»Prewencyjne badanie
populacyjne
wczesnego wykrywania
cukrzycy typu 1 u dzieci
w okresie bezobjawowym
w wojewodztwie
podlaskim.”

Informacja o badaniach:

Drodzy rodzice, w zwiazku ze stale rosnacg iloScig pacjentow z cukrzyca
typu 1 (DML1), obecnie rozpoczynamy badanie wczesnego wykrywania rozwoju tej
choroby juz w okresie dziecigcym. Badanie ma na celu wyselekcjonowanie 0sob z
wysokim prawdopodobienstwem rozwoju cukrzycy i koniecznosci leczenia
insuling.

Cukrzyca typu 1 jest chorobg autoimmunizacyjng, w ktorej ciato pacjenta
wytwarza specyficzne przeciwciata niszczace wysepki trzustki wytwarzajace
insuling — czyli hormon niezbedny do regulacji poziomu cukru we Krwi. Niestety
pacjenci z tym schorzeniem muszg do konca zycia podawac¢ insuling metoda
wstrzyknie¢ podskornych lub ciggltego podskérnego wlewu insuliny przy uzyciu
pompy insulinowe;j.

Predyspozycja do rozwoju cukrzycy typu 1 moze by¢ dziedziczona razem z
materiatem genetycznym rodzicow. Ryzyko zachorowania uwzgledniajac stopien
pokrewienstwa wynosi 40 % dla blizniaka jednojajowego, 6-17% dla rodzenstwa,
1-4% u potomstwa matek chorych na DM1, 3-8% u potomstwa ojcéw chorych na
DM1, 30% u potomstwa obojga rodzicow chorych na DMI1. Niestety osoby bez
rodzinnego wystepowania cukrzycy typu 1 takze moga rozwing¢ zaburzenia
gospodarki weglowodanowej i to u nich najtrudniej jest zdiagnozowa¢ chorobe w
jej wezesnym stadium.

Obecnie w Polsce najczgsciej rozpoznanie cukrzycy ma miejsce dopiero w
momencie wystepowania objawow klinicznych, a u okoto 1/3 pacjentdéw w stanie
ciezkim z koniecznoscia dugotrwatej hospitalizacji.

Wezesénie wykryta obecnos$¢ przeciwciat przysztosci pozwoli na
odpowiednia edukacj¢ rodzin z zakresu rozpoznawania wezesnych objawow
zaburzen metabolizmu weglowodandéw, wezesnym wdrozeniu zasad zdrowego
zywienia, koniecznosci utrzymania stabilnej masy ciata, regularnej aktywnosci
fizycznej oraz objecie pacjenta Scista opieka Poradni Diabetologicznej. Dziatania
edukacyjno-prewencyjne majg na celu zapobieganie ostrym powiktaniom cukrzycy
typu 1, rozwojowi kwasicy ketonowej stanowigcej zagrozenie dla Zycia pacjenta, a
takze zminimalizowanie ryzyka wystapienia powiktan przewlektych.

Przeprowadzenie badania wiaze si¢ z koniecznoscia pobrania od Panstwa
dziecka probki krwi (odpowiednio: 4,9 ml u dzieci powyzej 5 roku zycia lub 2,7
ml u dzieci ponizej 5 roku zycia) stwarzajac ryzyko odpowiadajace rutynowe;j
procedurze pobrania krwi. Nastgpnie zamrozone probki (po ich zakodowaniu
zgodnie z zasadami ochrony danych osobowych) zostang przestane do analizy a
Panstwo otrzymaja informacje zwrotna o uzyskanych wynikach wraz zalecanym
dalszym postgpowaniem.

Zgoda na udzial w badaniach jest dobrowolna i mogg Panstwo cofnaé ja w
kazdej chwili, takze podczas wykonywania badan.

Mamy nadziej¢, ze zgoda Pani(a) na badania dziecka przyczyni si¢ do
dtugiego i zdrowego zycia Pani(a) dziecka oraz calej rodziny.
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