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ســرعت زندگی افزایش پیدا کرده و افراد به شدت 
دچار اســترس شــده اند که خــود از عوامل بروز 
بیماری هــای غیرواگیر اســت. تکنیک هایی مانند 
تمرینات آرامش بخش، تمرکز حــواس و تمرینات 
تنفسی به ویژه در ســاعت های منتهی به شب و زمان 
خواب برای کاهش اســترس و بهبــود ذهنی توصیه 

می شود.

داشتن خواب مناسب شبانه اهمیت زیادی در تنظیم 
متابولیســم بدن دارد. خواب حدود 6تا 8ساعت که 
در اول شب )ســاعت 9تا 11شب( شروع و منجر به 
سحرخیزی )ساعت 5تا7صبح( شود، مناسب است. 
مطالعات جدید نشان داده خواب کمتر از 6ساعت و 
بیش از 9ساعت منجر به افزایش مقاومت به انسولین 

و افزایش احتمال بروز دیابت است.

راهنما

در چه صورت مبتلا 
به دیابت هستید؟ 

دیابت طبق طبقه بندی ها به 4دســته 
تقسیم می شــود؛ نوع یک، نوع دو و 
دیابت بارداری که پــس از زایمان با 
توصیه های بهداشتی برطرف می شود و 

دیابت همراه با بیماری های دیگر. 

 
سه اقدام 

قبل از 
خواب 

خوب 
بخوابید 

از حلقه دیابتی های آینده 
ج شوید خار 25درصد ایرانی ها همین حالا در مرحله پیش دیابت 

هستند و درصورت عدم پیشگیری، مبتلایان قطعی 
آینده خواهند بود

دیابت، یکی از مهم ترین و پرهزینه ترین بیماری های 
غیرواگیر برای نظام سامت هر کشــوری است و به یک معضل 
بهداشتی – درمانی و اجتماعی در کل جهان بدل شده است. نکته قابل 
تامل اینکه از هر 4بزرگسال مبتا به دیابت در جهان 3نفر در کشورهای با 
درآمد کم و متوسط زندگی می کنند و ایران هم جزو کشورهای با شیوع 
بالاست. بررسی ها نشــان می دهد که عاوه بر مبتایان قطعی، همین 
حالا هم تقریبا 24.۸درصد ایرانی ها در مرحله پیش دیابت قرار دارند 
و درصورت بی توجهی مبتایان قطعی به دیابــت نوع دو در آینده 

خواهند بود. نکته مهم اینکه دیابــت نوع دو قابل 
پیشگیری است اما به گفته دکتر اسد الله رجب، 

رئیس انجمن دیابت »آموزش و پیشگیری در 
این حوزه مورد غفلت قرار گرفته و دلیل اصلی 
آن رویکرد درمانی در نظام ســامت ماست.« او در 

گفت وگو با همشهری درباره جغرافیای این بیماری و عائمی 
که فرد با آگاهی از آنها می تواند هشدار ابتا به دیابت را در آینده 

دریافت کند، به چند نکته اشاره می کند که در ادامه می خوانید.

براساس آمارهای فدراســیون بین المللی دیابت شیوع بیماری از 
25سال گذشته تاکنون 4برابر افزایش داشته و پیش بینی می شود 

این رقم تا 25سال آینده سه برابر شود.

آمار مبتلایان در جهان 

سال 2000

سال 2021

حدود 151151 میلیون نفر 

حدود 537537 میلیون نفر 

حدود 643643 میلیون نفر سال 2030
)تخمین زده می شود(

حدود 873873 میلیون نفر سال 2045
)تخمین زده می شود(

7373میلیون نفر میلیون نفر 
مبتلا در حال حاضر در خاورمیانه وجود دارد و تخمین زده می شود که 
این عدد تا سال 2030به ۹5میلیون نفر و تا سال 2045به 13۶میلیون 
نفر برسد. در ایران هم شیوع دیابت در افراد بالای 18سال 14درصد 

است درحالی که این عدد 8سال پیش 10.8درصد بوده.

آمار مبتلایان در خاورمیانه

شــایع ترین دیابــت، نــوع دو اســت 
که۹0درصد بیماران را تشکیل می دهد. 
مشکل اینجاست که از بروز دیابت نوع 
دو می توان پیشگیری کرد اما به موقع 
تشخیص داده نمی شود. افراد هم زمانی 
به پزشکان مراجعه می کنند که علامت 
اولیه دیابت در آنها بروز کرده اما مسئله 
مهم اینکه آنها حدود 10سال است که به 
دیابت مبتلا شده اند و در 30درصد آنها 
عوارض دیررس دیابت هم رخ داده است.

دیر می فهمند که بیمار 
شده اند 

مســئله مهم درباره بیماران این است 
که 73درصد آنها دسترسی مناسب به 
داروها دارند و هزینه های درمانی شان 
هم از ســوی بیمه ها پرداخت می شود 
اما حــدود 27درصــد آنهــا درمان 
مطلــوب ندارند و دلیلش این اســت 
که آموزش های لازم به این افراد ارائه 
نمی شــود. مدیریت بیمــاران دیابتی 
با این میزان از آمار بالا هزینه بســیار 
بالایی دارد و نه تنهــا ایران که اقتصاد 
هیچ کشــوری نمی تواند این هزینه ها 
را تامین کند. برای کاهش این معضل 
اقتصــادی و اجتماعی باید مســئله 
آموزش و پیشگیری مورد توجه جدی 
قرار بگیرد؛ یعنی رویکرد نظام سلامت 

باید پیشگیرانه باشد.

27درصد درمان مطلوب 
ندارند

پیش بینی می شود که 24.8درصد مبتلا به پیش دیابت در کشور وجود 
داشته باشد که رقم بالایی است و اگر از همین حالا اقدامات پیشگیرانه 

درباره آنها صورت نگیرد، قطعا مبتلایان قطعی آینده خواهند بود.

دیابتی های آینده 

هزینه های درمانــی دیابت، بخش قابل 
توجهی از بودجه هــا را می بلعد و اگر 
پیشگیری کنیم این بودجه ها می تواند 
صرف بیماران مبتا به دیابت نوع یک 
شود که قابل پیشگیری نیست و درمان 
قطعی ندارد. باید سازمان های بیمه گر 
و سیاستگذاران نظام سامت رویکرد 
پیشگیرانه را بر تمرکز درمانی ترجیح 
دهند و حتی نظام آموزش پزشــکی 
هم همین رویکرد پیشــگیرانه را در 
پیش بگیرد. حتــی می توان با مدیریت 
بودجه، بیماران دیابتی را که روش های 
درمانی شان را به شــکل منظم دنبال 
می کنند و هزینه های گزاف به ساختار 
بیمه و درمــان تحمیــل نمی کنند، 
تشــویق های مالی کــرد. نمونه این 
تجربه ها در کشــورهای خارجی وجود 
دارد، اینکه افراد ملزم هستند هر 6 ماه 
یک بار چکاپ دندانپزشــکی شوند و 
اگر از آن غلفت کننــد، درصورت بروز 
مشکل، مجبور به پرداخت  هزینه های 
بالا از جیب خودشان هستند. حتی برای 
کودکان هم مشوق هایی دارند که ورزش 
کنند و براساس آن نمره و جایزه بگیرند. 
البته ما هم در کشور راه حل های خودمان 
را داریم اما آموزش ها باید افزایش پیدا 
کند. امکانات خوبی در شــهرداری ها 
و خانه های ســامت وجود دارد که به 
مردم آموزش می دهند اما باید توسعه 

پیدا کند.

رویکردهای 
تشویقی جواب 

می دهد

قند خون در مرحله پیش دیابت

ناشتا بین 100تا 126
)حداقل 2بار اندازه گیری( 

2ساعت بعد از خوردن غذا 

140تا 200

 قند خون مبتلایان به دیابت

ناشتا بالای 126و 2ساعت 

بعد از غذا بالای 200

دیابت نوع یک بیشتر در سنین 
پایین )زیر 18سال( بروز می کند. ژن 
در آن نقش دارد و کمتر از 1۰درصد 

دیابتی ها را تشکیل می دهد. قابل 
پیشگیری هم نیست.

نکته: فردمبتلا به پیش دیابت 
اگر پیشگیری نکند مبتلا به دیابت 

خواهد شد.

نکته: احتمال دارد در 
بسیاری از افراد مبتلا، قند 2۰۰تا 

18۰هم هیچ علامتی نداشته باشد 
و احتمال بروز سکته و بیماری های 
قلبی در این افراد بیشتر است.

قند خون افراد سالم

ناشتا زیر 100و 2 ساعت 

بعد از غذا زیر 140

با توجه به کاهش سن ابتلا 
توصیه می شود 

بعد از 20سالگی 
تست های ابتلا به دیابت

انجام شود.

در مرحله پیش دیابت که هیچ 
علامتی ندارد اگر جزو این افراد 

هستید، هوشیارتر باشید
افرادی که اقوام درجه یک مبتلا 

به دیابت دارند.

افراد دارای اضافه وزن و چاقی، 
فشار خون وچربی بالا .

زنان در دوران بارداری که دچار 
 سقط های مکرر می شوند ، یا 

نوزادان بالای ۴کیلو  به دنیا می آورند.

افراد در معرض استرس مداوم 
و مصرف کنندگان دخانیات.
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