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TiBBI SIGORTA

Sakarli diabet
xastalik devil,
hayat tarzidir!




Sakarli diabet xastaliyinin
sababi nadir?

Sokarli diabet madaalti vazinin hormonu olan insulinin gcatismazhdi ve key-
fiyyatinin azalmasi ile qanda sskarin migdarinin artmasi naticasinds

yaranir.

Asagidaki hallarda gakarli diabetin yaranma ehtimal artir:

irsi
meyillilik

immunitet
sisteminde
pozgunluq

Yumurtaliq
kistalari

Urek-damar
xostalikleri

Az horokatli
hoayat torzi

Siddatli gorxu ve
stres yaradan
hallar

Artiq ¢aki ve ya
piylanma

®

Hamilslik
diabeti

Qanda xolesterinin
miqgdarinin yiksak
olmasi

G Sakarli diabet xastalari qanda sakarin migdarini idara eds bilarss,
sokarli diabet xastaliys yox, hayat tarzina gevrilir.



Sakarli diabetin
an ¢ox rast galinan
2 névi var:

TiP 1
5-20 yas arasi saxslarda
rast gslinir.

Osasen genetik ssbablerden madaalti
vazinin insulin emale gatiren hiceyrsleri
mahv olur. Bu tip xestslera xastaliyin
baslangicindan insulin - mialicasi tatbiq
edilir.

TIP 2

9sasan 40 yasdan yuxari va
artiq ¢akili saxslarda rast galinir.

Xostolik insan organizmi kifayet geder
insulin yarada bilmadikde ve ya yaranmis
insulinden semerali istifade etmadikds
yaranir. Xestelik askarlandigi  ddvrden
etibaren sekarsalici derman vasitslerinden
istifade olunmagla mialice kursu tayin
olunur. Xastaliyin irslileyan ddvrlerinds ise
derman mualicesi kifayat etmadikda
insulin mualicasi tetbiq edilir.
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Hamilslik diabeti

Hamilslik diabeti sokerli diabet xastaliyi olmayan bir gadinda mahz hamile-
lik dévriinds yaranan ve dogumdan sonra ganda sakarin migdarinin azal-
masi ile misahide olunan xastalikdir. Qanda ssekerin migdarinin artmasi
asasen hamilaliyin 24-28-ci heftesinde bas verir. Nazaret olunmazsa,
hamilslik diabetinin agirlasmalari hem ananin, ham de usagin sahhati licilin
tehlike yarada biler.

Hamilalik diabetinin
tosirlori:

» Dolin cakisine tasir edir

» Qeyseriyyoa amaliyyati zaruratini ortaya ¢ixarir

» Tip 2 sokarli diabetin inkisaf riskini artirir

» Yenidogulmusda ganda sekarin migdarinin keskin asagi dismasi
ehtimalini yaradir
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Néviindan asili olmayaraq,
. sokarli diabetin slamatlsri
demak olar ki, oxsardir:

Agizda quruluq
va susuzluqg

Daim acliq
hissi

Gec sagalan
yaralar

Darida qasinma ve
dis stinds tez-tez
infeksiyanin yaranmasi
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Kaskin arnglama,
bazi hallarda iss piylanma

Xroniki yorgunluq
va yuxululuqg hissi

Gorma gabiliyyatinin
zaiflamasi

Tez-tez, xtisusan do
geca saatlarinda
sidiys getms

Bu alamatlardan bir negasini 6ziiniizds misahids etdiyiniz halda,
qanda gakarin miqdarini él¢iin ve miitlaq hakima miiracist edin!



Sakarli diabet
hansi agirlasmalara
sabab olur?

Sekearli diabet misyysan dévr erzinds davam eden xastalik olduguna
gbre tadricen insan organizmindse zsiflemaenin bas vermasi ve bazi
organlarin funksiyalarinin pozulmasi hall misahide oluna biler. ©ger
ganda sekarin migdarina muitemadi olarag nezaret olunmazsa ve
muvafiq mualice apariimazsa, organizm fesadlarla Uzless biler.

1. Urak-damar
xostoaliklori

Vaxt kecdikca sekarli diabet Urak-damar
xastalikleri riskinin artmasina sabab olur.
YUksak gan sekari tedricen Urayi idare
edan gan damarlarina va sinirlere zarer
vera biler. Yanasl xestelik kimi arterial
tezyigin yuksslmasi hall da varsa, tezyiq
nezaretde  saxlanimali,  mUuntezem
olarag ganda xolesterinin ve sakarin
migdarina diggsat yetiriimalidir. Butdn
bunlar nazere alinarsa, Urek-damar
xosteliyi riski azaldilmis olar.

2. Tromboembolik
agirlagsma

Tromboembolizm damarda emals galan
gan laxtasinin, yeni trombun gopmasl,
gan axini ile dasinmasl ve diger gan
damarini  tixamasi demekdir.  Sekerli
diabet xestaliyi de damarlarda I6vha
yigilmasi riskini artinr. Bele xsastalerin
ganla techizati zsif oldugu Ucln ganda
laxtalanma artir ve tromb emsle galma
prosesi gedir. Galacakds hamin tromblar
ciddi fesadlar yarada biler. Ona goére da
bele pasiyentler hakim gdsterisi ile tromb
oridici dermanlar vasitesile mualice
almalidir.



4. Retinopatiya

Retinopatiya géz dibini 6rten ve gdzdaki
tor gisanin damarlarinin zedslenmasi ile
olagaedar bas veren agirlasmadi. Onu
yaradan asas sabablerden bir de yiksak
gan sekaeridir. Bu, gan damarlari zedslen-
dikda gérma zamani tind lekelera sebab
ola biler. Onun garsisini almag Ggln
sokerli diabet xestaleri 3 ilden bir
oftalmologun muayinssindan kecmalidir.

3. Nefropatiya

Nefropatiya bdyreklerin  funksiyasinin
pozulmasidir. Qanda sekerin migdari
nazarsatde saxlaniimadigi zaman
tedricen gandan zerarli maddaleri stizen
boyreklerdeki  damarlar  zadaslenir.
Bunun qarsisini almag ve vaxtinda
mualicenin apariimasini temin  etmak
UcUn pasiyentler en azi ilde 1 defe
sidiyin Umumi analizini vermsali ve ganda
kreatinin tayini muayinasindan
kecmalidir.

5. Neyropatiya

Neyropatiya bir ve ya daha c¢ox sinirin
zadelenmasi ve ya disfunksiyasl
naticesinda asasen ayaglarda
keylosme, ozele zaiflyi ve agn ile
musayist olunan agirlasmadir. Vaxt
kecdikca ylksek gan sekeri badends
sinirleri temin edan kicik gan damarlari-
na zerer vers biler. Bu ise esas qgida
maddalerinin sinirlere catmasini
dayandirir ve sinir lifleri zedalenarak yox
olur. Belslikle, deride sinir hassasligl
zoifleyir ve naticeds pasiyent hiss
etmaden ayaq derisine  muxtalif
xosaratler yetire biler. Bu hal ise hetta
olilliya  bele getirilb c¢ixara biler.
Agirlasmanin - garsisini - almag  Ugln
sokerli diabet xssteleri ilde 2 dafe
nevroloqun muayinasindan ke¢cmalidir.



Dariniza qulluq edin

Sekerli diabet xastsleri har giin ayaq pancslerini
yoxlayib qgizarti, giciglanma ve dari zedslenmasinin
olub-olmadigini musyyan etmalidir. Pancaler her
gln axar su altinda sabunla yuyulmali va muvafia
qullug vasitslerinden istifade edilmalidir. Dirnaglara
qullug edearkan ¢ox ehtiyatl olmaq lazimdir.

Saglam qgidalanin

Saglam qgidalanma sekerli diabetin mualicesinde kifayet gader
effektiv ve vacib amildir. Sekarli diabet xesteleri giinde 3 defedsn az
olmayaraq qgida gsabul edesrsk terkibinds bitki lifleri ve denli bitkiler
olan pshriza riayat etmalidir. Glin arzinds 5 porsiyadan az olmamagq
sertilo meyve ve terevezlerden istifade edilmalidir. Qabul edilen
yaglar Umumi kalorinin 7%-ni teskil etmalidir. Qida rasionunda
terkibinde saker, duz ve spirt olan mahsullarin gabulu azaldilmalidir.

Aktiv hayat tarzi ile sakerli diabeti
nazaratda saxlamagq olar

Sekerli diabet xastaleri piyada gezmays, pillekan-
lerden istifade etmaya Ustlnlik vermalidir. Har giin
ayaglar UgUn sads gimnastik herskatler (barmaglari
bikUb-agmag, panceni dairsvi harakst etdirmak)
edilmalidir. ~ Fiziki aktivik gin erzinde 45-60
daqgigedsan artig olmamalidir. Lakin fiziki aktivliye
baslamazdan 6nce aile hakimi ile maslehatlosmak
tévsiys olunur.




FAYDALI
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saxlamaq ¢ox vacibdir!

Qanda sakarin saviyyssinin sahar ( ‘

acqgarina 5,5-7 mmol/I (100-125 mg%)
arasinda olmasi norma sayilir.

<Qondc sokarin saviyyasini nazarstds \

Hipoglikemiya ganda saksrin
migdarinin kaskin asagdi dismssidir.

Hiperglikemiya ganda sakarin
migdarinin kaskin galxmasidir.

Har iki halda xaste hakim nazarstina
goturtlmali ve ona tibbi yardim goéstarilmslidir!




Sakarli diabet xastalarina asagidaki

MUAYINSLSR

Qlikemik profil
(gilin arzinda 7 dafs -
acqarina, yemakdan
sonra va geca yarisi)

Sakarin migdarinin
olgulmasi

Qlukozalasmig

hemoglobin

Qanin biokimyavi analizi
(zulal, xolesterin, trigliserid,
bilirubin, AST, ALT, sidik
coévheri, kreatinin, K, Na, Ca)

Qanin Umumi analizi

Sidiyin Umumi analizi

Mikroalbuminuriya

MUAYINS TEZLiYi

Fasadsiz tip 1sakarli diabet

Xastaliyin baslangicinda, insulin
terapiyasi muddstinds dozani
musayysanlasdirdikds ve sakarin
miqdari artdigi zaman muayina
olunmaqg maslshat goéralar.

Har giin 3 - 4 dafe

3 ayda 1dafe

ilde 1dafe

ilde 1dafs

ilds 1dafe

ilde 1 dafs (xastaliyin
baglangicindan 5 il sonra)

Fasadsiz tip 2 sakarli dial

Har glin

Xastaliyin baslangicinda va
sakarin migdarn artdigi zaman
har giin bir nega dafs. Daha
sonra insulin terapiyasi
oldugda va ganc yaslarda
sutkada 1-3 dafe. Pshriz
saxlayan va hab gabul edan
yasli insanlar haftads bir nega
dafa sutkanin muxtslif
vaxtlarinda 6lgs bilerlar.

3-4 ayda 1defs

ilda 1dafs (sgar har hansi
klinik dayisiklik yoxdursa)

ilde 1dafs

ilds 1dafa

ilds 2 dafs
(diagnoz goyulan vaxtdan)



miiayinalardan kegmak tévsiya olunur:
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MUAYINSLSR

Arterial tazyigs nazarat

Elektrokardiogramma

Elektrokardiogramma
(TREADMIL), risk faktoru
olduqda yuklandirici
test ils EKQ

Kardioloqun
miayinasi

Ayaglara baxig

Oftalmoloqun muayinasi
(geniglanmig babakdan
diiz oftalmoskopiya)

Nevroloqun muayinasi

Dés qefasi orqanlarinin
rentgenoqrafiyasi

Badan ¢akisinin
olgtilmasi

MUAYINS TEZLiYi

Fasadsiz tip 1sakarli diabet
Har dafs hakim

gabulunda oldugda

iide 1dafs

ilds 1dafe

ilds 1dafs

Har dafe hakim
gabulunda oldugda

ilds 1 dafs (xastaliyin
baslangicindan 5 il sonra,
hakim tayinatina goére
daha tez-tez ola bilar)

Hakim tayinatina uygun

ilde 1dafe

Her ay

Fasadsiz tip 2 sakarli diabet

ilde 1dafe

ilde 1dafe

ilde 1dafe

ilde 1dafs

Har dafs hakim
gabulunda oldugda

ilde 1dafe

ilde 2 dafe
(diagnoz goyulan vaxtdan)

ilde 1dafs

Har ay
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