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˙·Á¯†˙È˙Â‡È¯·†‰ÈÚ·†ÌÂÈÎ†‰ÂÂ‰Ó†®CKD©†˙ÈÂ¯Î‰†‰ÈÏÎ‰†˙ÏÁ
‰ÈÒÂÏÎÂ‡·†‰Â·‚† ÊÂÁ‡† Ï˘† „Â˜Ù˙·†‰„È¯ÈÏ†˙Ó¯Â‚‰† ¨Û˜È‰

ÆÌÏÂÚ·†˙Â‡È¯·‰†˙ÂÎ¯ÚÓÏ†˙Â·¯†˙ÂÈÙÒÎ†˙Â‡ˆÂ‰ÏÂ
˙ÈÊÁ˙‰Â†CKD†ÌÚ†˘È‡†ÔÂÈÏÓ†ÌÈ¯˘ÚÓ†¯˙ÂÈ†ÌÂÈÎ†Ì˘È†·¢‰¯‡·
‰ÈÈÏÚ‰†Æ®≤¨±©†˘È‡†∂µ∞¨∞∞∞≠Â†ÔÂÈÏÓ†≥∞†ÏÚÓ†‡È‰†≤∞±∞†˙˘Ï
±ππ¥≠±π∏∏†ÌÈ˘·†±∞•≠Ó† ≠†‰¯È‰Ó†‡È‰†‰ÏÁÓ‰†˙ÂÁÈÎ˘·

Æ®≥©†≤∞∞¥≠±πππ†ÌÈ˘·†±≥Æ±•≠Ï
¨‰ÊÈÏ‡È„·†Í¯Âˆ‰Â†˙ÈÙÂÒ†‰ÈÏÎ†˙ÏÁÓÏ†‰Â·‚‰†ÔÂÎÈÒÏ†ÛÒÂ·
‰˙ÂÓ˙Â†‰‡ÂÏÁ˙Ï†ÔÂÎÈÒ‰†˙‡†„‡Ó†‰ÏÚÓ‰†‰ÏÁÓÎ†˙¯ÎÂÓ†CKD
¯˘È†ÒÁÈ·†˙È˙ÂÚÓ˘Ó†‰ÏÂÚ†ÔÂÎÈÒ‰˘Î†¨˙ÂÈ¯ÏÂ˜ÒÂÂÈ„¯˜†˙ÂÏÁÓÓ

Æ®¥©†È˙ÈÈÏÎ‰†„Â˜Ù˙·†‰„È¯ÈÏ
„Â˜Ù˙·†˙È˙‚¯„‰†‰„È¯ÈÓ†‰‡ˆÂ˙Î†˙Ó¯‚†˙ÈÂ¯Î‰†‰ÈÏÎ‰†˙ÏÁÓ
˙¯È‚‡Â†ÔÂ·ÏÁ†Ï˘†ÌÊÈÏÂ·ËÓ†È¯ˆÂ˙†˙¯Èˆ‡Ï†˙Ó¯Â‚‰†¨‰ÈÏÎ‰
ÆÛÂ‚·†˙Â¯Á‡†˙ÂÎ¯ÚÓÂ†ÌÈ¯·‡†„Â˜Ù˙·†‰ÚÈ‚Ù†≠†‰‡ˆÂ˙‰Â†¨ÌÈÏÊÂ
Glomerular†È¯ÏÂ¯ÓÂÏ‚‰†ÔÂÈÒ‰†·ˆ˜†È¢Ú†„„Ó†È˙ÈÈÏÎ‰†„Â˜Ù˙‰
‰˜„ØÏ¢Ó†±≤∞≠∏∞≠Î†‡Â‰†ÔÈ˜˙‰†Í¯Ú‰˘Î†Filtration Rate (GFR) - 
˙ÂÚ¯Ù‰†˘È˘Î†¨≤ÓØ±Æ∑≥†‰˜„ØÏ¢Ó†±µ≠Ó†ÍÂÓ†GFR≠·†Æ≤ÓØ±Æ∑≥
ÏÂÙÈË†ÏÈÁ˙‰Ï†Á¯Î‰†˘È†¨‰¯ÂÓÁ†‰ÂÊ˙†˙˙†Â‡†¨˙ÂÙÈ¯Á†˙ÂÈÏÂ·ËÓ

Æ‰ÈÏÎ†˙Ï˙˘‰†¯Â·ÚÏ†Â‡†®‰ÊÈÏ‡È„©†˙È˙ÂÎ‡ÏÓ†‰ÈÏÎ·
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שלבים�בהתפתחות�מחלת�הכליה
הכרונית�(5)

¯„‚ÂÓ‰†¨¯˙ÂÈ†Â‡†ÌÈ˘„ÂÁ†≥†Í˘Ó·†È˙ÈÈÏÎ†˜Ê†˘È†Ì‡†˙ÓÈÈ˜†CKD
∂∞≠Ó†ÍÂÓ† GFR Â‡†¨‰ÈÏÎ‰†Ï˘†ÔÈ˜˙†‡Ï†„Â˜Ù˙†Â‡†‰·Ó†È¢Ú

Æ®µ©†≤ÓØ±Æ∑≥‰˜„ØÏ¢Ó

˙„ÚÂ†È¢Ú†ÌÈ˘†‰ÓÎ†È„Ó†˙Â·˙Î†CKD †ÈÏÂÁ·†ÏÂÙÈËÏ†˙ÂÈÁ‰‰
ÆK/DOQI†≠†˙Â‡¯˜Â†‰È‚ÂÏÂ¯ÙÏ†ÌÈÁÓÂÓ

ÌÈ‡¯˜‰†‰ÏÁÓ‰†˙ÂÓ„˜˙‰·†ÌÈ·Ï˘†‰˘ÈÓÁ†Â¯„‚Â‰†≤∞∞≤†˙˘·
Æ®±†‰Ï·Ë©†CKD 1-5

ÆÍ˘Ó‰·†ÂË¯ÂÙÈ˘†¨‰ÏÁÓÏ†ÔÂÎÈÒ‰†ÈÓ¯Â‚†ÌÈÚÈÙÂÓ†CKD±†ÈÙÏ
∫·†‡Ë·˙‰Ï†ÏÂÎÈ GFR<60≠˘Î†  ≤≠Â†±†CKD≠·†È˙ÈÈÏÎ‰†˜Ê‰
Ô˙˘·†˙Â·ÏÂ†˙ÂÓÂ„‡†˙ÂÈ¯Â„ÎÂ†‰È¯ÂÈ‡ËÂ¯Ù†¨‰È¯ÂÈÓÂ·Ï‡Â¯˜ÈÓ
ÆÍ˘Ó‰·†ÂË¯ÂÙÈÂ†‰ÏÁÓ‰†¯Â˙È‡Ï†Ì‰·†˘Ó˙˘‰Ï†Ô˙È˘†ÌÈÓÒ†≠
¯˘ÂÎ·†‰„È¯È†¨˙ÂÙÈÈÚ†Ï˘†ÌÈÓÂËÙÓÈÒ†ÚÈÙÂ‰Ï†ÌÈÏÂÏÚ†CKD≥≠·

הטיפול�התזונתי�בחולים
עם�מחלת�כליה�כרונית
Chronic Kidney Disease

‰˜Â¯ÂÒ†˙È¯Â
‡¢˙†È‡ÂÙ¯‰†ÊÎ¯Ó‰†¨‰Ë‡È„Â†‰ÂÊ˙Ï†‰„ÈÁÈ‰† ¨M.Sc†˙ÈÈÏ˜†˙ÈË‡È„

„ÆÈÆ˙ÆÚ†≠†‰È‚ÂÏÂ¯Ù†˙„ÚÂ†¯¢ÂÈ

מחלת�הכליה�הכרונית�(CKD)�מהווה�כיום�בעיה�בריאותית
רחבת�היקף,�הגורמת�לירידה�בתפקוד�של�אחוז�גבוה�באוכלוסיה

ולהוצאות�כספיות�רבות�למערכות�הבריאות�בעולם.
הטיפול�התזונתי�בחולי��CKDהינו�בעל�חשיבות�רבה�בכל�שלבי

המחלה,�ומתעדכן�באופן�שוטף�במקביל�לטיפול�הקליני.
לאור�העלייה�המהירה�בשכיחות�המחלה,�וחוסר�המידע�בציבור
לגבי�גורמי�הסיכון,�נראה�כי�לטיפול�התזונתי�תפקיד�חשוב�גם
בהורדת�שכיחות�המחלה,�ע"י�הדרכה�וטיפול�בגורמי�הסיכון,

וגם�בדחיית�דיאליזה�לאחר�איתור�המחלה.
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בדיקות�לאיתור�המחלה�(7)

£Æ˙Â·ÏÂ†˙ÂÓÂ„‡†˙ÂÈ¯Â„Î†¯Â˙È‡Ï†˙ÈÏÏÎ†Ô˙˘†˙˜È„·
£‰‡È¯Â‡Â†®ÏÈ‚·†˙ÂÏ˙·†•‚¢Ó†±Æ≤≠±†©†ÔÈÈË‡È¯˜Ï†Ì„†˙Â˜È„·

Æ®•‚¢Ó†≤µ†„Ú†BUN†Â‡©†®•‚¢Ó†µ∞†„Ú©
£ÁÂÂ¯·†˙Â˜È„·†≤†˙ÂÁÙÏ©†‰È¯ÂÈÓÂ·Ï‡Â¯˜ÈÓ†¯Â˙È‡Ï†‰˜È„·

ÔÈÈË‡È¯˜ØÔÈÓÂ·Ï‡Â¯˜ÈÓÏ†Ô˙˘†˙Ó‚Â„†≠†®Ô‰ÈÈ·†˙ÂÚÂ·˘†≤≠±†Ï˘
‰Â·‚†ACR†Ì‡·†Æß¯‚Ø‚¢Ó†≥∞†„Ú†‡È‰†‰È˜˙‰†‰Ó¯‰˘Î†®ACR©
Ô˙˘†˙˜È„·†ÍÂ¯ÚÏ†˘È† ®‰È¯ÂÈÓÂ·Ï‡Â¯˜‡Ó©† ß¯‚Ø‚¢Ó†µ∞∞≠Ó
ÌÈ˘„ÂÁ†≥†¯Á‡Ï†‰˜È„·‰†ÏÚ†¯ÂÊÁÏ†˘È†ÆÔÈÈË‡È¯˜ØÌÈÂ·ÏÁÏ

Æ‰Á·‡‰†¯Â˘È‡Ï
£MDRD†˙ÁÒÂÓ†·˘ÂÁÓ‰†¨GFR†È¢Ú†È˙ÈÈÏÎ‰†„Â˜Ù˙‰†˙Î¯Ú‰

Ì‰†ÌÈÏÙÂËÓ‰˘Î†˙ÂÓÈ‡˙Ó†ÔÈ‡†˙Â‡ÁÒÂ‰†ÆCockcroft-Gault≠Â
Í¯Âˆ†˘È†ÂÏ‡†ÌÈ¯˜Ó·†ÆÌÈÈÙ‚†È˙Â¯Î†Â‡†ÌÈÈÂÁÓˆ†¨∏∞†ÏÈ‚Ï†¯·ÚÓ

Æ˙ÂÚ˘†≤¥†Ï˘†Ô˙˘†ÛÂÒÈ‡†È¢Ú†GFR†˙Î¯Ú‰·
£ÆCKD-Ï†ÔÂÈ¯ËÈ¯˜†‰ÂÂ‰Ó†ÂÈ‡†„·Ï·†ÔÈÈË‡È¯˜†ÌÂ¯Ò

בדיקות	להערכת	גורמים	נוספים	המשפיעים	על
החמרת	התפקוד	הכלייתי

£Æ‰ÈÓ‡Ï†„˘Á·†Ì„†˙¯ÈÙÒ
£ÌÂ¯Ò† ¨Ï˜˘Ó† ¨‰È‚¯‡Â† ÔÂ·ÏÁ†˙ÎÈ¯ˆ† ∫Ï†˙È˙ÂÊ˙†‰Î¯Ú‰

ÆÏÂ¯ËÒÏÂÎ†ÌÂ¯ÒÂ†ÔÈÓÂ·Ï‡
£Æ®PTH©†„È‡Â¯È˙‡¯Ù‰†ÔÂÓ¯Â‰Â†ÔÁ¯Ê†¨Ô„ÈÒ†˙Â˜È„·
£Æ˙ÈÏÏÎ†‰˘‚¯‰†È·‚Ï†ÔÂÏ‡˘

הטיפול�התזונתי

חלבון
¨≤Ó†Ø±Æ∑≥†‰˜„ØÏ¢Ó†∂∞≠Ó†‰Â·‚†GFR†¯˘‡Î†¨CKD±¨≤≠·†ÌÈÏÂÁ·
Â‡†˙¯ÎÂÒ†˙ÓÈÈ˜†‡Ï†Ì‡·†‰Ë‡È„·†ÔÂ·ÏÁ†˙Ï·‚‰·†Í¯Âˆ†ÔÈ‡

Æ®∏©†‰È¯ÂÈ‡ËÂ¯Ù
ß¯‚† ∞Æ∑µ≠∞Æ∂† ˙˜ÙÒÓ‰† ‰Ë‡È„† ˙ˆÏÓÂÓ† ¨CKD≥≠·† ÌÈÏÂÁ·
‰Â·‚†Í¯Ú†ÏÚ·†‰È‰È†ÔÂ·ÏÁ‰Ó†µ∞•†˙ÂÁÙÏ˘†ÍÎ†¨ÌÂÈØ‚¢˜ØÔÂ·ÏÁ

Æ®π©
ß¯‚†∞Æ∂†Ï˘†‰Ë‡È„†®˙¯ÎÂÒ†ÈÏÂÁ†ÌÈ‡˘©†CKD¥¨µ≠·†ÌÈÏÂÁ·
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‰‰Â·‚†ÔÁ¯Ê‰†˙Ó¯†ÔÈÈ„Ú†Ì‡·†ÆÌÂÈØ‚¢Ó†±∞∞∞≠∏∞∞≠Ï†‰Ë‡È„·
‰ËÈÂÂ†D´Ô„ÈÒ†¨D´Ë‡¯ËÏ˜†ÂÓÎ†¨ÔÁ¯Ê†˙ÂÁÙÂÒ†˙ÂÙÂ¯˙†˙Â˙È

Æ®≤∏©†‰ÁÂ¯‡‰†ÌÚ†¨D´Ï˜
,CKD†Ï˘†ÌÈÂÒÓ†·Ï˘·†ÈÂˆ¯Ï†ÏÚÓ†‰ÏÂÚ†PTH†˙Ó¯˘Î†ÔÎ†ÂÓÎ
¨ÌÂ¯Ò·†®≤µ≠OH-D3)†D†ÔÈÓËÈÂ†ÈÒÎÂ¯„È‰†≤µ†˙Ó¯†„Â„ÓÏ†˘È
‡ˆÓ˘†ÔÂÂÈÎÓ†Æ®±¨≤µ(OH)2D)†ÏÈÚÙ†D†ÔÈÓËÈÂ†˙Ó¯Ï†„„Ó†‰ÂÂ‰Ó‰
‰ÈÏÎÏ†ıÂÁÓ†Ì‚†˙ÓÈÈ˜˙Ó†±¨≤µ(OH)2D≠Ï†≤µ-OH-D≠Ó†‰ÎÈÙ‰‰†ÈÎ
˙˙È†¨‰ÎÂÓ†≤µ-OH-D†˙Ó¯†ÌÈ·¯†ÌÈ¯˜Ó·†CKD†ÈÏÙÂËÓ·Â†¨®≤π©
ÌÈÏ‚˙ÓÂ†‰¯˜Ó·†¨‡ÙÂ¯†˙‡¯Â‰†ÈÙÏ†D3†Â‡†D2†ÔÈÓËÈÂ†Ï˘†˙ÙÒÂ˙

Æ®≥∞©†ÌÈ¯ÒÁ
¥∞≠±∞† ª¯ÂÒÁÓ†ÏÚ†‰‡¯Ó†Ï¢ÓØÌ¯‚Â† ±∞≠Ó†ÍÂÓ† ≤µ-OH-D
‰È˜˙†‰Ó¯†≠ Ï¢ÓØÌ¯‚Â†∏∞≠¥∞≠Â†ª‰ÎÂÓ†‰Ó¯†≠†Ï¢ÓØÌ¯‚Â

Æ®≤π©
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‰ÈÓËÙÒÂÙ¯ÙÈ‰

Ì¯Â‚Î†ÔÓÊ†‰ÊÓ†‰ÚÂ„È

È˙Ï·†ÔÙÂ‡·†¯Â˘˜‰

˙ÂÁ˙Ù˙‰·†ÈÂÏ˙

ÌÈ˜¯ÂÚ†˙Â„ÈÈ˙Ò‰

ÈÏÙÂËÓ·†‰˙ÂÓ˙Â

Æ‰ÊÈÏ‡È„ÂÓ‰

‡ÏÏ†CKD†ÈÏÙÂËÓ·

ÈÎ†‡ˆÓ†‰ÊÈÏ‡È„

˙ÈÏÂ·‚†‰Ó¯†ÂÏÈÙ‡

¨Ì„·†ÔÁ¯Ê†Ï˘†‰‰Â·‚

˙ÂÚ¯Â‡Ó†ÌÚ†‰¯Â˘˜

ÌÈÈ¯‡ÏÂ˜ÒÂÂÈ„¯˜

‰˙ÂÓ˙Â

תדירות	ומשך	הטיפול
Ô¯˜‰Â† ADA≠†È‡˜È¯Ó‡‰†ÈËË‡È„‰†„Â‚È‡‰†˙ÂˆÏÓ‰†ÏÚ†ÍÓ˙Ò‰·
CKD†ÈÏÂÁ†ÈÎ†ıÏÓÂÓ†®∏©†NKF†≠‰ÈÏÎ‰†ÈÏÂÁ†ÔÚÓÏ†˙È‡˜È¯Ó‡‰
ÌÈÎÂ·ÈÒ†ÌÚ†ÌÈÏÂÁ†Æ‰˘·†ÌÈÈËË‡È„†ÌÈÏÂÙÈË†∑†˙ÂÁÙÏ†ÂÏ·˜È
Æ˙ÈË‡È„‰†˙ˆÏÓ‰Ï†Ì‡˙‰·†¨‰˘·†ÌÈÏÂÙÈË†±≤†ÂÏ·˜È†¨ÌÈÙÒÂ
π∞≠∂∞≠Î†‰È‰È†¨˙È˙ÂÊ˙†‰Î¯Ú‰†ÏÏÂÎ‰†¨ÔÂ˘‡¯‰†ÏÂÙÈË‰†Í˘Ó
¨˙Â˜„†∂∞≠¥µ†®˘„ÂÁÎ†¯Á‡Ï†Í¯ÚÈ˘©†È˘‰†ÏÂÙÈË‰†Í˘Ó†Æ˙Â˜„
È˘ÈÏ˘‰†ÏÂÙÈË‰†¯Á‡Ï†Æ˙Â˜„†¥µ≠≥∞≠Î†È˘ÈÏ˘‰†ÏÂÙÈË‰†Í˘ÓÂ
Æ˙Â˜„†¥µ≠≥∞†¯Â˜È·‰†Í˘Ó˘Î†¨ÌÈ˘„ÂÁ†≥≠±†È„Ó†ÌÈ¯Â˜È·†ÂÎ¯ÚÈ

נפרופטיה�סוכרתית

‰ÈÏÎ†˙ÏÁÓ†˙ÂÂ‰˙‰Ï†È¯˜ÈÚ‰†Ì¯Â‚‰†˙‡†ÌÂÈÎ†‰ÂÂ‰Ó†˙¯ÎÂÒ
˙Á˙Ù˙Ó†˙È˙¯ÎÂÒ†‰ÈËÙÂ¯Ù† Æ®±≤©†‰ÙÂ¯‡Â†·¢‰¯‡·†˙ÈÙÂÒ
‰È¯ÂÈÓÂ·Ï‡†È¢Ú†̄ ˜ÈÚ·†̇ ÈÙÂ‡ÓÂ†̈ ≤†‚ÂÒÓ†̇ ¯ÎÂÒ‰†ÈÏÂÁÓ†¥∞•≠Î·
‰È¯ÂÈÓÂ·Ï‡Â¯˜ÈÓ†ÌÚ† ÏÙÂËÓ† ¯˘‡Î† Æ®±≥©† „¢ÏÈÂ† ˙Î˘ÂÓÓ
µ∞∞©† ‰È¯ÂÈÓÂ·Ï‡Â¯˜‡ÓÏ† Ì„˜˙Ó† ®ACRæß¯‚Ø‚¢Ó≥∞©
‰·ÈÒÓ†Æ®±¥©†˙ÈÙÂÒ†‰ÈÏÎ†˙ÏÁÓÏ†ÚÈ‚È˘†¯È·Ò†¨®ACRºß¯‚Ø‚¢Ó
È¢Ú†˙È˙¯ÎÂÒ†‰ÈËÙÂ¯Ù†˙ÂÁÎÂÏ†˙¯ÎÂÒ‰†ÈÏÂÁ†˙‡†˜Â„·Ï†˘È†ÂÊ
˙¯ÎÂÒ·†‰ÏÁÓ‰†ÈÂÏÈ‚†¯Á‡Ï†ÌÈ˘†µ†‰È¯ÂÈÓÂ·Ï‡Ï†Ô˙˘†˙˜È„·
˙ÂÁÙÏ†‰˜È„·‰†ÏÚ†¯ÂÊÁÏÂ†¨≤†‚ÂÒÓ†˙¯ÎÂÒ·†ÈÂÏÈ‚‰†ÌÚÂ†¨±†‚ÂÒÓ

Æ‰˘·†ÌÚÙ
ß¯‚†∞Æ∏†Ï˘†‰Ë‡È„·†ÏÙËÏ†˘È†KDOQI†Ï˘†˙Â˘„Á†˙ÂˆÏÓ‰†ÈÙÏ
˙ÚÙÂ‰† ÌÚ† ¯ÓÂÏÎ† ¨CKD† Ï˘† ±† ·Ï˘Ó† ÌÂÈØ‚¢˜ØÔÂ·ÏÁ

Æ®±µ©†HbA1C-7•†˙Ó¯†ÏÚ†¯ÂÓ˘ÏÂ†¨‰È¯ÂÈÓÂ·Ï‡Â¯˜ÈÓ
¨‰È¯ÂÈÓÂ·Ï‡Â¯˜‡Ó†ÌÚ†≤†‚ÂÒÓ†˙¯ÎÂÒ†ÈÏÂÁ·†ÈÎ†‡ˆÓ†‰Â¯Á‡Ï
‰„È¯ÈÏ†‰Ó¯‚†¨®ÌÂÈØ‚¢˜ØÔÂ·ÏÁ†ß¯‚†∞Æ∏†LPD©†ÔÂ·ÏÁ†˙Ï„†‰Ë‡È„
ÌÊÈÏÂ·Ë˜·†̈ ®≥π•©†‰È¯ÂÈ‡ËÂ¯Ù·†̈ ®≥∑•©†‰È¯ÂÈÓÂ·Ï‡·†̇ È˙ÂÚÓ˘Ó
˙‡Ê†˙ÓÂÚÏ†ÆÔ‚ÂÈ¯·ÈÙ†˙ÊËÈÒ·Â†¨˙˜Ï„Ï†ÌÈÓÒ·†¨ÛÂ‚·†ÔÂ·ÏÁ‰
˙‡Ê†ÏÎÂ† ¨Ì„·† ÂÊÂÎÈ¯Â† ÔÈÓÂ·Ï‡†˙ÊËÈÒ·†‰ÈÏÚÏ†‰Ó¯‚†‡È‰
ÈÏÂÁ·†Ì‚†¯ÓÂÏÎ†ÆÌÂÈØ‚¢˜ØÔÂ·ÏÁ†ß¯‚†±Æ≤†Ï˘†‰Ë‡È„Ï†‰‡ÂÂ˘‰·
‰„È¯È†È¢Ú†¨‰Ë‡È„Ï†ÛÂ‚‰†Ï˘†˙ÂÏ‚˙Ò‰Ï†˙Ó¯Â‚†LPD†¨˙¯ÎÂÒ
ÔÂ·ÏÁ·†‰Ï·‚‰‰†˙Â¯ÓÏ†‰ÂÊ˙†˙˙†ÚÂÓ˘†¯·„†¨ÌÈÂ·ÏÁ‰†˜Â¯ÈÙ·
˙ÂÁ„Ï†ÔÂ·ÏÁ†˙Ï„†‰Ë‡È„†Ï˘†˙ÏÂÎÈÏ†‡Ó‚Â„†‡Â‰†‰Ê†¯˜ÁÓ†Æ®±∂©

Æ≤†‚ÂÒÓ†˙¯ÎÂÒ†ÈÏÂÁ·†‰ÊÈÏ‡È„‰†˙‡

איזה	HbA1C	רצוי?
¯˜ÁÓ·˘†ÔÂÂÈÎÓ†˙ˆÏÓÂÓ‰†HbA1C†˙Ó¯†È·‚Ï†˙˜ÂÏÁÓ†ÌÂÈÎ†‰˘È
‰ÈÈÏÚ†‰‡ˆÓ† ¨≤†‚ÂÒÓ†˙¯ÎÂÒ†ÈÏÂÁ·†Í¯Ú˘†®±∑© ACCORD
‰·†¨˙È·ÈÒËÈ‡‰†ÈÂÒÈ‰†˙ˆÂ·˜†Ï˘†ÚÂ¯Ê·†‰˙ÂÓ˙‰†¯ÂÚÈ˘·
‰˙ÂÓ˙Â† ‰‡ÂÏÁ˙† „È¯ÂÈ† HbA1C<6† È¢Ú† ÔÂÊÈ‡† Ì‡‰† Â˜„·
ÌÈÓÂÒ¯ÙÏ†˙ÂÈÓÂ‡Ï‰†˙ÂˆÚÂÓ‰†Ï˘†‰„ÓÚ†¯ÈÈ·†Æ˙È¯ÏÂ˜ÒÂÂÈ„¯˜

ÆHbA1C-∑•†˙Ó¯Ï†¯ÎÂÒ‰†ÔÂÊÈ‡·†ÍÈ˘Ó‰Ï†˘È†¨ÈÎ†¯Ó‡
®≤∞©†DCCT, UKPDS†≠†®±π≠±∏©†ÌÈ¯˜ÁÓ‰†ÏÚ†˙ÒÒ·˙Ó†ÂÊ†‰˘È‚
‰ÎÂ¯Î†HbA1C≠†∑•≠Ï†¯ÎÂÒ‰†ÔÂÊÈ‡†ÈÎ†Â‡¯‰˘†®≤±©†STENO†≤≠Â
Ì‚†‰‡¯ÎÂ†ÌÈÈ¯‡ÏÂ˜ÒÂÂ¯˜ÈÓ‰†ÌÈÎÂ·ÈÒ‰†Ï˘†˙¯ÎÈ†‰˙ÁÙ‰·
Ì˘È†¯˘‡Î†ÈÎ†‰„ÓÚ‰†¯ÈÈ·†·˙Î†ÛÒÂ·†ÆÌÈÈ¯‡ÏÂ˜ÒÂÂ¯˜‡Ó‰
˙Ó˘‰†Â‡†‰ÈÓ˜ÈÏ‚ÂÙÈ‰†ÈÚÂ¯È‡†ÔÂ‚Î†ÌÈÏÂÁÏ†ÌÈÈ˙ÂÚÓ˘Ó†ÌÈÎÂ·ÈÒ

ÆHbA1C=∏•†Ï˘†‰Ó¯†‰˜ÈÙÒÓ†¨˙È˙ÂÚÓ˘Ó†¯˙È
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˙„¯Â‰·†Ì‚†·Â˘Á†„È˜Ù˙†Â˘È†˙ÈË‡È„Ï†ÈÎ†‰‡¯†¨ÔÂÎÈÒ‰†ÈÓ¯Â‚
˙ÈÈÁ„·†Ì‚Â†¨ÔÂÎÈÒ‰†ÈÓ¯Â‚·†ÏÂÙÈËÂ†‰Î¯„‰†È¢Ú†¨‰ÏÁÓ‰†˙ÂÁÈÎ˘
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·¯†ÛÒÎ†ÍÂÒÁÈÂ†¨ÌÈÏÙÂËÓ‰†Ï˘†ÌÈÈÁ‰†˙ÂÎÈ‡†˙‡†‰ÏÚÈ˘†¯·„

Æ˙Â‡È¯·‰†˙Î¯ÚÓÏ

ÔÈ˜˙†‡Ï†ÌÊÈÏÂ·ËÓ

ıÈ‡Ó†ÔÁ¯Ê≠Ô„ÈÒ†Ï˘

˙Â¯„¯„È‰‰†˙‡

˙ÂÁ˙Ù˙‰Â†˙È˙ÈÈÏÎ‰

¨˙È˙ÈÈÏÎ†ÌˆÚ†˙ÏÁÓ

ÔÂÓ¯Â‰†˙ÈÏÚ†Í¯„

„È‡Â¯È˙‡¯Ù‰

Ì„·  (PTH©
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הייעוץ�התזונתי�הוא�חיוני�בטיפול�בחולה�המושתל�בשלב�האקוטי�והכרוני
כאחד,�בתוך�מערך�של�טיפול�בצוות�רב�מקצועי.

למרות�שהסיבות�העיקריות�להפרעות�המטבוליות�לאחר�השתלה�כליה
אינן�קשורות�לתזונה�באופן�ישיר,�מחקרים�הראו�שסיבוכים�אלו�יכולים

להשתפר�משמעותית�ע"י�התערבות�תזונתית�מתאימה.
שילוב�מושכל�של�טיפול�תרופתי-אופטימאלי,�אינדיבידואלי�ומינימאלי
יחד�עם�היענות�טיפולית�גבוהה�לאורח�חיים�בריא�-�תזונתי�וספורטיבי

ימנעו�תחלואה�ותמותה�בקרב�המושתלים.

השתלת�כליה
והשלכותיה�התזונתיות

ÔÓÈÈ†˙È¯˘
·È·‡†Ï˙†È‡ÂÙ¯‰†ÊÎ¯Ó‰†¨‰Ë‡È„Â†‰ÂÊ˙Ï†‰„ÈÁÈ‰†¨˙ÈÈÏ˜†˙ÈË‡È„


אימוראן=)Azathioprine(
אזאטיאופרין
Cellcept=MMF-©† ËÙÒÏÒ† È¢Ú† ˙ÂÂ¯Á‡‰† ÌÈ˘·† ‰ÙÏÁÂ‰
ÆÌÏÂÚ·†˙ÂÏ˙˘‰‰†ÈÊÎ¯ÓÓ†ÏÂ„‚†˜ÏÁ·†®Mycophenolate Mophetil
ÆÔË·†È·‡ÎÂ†ÌÈÏÂ˘Ï˘†∫Ô‰†ËÙÒÏÒ†Ï˘†˙ÂÈ¯˜ÈÚ‰†È‡ÂÂÏ‰†˙ÂÚÙÂ˙
˙ÚÙÂ‰†˙ÂÁÈÎ˘·†‰ÈÏÚÏÂ†„·Î†È„Â˜Ù˙·†‰Ú¯Ù‰Ï†‰¯Â˘˜†Ô‡¯ÂÓÈ‡

Æ˙ÂÙÂ¯˙‰†È˙˘†Ô˙Ó†ÌÚ†‰¯Â˘˜†‰ÈÙÂ˜ÈÂÏ†Æ¯ÂÚ‰†ÔË¯Ò

)
וטקרולימוסCyclosporin(
ציקלוספורין
(Tacrolimus=FK506)

˙ÂÒÁÂÈÓ‰†̇ ÂÈ¯˜ÈÚ‰†̇ ÂÈÚ·‰†ÆÔ˙ÏÂÚÙ†ÔÂ‚Ó·†̇ ÂÓÂ„†̇ ÂÙÂ¯˙‰†È˙˘
Ô˙È˘†¨˙ÂÈÂ¯ÎÂ†˙ÂÈËÂ˜‡†˙ÂÈÒ˜ÂËÂ¯Ù†˙ÂÚÙ˘‰†¨Ô‰†Ô˙ÁÈ˜ÏÏ
ÆGFR†≠·†‰„È¯ÈÏ†˙Ó¯Â‚‰†¨ÌÈÏÂÈ¯Ë¯‡·†‰Èˆ˜È¯ËÒÂ˜ÂÊÂÏ†ÔÒÁÈÏ
‰˙ÁÙ‰†ÂÈ‰†ÔÈ¯ÂÙÒÂÏ˜ÈˆÏ†‰‡ÂÂ˘‰·†ÒÂÓÈÏÂ¯˜ËÏ†ÒÁÂÈÓ‰†ÔÂ¯˙È‰
Ï˘† ¯˙ÂÈ† ‰ÎÂÓ† ˙ÂÁÈÎ˘Â† ¨˙ÂÙÈ¯Á‰† ˙ÂÈÁ„‰† ¯ÙÒÓ·
¯˙È† ¯ÂÚÈ˘Ï†˙Ó¯Â‚† ‰È‡† ¨ÛÒÂ·† Æ„¢ÏÈÂ† ‰ÈÓÏÂ¯ËÒÏÂÎ¯ÙÈ‰
˘ÂÓÈ˘Ó† ‰‡ˆÂ˙Î† ˙Ó¯‚‰† ¨ÌÈÈÎÈÁ‰† Ï˘† ‰ÈÙÂ¯Ë¯ÙÈ‰Â
Æ˙Â¯ÈÚˆ†˙ÂÏ˙˘ÂÓ†·¯˜·†‰˙ÁÈ˜Ï†ÏÚ†‰˘˜Ó‰†¯·„†¨ÔÈ¯ÂÙÒÂÏ˜Èˆ·

Æ˙ÂÈÒ˜ÂËÂ¯ÈÂÂ†˙¯ÎÂÒ†Ï˘†¯˙È†˙ÂÁÈÎ˘†≠†‰È˙ÂÂ¯ÒÁ
‰ÈÓËÙÒÂÙÂÙÈ‰† ¨‰ÈÓÏ˜¯ÙÈ‰† ¨ÌÈÈ„È·† „Ú¯Ï† ˙ÂÓ¯Â‚† Ô‰È˙˘

Æ‰ÈÓÊ‚ÓÂÙÈ‰Â

(Sirolimus=Rapamycin)
סירולימוס
¨‰ÈÙÂËÈˆÂ·ÓÂ¯Ë†̈ ‰˜‡†̈ ‰Ù·†̇ ÂËÙ‡†̈ ‰ÈÓ„ÙÈÏ¯ÙÈ‰Ï†ÌÂ ‚̄Ï†‰ÏÂÏÚ

Æ‰ÈÓ‡Â†‰ÈÙÂ˜ÈÂÏ

סיבוכים�רפואיים�לאחר�השתלה

ÌÈ¯Â˘˜†˙ÂÈ‰Ï†ÌÈÏÂÎÈ†¨‰Ï˙˘‰‰†¯Á‡Ï˘†ÌÈÈ‡ÂÙ¯‰†ÌÈÎÂ·ÈÒ‰
Ï˘†˙˘„ÂÁÓ†‰ÚÙÂ‰Ï†Â‡†¨˙ÂÈ·ÈÒ¯ÙÂÒÂÂÓÈ‡‰†˙ÂÙÂ¯˙Ï†¨ÁÂ˙ÈÏ
¯Á‡Ï†ÚÈÙÂ‰Ï†˙ÂÏÂÏÚ˘†˙ÂÈ¯˜ÈÚ‰†˙ÂÏÁÓ‰†Æ˙ÈÒÈÒ·‰†‰ÏÁÓ‰
¨˙Â¯È‡ÓÓ†¨˙¯ÎÂÒ†¨˙ÂÈ¯‡ÏÂ˜ÒÂÂÈ„¯˜†˙ÂÏÁÓ†¨„¢ÏÈ†∫Ô‰†‰Ï˙˘‰‰
ÆÈËÙÙ†·ÈÎÂ†˙ÈÂ¯Î†ÒÈËÈËÙ‰† ¨˙Â‡È¯·Â† Ô˙˘‰†ÈÎ¯„·†˙Â˜Ï„
˙ÂÏÁÓ† ¨ÒÈÒÙÒ† ∫Ì‰† ‰˙ÂÓ˙Ï† ÌÈÈ¯˜ÈÚ‰† ÌÈÓ¯Â‚‰

ÆÈ„·Î†ÔÂÏ˘ÈÎÂ†˙Â¯È‡ÓÓ†¨˙ÂÈ¯‡ÏÂ˜ÒÂÂÈ„¯˜
ÆÌÈÈÁ†ÏÈˆÓ†˙ÂÈ‰Ï†ÏÂÎÈ†‡Â‰˘ÏÎ†ÍÂ·ÈÒ·†Ì„˜ÂÓ†È·ÈÒ¯‚‡†ÏÂÙÈË

˙ÂÈÏÎ†˙˜ÈÙÒ†È‡·†ÌÈÏÂÁÏ†˙ÈÏÂÙÈË†˙Â¯˘Ù‡†‰È‰†‰ÈÏÎ†˙Ï˙˘
Æ˙ÈÙÂÒ

˙ÂÈÏ‡ÈËÒËÈ‡Â¯ËÒ‚†˙ÂÚ¯Ù‰†∫Ô‰†‰Ï˙˘‰Ï†˙ÂÈˆ˜È„È‡¯ËÂ˜
‰ÏÁÓ†¨˙Â¯È‡ÓÓ†¨È·ÂÈÁ HIV†¨®ÒÈËÈË‡¯˜Ù†¨·ÈÎ†¨ÌÂÓÈ„©†˙ÂÏÈÚÙ
ÌÂ‰ÈÊÂ†®ÈÁÂÓ†ÚÂ¯È‡†¨È··Ï†ÚÂ¯È‡©†˙ÈËÂ˜‡†˙È¯‡ÏÂ˜ÒÂÂÈ„¯˜
‰Ï˙˘‰‰†˙ÁÏˆ‰Ï†‰Â·‚†ÔÂÎÈÒ†ÈÏÚ·†ÌÈ·ˆÓ†ÌÈÓÈÈ˜†¨ÛÒÂ·†ÆÏÈÚÙ

Æ¯‚Â·Ó†ÏÈ‚†¨‰Ó˘‰†¨˙ÊÂ‡Ó†‡Ï†˙¯ÎÂÒ†∫ÂÓÎ

הטיפול�עם�תרופות�אימונוסופרסיביות

˙ÂÈÚ·‰†˙Á‡†˙‡†‰ÂÂ‰Ó†¨®‰ÈÈÁ„†ÚÂÓ©†È·ÈÒ¯ÙÂÒÂÂÓÈ‡‰†ÏÂÙÈË‰
¨‰‡ÂÏÁ˙·†ÈÊÎ¯Ó†Ì¯Â‚†‡Â‰Â†˙ÂÈ‰ ¨‰ÈÏÎ†ÈÏ˙˘ÂÓ·†˙ÂÈÊÎ¯Ó‰
ÌÂÁ˙†ÆÍÂ¯‡‰†ÁÂÂË·†¨˙Ï˙˘ÂÓ‰†‰ÈÏÎ‰†Ï˘†˙ÈÂ¯Î†‰˜ÈÙÒ†È‡·Â
˙ÂÙÂ¯˙·†¯ÂÒÁÓ†Ï˘†·ˆÓÓ†Â˙ÂÒÁÈÈ˙‰†˙‡†‰˘Ó†˙ÂÏ˙˘‰‰
‰¯ËÓ‰†Æ˙ÂÓÈÈ˜‰†˙ÂÙÂ¯˙·†ÁÂË·Â†ÏÈÚÈ†˘ÂÓÈ˘Ï†¯·ÚÓÏ†¯·Ú·
¯ÚÊÓÏ†ÍÎ†È¢ÚÂ†¨ÈÏ‡ÓÈÈÓÂ†ÈÏ‡ÓÈËÙÂ‡†¨È˘È‡†ÏÂÙÈË†˙˙Ï†‰È‰

Æ®±©†È‡ÂÂÏ‰†˙ÂÚÙÂ˙†˙‡
˙ÂÙÂ¯˙† Ï˘† ÌÈ‚ÂÒ† ¯ÙÒÓ† ÏÏÂÎ† ÌÈÏ˙˘ÂÓ·† ÏÂÙÈË‰
∫Ï˙˘‰† ˙ÈÈÁ„† ˙ÚÈÓÏ† ˙Â˙È‰† ¨˙ÂÈ·ÈÒ¯ÙÂÒÂÂÓÈ‡
¨ËÙÒÏÒ† Â‡† ÔÈ¯ÙÂ‡ÈË‡Ê‡† ¨®ÔÂÊÈ„¯Ù©† ÌÈ„È‡Â¯ËÒÂ˜ÈË¯Â˜

Æ®≤©†ÒÂÓÈÏÂ¯ÈÒÂ†ÒÂÓÈÏÂ¯˜Ë†Â‡†ÔÈ¯ÂÙÒÂÏ˜Èˆ
∫˙ÂÈÈÈÙÂ‡†È‡ÂÂÏ†˙ÂÚÙÂ˙†˘È†Ï¢‰†˙ÂÙÂ¯˙‰Ó†˙Á‡†ÏÎÏ

קורטיקוסטרואידים
˙ÂÏÈ·Ò†È‡Ï†¯Â˘˜†®Prednisone©†ÌÈ„È‡Â¯ËÒÂ˜ÈË¯Â˜·†ÏÂÙÈË‰
‰ÈÏÚÂ†‰ÈÓ„ÈÙÈÏ¯ÙÈ‰†¨˙¯ÎÂÒ†˙ÂÁ˙Ù˙‰Â†‰ÈÓ˜ÈÏ‚¯ÙÈ‰†¨ÊÂ˜ÂÏ‚Ï
¨ÛÒÂ·†ÆÔÓÂ˘‰†˙ÒÓ·Â†ÛÂ‚‰†Ï˜˘Ó·†‰ÈÏÚÏ†‰ÏÈ·ÂÓ‰†¨ÔÂ·‡˙·
Ô˜Á†ÔÊ‡Ó†¨®„¢ÏÈ©†Ì„†ıÁÏ†¯˙È†¨Ô¯˙†˙¯Èˆ‡†ÚÈÙÂ‰Ï†ÌÈÏÂÏÚ
¨‰˜‡†¨ÌÈÓÂ‰ÈÊÏ†‰ÈÈË†¨®ÛÂ‚·†ÔÂ·ÏÁ†ÌÊÈÏÂ·Ë˜Ï†È˘Ó©†ÈÏÈÏ˘
ÈËÙÙ†·ÈÎ†˙ÂÁ˙Ù˙‰†¨˙Â·¯ˆ†¨ÁÂ¯‰†·ˆÓ·†ÌÈÈÂÈ˘†¨‰È˘†˙ÂÚ¯Ù‰

ÆÌˆÚ‰†Ï˘†ÌÊÈÏÂ·ËÓ·†‰Ú¯Ù‰Â
„¢Ï·†‰„È¯È†ÌÚ†ÌÈ˙ÈÚÏ†‰¯Â˘˜† ¨ÔÂÊÈ„¯Ù‰† ÔÂÈÓ·†‰˙ÁÙ‰
ÏÂ¯ËÒÏÂÎ‰†˙Ó¯·†¯ÂÙÈ˘†ÔÎÂ†ÈÓ˜ÈÏ‚‰†ÔÂÊÈ‡·†¯ÂÙÈ˘†¨ÌÈÈ˙¯ÎÂÒ·
‰ÈÈÁ„Ï†ÔÂÎÈÒ·†‰ÈÏÚÏ†¨ÔÂÈÓ·†‰„È¯È‰†‰¯Â˘˜†ÍÎÏ†„Â‚È·†ÆÌ„·

ÆÍÂ¯‡‰†ÁÂÂË·†Â˙Â„¯˘È‰·†‰„È¯ÈÏÂ†Ï˙˘‰†Ï˘†˙ÈËÂ˜‡

‰



זיהומים
ÆÌÈÏ˙˘ÂÓ·†‰˙ÂÓ˙ÏÂ†‰‡ÂÏÁ˙Ï†‰ÏÈ·ÂÓ‰†‰·ÈÒ‰†ÌÈ‰†ÌÈÓÂ‰ÈÊ
Ï˘†˙ÂÁÙÏ†˙Á‡†‰„ÂÊÈÙ‡Ó†ÌÈÏ·ÂÒ†ÌÈÏ˙˘ÂÓ‰Ó†∏∞•≠Ó†‰ÏÚÓÏ
‰ÈÈÁ„Â†ÌÂ‰ÈÊ†Æ‰Ï˙˘‰‰†¯Á‡Ï˘†‰Â˘‡¯‰†‰˘‰†ÍÏ‰Ó·†¨ÌÂ‰ÈÊ
∫¯ÓÂÏÎ†¨È·ÈÒ¯ÙÂÒÂÂÓÈ‡‰†ÏÂÙÈË‰†ÔÂÈÓ·†ÌÈ¯Â˘˜†Ï˙˘‰†Ï˘
¨Í„È‡Ó†¯˘‡†¨‰ÙÂ¯˙‰†ÔÂÈÓ†˙‡†˙ÂÏÚ‰Ï†˘È†‰ÈÈÁ„‰†˙ÚÈÓÏ
È˙ÙÂ¯˙‰†ÏÂÙÈË‰†ÔÂÈÓÂ†‰„ÈÓ·†ÆÌÂ‰ÈÊÏ†Ï˙˘ÂÓ‰†ÔÂÎÈÒ†̇ ‡†‰ÏÈ„‚Ó
‰Â·‚†ÔÂÎÈÒ·†Ï˙˘ÂÓ‰†¨ÌÂ‰ÈÊ·†ÏÂÙÈË†¯˘Ù‡Ï†˙Ó†ÏÚ†¨˙ÁÙÂÓ

ÆÏ˙˘‰†Ï˘†‰ÈÈÁ„†˙ÂÁ˙Ù˙‰Ï†¯˙ÂÈ
‰Èˆ·ÈË˜‡Ï†ÔÎÂ†È˙·È·Ò†ÌÂ‰ÈÊ†ÏÎÏ†̆ È‚¯†Ï˙˘ÂÓ‰†̈ ‰Ï˙˘‰‰†̄ Á‡Ï
¨Ï˙˘ÂÓ·†ÏÂÙÈË‰Ó†ÚÙ˘ÂÓ†ÌÂ‰ÈÊÏ†ÔÂÎÈÒ‰†ÆÌ„˜ÂÓ†ÈËËÏ†ÌÂ‰ÈÊ†Ï˘
‰Ó˘‰†¨‰Ê‰†¨¯ËË˜†∫ÂÓÎ†ÂÙÂ‚Ï†ÌÈÈÂˆÈÁ†˙Â¯ÂÈˆ†˙¯„Á‰†˘¯Â„‰

Æ®≤©†ÈÁ¯Î‰†ÈÏÈ¯ËÒ‰†ÏÂÙÈË‰†ÔÎÏÂ†¯ÂËÈ†Â‡
Ì‚†ÌÈÏÂÎÈ†‰ÈÓ˜ÈÏ‚¯ÙÈ‰Â†‰ÈÓ¯Â‡†¨‰ÂÊ˙†˙˙†Ï˘†ÌÈ·ˆÓ†ÛÒÂ·

ÆÂÈÂÙÈ¯Â†ÌÂ‰ÈÊÏ†ÔÂÎÈÒ‰†ÏÚ†ÚÈÙ˘‰Ï†Ì‰
ÌÈÓÈÈ˜‰†ÌÈÓÂ‰ÈÊÏ†ÌÈÏ˙˘ÂÓ‰†ÌÈÙÂ˘Á†ÊÂÙ˘‡‰Ó†¯Â¯Á˘‰†ÌÚ
ÈÎ¯„·†˙˜Ï„†¨ÌÈÒÂÈÒ‰†Ï˘†˙˜Ï„†¨˙Â‡È¯†˙˜Ï„†∫ÂÓÎ†¨‰ÏÈ‰˜·
¨ÌÈÈÏ‡¯ÈÂ†ÌÈÓ¯Â‚Ó†ÌÈÚÙ˘ÂÓ†ÌÈÓÂ‰ÈÊ‰† Æ„ÂÚÂ† ¯ÂÚ·† ¨Ô˙˘‰

ÆÌÈÈ˙È¯ËÈÙÂ†ÌÈÈ˜„ÈÈÁ

ממאירות
‰ÈÒ¯ÙÂÒÂÂÓÈ‡·†Í˘ÂÓÓ‰†˘ÂÓÈ˘Ï†¯Â˘˜‰†¨ÛÒÂ†È‡ÂÙ¯†ÍÂ·ÈÒ
‰‰Â·‚†˙Â¯È„˙†˙ÓÈÈ˜†Æ˙Â¯È‡ÓÓ†˙ÚÙÂ‰Ï†ÔÂÎÈÒ‰†˙‡ÏÚ‰†¨ÂÈ‰
≠‚ÂÒÓ†‰ÓÂ˜¯ÒÏÂ†®non Hodgkin©†‰ÓÂÙÓÈÏÏ†¨¯ÂÚ‰†Ï˘†‰ÓÂÈˆ¯˜Ï
ÒÂ¯ÈÂ†Ï˘†ÌÂ‰ÈÊÓ†Ú·Â‰†¨¯ÂÚ·˘†Ì„‰†ÈÏÎ·†ÏÂ„È‚©†Kaposi Sarcoma

Æ®ÌÈÒÙ¯‰‰†˙ÁÙ˘ÓÓ

הפרעות
מטבוליות
ÌÈÏ˙˘ÂÓ‰Ó†µµ•≠Î·†‰ÚÈÙÂÓ†¨˙ÈËÓÂËÙÓÈÒ‡†‰ÈÓˆÈ¯Â‡¯ÙÈ‰
¨˙È¯Â‡†‰ˆÓÂÁ†˙¯Èˆ‡Ï†˙Ó¯Â‚†ÂÊ†‰ÙÂ¯˙†ÆÔÈ¯ÂÙÒÂÏ˜Èˆ†ÌÈÏ·˜Ó‰

ÆÔ˙˘·†‰˙˘¯Ù‰†˙˙ÁÙ‰Â†Ì„·†‰˙Ó¯·†‰ÈÏÚ†ÌÚ
·Â¯Ï†˙ÓÏÚÂ†¨‰ÈÏÎ‰†ÈÏ˙˘ÂÓÓ†≥∞≠±µ•≠Î·†‰ÁÈÎ˘†‰ÈÓˆÏ˜¯ÙÈ‰
ÌÈ˙ÈÚÏ†Æ‰Ï˙˘‰‰†¯Á‡Ï˘†‰Â˘‡¯‰†‰˘‰†ÍÏ‰Ó·†È˙‚¯„‰†ÔÙÂ‡·
¨PTH≠‰†˙Ó¯·†‰ÈÏÚ†˙ÓÈÈ˜Â†‰„ÈÓ·†¨ÈÓÂË˜„È‡Â¯ÈË¯‡Ù†˙˘¯„
˙ÏÁÓ†Ï˘†‰Ú¯‰†ÏÚ†˙ÂÈÂ„Ú†ÌÚ†¨‰ÈÓˆÏ˜¯ÙÈ‰‰†˙Ó¯·†¯ÂÙÈ˘†‡ÏÏ

Æ®¥¨≥©†˙ÈÏÂ·ËÓ†ÌˆÚ
ÌÈÈ˜Â†˙ÂÈ‰†¨‰ÈÏÎ‰†ÈÏ˙˘ÂÓÓ†∑∞•≠Î·†˙ÈÙˆ†‰ÈÓËÙÒÂÙÂÙÈ‰
ÆÒÂÓÈÏÂ¯˜ËÂ†ÔÈ¯ÂÙÒÂÏ˜Èˆ†Ô˙Ó†˙Â·˜Ú·†‰ÈÏÎ·†ÔÁ¯Ê†Ï˘†Ô„·Â‡
¨ÂÈ˙ÂÓ¯·†‰„È¯ÈÂ†˙ÂÈ‰†¨‰Ë‡È„·†ÔÁ¯Ê†Ï˘†˙ÙÒÂ˙†‰·Â˘Á†ÔÎ†ÏÚ
ÆÈ··Ï‰Â†È‚ÂÏÂËÓ‰‰†¨È‚ÂÏÂ¯ÈÂ‰†„Â˜Ù˙·†˙ÂÚ¯Ù‰Ï†ÌÂ¯‚Ï†‰ÏÂÎÈ
˙ÂÁ˙Ù˙‰Ï†‰Â·‚†ÔÂÎÈÒ·†ÌÈ‡ˆÓ†‰ÈÏÎ†ÈÏ˙˘ÂÓ†≠†ÌˆÚ‰†˙ÏÁÓ
ÌÈ„È‡Â¯ËÒ·†˘ÂÓÈ˘Ï†‰¯Â˘˜‰†¨ÒÈÊÂ¯ÂÙÂ‡ÈËÒÂ‡Â†‰ÈÙÂ‡ËÒÂ‡

Æ˙ÓÈÈ˜†˙ÈÏÂ·ËÓ†ÌˆÚ†˙ÏÁÓ†Ï˘†‰¯˜Ó·†˙ÓˆÚ˙ÓÂ
˙Ó¯†¨ÛÂ‚†Ï˜˘Ó†¨ÏÈ‚†∫ÌÈÓ¯Â‚†¯ÙÒÓÓ†˙ÚÙ˘ÂÓ†≠†‰ÈÓ„ÈÙÈÏ¯ÙÈ‰
˙˘¯Ù‰†¨‰Ï˙˘‰‰†ÈÙÏ†Ì„·†ÌÈÓÂ˘†˙Ó¯†¨ÌÂ¯Ò·†ÔÈÈË‡¯˜
¨ÒÂÓÈÏÂ¯˜Ë†¨ÔÈ¯ÂÙÒÂÏ˜Èˆ·†¨‰˜ÈË¯ÂÈ„·†˘ÂÓÈ˘†¨Ô˙˘·†ÔÂ·ÏÁ
˙‡†‰ÏÚÓ†ÌÈ„È‡Â¯ËÒ·† ÏÂÙÈË‰† ÆÌÈ„È‡Â¯ËÒ·Â†ÒÂÓÈÏÂ¯ÈÒ
‰Ê˙ÈÒÏ†‰‡È·Ó‰†‰ÈÓÈÏÂÒÈ‡¯ÙÈ‰Ï†Ì¯Â‚Â†ÔÈÏÂÒÈ‡Ï†˙Â„ÈÓÚ‰
ÈÓ¯Â‚†ÔÈ·Ï†Ï˙˘‰†„Â˜Ù˙†ÔÈ·†¯˘˜†ÌÈÈ˜†Æ®µ©†„·Î·†VLDL†Ï˘
ÚÈÙ˘‰Ï†ÏÂÎÈ†Ï˙˘†˙ÈÁ„†Ï˘†ÚÂ¯È‡†Æ®∂©†ÌÈÈ¯‡ÏÂ˜ÒÂÂÈ„¯˜‰†ÔÂÎÈÒ‰
˙ÂÏÁÓ†˙ÚÙÂ‰†ÏÚ†ÌÈ¯È˘È†È˙Ï·Â†ÌÈ¯È˘È†ÌÈÏÂÏÒÓ†¯ÙÒÓ†Í¯„
ÔÂÈÓ·†˙Â˙È˘†˙ÂÈ·ÈÒ¯ÙÂÒÂÂÓÈ‡†˙ÂÙÂ¯˙†Æ˙ÂÈ¯‡ÏÂ˜ÒÂÂÈ„¯˜
ÌÂ¯‚Ï†˙ÂÏÂÏÚ† ¨‰ÈÈÁ„†Ï˘†˙Â¯ÊÂÁ†˙Â„ÂÊÈÙ‡Ó†‰‡ˆÂ˙Î† ¨‰Â·‚
˙ÂÈ˘È¯˜†¨ÊÂ˜ÂÏ‚Ï†˙ÂÏÈ·Ò†È‡†¨„¢ÏÈ†¨‰ÈÓ„ÈÙÈÏ¯ÙÈ‰†˙ÂÁ˙Ù˙‰Ï
˙ÈÁ„†¨ÈÏ‡¯ÈÂ†ÌÂ‰ÈÊ†¨ÛÒÂ·†ÆÌÈÈÏ‡¯ÈÂ†ÌÈÓÂ‰ÈÊ†˙ÂÁ˙Ù˙‰ÏÂ†¯˙È
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השמנה
‰ÓÏÁ‰†Ï˘†·ˆÓ†˙‚ˆÈÈÓ†¨‰Ï˙˘‰‰†È¯Á‡†‰Â˘‡¯‰†‰ÙÂ˜˙‰
Æ‰ÈÙÏ˘†‰ÙÂ˜˙Ï†˙ÈÒÁÈ†¯˙ÂÈ†·ÂË†ÈÙÂ‚†·ˆÓ†¨Í„È‡ÓÂ†ÁÂ˙ÈÓ
¨ÌÈ„È‡Â¯ËÒ†Ô˙ÓÓ†ÌÈÓ¯‚‰†¨ÌÈÈÏÂ·ËÓ†ÌÈÈÂÈ˘†ÌÚ†„ÁÈ†¨‰Ê†·ˆÓ
˙·¯†‰È‰†Ï˜˘Ó·†‰ÈÏÚÏ†‰È‚ÂÏÂÈ˙‡‰†ÆÛÂ‚‰†Ï˜˘Ó·†‰ÈÏÚÏ†ÏÈ·ÂÓ
¨È˙ÙÂ¯˙‰†ÏÂÙÈË‰†Ï˘†˙ÂÈÏÂ·ËÓ‰†˙ÂÚÙ˘‰·†‰ÈÂÏ˙†‡È‰Â†¨ÌÈ˙˘Ó
˙ÂÏ·‚‰‰Ó†¯¯Á˙˘‰Ï†ÔÂˆ¯‰Ó†˙ÚÙ˘ÂÓ‰†¨‰ÏÈÎ‡‰†˙Â‚‰˙‰·
well being≠·Â†‰Ï˙˘‰‰†ÈÙÏ˘†‰ÏÁÓ·†˙Â¯Â˘˜‰†˙ÂÈ˙ÂÊ˙‰
¯Á‡Ï˘†ÌÈ·‡Î‰†¨ÛÒÂ·†Æ‰Ï˙˘‰‰†ÈÙÏ˘†·ˆÓÏ†ÒÁÈ·†ÈÁÎÂ‰
¯ÒÂÁÏ†ÌÈÓ¯Â‚†¨‰È˘‰†˙ÂÈÚ·Â†˙Â„ÈÈ‰†¯˘ÂÎ·†‰„È¯È‰†¨ÁÂ˙È‰
˙ÂÁÈÎ˘‰†˙‡†¯È·ÒÓ† ¨‰Ê†˘„Á†ÈË‚¯‡†ÔÊ‡Ó† Æ˙ÈÙÂ‚†˙ÂÏÈÚÙ
ÍÁÓ‰†È˙ÂÊ˙†ıÂÚÈÈ†·ÈÈÁÓÂ†¨‰Ï˙˘‰‰†¯Á‡Ï˘†‰Ó˘‰Ï†‰‰Â·‚‰

Æ®∑©†ÏÈÚÙ†ÌÈÈÁ†ÔÂ‚ÒÂ†ÌÈ˘„Á†‰ÏÈÎ‡†ÈÏ‚¯‰Ï

PTDM
-
Post Transplant Diabetes Mellitus
סוכרת-
¨‰Ï˙˘‰‰†¯Á‡Ï˘†ÌÈÈ¯˜ÈÚ‰†ÌÈÎÂ·ÈÒ‰Ó†„Á‡†‰È‰ ˙¯ÎÂÒ
‰ÏÈ·ÂÓ†‡È‰†¨ÛÒÂ·†ÆÂ„·Â‡ÏÂ†Ï˙˘‰†˙ÈÈÁ„Ï†‰Â·‚†ÔÂÎÈÒÏ†˙Ó¯Â‚‰
Â¯˜ÓÂ†Â¯˜ÈÓ†ÌÈÎÂ·ÈÒÏÂ†ÌÈÓÂ‰ÈÊ†˙ÂÁ˙Ù˙‰Ï†ÔÂÎÈÒ‰†˙ÈÈÏÚÏ
¨ÌÈÏ˙˘ÂÓ†±±¨∂µπ†Ï˘†˙È·ÈË˜ÙÒÂ¯Ë¯†‰ÊÈÏ‡·†ÆÌÈÈ¯‡ÏÂ˜ÒÂÂ
≥∂≠Â†¨±≤†¨≥≠·†PTDM†ÌÚ†ÌÈÏ˙˘ÂÓ†≤¥•≠Â†±∂•†¨πÆ±•†Â‡ˆÓ

Æ®∏©†‰Ó‡˙‰·†¨‰Ï˙˘‰‰†¯Á‡Ï†ÌÈ˘„ÂÁ
˙·¯ÚÓ†‰˙ÂÁ˙Ù˙‰†Ætype 2†˙¯ÎÂÒ†ÌÚ†·¯†ÔÂÈÓ„†˙˜ÏÂÁ†PTDM
ÌÈÂ˘‡¯‰†ÌÈ˘„ÂÁ‰†̇ ˘˘†Í˘Ó·†̄ ˙ÂÈ†‰Â·‚†ÔÂÎÈÒ†̈ ˙Á‡‰†Æ˙ÂÊ‡Ù†≤
ÌÈÏÙÂËÓ‰†¯ÙÒÓ·†˙È·ÈÒ¯‚Â¯Ù†‰ÈÏÚ†¨‰ÈÈ˘‰Â†¨‰Ï˙˘‰‰†¯Á‡Ï˘
Æ®∏©†®±†Û¯‚©†‰Ï˙˘‰‰†¯Á‡Ï˘†ÔÓÊ‰†Í˘Ó·†˙¯ÎÂÒ†ÌÈÁ˙ÙÓ‰
ÁÂÂË·†‰¯Â˘˜†PTDM†˙ÂÁ˙Ù˙‰˘†ÍÎ†ÏÚ†ÌÈÚÈ·ˆÓ†ÌÈ¯˜ÁÓ
¯˜ÁÓ†ÆÌÈÏ˙˘ÂÓ‰†˙Â„¯˘È‰·Â†Ï˙˘‰†„Â˜Ù˙·†‰„È¯È†ÌÚ†¨ÍÂ¯‡‰
‰ÈÏÎ†ÈÏ˙˘ÂÓ†∂≤π†ÏÚ†±ππµ≠±π∏≥†ÌÈ˘‰†ÔÈ·†¨Í¯Ú˘†È·ÈË˜ÙÒÂ¯Ù
ÌÈÏ˙˘ÂÓ·†Ï˙˘‰†˙Â„¯˘È‰†¨‰Ï˙˘‰‰†¯Á‡Ï†ÌÈ˘†±≤†ÈÎ†‡ˆÓ
˙ÓÂÚÏ†¥∏•©†PTDM†‡ÏÏ†ÌÈÏ˙˘ÂÓÏ†‰‡ÂÂ˘‰·†‰ÎÂÓ†PTDM†ÌÚ
ÔÙÂ‡·†¯˙ÂÈ†‰¯ˆ˜†˙Â„¯˘È‰†ÏÚ†ÌÈÚÈ·ˆÓ†ÌÈÙÒÂ†ÌÈ¯˜ÁÓ†Æ®∑∞•

Æ˙¯Â˜È·Ï†‰‡ÂÂ˘‰·†PTDM ÌÚ†ÌÈÏ˙˘ÂÓ†Ï˘†¨È˙ÂÚÓ˘Ó
¨ÌÈÚ·Â†PTDM†ÌÚ†‰ÈÏÎ‰†ÈÏ˙˘ÂÓ†˙˙ÂÓ˙·†‰ÈÈÏÚÏ†ÌÈÓ¯Â‚‰
¯ÂÎÊÏ†˘È†ÆÒÈÒÙÒÏ†ÔÂÎÈÒ·Â†ÌÈÓÂ‰ÈÊ·†‰ÈÈÏÚ‰Ó†¨‰‡¯‰†ÏÎÎ
˙ÚÈÓÏÂ†̇ ÂÈ‰†̈ ‰¯„‚‰Ï†‰˘˜†̈ ˙Ó„˜ÂÓ†‰˙ÂÓ˙Â†PTDM†ÔÈ·†̄ ˘˜‰˘
¨ÌÓˆÚ˘ÎÏ†Ì‰Â†¨ÌÈ„È‡Â¯ËÒ†Ï˘†¯·‚ÂÓ†ÔÂÈÓ†Ô˙È†¨Ï˙˘‰†˙ÈÈÁ„

ÆÌÈÓÂ‰ÈÊÂ†PTDM†˙ÂÁ˙Ù˙‰Ï†ÌÈÓ¯Â˙
ÈÙÂ†¨PTDM†‡ÏÏ†‰ÈÏÎ†ÈÏ˙˘ÂÓ·†∂Æ¥†ÈÙ†‰‰Â·‚†IHD≠Ó†‰˙ÂÓ˙‰
Æ˙ÈÏÏÎ‰†‰ÈÈÒÂÏÎÂ‡Ï†‰‡ÂÂ˘‰·†¨PTDM†ÌÚ†‰ÈÏÎ†ÈÏ˙˘ÂÓ·†≤∞Æ∏
‰‡ÂÂ˘‰·†‰ÈÏÎ†ÈÏ˙˘ÂÓ·†µ≠≥†ÈÙ†‰‰Â·‚†MI†˙ÂÁÈÎ˘†ÔÎ†ÂÓÎ

Æ˙ÈÏÏÎ‰†‰ÈÈÒÂÏÎÂ‡Ï
˙Â„¯˘È‰·Â†„Â˜Ù˙·†‰„È¯È·†ÍÂ¯‡‰†ÁÂÂË·†‰¯Â˘˜†PTDM†¨ÌÂÎÈÒÏ
‰˙ÂÓ˙Ï†ÔÂÎÈÒ·†‰ÈÏÚÂ†ÌÈÏ˙˘ÂÓ‰†˙Â„¯˘È‰·†‰„È¯ÈÏ†ÔÎÂ†Ï˙˘‰

.†˙ÂÈ¯‡ÏÂ˜ÒÂÂÈ„¯˜†˙ÂÏÁÓ†ÌÚ†‰¯Â˘˜‰†‰‡ÂÏÁ˙ÏÂ

PTDM
 גורמי
הסיכון
להתפתחות
˙ÂÓÒ˙†̈ ‰Ó˘‰†̈ ˙È˙ÁÙ˘Ó†‰È¯ÂËÒÈ‰†∫Ì‰†PTDM≠Ï†ÔÂÎÈÒ‰†ÈÓ¯Â‚
¨‰ÈÓˆÈ¯Â‡¯ÙÈ‰†¨®„¢ÏÈ†¨ÍÂÓ†HDL†¨‰ÈÓ„È¯ˆÈÏ‚È¯Ë¯ÙÈ‰©†˙ÈÏÂ·ËÓ
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ÆÈ·ÈÒ¯ÙÂÒÂÂÓÈ‡
ÏÂÙÈË‰†˙¯ÈÁ·†ÏÚ†ÚÈÙ˘È†¨ÌÈÏ˙˘ÂÓ·†Ï¢‰†ÔÂÎÈÒ‰†ÈÓ¯Â‚†˙ÂÁÎÂ
ÈÓ¯Â‚·†ÏÂÙÈËÂ†¨¯˙ÂÈ†È·ÈÒËÈ‡†¯ÂËÈ†˘Â¯„È†¨È·ÈÒ¯ÙÂÒÂÂÓÈ‡‰
¨È˙ÂÊ˙Â†È˙ÙÂ¯˙†≠ÈÏ‡Â„È·È„È‡†ÏÂÙÈËÏ†ÏÈ·ÂÈ†¨ÔÎ†ÂÓÎ†ÆÔÂÎÈÒ‰
¯ˆ˜‰†ÁÂÂË·†‰È˙ÂÎÏ˘‰†˙‡†ÚÓÈÂ† PTDM†≠Ï†ÔÂÎÈÒ‰†˙‡†„È¯ÂÈ˘

ÆÍÂ¯‡‰Â

¨‰Ï˙˘‰‰†¯Á‡Ï

ÏÎÏ†˘È‚¯†Ï˙˘ÂÓ‰

ÔÎÂ†È˙·È·Ò†ÌÂ‰ÈÊ

ÌÂ‰ÈÊ†Ï˘†‰Èˆ·ÈË˜‡Ï

ÔÂÎÈÒ‰†ÆÌ„˜ÂÓ†ÈËËÏ

ÚÙ˘ÂÓ†ÌÂ‰ÈÊÏ

¨Ï˙˘ÂÓ·†ÏÂÙÈË‰Ó

˙Â¯ÂÈˆ†̇ ¯„Á‰†̆ ¯Â„‰

∫ÂÓÎ†ÂÙÂ‚Ï†ÌÈÈÂˆÈÁ

‰Ó˘‰†¨‰Ê‰†¨¯ËË˜

ÏÂÙÈË‰†ÔÎÏÂ†¯ÂËÈ†Â‡

ÛÒÂ·†ÆÈÁ¯Î‰†ÈÏÈ¯ËÒ‰

¨‰ÂÊ˙†˙˙†Ï˘†ÌÈ·ˆÓ

‰ÈÓ˜ÈÏ‚¯ÙÈ‰Â†‰ÈÓ¯Â‡

ÚÈÙ˘‰Ï†Ì‰†Ì‚†ÌÈÏÂÎÈ

ÌÂ‰ÈÊÏ†ÔÂÎÈÒ‰†ÏÚ

ÂÈÂÙÈ¯Â
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ÆÔÈ¯ÂÙÒÂÏ˜ÈˆÏ†‰‡ÂÂ˘‰·†¨ÒÂÓÈÏÂ¯˜Ë†ÌÚ†µ†ÈÙ†‰Â·‚†¨‰Ï˙˘‰‰
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ציטוקינים�וגורמי�דלקת
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˙Á˙Ó©†‰È˜˙†‡Ï†‰Ó¯Ï†„¯ÂÈ†ÔÈÓÂ·Ï‡‰†¨˙‡Ê†¯Â‡Ï†Æ‰ÂÊ˙≠˙˙Â
ı‡ÂÓ†˙˘¯Ë†ÍÈÏ‰˙Ï†‡È·È†¯·„†Ï˘†ÂÙÂÒ·†¯˘‡†®¯ËÈÏ/Ì¯‚†¥≠Ï

Æ˙¯·‚ÂÓ†˙È¯ÏÂ˜ÒÂÂÂÈ„¯˜†‰˙ÂÓ˙ÏÂ
˙ÂÎÂÓ†ÔÈÓÂ·Ï‡†˙ÂÓ¯†ÔÈ·†¯˘˜†‡ˆÓ†‡Ï†˙ÈÏÏÎ‰†‰ÈÈÒÂÏÎÂ‡·
¯È˘È‰†Ì¯Â‚‰†‰È‡†ÔÈÓÂ·Ï‡†˙Ó¯˘†˜ÈÒ‰Ï†Ô˙È†ÔÎÏ†¨‰˙ÂÓ˙†ÔÈ·Ï
‰ÂÊ˙≠˙˙†Ô‰†‰ÈÓÈÓÂ·Ï‡ÂÙÈ‰Ï†˙Â·ÈÒ‰† Æ‰˙ÂÓ˙Ï† È‡¯Á‡‰
ÌÈÂ·ÏÁ†Ï˘†ÌÈ„Â·È‡†¨ÔÂ·ÏÁÂ†Ï¢˜˜†Ï˘†˙˜ÙÒÓ†È˙Ï·†‰ÏÈÎ‡Â
®‰ÊÈÏ‡È„Ï†ÔÂ·ÏÁ†Ì¯‚†≥≠±©†‰ÊÈÏ‡È„ÂÓ‰‰†ÔÓÊ·†ÂÈÓ‡†˙ÂˆÓÂÁÂ
≠‡¯ËÒ˜‡‰†̄ Â„Ó‰Ó†ÔÈÓÂ·Ï‡†Ï˘†̄ ·ÚÓ†̆ È†̇ ˜Ï„‰†·ˆÓÓ†‰‡ˆÂ˙ÎÂ
¯Â¯Á˘†ÌÚ†˙˜Ï„Ï†‰ÂÊ˙≠˙˙†‰ÏÈ·ÂÓ†ÍÎ†ÆÈ¯ÏÂÏˆ¯È‡Ï†È¯ÂÏÂÏˆ
Ï˘†È¯˜ÈÚ†˙ÒÂÂÓÎ†ÚÂ„È ∂†ÔÈ˜ÂÏ¯ËÈ‡†Æ∂†ÔÈ˜ÂÏ¯ËÈ‡†Ï˘†¯·‚ÂÓ
Left Ventricular Hypertrophy† ¨ÒÈÊÂ¯Ï˜ÒÂ¯Ë‡Ï†¯Â˘˜Â†˙˜Ï„
C-†Ï˘†˙Â‰Â·‚†˙ÂÓ¯·†˙‡Ë·˙Ó†˙˜Ï„‰†Æ®±∏©†CVD≠Ó†‰˙ÂÓ˙Â
Û˜˘Ó†‰Â·‚ CRP†Æ¯ËÈÏ/‚¢Ó†∏≠±∞†ÏÚÓ†Reactive Protein (CRP)
ÌÈÈ˜ÂËÈˆ†Æ®Tumor Necrosis Factor© †TNF≠Â†±†ÌÈÈ˜ÂÏ¯ËÈ‡·†‰ÈÏÚ
¯ÂˆÈÈ·†‰„È¯ÈÏ†Ì‚Â†¨¯·‚ÂÓ†ÌÊÈÏÂ·Ë˜†¨¯È¯˘†„Â·È‡Ï†ÌÈÓ¯Â‚†ÂÏ‡
REE†˙ÈÒÈÒ·‰†˙ÈË‚¯‡‰†‰‡ˆÂ‰·†‰ÈÈÏÚ†˘È†ÏÈ·˜Ó·†ÆÔÈÓÂ·Ï‡
¨‰ÂÊ˙≠˙˙ÏÂ†Ï˜˘Ó†„Â·È‡Ï†‰‡È·Ó˘†Resting Energy  Expenditure
Ô˙È˘†ÂÓÎ†Æı‡ÂÓ†È˙˘¯Ë†ÍÈÏ‰˙Ï†˙Ó¯Â˙†ÂÏ‡†ÌÈÏÙÂËÓ·†ÛÂÒ·ÏÂ
Æ¯Á‡‰†˙‡†ÛÈ¯ÁÓ†„Á‡Â†‰Ê·†‰Ê†ÌÈ¯Â˘˜†˘ÏÂ˘Ó‰†È„Â˜„Â˜†ÔÈ·‰Ï
ÚÂÓÏ†È„Î·†ÈÏ‡ÓÈËÙÂ‡†ÏÂÙÈË†Ô˙Ó·†ÊÎ¯˙Ó†ÂÏ˘†ıÓ‡Ó‰†·Â¯†ÔÎÏ
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