
 تظاهرات بالینی 

    پرخوری، پر نوشی، پرادراری 

  خستگی و ضعف، تغییرات ناگهانی در دید، احساس گزگزز

و پاها، پوست خشک، ترمیم کند  هادستیا بی حسی در 

  توانزنزد، همگی مزیهاعود مجدد عفونت هاو آهسته زخم

 از علایم هشدار باشند.

 تدابیر درمانی 
هدف از درمان طبیعی نمودن فعالیت انسولین و سطح گلوکز 

تا از عوارض عروقی و نزوروپزاتزی کمشز زلات  باشدخون می

 عصبی محیطی( جلوگیری گردد.

 .باشدانسولین می Iدرمان اصلی دیابت نوع .1

کاهش وزن و اصزلا  تزغز یزه  IIدرمان اصلی دیابت نوع .2

 است.

 در حالت کلی پنج جزء اصلی درمان دیابت عبارتند از:

تغ یه، ورزش، پایش و مراقبت، درمزان دارویزی و آمزوزش 

 خودمراقبتی.

 اهداف درمانی در بیماران دیابتی 

 .حفظ مقدار قند خون در محدوده طبیعی و نرمال 

 .تنظیم مقدار چربی خون 

 .تأمین مقدار انرژی مورد نیاز بیمار 

  پیشگیری و درمان مش لات حاد نزاشزی از درمزان بزا

 انسولین مثل کاهش قند خون و...

  ،پیشگیری و درمان عوارض دیابت ،مثل مش لات کلیزوی

 دیابتی. هایچشمی و زخم
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 تشخیصی هایروش

  میلی گرم دردسی لیتر.121قندخون ناشتای بیشتر از 

 میزلزی 222قندخون غیر ناشتا یا بعد از غ ا در چند نوبت بالای

 گرم در دسی لیتر

 عوارض دیابت

 هیپوگلیسمی 

  کتواسیدوز دیابتی 

 بیماریهای شریان کرونری قلب و عروق محیطی 

 ،)درگیری چشم ها کرتینو پاتی 

  )درگیری کلیه ها کنفروپاتی 

  ناتوانی های جنسی 

 زخم پای دیابتی 

  ،عوارض دراز مدت: درگیری چشم، نوروپاتی مزحزیزطزی

 بیماری های عروقی و ... 

  درگیری گوارشی مثل اسهال و یبوست 

  س ته مغزی 
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دیابت یا بیماری قند به علت ناتوانی بدن در تولید یا استفاده از هورمونی بزه 

 .آیدنام انسولین پدید می

است، چنانچه  هاکلیه و روده مهمترین منبع انرژی یعنی قند به داخل سلول

لوزالمعده انسولین ترشح ن ند و یا بدن قادر به استفاده از انسولین نزبزاشزد، 

و  مزانزدگرسنه مزی هاقند حاصل از غ ا در داخل خون باقیمانده و سلول

 نتیجه آن افزایش قند خون، تشنگی، ت ررادرار و کاهش وزن است. 

 انواع دیابت 

 )وابسته به انسولین( Iالف: دیابت نوع 

هستند، ایزن دیزابزت شزروع   1درصد بیماران دیابتی از نوع  5  -12حدود 

ناگهانی داشته و مم ن است در اثرموارد خودایمنی ژنیتی زی یزا عزفزونزت 

تولید کننده انسزولزیزن در  هایویروسی بروز کند که موجب تخریب سلول

سالگی شروع می شود که بزه مزنزظزور  02پان راس می شود و قبل از سن 

 کند.کنترل سطح قند خون، بدن به انسولین نیاز پیدا می

 )غیر وابسته به انسولین( IIب: دیابت نوع 

هستند. شروع آن تدریزجزی اسزت. 2درصد دیابتی ها از نوع  52-55حدود 

سالگی و در افراد چاق و کسانی که زمینه ژنیتی زی  02غالباً در سنین بالای 

 دارند بروز می کند.

 ج: دیابت حاملگی

این نوع دیابت در سه ماهه دوم و یا سوم بارداری رخ می دهد. این دیابت در 

سال، داشتزن سزابزقزه  25سال یا بیشتر، زنان چاق کمتر از  25زنان با سن 

 دیابت در بستگان درجه اول و یا افراد متعلق به نژاد خاص اتفاق می افتد.
 .کنددیابت خطر ابتلا به افزایش فشار خون بارداری را زیاد می

 دیابت 
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 خود مراقبتی بیماران دیابتی
  به یاد داشته باشید که فقط شما به این بیماری دچار نیستید و

 افراد مثل شما زیاد هستند.

  ،اگر شما طبق دستور پزشک و رژیم صحیح عزمزل کزنزیزد

 مثل یک فرد عادی زندگی کنید. توانیدمی

  حداقل هر ماه ی بار به پزشک مراجعه کنزیزد و آزمزایشزات

 را هرسه ماه ی بار انجام دهید. ایدوره

  .همیشه میزان قندخون خود را اندازه بگیرید وثبت نمایید 

  .حتماً طبق دستور پزشک داروهای خود را مصرف کنید 

 .حتماً با یک متخصص تغ یه و رژیم درمانی مشورت کنید 

 .بهتر است دستگاه کنترل قند خون برای خود تهیه نمائید 

  از مصرف غ اهای آماده مثل کالباس، سزوسزیزپ، پزفزک و

چیپپ، بیس ویت، شیرینی، مربا، بستنی، غ اهای کزنزسزرو، 

، مغز، دل، قلوه و مایونز، کیک خامه دار و لزبزنزیزات پاچهکله

 پرچرب و.... پرهیز کنید.

 .معاینه چشم را سالیانه انجام دهید 

 کنید.  گیریفشارخون خود را هر سه ماه اندازه 

  .مرغ و ماهی را کاملا بدون پوست میل کنید 

  روغن زیتون خالص برای شما مفید است ولی در مصزرف آن

 زیاده روی ن نید.

      هر روز پاهای خود را با آب و صابون بشویید و انگشتزان خزود

 را ورزش دهید. 

 .از نان های سبوس دار مثل سنگگ استفاده کنید 

 همیشه وزن خود را کنترل کنید و در صورت کاهش یا 

 افزایش قابل توجه به پزشک مراجعه کنید.

 .غ اهای شور و غ اهایی که نمک زیاد دارند، مصرف ن نید 

 مفید و مقوی بین کار یا فعالیت یا ورزش   هایاز میان وعده

 . مثل یک عدد برای جلوگیری از افت قندخون استفاده کنید

  میوه یا یک لیوان شیر یا دو عدد بیس ویت ساقه طلایی یزا

عدد کشمش یا یک لقمه نان وپنیر میزل  0-2چای همراه با 

 کنید.

   دقیقه ورزش نمائیزد،  02با مدت کم و شدت کم و کمتر از

. بزاشزدالبته پیاده روی بهترین و مفیدتزریزن ورزش مزی

دوچرخه سواری و شنا هم به کاهش سطح قندخون کزمزک 

در دسزی  گزرممیلی 242. وقتی قندخون بالاتر از کندمی

 لیتر بود از ورزش اجتناب کنید. 

  حبوبات مثل نخود و لوبیا و عدس برای شما مفید است بزه

 شرطی که از قبل خیسانده شود. 
 .سبزیجات خام و پخته و سالاد بدون سپ میل کنید 

  .غ اهای شما باید آب پز یا کبابی باشد 

 .پرخوری ن نید 

 .در صورت تمایل در انجمن دیابت ایران عضو شوید 
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 خودمراقبتی در دیابت 

 

  :منابع 
  کتاب اموزش به بیمار، نادره خوست و هم اران، اعضاء هیئزت

علمی دانش ده پرستاری دانشگاه شهید بزهزشزتزی. تزهزران: 

 .1035نشربشری، 

  :راهنمای سریع آموزش به بیمار، منیژه نصیری زاده. تزهزران

 .  1052انتشارات حیدری، 

  دستنامه طب داخلی هاریسون، دکتر خسزرو سزبزحزانزیزان

وهم اران، زیر نظردکترمنوچهرقارونی،انتشارات نسزل فزردا: 

 1035ارجمند: 

 واحد آموزش سلامت همگانی و بیمار
 داخلی 2562 -72222223

nour.mui.ac.ir 
 تهیه کننده: مائده حقیقی 

 تائید کننده: دکتر منصور سیاوش فوق تخصص غدد

 تنظیم کننده: 

سوپروایزر آموزش سلامت همگانی/ سوپروایزر 

 آموزش کارکنان 
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