INNOWACJE W PRAKTYCZNEJ DIABETOLOGII Vol 17 No 1 %.KLIN(I)\\n KA

Psychologia chorowania na cukrzyce
- kazdy diabetolog musi by¢
psychologiem

Psychology of the suffering from diabetes mellitus — every professionalist
in the area of diabetes mellitus care should function also as a psychologist
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Streszczenie

Zachorowanie na cukrzyce, konieczno$¢ prowadzenia codziennego a jednoczesnie wieloletniego leczenia, ograniczenia spoteczno-ekonomiczne
powodowane przez chorobe, z reguty wywotuja zaburzenia psychospoteczne i emocjonalne. Dotycza one w rézny sposéb wszystkich chorych na
cukrzyce. Z tego wzgledu kazdy lekarz prowadzacy w sposéb planowy leczenie cukrzycy, napotyka na koniecznos¢ diagnostyki zaburzen o psycho-
spotecznym charakterze. Rozpoznanie psychospoteczne powinno stanowi¢ rutynowy sktadnik indywidualnej oceny kazdego pacjenta. Umozliwia
to wczesna i bardziej skuteczna prewencje i leczenie zaburzen psychologicznych, powodowanych przez cukrzyce. Jedna z waznych metod poste-
powania w zaburzeniach psychospotecznych u 0séb z cukrzyca jest whasciwie programowana edukacja terapeutyczna. Stanowi ona konieczny
sktadnik petnoprogramowego leczenia cukrzycy, ktére zawsze powinno mie¢ charakter holistyczny.
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Summary

Diagnosis of diabetes mellitus itself and in addition, the necessity of the every day and in the same time life-long therapeutical efforts, the limitations
in the life-model create the “stress of diabetes mellitus” - the severe emotional and psychosocial disturbances. They involve in a different way the
majority of patients. For this reason every diabetologist, who is responsible for the planned, long-term care encounters the special, emotional and
psychosocial challenges in his practice. They require the respective diagnostic and therapeutic skills. The emotional and psychosocial diagnosis and
therapy should be the routine element in the individual assessment of the diabetic patient. This enables the diabetologist to apply more efficient
prevention. One of fundamental methods in this area is the professional, therapeutic education. It belongs to the actions forming the “holistic” dia-
betes mellitus care.
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