
 ديابت نوع دو

 (1)پمفلت شماره 

 ويژه: بيماران

* رتینوپاتی ديابتی )بیماری چشم(، که می تواند به نابینايیی 

 منجر شود.

* نفروپاتی ديابتی ) بیماری کلییه(، کیه میی تیوانید بیه        

 نارسايی کلیه و نیاز به ديالیز منجر شود.

* نوروپاتی ديابتی )بیماری اعصاب(، که می تیوانید بیاعی   

زخم پا شده که در اين صورت ممكن است منجر به نیاز بیه 

 قطع عضو شود.

 بارداری و ديابت:      

کنترل ديابت و عوارض بالقوه آن مخصوصا برای زنان کیه در 

حال برنامه ريزی برای باردار شدن هستند و همچینییین در 

کسانی که در حال باردار شدن هستند، بسیار میمیم اسیت. 

کنترل میزان قند خون قبل و حین بارداری، خطر بسیاری از 

 عوارض در مادر و نوزاد را کاهش می دهد.

 سابقه خانوادگی ديابت  •

 عدم ورزش و کمبود تحرک  •

تغذيه نادرست و استفاده از مواد غذايی حاوی چیربیی بیا ،  •

 کلسترول وکالری زياد 

هر چه تعداد فاکتورهای خطر بیشتر باشد احتمال ابیتیب بیه 

 بیماری ديابت هم بیشتر خواهد شد.

 

 

 

 

 

 

 

 عوارض بيماری ديابت:      

ديابت نوعی بیماری مزمن است که در طول زمان می تواند بیه 

عوارض منجر شود. اين عوارض می تواند شامیل میوارد زيیر 

 باشد:

* بیماری قلبی عروقی، که می تواند به حمله قلبی يا سیكیتیه 

 مغزی منجر شود.
 معاونت آموزش و سلامت 

 واحد آموزش سلامت -تهیه كننده: بخش غدد

  1049043041تاريخ آخرين بازنگري:   
   1049043041تاریخ بازنگری بعدی:  

 PA-26-1006كد پمفلت:    
 40شماره بازنگری:   

 جهت دسترسی به اطلاعات آموزشی، بارکد زیر را اسکن نمایید.

 منابع: 

https://www.wolterskluwer.com/en
/solutions/uptodate 

https://medlineplus.gov 

  



 علائم بيماری ديابت کدامند؟       

اکثر افراد عبئم ندارند. در افرادی که عبئم دارند، شايعتیريین 

  آنما عبارتند از:

 گرسنگی زياد             •

 تشنگی زياد •

 تكرر ادرار •

 کاهش وزن بی دلیل  •

 خستگی و خوا ب آلودگی •

 تاری ديد   •

 طو نی شدن مدت زمان ترمیم زخم ها      •

 پوست خشک همراه با خارش  •

 بی حسی در دست ها و پاها  •

 عفونتمای مكرر پوست، مثانه ودر خانمما  ناحیه واژينال     •

 بيماری ديابت چگونه تشخيص داده می شود؟       

آزمايیش  -تست قندخون روزانیه  -آزمايش قند خون تصادفی

 - A1Cخون هموگلوبین ای وان سی يا قنید خیون پنمیان 

 آزمون تحمل گلوکز خوراکی 

 

 

 انواع ديابت         

 ديابت نوع يك -1

نوع ديابت زمانی اتفاق می افتد که انسولین يا وجود ندارد يیا  

مقدار آن بسیار کم است. در چنین مواردی بیايید انسیولییین 

اغلب کودکان و نوجوانان را در بیر  1ديابت نوع   تزريق گردد.

می گیرد ولی افراد در سنین با تر هم ممیكین اسیت دچیار 

 شوند.

 ديابت نوع دوم - 2

اين نوع ديابت  زمانی اتفاق می افتدکه بدن قادر بیه تیولییید 

انسولین به اندازه کافی نباشد و يا انسولین تولید شده نتیوانید 

به خوبی مورد استفاده قرار گیرد. با رژيم غیذايیی، داروهیای 

های جسمی می توان اين نیوع ديیابیت را  خوراکی و فعالیت

اغلب در افراد بالغ ديده می شیود و  2کنترل کرد. ديابت نوع

 شايعترين نوع ديابت است.

 

 

 

 

 

 برخی عوامل مستعدکننده بيماری ديابت نوع دو:        

 چاقی و اضافه وزن •

 سال  54افزايش سن مخصوصا با ی  •

  

 مددجوی گرامی:

 با آرزوی سلامتی برای شما

و   2اين مطالب به منظور آشنايی با بیماری ديابت نوع 

های لازم در مورد آن تهیه شده است.  امییید  مراقبت

است با مطالعه آن قادر باشید دوره درمان خود را بیه 

 خوبی مديريت نمايید.

 

 

 

 

 

 بيماری ديابت نوع دو چيست؟      

های بدن شما، به طور معمول نیاز به قنید دارنید.  تمام سلول

قند به کمک يک هورمون به نام انسولین وارد سلول می شود. 

اگر انسولین به اندازه کافی وجود نداشته باشد و يیا اگیر ا یر 

انسولین در بدن کم شود، میزان قند در خون با  می رود. در 

 اين شرايط گفته می شود فرد مبتب به ديابت است.

، مشكل ايین اسیت 1دو نوع ديابت وجود دارد. در ديابت نوع 

که پانكراس )لوزالمعده( به اندازه کافی انسولیین را تیولییید 

، پانكراس به اندازه کافی انسولین را 2کند. در ديابت نوع  نمی

تولید می کند، ولی بدن به انسولین مقاومت میی کینید. در 

رود و در صورت عیدم درمیان،  نتیجه سطح قند خون با  می

 مشكبتی ايجاد می شود.


