the European Association for Study of Diabetes 2006

&2009 years.

Tun 2

Cxema 1. AOA/EAC], KoHceH3yC Y Bohewy Xuneprivkemmje

S y Tuny 2 gmjabeteca
%3 Pen 1: [lo6pa ( nyHOBaxkHa Tepanuja)

t
p Ctun xwumno-ra+MergpopmMuH Ctun XHbBLCIN+Mc'tdp (Lpm [
I * BaszanHu wuiity.nill 1irTtIK B 11l 11EICVJILIILCKU
LI TtpHIIMJII
1 4
« I Ci ng >xmoTn+MeTopMuH
Cyndounmnypea

K &
DA3A 1: ®A3A 2 ®A3A 3

“r o — —

Peg 2: Marbe ompasgaHa Tepanyja
Crn xgoTa MMeTdOpTLL CrHn ivBoTa+MeT(hopMHH
Pmglirazone Piogutazone

CynchonHnypea

Crun »wmBoTa+MeT(opMuH Orun XuBoTa+MCcTHOPMHH

GLP1 arokuct basanHn WHCYNUH

Cxem3 13 Anroputam ALJA/EAC/[ konccnTta npema lIbAlc

CTHN xunBoTa + MeThopmMuMH
ako je HbAlc > 7%

Jopatn T3/

dogatn CY Jopatn BW

Ako je HbAIc > 7%

Dfopatv T3, jfogatn BU Mopatm CU fopgatn CY
t L
Ako je HbAIc > 7%

£

CY:cyndoHnnypea  narpe uHTeanBMparbe vnnynnHa 9 T3/ Tvasonming
BU1:6asan ukcy wim BUN+MeThopmMnH+T3/[,

237



Cxema 2. YBONCHE MHCYNMHCKC Tcpanuje koj AHjabeTeca
luna 2 npcma npwopyun ALA n EACA
(TekcTyanku npukas cxeme)

* TM0YeTN WHCYNMHOM Cpeftbe AYror AejcTBa Npuje Crraakba, U
npujc gopyuka, wan gyrogjenyjyher npuje gopyuyka. Moxe ce moyeTn josa
og 10 jeauHuua wan 0,2 jeauMULC NO Kunarpamy TjenccHe TeXMHe.

* TposjepaBaTi jyTapwy rnukemujy (TeCT TpakoM-CeH30poM),
Haj60/bC CBaKOAHEBHO, 1 mosehasaTh :ioty cBaka 3 AaHa 3a 2 jenunue, cse
[l0KNe jyTapta rnKemmja 1e AOCTUFHC AWbHU HMBO (3,89-7,22 mmonaln).
Ako je jyTapwa rnukemHja Beha og 10 MmMoA/n, fo3a ce Moxe wosehasaTu
3a 4 jegnHnue csaka 3 java.

* Ako cc MOjaBM XWMOTAHKCMUMja WAm jjTapita rankemuja <Sype
Maita 0f 3,89 MMON/N, CMawMBaTK 403y VHCY/MHA MpuWje criaBaH»a 3a 4 uam
BULWeE jeAnHUAd, um 3a 10% ako jc Ao03a ceha 04 60 jeavHMLA.

* Ako je nocnuje 2-3 mjeceya HbA Ic mawH of 7,0% HacTasu-
TU Jocafaratit poxum Tepauwje, MposjepaBat HbA Ic cBaka 3 Mjeceua.

* Ako jUu nax Mmocnnjc 2-3 mjecena H b A 1c 61o Bchu og 7,0%,
aKo je jyTapta rMKCMUja y Uu/bUMOM oHcery (3,89-7,22 mmon/n) nposjep-
aBaTu IMKeMUjy NpUjC pyuKa, Beucpe W CraBaH.a. Y 3aBUCHOCTM Of pesyn-
TaTa rAMKemuje [OAAaTU APYTY WHjeKUujy MHCysMHa. MoXC ce noyetn ca 4
jeAVHALE M KopuroBaTu 3a 2 jeAnHuLe cBaka 3 faHa [l0K Ce He MOCTUrHe
UWbHa TIMKEMHja.

- riiikOMiija Npujc py4ka BaH W/bHOT oncera: Aojatu 6p3ogjeny-
jyhu wmHcynuk npuje popyuka.

- [/MKemMHja NpuWjc BCYepC W3BaH LM/bHOT OMCera: Tpe6a mnose-
hatn gosy NPH uHcynmka 3a gopydak unu gopgati 6psoulenyjyhu uHcynmH
3a pyyak.

- [nkenuja npuje cnaBann W3BaH LWLHOT oucera: 4oAaTk 6p3o-
Ajenyjyhn MHCYNMH 3a Beuepy.

* Ako je HbAIc nocnnje 3 mjceua mabn of 7,0%, HacTaBuTu
[focafalbn TpeTMaH. Mposjepasatn HbA lc cBaka 3 Mmjeceua,

* Ako je HbAlc 6uo Behu op 7,0%, nposjepaBaTu MOHOBO
rNMKemMuje npuje 06poka M ako Cy B3H LWBHOT oncera Mory GHTU MoTpe6-
ve popatHe Aose uucynmHa. Ako je HbAlc n panve BaH LumbHOr ouncera,
VpOBjEPUTU TAIMKEMUje MOCIMiC jena W mpunarogutn pose Gpsoplenyjyher
VHCYNMHa.

Tun 1

Mpenopyke 3a n36op npenapaTk M BWAOBa
WHCY/IMHCKe Tepanude y Tuny 1 aujabeteca

Mpwn yBccherwsy MM NPOMjEHM Tepanuje HHCYMHOM Yy mnauu-
jeHata ca Tunom 1 aujabeteca Tpeba ce npHApxaBatu cnegehux
aKTyenumx upenopyka:

1. VIHTe3uBMpaHa KOMBEHLWOHANHa WHCY/IMHCKa Tepanvja
(muic of 2, no npasuny 4 [03e MHCyNWa Ya AaH) NUMohy >KH
Opusrasvua je HajonTUMaNjU HuL Tepaumje

2. KOHBEHUMOHANHY WHCYNMHCKY TepHTT]y (2 4o3e Ha paw)
TPebH NPUMUjEHNTU aKo:

- MOCTOjU MOryhHOCT MocTu3ama U Ofp>Kasarba LU/bHNX

BpUjesHoCTU rnukemunje u X6A1L
- MaUMjeHT LWje MOTMBMACAH 3@ BULLEKPATHO JaBarbe MHCY-
NMHa

- NOCTOje KOHTpauHAMKaLmje unu He MocToje YCnosu 3a

nMTe3nBMpaHy wpamjy

3. Tep3nujy CynkyTauyoM WHCYNMHCKOM WHYy3ujom nomohy
CMo/bHe MupTabunHe nymne rpe6a NpUMUjEMUTY aKo:

- 1OCroje ycnosu 3a AyroTpajHy 4 6e36jelHy npumjeHy

- NocTOoju HesafoBo/basajyha ravkoperynauujH Ha WHTE3W-

BMPaHOj KOHBCHLMOHA/HOj WMHCYNMHCKOj Tepanuju

4. Tepanujy WHCYIMHCKOM Tdy3njom nomohy umnnaHTa-
6unHe uymnc Tpeba NPHMUjEHUTU aKo:

- MOCTOje ycnoBu 3a AyroTpajHy 6e36jeaHy MpHYjeHy

- NUCcTOojM HesanoBon&Bajyha rankoperynayuja Ha Tepanu

ju Cno/bHOM MUPTABHAHOM MyMMOM.



[Mpahemwe 3apaBcTBeHOr cTaka (guidbook-Boamy)

- AHanusa cumnToma
- 000/bEHA CPLUA U KPBHUX Cya0Ba
- KOMMNAMKauuje Ha HepBHOM CUCTeMy
- MpoujeHy pu3nKa 3a 000/beE KPBHUX CyAoB% npahe-

HeM:
- HMBoa nwunga (MacTu) y KpBLU, apTepujckor npuTucka [ OCHOBHO Ha4yesno Mop'epHe eTunkKe
N nywena
- MpoujeHy nojaBe gujabeTecHOr cTomvana: .
BPOMjeHe KOXKe, paHuue na cTonany, OfCycTBO nynca -> e

Ha KpBHWM CyfoOBMMa cTonana, nopemehaj OCjeT/bMBOCTW, CTaHe
3rnobosa, 06yha
- MpoujeHy nojaBe KoMmnaukaumja na 6ybpesmma (Hed-
ponamje): .
- nojasa anbymwa (Mukpoanbymiypuja) y Mokpahu u O GJeKaT /beKapCKor
HUBO KpeaTwuunHa

Mpoujeny nojase KOMHAMKaLMja Ha oymma (peTHHoNa- ﬂjeﬂOBal'ba je yo Bje K, heroB

Tmja):
- Mpernef OYHOT AHA M OWTPUHe BLYA XWBOT U 34paB/be

Pperneg Kog Apyrux crneupjanucTa, no noTpeou.



KakBa je cuTyauuja y LipHoj ["opw
y 0HOCY Ha npuopuTteTe?

McAOHUHHCKN

He cnposoau ce HaunoHanHu
nporpama 3a gujaberec,

Hema opraHusoBaune 34paBcTBeune
3aWTMTe oApacnmx obo/mbennx of wehepHe
6onecTu,

Bpoj o6omennx n 6poj Komnaukaumuja
wehepue 60ncTn ce gpamaTmymno
nosehasajy,

360r neysoherwa MUCYIMUCKNUX MyMMM,
pekpeTaTUBHO-eyKaTUBMOT Kamna,
thopmupamwa gnjabetonowKor TMma ma
HUBOY Peny6nunke, nounte fa 3aocrtaje
KBanuTeT 34paBCTBEHe 3alUTUTe Ajeue un
afonecuenata obosbene og Anjabeteca

BKOHOMCKM

TpoWKOBK Nnjedera, nocebuo,
XPOHWYHHX KOMN/INKaunja emopmuno pacrty!

ETnukn

/bekapn npeontepeheHun ,n nopep
HEOCNnopHe CTPYYHOCTU, HE MOTY a NpyXxe
afeKBaTHY 3alITUTY . MI3N10XeHUN PU3NKY
CTPYUYMUX U €TUYKUX OrpeLlewa

1996

mKTUELNI ¢&lanci
Prof. dr Bozidar M, Bojovi¢

Djecja klinika, Odsjek za endakrinolngiju i bolesti
metabolizma - Podgorica

ORGANIZACIJA DIJABETOLOSKE
ZASTITE U CRNOJ GORI
- SADASNJE STANJE | PREDLOG
REPUBLICKOG PROGRAMA -

ijabetologija i dijabetdoska zastita u Croj Gori
potinje se razvijati ranih sedamdesetih godina
Zapravo tih godina se Skoluju kadrovi koji u saradnji

a za zastitu

da

u domovima zdravlja na nivou opste medicine, ili pak u
internistickim ambulantama u okviru njihovog  rutinskog
rada. U nekim, od tih, internistickih ambulanti rade i internisti
dijabetolozi - endokrinolozi, ali u uslovima rada i postojece
organizacijie i njihov rad ne moze biti u domenu koji
predvida ni savj se za ¢
Dijabetoloska zastita odraslih bolesnika, ono &to bi trebalo
da pripada drugom nivou, sprovodi se u okviru bolnickih
oboljenja opstih bolnica u Republici (Cetinje. Bar, Kotor,
Niksi¢, Pijevalja, Bijelo Polie, Berane) i odjelienja za
endokrinologiju, KBC u Podgorici

U postojecim uslovima sistema zdravstvene sluzbe u

Crnoj gori ne postoji organizovan program miera i zadataka
u zdravstvenoj zastiti dijabetienih bolesnika koji
podrazumijeva

+ rano otkrivanje dijabetesa,
u + primjenu ¢

okviru ¢ sistema
prve vidove zagtite dijabeti¢nih bolesnika. Od tog vremena
formirano je relativno dosla struénjaka dijabetologa -
endokrine aga, uglednih u Republici i van nje, ali oni su
radili van sistema organizovane dijabetcloske zastite. To se
odnosi prvenstveno na sistem dijabetcloske zatite odraslih
bolesnika, dok je ve¢ u drugoj polovini sedamdesetih
godina zastita djece i omladine oboliele od dijabetesa
debijala organizovane konture u okviru Jedinice za dijabetes,
endokrinologiju i bolesti metabolizma pri Zavodu za

zastitu u 5 Titogradu. Ve¢
1979 godine pri ovoj Jedinici se formira registar oboljelih
na podrutju cijele Republike, prvi takve vrste u SR
Jugoslavii, §to je u kasnijem vremenu omogucilo brojna
epidemioloska istraZivanja, kao i dokiriname pristupe u
dijagnozi, a narotito terapiji, kao i edukaciji dijabeticara i
edukatora. Nazalost, dijabeioloska zasfita odraslih bolesnika
odvija se van organizovanog sistema na nivou Republike,
paje i kvalitet zastite oscilirao od mjesta do m jesta, a
petat su mudavali pojedinci koji su bili nosioci rada. Tako
se prvo savjetovaliste formira na Cetinju. a prvi dispanzer,
sa pravim dispanzerskim radom u Bijelom Polju, dok u
glavnom gradu Republike, mada nominalno zactan, dispanzer
nikad nije ispunio ni priblizno obim zdravstvene zaStite
koji se predvida u okviru rada jednog dispanzera

ustanova

SADASNIJE STANIJE

Zakonom o
osiguranju 1990. godine ukinuti su dispanzeri kao
organizacione jedinice u zaliti dijabetitara, a cjelokupna
dielatnost u vanbolnickim uslovima, prema ovom Zakonu,
treba da se odvija u okviru ambulantnog rada, Tako je
ukinut u dispanzer u Bijelom Podju koji je bio nukleus
modernog dispanzerskog rada u nasoj Republici u okviru
zastite dijabeti¢nih bolesnika.

Prema SADASNJOJ organizaciji dijabetcloske zastile
u Crnoj Gori ne postoji ni jedno savjetovaliste niti dispanzer
za dijabetes. Usluge zdravstvene zastite ovi bolesnici ostvaruju

j zastiti i

. zrinjavanje bolesnika i
pracenje, i lje¢enje osnovne bolesti i komplikacija,
efikasnu terapiju i rehabilitaciju dijabeticnih
komplikacija,

ocjenu radne sposobnosti i prekvalifikaciju oboljelih
od dijabetesa,

ocjenu radne sposobnosti i prekvalifikaciju oboljelin
od dijabetesa,

sistematsko pracenje i lije¢enje osoba koje pripadaju
visoko rizinim grupama na nastanak diiabetesa,
rad polivalentne patronaze u porodici i zajednici,
zdravstveno vaspitnl rad,

edukaciju liekara i ostalih zdravstvenih radnika,
epidemioloska istrazivanja.

vodenje i
evidencije i

koordinaciju rada svih ugesnika u sprovodenju
programa.

Odsustvo bilo kakve organizacione cjeline i pro-

rada u zastiti ekih bolesnika
u nasoj Republici rezultiralo je time da ne postoji Cak ni
povrsni uvid o broju bolesnika koji bi se dobio putem
pracenja kroz sistem zdravstvenih ustanova a podaci zvaniéne
statistike su kranje nepouzdani. Dijabeti¢ni bolesnici se
liege neplanski, komplikacije se veoma rano javijaju a

potom se neredovno i neadekvatno tretiraju Sto ima za
posledicu rani invaliditet i smrtnost oboljelih. Ako se zna
da. prema jedinim podacima sa kojim raspolazemo o broju
oboljelih na osnovu evidencile opstinskih drustava u Re-
publitkog udruzenja z zastitu dijabetiara, u nasoj Republici
ima oko 10.300 oboljelih od dijabetisa, i ako se zna
I & koje prate
ovo oboliele, onda je sasvim lako dobiti uvid o kako
ozbiljnim medicinskom problemu se radi i koliki su materijalni
gubici usled odsustva planskog rada u zdravstvenoj zastiti
dijabeticnih bolesnika.
Organizacija dijabetcloske zastite djece i omladine,
koja je u Crnoj Gori postigla jedan kvalitetan nivo sada se
ostvaruje u okviru odjseka za dijabetes, endokrinologiju i

hroniénih
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3AK/bYULN

npuopuTer y m Mjepama Ha
nnjeverwy 060/bENNX 04 npesenuUnjn nojaee
nnjabeteca nogpasymujesa nnjaberteca (npumapHa
OpraHu3oBaH CUCTEM npesenynja), Ha panom
3AipPaBCTBEHE 3alUTUTE, WTO OTKpuBawy aunjabeTeca
je moryhe ocTBapuTin jeiHO (CeKyHOapHa npeBeHUNja) U
Kpo3 na npesenunju

, KOHUMNKnpawu KOMMAnkKaumuja Koa
npema npenopyKalvla o6o/bennx of anjaberteca
CBjeTcke 34paBCTBEHE (Tepunjanna npeseHynja),
opranunsaunje (WHO) u NPeKnHyno 6u ce

AP (IOP)



ET 1uku, = [IpuMjeHa MeaNLMHCKNX,

npahete 1 Npumjexa eKOMOMCKNX N eTUYKMX NPUopuUTETa
CaBpeMEHUX [OCTUTHYha y njeyery 060/bennx of

Y ANJATHOLTMRM W nujabetecaje conditio sine qua non

Tepauujn Aujabeteca je 6006
PEAYCII0B NOWITOBabA NO3NTUBHUX ehekaTa y bopbm ca

MBOTa CBAKOT YOBjeKa O0BOM 036u/bnomM 6onewhy, Koja je
o6osbenor of wehepue NABHO NonpumMunia JUMeH3nje
bonectu enuaeMuje 1 nocTtana rno6annu

JaBHO 34paBCTBENN NPO6GIEM
4yoBjeyancTBa






