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Puheenjohtajalta

Luin nuorena Diabetesliiton lehdesta
lainauksen: “En mina ole sairas.
Minulla on vain diabetes”. Tuo lai-
naus on ollut siitd ldhtien kantavana
voimana omassa eldmassani. En ole
kokenut hoitovdsymystd, miksi olisin,
minulla on vain diabetes. En ole
painiskellut haastavan hoitotasapainon
kanssa, miksi olisin, minulla on vain
diabetes. En ole kokenut toisarvoi-
suutta, miksi olisin, minulla on vain
diabetes. En miné ole sairas, minulla-
han on vain tdma diabetes.

Ongelma on siind, ettd todellisuudessa
olen sairas. Diabetes on elinikdinen
autoimmuunisairaus. Se on niin totta,
ettd on painettu kelakorttiini. Mitkdan
lainaukset eivét sitd paranna.

Seuraavalta sivulta alkavassa artikke-
lissa Anne Heikkilad kertoo tuntevansa

kiitollisuutta siitd, ettd
Suomessa tarjotaan
erinomaista hoitoa
tdhdn parantumat-
tomaan sairauteen. Myo6s miné olen
kiitollinen siitd, ettd pystyn tdalla
saamani hoidon avulla eldd mahdolli-
simman tervettd eldamé&a sairaudesta
huolimatta.

Anne myds jakaa diagnoosin jdlkeen
saamansa eldménohjeen. Luin sen,
pysdhdyin ja pohdin. Ehka on aika
vaihtaa nuoruudessa auttanut voima-
lause Annen jakamaan ohjeeseen:
“Alé eld elimidsi diabeteksen ehdoi-
lla, vaan eld elamaéasi. Diabetes kulkee
kylla mukana”. On aika mennd eteen-
pdin. Tunnustan olevani sairas, mutta
en anna sairauden ohjata minua.

— Nelli Backman




— Olen kipuillut diabeteksen kanssa alka paljon. Olen mlettmyt usein, etta
estddko diabetes minulta jotakin sellaista to arvokasta, mlta halualsm tehda

Teksti: Miika Rautiainen Kuvat: Miika Rautiainen ja Anne Heikkisen kotialbumi : e, T W



ANNE HEIKKINEN, 29, istuu
nojatuolissa silmissddn levollinen
katse. Hédnelld on ylldan poltetun
tiillen vdrinen paita. Kaulassa hanella
riippuu historiallisen

Palestiinan alueen muotoinen koru.

Olen haastattelemassa Heikkistd dia-
beteksen yhteensovittamisesta papin
ja ihmisoikeustarkkailijan tyohon.
Kun hén alkaa puhua, on kuin kipina
leimahtaisi liekkeihin hédnen sil-
missddn. Se saa haastatteluun varatun
kaksituntisen hujahtamaan ohi kuin
minuuteissa. Heikkinen on erityisen
huolissaan Palestiinan tilanteesta ja
haluaa jakaa kokemuksiaan alueelta.
Mutta puhutaan ensin siitd diabetek-
sesta.

Heikkinen sairastui diabetekseen
kolmisen vuotta sitten jouluna. Han
oli vierailemassa kotipuolessaan
Iisalmessa, kun han havahtui outoihin
oireisiin. Autoa ajaessaan Anne huo-
masi yhtdkkid, ettd silmissd sumeni,
eikd han tahtonut ndhda kunnolla.

Anne oli kokenut my6s vasymystd,
laihtumista ja jatkuvaa vessassa
ramppaamisen tarvetta, mutta han ei
ollut osannut yhdistaa oireita dia-
betekseen. Huonontunut ndko kuiten-
kin kirjaimellisesti pysaytti
Heikkisen. Verensokeria kotona mi-
tatessa totuus valkeni pian mittaustu-
loksen ollessa yli 24 mmol/mol.

Terveyskeskuksen pdivystyksessa
ladkari epdili aluksi kakkostyypin
diabetesta ja oli huolissaan ensisijai-
sesti Annen silmien tilasta.

— Minulla oli sielld ladkérissa
verensokerit yli 27 mmol/mol ja
paivystava ladkari oli sitd mieltd,
ettd hoidetaan silmét kuntoon ensin
ja kun palaan kotiin lomaltani, niin
voin varata Helsingistd vastaanot-
toajan verensokerien vuoksi, Anne
muistelee.

4. QOsallistuessaan kansainvdliseen EAPPI-vapaaehtoisohjelmaan Anne
asui Itd-Jerusalemissa. Tdssd Oljymdelld otetussa kuvassa nékyy
Itd-Jerusalemin tunnetuin paikka, Jerusalemin vanha kaupunki.

Autoa gjaessaan
Anne huomasi yhtiik-
kid, ettdi silmissii
sumeni.

— Onneksi he soittivat kuitenkin
konsultaatiopuhelun KYSiin, missa
asiaan tartuttiin oikeasta padstd. Siel-
14 verensokerini hoidettiin kuntoon ja
pian ndkokin normalisoitui.

Sairastumista seurasi suuri muutos
eldamadssd ja havahtuminen siihen,
kuinka vakava sairaus ykkostyypin
diabetes on. — Jos olisin eldnyt jos-
sakin toisessa ajassa tai ympdristdssd,
en olisi ehtinyt tdyttdd edes 27
ikdvuotta. Tunnen edelleen kiitolli-
suutta siitd, ettd olen hengissa ja saan
erinomaista hoitoa tddlld Suomessa,
Anne toteaa.

Pappeus oli nuoruuden haave

Heikkinen paatti haluavansa papiksi
jo teini-ikdisend. Halu auttaa ihmi-
sid ohjasi hdntd, mutta my6s nuo-
ruudessa kohdatut tietyt papit tekivat
héneen vaikutuksen.

— Ihmisten auttaminen ja eldmdn
hyvyydesta ja kauneudesta puhumi-
nen puhutteli minua. Kaiken
vaikeankin keskelld se on ollut asia,
jota olen pappeudessa arvostanut,
Anne kertoo. — Perheeni sanoo aina,
ettd haluan tehda kaiken vaikeim-
man kautta ja tietylld tapaa tunnistan
itseni siitd. Haluan mennd vaikeita ja
kipeitd asioita kohden. Pappina sitd
joutuu tekeméddn vaikkapa surevia
kohdatessa. En ole varma, olenko
siind erityisen hyva, mutta sitd haluan
tehdd, Anne sanoo.

Seurakuntapappina tydskennellessdadn
Anne toimitti ristidisid, siunasi vaina-



ospital-Jerusalem

Augusta Victoria [H I

jia hautaan, vihki pareja avioon ja
saarnasi kirkossa. Aina diabeteksen
yhteensovittaminen tilaisuuksiin ei
onnistunut taydellisesti, vaan huoli
hypoista oli koko ajan takaraivossa.

— Péivat olivat valilla pitkid ja
epasaannollisid, ja ruokailut koos-
tuivat usein tilaisuuksissa tarjotusta
ruoasta ja kahvista. Aina pitoruoasta
ei saa koottua terveellistd annosta,
Heikkinen toteaa. — Vililla sensori

‘Care Initiative

4 Itd-Jerusalemissa
sijaitseva Luterilaisen
maailmanliiton Augusta
Victoria -sairaala on yksi
harvoista erikoissairaan-
hoitoa Léinsirannan ja
Gazan palestiinalaisille
tarjoavista sairaalois-

ta. Sairaala on eriko-
istunut muun muassa
diabeteksen hoitamiseen.
Kuvassa Luterilaisen
maailmanliiton liikkuva
diabeteshoitoyksikko.

on myos halyttanyt kesken juma-
lanpalveluksen saarnan. Seura-
kuntalaisilta on sitten tullut kom-
mentteja, ettd “oliko sinulla hakulaite
mukana, kun jokin piipitti?”.

Saarnatilanteet eivét kuitenkaan jén-
nittdneet diabeteksen suhteen, koska
jumalanpalvelus on tilanteena erilai-
nen kuin toimitukset. — Toimituksissa
ovat keskiossd ne ihmiset, joille se
tilaisuus on jollakin tavalla erityisen

“lhmisten auttaminen
Jja elédimdéin hyvyydestii
Ja kauneudesta
puhuminen puhutteli
minua.”

merkityksellinen. Silloin olen jdn-
nittanyt diabeteksen kadyttdytymistd,
etteivat piipitykset hdiritsisi esi-
merkiksi kenenkddn siunaustilaisuut-
ta. Olenkin usein nostanut sokereita
tietoisesti ennen toimituksia, Anne
sanoo.

Anne ei ole peitellyt diabetesta
ty0ssddn, vaan on avoimesti pistanyt
kyndlld insuliinia. — Joskus kirk-
kokahveilla olen pistdnyt insuliinia
pOyddssd istuessani ja kyllda ihmiset
ovat siihen kiinnittdneet huomiota ja
aloittaneet keskustelua, Anne kertoo.

Anne on kuullut vanhemmilta
seurakuntalaisilta myds tarinoita
sukulaisista, jotka ovat aikoinaan
menehtyneet ykkdstyypin diabetek-
seen. — Ne tarinat ovat muistuttaneet
minulle, kuinka kiitollinen saan olla
siitd, ettd eldn diabeetikkona juuri
tdssd ajassa, Anne toteaa.

Diabeteksen hoito ulkomaan
jakson aikana mietitytti

Heikkinen toimi kansainvilisen
EAPPI-ohjelman (Ecumenical Ac-
companiment Programme in Pales-
tine and Israel) kautta vapaaehtoisena
ihmisoikeustarkkailijana
Palestiinalaisalueilla kolmen kuu-
kauden ajan alkuvuodesta 2023.

Ulkomaille tydskenteleméddn
muuttaminen mietitytti Heikkistd
etukdteen. — Olen asunut ulkomailla
ennen diabetekseen sairastumista

ja diabetes vaatii kylld aika paljon
enemman ennakkovalmistautumista.
Varsinkin, kun ldhti asumaan kuu-
kausien ajaksi alueelle, jossa kulke-



“Ne tarinat oval muis-
tuttaneet minulle,
kuinka kiitollinen

saan olla siitd, etti
eliin diabeetikkona
Juuri tissd gjassa.”

mista voidaan rajoittaa mielivaltai-
sesti, piti luoda suunnitelman lisdksi
varasuunnitelma. Onneksi ohjelman
paikallinen turvallisuusvastaava kan-
toi mukana varainsuliinejani, Anne
kertoo.

Lopulta Heikkisen matka sujui
diabeteksen hoidon ndkdkulmasta
hyvin. Hénen liikkumistaan ei estetty,
vaikka miehityksen rakenteet, kuten
tarkastuspisteet ja muuri, ndkyivat
elamdssa pdivittdin.

Péivien aikana Heikkinen kaveli run-
saasti ja ensimmadisen viikon aikana
hypoglykemioita esiintyi usein.

— Jerusalem on kilometrin korkeudes-
sa, ja kun olimme paikallisten kanssa
paimentamassa kaupungin laitamilla
eldimid, niin tuli kdveltyd paljon.
Minulla saattoi olla nelja hypoa
pdivassd, mutta onneksi se tasoit-

tui hieman ajan myotd, Heikkinen
kertoo.

— Diabeetikkona raskainta ihmis-
oikeustarkkailijan tehtdvéssa oli
kuitenkin henkinen puoli. Tarkkail-
lessamme Lénsirannalla eldvien
palestiinalaisten muurin ylittdmista
tarkastuspisteelld todistin useita
kertoja tilanteita, kun ihmisten paasy
Jerusalemiin tarkeda ladkarikayntia
varten estettiin. Muuri rikkoo pa-
lestiinalaisten liikkumisenvapautta ja
voi aiheuttaa vakavaa uhkaa ihmisten
terveydelle silloin, kun he eivit paase
muurin ja liikkkumisrajoitusten vuok-

- -
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4. FEAPPI-ihmisoikeustarkkailijat raportoivat sddnnéllisesti Israelin viran-
omaisten harjoittamia palestiinalaisten kotien hajottamisia. Tdssd kuvassa
ihmisoikeustarkkailijat vierailevat vain hetked aiemmin hajotetun kerrostal-

on raunioilla.

si terveydenhuollon piiriin. Oman
sairauteni vuoksi ymmarsin hyvin,
kuinka vakavasta asiasta voi joskus
olla kyse.

Ihmisoikeustarkkailija on
miehitetyssa maassa lasna
oleva ulkopuolinen

IThmisoikeustarkkailijana Heikkinen
eli kolmen kuukauden ajan
Itd-Jerusalemin ja Lansirannan
alueilla ja raportoi todistamistaan
ihmisoikeusrikkomuksista. Siviilei-
hin kohdistuneiden ihmisoikeuslouk-
kausten raportteja kayttavat YK ja eri
ihmisoikeusjarjestot.

Ulkomaalaisina tarkkailijat antavat
alueella eldville palestiinalaisille
suojelevaa ldsndoloa. Paikallisten
mukaan ihmisoikeusrikkomuksia
tapahtuu vihemmaén, kun alueella
on ulkomaalaisia, jotka raportoivat
ndkemadstddn eteenpdin.

— Koronapandemian aikana oli pitka
aika, jolloin paikalla ei ollut turisteja
tai ihmisoikeustarkkailijoita anta-
massa suojelevaa lasndoloa. Silloin
ihmisoikeusrikkomusten mdéra
kasvoi huomattavasti, Heikkinen ker-
too. Pappina kérsivien rinnalla kulke-
minen ja epdoikeudenmukaisuuden
kohtaaminen on tuntunut Annesta
luontevalta. Ihmisoikeustarkkailijana



tyoskennellessddn Anne todisti, kun
palestiinalaisten perheiden koteja
hajotettiin tai perheet kokivat olevan-
sa rangaistuksen uhalla pakotettuja
purkamaan itse kotinsa.

Viranomaiset eivat ldhtdkohtaises-
ti myonna Jerusalemissa asuville
palestiinalaisille rakennuslupia.
[td-Jerusalemissa asuu noin satatu-
hatta ihmistd, jotka eivét ole saaneet
rakennuslupaa koteihinsa. Tdahdn
vedoten Israelin viranomaiset ha-
jottavat palestiinalaisten koteja. Jos
perheelld ei ole varaa maksaa sakkoja
ja purkamiskuluja, heiddn on pakko
purkaa talonsa itse.

— Kun vierailimme ndiden kotien
raunioilla, koin roolini olevan hyvin
samanlainen kuin pappina kuolleen
henkilén omaisten kanssa kadytdvassa
siunauskeskustelussa, Anne sanoo.

— Kun menen tapaamaan ihmisia,
jotka ovat menettdneet ldheisen
ihmisen, niin toki tilanne on erilai-
nen kuin kodin menettdminen, mutta
asetelmassa on paljon samaakin.
Kyse on kérsivien rinnalla kulkemi-
sesta. Ihmisoikeustarkkailijana toi-
min samankaltaisessa roolissa, vaik-
ka tehtdvdmme olikin ottaa valokuvat
paikasta ja raportoida tapahtunut
eteenpdin, Anne toteaa.

Diabeetikoiden terveydenhuol-
to Palestiinalaisalueilla on
puutteellista

Israelin ja Palestiinan konflikti ei ole
perinteinen konflikti kahden tasa-
vertaisen osapuolen vililla. Kyseessa
on pikemminkin Israelin ylldpitama
miehitys, joka on jatkunut jo yli 50
vuotta. Israelin valtio perustettiin
palestiinalaisten asuinalueille, ja heti
alkuvaiheessa yli puoli miljoonaa
arabia pakeni tai karkotettiin alueelta.
Vuosikymmenten aikana kdytyjen

ANNE HEIKKINEN
on 29-vuotias teologian
maisteri ja pappi.

Hin on aktiivinen
Instagramissa nimimerkilld

@villasukkapeikko.

useiden konfliktien myo6téd alueen
arabivdeston olot ovat tasaisesti
heikentyneet.

Palestiinan terveydenhuolto on mo-
nin paikoin riippuvainen kolmannen
sektorin toimijoista. Esimerkiksi
Luterilainen maailmanliitto ylldpitaa
Augusta Victoria -sairaalaa
Itd-Jerusalemissa. Sairaala tarjoaa
erikoissairaanhoitoa alueen véestolle.
Kymenlaakson maakunnan kokoi-
silla Palestiinalaisalueilla asuu noin
viisi miljoonaa ihmistd, ja heiddn on
usein vaikea pddstd matkustamaan
Israelin hallitsemilla alueilla sijait-
seviin sairaaloihin. My6s muurin
ylittdminen hoidon perédssa on usein
mahdotonta, koska Israelin hallinto ei
padsddntoisesti myonnd matkustuslu-

pia.

Terveydenhuollon hankalan saata-
vuuden ja yhteiskunnan haurauden
vuoksi tarkkaa diabeteksen esiin-
tyvyyttd Palestiinassa on hankalaa
arvioida. Tilastot kuitenkin osoittavat

“Aldi eléi eléimdidisi
diabeteksen ehdoilla,
vaan eld eldamadidisi.
Diabetes kulkee kyllii
mukana.”

sen olevan keskimaardistd korkeam-
paa. World Diabetes Foundationin
mukaan virallisten tietojen mukaan
diabeteksen esiintyvyys miehite-
tyilla palestiinalaisalueilla on yli

15 prosenttia. 5 % diabeetikoista
sairastaa ykkostyypin diabetesta.

Seuraavan vaiheen kynnyksella

Heikkinen tydskentelee télld het-
kella vaitoskirjatutkijana Helsingin
yliopistossa. Hén tutkii Suomessa
opiskelleen palestiinalaisen piispa
Munib Younanin kirjoituksia ja
toivoo, ettd pddsisi tulevaisuudes-
sa palaamaan Lahi-itddan. — Toivon
ja rukoilen, ettd saisin tehda vield
kansainvalistd tyotd ihmisoikeuk-
sien edistamisen parissa, Heikkinen
kertoo.

— Kokemukseni todisti minulle sen,
ettd diabeteksesta huolimatta voin
tehdd monia asioita. Tietyissa asi-
oissa minun tdytyy ndhdd enemman
vaivaa kuin terve ihminen ehka
ndkisi. Mutta diabetes ei ole riistdanyt
toimijuuttani millddn tavalla. Kun
sairastuin, niin KY Sissd minulle
sanottiin, ettd “dld eld elamaasi dia-
beteksen ehdoilla, vaan eld elamaéasi.
Diabetes kulkee kyllda mukana”. Se
oli mielestdni todella hyva neuvo.
Sitd olen miettinyt paljon, kun olen
tehnyt valintoja eldmdssdni, Anne
padttid. m

Haastatellun ndkemykset ovat hdnen
omiaan, eivdtkd vdlttdmdittd edusta
EAPPI-ohjelman tai Kirkon Ulkomaanavun
virallista kantaa.
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Kuka olet, Ri

itkka Nurmi?

Kuka on Riikka Nurmi, joka astui vuoden alussa Diabetesliiton
mediajohtajan saappaisiin? Kysyimme Riikalta, millaiset tavoitteet ja arvot
ohjaavat hdnen tyotddn, ja mitd hdn tekee rentoutuakseen kiireisen tyoviikon
jdlkeen.

Miten paadyit tyéskentelemaan Diabetesliitos-
sa ja mika sai sinut kiinnostumaan mediajohta-
jan tehtavasta?

Merkittdvien kansansairauksien voittaminen vaatii tyota
Suomessa ja globaalisti. Siksi ty6 diabetesta sairasta-
vien henkil6iden arjen sujuvuuden edistdmiseksi on
kiinnostavaa. Diabetesliiton rooli potilas- ja kansanter-
veysjdrjestond on yhteiskunnallisesti merkittava, eten-
kin kun pohditaan hyvédn hoidon ja sddst6jen yhteytta.

Ylipddtddn ajattelen, ettd terveyden ja hyvinvoinnin
kysymykset ovat monimutkaisuudessaan kiehtovia.

Mika on mielestasi tarkein tehtavasi media-
johtajana ja mita tavoitteita haluat saavuttaa
tyossasi?

Minua innostaa pohtia, miten voimme tehdd diabetes-
yhteison toimintaa tunnetummaksi ja lisdtd ihmisten
tietoisuutta diabetesasioista. Diabetekseen liittyen vai-



kuttamiskohteita yhteiskunnan eri tasoilla on monia, ja
ratkaisujen hakeminen monimutkaisiin haasteisiin vaatii
pitkdjanteistd yhteistyota.

Mediajohtajana tehtdvani on miettid liiton kokonaisuut-
ta viestinndn ja markkinoinnin, vaikuttamistyon seka
varainhankinnan ndakékulmista. Olemme kdynnistdneet
valmistelun Diabetesliiton brandin ja verkkopalvelun
uudistamiseksi, ndistd kerromme lisdd loppuvuoden
aikana.

Mitka ovat tarkeimmat viestit, joita
Diabetesliitto haluaa valittaa mediassa?

Téassa hetkessa tarvitaan positiivista viestid. Siksi kes-
keinen viestimme on, ettd hyvd elama on mahdollista
diabeteksen kanssa. Liitto tukee ja vaikuttaa yhteis-
kunnassa diabetesta sairastavien ja heiddn laheistensa
eldmdnlaadun turvaamiseksi.

Terveydenhuollon sddst6jd tavoiteltaessa diabetes on
keskeinen sairaus. Vaikuttava diabeteksen hoito ja en-
naltaehkdisy parantavat sekd kansanterveyttd ettd
kansantaloutta. Hyvdan hoitoon panostamalla on mah-
dollista sddstyd mm. vaikeilta lisdsairauksilta. Tata vies-
tid diabetesyhteisd on onnistuneesti vienyt padttdjille
yhteiskunnan eri tasoilla, ja tyo jatkuu.

Kerro jokin hauska tai mielenkiintoinen harras-
tus, jota harjoitat vapaa-ajallasi.

Vapaa-aikani kuluu perheen parissa, liikkuessa ja
tykkddn kdyda myds livekeikoilla. Liikunnan suhteen

olen kaikkiruokainen eli vuodenkierron mukaan juok-
sen, suunnistan, hiihdén, laskettelen ja kdyn ohjatuissa
jumpissa. Musiikin suhteen Tampereella 16ytyy hyvin
monipuolisesti tarjontaa rokista kepeampddan musiik-
kiin.

Mika on lempiruokasi tai -juomasi, ja onko silla
jokin erityinen merkitys sinulle?

Meidén perheessimme on aina tykatty laittaa ruokaa

ja leipoa, joten lempiruokia on paljon. Pizzaperjantai
viestii vahvasti vapaalle heittdytymisestd. Muokkauksia
tulee harrastettua, kun poytdan on tulossa kavereita tai
sukua.

Mika on suosikkikirjasi tai -elokuvasi, ja miksi
pidat siita niin paljon?

Lukeminen on keskittynyt viime aikoina pitkéalti am-
mattikirjallisuuteen. Muutama vuosi sitten ilmestynyt
Suon villi laulu teki kirjana vaikutuksen, mutta elokuva
ei yltdnyt ihan samaan.

Jos et tydskentelisi viestintaalalla, mita tekisit
tyoksesi ja miksi?

Terveyden ja viestinndn kysymykset muodostavat niin
mielenkiintoisen liiton, ettd en vaihtaisi tdatd kokonai-
suutta ihan heti. |

Matkakaverina diabetes

Matkakaverina diabetes on matalan

Jaksot kausi 2 & 3

K2 J1 Diabetes kumppaneiden silmin
K2 J2 Essi Hellén

kynnyksen podcast, jossa kaksi tyypin 1

K2 J3 Saara Niemela - diabeteksen hoito

diabetesta sairastavaa neitoa Louna ja

ulkomailla
Julia kasittelevat diabetesta ja elamaa.

K2 J4 Julia Kukkonen

K2 J5 Kaapo Kakko

K2 J6 Diabetespsykologi Jenni Salonranta
K2 J7 Kauden paatdsjakso

K3 J1 Neea Nurmi - Diabetes ja
seitsenottelu

K3 J2 Arsyttavia asioita diabeteksessa

K3 J3 Antti Naakka - Reppureissailu ja
valmentaminen

Loéydat podcastin Spotifysta tai skan-

naamalla sivun alalaidasta 16ytyvan
QR-koodin. Instagramista podcast
[6ytyy nimella
@matkakaverinadiabetes.

@ Spotify:
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DIABETESTUTKIMUSSAATIO

STIFTELSEN FOR DIABETESFORSKNING

Diabetestutkimussaatio

tukee tutkimusta
- ei laheta tavaralahjoja

Oletko sind tai ldheisesi saanut postissa ei-toivottuja
tavaralahjoja ja lupauksen ilmaisesta diabeteskorusta
sekd vetoavan kirjeen ja pankkisiirtolomakkeen? Nii-
den postittaja Diabetes Wellness Suomi -sdétio kertoo
tukevansa diabetestutkimusta ja pyytdd vapaaehtoista
lahjoitusta. Toisin kuin moni on erehtynyt luulemaan,
ei Diabetes Wellnessilléd ole mitdédn tekemistd Diabe-
testutkimussddtion, Diabetesliiton tai diabetesyhdistys-
ten kanssa. Sille tehdyt lahjoitukset eivit siis ohjaudu
suomalaiselle Diabetestutkimusséatidlle ja sen kautta
diabetestutkijoiden tyon tueksi.

Diabetes Wellness on kansainvélinen varainkeruuor-
ganisaatio, joka on alun perin ldhtoisin Yhdysvalloista.
Omilla verkkosivuillaan antamiensa tietojen mukaan
Wellness on tukenut Suomessa tehtdvaa diabetestut-
kimusta harvakseltaan: tdnd vuonna se on myontdnyt
nelja 10 000 euron apurahaa, ja vuosina 2020-2022 se
ei ole jakanut niitd lainkaan.

Jos et halua saada postia Diabetes Wellness Suomi
-sadtioltd, ota yhteys sen kirjeissd mainittuun
asiakaspalveluun.

Ole tarkka lahjoituksesi kaytosta

Kun haluat tukea Suomessa tehtdvéa korkeatasoista dia-
betestutkimusta, lahjoita Diabetesliiton ja diabetesyh-
distysten jo vuonna 1976 perustamalle Diabetestutki-
mussddtiolle. Se myontda diabetestutkijoille apurahoja
joka vuosi, ja tdndkin vuonna saman summan kuin
edellisind vuosina, eli 550 000 euroa.

Diabetestutkimussdatio on myontdnyt apurahoja vuo-
desta 1978. Siitd ldhtien joka vuosi jaetut apurahat
perustuvat yksityishenkil6iden ja yritysten tekemiin
lahjoituksiin. S&ati6 myontdd apurahat saamiensa
hakemusten tieteellisten ansioiden perusteella.
Diabetestutkimussdétio ohjaa saamansa lahjoitukset
apurahoihin lyhentdméttomind. Oman toimintansa ku-
lut, kuten esimerkiksi Diabetes-lehden vilissa jaettavan
vuosikertomuksen toteutuksen, sdtio kattaa pddomansa
tuotoilla. Diabetestutkimussaétiolld ei ole palkattua
henkil6kuntaa, eikd se myonnd apurahoja toimielintensa
jasenille.

Tutki mita tuet!

Tietoa lahjoitusmahdollisuuksista, my6nnetyista apu-
rahoista ja Diabetestutkimussdation toiminnasta saat
saation verkkosivuilta www.diabetestutkimus.fi. Sieltd
l6ydat myos diabetestutkimuksen etenemisestd kertovia
uutisia sekd tutkijahaastatteluja.

Saation Facebook-sivuja seuraamalla saat tietoosi
tuoreimmat diabetestutkimusuutiset kotimaasta ja myos
kiinnostavia tutkimusuutisia muualta maailmasta, tyk-
kaa sivusta: www.facebook.com/diabetestutkimus.

Kun haluat kysyd Diabetestutkimussddtion toiminnasta
ja lahjoitusmahdollisuuksista, ota yhteys sddtion asia-
mieheen:

Janne Mikkonen, janne.mikkonen@diabetes.fi,

p. 050 310 6608. m



Vertaistuen merkitys ykkostyypin diabeetikoille

Ykkostyypin diabetes on elinikdinen haaste, joka vaatii
jatkuvaa omahoitoa ja lddkarin valvontaa. Diagnoo-

si voi johtaa tunnemyllerrykseen, ja eldméa sairauden
kanssa voi tuntua ylitsepddsemattomalta. Tassd kon-
tekstissa vertaistuki nousee usein merkittdvaksi voima-
varaksi, joka auttaa diabeetikkoa selviytymaén seka
fyysisistd ettd henkisistd haasteista.

Vertaistuki - yhteys ja ymmarrys

Vertaistuki tarkoittaa samassa eldmaéntilanteessa olevien
ihmisten valilld tapahtuvaa tukea ja yhteistyota. Se voi
tarkoittaa erilaisten elaméntilanteiden ja haasteiden ja-
kamista toisten kanssa, jotka ymmartdvat, mistd puhut.
Tama ymmarrys voi tuoda helpotusta ja toivoa, mutta
my0s konkreettisia neuvoja ja strategioita sairauden
hallintaan.

Ykkostyypin diabeetikoille vertaistuki voi tarjota
olennaisen yhteyden toisiin, jotka kamppailevat samo-
jen ongelmien kanssa. Verensokerin vaihtelut, insu-
liinihoito ja ruokavalion sddtely voivat tuntua ylit-
sepadsemadttomiltd ilman tukea. Vertaistuki voi tuoda
mukanaan ymmarrystd ja kdytdnnén apua, auttaen
diabeetikkoa pysyméadn motivoituneena ja hallitsemaan
sairauttaan paremmin.

Lisdksi vertaistuki voi toimia kanavana, jossa voit
purkaa pelkoja ja huolia, joita muut eivat valttamatta
ymmarrd. Vertaistukiryhmat, sekd kasvokkain ettd
verkossa, tarjoavat turvallisen ympariston, jossa voi
jakaa omia kokemuksia ja oppia muiden kokemuksista.

Ykkostyypin diabetes ei ole vain fyysinen haaste. Se on
my0s henkinen taistelu, joka vaatii ymmarrystd, tukea
ja voimavaroja. Vertaistuki voi olla avain tdhdn haas-
teeseen vastaamiseen, antaen diabeetikoille tydkalut,
jotka auttavat heitd eldmdan tdyttd ja terveellistd elamaa
sairauden kanssa. Tdmdn yhteyden ja ymmarryksen
kautta vertaistuki voi tehdd merkittdvén eron yk-
kostyypin diabeetikkojen eldmdssd, ja olla elintdrked
osa heiddn selviytymisstrategiaansa.

Ystavallisin terveisin,
ChatGPT (OpenAl:n kehittdma tekodly)

(Kuvan tuotti toinen tekodlysovellus, Midjourney)
Teksti tuotettiin komennolla: “Kirjoita 2000 merkin
mittainen lehtijuttu vertaistuen merkityksesta yk-
kostyypin diabeetikoille” ja sitd ei muokattu mitenkéan.
Mité ajatuksia teksti herétti sinussa? B
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Uuden uutukainen
diabetesrekisteri kertoo, missa
ykkostyyppien hoito ei takkua

Teksti: Kirsi-Maria Hytonen Grafiikka: Miika Rautiainen Kuvituskuva: Envato Elements

Diabeetikoiden valisissd keskusteluissa toistuu usein vertailu hoitotarvik-
keiden ja hoidon saavutettavuuden suhteen. Alueelliset erot ovat kokemusten
perusteella suuria. Nyt tdhdn vertailuun on saatavilla my0s tilastollista dataa,
kun sosiaali- ja terveydenhuollon kansallisen laaturekisterin tietoja on kerdtty
ja julkaistu vertailukelpoisessa muodossa.

Kaikkien diabeetikoiden hoitotulokset kootaan
laaturekisteriin

Laaturekisterit kertovat potilaiden saaman hoidon laa-
dusta ja tuloksista. Laaturekisteri on kokoelma tietoja
potilaista, hoidosta ja hoitotuloksista. Niiden avulla
voidaan jdrjestelmallisesti ja luotettavasti seurata, ver-
tailla ja arvioida terveydenhuollon toimintaa. Laature-
kisterien rakenne ja toiminta noudattelevat yhtendisid,
kansallisesti méadriteltyjd pelisddnt6jd. (Jonsson et al.
2019.)

Laaturekistereja kootaan alueittain, ja ne kuvaavat

koko hoitoketjun toimintaa. Diabeteksen hoito tapah-
tuu erikoissairaanhoidon ja perusterveydenhuollon
sekd tyoterveyshuollon ja yksityisen terveydenhuollon
yhteistyond, joten tietoja on kerdtty ndistd kaikista.
Kansalaisen ei tarvitse olla huolissaan terveystieto-
jensa tunnistettavuudesta: tietosuojan vuoksi tulosten
esittdmisessa on rajoituksia, eikd esimerkiksi pienten
yksikoiden tietoja ndyteta.

Miten rekisteri voi vaikuttaa tavallisen
diabeetikon elamaan?

Itse asun pienelld maalaispaikkakunnalla. Ykkostyyp-
pejd on niin vdhan, ettei kuntakohtaista dataa julkaista.



Nidin ollen katselen tulosta maakunnan kohdalta ja
valtakunnallisesti, sekd ldhialueen isompien kau-
punkien osalta.

Laaturekisteri tdydentyy koko ajan, ja sitd myos
pdivitetddn useita kertoja vuodessa uusilla tuloksilla.
Laaturekisteri onkin todella hieno saavutus, josta on
hyotyd hoidon valvonnassa ja kehittdmisessd. Hyoty
kuitenkin riippuu my®os siitd, milld tavoin eri alueet
ottavat laaturekisterin tiedot kdyttéonsd. Saatavilla
olevan datan perusteella on mahdollista tunnistaa
hoitovajetta, mutta myos liiallista panostamista. Jos-
sain voidaan ehka harkita hoitopaikan voimavarojen
siirtdmistd hyvan hoitotasapainon potilailta niille,
joilla on enemman haasteita —
mutta tdllaisen siirron vaikutus-
ten seuranta on tietysti todella
tarkeda.

Ykkostyypit ovat kaikki eri-
laisia. Jos hoitopaikassa on
diabeteshoitaja ja -ladkari, jolla
on aikaa kehittdmisty6hon, voi
laaturekisterin avulla koettaa
erottaa potilaista ne diabeetikot,
jotka eniten hydtyvét vaikka-

pa lisdtapaamisista. Se vaatii
kuitenkin my®os henkildkohtaisia
tapaamisia ja hyvéssd yhteisymmarryksessa kaytyja
keskusteluja potilaiden kanssa.

Olen hyva esimerkki hoitopaikan siirrosta: olin
alueellisen keskussairaalan sisatautipoliklinikan
asiakas ensimmadiset kahdeksan vuotta ykkdstyypin
diabeteksen puhkeamisesta. Hoitotasapainoni on
ollut hyva, mutta kahden raskauden aikana sisédtau-
tipolin tuki oli tarkedd. Kun ladkéri viime vuonna
ehdotti hoidon siirtdmistd oman paikkakunnan
terveyskeskukseen, olin asiasta samaa mieltd. Meilla
on kotipaikkakunnallani innokas, mukava ja hyvin
uudesta tiedosta perilld oleva diabeteshoitaja. Pddsen
erikoislddkarille kerran vuodessa, kuten ennenkin.
Saan samat palvelut, mutta en kuormita erikois-
sairaanhoitoa tarpeettomasti, silld se ei tuo lisdarvoa
omahoitooni juuri nyt.

Diabetesrekisteria ei hyédynneta viela
tarpeeksi

Kysyin TAYS:n endokrinologian ylilddkéri Saara

“Kun lddikdiri viime
vuonna ehdotti hoidon
stirtdmistdi oman
paikkakunnan ter-
veyshkeskulkseen, olin
asiasta samaa mieltd@”

Metsolta hdnen ajatuksiaan diabeteksen laature-
kisteristd. Metso vastaa THL:n diabetesrekisterin
prosessista. Han kertoi sahkdpostitse, ettd diabetesta
hoitavat ammattilaiset ovat ilahtuneet saadessaan
kattavaa tietoa hoidon laadusta ja tyonsa tuloksista.
Hyvinvointialueiden valilld on kuitenkin vield eroja
siind, kuinka paljon tuloksia on hyddynnetty hoidon
laadun kehittdmisessa.

”Tieto diabetesrekisteristd ei ole vield saavuttanut
kaikkia”, kertoo ylilddkdri Saara Metso, ja jatkaa:
”Hoitotuloksissa on toki vield parannettavaa, jos
vertaa esimerkiksi naapurimaamme Ruotsin tulok-
siin. Eniten kehitettdvaa on sokeritasapainossa ja

tyypin 1 diabetesta sairastavien
LDL-kolesterolitasoissa.”

Diabetesrekisteri herattdd seka
ilahtunutta uteliaisuutta ettd
tiedonjanoa. Uskon tiedolla
johtamiseen ja tietoon pe-
rustuvaan kehittdmisty6hon.
Se tarkoittaa, ettd paatoksia
tehdéén tietoon perustuen, ei
arviosta tai paatoksentekijan
henkildkohtaiseen kokemuk-
seen nojautuen. Tietoa tuote-
taan luotettavalla tutkimuk-
sella, sekd diabetesrekisterin kaltaisilla tydkaluilla.
On tdrkedd, ettd hoitopaikat parantavat tietojen
kirjaamista entisestdadan. Ndin diabetesrekisterin tiedot
pysyvit kattavina koko maan tasolla, ja vertailukel-
poisuus alueiden vililld edelleen paranee.

Tietoa diabetesrekisteristd voit 16ytad seka tilastoi-
na, kaavioina, teksteind ettd videoina internetista.
Seuraavalta aukeamalta 16ytyvastd infolaatikosta
l6ytyy vinkkeja sivuista, jonne kannattaa suunnistaa.

Hyvia lukuhetkia!

“Saan samat palve-
lut, mutta en kuormita
erikoissairaanhoitoa
tarpeettomasti, sillii se
ei tuo lisdarvoa oma-
hoitooni juurinyt.”
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Osuus alueella hoidettavista ykkostyypin o o ..
diabeetikoista, joiden hoitotasapaino on DlabetESI‘Eleterl o

hyva (vahintaan 63 mmol/mol tai 7,9 %).

hoitotasapaino
S — alueittain
Etela-Karjala 64 %
Lansi-Uusimaa 64 %

Pohjois-Pohjanmaa 61 %
| MaUssimaa  s7%
Kymenlaakso 56 %
CE=
| PaijatHame  53%

Etela-Savo 52 %
Kainuu 52 %

Keski-Pohjanmaa 52 %

Lahde: https://repo.thLfi/sites/laatureki-

sterit/diabetesrekisteri/DM_koko_suomii.
html | paivitetty 9.12.2022




Lue lisda

THL:n sivut: Sotepalvelujen johtamisen alta 16ytyvat kaikki kansallisten laaturekisterien raportit:

+ https://thl.fi/fi/web/sote-palvelujen-johtaminen/arviointi-ja-seuranta/tietopohja-
ja-tyokalut/terveydenhuollon-kansalliset-laaturekisterit/kansallisten-laaturekiste-
rien-raportit

Sieltd voi valita diabetesrekisterin raportin, josta 16ytyy tilastoja seka alueittain ettd valtakunnallisesti.

Hoitoalan ammattilaisten vertaiskehittdmispdivan esitykset 16ytyvat YouTubesta. Kannattaa katsoa
esimeriksi Saara Metson esitys, jossa hén esittelee diabetesrekisterin tuloksia.

Loydat videon osoitteesta:
https://youtube.com/playlist?list=PLVpfzFDc4BUAJJ5Q6yfdlkacyKAbg vi6

Yleisemmin laaturekisterien suunnittelusta ja merkityksestd 16ytyy
julkaisu STM:n julkaisuarkisto Julkarista:

Jonsson, Pia Maria; Pikkujamsd, Sirkku; Heilio, Pia-Liisa (toim.) Kansalliset laaturekisterit
sosiaali- ja terveydenhuollossa - Toimintamalli, organisointi ja rahoitus. Terveyden ja hyvinvoinnin-
laitos (THL). Raportti 16/2019. 172 sivua. Helsinki 2019. Saatavilla: < https://www.julkari.fi/han-
dle/10024/138834>

Instagramin diabetesviestijat

Haluaisitko seurata useampia ykkostyypin diabetekseen liittyvia
Instagram-tileja? Kokosimme alle vinkkilistan, ota seurantaan!

Tileja, jotka viestivat diabeetikko- Yhdistyksia:
lapsen vanhemman ndakokulmasta: @tampereendiabetesyhdistys
@elamaa_diabeteslapsen_kanssa @huittistendiabeetikot
@poikajadiabetes @lounaissuomendiabetesyhdistys
@deesiskot — siskosten t1d didin silmin @loimaanseudundiabetesyhdistys
@ykkostyypin_matkassa @ksdiabetes

@ykkostyypit
Ykkostyypin diabeetikkoja: @hypokoira
@komavirallinen — rappéri Koma @diabeteshoitajat
@kirsimariahyt — kirjagrammaaja @hsdiabetes
@deepaivakirja — monipistoshoito ja
sensori Diabetesliiton tilit:
@matkakaverinadiabetes — podcast @diabetesliittonuoret
@tuo.tytti — fitness @suomendiabetesli
@diabetes1_kaisa — koristelee pump-
puja

~ ~N
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Kokemuksia kolmesta
raskaudesta diabeetikkona

Teksti: Susanna Kari Kuvituskuva: Midjourney

Millaista on olla raskaana oleva ykkostyypin diabeetikko? Onko se pelkkda
jatkuvaa huolta sikiébn epamuodostumista, vauvan liian suuresta kasvusta tai
diabeteksen periytymisestd? Pelotellaanko miten kdy, jos verensokerikontrolli
pettdd hetkeksikddn? Vai onko raskaus sittenkin mahdollisuus kokea ditiys ja
nauttia raskaudesta terveiden naisten lailla, kun uusin hoitoteknologia mah-
dollistaa kdytannossa ldahes taydelliset verensokerit? Olen sairastanut tyypin 1
diabetesta vuodesta 1989 ja synnyttanyt kolme lasta. Tdsséa jutussa kerron ras-
kauksistani, synnytyksistdni ja imetyksesta diabeetikkona.

Ensimmainen raskaus: monipistoshoito ja ideaalit. Oli hankala tasapainottaa 2—30 mmol/l valilla
verensokerimittari seilaavia verensokereita, mutta perfektionistinen luon-
teeni ei antanut periksi ja sain sokerit lopulta kuriin.

Ensimmadisen raskauden aikana minulla oli monipistos-
hoito ja verensokerimittari. Verensokerini eivit olleet Kynilld hoitaminen oli kuitenkin vaikeaa. Pistetty



pitkdvaikutteinen insuliini ei toiminut huomenna,
vaikka se toimikin tdnddn. Se annos lyhyttd, mita
pistin tdnddn, ei toiminutkaan endd viikon paasta.
Jatkuva hiilihydraattien tdsmallinen laskeminen ja
insuliinien titraaminen kdvi voimille. Onneksi minua
tuki erittdin ammattitaitoinen diabeteskatilo, jolle
pystyin laittamaan sdhkodpostia tai soittamaan aina,
kun jotain tuli mieleeni. Lisdksi kdvin sadannollisesti
aitiyspoliklinikalla, jotta vauvan kasvua ja hyvin-
vointia pystyttiin seuraamaan tarkasti.

Synnytyksen aikana pitkdvaikutteista insuliinia ei
saanut pistdd. Synnytys kdynnistettiin, joten oli
“helppo” ajoittaa niin, ettei pitkdvaikutteista insulii-
nia ollut elimistdssa. Synnytyk-

sen ajan verensokeria hallittiin

hyvin, ettd padsin raskauden kanssa aina raskaus-
viikolle 39+1. Vauvan painoarviot pysyivét maltil-
lisina ja hyvinvointiasiat kunnossa. Kdynnistykseen
pddtyneessd synnytyksessd oma pumppu otettiin
synnytyksen ajaksi pois, ja verensokerit hoidettiin
Actrapidilla. Télldkin kertaa vauva syntyi normaa-
likokoisena.

Kolmas raskaus: teknologian edistysaske-
leet ja omien valmiuksien kehittyminen

Kolmas lapseni syntyi vuonna 2021. Téssa ras-
kaudessa minulla oli kaikki “hienoudet”, kuten
Medtronic 670g -pumppu jatkuvalla sensoroinnilla,

ja paljon enemmaén kokemusta
myos diabeetikon raskauksista.

Actrapidilla. Verensokeria mi- 73 o o Olen my®os kdtild, joten osasin
tattiin 2 tunnin vélein. Synnytys N aures kellnkln? ammattinikin perusteella sovel-
oo ionie - ettdi ndiinki e Sk
keen. Omat insuliinit sai aloittaa Synnyuﬁminen hoitaa itse verensokerini. Tama
muistaakseni vasta synnytyksen o helpotti synnytystd huomat-
jalkeisen paivana huomattavasti paranst tavasti, ja vauva syntyi jilleen
pienemmilld annoksilla, kuin o 6299 normaalikokoisena, eikd sek-
ennen raskautta. dlabeteks enl? tiota tarvittu.

Tama toki johtuu siitd, ettd

insuliinin tarve romahtaa totaali-

sesti, kun istukka syntyy vauvan jdlkeen. Raskauden
aikana pikkuhiljaa kasvanut resistenssi insuliinille
laukeaa, ja synnytyksen jdlkeen voi pérjdtd jopa
ilman lyhytvaikutteista jonkin aikaa, kuten itselldni
kdvi. Naureskelinkin, ettd ndink6é synnyttdminen
paransi diabetekseni?

Pikkuhiljaa verensokerit alkoivat taas vaatia ateria-
insuliiniakin, kuitenkin murto-osan ennen raskautta
olleista madristd. Tdysimetin, ja imetyksen kuluttama
energia laski myos verensokereita. Koin itselleni
harvinaisen insuliinishokin vauvani ollessa kolmen
kuukauden ikédinen.

Toinen raskaus: insuliinipumpun tuoma
helpotus

Toisessa raskaudessani minulla oli jo insuliinipump-
pu. Minimed Paradigm “karvalakkimalli”, jonka
tunnusta en edes muista. Minulla ei kuitenkaan

ollut sensorointia, vaan mittailin verensokeria jopa
tunnin valein. Arvot sain kuitenkin pysymadéan niin

Raskausajan verensokeri-

tavoitteet ovat tiukat, ja niiden
saavuttaminen voi olla haastavaa. Pelkdsin vauvojeni
liikakasvua eli makrosomiaa, mutta kaikki lapset
syntyivat normaalikokoisina, eikad kukaan heistd jou-
tunut teholle alhaisten verensokerien takia. Imetyk-
sen aikana insuliinin tarpeeni laski merkittavasti, ja
koin insuliinishokkeja ensimmadisen ja toisen lapsen
kohdalla.

Hiilihydraattien laskeminen ja insuliiniannosten
sovittaminen imetykseen vaativat tarkkuutta ja
karsivallisyyttd. Imetysaikana verensokerien hallinta
oli haastavampaa, ja jouduin muokkaamaan insulii-
nipumppuni asetuksia useasti. Tdméan ansiosta sain
verensokerit kuitenkin pidettyd kohtuullisen hyvin
hallinnassa. Kolmannen lapsen jdlkeen pelkdsin
kuitenkin saavani jdlleen insuliinishokin, mutta on-
neksi sain Medtronicin Minimed 780g -pumpun, joka
ehkdisee hypoja tehokkaasti, enkd kokenut shokkia.

[ 2 4
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Teknologia rientaa raskaana olevan diabee- jatkuvatoimiset glukoosisensorit, ovat helpottaneet dia-

tikon avuksi beetikon raskauksien hallintaa merkittavasti. Tarkeinta
on olla aktiivinen oman hoidon suunnittelussa, seurata

Ykkostyypin diabeetikon raskaus ja synnytys voivat verensokereitaan tarkasti ja olla avoin ammattilaisten

olla tiynna huolta, jannitysta ja pelkoa, mutta onnis- ohjeille ja neuvonnalle.

tumisen kokemuksia ja ilon hetkid on myos paljon.

Diabeetikon ei tarvitse pelété raskaaksi tulemista sen Oman lapsen syliin saaminen on jotain niin maagista,

enempdd kuin perusterveenkadn didin. ettd sitd ei voi sanoin kuvailla. Mikéli olisin diabetek-

sen vuoksi haudannut haaveeni, olisin myohemmin

Ykkostyypin diabetes ei ole suoraan periytyvi sairaus, ~ Katunut. Kiitos, teknologia ja diabetestutkimus!
eikd se automaattisesti tarkoita ongelmia raskauden

aikana. Apua ja tukea saa diabeteskatiloltd, ditiyspo- Susanna Kari, kolmen lapsen diti Himeenlinnasta
liklinikalta ja muilta terveydenhuollon ammattilaisilta. ~ 11D vuodesta 1989 ®
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Kotisohvalta Repovedelle

Teksti ja kuvat Miika Rautiainen

Diabetesseura jarjesti kuluneena kesdnd ykkostyypin diabeetikoille tarkoitetun
retkeilykoulun ja vertaistuellisen luontoretken Repoveden kansallispuistoon.

Retkeilykoulu alkoi heindkuussa Luontohaasteen
erdoppaiden Ellan ja Kaisan vetdmadlld webinaarilla.
Parin tunnin mittaisella luennolla kuultiin erddnlainen
retkeilyn alkeiskatsaus, ja lisdksi mietimme, minkaélai-
sia haasteita ykkostyypin diabetes voi tuoda retkeilyyn.
Informatiivisen luennon jdlkeen osa meista osallistui
my0s retkeilykoulun seuraavaan vaiheeseen eli vertais-
tuelliselle luontoretkelle.

Elokuun alkupuolella suuntasimme kohti Kouvolassa
sijaitsevaa Repoveden kansallispuistoa. Saavuimme
ensimmadiselle yopymispaikalle perjantai-iltana. Yolla
saimme nauttia mukavasta sateenropinasta teltan kan-
gasta vasten, mutta onneksi meteorologien povaama
“kaikkien aikojen myrsky” viivdstyi lopulta niin paljon,
ettd loppureissun saimme nauttia poutaisesta sddsta.

Lauantaiaamuna pakkasimme teltat rinkkoihin, s6imme
aamupalan ja aloitimme pdivén kdvelyurakan. Seit-
semdn hengen porukkamme viihtyi Repoveden upeissa
maisemissa mainiosti, eikd vertaistueltakaan valtytty.
Pysdhtelimme sadnnéllisesti tankkaamaan vettd ja hii-
laria, keskustelemaan sekéd kuuntelemaan jarjestdjien eli
Nellin ja Katrin infoa retkeilyn vesihuollosta. Opimme

erilaisia tapoja puhdistaa luonnosta loytyvaa vettd. Ve-
destd on mahdollista saada juomakelpoista esimerkiksi
keittdmalld, vedenpuhdistustableteilla, suodattamalla
tai neutralisoimalla bakteerit ja virukset UV-valolla.
Testasimme vedenpuhdistustabletteja ja sddstyimme
vatsavaivoilta, mutta kauhean hyvilta niilla puhdistettu
vesi el maistunut.

Lopulta noin 15 kilometrin kédvelyn jdlkeen saavuimme
toiselle yopymispaikallemme. Valmistimme maukasta
retkiruokaa kuivatuista aineksista, paistoimme rieskoja
ja kdvimme uimassakin. Osa majoittujista nukkui yon
teltassa, osa kodassa tai riippumatossa. Retkelld oli
yhteisollinen ja leppoisa tunnelma.

Kysyin retken jdlkeen kimppakyytildiseltdamme Jarilta
kokemuksia retkestd. — Oli tosi kiva reissu. Oli kaiken-
tasoisella kokemuksella varustettuja retkeilijoitd ja sain
vaihdettua paljon ajatuksia myds diabeteksen kanssa
eldmisestd, Jari totesi. — Kannattaa kokeilla retkeilyd
ehdottomasti. Pienen askeleen oman mukavuusalueen
ulkopuolelle se vaatii, mutta on ehdottomasti sen arvois-
ta, Jari padtti. m
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Tukena toiselle — diabeetikko
koulunkayntiavustajana diabeetikolle

Teksti ja kuvat: Hanne Séarkipuro

Sairastuin tyypin 1 diabetekseen tammikuussa 1995. Koska en ollut koskaan
kuullutkaan sairaudesta, kaikki oli pelottavan uutta 10-vuotiaalle tytolle.

Sairastumisen jdlkeen palasin nopeasti kouluun, mika ollut tarjolla muuta tukea tai apua.

aiheutti huolta minulle ja vanhemmilleni. Insuliini

annettiin aamulla kotona ja seuraava annos vasta kou- Vanhemmat yrittivét usein suostutella minua lahteméan
lupédivén jalkeen. Muistan kdyneeni kouluterveyden- diabetesleireille, mutta koin sen rangaistuksena, enka

hoitajalla muutaman kerran, mutta tuolloin koulussa ei ~ mahdollisuutena. Aikuisena ymmarsin, ettd olisi kan-



nattanut ldhted, silla muiden diabeetikoiden tuki
olisi saattanut auttaa ymmartdmaan itseni hoitamisen
tarkeyden aiemmin.

Diabeetikoiden tukeminen on kutsu-
mustyoétani

Sattumien ja mielenkiinnon ansiosta paadyin tdihin
kouluun ja koin muiden auttamisen ja tukemisen
omaksi jutukseni. Kun minulta kysyttiin, haluaisinko
ottaa vastuun diabeetikko-oppilaista, vastasin heti
myontdvasti.

Olen tdhdn mennessa tukenut useita diabeetikko-op-
pilaita koulunkdynnissd. Olemme laskeneet hiilihyd-
raatteja, mitanneet verensokereita ja ketoaineita,
juoneet pillimehuja, miettineet nimid mittareille

ja sensoreille, pohdiskelleet diabeteksen aiheutta-
jaa, pistdneet insuliinia satoja kertoja, nauraneet ja
itkeneet sekd ennen kaikkea toimineet tukena toisil-
lemme.

F 4
y

4. Koulussa harjoitellaan yhdessd hiilarilaskentaa.
Paljonko sind laskisit hiilareita tdlle annokselle?

“Sain lopulta lapsen
hymyilemqdidiin ja
ymmdrtamdadn, ettd
olemme molemmat
melkoisia

ykkostyyppejd.”

Diabetes-diagnoosin jdlkeen huoltajat huolehtivat
erityisesti lapsen koulupdivien sujumisesta, hiili-
hydraattien ja insuliiniannoksen laskemisesta sekd
verensokerin muutoksista. Diabeetikkona koen
kuitenkin henkisen tuen tairkeimmaksi. Esimerkiksi
erddn kerran oppilas jdi yksin ulos istumaan vélitun-
nin jdlkeen. Menin hédnen viereensa ja keskustelimme
epdreiluudesta — miksi juuri me saimme diabetek-
sen? Vain toinen diabeetikko voi tdysin ymmartda
nditd ajatuksia. Sain lopulta lapsen hymyilemadén ja
ymmadrtdmaan, ettd olemme molemmat melkoisia
ykkostyyppeja.

Joka paiva opin uutta diabeteksesta

En ainoastaan anna tukea nuorille diabeetikoille,
vaan saan heiltd paljon itsekin. Opin joka pdiva lisad,
kun kdymme sensorikdyrdd ldpi ja arvioimme pdivan
hiilihydraattiméaérid. Yhteydenpito huoltajien kans-
sa on my0s molemminpuolista tukemista. Joskus
huoltajien puheista kuuluu huoli kaiken jarjestymi-
sestd. Yritdn parhaani mukaan valaa uskoa omalla
esimerkillani.

Koen olevani etuoikeutettu, kun saan antaa
diabeetikko-oppilaille sen tuen, jota olisin itsekin toi-
vonut saavani pienend koululaisena. Diabetes ei ole
eldmdn loppu, vaan pikemminkin uuden, paremman
eldmédn alku. Ndin ajattelen itse, ja toivon valittdvéani
saman ajatuksen kaikille kohtaamilleni diabeetikoil-
le.

Ehka vield jonain pdivdnd pystyn antamaan oman
tukeni diabeetikkolapsille myds vapaa-ajalla. Meitd
tarvitaan, jotta yksikdan diabeetikko ei joudu koke-
maan olevansa yksin. B
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