GOCUKLARDA DiYABET HAKKINDA TEMEL BILGILER

FR-HYE-04-438-01

DIYABET NEDIR?

Vicudumuzun ihtiyaci olan enerjiyi besinlerden alabilmemiz igin pankreastan salinan instilin
hormonuna ihtiyacimiz vardir. Salinan insilin hormonu, kandaki sekerin hlcre i¢ine girmesini
ve bunun sonucunda enerjiye ¢evrilip ginlik hayatimizi strdirmemizi saglar.

Seker hastaligi(diyabet), pankreastaki insulin Gretiminin yetersizligi veya etkisinin azalmasi
ya da her iki igslevin de bozulmasi sonucu ortaya gikan ve kan sekeri yuksekligi ile kendini
gOsteren édmir boyu slren bir hastaliktir. Seker hastalii(diyabet), tip 1 diyabet ve tip 2
diyabet olmak Uzere iki ana grupta incelenir.

Tip 1 Diyvabet __: Genglik ¢agi diyabeti olarak da adlandirilir. Genellikle 35 yasindan

once tani konulur. Tip 1 diyabetlilerin hastaligin baslangicindan itibaren insulin kullanmalari
gereklidir. Bu diyabet tipinde pankreas ¢ok az insulin Uretir ya da hig insulin Gretmez. Kanda
insulin reseptodrlerini uyarmaya yetecek kadar insulin olmayinca, hicre yuzeyindeki
reseptorler (kapilar) kapali durumda kalir. Hicrenin igine giremeyen seker kanda birikir
bunun sonucunda kan gekeri duizeyi yukselir.
Eger ailenizde tip 1 diyabeti olan akrabaniz varsa, sizde de tip 1 diyabet ortaya ¢ikma
olasiligi normalden daha fazladir. Sadece genetik yatkinlik degil, ¢evresel faktorlerin de bu
hastaligin ortaya ¢cikmasinda etken oldugu kesin olmayan bir bilgi olarak veriimektedir.
Belirtileri: - Agiz kurulugu

- Cok suicme

- Sik idrara ¢ikma

- Cok fazla yemek yeme

- Ani kilo kaybi

Bu belirtiler genellikle aniden baslar.

Tip 2 Diyabet: Genellikle 35 yas sonrasinda gorilir. ik baglarda insilin Gretimi tamamen
bozulmamistir. Bu tip diyabette pankreas insulin Uretir ancak miktari yeterli degildir ya da
yeterli derecede kullanilamaz.Cogunlukla baglangicta diyet,egzersiz ve agizdan kullanilan
ilaclarla tedavi edilebilir.Ancak bir stre sonra pankreastaki insulin Ureten hicrelerin
fonksiyonlarinin bozulmasindan dolayi insllin tedavisine gerek duyulur. Tip 2 diyabetin
belirtileri olarak;
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-- Cok su igme,
-- Cok tuvalete gitme,
-- Cok yemek yeme,
-- Bulanik gérme,
--Yorgunluk, bitkinlik,
-- Ciltteki yaralarin geg iyilesmesi
Bu belirtiler uzun dénemde ortaya c¢ikar.
Tip 1 ve tip 2 diyabetin nedenleri farkli oldugu icin tedavi sekilleri de ayni olmayacaktir.
Diyabetin ne oldugunu anlayabilmeniz igin, éncelikle viicudunuzun iglevlerini yerine
getirirken gerekli olan enerjiyi nasil sagladigini bilmeniz gerekir.
1-Yediginiz besinler sekere parcalanir.
2-Seker kan akimi ile viicudun tim bdlimlerine tasinir.
3-Vucudun ana besin kaynagi olan seker enerji saglayabilmek icin, kan akimindan
ayrilarak vicut hicrelerinin (kas htcreleri, beyin hiicreleri v.b.) igine girmelidir.
4-insiilin viicudumuzda pankreas adi verilen bir organ tarafindan dretilen bir hormondur.

Kandaki sekerin kani terk ederek hicre igine girmesini saglar.

Diyabet Tedavisinde 3 Ana Kural
1- Beslenme aligkanliklarinizi duzenleyiniz.
Temel olarak saglikli besinleri segmeli ve besinleri sizin igin uygun miktarlarda
yemelisiniz. Doktorunuz ve diyetisyeniniz size bu konuda yardimci olacaktir.
2- Fiziksel aktivite
Kilonuzu uygun dizeyde tutmaya yarar.
Kan sekerinizi daha iyi kontrol etmenize yardimci olur.

Hangi egzersiz turd sizin i¢in uygundur doktorunuzdan égreniniz.

OAD (Oral Anti-Diyabetik ilag) Tedavisi
Tip 2 diyabetli bir hastanin tedavisine, dncelikle diyet ve egzersiz yaptirilarak baslanir.
Eger hastanin, kan sekeri bu sekilde kontrol altina alinamiyorsa oral antidiyabetik
dedigimiz agizdan alinan seker dugurucu haplar kullaniimaya baslanir. Boylece hasta,
diyet ve egzersiz ile yapmig oldugu tedaviye agizdan alinan seker dusurucu haplari da
ilave ederek devam eder.
Kan sekeri kontroli haplarla da saglanamiyorsa vakit kaybetmeden insulin tedavisine

baslamak gerekir.
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insiilin Tedavisi

inslllin tedavisinin amaci saglam pankreasa benzer bigimde viicuda insilin
saglayabilmektir. Normalde gin i¢cinde az miktarda insilin strekli olarak salgilanmaktadir.
Yemeklerden sonra ise, besinlerle alinan glukozu dengelemek igin daha fazla inslline
ihtiyag vardir. insiilin hiicre reseptérlerini aktif hale getirerek sekerin hiicre igine girmesini
saglar.

insilin hap ya da tablet seklinde kullanilamaz.

Kullandiginiz insiilinin Yapisi Nedir?

Bugun ulkemizde insan insulinleri ve insan insulini analoglari kullaniimaktadir.

¢ Insan insiilini

insan insilini insanlardan elde edilmez, insan vicudunun yaptigi insilinin molekiler
yapisi ile ayni olacak sekilde laboratuarda dretilir. insan insilini viicudumuzun Urettigi
insdlinin tamamiyla aynisi oldugu igin viacudun bu insuline karsi tepki gosterme olasiligi
eskiden kullanilan hayvan insulinlerine goére ¢ok daha azdir.

¢ Insan insiilini Analoglari

GUnumuzde insan insulinin yapisinda uygulanan degisikliklerle, etkisi hizli baslayan ve

etki sureleri farkh olan insan insulin analoglari Uretilmistir.

Hiperglisemi Nedir?

Kandaki seker miktarinin normalin Gstlinde olmasi haline tip dilinde hiperglisemi denir.
Nedenleri:--- Uygun dozda seker duslrucu hap veya insulin kullanmamaniz
--- Baska bir nedenle hastalanmaniz
--- Enfeksiyon
--- Normal diyetinizden fazla yemek yemeniz
--- Egzersiz yapmayisiniz
--- Herhangi bir stres durumu
--- Alkol aligkanhgi
Kan gekerinin normal seviyelerin Gzerine ¢gikmasina neden olabilir.
Belirtiler. Eger asagidaki belirtiler varsa kan sekerinizi mutlaka kontrol ettirin.
--- Cok susama
--- Cok acikma
--- Sik idrara ¢gikma
--- Gece idrara ¢ikma
--- Yorgunluk ve uyku hali

--- Bulanik gérme
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--- Deride kuruma ve kasinti
--- Yara ve kesiklerin geg iyilesmesi
Neler yapilabilir?
--- Mutlaka doktorunuzu arayarak 6lgim sonuclarini ve sikayetlerinizi ileterek,
doktorunuzun Onerilerini uygulayiniz.
--- Doktorunuza ulasamazsaniz en yakin hastaneye gidiniz.
--- Dinlenerek bol su iginiz.
--- Diyetinizi dogru bir sekilde yapip yapmadiginizi kontrol ediniz.
Engellemek i¢in bazi dneriler
--- Diyetinize titizlikle uymalisiniz.
--- Seker dusurtci hap veya insilin enjeksiyonunu zamaninda ve dogru olarak
uygulamalisiniz.
--- DUzenli egzersiz yapmalisiniz.

--- DUzenli olarak kan sekerinizi 6lgmelisiniz.

Ketoasidoz Nedir?

Vicut hicreleri hayati fonksiyonlarini yerine getirebilmek icin bir sekilde enerji bulmak
zorundadir. Seker organizmanin baslica enerji kaynagidir ve enerji temini igin hicre
icinde yakilir. Hiperglisemi hali ortaya c¢iktiginda kandaki seker insulin yetersizligi
nedeniyle hiicre icine giremez ve bu durum karsisinda seker alamayan hicreler ener;ji
elde etmek igin yaglari yakmaya baslarlar.

Bu durum ketonlarin ortaya ¢ikmasina neden olur.Keton cisimleri kanda artar ve idrara
geger; idrarda aseton ¢ikar.

Hiperglisemi sonucunda kanda ve idrarda keton cisimlerinin artisi ile hastanin suuru
giderek bulaniktan tam kapali hale gecer ve tedavi edilemez ise koma tablosu gelisir.

Ketoasidoz ¢ok tehlikeli bir durumdur ve her yastaki diyabetik hastada gorulebilir.

Ketoasidozun bazi belirtileri agagida siralanmistir.

-- Gok su icme -- Uyku hali
-- Aclik hissi -- Mide bulantisi ve kusma
-- Diyet yapmadan ya da fiziksel -- Mide agrisi
aktivitenizi arttirmadan kilo kaybi -- Nefeste aseton kokusu
-- Yorgunluk -- Hizli ve derin soluk alip verme
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Hipoglisemi Nedir?

Kan seker miktarinin normal seviyelerden daha dislk olmasi haline tip dilinde
hipoglisemi denir.
Nedenleri -- Gereginden fazla insulin veya seker duslrict hap almaniz,
-- Insilin enjeksiyonundan veya seker diisiuriict ilacinizi aldiktan
sonra yemeginizi geciktirmeniz,
-- Yemeniz gereken 6gunu atlamaniz,
-- Normalden fazla egzersiz yapmaniz,
-- Insilin enjeksiyonu yaptiginiz bélgedeki kaslarinizi calistiran ve
insulin etki hizini artiran bir egzersiz yapmaniz, (6rnegdin; insulin
enjeksiyonunuzu bacaginizdan yaptiktan sonra bisiklet
kullanmak gibi)
kan sekerinin normal seviyelerin altina dismesine neden olabilir.
Belirtiler - Titreme
- Terleme
-Yorgunluk hissi
- Aclik hissi
- Dikkatin dagiimasi
- Bulanik gérme
- Bas agrisi
- Sinirlilik hali
- Kalp carpintisi
Tedavi: Eger kan sekerinizin dustiginden 6lgim yaparak emin olduysaniz veya kan
sekerinizin dismus olabilecedinden slUphe ediyor, ancak o anda 6lgim yapamiyorsaniz
kan sekeri duzeyinizi yukseltmek igin hemen sekerli bir seyler yemeniz gerekir.
Kesme seker veya tath biskiivi yiyebilir ya da bir c¢cag bardagi meyve suyu
i¢ebilirsiniz.
5 yasindan kiigik ¢ocuklar icin — 1 kiip seker
5-10 yas arasi i¢in — 2 kup seker
10 yasindan biiyik ¢ocuklar icin — 3 kiip seker yeterlidir.
Butun hastalar kan sekerinin dusmekte oldugunu fark eder ama bazen bu herhangi bir
belirti vermeksizin, birdenbire geligebilir. Boyle bir olasilik nedeniyle, diyabeti olan butun
hastalara, kendilerindeki bu saglik sorununu bildiren ve her zaman yanlarinda bulunacak

bir tanitim karti tagimalari énerilir.
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Bayilmis veya konusamayacak durumda oldugunuzda bu tanitim karti, size yardimci
olacak kigilere bilgi verecektir. Boylece dogru ve hizli midahale edilmesini saglamis
olursunuz.

Clzdaninizda tasinan bu tanitim kartina adinizi, telefonunuzu ve doktorunuzun telefon

bilgilerini yazmaniz gerekir.

Diisiik Kan Sekeri Nasil Tedavi Edilir?

Egder kan sekerinizin asirn dustiginden oOlgim yaparak emin olduysaniz kan sekeri
dizeyinizi yukseltmek icin hemen sekerli bir seyler yemeniz gerekir. Bunun igin 1-3
kesme seker alabilir veya bir ¢ay bardagi meyve suyu igebilirsiniz. Eger kan sekeri
dizeyinizin dismus olabileceginden suphe ediyor, ancak olcim yapamiyorsaniz seker

iceren sivi igin veya kati bir seyler yiyin.

KAN SEKERINi KONTROL ALTINDA TUTMAK

Kan sekerinizi normale mumkin oldugu kadar yakin tutmak kendinizi daha iyi

hissetmenize yardimci olur ve diyabetin uzun sureli komplikasyonlarinin _riskini azaltir.
Diyabetik kigiler kan sekerlerini normale mumkuin oldugu kadar yakin tutmaya c¢alisirlar.
Kan sekerinizi hedeflenen deger araldi iginde tutmak sinir, géz, bdbrek ve kan damari

hasari gibi diyabet komplikasyonlarini 6nleyebilir ya da baslamasini geciktirebilir.

Kan sekerinizi 6lgmek

Diyabetik oldugunuzu 6grendiginiz zaman, tedavi ekibinizle birlikte bir diyabet bakim
plani hazirladiniz. Bu planin amaci, yediginiz besinlerle yaptiginiz egzersiz ve
muhtemelen diyabet haplariniz ya da insulininizi dengelemektir. Planinizin ise yarayip
yaramadigini anlamak igin iki tip kontrol yapabilirsiniz. Bunlar kan sekeri dlcimi ve

idrarda keton olgtimuddr.

Kan gekerinin izlenmesi

Kan sekerinin izlenmesi diyabet kontrolinuz i¢in baglica aragtir. Bu kontrol size herhangi
bir zamandaki kan sekeri duzeyinizi gésterir. Sonuclarinizi kaydetmeniz ¢ok énemlidir. Bu
kayitlari doktorunuza goétiurdiginiz zaman, vicudunuzun diyabet bakim planiniza nasil
tepki verdigini iyi bir sekilde gorebilirsiniz. Kan sekeri 6lcumleri size neyin ise yaradigini
ve neyin ige yaramadigini gosterir. BOylece siz ve doktorunuz, diyetisyeniniz ya da

diyabet hemsireniz gerekli degisiklikleri yapabilirsiniz.
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idrar dlgiimleri

idrarda seker 6lgiimleri kan sekeri dlgtimleri kadar kesin degildir. idrarda seker 6lgiimii
kanda test yapmak olanaksiz olmadigi surece yapiimamalidir.

idrarda keton dlgiimii de diger 6nemli bir konudur. Bu kontrol diyabetiniz kontrol altinda
olmadigi veya hastalandiginiz zaman 6nemlidir. Vicudunuz yakit olarak glukoz yerine
yag yaktigi zaman idrarda orta derecede ya da buyluk miktarda keton bulunabilir. Bu

durum is gbrecek ¢cok az miktarda insulin oldugu zaman ortaya c¢ikar.

Sonuglarinizi kaydetmek

Kan sekerinizi élgtiikten sonra, sonuglarinizi yaziniz ve besinler, aktivite ve stresin kan
sekerinizi nasil etkiledigini gérmek icin kullaniniz. Sonuglariniz ayni saatlerde birkag gln
boyunca hep ¢ok ylksek ya da ¢ok dusuk c¢ikip ¢cikmayacagini gérmek igin, kan sekeri
kayitlarinizi yakindan takip ediniz. Eger ayni durum olmaya devam ederse, planinizi
degistirme zamani gelmis olabilir. Doktorunuz ya da diyabet egitmeninizle calisarak bu
sonuglarin ne anlama geldigini 6greniniz.

Kan sekeri sonuglarinizin ¢ogunlukla guglu duygular tetikledigini aklinizda tutunuz. Kan
sekeri rakamlari sizi Uzebilir, kafanizi karistirabilir, korkutabilir, kizdirabilir, ya da
moralinizi bozabilir. Kan sekeri dizeyinizin diyabet bakimi planinizin ne kadar ise
yaradigini gostermenin bir yolu oldugunu unutmayiniz. Bulgular diyabet planinizda

degisiklik yapmaniz gerektigini gosteriyor olabilir.

Keton kontrolii

Arada bir keton 6lgiimii yapmaniz gerekebilir. idrarda keton bulunmasi, viicudunuzun
enerji icin seker kullanacak yeterli insulin bulunmadigi igin yakit olarak glukoz yerine yag
yaktigini gosteren bir isarettir. idrarda keton varligi Tip 1 diyabette daha siktir.

idrar testleri basittir, fakat iyi sonug almak igin talimatlari dikkatle yerine getirmelisiniz.
Stribin son kullanma tarihinin gegcmediginden emin olunuz. Dogru uygulamayi doktorunuz
veya hemsirenizle kontrol etmek icin tekrar gdzden gegirin.

idrar testleri sdyle yapiimalidir:

1- Temiz bir kaba idrar drneginizi aliniz.

2- Stribi 6rnege batiriniz.

3- Stribin Uzerindeki fazla idrari yavasca silkeleyiniz.

4- Stribin renk degistirmesini bekleyiniz. Talimatlarda ne kadar beklemeniz gerektigi
yazacaktir.

5- Stripteki rengi strip sisesinin tzerindekilerle karsilastiriniz.Béylece idrarinizdaki keton

miktarinin hangi aralik icinde oldugunu goreceksiniz.
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6- Sonugclarinizi kaydediniz.

Sonuclarinizin anlami nedir? Cok az veya eser miktarda keton, keton yapiminin basladigi

anlamina gelebilir. Birka¢ saat icinde tekrar test yapmalisiniz. Orta veya blyiik miktarda
keton bir tehlike isaretidir. Kanin kimyasal dengesini bozabilir ve vicudunuzu
zehirleyebilir. idrarinizda orta ya da ylksek miktarda keton cikarsa ve kan sekeriniz de
yuksekse asla egzersiz yapmayiniz. Bunlar diyabetinizin kontrol altinda olmadiginin
igsaretleridir. Eger orta veya blUylk miktarda keton gikarsa hemen doktorunuza haber
veriniz veya acil servise bagvurunuz.

Sonuclari ve iligkili olaylari kaydetmeniz ¢ok 6nemlidir. Kayitlariniz size, doktorunuza ve
diyabet egitmeninize diyabet bakim planinizi dedistirmek igin ihtiyaciniz olan bilgiyi

sadlar.

Test ne zaman yapilmalh?

Doktorunuz veya hemsirenize ne zaman keton olgimU yapmaniz gerektigini sorunuz.
Asagidaki kosullarda keton dlcimu yapmaniz onerilebilir:

1- Kan sekeriniz 300 mg/dI'nin (izerindeyse

2- Bulantiniz varsa, kusuyorsaniz ya da karin agrisi varsa

3- Hastaysaniz (6rnegin, nezle ya da grip)

4- Her zaman kendinizi yorgun hissediyorsaniz

5- Susuzluk hissediyorsaniz ya da adziniz ¢ok kuruysa

6- Cildiniz kizardiysa

7- Zor nefes aliyorsaniz

8- Nefesinizde "aseton” kokusu varsa

9- Sersemleme ya da “zihin bulanikhd1” hissediyorsaniz.
Bunlar keton dlzeyinizin yuUkseldigini gosteren belirtiler olabilir ve doktorunuzun

yardimina ihtiyaciniz olabilir.

Rakamlarin 6nemi

lyi kontrol giivenli bir sekilde, normal kan sekeri diizeyine yapabildiginiz dlciide yakin
kalabilmek demektir. ideal olarak, bunun anlami kan sekeri dizeyinin 6giinlerden 6nce
90 ve 130 mg/dl arasinda, bir yemege basladiktan 2 saat sonra 180 mg/dI'nin altinda ve
A1C duzeyinin de %7’nin altinda olmasi demektir. Hedeflenen A1C dizeyi doktorunuzun
kullandig1 laboratuar testinin tipine gore degisir.

Gunluk hayatta, hedeflerinizi doktorunuzla birlikte belirlersiniz. Her zaman normal duzeyi
tutturmak kolay dedildir. Kan sekeri dizeyiniz ne kadar duserse, komplikasyonlari

onlemeye o kadar yardimi olacaktir.
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Siki kontrol ne ise yarar?
Yuksek glukoz dizeylerinin diyabetiklerde birgok komplikasyona yol agtigi bilinmektedir.
Fakat glukoz dizeylerini mimkin oldugu kadar dusiuk tutmak bazi komplikasyonlari
Oonlemekte ya da geciktirmektedir.
Diyabet Kontrolu ve Komplikasyonlari Calismasi (DCCT) bunu kanitlamistir.
Aragtirmacilar 1.441 diyabet hastasini yillarca izlemistir. Hastalarin yarisi standart
diyabet tedavisine devam etmistir. Diger vyarisina bir yogun kontrol programi
uygulanmistir. Yogun kontrol grubundakilerin glukoz diizeyleri standart tedavi grubundan
daha disuk tutulmustur, fakat ortalama diizey yine de normalin Uzerindedir. Sonugta: Siki
kontrol grubunda standart kontrol grubuna kiyasla,

- Diyabetik g6z hastaligi gorulen hasta sayisi dortte bire inmigtir.

- Bobrek hastaligi gorulen hasta sayisi yariya inmigtir.

- Sinir hastahi gorulen hasta sayisi Ugte bire inmistir.

- Bu U¢ komplikasyonun erken formlarinin bulundugu hastalara gelince, ¢cok daha az

hastada ilerleme olmustur.

A1C Testi
Diyabetiniz oldugu igin, siz, doktorunuz, diyabet egitmeniniz ve saglk ekibinizin diger
Uyeleri kan glukozunuzu (sekerinizi) ideal dlzeylerde tutabilmek icin calismalisiniz.
Basarili kan sekeri kontroli saglamaya ugrasmak icin iki gicli neden bulunmaktadir:

--- Kendinizi daha iyi hissedeceksiniz

---Sinir, g6z, bobrek ve kan damari hasari gibi diyabet komplikasyonlarinin
baslamasini énleyecek ya da geciktireceksiniz.
Kan sekeri degisikliklerinizi takip etmenin bir yolu evde kan sekerinizi dlgmektir. Bu testler
size herhangi bir andaki kan sekeri diizeyinizin ne kadar oldugunu séyler.
Fakat muhtemelen genel olarak nasil gittiginizi bilmek istersiniz. Bunun icin yardimci
olabilecek bir test vardir. Bir A1C testi size gecen 2-3 ay igindeki ortalama kan sekeri
kontrolinuzun nasil gittigini gosterir. Sonuclar size diyabet tedavi planinizin ne kadar ise

yaradigi hakkinda iyi bir fikir verir.

Nasil yapilir?

Testin adindan A1C adl bir seyi 6lgtiguni anladiniz. Bunun kan sekeri kontroliinizle ne
ilgisi oldugunu merak ediyor olabilirsiniz.

Hemoglobin alyuvarlarin icinde bulunur. isi oksijeni akcigerlerden alip viicuttaki tim

hicrelere tasimaktir. Proteinler gibi hemoglobin, glukoz gibi sekerlerle baglanir.
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Diyabetiniz kontrol altinda olmadi§i zaman kaninizda ¢ok ylksek miktarda glukoz
bulundugunu biliyorsunuz. Bu fazla glukoz alyuvarlariniza girer ve hemoglobin
molekullerine baglanir (glikoziller). Kaninizda ne kadar fazladan glukoz varsa, o kadar
cok hemoglobin glikozillenir. Kandaki A1C yuzdesini 6lcmek mumkunddr. Sonug gegen

birka¢ ay igindeki kan glukozu kontrolinizin genel bir goranimuana verir.

A1C testi ge¢cmisi nasil gosteriyor?

Kan sekerinizin gecen hafta yuksek oldugunu didstnelim. Ne oldu? Hemoglobininize
daha fazla glukoz takildi. Bu hafta kan glukozunuz yine kontrol altinda. Fakat hala
alyuvarlariniz gecen haftaki ylksek kan glukozunuzun “hatirasini” daha fazla A1C
seklinde Uzerinde tasiyor. Bu kayit vicudunuzdaki yash alyuvarlar 6lup, onlarin yerini
taze hemoglobin tasiyan yeni alyuvarlar alinca degisir. Kaninizdaki A1C miktari gecen
120 gunun kan sekeri kontrolina gosterir, cinkU bu sdre bir alyuvarin yasam suresidir.
Diyabeti olmayan birinde tim hemoglobinin %5’i gikolizedir. Diyabeti bulunan ve kan
glukoz dizeyleri ylksek olan birinde A1C dlizeyi normalden yuksektir.A1C dizeyinin ne
kadar yukselecegi, gecen haftalar ve aylardaki ortalama kan glukoz dlzeyinin ne
olduguna baghdir. Dizeyler normalle % 25 (diyabet uzun zamandir kontrolsiizse)
arasinda degisebilir.

Size diyabet tanisi konuldugunda ya da diyabet tedavisine baslandiginda A1C dizeyinizi
Olgturmelisiniz. Genel glukoz kontrolinizu gérmek icin doktorunuz A1C dlzeyinizi en az
yilda iki kez élgtlrecektir.Bu alt sinirdir. Genellikle A1C dizeyinizin 3 ayda bir dl¢iimesi

gerekir.

A1C testleri

--- Doktorun, hastanin yaptidi testleri ya da kan testlerinin sonuglarini dogrulamasina
yardim eder.

--- Bir tedavi planinin ise yarayip yaramadigina kara vermeye yardim eder.

--- Size saglikli secimlerin diyabet kontrollinde nasil fark yaratabilecegini gdéstermeye

yardim eder.

Test limiti

A1C testi 6nemli bir ara¢ olmakla birlikte, hastanin yaptigi ginlik kan glukozu élgimindn
yerini alamaz. A1C testleri gunliik kontrolti 6lgmez. inslininizi A1C testinize dayanarak
ayarlayamazsiniz. Bu yuzden kan sekeri kontrolleriniz ve kayit sonuglariniz etkin

kontrolde kalmaniz i¢in ¢cok énemlidir.
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Farkli laboratuvarlarin A1C dizeylerini farkli yéntemlerle ol¢tigini bilmeniz édnemlidir.
A1C sonugclarinizi doktorunuzla konusunuz. Eger siz doktorunuzu degistirirseniz ya da
doktorunuz laboratuarinizi degistirirse, test rakamlarinizin farkli okunabilecegini biliniz.

A1C testi iyi kan sekeri kontrolini dlgmek igin tek basina yeterli degildir. Fakat mimkin
olan en iyi kontrol igin gunlik kan sekeri kontrollerinizle birlikte ¢alismak igin iyi bir

kaynaktir.

SEKER HASTALARI iCiN BESLENME ONERILERI

Diyetin diyabet tedavisindeki yeri

Diyet, diyabet tedavisinde cok dnemlidir. Her diyabetlinin uygulayacadi diyet o kisinin
boy, agirlik, fizik aktivite, kullandigi hap ve /veya insllinin tipi ve miktariyla beslenme
aliskanliklart g6z Onune alinarak olusturulur. Bu sebeple bir diyabetlinin diyeti
baskasindan c¢ogunlukla farkhdir. Cocuklar ve addlesan c¢agindakiler, blylime ve
gelismelerinin normal seyretmesi icin gerekli kaloriyi almalidirlar. Kan sekerlerini gunlik
gereksinimlerinden kisarak degil, insilin dozlarini arttirarak ayarlamak esastir. Diyet
listesinde belirtilen miktarlardan fazla yemek kan sekerinizin ylkselmesine, belirtilen
miktarlardan az yemek ise kan sekerinin diismesine neden olur. Her iki durumda da kan
sekeri kontroli bozulacagindan, gunlik toplam enerji bakimindan da diyet listesinin
disina ¢ikilmamalidir. Diyet uzmaniniz yemek, ilag ve egzersiz arasindaki dengeyi hig
kuskusuz sizin i¢in kuracaktir.

Diyabetliler icin her gun ayni miktarda yiyecegi ayni zamanda yemek ¢cok dnemlidir. Kan
sekeri de@eriniz ne olursa olsun 6gunleri atlamamalisiniz. Atladiginiz veya geciktirdiginiz

takdirde kan gsekerlerinde 6nemli oynamalar olusacaktir.

Degisim Listeleri

Diyet kitapc¢iklarinda sik rastlayacaginiz fakat belki size yabanci gelecek bir terim olan
“degisim listeleri’nden s6z etmek istiyoruz. Degisim listesi ayni gida grubunda yer alan,
biri yenmedigi zaman onun yerine gegebilecek, esdeger miktar enerji, karbonhidrat, yag,
protein igeren besin maddelerini bize gosterir. Yedi adet degisim grubu vardir. Bunlar
ekmek, sebze, meyve, et (peynir), kurubaklagiller, sut (yogurt) ve yag degisim gruplaridir.
Her bir grupta birbirinin yerine yenebilecek yiyeceklerin adi, pratik olgusu ve gram olarak
miktar1 belirlenmistir. Her yiyecegi ait oldugu grubun igindeki bir diger yiyecek ile
degistirebilirsiniz.
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Beslenmede Altin Ogiitler

Beslenmek bir sanattir. Baglica karbonhidrat (sekerler, nisasta), protein ve yagdan olusan
gidalari dogru tliketme becerisidir. Nisasta, ekmek, piring, makarna, tahil gevrekleri,
patates ve kurubaklagillerde bulunur. Dogal sekerlere meyve ve sebzede (fruktoz) ve
sutte (laktoz) rastlanir. Karbonhidratli gidalarin iyi bir enerji, vitamin ve mineral kaynagi
oldugunu bilmelisiniz.

Protein, et (sigir, kimes hayvanlari, balik), sut ve sut UrGnleri, yumurta ve
kurubaklagillerde bulunur. Margarin, tereyag, sivi yaglar, et, sit ve peynir yag icerir. En
yuksek kalorili besin yagdir (1 graminda 9 kalori), sonra besleyici higbir degeri
bulunmayan alkol (1 graminda 7 kalori) ve yine 1 graminda 4 kalori bulunan karbonhidrat
ve protein gelmektedir.

Tek basina bir tedavi yolu oldugu gibi, hap da kullansaniz insulin de, yine diyet tedavinin
vazgecilmez bir parcasidir. Beslenme hakkinda neleri bilmem gerekiyor ki sihrinden
faydalanayim? Herhalde ilk 6drenmeniz gereken sey, kan sekerini gidalardaki
karbonhidrat dedigimiz sekerlerin yukselttigidir. Yag ve protein kan sekerini yukseltmez.
Ozellikle yag kalorisi ¢ok yilksek oldugu igin sizi sismanlatir. Diyet listenizdeki
besinlerden ekmek grubu, meyve, kurubaklagiller, sebze, sut ve sut Urlnleri karbonhidrat

igerirler.

Glisemik Endeks

Karbonhidratlarin kan sekerini ylkseltme etkisine glisemik endeks adi verilir. Glisemik
endeks karbonhidratin tirtine ve iginde bulundugu gidadaki lif oranina, gidanin sivi veya
kati olusuna, o 6gundeki yag miktarina goére degisir. Bildiginiz glukoz , glisemik endeksi
en yuksek olan gida maddesidir. Bal ve sofra sekeri yine kan sekerini yikseltme etkisi

¢cok fazla olan yiyeceklerdir. Bu tlr gidalardan kaginmamiz gerektigini zaten biliyorsunuz.

Beslenmede Altin Kurallar

Hazirlamis oldugumuz bu kitapgik bu beslenme sanatini uygulayabilmeniz icin size birkag
dogru beslenme kurali verecektir. Bundan sonrasini size birakiyoruz.

1- Daha az yag yemeli. ister sivi bitkisel veya margarin, ister tereyag olsun seker,
nisasta ve proteinden kabaca bir misli daha fazla kaloriye sahiptir. Boylece tim yaglar
azaltmakla tuketimini, sismanlik riskini ve dolayisiyla diyabet riskini azaltmis oluruz.
Diyetteki kolesterolin baslica kaynagi hayvan drunleridir. Yagh kirmizi et yerine balik,
derisiz tavuk eti ve az yagli sut Urunlerini segmeniz diyetteki doymus yaglari azaltacaktir.
Zeytinyad! yUksek kalorisi disinda damar sertligi riskini azaltmasiyla tercih edilecek bir

besindir.
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2-Daha c¢ok sebze, meyve ve |lifli gidalan yemeli. Gunluk kalorinin vyarisi
karbonhidrattan (tercih edilmesi gereken karbonhidrat kaynadi taze meyve, yesil veya
sari renkli sebzeler, kepekli ekmek, kurubaklagil ve patates) saglanmalidir. Ozellikle
sebze ve meyve icerdikleri lif miktari ve vitaminler nedeniyle de tercih edilmesi gereken
besinler olmalidir.

3-Tuzu azaltmali. Tuz tadi kazanimis bir tat oldugundan miktari azalttiginizda
yediklerinizin tadi tuzu belli bir sure sonra geri gelecektir. Yemek vyapilirken tuz
eklenmemesi veya sofrada yemege tuz katlmamasi gibi yaklagimlarla kisintiya gitmis

olursunuz. Boylelikle hipertansiyon gelisme riskini distrirsiniz.

Tatlandicilar
Sorbital, mannitol ve fruktoz kan gekerini, glukoz ve sofra sekeri kadar yukseltmezler
ama onlarla esdeger kaloriye sahiptirler. Bu ozellikleri diyet planlanirken géz 6nunde
bulundurulmahdir. Diyabetik gidalara tat verirler. Bol miktarda tlketildiginde
sismanlatmalari yani sira ishale neden olurlar.
Aspartam, sofra sekerinin yaklagik 200 kati kadar tat verir ve kullanildid1 dozlarda eneriji
icerigi yok kabul edilir. Isitildiginda tat verme 6zelligini kaybeder.
Sakkarin, sekerden birka¢c ylUz kere daha tathdir, kalorisi sifirdir.70°C Uzerinde
isitildiginda hafif bir metalik tat birakir. Bu nedenle yiyecege pistikten sonra eklenmelidir.
Asesiilfam-K, sekerden birkag yluz kere daha tathdir, kalorisizdir. Isitmaya dayanikli
oldugundan yiyecedi pisirirken de kullanilir.

Siklamat, sekerden 30 kat daha tathdir. Kalorisi yoktur. Isiya dayanikhdir.

Diyabetliler igin Pratik Bilgiler

Hangi yiyeceklerden uzak duralim?

1- Hamur igleri (pasta, kek, kurabiye vb.)

2- Yagda kizarmis veya kavrulmus ve sos ilave edilmis yiyecekler

3- Kuruyemigler

4- Tum yagh gidalar (kaymak, krema, mayonez vb.)

5- gerigi tam bilinmeyen hazir gidalar

6- “Diyabetik” yiyecekler,
Meyve, sebze, et, peynir, sut ve sut Urtnleri (yagsiz) dururken hem diyabet tedavisi, hem
zayiflama ve hem de damar sertligi riskini azaltma bakimindan yukaridaki alti maddelik

yiyecek listesine pek ragbet etmemek gerekir.
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Diyet ve Diyabetik Gidalar
Uzerinde “diyet’ yazili besinlerin ana o¢zelligi disiik kalorili olmalaridir. Bu nedenle
genellikle icindeki yag miktar azaltiimaktadir. Bu tur yiyeceklerin icinde glukoz veya sofra

sekeri olabilir. icindekiler” kismi dikkatle okunmalidir. Uzerinde “diabetik” yazili
besinlerde kesinlikle glukoz veya sofra sekeri yoktur. Ya kalorili tatlandiricilar icerirler
(fruktoz, sorbitol) ya da kalorisiz (sakkarin, siklamat, asesllfam-K) ya da ¢ok disuk
kalorili (aspartam) tatlandiricilar icerirler. Her diyabetik besinin bir kalorisi vardir. Ganlik
diyetinize ek olarak degil belirli yiyeceklerin yerine hesapli tuketebilirsiniz. Yiyecek
paketlerinin Ustindeki etiketlerde “sekersiz” yazisini gérdiginizde bunun sadece
disardan seker katiimadigi anlamina geldigini, yiyecegin tamamen sekersiz oldugu
anlamina gelmedigini bilmeniz gerekir (unlu gidalar, meyva suyu). Bu gidalar kan

sekerinizi yukseltebilir.

Hangi icecekleri Serbestge igebilirim?
Cay, kahve, ihlamur, bitki ¢caylan (tatlandirici ile), diyet-light kola, diyet-light gazoz,

diyet meyvali gazoz, maden suyu ve soda serbestce icilebilir.

Kan sekerini hizla yluikselten faktorler nelerdir?

Yiyecegin isitilmasi i¢cindeki nisastanin sindirilmesini hizlandirir. Patates plre halinde kan
sekerini daha hizli yukseltir. Ekmekteki un, eriste ve makarnadaki undan daha fazla kan
sekerini arttirir. Yemek yerken su icilmesi mide bosalmasini hizlandiracagindan sekeri

hizla yikseltir.

Kan sekerinin yiikselmesini yavaslatan faktorler nelerdir?
Besinlerdeki lif orani ve o6gundeki yad miktarina paralel olarak mide bosalmasi
gecikeceginden kan sekerinin daha yavas ylkselmesine sebep olurlar. Soyularak yenen

meyva ve taze meyva suyu, kabuklu meyvadan daha hizli kan sekerini arttirir.

Mide Bosalmasini Neler Etkiler?
Mide bosalma hizi kan sekerinin dizeyini etkiledigine goére (mide ne kadar c¢abuk
bosalirsa kan sekeri o kadar hizli yukselir) bosalma hizini arttiran ve azaltan faktorleri

bilmek gereklidir.
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Arttiranlar Azaltanlar
Sivi gida Kati gida
Yemekle su icme Yemekten sonra su icme
Yagdli gida
Lifli besinler

Asiri soguk ve sicak igecekler

Hipoglisemi Yuksek kan sekeri

Sigara

Hafif egzersiz Agir egzersiz

Sut degisimi

(bir su bardagi siit yerine gecen gida maddesi)

Bir sit degisimi 6g karbonhidrat, 4g protein ve 3.5g yag icerir ve 71 kalori saglar. St
sekerinin (laktoz) glisemik endeksi, glukoz ve sofra sekerine kiyasla dusuktur. Sut veya
yogurt tek basina alinabildigi gibi bazi iceceklerle birlikte veya icecek olarak (sutll kahve,
ayran) bazi yemeklerin iginde de (patates puresi,corba,muhallebi) kullanilabilir. Sit veya
yogurt bu tur yiyeceklerin veya iceceklerin iginde alindiginda kullanilan miktarin gunlik
sut degisimi hakkinda eksiltiimesi gerekir. Tatlandirici ile yaptiginiz sutlag veya muhallebi
yendiginde kullanilan piring unu veya pirincin bir ekmek degisimi yerine gectigini
unutmamalisiniz.Bagka bir deyisle bir muhallebi veya sutlag bir sit ve bir ekmek
degisiminin toplamina bedeldir. Kalsiyum kaynagi olarak sut veya yogurt diyetinizde yer

alabilir. Kolesterol yuksekligi olan kisiler bu Urdnlerin diyet veya yagsiz olanlarini

secmelidir.

Yiyecek adi Ortalama olgl Miktar(g)
Sat 1 su bardag 160
Yarim yagh sut 1 su bardag

Yagsiz st 1 su bardag

Yogurt 1 su bardag 160
Diyet yogurt 1 su bardag
Et degisimi

(30 g et yerine geg¢en gida maddesi)
Bir et degigsimi 6g protein, 5g yag icerir ve 69 kalorilik enerji saglar. Bu degisimdeki
yiyeceklerden kirmizi et, yagli peynir, yumurta sarisi (beyazi serbestge yenebilir), sakatat

(ciger, bobrek, beyin vb.) sarkiteri Urtnleri (salam, sucuk,sosis vb.) kolesterolden zengin
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gidalardir. Kan yaglari yiksek olan kisiler kirmizi

hindinin beyaz etini tercih etmelidirler.

et yerine balik, derisiz tavuk veya

Yiyecek adi Ortalama olgi Miktar(g)
Kofte 1 adet 30
Kiyma 1 kofte kadar 30
Pirzola 1 kiglk boy 30
Kusbasi et 3-4 kliguk parcga 30
Biftek 1 orta boy 30
Tavuk eti 1 kofte kadar 30
Balik eti 1 kofte kadar 30
Midye 3 adet

Beyaz peynir Yarim dilim 30
Kasar peyniri Yarim dilim 20
Krem peynir 1 yemek kasigi 15
Eritme peyniri 1 adet 15
Cokelek, lor Ya su bardagi 40
Yumurta 1 adet 40
Sosis 1 adet 40
Salam 1 dilim 40

Ekmek Degigimi

(bir ince dilim ekmek yerine gegen gida maddesi)

Bir ekmek degisimi 15g karbonhidrat ve 2g protein icerir, 68 kalorilik enerji saglar. Kepekli

ekmek lif yoninden zengindir. Lif, bagdirsaklarin calismasini sagladigi gibi diyabetli

kisilerin kan gekerinin, kan yaglar yliksek olanlarda ise yaglarin digmesine yardimci olur.

Liflerin kolesterol ve/veya trigliseridi ylksek olan kigilerde kalp ve damar hastaligi

olusumunu engelledigi bilinmelidir.
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Yiyecek adi Ortalama olgli Miktar(g)
Ekmek-diyet,light 1 ince dilim 25
(bugday,cavdar,yulaf,kepekli)
Hamburger ekmegi Y2 adet 25
Sandvi¢ ekmegi 1/3 adet 25
Yufka 1/8 adet 25
Galeta, tuzlu bisklvi 2-3 adet 20
Un (bugday veya piring) 2 silme ¢orba kasigi 15
Tarhana gorbasi 2 silme gorba kasig1 15
Piring(pilav,¢corba) 2 silme gorba kasigi 15
Bulgur 2 silme gorba kasigi 15
Kuskus 2 silme gorba kasigi 15
Eriste 3 silme g¢orba kasigi 15
Makarna 2 corba kasigi 15
Sehriye 2 corba kasigi 15
Patates (pismis) 1 orta boy 100
Kestane 2 orta boy 30
Patlamis misir(yagsiz) 1 su bardagi dolusu 20
Haslanmis misir Y2 adet kiguk boy 20
Cubuk kraker 13-18 adet 20
Beyaz leblebi 1 ¢ay bardagi 20
Sari leblebi 1 ¢ay bardagi 20
Kurubaklagil degisimi

(25 gram ¢ig kurubaklagil yerine gegen gida maddesi)

Bir kurubaklagil degisimi 13-15 g karbonhidrat, 5-6 g protein icerir ve 76-84 kalorilik enerji

saglar.

Kurubaklagiller ¢ézuinur lif icerdikleri

icin kan yaglarini dusurtcu etkileri

bulunmaktadir. lyi bir protein kaynagidirlar. Bugiinkii bilgiler 1siginda diyabeti olsun

olmasin herkesin en fazla tiketmesi gereken besinler arasindadir.

Yiyecek adi Ortalama élci Miktar(g)
Kuru fasulye 4 yemek kasigi 25¢g
Nohut 4 yemek kasigi 25¢g
Barbunya 4 yemek kasigi 25¢g
ic bakla 4 yemek kasig! 25¢
Yesil mercimek 4 yemek kasigi 259
Mercimek gorbasi 1 kase 259
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Sebze Degisimi

(bir porsiyon sebze yerine ge¢en gida maddesi)
Sebzeler etli, etsiz ya da ¢ig olarak yenebilir. Etli sebze yemeklerinin igcine yag ilave
edilmemelidir. Kullanacaginiz yagsiz etin yagi sebze yemegine gerekli tadi verir. Sebze
yemeginin igindeki et miktarina gore o gunku et degisimi miktarindan azaltma
yapilmalidir.
A grubu sebzeler: Bir degisimi 6 g karbonhidrat, 1g protein icerir ve 28 kalorilik enerji
saglar. Enerji degeri disuk oldugundan ¢ig olarak istenildigi kadar yenebilir. Yesil salata

yagsiz olmak sartiyla (limon suyu ile olabilir) serbestce yiyebileceginiz bir gidadir.

ilk yayin tarihi: 15.11.2007

Rev No : 00

Yiyecek adi Ortalama ol¢l Miktar(g)
Domates 1 kl¢guk boy 100
Domates suyu Y2 su bardagi 240
Carliston biber 4 orta boy 100
Yesil sivri biber 10 orta boy 100
Yesil dolma biber 2 orta boy 100
Kivircik 15 yaprak 100
Marul 5-6 yaprak 100
Salatalik 1 kiguk boy 100
Turp 5-6 orta boy 100
Maydanoz 1 orta demet 75
Yesil sogan 3-4 orta boy 75
Kuru sogan 1 orta boy 75
Kereviz 1 kiiglk boy 100
Kirmizi lahana 1/8 orta boy 100
Lahana 4 yemek kasigi 100
Karnabahar 4 yemek kasigi 100
Taze kabak 4 yemek kasigi 150
Patlican 4 yemek kasigi 125
Ispanak-semizotu 4 yemek kasigi 150
Pazi 4 yemek kasigi 150
Ebegumeci 4 yemek kasigi 150
Bamya 4 yemek kasigi 75
Taze fasllye 4 yemek kasigi 150
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B grubu sebzeler: Bir degisimi 7 g karbonhidrat, 2 g protein icerir ve 36 kalorilik enerji

saglar.

Yiyecek adi Ortalama olgi Miktar(g)
Havug 1 orta boy 100
Salgam 1 orta boy 150
Bezelye 4 yemek kasigi 100
Pirasa 4 yemek kasigi 150
Bakla 4 yemek kasigi 100
Enginar 1 orta boy 100
Balkabag 100

Yer elmasi 75

Meyva Degigimi

(bir porsiyon meyva yerine ge¢en gida maddesi)

Bir meyva degisimi 12 karbonhidrat ile 48 kalorilik enerji saglar. Meyvalar vitamin, mineral ve

barsak hareketlerini olumlu yonde etkileyen posa yonunden zengin yiyeceklerdir. Meyvalarin

icerdikleri vitamin gesitleri ve miktarlar farkhidir. Turunggil grubu meyvalar (limon, portakal,

greyfurt vb.) ve cilek C vitamininden zengindir. Kayisi, muz, portakal ve elmada ylksek

miktarda potasyum vardir. Meyvalari meyva suyu olarak degil, taze olarak ve yenilebiliyorsa

kabuguyla yemek posa alinmasi ac¢isindan yararlidir. Posadan zengin besinler kan sekeri

degerindeki yukselmelerin daha yavas olmasina neden olmaktadir. Kurutulmus meyvalar

enerji degerleri yiksek oldugu icin tercih edilmemelidir.

Yiyecek adi Ortalama olcii Miktar(g)
Ahududu Y2 su bardagi 100
Armut 1 orta boy 100
Ayva Y4 orta boy 100
Bogurtlen Y2 su bardagi 90

Cilek 12 adet 175

Dut Y2 su bardagi 60

Elma 1 kiiglk boy 100

Erik (kirmizr) 5 adet 100
Erik(yesil) 8-10 adet 100

Erik (mUrdim) 3-4 adet 100
Greyfurt 1-2 adet 125
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incir 1 adet 80
Karpuz 1 ince dilim 200
Kavun 1 ince dilim 175
Kayisi 3 adet 100
Kiraz 12 adet 75
Kivi 1 adet 100
Limon 1 orta boy 100
Mandalina 1 buyuk boy 100
Muz 1 kGigUk veya %2 buyuk 50
Nar Y2 adet 80
Portakal 1 orta boy 100
Seftali 1 orta boy 100
Uzim 15-20 adet 80
Visne 15 adet 80
Yeni dinya 6 adet 80
Kuru incir 1 adet 20
Kuru kayisi 4 adet 20
Kuru erik 5 adet 20
Kuru Gzim 1 yemek kasigi dolusu 20
Portakal suyu 1 ¢ay bardagi 100
Greyfurt 1 ¢ay bardagi 100
Yag degisimi

(yag yerine gegen gida maddesi)

Yag degisimi 5 g yag icerir ve 45 kalorilik enerji saglar. Yaglar en yogun enerji kaynagidirlar.

Diyabet bilindigi gibi kalp ve damar hastaliklarina yol agabilen bir metabolizma hastaligidir.

Yine asiri miktarda yag tiketiminin de sismanlda, kalp ve damar hastaliklarina neden oldugu

bilinen bir gercgektir.

Yiyecek adi Ortalama ol¢ili Miktar(g)
Zeytin 5 adet 15
Zeytinyagi 1 tath kasigi

Bitkisel sivi yag 1 tath kasigi 5
Margarin 1 tath kasigi 5
Kaymak krema(az yagli) 2 yemek kasigi 30
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Mayonez(az yagli) 1 tath kasigi 5
Ceviz igi 2 adet

Findik igi 5-6 adet 10
Ay cekirdegi 1 avug 10

Ev Disinda Yenilebilecek Gidalar

Ev disinda yenilen yiyeceklerin degisim karsiliklarini hem kan sekerinizi hem de kilonuzu

dengede tutmak icin bilmek zorundasiniz.

Yiyecek adi Ortalama olgl Miktar(g)

Izgara kofte 3 yumurta buyuklugu 3et

Et sis 7-8 parga 3et

Tavuk sis 7-8 parca 3et

Déner 1 porsiyon 3 et,1yag
Lahmacun 1 orta boy 2 ekmek,1 et,1 yag
Etli pide 1 adet 4 ekmek,2 et,1 yag
Peynirli pide 1 adet 4 ekmek,2 et,1 yag
Hamburger 1 adet 4 ekmek,2 et,1 yag
Whopper 1 porsiyon 3 ekmek,3 et,5 yag
Whopper peynirli 1 porsiyon 3 ekmek,3 et,6 yag
Chicken Royal 1 porsiyon 3.5 ekmek,2 et,6 yag
Big Mac 1 porsiyon 3 ekmek,2 et,6 yag
Cheeseburger (McDonald) 1 porsiyon 2 ekmek,1 et,2 yag

Pizza (karisik)

14cm capinda

2 ekmek,2 et,2 yag

Tavuklu sandvig ladet 3 ekmek,2 et,2 yag
Donerli sandvig 1 adet 3 ekmek,2 et,1 yag
Sosisli sandvi¢ 1 adet 3 ekmek,1 et,1 yag
Tost (kasarli) 1 adet 2 ekmek,1 et,1 yag

izmir kofte(patatesli)

1 porsiyon(3 kofte 1 kiguk

1 ekmek,3 et,2 yag

patates)
Terbiyeli kofte 7-8 adet 1ekmek,3 et,2 yag
Sebzeli kofte 5-6 adet 1 sebze,2 et,1 yag
Kizarmis patates 1 kiiglk boy 1 ekmek,5 yag§
Mercimek koftesi 3 adet 1ekmek,1 et,1 yag

Kisir

4 yemek kasigi

2 ekmek,2 yag
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Pogaca(peynirli/kiymalr) 1 adet 2ekmek,1 et,1 yag
Manti 6 yemek kasigi 2 ekmek,1 et,1 yag

Etli kurubaklagil yemegi 6 yemek kasigi 1.5ekmek,1 et,1 yag
Piyaz 6 yemek kasigi 1.5 ekmek,1 yag
Kiymali sebze yemegi 5 yemek kasigi 1 sebze,1 et,1 yag
Yumurtal ispanak(1yumurta) 4 yemek kasig! 1sebze,1 et,1 yag
Sebzeli borek Y2 adet 2ekmek,1sebze,1et,1 yag
Etli kabak dolmasi 1 buyuk boy 1 sebze,1 et,1yad

Etli biber dolmasi 1 orta boy Y2 sebze,1 et,1/2ekmek
Zeytinyagli biber dolmasi 1 orta boy 1/2sebze,1 et,1 yag
Zeytinyagli yaprak sarmasi 3-4adet orta boy 1ekmek,1 et,1 yag
Kiymali borek Y2 yufka ile 2ekmek,1 et,1 yag
Zeytinyagli barbunya 6 yemek kasigi 1ekmek,1 et,1 yag
Simit 1 adet 4 ekmek,1/2 yag

DIYABET TEDAVISINDE iNSULIN

Diyabet ve insiilin

insllin, viicudumuzda midenin arkasinda bulunan pankreas adini verdigimiz organdan
salgilanan bir hormondur. Hulcrenin kapilarini acarak kandaki sekerin iceriye girmesini
saglayan bir anahtar gibi goérev gorur. Hucre igine giren seker vicut igin gerekli olan enerjinin
uretimini saglar. Diyabetik Kigilerde pankreas yeteri kadar insulin salgilayamaz veya insulin
hedef hucrelerde (kas, yad ve karaciger hucresi) anahtar rolini oynayamaz. Bu durumda
kan sekeri yiikselir. insilinin hig Gretilemedigi Tip 1 diyabet hastalarinda mutlaka disaridan

insulin enjeksiyonuna ihtiya¢ vardir.

Tip 1 diyabet
Eger Tip 1 diyabet hastasiysaniz, bu demektir ki; vicudunuz insilin salgilayamamaktadir.
Eger insulin almazsaniz, kan sekeriniz ¢ok yukselir ve ketoasidoz denen seker komasina

girebilirsiniz. insiilin enjeksiyonu daha saglikl ve aktif yagsaminizi saglar.

Kimler insiilin tedavisine ihtiya¢ duyar?
e Tip 1 diyabetik hastalar
e Agizdan alinan kan sekeri dusiricli ilaglara ragmen kan sekeri kontrol altina
alinamayan Tip 2 diyabetikler

e Hangi tip diyabetik olursa olsun, kan sekeri aniden ¢ok fazla ylkselen hastalar
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e Ameliyat, kaza, yanik gibi bir travmaya maruz kalan tim diyabetikler
e Gebe kalan tum diyabetikler veya gestasyonel diyabeti (gebelik diyabeti) olanlar

e Diyabete bagli uzun dénem komplikasyon gelismis olan hastalar

insiilin tedavisinin amaglari nedir?
e Kan sekeri seviyesini normal dlizeye getirmek
e Diyabetin baska organlarda (g6z, bdbrek, sinir sistemi, kalp-dolasim sistemi)
olusturabilecegi hasarlari engellemek

e Cocuklarda blyime ve gelismeyi saglamak

insiilin tedavi plani
insiilin tedavi planiniz ancak doktorunuz tarafindan belirlenebilir. Cinki her diyabetlinin
insulin gereksinimi yasam bicimine, beslenme aliskanliklarina, ginlik yasantisina goére

degisiklik gdsterebilir. Ayni kiside insulin dozu giinden gtine bile farkli olabilir.

insiilinin Gretimi

1980°li yillara kadar tim insulin c¢esitleri si§ir ve domuzlarin pankreaslarindan elde
edilmekteydi. Ancak artik gliniimtzde genetik mihendisligi sayesinde insan insulini ile birebir
ayni biyosentetik insan insdlinleri ile tedavi mimkindir. Biyosentetik insan insdlini
rekombinant DNA teknolojisi denen bir teknoloji ile elde edilmektedir. Bu teknolojide kuguk
mikroorganizmalarin igerisine (6rnegin ekmek hamuru mayasi) insan insllin geni

yerlestirilerek, o mikroorganizmanin bu geni Uretmesi saglanmaktadir.

insiilin gesitleri

e Hizh etkili insulin analoglari

o Kisa etkili insulin

e Orta etkili insulin

e Hazir karigim insulin analoglari

e Hazir karisim instlin
Bircok insan bir gesitten fazla insiiline ihtiyag duyar. instlinler, etki siiresinin baglangiclarina,
etkinin en yuksek oldugu zamana ve etki stresinin uzunluguna gére siniflandirilir.
Hizh etkili insilin analoglari

e Etkisi cabuk baslar.

e Bu nedenle yemekten hemen once uygulanabilir.

e FEtkisi 3-5 saat sirer.
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Hizl etkili insdlin analoglari, enjeksiyondan hemen sonra etki etmeye baslar. Bu, yemekle
enjeksiyon arasinda beklemeye ihtiya¢ duyulmamasi demektir. Etkisi 3-5 saat sonra biter. Bu
da kan sekerinin yemekten sonra yeterli bir sire kontrol edilmesi demektir.GorGnumu
berraktir.
Kisa etkili insulin
e Etkisi yarim saatte baslar.
o Etkisi 8 saate kadar surer.
Etki baslangici yarim saat oldugu igin yemekten yarim saat dnce enjekte edilmesi gerekir.
GOrunuma berraktir.
Orta etkili insiilin (Notral protamin hagedorn)NPH
e Etkisi 1 saatte baglar.
e Etkisi 24 saate kadar surer.
Genellikle kisa etkili insulinlerle karistirilarak veya onlara ek olarak kullanilir. Gorinima
bulaniktir.
Hazir karigim insilin analoglari
Hizl etkili instlin analogu ile protamine edilmis hizli etkili insulin analogunun belli oranda
karigimidir. icinde hizli etkili insilin analogu igerdiginden yemekten hemen énce enjekte
edilebilir. Eger yemekten 6nce enjekte edilmesi unutulursa, yemekten 15 dakika sonrasina
kadar enjekte edilebilir.Genellikle sabah kahvalti 6ncesi ve aksam yemegi oncesi olmak
Uzere gunde iki defa kullanilirlar. Bulanik gérunumludar.
Hazir karigsim insilinler
e Kisa ve orta etkili insulinin dnceden karistiriimis halidir.
insllinin giinde iki kere alinmasi halinde, genellikle kisa ve orta etkili insilin karigimi
kullanilir. Hazir karisim insulinler, orta ve kisa etkili insulinlerin karisimlari olup, her iki tipin
etkilerini kapsarlar. Gorinimu bulaniktir.
insiilin tedavisinde uygulanan yéntemler
e Gunde tek doz insdlin
e Ginde 2 kez insdlin
e Glnde 3 veya 4 kez insUlin
e Surekli cilt altina insulin verilmesi (pompa tedavisi).
En iyi yontem; size Ozel, kolayca uyum saglayabilecediniz, yasaminizi aksatmayan ve etkin
kan sekeri kontrolini saglayandir.
Tek doz insiilin uygulamasi
Eger kan gekeri, agizdan alinan ilaglarla istenen seviyelere dusurulemiyorsa, bu durumda;

Tip 2 diyabetiklerde agizdan alinan ilacin yaninda gunde tek doz insulin uygulamasi onerilir.
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Gunde 2 kez insulin uygulamasi
Genellikle giinde tek doz instlinin yeterli oimadigi tip 2 diyabetik hastalarda kullanilir. Sabah
ve aksam yemeklerden once gunde iki kez insulin enjeksiyonu uygulanir.
Klguk ¢ocuklarda da balay1 dénemi suresince kullanilabilir.
Giinde 3 veya 4 doz insiilin uygulamasi
GunUmuzde fizyolojiye en yakin insulin uygulamasi olarak onerilir. Gebe diyabetikler, Tip 1
diyabetikler, gunluk yagsami yemek ve hareket yonunden yogun ve duzensiz olan diyabetikler
icin gok uygundur. Yemeklerden 6nce hizli etkili insulin analogu veya kisa etkili insulin ve
yatmadan oOnce orta etkili insilin seklinde uygulanir. Doktorunuz, uygulamanin sizin
acinizdan uygunluguna karar vermenizde yardimci olacaktir.
Enjeksiyon bolgeleri
e Bacaklar
e Karin bolgesi
e Kalca
e Ust kollar
insilin viicudunuzda birkag bdlgeye enjekte edilebilir. Doktorunuz insdilini; bacaginiza, karin
bolgenize, kalganiza ve kolunuzun Ust bdlgesinden herhangi birine uygulamanizi tavsiye
edebilir. Enjeksiyonu yaparken, ayni bdlge icinde kalacak sekilde enjeksiyon yerini
degistirmeniz gereklidir. Aksi takdirde, surekli ayni noktaya enjeksiyon yaparsaniz bu
bdlgede sertlesme olusabilir ve bunun sonucunda insllinin kan sekerinize etki etmesi
zorlasabilir.
insiilin nasil enjekte edilir?
inslllin enjekte ederken igne deri altindaki dokuya ulasacak derinlige kadar gitmelidir.
Dokunun ince olmasi halinde, igne yanliglkla kasa gelebilir. Boylelikle insulin daha hizli
emilir. Kisa uglu bir igne ile (6mm uzunlukta) kullanilarak veya daha yagli bélgeye enjeksiyon
yapilarak bundan kaginmak mumkudnddr.
insiilin enjeksiyon sistemleri
¢ insulin enjeksiyon kalemi
¢ insulin dozlama sistemi
Diyabet tedavi ekibiniz, sizin i¢in hangi instlin sisteminin uygun oldugunu se¢menizde size
yardimci olur ve size nasil kullanilacagini gdsterir. insiilin enjeksiyon kalemleri diginda
insulin iceren flakondan insulin enjektort ile de enjeksiyon yapabilirsiniz.
insiilin saklama kosullari
insdlin, serin ortamda saklanmasi gereken bir ilactir. insdlinleri, oda sicaklhigi 25°C altinda ise

buzdolabina koymadan 1s1 ve isiktan koruyarak saklayabilirsiniz. Ama odanizin isisini
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sabitleyici bir sisteminiz yoksa 6zellikle yaz aylarinda disarida birakmak sakincali olacaktir.
Aksi takdirde ilaciniz istenen etkiyi géstermeyip, seker kontroliini bozacaktir.
Yolculuk esnasinda yaniniza alacagdiniz yedek insulinlerinizi buz akisi kullanarak mimkdn
oldugunca serin bir ortamda ve buz akistine degmeyecek sekilde muhafaza etmeye calisin.
Ucakla yolculuk yaparken insulinlerinizi bagaja vermeyip yaniniza aliniz.
insiilin sogutucu, derin dondurucu gibi béliimlere konulmamali ve asla
dondurulmamalidir. Donmus olan insiilinleri ¢oéziildiikten sonra da kullanmayiniz.
Kullandiginiz insilin flakonlari enjeksiyon o©Oncesi ve sonrasinda buzdolabinin
kapaginda 2-8'C arasinda muhafaza edilmelidir. insiilin enjeksiyonunda kalem
kullaniyorsaniz, kalem igindeki insiilin kartuslarini 28 giin siireyle kullanabilirsiniz.
Kalemi buzdolabina koymaya gerek yoktur. Fakat kaleminizi direkt glines 1s1gIna
maruz birakmayiniz. Yedek kartuslarinizi yine buzdolabinizin kapaginda 2-8°'C
saklayabilirsiniz.
insiilininizi satin alirken

1- inslin tipine; Karisim, NPH (Orta etkili), R (Kisa etkili), vb.,

2- Son kullanma tarihine,

3- Ticari ismine dikkat ediniz.

Kullandiginiz insdlinin gérinimu her zamandakinden farkli ise bozulmus olabilir. R (Kisa
etkili) insulin berrak ve renksiz goérinimlidar. Koyulasmis, hafif renk almis, iginde kati
parcaciklar varsa kullaniimamasi gerekir.

NPH (Orta Etkili) veya karisim insulinler bulanik gérinimltdur. Flakon seklindeki NPH
veya karigim insUlini avug icinde yavasga dondirerek karismasini saglayiniz.

icinde NPH veya Karisim insiilin kartusunun bulundugu insiilin kalemini ise yavasca asag|
yukari 10 kez haeket ettirerek bulanik veya sulandiriimis st gérinimu elde edene kadar
karistiriniz.

e Sisenin alt kisminda birikinti kaliyorsa,

e Yavasca karistirdiktan sonra sivi kisimda ve dipte ¢dzilmemis insulin birikintileri

varsa,
e Yavasca karistirdiktan sonra flakon veya kartusun dibine veya kenarlarina yapisik

insulin pargaciklari kaliyorsa, bu insulini kullanmamaniz gerekir

UNUTMAYINIZ!
insiilin hayat kurtaran bir ilagtir, kullanmaktan korkmayiniz. Halk arasinda bilinenin

aksine sigara ve alkol gibi bagimhlik ve aligkanhik yapmaz.
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KAN SEKERI TAKIP DEFTERI

Degerli Diyabetli Dostumuz,

Normal bir yasam sudrdirmenizdeki o6nemli faktdérlerden biri kan sekerinizin dizenli
kontroludur.

Doktorunuz, diyabet egitimciniz ve diyet uzmaninizdan kan sekeri kontrolinin nasil
yapilacagl konusunda bilgi aldiniz. Sizin i¢in hazirlanan bu kitapgik ile gunlik olarak
tutacaginiz, kendinizi izleme ve kontrol kayitlari sayesinde, doktorunuz ve siz, diyabetinizin
tedavisi igin en uygun olan insulin tedavisi semasini belirleyebilirsiniz.

Bu kitapg¢idi yaninizdan ayirmayin ve her muayenede doktorunuza gdsterin

Adiniz ve Soyadiniz:

Adresiniz;

Doktorunuz ya da baglh oldugunuz Unitenin;
Adt:

Telefonu:
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Kan sekeri 6lgiim sonuglari

Tarih

Kan

sekeri

Kahvalt| saat:

Ogle
yemegi

saat:

Aksam
yemegi

saat:

Uyku
oncesi

saat:

Gece

saat:

Ac

Tok

Ac

Tok

Ac

Tok

A¢

Tok

Ac

Tok

Ac

Tok

Ag

Tok

Ac

Tok

Ac

Tok

Ag

Tok

Ag

Tok

Ac

Tok

Ac

Tok

Ac

Tok

A¢

Tok
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Ac

Tok

Ac

Tok

Tedavi Ozel
ilacin Adi Doz Kilo Hipo Notlar
Sabah | Ogle | Aksam | Gece glisemi

1
2
3
1
2
3
1
2
3
1
2
3
1
2
3
1
2
3
1
2
=
1
2
3
1
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DIYABETIN UZUN DONEM KOMPLIKASYONLARI

Temelde , gunlik kan sekeri inis (hipoglisemi) ve ¢ikislarina (hiperglisemi) odaklanmalisiniz.
Ancak diyabet hastaliginizin Ggtncu bir boyutu vardir; uzun dénem komplikasyonlar.

Uzun donem komplikasyonlar
Uzun suredir diyabet ile yasayanlar gozlerinde, bobreklerinde, sinirlerinde ve ayaklarinda
problemlerle karsi karsiya kalabililer. Bu problemlere diyabetin uzun dénem
komplikasyonlari denir. Diyabetli hastalar tansiyon, kalp hastaliklari ve felg gibi kalp ve
damar problemlerine karsi daha duyarl olurlar.

Komplikasyonlarin nedenleri

e Uzun dénem komplikasyonlar kalitimsal olabilir.

e lyi kan sekeri kontrolii saglanamamasi uzun dénem komplikasyonlarin geligimini

kolaylastirabilir.
e Bu komplikasyonlarin gelismesi diyabet surenizin ne kadar uzun olduguyla
baglantilidir.

Dizenli kan sekeri kontrolu, uzun donem komplikasyonlarin gelismesini veya ilerlemesini
engeller.

Komplikasyonlari 6nlemek
Uzun dénem komplikasyonlari énlemek ve geciktirmek igin birgcok sey yapabilirsiniz. En
onemlisi, diyabet hastaliginin iyi kontrolini saglamaktir.
Bunun igin;

e Kan sekeri testlerinizin sonuglarina goére insilin dozunuzu ayarlayiniz.

e Ug ayda bir klinikte HbA1¢’ nizi kontrol ettiriniz.
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e Saglikh beslenmeye 6zen gosteriniz, dizenli egzersiz yapiniz. Bu, ayni zamanda
kalbinizi de koruyacaktir.

e Kesinlikle sigara igmeyiniz!

Doktor kontroliine gidiniz

Duzenli olarak doktorunuza kontrole gidiniz.

e Gozlerinizi ve ayaklarinizi kontrol ettiriniz.

e Bobreklerinizi kontrol etmek ve albuminuriyi (idrarda protein ¢ikmasi) saptamak igin
idrar testi yaptiriniz.

e Diuzenli olarak kan basincinizi ve kolesterol seviyenizi dl¢tiriniz.

Bu konuda gerekirse doktorunuz ek tedaviye baslayacaktir.

DIYABET VE EGZERSIZ

Fiziksel egzersiz her birey icin saglikhdir ve iyi kondisyonu olan bir vicut zor kosullara
daha iyi dayanir. Bununla birlikte egzersiz eglenceli olmali ve kisiye zorla yaptiriimamalidir.
Klguk cocuklar oyun oynarken genelde kosarlar. Daha blyuk cocuklar ise ¢ok farkhdir.
Bazisi sporu veya bisiklete binmeyi severken bazisi kitap, bilgisayar veya kitap basinda
saatlerce oturmayi tercih eder. insiilin dozunu kisiye gére ayarlamaliyiz.

Diyabetli cocuklar diger c¢ocuklar gibi dizenli bir fiziksel aktiviteye katilmalari igin
yoénlendirilmeli, bu sadece evden okula, okuldan eve bisiklete binmek bile olsa. Duzenli
fiziksel egzersiz kardiyovaskuler hastalik riskini azaltir. Bazi ¢ocuklarda oldugu gibi egzersiz
ve kas aktivitesinin azligi, artmig insdlin direnci, kilo almaya egilim ve kotu kan sekeri
kontrolu ile iligkidir.

Kaslar ¢alistirildigi zaman, 6nce kaslardaki glukoz deposu (kas glikojeni, erigkin bir kiside
yaklagik 400g) kullanilir. ikinci olarak kan gliikozu ve yag asitleri (yag yikim Griinleri) yakit
olarak kullanilir. Egzersiz, insulin ihtiyacini arttirmadan kas hicrelerine glukoz girisini
arttirarak kan sekeri seviyesini dusurir. Bunun nedeni egzersiz sirasinda kaslar tarafindan
daha fazla glukoz kullaniimasidir. Egzersiz sonrasi kaslarda 1-2 gun artmig insulin duyarliligi
olur. Bu demektir ki haftada 4 defa egzersiz yapmak egzersiz seanslari arasindaki
zamanlarda bile artmig insulin duyarlihdi olusturarak toplam insilin dozunun azaltiimasini
saglayabilir. Bazen artmis insulin duyarlili§i egzersizden 4-6 saat sonrasina kadar baslamaz.

Egzersiz esnasinda bacak kaslarini galistirirken, uyluga enjekte edilen insilin cilt alti
dokudan daha hizli emilecektir. Eger insilini kasa ulasacak sekilde derin enjekte ederseniz
cok daha hizli emilecektir ve hipoglisemi riski ortaya gikacaktir. Hatirlanmasi gereken
onemli bir nokta insilin yoklugunda egzersizin kan sekeri seviyesini diiglirmedigidir.

Kandaki glukoz insilinin yardimi olmadan kas hiicrelerine giremez.
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Fiziksel egzersiz sirasinda kandaki adrenalin, glukagon ve kortizon seviyeleri artar.
Glukoz karacigerdeki depolardan salgilanir ve karacigerde proteinlerden yeni glukoz uretilir.
Eger karaciger glukoz yapimini arttiramazsa kan sekeri duzeyi egzersiz esnasinda dakikada
yaklasik 0.1 mmol/L (2mg/dl) diser ve hizli bir sekilde hipoglisemi ortaya ¢ikar. Kandaki
yuksek insulin dizeyi karacigerde glukoz yapimini azaltir ve bu sekilde hipoglisemi riskini
arttirir. Diyabetik olmayan insanlarda egzersiz esnasinda kandaki insulin seviyesi duger.

Egzersiz ve kan sekeri diizeylerine etkisi

e insulinin enjekte edildigi alandan fazla emilimi.

e insulin ihtiyaci arttirnimadan glukoz aliminin arttirimasi.

e AMA-insulin mevcut olmali yoksa kas hucreleri glukozu alamaz!

o Dikkat! Eger insulin eksikligi varsa (idrarda keton var ve kan gekeri dizeyi 270-290
mg/dl ise) egzersiz yapmayin. Ekstra insulin enjeksiyonu yapin ve kan sekeri diizeyi
disene kadar egzersizden sakinin (2-3 saat)

e Saatler sonra (aksam veya gece) egzersiz esnasinda karacigerdeki glikojen

depolarini kullandiginizdan, hipoglisemi riski ortaya ¢ikar.

Kan sekeri seviyesi egzersizle ylikselebilir mi?
Eger insiilin eksikligi varsa kan sekeri seviyesi egzersizle yiikselir. Hulcreler kan
akiminda glukozun bol oldugunu ‘anlamaz’. Aksine vicut agmis gibi davranirlar. Bu, insilin
eksikliginde egzersiz yapiimasini takiben kaslarda glukoz eksikligi nedeniyle bdyle olur.

Kan sekeri seviyesi 270-290mg/dI Ustiinde ve insulin eksikligini gosterecek sekilde idrarda
keton varsa egzersiz ertelenmelidir. Bu kosulda kan sekeri seviyesini disurmek icin kogsmak

iyi bir fikir degildir. Hatta daha tehlikeli bir durum olusturabilir.

Egzersiz sonrasi hipoglisemi
Karacigerdeki glikojen depolari agir egzersiz esnasinda tiukendigi igin egzersizden saatler
sonra artmis hipoglisemi riski bulunmaktadir. Kaslardaki artmig insulin duyarhligi egzersizden
sonra en az 8-10 saat hatta 18 saat daha devam eder. Bu da demektir ki hipoglisemi riski
oyundan sonra gece boyunca devam eder. Yapilmasi gereken ilk sey karaciger ve kaslardaki
glikojen depolarinin tekrar doldurulmasidir, (6rnegin bunu yapmak icin egzersiz boyunca ve
sonrasinda yemek yenilebilir). Egzersizin ilk 30 dakikasindan sonraki her 30 dakika igin ek
ihtiyag olarak 10-15 gram karbonhidrati ekleyin.

Agir fiziksel egzersiz sonrasi karaciger ve kastaki glikojen depolarini doldurmanin bir
6dunden daha uzun surecegini hatirlayin. Bu da demektir ki, e§er oyun sonrasi agir bir
yemek yemis olsaniz bile daha sonra gin i¢inde hipoglisemi ile karsilasabilirsiniz, ¢linki

glikojen depolarinin yeniden dolmasi igin yeterli zaman ge¢memistir. Eer hem sabah hem
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O0gleden sonra oynuyorsaniz ayni sebepten dolayr 6gleden sonraki oyun boyunca
hipoglisemiye daha duyarli hale gelirsiniz. Agir egzersiz yapilan ginlerde gece yatmadan
Once alinan ara 6gunun miktari %50 daha fazla olmalidir.

Beden egitimi

Diyabetli cocuklar ve gengler diyabeti olmayan yasitlari ile ayni dlgiide beden egitimine
katilabilirler ve katilmalidirlar. Hipoglisemi riskini azaltmak igin bu tip aktiviteler sabah ilk
derse (veya ikinci olabilir) veya 6gleden sonraki ilk derste (veya ikinci olabilir) yapiimahdir.
Ogleden sonraki ikinci ders kiigiik cocuklar igin uygun degildir glinkii onlar égle arasinda da
oynarlar. Eger gerekli ise gocugun fiziksel egitim oncesi atistirmasi igin izin verilmelidir.

Hipoglisemi riski nedeniyle, diyabetli bir gocuk her zaman kir yirtyusleri, kosma, ylizme
veya okul gezisi gibi okul digI geziler sirasinda yardim etmeyi bilen bir arkadasi ile birlikte

olmalidir.

Fiziksel egzersiz---kurallar

e Yemek oncesi insulin dozunuzu egzersizden 1-2 saat dnce almis ve yemeginizi yemis
olacak sekilde plan yapin. Aksi takdirde glukoz seviyesini disulriclu etkinin en fazla
oldugu donemde egzersize baslama riski ortaya gikar.

e Egzersize baglamadan dnce hem kan sekerinizi hem de idrar ketonunuzu dl¢in. Eger
kan sekeri seviyesi 90-110mg/dl altinda ise baslamadan 6nce bir seyler yemelisiniz.
idrarda keton varsa (ama glukoz yok), hicreleriniz a¢ demektir, bu nedenle
baslamadan 6nce kan glukoz seviyenizin yukselmesini beklemelisiniz.

Eger kan glukozu 270-290mg/dlI'nin Uzerinde ise egzersize baglamadan once ekstra
insulin almalisiniz. Eger ayni zamanda idrarda keton da varsa egzersiz insulin etkisini
gOsterene kadar 1-2 saat ertelenmelidir.

e Egzersiz 30 dakikadan uzun slrecekse egzersiz boyunca ekstradan bir seyler yiyin.
Vucut élglinize baglh olarak 2-1 muz genelde uygundur. Size en uygun olanini bulun.
Egzersiz sirasinda kan testlerinizi olgun ve bunlari gelecekte kullanabilmeniz igin
takip defterinize not edin.

Egzersiz sonrasi idrar testi yapin. Glukoz olmadan keton olmasi daha fazla yemeniz
gerektigini gosterir (achk ketonlari). Egzersiz éncesi mesanenizi bosaltmalisiniz ki
sonuglar dogru yorumlanabilsin.

e Egzersiz sonrasi insulin dozlarini azaltin (aksam yemegi 6ncesi dozunu 1-2 Unite ve
gece dozunu 2-4 Unite)

e Gerekli ise egzersiz dncesi insulin dozunu da azaltin (6zellikle agir egzersizde)

e Eger kilo vermek igin egzersiz yapiyorsaniz 6gun oncesi dozunu azaltmak egzersiz

sonrasi ekstra bir seyler yemekten daha 6énemlidir.
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