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Diyabet (Seker hastaligi) nedir?

Diyabet;

* Insulin direnci

* Insuilin eksikligi

* Ya da insulin direnc¢ ve eksikliginin bir arada bulunmasi

durumuna bagli olarak gelisen kan sekerinin yuksek oldugu bir

hastaliktir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Diyabette pankreasin ve insutlinin rolG

* Insiilin pankreasin beta hiicrelerinden salgilanan bir hormondur
e Kandaki sekerin (glukoz) hiicre icine girmesini saglar

* Bunun icin hlcrenin reseptor adi verilen bdlgesine baglanip bir dizi

olayi baslatir
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* Protein yapisinda bir hormon

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



~ Diyabette pankreasin ve instlinin rold

* Insulin, huicre kapisini acan anahtar gorevi yapar

* Hicre icine giren glukoz yakit olarak kullanilir- enerjiye dontsturultr

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



~ Diyabette pankreasin ve instlinin rold

* Bazi kisilerde pankreas yeterli miktarda insulin Gretemez
e Seker hucre icine giremez
* Kanda seker yukselir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



* Seker yiikselmesinin daha sik gériilen diger bir * Kanda insulin seviyesi yikselir, bir stire sonra

beta hucreleri yorulur ve artmis salinimi

Diyabette pankreasin ve insulinin rolG

sebebi ise insulin direnciyle iliskilidir
. gerceklestiremez hale gelir
* Insulin dokularda yeterince etki gosteremez
* Kanda saglikh bir insana yetecek kadar -hatta

e Pankreas bu sorunu daha fazla Gretim yaparak daha fazla- insiilin olmasina ragmen seker
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https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Diyabette pankreasin ve insulinin rolQ

* Bazi kisilerde ise insulin eksikligi ve insilin direnci bir aradadir

e Sonuc olarak; diyabette kanda seker yliksektir ama htcre icinde
yeterli seker yoktur

Insiilin Eksikliginde Glukoz Hiicreye Cok Az Girer insiilin Yoklugunda Glukoz Hiicreye Hi¢ Giremez

£ insulin
{3 Glukoz (seker)

%, Instilin
{3 Glukoz (seker)

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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Diyabet ne siklikla goraltr?

* Diyabet tim dinyada oldukca sik gorulen bir saglik

sorunudur ve giderek artmaktadir

e Uluslararasi Diyabet Federasyonu (IDF) verilerine gore 2021
vilinda dinyadaki diyabetli hasta sayisi 537 milyon iken bu

sayinin 2045 yilinda 783 milyona ulasacagl ongorulmektedir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
https://diabetesatlas.org/



Diyabet ne siklikla goraltr?

e Dlnyada her 10 eriskinden 1’i, Avrupa kitasinda her 11
eriskinden 1’i diyabetlidir

 Ulkemizde 1997-1998 yillarinda diyabet sikligi %7.2 iken 2010

vilinda yaklasik iki kat artarak %13.7’ye ulastigi gortlmusttr

* Turkiye Avrupa’da diyabet sikliginin en yiksek oldugu ve en fazla

diyabetli hastanin yasadigi tlkelerdendir

https://diabetesatlas.org/
https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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Diyabet neden dnemlidir?

* Diyabet sik gorulen, kontrol altinda tutulmazsa erken yasta ciddi saglk
sorunlarina ve 6lime yol acabilen, yasam kalitesini olumsuz yonde

etkileyen 6nemli bir halk sagligi sorunudur
* Yasam boyu izlem ve tedavi gerektirir

* Bununla birlikte etkin yonetildiginde normal yasam kalitesi ve yasam stresi

saglanabilir

e Hastaligin 6nlenmesi icin caba harcanmasi, erken tani konmasi ve uygun bir

sekilde tedavi edilmesi gereklidir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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Diyabet neden artiyor?

* Gunumuzde kentsel yasam tarzinda daha az enerji harcayarak

daha fazla yiyecek tuketilmektedir

* Fazla kilolu kisi sayisi ve buna bagli olarak ana sebebi insulin

direnci olan tip 2 diyabet sikligi diinyada hizla artmaktadir

* Nufus artisi ve dinyada ortalama omrin uzamasi diger 6nemli

nedenlerdir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Diyabet tipleri nelerdir? Kac tipi vardir?

Diyabetin dort farkh tipi vardir
* Tip 1 (%5-10)

* Tip 2 (%80-90)

e Gestasyonel diyabet

* Diger nedenlere bagli diyabet

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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@QTip 1 diyabet

* Tip 1 diyabet pankreasta insulin salgilayan hicrelerin gérev yapmamasi

sonucu gelisir

* Tip 1 diyabet gelisiminde genetik yatkinlik ve hentz net olarak ortaya

konmamis bircok cevresel faktor rol oynar

* Genellikle cocukluk ve genclik caginda baslar, daha nadir olarak eriskin

yasta basladigi da gorulebilir

* Tip 1 diyabette insulin eksikligi oldugundan tedavi mutlaka instlinle yapilir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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Tip 2 diyabet
* Tip 2 diyabet genellikle 30-40 yasindan sonra ortaya cikar, yaglanma
ile sikligi artar

* Son yillarda yasam ve gunluk aktivitelerdeki degisiklikler ve artan
obezite sikligi nedeniyle daha genc yaslarda hatta cocuklukta da tip 2
diyabet gorulmektedir

e GUclu bir genetik yatkinlik s6z konusudur

* Ailede vaka sayisi arttikca, sonraki nesillerde diyabet riski artar ve
hastalik daha erken yaslarda gérilmeye baslar

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Tip 2 diyabet

* Yas, kilo fazlaligi, hareketsiz yasam ve ailede diyabet varligi tip 2

diyabet gelisimi icin en 6nemli risk faktorleridir

* Tip 2 diyabetli bircok hasta saglikli beslenme, yeterli fizik aktivite ve

agizdan alinan ilaclar ile diyabetin olumsuz etkilerinden korunabilir

* Bazi hastalarda kan glukoz dizeyleri ilacla kontrol edilemez ve insulin

destegi gerekir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Gestasyonel diyabet (Gebelik diyabeti)

* Gestasyonel diyabet daha 6nceden diyabeti bulunmayan bir

kadinda, gebelik sirasinda ortaya cikan diyabet seklidir

* Gebelik diyabeti genellikle gebeligin 24. haftasindan sonra

ortaya cikar

* Genellikle dogumla birlikte kaybolur ama ileride gelisebilecek

tip 2 diyabet icin cok 6nemli bir risk faktorudur

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Gestasyonel divabet (Gebelik diyabeti)

* Gebelik diyabeti gelisimi icin baslica risk faktérleri:
* Obez (Viicut kitle indeksi >30 kg/m?2) veya fazla kilolu (VKI 25-30 kg/m?) olmak
* Yas >25 yil

 Ailede birinci derece akrabalarda diyabet dykisi (anne, baba, kardes)

Onceki gebeliklerde seker yiiksekligi

Iri bebek dogurma éykisi

Aciklanamayan gebelik kaybi dykusu

Polikistik over sendromu

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Diger nedenlere ikincil gelisen diyabet
* Diger nedenlere bagli diyabet olarak tanimlanan diyabet

tipinde ise genetik sebepler, eslik eden hastaliklar, ilaclar gibi

durumlara ikincil olarak seker ylksekligi gorulmektedir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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Diyabetin belirtileri nelerdir?

* Ag1z kurulugu

e Susama hissi

* Cok su icme

* Cok ve sik idrar yapma

e Gece idrara ctkma

* Halsizlik, yorgunluk

* Stk acilkma

* Cok yemek yemeye ragmen kilo kaybi

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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Diyabetin belirtileri nelerdir?

e Ciltte kuruma ve kasinti

* Bulanik gorme

 Deri ve idrar yolu enfeksiyonlari

* Tekrarlayan mantar enfeksiyonlari
 Yaralarin gec iyilesmesi

* Ayaklarda, ellerde hissizlik, uyusma, karincalanma



@

Diyabetin belirtileri nelerdir?

* Bazi hastalar kan glukozu cok yukseldiginde daha ciddi bulgularla hastaneye
basvurabilir

e Diyabetik ketoasidoz ve hiperglisemik koma olarak adlandirilan bu durumlarda
acil midahale edilmesi hayati 6nem tasir

e Kan glukozunda yukseklik ile birlikte gérulebilen bulgular
* Derin ve hizli nefes alip verme
 Cilt ve agiz kurulugu
* Nefesin ¢curtuk meyve gibi kokmasi
e Bulanti ve kusma
e Sik idrar yapma
* Mide veya karin agrisi
* Bilin¢ bulanikhgi
e Uykuya egilim

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



@@ Diyabetin belirtileri nelerdir?

Kan glukozunda yukseklik ile birlikte gérilen bu bulgular bilinen diyabeti

olan bir hastada;

* {laclarin alinmamasi

* Araya giren enfeksiyon

* Cerrahi

* Stres

gibi nedenlerle tetiklenebilecegi gibi

* Ozellikle tip 1 diyabetli hastalarda hastaligin ilk belirtisi olabilir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Diyabetin belirtileri nelerdir?

* Tip 1 diyabette belirtiler cogunlukla birkac hafta icinde geliserek hizla ilerler

* Tip 2 diyabette ise genellikle baslangicta belirti yoktur veya yakinmalar
hafiftir

e Hastalar var olan belirtileri baska nedenlere baglayabilir

* Bu sebeplerle hastalik gercek baslangicindan yillar sonra fark edilebilir,
hatta bazen diyabete bagli organ hasarlari olustuktan sonra bu hasarlara

bagl belirtiler sirasinda tani konulur

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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Diyabet tanisi nasil konulur?

* Aclik kan glukozunun normal degeri 70-100 mg/dl’dir
* Aclik kan glukozunun 126 mg/d| veya lizerinde

* Herhangi bir zamanda (Rastgele, a¢ veya tok iken) dlcllen
kan glukozunun 200 mg/dl veya lizerinde bulunmasi, diyabet

semptomlari da eslik ediyorsa, diyabet tanisi koydurur

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Diyabet tanisi nasil konulur?

* Tanida ve diyabet takibinde kullanilan bir baska yontem

HbA1lc (glikozillenmis hemoglobin Alc) testidir
* Son uc¢ aydir kan sekerinin nasil seyrettigi hakkinda bilgi verir

* HbAlc %6.5 veya daha yuksekse diyabet dusunultr

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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Diyabet tanisi nasil konulur?

e Bulunan sonuclar ara degerlerde ise (aclik kan sekeri >100- <126
mg/dl) diyabeti aciga citkarmak icin agizdan seker yiikleme testi (Oral

glukoz tolerans testi) yapilmasi gerekebilir

e Hastaligin asikar klinik baslangici nedeniyle, tip 1 diyabet tanisi icin

seker yukleme testi yapilmasi gerekmez

* Hasta basvurdugunda sikayetler cok belirgindir ve kan sekeri oldukca

yuksektir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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Gebelikte diyabet tanisi nasil konulur?

* Daha 6nceden bilinen diyabeti olmayan tim gebelerde, ilk
basvuruda risk degerlendirmesi yapilir ve aclik kan sekeri
olcular

* Erken donemde yapilan bu degerlendirmede bulgular
normalse gebeligin 24-28. haftalari arasindaki bir zamanda
gebelik diyabeti arastirmasi yapiimalidir

* Bu arastirma seker yukleme testi ile yapilir

* GUnumuzde gebelik diyabeti tanisi icin kanitlanmis tani
yontemi seker yukleme testidir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Diyabet kimlerde arastirilmalidir?

* Tip 1 diyabet icin rutin tarama yapilmaz

* Tip 2 diyabet icin hastalik belirtisi olmasa da;

* 40 yasindan itibaren tum bireyler 3 yilda bir,

* Daha 6nce prediyabet saptanan veya diger risk faktorleri bulunan
kisiler daha erken ve daha sik araliklarla taranmalidir

* Gebelerde 24-28. haftalar arasinda diyabet arastirmasi ihmal

edilmemelidir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



(’@ Diyabet kimlerde arastirilmalidir?

Vicut kitle indeksi 225 kg/m? olup diyabet gelisimi acisindan risk tasiyan bireyler daha genc
yaslardan itibaren ve daha sik (6rnegin yilda bir kez) diyabet yontinden arastirilir

e Birinci ve ikinci derece yakinlarinda diyabet bulunmasi

e Diyabet sikligi yuksek etnik gruplara mensup olmak

* Hipertansiyon (Kan basinci 2140/90 mmHg)

e Kan yaglarinda yukseklik

* Kalp damar hastaligi, inme 6ykusi olmasi

* Polikistik over sendromu

* iri bebek dogurma veya daha énce gebelik diyabeti 6ykiisii olmasi
* Duragan yasam tarzi veya dusuk fizik aktivite

* Sizofreni ve ciddi psikiyatrik ila¢ kullanimi

e Organ nakli

e Uzun sureli kortizon kullanimi

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



@ Divabet hangi saglik sorunlarina yol acar?

e Kan glukozunda uzun sireli yukseklik insan viicudunda bircok sistem ve

organin olumsuz etkilenmesine yol acar
e Kalp ve damar hastaliklari
* Inme

e Gorme bozukluklari

e Sinir ve bobrek hasarlari

e Ayakta yara olusmasi, gangren ve buna bagli uzuv kayiplarina

neden olabilir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Divabet hangi saglik sorunlarina yol acar?

Diyabet, ozellikle gelismekte olan ulkelerde, korlige neden olan ilk G¢ hastalik

icinde yer almaktadir

Kronik bobrek yetmezliginin dnemli bir nedenidir
Diyaliz Gnitelerinde tedavi goren hastalarin yarisi diyabetlidir
Kaza disi ayak ve bacak kaybinin en dnemli sebebidir

- . . i . ! N,
Saglikl beslenme, hareketli yasam tarzi ve hekim tarafindan onerilen ilaglarin | \

duzenli alinmasi kan sekerlerinin istenilen diizeyde tutulmasini saglar, diyabe

bagli gorulebilecek organ hasarlarini onemli 6lctide azaltir F

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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Divabet tedavisinde amaclar nelerdir?

* Diyabete 6zgu belirtilerin giderilmesi

 Diyabete bagl acil koma durumlarinin (akut metabolik

komplikasyonlarin) onlenmesi

* Organ hasari yapan kronik komplikasyonlarin 6nlenmesi ya da

geciktirilmesi

e Yasam suresinin ve kalitesinin arttirilmasi



@ Tedavi yontemleri nelerdir?

* Dogru beslenme (tibbi beslenme tedavisi), fiziksel aktivitenin artirilmasi

ve ilaclar tedavinin temellerini olusturur

e Butln bunlarin dogru uygulanabilmesi icin diyabet egitimi cok

onemlidir

Egzersiz
programi

Beslenme
programi

llac tedavisi
insilin disi
insilin

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Tedavi yontem

likh beslenmenin
??)galtm kurah

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



@ Tedavi yontemleri nelerdir?

* |lac tedavisi
e insulin disiilaglar

e insilinler

olmak Uzere iki ana baslikta gruplanir

* Insulin tip 1 diyabetlilerde ve seker diisuricu

ilaca ihtiyaci olan gebelerde vazgecilmezdir ve

igne ile yapilan bir tedavidir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi
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@D Tedavi yontemleri nelerdir?

* Tip 2 diyabette genellikle
e Agizdan alinan haplar (oral antidiyabetik)

* Insulin disi enjeksiyon tedavileri

kullanthr

e Instilin disi ilaclar yetersiz kalirsa tedaviye insilin eklenir veya diger

ilaclar kesilip sadece insulinle devam edilir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Tip 2 diyabette insulin disi tedavi secenekleri

Artmis hepatik glukoz cikisi Azalmis periferik glukoz kullanimi

Karaciéer.‘.

Pankreas




Yeni tani tip 2 diyabette tedavi

YENI TANI Tip 2 Diyabetll Hastalarda Tedavl Algoritmasi*

o
- =
_;,‘?’

MONOTERAPI

A1C <%8.5 [Kontrendikasyon/intolerans yoksa metformin)

IKILI TEDAVI
(Metformin+ 1 ilac**)

UcLU TEDAVI
(Metformine 2 ilac**)

kilo kontrolii vb.) onerileri

*Instilin endikasyonu varsa
A1C kac olursa olsun insUlin tedavisi ile
baslanir,
**Avantaj/dezavantajlar
dikkate alinarak, uygun kombinasyan
yapilir,

A1C2%10 INSULIN icerikll tedavi

[Monoterapi veya kombinasyon)

Yasam bicimi diizenleme [beslenme, fiziksel aktivite,

Tiirkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi, Diabetes Mellitus ve Komplikasyonlarinin Tani, Tedavi ve izlem Kilavuzu-2022



& Takipteki tip 2 diyabette tedavi

TAKIP ALTINDAKI Tip 2 Diyabetli Hastalarda Tedavi Algoritmas

insilin disi
antidiyabetik
tedaviler ile
hedef
degerlere
ulasilamiyorsa
insulin tedavisi
baslanmalidir

A1C hedefte ise Ayni tedaviye devam et
AIC <#8.5 <:
AIC hedefte degilse:

. » Monoterapi alan hastada Ikili antidiyabetik tedaviye gec

Ugli antidiyabetik tedaviye gecg

——»= |Kili tedavi alan hastada (veya insitin ekle]

Uclii tedavi alan hastada Tedaviye insilin ekle

g InsUlin kullanan hastada Tedaviyl gbzden gecir

Itk 3 6neri A1C <%8.5
olanlar ile aym

kullanilan ilaci/insiilini degistir.

Inslilin kullanan hastada Tedaviyi yoqunlastir

insulinll tedavl ver
[Institin aliyorsa tedaviyl yogunlastir)

TUm hastalarda

Yasam bicimi diizenlemelerine ve ila¢ tedavisine uyumu gdzden gegir.
Insiitin kullananlarda enjeksiyon uygulamasint kontrol et. Gerekiyorsa

*Tip 2 dyabet tedavisn de glsemek ragulasyan salfland dian sonva hastalanm b kesmend 3 SOl an ted o btk dag vy i siln tedkswnn e Miyac azata bite . Takgne metab obd kantrokin bo s bnasn s
nedon olmamak kosuu ke, gerednde dac dazlan ve saymand a azaltma yapd makd

Turkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi, Diabetes Mellitus ve Komplikasyonlarinin Tani, Tedavi ve izlem Kilavuzu-2022



@B Tedavi yontemleri nelerdir?

* Diyabet ilaclarinin hangisinin, ne dozda kullanilacagi kisinin kan
sekeri duzeyi, vicut agirligi, eslik eden saglik sorunlari gibi bircok

faktor dikkate alinarak planlanir
* Deneyim, bilgi ve iyi bir takip gerektirir

e Hastalarin ila¢ kullanimina iliskin kararlar icin hekime

basvurmalari, cok sayida saglik sorunlari varsa tercihen
endokrinoloji ve metabolizma hastaliklari uzmani takibine o 4 ¢ ¥

alinmalari gerekir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



@ Diyabet nasil kontrol altina alinir?

Avaklarimzda
catlak, nasir,

Htihiap, yara, sigme,

lazarkitk vo urnak
Datmase

W olmadigin her giin
kontrol edin,

Her giin en az
30 dakika orta
shddette egavrsiz

yapan {ornegin

tempoly virdvidn).

Size wygun olan

egzersizleri flaclarinun
Ufrenmek icin dektorunurun

Kan bastaciniz
Diglerintzl dizenll ve kan vaglannn
olarak fircalavin vo kontrol altinda
diy Ipi Kullanin, tutun. Stgars lgmevin,

Y TURKIYE ENDOKRINOLOJ VE METABOLIZMA DERNEGI
J DIABETES MELLITUS CALISMA VE EGITIM GRUBU

Belirtiler mutlaka 6grenilmelidir
Dizenli egzersiz yapilmalidir

Beslenmeye dikkat edilmeli, 6nerilen
beslenme tarzi benimsenmelidir

Onerilen ilac tedavileri diizenli olarak
kullaniimahidir

Kan sekeri diizenli olarak kontrol
edilmelidir

Tansiyon ya da kolesterol yukseklikleri
varsa kontrol altina alinmalidir

Kilo kontrolt saglanmalidir

Sigaradan uzak durulmalidir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



Diyabette glisemik kontrolde hedefler

Aclik kan sekeri (mg/dl) 80-130
2. saat tokluk kan sekeri (mg/dl) <160
HbA1c (%) <7

 Hedef degerler hasta 6zellikleri dikkate alinarak hekim tarafindan
her hastaya gore bireysel olarak belirlenir

Turkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi, Diabetes Mellitus ve Komplikasyonlarinin Tani, Tedavi ve izlem Kilavuzu-2022



Diyabetik gebede glisemik kontrolde hedefler

Aclik ve 6gln Tokluk kan sekeri Hemoglobin Alc
oncesi kan sekeri (mg/dl) (%)

(mg/dl)

6- 6.5

<95 <140 <120

Turkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi, Diabetes Mellitus ve Komplikasyonlarinin Tani, Tedavi ve izlem Kilavuzu-2022



@

Diyabette diger metabolik kontrol hedefleri

» Her hasta icin oncelikli kan basinci hedefinin <140/90 mmHg olmasi

benimsenmelidir

» Kardiyovaskiler hastalik yoniinden yiiksek riskli hastalarda 130/80 mmHg gibi

daha dusuk kan basinci hedefleri belirlenebilir
* LDL kolesterol <100 mg/dl (<70 mg/dl)
* HDL kolesterol erkekte >40 mg/dl, kadinda >50 mg/d| /

* Trigliserid <150 mg/d|I >

* Vicut agirhigi: ideal kilo [ VKI: Agirlik (kg) / Boy (m?) ] '

Tirkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi, Diabetes Mellitus ve Komplikasyonlarinin Tani, Tedavi ve izlem Kilavuzu-2022




Diyabet onlenebilir mi?
e GUnumuzde tip 1 diyabetin 6nlenmesini saglayabilecek etkin bir ydntem
mevcut degildir

e Saglikli beslenme, fizik aktivite, obeziteden kacinma gibi yasam tarzi

degisiklikleri ile tip 2 diyabet gelisme riski azaltilabilir

e Yasam tarzi duzenlemeleri sayesinde prediyabetli bireylerde tip 2

diyabete ilerlemenin %40-58 oraninda onlenebilecegi gosterilmistir

https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi



S
@ Uluslararasi Divabet Federasyonu’nun 2023 vili
14 Kasim DUnya Diyabet ginu slogani

* Riskinizi ve sorumlulugunuzu bilin
"Know your risk, know your response”

* Diyabete birlikte dur diyebilmenin en etkin yolu

Hastaligimizi ve risklerini 6grenmek ve hasta olarak sorumluluk

ustlenerek saghgimiz icin hekimlerimizin onerileri dogrultusunda

gerekeni yapmaktan gecer




TURKYE
ENDOKRINOLOJ| VE
METABOLIZMA
DERNEGI

DIYABET HAKKINDA KITAPCIKLAR VE BROSURLER
https://www.temd.org.tr/halk/hastaliklar/diyabet-seker-hastaligi X

* Kan Sekeri Takip Defteri
» Diyabet ve Saglikli Beslenme Kitapcigi

* Diyabet ve Kalp Damar Hastaliklari Kitapgigi
* Diyabet Cinsel Yasam ve Gebelik Kitapcigi
* Diyabette Bobrek Sorunlari Kitapgigi

* Ayak ve Cilt Sorunlari Kitapgigi
e Diyabet ve Egzersiz

* Seker Disirici ilaclar

e Diyabet ve G6z Sorunlari

* Diyabet ve Dis Eti Hastaliklari
* Diyabet ve Sosyal Yasam

* Diyabet is Yasami ve Stres

* Tip 1 Diyabet

* Hipoglisemi Hiperglisemi

e Insulinler ve insilin Uygulama Teknikleri _
* Diyabet ve Hiperlipidemi OIVASET CALISHA GRS




