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 تعریف دیابت

دیابت یا بیماری قند به علت ناتوانی بدن در تولید یاا اتاااهااد  ا              
 هورمونی بنام انسولین پدید می آید.

انسولین کلید ورود مهمارین منبع انرژی یعنی قند بداخل تلولهاتت          
، چنانچه لو المعد  انسولین ترشح نکند و یا بدن قادر به اتاهااد  ا                
انسولین نباشد ، قند حاصل ا  غذا در داخل خون باقیماند  و تلولهاا               
گرتنه می مانند و نایجه آن افزایش قند خون ، تشنگی و تکرر ادرار              

 اتت.

 انواع دیابت

)وابسته به انسولین( 1الف: دیابت نوع  

هساند ، ایان دیاابات         0درصد بیماران دیابای ا  نوع  5-01حدودا  
تالگی شروع می شود و باه          01شروع ناگهانی داشاه و قبل ا  تن        

 منظور کنارل تطح گلوگز خون به انسولین احایاج داریم.

 

 )غیروابسته به انسولین( 2ب:دیابت نوع

هساند غالبا در تنین باایی   2درصد دیابای ها ا  نوع  51-55حدود  
 تالگی و در افراد چاق برو  می کند. 01

 

 )ملیتوس حاملگی( 3ج:دیابت نوع 

ماهه دوم و یا توم بارداری رخ می دهاد ایان               0این نوع دیابت در     
تاال   25تال یا بیشار ،  نان چاق کمار ا   25دیابت در  نان با تن  

داشان تابقه دیابت در بساگان درجه اول و یا افراد ماعلق باه ناداد                
 خاص اتهاق می افاد.

 این دیابت خطر ابالا به هایپرتانسیون بارداری را افزایش می دهد.

 

 تظاهرات بالینی

پلی اوری )پر ادراری( ، پلی دیپسی )پر نوشی( ، پلی فاژی )پر -0
 خوری(

خساگی و ضعف، تغییرات ناگهانی در دید، احساس گزگزیا بی -2
حسی در دتاها و پاها، پوتت خشک، ترمیم کند و آهساه  خم ها، 

 عود مجدد عهوناها ...

عوارض درا  مدت: درگیری چشم، نوروپاتی محیطی، بیماریهای -0
 عروقی ...

 

ارزیابی تشخیصی   

 تطح گلوکز خون ناشاا معادل Mg/dl 021 یا بیشار.

 211 Mg/dl   بیش ا  یکبار ، تطح گلوکز خون غیر ناشاا بیشار ا 

 

 عوارض دیابت

هیپو گلایسمی-0  

کاواتیدو  دیابای-2  

بیماری های شریان کرونری قلب و عروق محیطی-0  

درگیری چشم ها )رتینوپاتی( ، درگیری کلیه ها )نهروپاتی( و ...-4  

بیماریهای نورو پاتیک ، ناتوانی های جنسی و  خم های پا ...-5  
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 چند توصیه کلی به بیماران دیابتی

به یاد داشاه باشید که فقط شما به این بیماری دچار نیسااایاد و       -0
 افراد مثل شما  یاد هساند.

اگر شما طبق دتاور پزشک و رژیم شناتی عمل کنید می توانید              -2
 مثل یک فرد عادی  ندگی کنید.

 حاما حداقل هر ما  یکبار به پزشک مراجعه کنید. -0

 همیشه میزان قند خون خود را اندا   بگیرید. -4

 حاما طبق دتاور پزشک داروهای خود را مصرف کنید. -5

 حاما با یک ماخصص تغذیه و رژیم درمانی مشورت کنید. -1

 بهار اتت دتاگا  کنارل قند خون برای خود تهیه نمائید. -7

ا  مصرف غذاهای آماد  مثل کالباس و توتیس، پهک و چیپس،             -8
بیسکویت، شیرینی، مربا، بسانی،غذاهای کنسرو، کله پاچه، دل ، قلو           

 و مایونز و ... پرهیز کنید.

همیشه و ن خود را کنارل کنید و در صورت کاهش یا افازایاش                -5
 قابل توجه به پزشک مراجعه کنید.

 غذاهای شور و غذاهایی که نمک  یاد دارند مصرف نکنید. -01

 می توانید در انجمن دیابت ایران عضو شوید. -00

ا  میان وعد  های مهید و مقوی بین کار یا فعالیت یاا ور                    -02
 اتاهاد  کنید.

و قانادخاون     mg/dl  021اگر میزان قند خون ناشاا بیشار ا    -00
بود حاما به پزشک ماراجاعاه         mg/dl  011قبل ا  خواب بیشار ا       

 نمائید.

 مقدار انسولین خود را ماناتب با فعالیت خود تنظیم کنید.-04

 

 تدابیر درمانی

هدف ا  درمان: طبیعی نمودن فعالیت انسولین و تطح گلاوکاز خاون         

 می باشد تا ا  عوارض عروقی و نوروپاتی جلوگیری گردد.

 : انسولین 0درمان اصلی دیابت نوع-0

 : کاهش و ن و اصلاح تغذیه 2درمان اصلی دیابت نوع-2

 *در حالت کلی پنج جزء اصلی درمان دیابت عبارتند ا :

درمان دارویی و  -پایش و مراقبت  -ورزش -تغذیه 

 آموزش مراقبتی از خود  

 

 اهداف تغذیه درمانی در بیماران دیابتی:

 حهظ مقدار قند خون در رنج نرمال   -0

 تنظیم مقدار چربی خون  -2

 تامین مقدار انرژی مورد نیا  بیمار  -0

پیشگیری و درمان مشکلات حاد ناشی ا  درمان با انسولین مثل  -4

 کاهش قند خون و ...

 پیشگیری و درمان عوارض دیابت مثل بیماریهای کلیوی -5

 افزایش تطح تلامت با ایجاد شرایط بهینه تغذیه ای -1

 

دقیقه ور   نمائید، البااه   01با مدت کم و شدت کم و کمار ا             -05 

 پیاد  روی بهارین و مهیدترین ور   می باشد.

تال ا  تشخیص دیاابات    5چشم ها و بینایی شما در صورتی که  -01

می گذرد، باید بررتی شد ، در صورت عدم مشکل تاینه باید بررتی            

 شود.

 پاها در هر بار مراجعه باید معاینه شوند. -07

عوامل خطر  ای بیماری قلبی مثل فشار خون ، چربای باای و                  -08

 اتاعمال دخانیات نیز باید مرتبا ار یابی شوند.
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