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 راهنماي بيمار 

 آشنايي با ديابت

 

 واحد آموزش به بيمار

 بيمارستان قدس پاوه

تاري ديد يا تغييييير     -4تهوع و استفراغ   -3

احساس خسيتي يي           -5ناگهاني در بينايي  

خشكيي و      -6گرسن ي   لرزش دست يا پا       

زخم هايي كه دير ترمييم        -7خارش پوست   

 ميلبند يا عفونت شديد

 چگونه مي توان ديابت را كنترل كرد ؟  

اگرچه ديابت را نمي توان كاملا درمان كيرد         

بيا تييريي          1اما خوشبختانه ديابت نيوع       

انسولين و رعايت رژيم غذايي و فياياليييت            

با رعايت رژيم غذايي         2بدني و ديابت نوع     

ورزش و فااليت بدني مناسب   تيايديي  و            

كاهش اضافه وزن و چاقي   مصرف دقي  و          

درست داروهاي خوراكي پايين آورنده قينيد        

خون ) متفورمين   گلي بنكلاميد و ... ( و                 

در صورت عدم كنترل قند خون با تيويوييي           

انسولين ) طب  توويي پيشك ( به خيوبيي             

 قاب  كنترل است . 

 

 چگونه از عوارض ديابت مي توان جلوگيري نمود ؟ 

ديابت باعث ايواد گرفت ي و آسيب عروق بيرگ ) سكته (   عيروق                   

كوچك ) چشم و كليه ( و عروق و اعصاب محيطي ) زخم پاي ديابتي                  

 ( مي گردد .  

ولي اين عوارض به عدم كنترل قند خون مربوط استو با خودمراقبتيي             

و كنترل قند خون در محدوده ي طبياي قاب  پيش يري است . شميا               

مي توانيد زندگي عادي و با كيفيتي را ادامه دهيد در صيورتيي كيه                  

علاوه بر كنترل مقادير قند خون در حد طبياي   فشار خونتان كمتير              

ميليمتر جيوه و ساير شاخص هاي سوخت و سياز        131031يا مساوي   

بدنتان همچون آزمايشات چربي در حد مطلوب زير ن ه داشته شود :             

     111( كمتر از        LDL  چربي بد )       151تري گليسيريد كمتر از     

     51-41( بيش از       HDLو چربي خوب )  211كلسترول كمتر از  

همچنين به عنوان مايار تناسب اندام توصيه شده دور كمير آقياييان               

 سانتي متر باشد. 35و خانم ها كمتر يا مساوي  112كمتر يا مساوي 

 ورزش براي كاهش مقاومت به انسولين مفيد است. 

بيماران مبتلا به ديابت بهتر است ورزش هاي هوازي مانند پياده روي            

  دويدن ملايم   شنا   دوچرخه سواري  و تنيس انوام دهند . ورزش                 

هاي هوازي با كاهش مقاومت به انسولين به كنترل قند خون كيميك              

مي كند   ولي ورزش هاي سن ين و بدنسازي در ديابت توصيه نيميي               

شود . در صورت بروز درد قفسه سينه   تن ي نفس شديد   طيشيش                  

 قلب   گيوي   ضاف و تهوع بلافاصله ورزش را متوقف نماييد.    
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 ديابت

بخش زيادي از غذايي كه ما مصرف مي كنيم در بيدن             

به قندي به نام گلوكي تبدي  مي شود و براي ايين كيه               

بدن بتواند از آن استفاده كند نياز به هورموني بيه نيام              

انسولين دارد اين هورمون در لوزالماده ساخته شيده و           

به اندازه نياز سلول هاي بدن براي جذب قند به داخي        

 خون ترشح مي شود .  

در بيماري ديابت يا بدن نمي تواند از انسولين تيوليييد           

شده استفاده كند يا قادر نيست به اندازه كافي انسوليين     

توليد كند   در نتيوه مييان قند خون و در نتيوه قنيد              

 دفع شده در ادرار بالاتر از مييان طبياي است . 

 نتيجه آزمايشات خون در ديابت چيست ؟  

تشخيص قطاي ديابت با دو بار آزمايش قند خون تايييد   

 مي شود .  

 در افراد سالم : 

ميليي گيرم در        71-99( :     FBSقند خون ناشتا )  

 دسي ليتر

ميليي    141كمتر از   ساعت بعد از غذا :         2قند خون   

 گرم در دسي ليتر

 درصد 5-505( :  HbA1Cماهه )  3كنترل قند 

 در افراد ديابتي : 

 ميلي گرم در دسي ليتر 126بيشتر از ( :  FBSقند خون ناشتا ) 

شتر از ساعت بعد از غذا :         2قند خون    ميلي گرم در دسي  211بي

 ليتر

 درصد 6بيشتر از ( :  HbA1Cماهه )  3كنترل قند 

 انواع شايع ديابت

 ديابت نوع يك ) وابسته به انسولين (  -1

در اين نوع ديابت ترشح انسولين كم شده يا انسولين وجود نيدارد                -

 بنابراين افراد با تيري  انسولين درمان مي شوند.  

 شروع آن مامولا ناگهاني است .   -

سال آغياز ميي        31بيشتر از سنين كودكي و نوجواني و سنين زير            -

 شود .  

 ديابت نوع دو ) غير وابسته به انسولين (  -2

در اين نوع ديابت مقدار انسولين ناكافي است زيرا انسولين به مقدار              -

كم از لوزالماده ترشح مي شود و سلول هاي بدن نسبت به انسولييين    

مقاوم هستند . بنابراين گلوكي دريافتي از مواد غذايي در اختيار سلول             

 هاي بدن قرار نمي گيرد و مقدارش در خون و ادرار بالا مي رود .  

 اين نوع ديابت طي چندين سال به طور پنهان آغاز مي شود . -

 سال آغاز مي شود.  41بيشتر در سنين بالاي  -

 چه عواملي در ابتلا به ديابت نقش دارند ؟  

در ديابت نوع يك   عوام  مسبب بيماري كاملا واضح            -

نيستند ولي عوام  محيطي   سابقه ابتيلا بيه بيرخيي               

بيماري هاي ويروسي و حالات خود ايمني و به مييييان            

 كمتر از ديابت نوع دو عام  ژنتيك موثر است . 

در بروز ديابت نوع دو علاوه بر نقش مهم عوام  ارثيي              -

و خانوادگي همچون سبك زندگي   استرس   چياقيي        

كم تحركي و عادات غذايي در مصرف زياد كربوهيدرات          

  چربي و مواد قندي   ساير عوام  خطر ساز مث  بيالا               

رفتن سن   بارداري   مصرف برخي داروها و هورمون ها           

 مث  كورتون نيي موثر شناخته شده اند . 

 علائم ديابت  

سال اول به صيورت پيييش            7الي    5ديابت نوع دو در     

ديابت يا ديابت پنهان فقط با آزمياييش خيون قيابي                 

اليي   131تشخيص است . موقاي كه قند خون به بالاي    

 علامت رايج دارند :  3برسد  251

 پر ادراري  -    3پرخوري     -2پر نوشي           -1

اگرچه در بيشتر موارد به علايم فوق توجه نمي شود و            

در نتيوه ساير علائم كه در واقع عوارض ديابيت اسيت             

 بروز مي كند از جمله : 

 كاهش وزن بدون علت مشخص -1

 گيگي   بي حسي   خواب آلودگي و گيوي  -2


