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1. Τι είναι ο διαβήτησ 

1.1. Ειςαγωγή- πληροφορίεσ 

  
Ο Διαβιτθσ είναι μια αςκζνεια. 

 
Για να λειτουργεί κανονικά το ςϊμα μασ χρειάηεται να μετατρζπει ςάκχαρα ςε ενζργεια. 

 
Με το διαβιτθ, μια ορμόνθ που λζγεται ινςουλίνθ, θ οποία είναι αναγκαία για τθν 
μετατροπι τθσ γλυκόηθσ (ηάχαρο) ςε ενζργεια, δεν παράγεται πλζον ςε επαρκείσ 
ποςότθτεσ από το ςϊμα μασ, ι θ ινςουλίνθ που παράγεται δεν λειτουργεί κανονικά. 

 
Υπάρχουν δυο τφποι διαβιτθ. 
 
-Διαβιτθσ τφπου 1 ι εξαρτϊμενοσ από ινςουλίνθ διαβιτθσ (Νεανικόσ Διαβιτθσ) ο οποίοσ 
ςυνικωσ εμφανίηεται ςε παιδιά, ζφθβουσ και νεαρά άτομα και χρειάηεται κακθμερινά 
ενζςεισ ινςουλίνθσ, και 
 
-Διαβιτθσ τφπου 2 ι μθ εξαρτϊμενοσ από ινςουλίνθ διαβιτθσ (Διαβιτθσ ϊριμθσ 
θλικίασ), ο οποίοσ επθρεάηει ανκρϊπουσ άνω των 45 ετϊν και κεραπεφεται με υγιεινι 
διατροφι και τακτικι άςκθςθ. Μερικζσ φορζσ χρειάηονται χάπια ι ενζςεισ ινςουλίνθσ. 

 
Αυτόσ ο δεφτεροσ τφποσ διαβιτθ είναι και ο πιο ςυνθκιςμζνοσ. 

 

1.2. Η πραγματικότητα για το διαβότη 

 
Διαβιτθσ τφπου 1 (Νεανικόσ Διαβιτθσ) 

 
Στον Διαβιτθ Τφπου 1 το πάγκρεασ (ζνασ μεγάλοσ αδζνασ πίςω από το ςτομάχι) δεν 
παράγει ινςουλίνθ. 

 
Δίχωσ ινςουλίνθ τα κφτταρα του ςϊματοσ δεν μποροφν να χρθςιμοποιιςουν γλυκόηθ 
(ηάχαρο), τθν οποία το ςϊμα χρειάηεται για ενζργεια. Αρχίηει να καίει το δικό του λίποσ 
ςαν υποκατάςτατο. 

 
Εάν το άτομο με διαβιτθ τφπου 1 δεν παίρνει κακθμερινά ενζςεισ ινςουλίνθσ μαηεφονται 
ςτο αίμα του επικίνδυνεσ χθμικζσ ουςίεσ από τθν καφςθ του λίπουσ. 

 
Αυτό μπορεί να προκαλζςει μια κατάςταςθ που ονομάηεται: 

 
Για να παραμζνουν εν ηωι, τα άτομα με διαβιτθ τφπου 1 εξαρτϊνται από μζχρι τζςςερισ 
ενζςεισ ινςουλίνθσ κάκε μζρα τθσ ηωισ τουσ. 
Ρρζπει να εξετάηουν το επίπεδο γλυκόηθσ ςτο αίμα αρκετζσ φορζσ τθν θμζρα. Αυτό είναι 
ηωτικό για τθν παρακολοφκθςθ πολφπλοκων αντιδράςεων τθσ διατροφισ και τθσ 
άςκθςθσ με τισ ενζςεισ τθσ ινςουλίνθσ. 
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΢υμπτϊματα 

 
Τα παρακάτω ςυμπτϊματα μπορεί να ςυμβοφν ξαφνικά. Εάν ςυμβοφν, δείτε ζνα γιατρό. 

 Αιςκάνεςτε ςυνεχϊσ δίψα. 

 Συχνουρία, ακόμθ και κατά τον φπνο (βρζξιμο του κρεβατιοφ) 

 Υπερβολικι πείνα 

 Θολι όραςθ 

 Ανεξιγθτθ ατονία και κόπωςθ 

 Χάςιμο βάρουσ 

 Κολπικζσ εκκρίςεισ ι φαγοφρα ςε νεαρά κορίτςια 

 Ναυτία και εμετοί 
 
Με μια απλι εξζταςθ ο γιατρόσ μπορεί να βρεί αν υπάρχει διαβιτθσ. 

 
Αίτια 

 
Τα ακριβι αίτια δεν είναι γνωςτά. Μερικοί άνκρωποι ζχουν προδιάκεςθ για διαβιτθ 
τφπου 1. Σε αυτοφσ τουσ ανκρϊπουσ, ο διαβιτθσ μπορεί να προκαλείται από ζναν ιό. Ο 
ιόσ καταςτρζφει μζροσ του παγκρζατοσ που παράγει τθν ινςουλίνθ. 

 
Θεραπεία 

 
Θ κεραπεία ςκοπό ζχει να κάνει αυτό που κανονικά κα ζκανε το ςϊμα – να διατθριςει 
τθν κανονικι ιςορροπία ινςουλίνθσ και γλυκόηθσ. “Ζλεγχοσ” του διαβιτθ ςθμαίνει να 
διατθρείται το επίπεδο τθσ γλυκόηθσ ςτο αίμα όςο γίνεται πιο κοντά ςτα κανονικά 
επίπεδα. 

 
Τα τρία ςτοιχεία ζλεγχου για τον διαβιτθ τφπου 1 είναι: 

 Διατροφι 

 Άςκθςθ 

 Ινςουλίνθ 

 

1.2.1. Διαβητική Κετοξέωςη 

 
Θ Κετοξζωςθ είναι μια ςοβαρι κατάςταςθ που ςχετίηεται με αςκζνεια ι με πολφ 
υψθλά επίπεδα γλυκόηθσ ςτο αίμα (ηάχαρο) ςε διαβιτθ τφπου 1. Αναπτφςςεται 
βακμθδόν μζςα ςε ϊρεσ ι μζρεσ. 

 
Είναι ζνδειξθ ανεπαρκοφσ ινςουλίνθσ. Πταν δεν ζχουν αρκετι ινςουλίνθ, τα κφτταρα 
του ςϊματοσ δεν μποροφν να χρθςιμοποιιςουν γλυκόηθ για να παράγουν ενζργεια. 
Το ςϊμα λοιπόν αρχίηει να καίει λίποσ για να παράγει ενζργεια. Αυτό οδθγεί ςτθ 
ςυςςϊρευςθ  επικίνδυνων χθμικϊν ουςιϊν ςτο αίμα που λζγονται κετόνεσ, οι οποίεσ 
επίςθσ εμφανίηονται και ςτα οφρα. 
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΢υμπτϊματα τθσ Κετοξζωςθσ 

 
Υψθλά επίπεδα γλυκόηθσ ςτο αίμα και μζτριεσ ζωσ μεγάλεσ ποςότθτεσ κετόνων ςτα 
οφρα με: 

 Ταχεία αναπνοι 

 Ξαναμμζνα μάγουλα 

 Ρόνουσ ςτθν κοιλιά 

 Γλυκειά μυρωδιά ακετόνθσ ςτθν αναπνοι 

 Εμετοφσ 

 Αφυδάτωςθ 
 
Αυτι είναι ζκτακτθ ιατρικι κατάςταςθ και μπορεί να κζςει ςε κίνδυνο τθ ηωι αν δεν 
κεραπευκεί κατάλλθλα. Εάν ζχετε αυτά τα ςυμπτϊματα, επικοινωνείςτε με το γιατρό 
ι επιςκεφτείτε το νοςοκομείο. 

 

1.3. Διαβότησ Σύπου 2 

 
Στον Διαβιτθ τφπου 2, τα ςωματικά κφτταρα δεν μποροφν να χρθςιμοποιιςουν τθν 
ινςουλίνθ κανονικά (αντίςταςθ ςτθν ινςουλίνθ). 

 
Αυτό προκαλεί τθ ςυςςϊρευςθ γλυκόηθσ (ηάχαρο) ςτο αίμα. 

 
΢υμπτϊματα 

 
Τα ςυμπτϊματα ζρχονται βακμθδόν αλλά πολλοί άνκρωποι με διαβιτθ τφπου 2 δεν 
ζχουν ςυμπτϊματα και θ διάγνωςθ γίνεται με μια εξζταςθ αίματοσ για γλυκόηθ. 
Συμβαίνει ςυχνότερα ςτα άτομα που ζχουν οικογενειακό ιςτορικό διαβιτθ, είναι άνω 
των 45 ετϊν, είναι υπζρβαροι και ςπάνια αςκοφνται. 

 
Τα ςυμπτϊματα ςυμπεριλαμβάνουν: 

 Αίςκθμα κόπωςθσ 

 Συχνουρία 

 Συνεχι δίψα 

 Θολι όραςθ 

 Φαγοφρα ςτο δζρμα ι ςτθν γεννθτικι περιοχι 

 Αργι ίαςθ μολφνςεων 

 Μοφδιαςμα και μυρμιγκιαςμα ςτα χζρια ι ςτα πόδια 
 

Θεραπεία 
 

Σε πολλοφσ ανκρϊπουσ με διαβιτθ τφπου 2, θ υγιεινι διατροφι και τακτικι 
ςωματικι άςκθςθ μποροφν να κζςουν ςε ζλεγχο το επίπεδο γλυκόηθσ ςτο αίμα. 
Ο γιατρόσ ι ο διαιτολόγοσ κα προτείνουν ζνα πρόγραμμα διατροφισ και 
άςκθςθσ ανάλογα με τθν θλικία του ατόμου, τον τρόπο ηωισ του και τθν 
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υγεία του γενικά. 

 
Σε μερικζσ περιπτϊςεισ, μπορεί να κρικοφν αναγκαία χάπια ι ενζςεισ ινςουλίνθσ. 

 

1.4. Διαβότησ τησ Εγκυμοςύνησ 

 
Σι είναι ο Διαβιτθσ τθσ Εγκυμοςφνθσ; 

 
Ο διαβιτθσ τθσ εγκυμοςφνθσ είναι μια μορφι διαβιτθ που παρουςιάηεται κατά τθ 
διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ και ςυνικωσ περνά αφοφ γεννθκεί το μωρό. 

 
Αυτι θ ςυνθκιςμζνθ κατάςταςθ αναφζρεται ςε υψθλά επίπεδα γλυκόηθσ που 
παρουςιάηονται για πρϊτθ φορά κατά τθ διάρκεια τθσ εγκυμοςφνθσ. 
Αναπτφςςεται κατά το μζςον τθσ περιόδου εγκυμοςφνθσ ςαν αποτζλεςμα των 
αλλαγϊν ςτισ ορμόνεσ τθσ μθτζρασ. 

 
Εάν θ κατάςταςθ αυτι δεν κεραπευτεί, μπορεί να προκαλζςει περιπλοκζσ ςτθν 
μθτζρα και το μωρό. 

 
Ποιοσ κινδυνεφει να αναπτφξει διαβιτθ τθσ εγκυμοςφνθσ; 

 
Γυναίκεσ: 

 Θλικίασ άνω των 30 ετϊν 

 Με ιςτορικό διαβιτθ τφπου 2 ςτθν οικογζνεια που είναι υπζρβαρεσ 

 Από ςυγκεκριμζνεσ εκνότθτεσ π.χ. Ινδία, Αςία, Νθςιά του Ειρθνικοφ, Μζςθ Ανατολι 
 

Πϊσ γίνεται θ διάγνωςθ του Διαβιτθ τθσ εγκυμοςφνθσ; 
 

Θ διάγνωςθ γίνεται με ζνα ειδικό τεςτ. Μια εξζταςθ αίματοσ γίνεται πριν και μετά 
τθ χοριγθςθ υγροφ με γλυκόηθ. Συνικωσ θ εξζταςθ γίνεται περίπου ςτον ζκτο μινα τθσ 
εγκυμοςφνθσ. 

 
Συνιςτάται όλεσ οι εγκυμονοφςεσ γυναίκεσ να εξετάηονται για διαβιτθ μεταξφ τθσ 
26θσ και 28θσ εβδομάδασ τθσ κφθςθσ. 

 
Εάν ζχετε διαβιτθ τθσ εγκυμοςφνθσ είναι καλφτερα να ςασ παρακολουκεί ζνασ 
γιατρόσ που ειδικεφεται ςτθν φροντίδα γυναικϊν με διαβιτθ τθσ εγκυμοςφνθσ. 

 
Θεραπεία 

 
Θ κεραπεία βαςίηεται ςτθν υγιεινι διατροφι και τακτικι άςκθςθ, όπωσ το βάδιςμα. 

 
Οδθγόσ υγιεινισ διατροφισ 

 Τρϊτε μεγάλθ ποικιλία τροφϊν 

 Τρϊτε κανονικά γεφματα και ςνακσ, για παράδειγμα τρία μετρίου μεγζκουσ γεφματα 
και τρία μικρά ςνακ ςε ίςα χρονικά διαςτιματα κατά τθν διάρκεια τθσ θμζρασ. 
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 Ρεριλαμβάνετε υδατάνκρακεσ (άμυλο) ςε κάκε γεφμα και ςνακ, όπωσ ψωμί ολικισ 

αλζςεωσ, δθμθτριακά, όςπρια, μακαρόνια, ρφηι, φροφτα και χόρτα. 

 Αποφεφγετε τα φαγθτά και τα ποτά που περιζχουν μεγάλθ ποςότθτα ηάχαρθσ. 

 Μαγειρεφετε με μεκόδουσ που χρθςιμοποιοφν λίγο λίποσ και διαλζγετε προϊόντα με 
χαμθλά λιπαρά. 

 Ρίνετε άφκονο νερό. 
 

Ζνα πρόγραμμα υγιεινισ διατροφισ κα βοθκιςει εςάσ και το μωρό ςασ. Συνίςταται να 
κουβεντιάςετε με κάποιον που ειδικεφεται ςτθν υγιεινι διατροφι όπωσ με ζνα 
διαιτολόγο. Ηθτείςτε από το γιατρό ςασ να το οργανϊςει. 

 
Είναι ςθμαντικό οι γυναίκεσ να βεβαιϊνονται ότι ο διαβιτθσ τουσ είναι υπό ζλεγχο, 
κάνοντασ εξετάςεισ αίματοσ ςτο ςπίτι κακθμερινά. Ο γιατρόσ ςασ ι θ νοςοκόμα για το 
διαβιτθ κα ςασ δείξουν πϊσ να κάνετε αυτζσ τισ εξετάςεισ. Στοχεφετε για επίπεδο 
γλυκόηθσ κάτω από 7 mmol/l δυο ϊρεσ μετά το φαγθτό. 

 
Εάν θ υγιεινι διατροφι και θ τακτικι άςκθςθ δεν μποροφν να ελζγξουν τον διαβιτθ τθσ 
εγκυμοςφνθσ, κα χρειαςτεί ινςουλίνθ για το υπόλοιπο τθσ εγκυμοςφνθσ. Αυτό είναι 
αςφαλζσ για ςασ και για το μωρό ςασ. Κατά τθν εγκυμοςφνθ δεν χρθςιμοποιοφνται 
χάπια. 

 
Εφ’όςον δεν υπάρχουν άλλα προβλιματα, θ εγκυμοςφνθ κα ςυνεχιςτεί κανονικά και κα 
καταλιξει με ζνα υγιζσ βρζφοσ. 

 
Πϊσ κα επθρεάςει ο διαβιτθσ εγκυμοςφνθσ το βρζφοσ; 

 
Εάν ο διαβιτθσ δεν κεραπευκεί, μπορεί να προκαλζςει προβλιματα, όπωσ μεγάλο 
βρζφοσ που κακιςτά δφςκολο τον τοκετό. Επίςθσ για ζνα ςφντομο διάςτθμα μετά τθ 
γζννα το μωρό μπορεί να ζχει χαμθλό επίπεδο γλυκόηθσ. Εάν ςυμβοφν οτιδιποτε 
προβλιματα, το νοςοκομείο ξζρει πϊσ να φροντίςει τόςο εςάσ όςο και το βρζφοσ. 

 
Θα γεννθκεί το μωρό μου με διαβιτθ; 

 
Πχι, το μωρό ςασ δεν κα γεννθκεί με διαβιτθ. Πμωσ, ο διαβιτθσ ςυνικωσ είναι 
κλθρονομικόσ, ζτςι το παιδί ςασ μπορεί να αναπτφξει διαβιτθ αργότερα ςαν ενιλικασ. 
 
Σι ςυμβαίνει τθ γζννθςθ του μωροφ; 
 
Μετά τθ γζννθςθ του μωροφ ο διαβιτθσ ςυνικωσ εξαφανίηεται. 
 
Μια ειδικι εξζταςθ αίματοσ γίνεται 6 βδομάδεσ μετά τον τοκετό για να 
βεβαιωκοφμε ότι το επίπεδο τθσ γλυκόηθσ είναι πάλι κανονικό. Ωςτόςο, οι γυναίκεσ 
που είχαν διαβιτθ ςτθν εγκυμοςφνθ ζχουν μεγαλφτερο κίνδυνο να παρουςιάςουν 
διαβιτθ τφπου 2 αργότερα. 
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Για να βοθκιςετε τθν πρόλθψθ διαβιτθ τφπου 2, είναι ςθμαντικό να: 
 

 Συνεχίςετε να τρϊτε υγιεινά 

 Να διατθριςετε το βάροσ ςασ ςε υγιεινό επίπεδο 

 Να αςκείςτε τακτικά 

 Να εξετάηετε τθ γλυκόηθ ςτο αίμα κάκε1-2 χρόνια. 
 
Για περιςςότερεσ πλθροφορίεσ, μιλιςτε ςτο γιατρό ςασ ι επικοινωνιςτε με τον 
οργανιςμό Διαβιτθσ – Αυςτραλία 1300 136 588. 

 

1.5. Οι ϋξι πιο ςυνηθιςμϋνεσ ερωτόςεισ για τον Διαβότη. 

 
Ερϊτθςθ: Σι είναι Διαβιτθσ; 
Απάντθςθ Ο διαβιτθσ είναι μια αςκζνεια. 
 
Για να λειτουργεί κανονικά το ςϊμα μασ χρειάηεται να μετατρζπει ηάχαρα ςε 
ενζργεια. 
 
Με το διαβιτθ, μια ορμόνθ που λζγεται ινςουλίνθ, θ οποία είναι αναγκαία για τθν 
μετατροπι τθσ γλυκόηθσ (ηάχαρο) ςε ενζργεια, δεν παράγεται πλζον ςε επαρκείσ 
ποςότθτεσ από το ςϊμα μασ, ι θ ινςουλίνθ που παράγεται δεν λειτουργεί 
κανονικά. 
 
Ερϊτθςθ Μπορείσ να ‘κολλιςεισ’ διαβιτθ; 
Απάντθςθ ‘Όχι. 
 
Ο διαβιτθσ δεν ‘κολλιζται’ από άλλουσ. 
 
Θ κατανάλωςθ πολλισ ηάχαρθσ δεν προκαλεί διαβιτθ. 
 
Ρερίπου 800.000 Αυςτραλοί ζχουν διαβιτθ, αλλά περίπου 400.000 από αυτοφσ δεν 
το γνωρίηουν. Επειδι δεν το βλζπουμε δεν ςθμαίνει ότι δεν υπάρχει. Ο διαβιτθσ 
μπορεί να προκαλζςει βλάβθ ςτο ςϊμα ακόμθ και αυτϊν που δεν ξζρουν ότι 
πάςχουν απ’ αυτόν. 
 
Ζγκαιρθ διάγνωςθ και κεραπεία μπορεί να προλάβει τα προβλιματα. 
 
Ερϊτθςθ: ΢ε τι θλικία πακαίνεισ διαβιτθ; 
Απάντθςθ: Οποιοςδιποτε μπορεί να πάκει διαβιτθ ςε οποιαδιποτε θλικία. 
 
Υπάρχουν δυο βαςικοί τφποι διαβιτθ: 

 Διαβιτθσ τφπου 1 ι εξαρτϊμενοσ από ινςουλίνθ διαβιτθσ, ο οποίοσ ςυνικωσ 
επθρεάηει νεαρά άτομα και απαιτεί κακθμερινά ενζςεισ ινςουλίνθσ, και 
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 Διαβιτθσ τφπου 2 ι μθ-εξαρτϊμενοσ από ινςουλίνθ διαβιτθσ, ο οποίοσ ςυνικωσ 

επθρεάηει άτομα άνω των 45 ετϊν, και κεραπεφεται με υγιεινι διατροφι και τακτικι 
άςκθςθ. Μερικζσ φορζσ είναι αναγκαία κεραπεία με χάπια ι ενζςεισ ινςουλίνθσ. 

 
Αυτι θ δεφτερθ μορφι διαβιτθ είναι και θ πιο ςυνθκιςμζνθ. 
 
Ερϊτθςθ; Ποιεσ κατθγορίεσ ανκρϊπων πακαίνουν Διαβιτθ; 
Απάντθςθ; Οποιοςδιποτε μπορεί να πάκει διαβιτθ.  
 
Ερϊτθςθ: Πϊσ μπορϊ να ξζρω αν ζχω διαβιτθ; 
Απάντθςθ: Σα ςυμπτϊματα του διαβιτθ περιλαμβάνουν: 
 

 Αίςκθςθ κόπωςθσ 

 Συχνουρία 

 Αίςκθμα ςυνεχοφσ δίψασ 

 Θολι όραςθ 

 Φαγοφρα του δζρματοσ ι τθσ γεννθτικισ περιοχισ 

 Μοφδιαςμα και μυρμιγκιαςμα ςτα χζρια ι τα πόδια. 
 
Μερικζσ φορζσ αυτά τα προβλιματα εμφανίηονται γριγορα, άλλεσ φορζσ αργά. 
Εάν κάποιο από αυτά τα προβλιματα ςασ ενοχλεί, επιςκεφκείτε το γιατρό ςασ ο 
οποίοσ κα ςασ εξετάςει για διαβιτθ. 
 
Άτομα με διαβιτθ τφπου 2 ςυχνά δεν αιςκάνονται καλά για μακρζσ περιόδουσ 
χωρίσ να γνωρίηουν το γιατί. 
 
Ερϊτθςθ: Θεραπεφεται ο διαβιτθσ; 
Απάντθςθ: Μζχρι τϊρα δεν υπάρχει κεραπεία. Ωςτόςο υπάρχει εξαιρετικι 
κεραπευτικι αγωγι. 
 
Ο διαβιτθσ δεν κεραπεφεται, αλλά μπορεί να τεκεί υπό ζλεγχο με τον τρόπο ηωισ, 
χάπια ι ινςουλίνθ και με βοικεια από το γιατρό ςασ και άλλουσ ειδικοφσ. 

 

1.6. Σαξιδεύοντασ με διαβότη 

 
Προετοιμαςία 
 
Θ προετοιμαςία είναι ηωτικισ ςθμαςίασ πριν από κάκε ταξίδι και ακόμθ 
περιςςότερο εάν ζχετε διαβιτθ. Ρρογραμματίςτε εγκαίρωσ κάνοντασ λίςτεσ. 
 
Φάρμακα 
 
Μπορεί να χρειαςτείτε φαρμακευτικζσ ςυνταγζσ από τον γιατρό ςασ. 
 
Μεταφζρετε τα φάρμακά ςασ (ινςουλίνθ/χάπια) ςτθν τςάντα χεριοφ ςασ και 
ς’αυτιν του ςυντρόφου ςασ. Εάν ταξιδεφετε μόνοσ, κρατείςτε ζνα δεφτερο ςετ 
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φαρμάκων ςτισ επιπλζον αποςκευζσ ςασ. 
 
Ζχετε ζνα γράμμα από τον γιατρό ςασ που να λζει: 

 ότι ζχετε διαβιτθ 

 τισ ανάγκεσ ςασ ςε φάρμακα 

 ότι ζχετε μαηί ςασ βελόνεσ και ςφριγγεσ για ενζςεισ ινςουλίνθσ για διαβιτθ. 
 
Σαξιδιωτικό κουτί πρϊτων βοθκειϊν  
 
Ετοιμάςτε ζνα ταξιδιωτικό κουτί πρϊτων βοθκειϊν που περιζχει: 
 

 κάποια μορφι ηάχαρθσ (παραδείγματοσ χάριν, καραμζλεσ ςαν τηζλλυ μπινσ και 
αναψυκτικά) 

 ςνακ με υδατάνκρακεσ (παραδείγματοσ χάριν, ξθρά φροφτα, φρζςκα φροφτα, 
μπιςκότα, ςάντουιτσ) 

 ςυςκευι για εξζταςθ αίματοσ 

 ςτοιχειϊδθ είδθ πρϊτων βοθκειϊν 

 ενζςεισ γλυκαγόνθσ (glucagon) και ινςουλίνθ ταχείασ δράςθσ (ουδζτερθ, 
κρυςταλλικι) 

 (Αυτι είναι μόνο για άτομα με διαβιτθ τφπου 1. Συμβουλευτείτε το γιατρό ςασ). 

 Σθμαντικζσ πλθροφορίεσ και τθλζφωνα τθσ οικίασ ςασ και του προοριςμοφ ςασ, 
ονόματα και διευκφνςεισ των υπθρεςιϊν διαβιτθ ςτον τόπο προοριςμοφ. 

 Τθλζφωνα του γιατροφ και του ειδικοφ ςε περίπτωςθ που κα χρειαςτεί να τουσ 
τθλεφωνιςουν για να πάρουν τθν ςυμβουλι τουσ. 

 Χριςιμεσ γραπτζσ προτάςεισ ςτθν γλϊςςα του τόπου προοριςμοφ (π.χ. «Ζχω 
διαβιτθ, παρακαλϊ δϊςτε μου λίγθ ηάχαρθ ι κάτι να φάω»). 

 Κάποια μορφι αναγνϊριςθσ (Ταυτότθτα /βραχιόλι ιατρικισ ενθμζρωςθσ, μενταγιόν ι 
μια κάρτα που λζει ότι ζχετε διαβιτθ) 

 
Χριςτεσ Ινςουλίνθσ 
 
Εάν ταξιδεφετε αεροπορικϊσ, επικοινωνείςτε με τον ειδικό διαβθτολόγο ιατρό ι 
νοςοκόμο για να ςασ ςυμβουλεφςει πϊσ να ελζγχετε τθν δόςθ τθσ ινςουλίνθσ κατά τθ 
διάρκεια τθσ πτιςθσ. 
 
Αποκικευςθ τθσ ινςουλίνθσ 

 Τοποκετείςτε τθν ινςουλίνθ ςε δοχείο πολυςτερίνθσ για να διατθρθκεί κρφα. 

 Εάν ταξιδεφετε αεροπορικϊσ, τυλίξτε το δοχείο ςε ζνα πανί και τοποκετείςτε το ςτο 
κζντρο τθσ βαλίτςασ ςασ. 

 Θ ινςουλίνθ δεν επθρεάηεται από τισ ακτίνεσ Χ που ζχουν οι ςυςκευζσ ελζγχου 
αποςκευϊν του αεροδρομίου. 

 Εάν ταξιδεφετε με αυτοκίνθτο, μθν τθν αφινετε ςτο ντουλαπάκι που είναι ςτο 
ταμπλό του αυτοκινιτου, ςτο πορμπαγκάη ι μζςα ςτο αυτοκίνθτο. 

 Μθν βάηετε τθν ινςουλίνθ ςτισ εξωτερικζσ τςζπεσ ταξιδιωτικϊν ςάκων. 
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Εξετάηεςτε ςυχνά 
 
Ρρζπει να εξετάηεςτε πιο ςυχνά από το ςυνθκιςμζνο όταν ταξιδεφετε, γιατί θ 
διαφορετικι διατροφι και το πρόγραμμα άςκθςθσ μπορεί να καλυτερεφςει ι να 
χειροτερζψει ςθμαντικά τον ζλεγχο του διαβιτθ. 
 
Σι να κάνετε εάν αρρωςτιςετε 
 
Επικοινωνείςτε με το Diabetes Australia (Διαβιτθσ Αυςτραλία) ςτο 1300 136 588 για 
περιςςότερεσ πλθροφορίεσ. 

 

1.7. Διαβότησ και οδόγηςη 

 
Εάν ζχετε διαβιτθ, μπορείτε να ζχετε άδεια οδθγοφ ι μακθτευόμενου εφ’όςον ο 
διαβιτθσ είναι υπό ζλεγχον. 
 
Θ κφρια ανθςυχία των υπθρεςιϊν παροχισ άδειασ οδιγθςθσ είναι θ πικανότθτα 
υπογλυκαιμίασ (χαμθλό επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα) κακϊσ οδθγείτε. Επίςθσ αιτία 
ανθςυχίασ είναι οι περιπλοκζσ του διαβιτθ όπωσ τα προβλιματα όραςθσ. 
 
Πλεσ οι πολιτείεσ και επικράτειεσ χρθςιμοποιοφν εκνικζσ κατευκυντιριεσ γραμμζσ 
για τθν αξιολόγθςθ τθσ καλισ υγείασ ατόμων με διαβιτθ που επικυμοφν να 
αρχίςουν ι να ςυνεχίςουν να οδθγοφν. Αυτζσ οι οδθγίεσ ςκοπό ζχουν να 
προςτατεφςουν τθν αςφάλειά ςασ και τθν αςφάλεια του ευρφτερου κοινοφ. 
 
Αυτόσ οι κατευκυντιριεσ γραμμζσ προςπακοφν να ιςορροπιςουν τθν αςφάλεια 
όλων των ενδιαφερομζνων αφ’ενόσ και οποιαδιποτε διάκριςθ (αδικία) κατά των 
ατόμων που πάςχουν από διαβιτθ. 
 
Αποκτϊντασ τθν άδεια οδιγθςθσ 
 
Εάν ζχετε διαβιτθ, κα πρζπει να προςκομίςετε γράμμα γιατροφ προτοφ ςασ 
εκδοκεί θ άδεια οδιγθςθσ. Αυτό το γράμμα πρζπει να είναι από τον κεράποντα 
ιατρό ςασ (γενικό πακολόγο) ι τον ειδικό διαβθτολόγο. 
 
Σι να κάνετε εάν ςασ εμφανιςτεί διαβιτθσ 
 

 Ρρζπει να ενθμερϊςετε τισ υπθρεςίεσ χοριγθςθσ αδειϊν και τθν αςφαλιςτικι ςασ 
Εταιρία, εάν ςασ παρουςιαςτεί διαβιτθσ. Εάν εξακολουκιςετε να οδθγείτε και ζχετε 
κάποιο δυςτφχθμα, μπορεί να κατθγορθκείτε για παραβίαςθ του νόμου περί  
οδιγθςθσ. Μπορεί ακόμθ να υπάρξει πρόβλθμα με τισ αςφαλιςτικζσ ςασ απαιτιςεισ 
(insurance claim) εάν δεν ζχετε αναφζρει τον διαβιτθ. 

 Επιςκεφκείτε το γιατρό ςασ για εκτενι εξζταςθ. Ράρτε από το γιατρό ςασ ζνα 
ςθμείωμα ι ζνα γράμμα που να λζει ότι είςτε ςε κζςθ να οδθγείτε και ςτείλτε αυτό 
το γράμμα ςτισ υπθρεςίεσ παροχισ αδειϊν. 
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 Συηθτείςτε ειδικά τθν οδιγθςθ ςασ με τον γιατρό ςασ ϊςτε να καταλάβετε πλιρωσ τι 

πρζπει να κάνετε για να είςτε ςίγουροσ ότι οδθγείτε με αςφάλεια. 
 
Τπογλυκαιμία (χαμθλι ποςότθτα ηάχαρου ςτο αίμα) και Οδιγθςθ 
 

 Θ υπογλυκαιμία μπορεί να αδυνατίςει τθν ικανότθτά ςασ να οδθγείτε με αςφάλεια. 

 Βεβαιωκείτε ότι ζχετε πάντα κάτι γλυκό και ςνακ υδατανκράκων πρόχειρο ςτο 
αυτοκίνθτο ςασ. 

 Εάν αιςκανκείτε ότι το επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα είναι χαμθλό, αμζςωσ ςταματείςτε 
το αυτοκίνθτό ςασ ςτθν άκρθ του δρόμου. Μθν 

 ξεκινιςετε ξανά το αυτοκίνθτο εάν δεν ξεπεράςετε τθν υπογλυκαιμία (χαμθλι 
ποςότθτα ηάχαρου ςτο αίμα) και αιςκανκείτε εντελϊσ καλά. 

 
Επιπλοκζσ του Διαβιτθ και οδιγθςθ 
 

Εάν ζχετε αδφνατθ όραςθ, βλάβθ ςτα νεφρα ι καρδιακά προβλιματα, μιλείςτε ςτο 
γιατρό ςασ για τισ πικανζσ ςυνζπειεσ ςτθν ικανότθτα ςασ να οδθγείτε με αςφάλεια. 

 
Εκνικζσ κατευκυντιριεσ γραμμζσ για ανακεϊρθςθ διπλϊματοσ οδιγθςθσ. 
 
1. Αυτοκίνθτα και μοτοςυκλζτεσ: 
 
Θ ανακεϊρθςθ των διπλωμάτων οδιγθςθσ εξαρτάται από το πϊσ ελζγχεται ο 
διαβιτθσ ςασ (με δίαιτα, με χάπια, ι με ινςουλίνθ). 
 
Ζλεγχοσ με δίαιτα – δεν υποχρεοφςτε να ενθμερϊςετε τθν Υπθρεςία Ζκδοςθσ Αδειϊν 
Οδιγθςθσ και δεν χρειάηεται ιατρικι εξζταςθ 
 
Θεραπεία με χάπια – δεν υποχρεοφςτε να ενθμερϊςετε τθν Υπθρεςία Ζκδοςθσ Αδειϊν 
Οδιγθςθσ και μπορείτε να οδθγείτε με κανονικι άδεια με τθν προχπόκεςθ ότι δεν ζχετε 
κάποια πάκθςθ που κα επθρεάςει τθν οδιγθςθ. Απαιτείται ιατρικι εξζταςθ κάκε πζντε 
χρόνια για επανεκτίμθςθ τθσ υγείασ ςασ. 
 
Θεραπεία με ινςουλίνθ – Δικαιοφςτε μόνο προςωρινι άδεια βάςει τθσ βεβαίωςθσ του 
κεράποντοσ ιατροφ ι του ειδικοφ διαβθτολόγου και το είδοσ οδιγθςθσ που κάνετε. Θ 
άδεια ανακεωρείται τουλάχιςτον κάκε 2 χρόνια. 
 
2. Λεωφορεία, ταξί, φορτθγά και οχιματα μεταφοράσ επικίνδυνων εμπορευμάτων: 
 
Ζλεγχοσ με δίαιτα – δεν υποχρεοφςτε να ενθμερϊςετε τθν Υπθρεςία Ζκδοςθσ Αδειϊν 
Οδιγθςθσ και μπορείτε να οδθγείτε με κανονικι άδεια με τθν προχπόκεςθ ότι δεν ζχετε 
κάποια πάκθςθ που κα επθρεάςει τθν οδιγθςθ. Απαιτοφνται περιοδικζσ ιατρικζσ 
εξετάςεισ για επανεκτίμθςθ τθσ υγείασ ςασ. 
 
Χάπια – Δικαιοφςτε μόνο προςωρινι άδεια βάςει τθσ βεβαίωςθσ του κεράποντοσ ιατροφ 
ι του ειδικοφ διαβθτολόγου και το είδοσ οδιγθςθσ που κάνετε. Θ άδεια ανακεωρείται 
κάκε χρόνο. 
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Ινςουλίνθ – Δικαιοφςτε μόνο προςωρινι άδεια βάςει τθσ βεβαίωςθσ του κεράποντοσ 
ιατροφ ι του ειδικοφ διαβθτολόγου και το είδοσ οδιγθςθσ που κάνετε. Θ άδεια 
ανακεωρείται κάκε χρόνο. 
 
΢θμείωςθ: Μπορεί να υπάρχουν μερικζσ διαφορζσ ανά πολιτεία ι επικράτεια.  
Ερευνιςτε το ςτθν υπθρεςία παροχισ αδειϊν οδιγθςθσ τθσ πολιτείασ ςασ. 
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2. Ινςουλίνη και χάπια 
 

2.1. Η Ινςουλύνη και τα χϊπια 

Η ινςουλίνθ και ο ρόλοσ τθσ 
 
Θ ινςουλίνθ είναι μια ορμόνθ που παράγεται ςε ζνα αδζνα που ονομάηεται το 
πάγκρεασ. 
 
Θ ινςουλίνθ κακιςτά τθν γλυκόηθ ςτο αίμα ικανι να μπαίνει ςτα κφτταρα του 
ςϊματοσ όπωσ ςτουσ μυσ όπου μπορεί να χρθςιμοποιθκεί ςαν ενζργεια. 
 
Στθν περίπτωςθ διαβιτθ, το πάγκρεασ δεν παράγει αρκετι ινςουλίνθ και τα 
επίπεδα τθσ γλυκόηθσ ςτο αίμα δεν διατθροφνται κανονικά. 
 
Το ςϊμα χρειάηεται βοικεια και αυτό μπορεί να απαιτεί τθν παροχι ινςουλίνθσ. 
Πλα τα παραςκευάςματα ινςουλίνθσ μειϊνουν το επίπεδο τθσ γλυκόηθσ ςτο αίμα. 
 
Υπάρχουν πζντε είδθ ινςουλίνθσ και εςείσ με το γιατρό ςασ κα ςυηθτιςετε ποιο 
είναι το κατάλλθλο για ςασ. 
 
Σθμαντικά ςθμεία να κυμάςτε είναι: 

 Το είδοσ τθσ ινςουλίνθσ που χρθςιμοποιείτε και τθν κακθμερινι δόςθ. 

 Το χρόνο που θ ινςουλίνθ ζχει το μζγιςτο αποτζλεςμα και πόςθ ϊρα διαρκεί. 

 Κανονικά ωράρια ενζςεων και γευμάτων. 

 Αναφζρετε ςτον γιατρό ςασ κάκε αλλαγι ςτον τρόπο ηωισ ςασ, ϊρεσ εργαςίασ, 
φυςικι δραςτθριότθτα και ϊρεσ γευμάτων. 

 

2.2. Ενϋςεισ και αυτού που τισ χορηγούν 

 
Οι ενζςεισ και αυτοί που τισ χορθγοφν 
 

 Θ κακθμερινι διαδικαςία τθσ ζνεςθσ κα γίνει ρουτίνα 
 

 Ο διαβθτολόγοσ γιατρόσ ι νοςοκόμοσ ςασ κα ςασ διδάξει τθν ςωςτι τεχνικι για τθν 
ζνεςθ και τον υπολογιςμό τθσ δόςθσ, κακϊσ επίςθσ κα απαντιςει ςε οποιαδιποτε 
ερϊτθςι ςασ ςχετικά με τθ κεραπεία. 

 
Υπάρχει μεγάλθ ποικιλία από ενζςεισ και χορθγοφσ, ανάλογα με τισ ανάγκεσ του 
κάκε ατόμου. 
 
Εάν γνωρίηετε τθ ςωςτι τεχνικι κα αποφευχκοφν οι μελανιζσ και τα εξογκϊματα 
(ςβϊλοι). 
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2.3. Αυτό-παρακολούθηςη τησ Γλυκόζησ ςτο αύμα. 

 Ρρζπει τακτικά να παρακολουκείτε τθν γλυκόηθ ςτο αίμα. Αυτό ςασ διαβεβαιϊνει ότι 
θ κεραπευτικι αγωγι δουλεφει κανονικά και βοθκά ςτθν πρόλθψθ πικανϊν 
περιπλοκϊν. 

 Θ τακτικι παρακολοφκθςθ τθσ γλυκόηθσ ςτο αίμα δεν χρειάηεται να είναι μπελάσ και 
παίηει ενεργό ρόλο ςτθν ικανότθτα να ςυνεχίςετε να χαίρεςτε τθ ηωι ςασ . 

 Εξακολουκείτε να κάνετε ερωτιςεισ ςχετικά με τθν εξζταςθ τθσ γλυκόηθσ του αίματοσ 
και εξακολουκείτε να εξαςκείςτε ςτθν εξζταςθ ζωσ ότου αιςκανκείτε ςιγουριά και 
άνεςθ με τθν τεχνικι αυτι. 

 Ρολλοί παράγοντεσ – μεταξφ των οποίων ελάττωμα ςτθ ςυςκευι και ανκρϊπινο 
ςφάλμα – μποροφν να επθρεάςουν τα αποτελζςματα τθσ εξζταςισ ςασ. 

 Καταγράφετε τα αποτελζςματά ςασ ςε ζνα τετράδιο και δείξτε τα ςτο διαβθτολόγο 
ςασ ςε κάκε επίςκεψθ. 

 

2.3.1. Οδηγύεσ για την εξϋταςη γλυκόζησ ςτο αύμα 

Θ αυτοεξζταςθ για γλυκόηθ ςτο αίμα είναι μια μζκοδοσ καταμζτρθςθσ πόςου 
ηάχαρου υπάρχει ςτο αίμα ςασ. Γίνεται χρθςιμοποιϊντασ μια ςταγόνα αίμα από ζνα 
δάχτυλο. Το αίμα απλϊνεται ςε μια ταινία για τεςτ, τθν οποία διαβάηει μια ςυςκευι 
εξζταςθσ τθσ γλυκόηθσ ςτο αίμα. 
 
Υπάρχουν πολλά είδθ ςυςκευϊν. Συνίςταται να ςυμβουλευκείτε το διαβθτολόγο 
γιατρό ι το νοςοκόμο ςασ για να διαλζξετε τθν καταλλθλότερθ για ςασ. Κάποιο 
εκπαιδευμζνο άτομο πρζπει να ςασ εξθγιςει πϊσ να χρθςιμοποιείτε θ ςυςκευι. 
 
Γιατί πρζπει να εξετάηομαι; 
 

 Γιατί ςασ επιτρζπει να ελζγχετε τον διαβιτθ ςασ. 

 Σασ δείχνει αν θ κεραπευτικι αγωγι φζρνει αποτελζςματα. 

 Μπορείτε να δείτε αν το ηάχαρο ςτο αίμα είναι πολφ ψθλι ι πολφ χαμθλι. 

 Σασ δείχνει τθν επίδραςθ του φαγθτοφ και τθσ φυςικισ άςκθςθσ ςτο επίπεδο 
άχαρου ςτο αίμα. 

 
Ζτςι, εςείσ και θ ομάδα που παρακολουκεί τθν υγεία ςασ ζχετε τισ πλθροφορίεσ που 
χρειάηονται για να ελζγχετε τον διαβιτθ ςασ. 
 
Πότε πρζπει να κάνω τθν εξζταςθ; 
 
Θ εξζταςθ για γλυκόηθ ςτο αίμα πρζπει να γίνεται πριν τα γεφματα ι δυο ϊρεσ μετά 
από αυτά. ΢ωτείςτε το διαβθτολόγο γιατρό ι το νοςοκόμο ςασ να ςασ ςυμβουλζψει 
ςχετικά με το πότε και πόςο ςυχνά χρειάηεςτε τθν εξζταςθ. 
 
Κάνετε ςυχνότερεσ εξετάςεισ: 
 

 Αν είςτε άρρωςτοσ /-θ – αυξιςτε τισ εξετάςεισ ςε 2-4 τθν ϊρα. 

 Πταν ρυκμίηετε τθν δόςθ χαπιϊν ι ινςουλίνθσ. 
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 Πταν το επίπεδο τθσ γλυκόηθσ ςτο αίμα είναι υψθλό π.χ. πάνω από 15 mmol/l 

 
΢ε ποια επίπεδα πρζπει να βρίςκεται θ γλυκόηθ ςτο αίμα μου; 
 
Το κανονικό επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα είναι περίπου 3,5 με 8 mmol/l. Τισ 
περιςςότερεσ φορζσ να ςτοχεφετε για κάτω των 8 mmol/l. 
 

 Πριν από το φαγθτό Μετά το φαγθτό 

Ιδανικά 4-6mmol/l Μζχρι 8mmol/l 

Καλά 6-8 mmol/l Μζχρι 10mmol/l 

Πχι καλά 8 ι περιςςότερα 10 ι περιςςότερα 

 
Αυτά τα αποτελζςματα είναι μόνο οδθγόσ. Το επίπεδο που πρζπει να ζχετε κα το 
ςυηθτιςετε με το διαβθτολόγο γιατρό ι νοςοκόμο ςασ. 
 
Για ακριβι αποτελζςματα του ηάχαρου ςτο αίμα 
 
Θ ακρίβεια των αποτελεςμάτων ςασ εξαρτάται από το αν θ ςυςκευι ςασ λειτουργεί 
κανονικά, αν κάνετε τθν εξζταςθ ςωςτά και χρθςιμοποιϊντασ ταινίεσ που δεν ζχουν 
λιξει ι ζχουν κάποια βλάβθ. Αυτό μπορείτε να το ελζγξετε κάνοντασ μια εξζταςθ με 
ζνα ειδικό διάλυμα. Αυτό λζγεται κοντρόλ τεςτ – εξζταςθ ελζγχου. ΢ωτείςτε το 
διαβθτολόγο γιατρό ι νοςοκόμο ςασ πϊσ να το κάνετε αυτό. 
 
΢υχνά αίτια για ανακριβι αποτελζςματα. 
 

 Χριςθ λάκοσ ταινίασ για τθ ςυςκευι 

 Χριςθ ταινίασ που ζχει λιξει θ θμερομθνία χριςθσ τθσ ι δεν ζχει διατθρθκεί 
ςωςτά. 

 Λανκαςμζνθ χριςθ τθσ ςυςκευισ. 

 Εξζταςθ δίχωσ προθγουμζνωσ να πλφνουμε τα χζρια μασ (αν είχαμε πιάςει με τα 
χζρια μασ γλυκά, όπωσ μαρμελάδα ι φροφτα, μπορεί να πάρουμε υψθλότερα 
αποτελζςματα) 

 Λανκαςμζνθ ρφκμιςθ 

 Λιγότερο αίμα ςτθν ταινία κα δϊςει πιο χαμθλά αποτελζςματα με μερικζσ 
μθχανζσ. 

 
Φροντίδα των ταινιϊν εξζταςθσ. 

 Φυλάγετε τισ ςε ςτεγνό μζροσ 

 Τοποκετείςτε το καπάκι αμζςωσ μετά τθ χριςθ 

 Ελζγξτε ότι θ θμερομθνία χριςθσ δεν ζχει λιξει 

 Ρετάξτε ταινίεσ που ζχει αλλοιωκεί το χρϊμα τουσ. 
 

2.4. Ανϊλυςη ούρων 

 
Εξετάηοντασ τα οφρα 
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 Θ εξζταςθ των οφρων για γλυκόηθ δεν είναι τόςο ακριβισ όπωσ θ εξζταςθ αίματοσ. Θ 
εξζταςθ των οφρων είναι μια επιλογι μόνο αν δεν είναι δυνατι θ εξζταςθ αίματοσ. 

 

 Υπάρχουν διάφορεσ μάρκεσ ταινιϊν για εξζταςθ οφρων. Ο εκπαιδευτισ ςασ για 
κζματα διαβιτθ κα ςασ προτείνει τθν πιο κατάλλθλθ για ςασ. 

 

2.5. Τπογλυκαιμύα (Χαμηλό επύπεδο του ζϊχαρου ςτο αύμα) 

Θ υπογλυκαιμία ςυμβαίνει όταν το επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα πζφτει πολφ χαμθλά 
(ςυνικωσ κάτω από 4.0 mmol/l). Αυτό μπορεί να ςυμβεί μόνο αν παίρνετε 
ινςουλίνθ ι οριςμζνα χάπια για τον διαβιτθ ςασ. 
 
Προειδοποιθτικά ςθμάδια 
 
Μπορεί να αιςκανκείτε ζνα από τα ακόλουκα ςυμπτϊματα. Αυτά ςυνικωσ εμφανίηονται  
 

 γριγορα. 

 Τρεμοφλα 

 Ηαλάδα 

 Ρείνα 

 Ταχυπαλμία 

 Μοφδιαςμα γφρω από το ςτόμα και τα χείλθ 

 Αίςκθςθ κόπωςθσ ι αδυναμίασ 

 Ρονοκζφαλο 
 
Εάν δεν πάρετε κάποια κεραπευτικι αγωγι ι το επίπεδο του ηάχαρου πζςει κι άλλο, 
μπορεί να ζχετε: 
 

 Σφγχυςθ 

 Συμπεριφορά ςαν μεκυςμζνο άτομο 

 Μπερδεμζνθ ομιλία 

 Ηαλάδα που μπορεί να οδθγιςει ςε αναιςκθςία 
 
΢υνθκιςμζνα αίτια 
 

 Ραράλθψθ ι κακυςτζρθςθ γεφματοσ ι ςνακ. 

 Ζλλειψθ αρκετϊν υδατανκράκων από το φαγθτό (άμυλο) 

 Ρολλι ινςουλίνθ ι χάπια 

 Κατανάλωςθ οινοπνεφματοσ δίχωσ φαγθτό 

 Επιπρόςκετθ φυςικι δραςτθριότθτα χωρίσ τθν κατανάλωςθ επιπρόςκετου φαγθτοφ. 
 
Σι να κάνετε 
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Πάρτε αμζςωσ λίγο ηάχαρο, όπωσ: 
 

 5-7 τηζλλυ μπίνσ 

 1 ποτιρι αναψυκτικό (όχι διαίτθσ) 

 1 ποτιρι χυμό φροφτου 

 2-4 κουταλάκια του τςαγιοφ ηάχαρθ ι μζλι 
 
Εάν δεν αιςκανκείτε καλφτερα ςε 5-10 λεπτά πάρτε κι άλλτο ηάχαρο. 
 
Μετά φάτε κάποια τροφι με υδατάνκρακεσ (αμυλϊδθ), ςαν: 
 

 1 κομμάτι φροφτο 

 1 ποτιρι γάλα 

 1 ςάντουιτσ 

 2-4 ςτεγνά μπιςκότα 

 ι 

 Εάν είναι ϊρα για το φαγθτό ςασ φάτε αμζςωσ. 

 Αν παίρνετε το φάρμακο Acarbose (Glucobay®) να ζχετε μαηί ςασ κακαρι γλυκόηθ ςε 
μορφι χαπιϊν, παχφρευςτθ γλυκόηθ ι Lucozade. 

 
Σι να κάνετε αν κάποιο άτομο χάςει τισ αιςκιςεισ του: 
(Θ περίπτωςθ αυτι δεν είναι πολφ ςυνθκιςμζνθ) 

 

 Ροτζ μθ δίνετε τροφι ι υγρά από το ςτόμα 

 Γυρίςτε το άτομο ςτο πλευρό του 

 Καλζςτε το αςκενοφόρο 
 
Ζνα μζλοσ τθσ οικογενείασ μπορεί να χορθγιςει μια ζνεςθ που λζγεται 
«Γκλουκαγκόν» (Glucagon) για να υψϊςει το επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα. Μιλιςτε 
με το γιατρό ςασ, αν το κεωρείτε αναγκαίο. 
 
Πϊσ να προλάβετε τθν Τπογλυκαιμία (Χαμθλό επίπεδο ηάχαρου) 
 
Να τρϊτε τα γεφματά ςασ ςτθν ϊρα τουσ και να μθν παραλείπετε γεφματα. 
 
Βεβαιωκείτε ότι παίρνετε επαρκι ποςότθτα υδατανκράκων (άμυλο) με κάκε γεφμα 
 
Εάν πίνετε αλκοόλ, ςυνοδζψτε το με κάποιο αμυλϊδεσ ςνακ π.χ. πρίτηελσ, ςτεγνά 
μπιςκότα ι ψωμί 
 
Φάτε περιςςότερουσ υδατάνκρακεσ (αμυλϊδθ τροφι) εάν προγραμματίηετε 
περιςςότερθ φυςικι δραςτθριότθτα. 
 
Μιλιςτε ςτο διαβθτολόγο γιατρό ι νοςοκόμο ςασ εάν: 
 
Δεν μπορείτε να βρείτε γιατί το ηάχαρο ςτο αίμα ςασ πζφτει τόςο χαμθλά. Κςωσ 
πρζπει να ελαττωκοφν θ δόςθ τθσ ινςουλίνθσ ι τα χάπια. 
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Να κυμάςτε: 
 
Ράντα να ζχετε μαηί ςασ κάποια μορφι ηάχαρου, π.χ. τηζλλυ μπινσ 
 
Μιλιςτε με τθν οικογζνεια και τουσ φίλουσ ςασ για το χαμθλά επίπεδο ηάχαρου 
ςτο αίμα ϊςτε να ξζρουν πϊσ να ςασ βοθκιςουν 
 
Να ζχετε πάνω ςασ μια κάρτα ταυτότθτασ, βραχιόλι ι μενταγιόν που να αναφζρει 
ότι πάςχετε από διαβιτθ, ςε περίπτωςθ ανάγκθσ 

 

2.6. Τπεργλυκαιμύα (Τψηλό επύπεδο ζϊχαρου ςτο αύμα) 

Υπεργλυκαιμία ςθμαίνει υψθλό επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα. Αυτό μπορεί να 
παρουςιαςτεί ςε πολλζσ ϊρεσ ι μζρεσ. Μπορεί το επίπεδο του ηάχαρου ςτο αίμα να 
είναι υψθλό και να μθν το ζχετε καταλάβει. Εάν παρουςιαςτοφν ςυμπτϊματα κα 
περιλαμβάνουν τα εξισ: 
 

 αίςκθςθ ςυνεχοφσ δίψασ 

 ςυχνουρία με μεγάλθ ποςότθτα οφρων 

 αίςκθςθ κόπωςθσ 

 κολι όραςθ 

 μολφνςεισ π.χ.άφτρεσ 

 απϊλεια βάρουσ 
 
΢υνθκιςμζνεσ αιτίεσ για υψθλό επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα 
 

 Αςκζνεια 

 Μόλυνςθ 

 Στρεσ  

 Μεγάλθ κατανάλωςθ υδατανκράκων μονομιάσ 

 Ανεπαρκισ ινςουλίνθ ι χάπια του διαβιτθ 

 Άλλα χάπια ι φάρμακα π.χ. Κορτιηόνθ 
 
Θεραπεία υψθλοφ επιπζδου ηάχαρου ςτο αίμα 
 
Διαβιτθσ τφπου 2 (Διαβιτθσ ϊριμθσ θλικίασ) 
 
Είναι φυςιολογικό το επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα να ανεβοκατεβαίνει από μζρα 
ςε μζρα. Υψθλό επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα ευκαιριακά δεν είναι πρόβλθμα. Εάν το 
επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα παραμζνει υψθλό για λίγεσ μζρεσ ι εάν είςτε αςκενισ, 
επικοινωνείςτε με το γιατρό ςασ. 
 
Διαβιτθσ τφπου 1 (Νεανικόσ Διαβιτθσ) 
 
Επικοινωνείςτε με το διαβθτολόγο γιατρό ι νοςοκόμο ςασ για να ςασ 
ςυμβουλεφςει ςχετικά με αφξθςθ τθσ δόςθσ τθσ ινςουλίνθσ ςφντομθσ δράςθσ 
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(κρυςταλλικισ). Μπορεί επίςθσ να χρειαςτείτε περιςςότερεσ δόςεισ από αυτι τθν 
ινςουλίνθ π.χ. 2-4 μονάδεσ κάκε 2 ϊρεσ. 
 
Εξακολουκείτε να εξετάηετε τθν γλυκόηθ του αίματοσ ςυχνά. Εξετάςτε τα οφρα 
ςασ για κετόνεσ κάκε φορά που ουρείτε. 
 
Ρίνετε περιςςότερο νερό ι υγρά με χαμθλζσ κερμίδεσ για να ανταπεξζλκετε ςτθν 
αυξθμζνθ οφρθςθ. 
 
Επικοινωνείςτε με το γιατρό ςασ ι πθγαίνετε ςτο νοςοκομείο εάν: 
 

 εμετοί ςασ εμποδίηουν να πίνετε και κακιςτοφν δφςκολο το να φάτε 

 το επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα παραμζνει υψθλό 

 μζτριεσ ζωσ υψθλζσ ποςότθτεσ κετόνθσ εμφανίηονται ςτα οφρα 
 
Στον διαβιτθ τφπου 1, το υψθλό επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα μπορεί να εξελιχκεί ςε 
μια ςοβαρι κατάςταςθ που λζγεται κετοξζωςθ. 

 

2.7. Χϊπια και διαβότησ 

 

 Συχνά ςυνιςτϊνται χάπια ςτα άτομα με διαβιτθ τφπου 2 για να βοθκιςουν τον 
ζλεγχο του επιπζδου γλυκόηθσ ςτο αίμα. 

 Τα χάπια δεν είναι κατάλλθλα για άτομα με διαβιτθ τφπου 1 (νεανικοφ διαβιτθ). 

 Τα χάπια είναι απαραίτθτα αν θ υγιεινι διατροφι και θ δίαιτα δεν μειϊνουν τθν 
ηάχαρο ςτο αίμα ςε κανονικά επίπεδα. 

 Τα χάπια δεν είναι υποκατάςτατο τθσ υγιεινισ διατροφισ. 

 Με τθν πάροδο του χρόνου μπορεί τα χάπια να μθν βοθκοφν πλζον και να 
χρειαςτοφν ενζςεισ ινςουλίνθσ.  

 Μερικζσ φορζσ οι ενζςεισ ινςουλίνθσ χρθςιμοποιοφνται ςε ςυνδυαςμό με τα χάπια. 

 Τακτικόσ ζλεγχοσ του ηάχαρου ςτο αίμα δείχνει πόςο καλά δουλεφουν τα χάπια. 

 Τα χάπια πικανόν να προκαλζςουν παρενζργειεσ. Μιλιςτε ςτο διαβθτολόγο γιατρό ι 
νοςοκόμο ςασ γι’αυτό. 

 Κατά τθ διάρκεια μια αςκζνειασ ίςωσ χρειαςτεί υψθλότερθ δόςθ χαπιϊν για τον 
ζλεγχο του ηάχαρου ςτο αίμα. Μερικζσ φορζσ μπορεί να χρειαςτοφν και ενζςεισ 
ινςουλίνθσ κατ’αυτι τθν περίοδο. 

 Τα χάπια δεν είναι κατάλλθλα για τθ κεραπεία του διαβιτθ κατά τθ διάρκεια τθσ 
εγκυμοςφνθσ. 

 
Κατθγορίεσ χαπιϊν 
 
Τα χάπια για τθν κεραπεία του διαβιτθ μποροφν να χωριςτοφν ςε 5 κατθγορίεσ. 
Αυτά τα χάπια λαμβάνονται μόνα τουσ ι με ζνα χάπι από άλλθ κατθγορία. 
 
Sulphonylureas (ςουλφονιλουριασ) 
Biguanide (μπιγκουανιντ) 
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Acarbose (ακαρμπόη) 
Meglitinides (μελιτινίντισ) 
Thiazolinediones (ντιαηολινεντιόνισ) 

 

Πνομα κατθγορίασ 
χαπιϊν 

Εμπορικι 
ονομαςία 
χαπιϊν 

Ρϊσ ενεργεί Ρότε να το 
παίρνετε 
 

 
Sulphonylureas 
(ςουλφονιλουριασ) 

Daonil 
Euglocon 
Glimel 
Diabinese 
Rastinon 
Diamicron 
Minidiab 
Melizide 

Αυτι θ κατθγορία διεγείρει το πάγκρεασ 
να παράγει περιςςότερθ ινςουλίνθ. 
Μπορεί να προκαλζςει χαμθλά επίπεδα 
ηαχάρου ςτο αίμα. 
Βλζπε Υπογλυκαιμία 

 
Ρριν/με το 
φαγθτό 
 

 
 
  
Biguanides 
(μπιγκουαναϊντσ) 
 

 
 
Diabex 
Diaformin 
Glucophage 
 

Αυτι θ κατθγορία βοθκά τθν ινςουλίνθ 
να λειτουργεί καλφτερα. Είναι απίκανο 
να 
Ρροκαλζςει χαμθλό επίπεδο ηαχάρου 
ςτο αίμα εκτόσ και αν λθφκεί με χάπια 
τθσ κατθγορίασ των Σουλφανουρια ι 
με ινςουλίνθ . 

 
 
Με/μετά το 
φαγθτό 

 
 
Acarbose 
(ακαρμποη) 

 
 
Glucobay 

Αυτό το χάπι επιβραδφνει τθν πζψθ 
Υδατανκράκων (αμυλϊδθ φαγθτά). Αυτό 
λιγοςτεφει τθν αφξθςθ ηαχάρου ςτο αίμα 
μετά το φαγθτό. Το Glucobay δεν κα 
προκαλζςει χαμθλό επίπεδο ηαχάρου ςτο 
αίμα, εκτόσ αν λθφκεί με χάπι τθσ 
κατθγορίασ ςουλφονοφρια ι με 
ινςουλίνθ 

 
 
Με το φαγθτό 
 

 
 
 
Meglitinides 
(μεγκλιτινίντισ) 

 
 
 
NovoNorm™ 

Θ κατθγορία αυτι διεγείρει το πάγκρεασ 
να απελευκερϊνει περιςςότερθ 
ινςουλίνθ.  Ρρόκειται για χάπια 
«βραχφχρονθσ δράςθσ», που ςθμαίνει 
ότι αρχίηουν να επενεργοφν ςφντομα 
μετά τθ λιψθ τουσ, αλλά θ επενζργεια 
διαρκεί μόνο για λίγο διάςτθμα. Μπορεί 
να προκαλζςουν χαμθλά επίπεδα 
ηαχάρου ςτο αίμα. 

 
 
Ρριν το 
φαγθτό 
  

 
 
Thiazolinediones 
(ντιαηολινεντιόνισ) 

 
 
Avandia 
Actos™ 

Θ κατθγορία αυτι βοθκά ςτθ μείωςθ τθσ 
γλυκόηθσ του αίματοσ αυξάνοντασ το 
αποτζλεςμα τθσ ινςουλίνθσ ςασ, ειδικά 
ςτουσ μφεσ και ςτα λιποκφτταρα, δθλ. 
βελτιϊνουν τθν αντίςταςθ τθσ 
ινςουλίνθσ.  Δεν προκαλλοφν 
υπογλυκαιμία, εκτόσ αν λθφκοφν μαηί με  
sulphonylureas. 

Λαμβάνεται 

μια-δυο φορζσ 

τθν θμζρα ςε 

ϊρεσ που ςασ 

διευκολφνουν.  
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Ειδικι ςθμείωςθ: Εάν παρουςιαςτεί χαμθλό επίπεδο ηάχαρου ενϊ παίρνετε 
Glucobay πρζπει να κεραπευτεί με γλυκόηθ, π.χ. τηζλλυ μπινσ, Λουκοηεϊντ Lucozade. 
Απλι ηάχαρθ ι χυμόσ φροφτων χρειάηονται πολλι ϊρα για να ενεργιςουν. 
 

2.8. Ο διαβότησ και ϊλλα φϊρμακα 

Ο Διαβιτθσ μπορεί να ςυμβεί ςε οποιαδιποτε θλικία και διαρκεί εφ’όρου ηωισ. 
Είναι λοιπόν αναμενόμενο ότι άτομα με διαβιτθ κα ζχουν κατά καιροφσ και 
κάποιεσ άλλεσ ιατρικζσ πακιςεισ. 
 
Τα φάρμακα μπορεί να επθρεάςουν το διαβιτθ με διάφορουσ τρόπουσ. 
 
Βεβαιωκείτε ότι κάκε γιατρόσ ι φαρμακοποιόσ που ςυμβουλεφεςτε γνωρίηει ότι 
ζχετε διαβιτθ και ξζρει όλα τα φάρμακα που χρθςιμοποιείτε. 
 
Ροτζ μθν παίρνετε ζνα καινοφριο φάρμακο χωρίσ να ρωτιςετε εάν κα ζχει κάποια 
επίδραςθ ςτον διαβιτθ ςασ και, εάν ναι, τι προφυλάξεισ κα πρζπει να πάρετε. 
 
Να ζχετε πάντα υπ’όψιν ότι τα προβλιματα είναι πιο πικανό να ςυμβοφν όταν 
αλλάηετε δόςθ, ςταματάτε ι αρχίηετε ζνα φάρμακο. Τότε χρειάηεται ιδιαίτερθ 
προςοχι. 

 

2.9. Ημϋρεσ αςθενεύασ – Δεν αιςθϊνεςτε καλϊ; 

 
Πταν δεν είςτε καλά, το ςϊμα ςασ αυξάνει τθν παραγωγι των ορμονϊν του ςτρεσ 
και αυτό ανεβάηει το ηάχαρο ςτο αίμα. 
 
Συνθκιςμζνεσ αιτίεσ για μζρεσ αςκενείασ είναι: κρυολόγθμα, γρίππθ, πονόλαιμοσ, 
εντερικά, διάρροια και ουρολοίμωξθ. 
 
Κατά τθν περίοδο τθσ αςκζνειασ χρειάηεςτε ειδικι φροντίδα. 
 
Ζχετε δίπλα ςτο τθλζφωνο μια λίςτα με τα τθλζφωνα του διαβθτολόγου γιατροφ ι 
νοςοκόμου ςασ, του νοςοκομείου και των Α’ Βοθκειϊν. 
 
Εάν είναι δυνατόν, ηθτείςτε από κάποιο φίλο ι ςυγγενι να περνά να ςασ βλζπει. 
 
Ηθτείςτε ιατρικι ςυμβουλι εάν είςτε αςκενισ και δεν καλυτερεφετε. 

 

2.9.1. Χειριςμόσ των Ημερών Αςθενείασ Διαβήτησ τύπου 1 

(Νεανικόσ Διαβήτησ) 

 Εξακολουκείτε να παίρνετε τθν ςυνθκιςμζνθ ςασ δόςθ ινςουλίνθσ. 
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 Ροτζ μθν παραλείψετε ι λιγοςτζψετε τθν δόςθ τθσ ινςουλίνθσ όταν αςκενείτε. 

Τισ περιςςότερεσ φορζσ χρειάηεςτε περιςςότερθ μάλλον παρά λιγότερθ ινςουλίνθ 

 αυτζσ τισ μζρεσ. 

 Επικοινωνείςτε με το διαβθτολόγο γιατρό ι νοςοκόμο ςασ για να τον 
υμβουλευτείτε ςχετικά με αφξθςθ τθσ δόςθσ ςασ τθσ ινςουλίνθσ ςφντομθσ δράςθσ 
(κρυςταλλικι). Μπορεί να χρειάηεςτε περιςςότερεσ δόςεισ από αυτι τθν 
ινςουλίνθ π.χ. 2-4 μονάδεσ κάκε 2 ϊρεσ. 

 Τρϊτε ανάλογα με το πϊσ αιςκάνεςτε και τι τροφι αντζχετε. 

 Εάν δεν μπορείτε να φάτε τα κανονικά ςασ γεφματα, πάρτε μικρά ςνακσ χαμθλά 
ςε λιπαρά, ςε κανονικά διαςτιματα κατά τθ διάρκεια τθσ θμζρασ π.χ τόςτ, 
κράκερσ, βραςμζνο ρφηι, ςοφπα, κρζμα κάςτερ ι παγωτό με χαμθλά λιπαρά. 

 Εάν δεν μπορείτε να φάτε φαγθτό, παίρνετε γουλιζσ από υγρά κάκε λίγα λεπτά. 

 Υψθλά επίπεδα ηάχαρου ςτο αίμα, εμετοί και διάρροια μποροφν να επιφζρουν 

 αφυδάτωςθ. 

 Εάν το επίπεδο του ηάχαρου ςτο αίμα είναι πάνω από 15mmol/L, πάρτε άγλυκα 
υγρά, όπωσ νερό, ςοφπα από ηωμό, ελαφρφ τςάι, ι λεμονάδα διαίτθσ. 

 8. Εάν το επίπεδο του ηάχαρου ςτο αίμα είναι κάτω από 15 mmol/L, πάρτε γλυκά 
υγρά όπωσ κανονικι λεμονάδα, κόρντιαλ ι χυμό μιλου. 

 Εξετάηετε το επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα ςασ πιο ςυχνά π.χ κάκε 2-4 ϊρεσ και 
καταγράφετε όλα τα αποτελζςματα. 

 Εξετάηετε τα οφρα ςασ για κετόνεσ κάκε φορά που ουρείτε. Αν ζχετε μετρθτι 
κετόνων αίματοσ, κάντε εξζταςθ μζτρθςθσ κάκε 1-2 ϊρεσ. 

 Επικοινωνείςτε με το γιατρό ςασ ι πθγαίνετε ςτο νοςοκομείο εάν: 
- Το ηάχαρο ςτο αίμα ςασ παραμζνει πάνω από 15 mmol/L 
- Μζτριεσ ζωσ μεγάλεσ ποςότθτεσ κετόνων υπάρχουν ςτα οφρα ςασ ι το 

επίπεδο κετόνων ςτο αίμα ςασ είναι >1,5 mmol/L  
- Δεν μπορείτε να ςυγκρατιςετε κανζνα φαγθτό ι υγρά. 

 Στον διαβιτθ τφπου 1, τα υψθλά επίπεδα ηάχαρου ι αςκζνεια μπορεί να 
οδθγιςουν ςε μια κατάςταςθ που λζγεται κετοξζωςθ. Στα οφρα κα υπάρχουν 
μζτριεσ ζωσ μεγάλεσ ποςότθτεσ κετόνων. 

- Μπορεί επίςθσ να παρατθριςετε: 
- Λαχάνιαςμα 
- Ρονόκοιλο 
- Ναυτία και εμετοφσ 
- Γλυκειά μυρωδιά φροφτου ςτθν αναπνοι 
- Ηαλάδα 

 
Αυτι είναι ιατρικι ζκτακτθ ανάγκθ. Εάν ζχετε αυτά τα ςυμπτϊματα, επικοινωνείςτε 
με το γιατρό ςασ ι πθγαίνετε αμζςωσ ςτο τμιμα εκτάκτων περιςτατικϊν του 
νοςοκομείου. 

 

2.9.2. Χειριςμόσ Ημερϊν αςκενείασ Διαβιτθσ τφπου 2 (ϋΩριμθσ Ηλικίασ) 
 Εάν παίρνετε χάπια για το διαβιτθ ι ινςουλίνθ, ςυνεχίςτε να παίρνετε τθ 

ςυνθκιςμζνθ δόςθ ςασ. 
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 Εάν δεν μπορείτε να φάτε τα κανονικά ςασ γεφματα, προςπακείςτε να φάτε 

μικρά, ςυχνά ςνακσ. Τα κατάλλθλα ςνακσ περιλαμβάνουν: τοςτ, κράκερσ, ςοφπα, 
μπανάνα, κρζμα κάςτερ ι παγωτό με χαμθλά λιπαρά. 

 Ρίνετε άφκονα υγρά. Τα υψθλά επίπεδα ηάχαρου, οι εμετοί και θ διάρροια όλα 
μποροφν να επιφζρουν αφυδάτωςθ. 

 Εάν το επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα είναι κάτω από 15 mmol/L, πίνετε υγρά όπωσ 
κανονικι λεμονάδα, χυμό μιλου, κόρντιαλ ι τςάι ι καφζ με ηάχαρθ. 

 Εάν το επίπεδο του ηάχαρου ςτο αίμα είναι πάνω από 15 mmol/L, πίνετε άγλυκα 
υγρά όπωσ νερό, μεταλλικό νερό, λεμονάδα διαίτθσ, ελαφρφ τςάι και ςοφπα από 
ηωμό. 

 Εξετάηετε το ηάχαρο ςτο αίμα ςασ πιο ςυχνά π.χ. κάκε 2-4 ϊρεσ και καταγράφετε 
όλα τα αποτελζςματα. 

 Επικοινωνείςτε με το γιατρό ςασ, ι πθγαίνετε ςτο τμιμα εκτάκτων περιςτατικϊν 
του νοςοκομείου εάν: 

- Το ηάχαρο ςτο αίμα παραμζνει πάνω από 15 mmol/L για περιςςότερο από 
24 ϊρεσ 

- Δεν μπορείτε να κατακρατιςετε κανζνα φαγθτό ι υγρό 
 

Αιςκάνεςτε ηαλάδεσ 
 

2.10. Εφοδιαςμόσ (Πληροφορύεσ NDSS) ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ ΕΘΝΙΚΩΝ 

ΤΠΗΡΕ΢ΙΩΝ ΔΙΑΒΗΣΗ (ΝDSS-ΠΕΤΔ) 

 
Τι είναι το Πρόγραμμα Εθνικών Υπηρεςιών Διαβήτη (ΠΕΥΔ) 
 
Το ΡΕΥΔ είναι ζνα Ομοςπονδιακό πρόγραμμα που παρζχει δείκτεσ 
ανάλυςθσ αίματοσ και οφρων, ςφριγγεσ και βελόνεσ για ειδικά ςυςτιματα 
ζνεςθσ με επιδοτοφμενεσ τιμζσ ςτα άτομα που εγγράφονται 
για τα ευεργετιματα του προγράμματοσ. 
 
Θ Diabetes Australia (Νταϊαμπίτθσ Οςτρζλια) διαχειρίηεται το ΡΕΥΔ για 
λογαριαςμό τθσ Ομοςπονδιακισ Κυβζρνθςθσ από το 1987. 
 

Ποιόσ μπορεί να εγγραφεί για το ΠΕΥΔ 
Άτομα που διαμζνουν ςτθν Αυςτραλία και 
 
- ζχουν διαγνωςκεί ωσ διαβθτικοί 
- ζχουν ι δικαιοφνται να ζχουν Αυςτραλιανι Κάρτα Μζντικερ 
 
δικαιοφνται να εγγραφοφν ςτο πρόγραμμα επιδοτουμζνων προϊόντων τθσ 
Ομοςπονδιακισ Κυβζρνθςθσ. 
 
Για να δικαιοφςτε τα ευεργετιματα του ΡΕΥΔ, πρζπει πρϊτα να ςυμπλθρϊςετε 
ζνα ζντυπο εγγραφισ, να το υπογράψει ο γιατρόσ ςασ ι ο διαπιςτευμζνοσ επιμορφωτισ 
διαβιτθ και να τθν ταχυδρομιςετε ςτθ Diabetes Australia GPO Box 9824 (γράψτε τθν 
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πολιτεία ι τθν πολιτειακι πρωτεφουςα και τον ταχυδρομικό τομζα), ι παραδϊςτε τθν 
ςτο γραφείο τθσ Diabetes Australia ςτθ πρωτεφουςα ςασ. 
 
Θ φόρμα Εγγραφισ του ΡΕΥΔ μπορεί να ςασ ςταλεί από τθν Diabetes 
Australia, τθλεφωνόντασ ςτο 1300 136 588 για να ζλκετε ςε επαφι με το 
κοντινότερο ςασ γραφείο. Θ εγγραφι ςτο ΡΕΥΔ είναι δωρεάν. 
 

Ποιά είναι τα ευεργετήματα του ΠΕΥΔ 
 
Εγκεκριμζνα προϊόντα – ςφριγγεσ, βελόνεσ για ειδικζσ πζννεσ ζνεςθσ και 
δείκτεσ ανάλυςθσ αίματοσ και οφρων – διατίκενται με επιδοτοφμενεσ τιμζσ 
που είναι γενικά χαμθλότερεσ από αυτζσ άλλων προμθκευτϊν. 
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3. Ο Διαβήτησ και το ςώμα ςασ 

 

3.1. Ο Διαβότησ και το ςώμα ςασ 

 
Σα αποτελζςματα του διαβιτθ 
 
Ραρόλο που υπάρχουν πολλά μακροπρόκεςμα αποτελζςματα του διαβιτθ, μερικά 
αναπτφςςονται μόλισ μετά 6 ι 12 μινεσ υψθλισ γλυκόηθσ ςτο αίμα. 
 
Οι περιπλοκζσ του διαβιτθ μπορεί να προκαλζςουν μεγάλα προβλιματα υγείασ 
όπωσ τφφλωςθ, καρδιακζσ πακιςεισ, ςυμφόρθςθ και νεφρικι ανεπάρκεια. 
 
Τψθλά επίπεδα γλυκόηθσ ςτο αίμα 
 
Το υψθλό επίπεδο γλυκόηθσ ςτο αίμα είναι ο πιο ςθμαντικόσ παράγοντασ που 
προκαλεί μακροπρόκεςμεσ περιπλοκζσ του διαβιτθ. 
 
Κάπνιςμα 
 
Το κάπνιςμα είναι ο δεφτεροσ πιο ςθμαντικόσ παράγοντασ ςτθν ανάπτυξθ επιπλοκϊν ςτα 
μάτια, ςτα νεφρά και ςτα αιμοφόρα αγγεία. Είναι εξαιρετικά αςυνικιςτο για κάποιον με 
διαβιτθ να υποςτεί ακρωτθριαςμό ποδιοφ λόγω ζμφραξθσ αιμοφόρων αγγείων, αν δεν 
καπνίηει. 
 
Τπζρταςθ του αίματοσ 
 
Θ υπζρταςθ που δεν βρίςκεται ςε κεραπεία επιταχφνει τθν ζμφραξθ των αρτθριϊν και 
αυξάνει τον κίνδυνο για καρδιακι προςβολι, ςυμφόρθςθ, περιφερειακι αγγειακι 
πάκθςθ και πάκθςθ του αμφιβλθςτροειδοφσ. 
 
Τπζρβαρο και ψθλά λιπαρά ςτο αίμα 
Τα υψθλά λιπαρά ςτο αίμα και το να είναι κάποιοσ υπζρβαροσ επιταχφνει τθν 
εναπόκεςθ λίπουσ ςτα αιμοφόρα αγγεία, και επιταχφνει τθν ζμφραξθ των αρτθριϊν. 
 
Αλκοόλ 
 
Θ υπερβολικι κατανάλωςθ αλκοόλ χειροτερεφει τθ νευρικι βλάβθ και προκαλεί 
υψθλι αρτθριακι πίεςθ (υπζρταςθ) υψθλό επίπεδο λίπουσ ςτο αίμα και 
υπερβολικι αφξθςθ βάρουσ. 

 

3.2. Ο Διαβότησ και ο εγκϋφαλόσ ςασ 

 
Ζμφραξθ των αιμοφόρων αγγείων προσ τον εγκζφαλο (εγκεφαλοαγγειακι πάκθςθ). 
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Το φράξιμο μιασ αρτθρίασ ςτον εγκζφαλο ι προσ τον εγκζφαλο μπορεί να επιφζρει 
ςυμφόρθςθ ι εγκεφαλοαγγειακό επειςόδιο. 
 
Συμπτϊματα: 
 

 Απϊλεια τθσ ομιλίασ 

 Ραράλυςθ τθσ μιασ πλευράσ του ςϊματοσ 

 Απϊλεια τθσ όραςθσ 

 Κϊμα ι ςφγχυςθ 
 
Αποκατάςταςθ, ςυμπεριλαμβανομζνθσ φυςιοκεραπείασ και κεραπείασ για ομιλία, 
ςυχνά βοθκά το πρόςωπο που ζπακε ςυμφόρθςθ να επιςτρζψει ςε μια δραςτιρια ηωι. 
 
Μερικι ζμφραξθ ενόσ αιμοφόρου αγγείου του ι προσ τον εγκζφαλο μπορεί να 
προκαλζςει ςυμπτϊματα όπωσ προςωρινι απϊλεια τθσ ομιλίασ, προςωρινι 
παράλυςθ, προςωρινι αδφνατθ όραςθ, ςφγχυςθ ι ςπαςμοφσ (προςωρινι 
ιςχαιμικι προςβολι). 
 
Αυτι θ κατάςταςθ χρειάηεται επείγουςα ιατρικι παρακολοφκθςθ διότι μια πικανι 
ςυμφόρθςθ που ίςωσ ακολουκιςει μπορεί να προλθφκεί με κεραπεία αντι- 
πθκτικϊν ι επζμβαςθ χειρουργικι για να κακαρίςουν οι αρτθρίεσ ςτον λαιμό. 
 

3.3. Ο Διαβότησ και η Τγεύα των Ματιών 

 
Σα πιο ςυνθκιςμζνα προβλιματα που ζχουν ςχζςθ με το Διαβιτθ 
 
Ο διαβιτθσ μπορεί να βλάψει τα πολφ μικρά αιμοφόρα αγγεία ςτο πίςω 
μζροσ του ματιοφ. 
 
Ο ιατρικόσ όροσ για αυτι τθ βλάβθ είναι Διαβθτικι πάκθςθ του Αμφιβλθςτροειδοφσ  
 
Χιτϊνα του ματιοφ. 
 
Μπορεί να επιφζρει απϊλεια τθσ όραςθσ ακόμθ και τφφλωςθ. 

 
Ποιοσ κινδυνεφει; 
Εάν ζχετε διαβιτθ, κινδυνεφετε να χάςετε τθν όραςι ςασ από Διαβθτικι πάκθςθ του 
Αμφιβλθςτροειδοφσ. 
 
Αυτι θ περίπτωςθ ιςχφει ανεξάρτθτα από τον τφπο του διαβιτθ που ζχετε, τθν θλικία 
ςασ ι ακόμθ τον ζλεγχο που ζχετε ςτθν γλυκόηθ ςτο αίμα ςασ. 
 
Γι’αυτό όποιοσ ζχει διαβιτθ πρζπει να εξετάηει τακτικά τα μάτια του, αρχικά όταν 
διαγνωςκεί ο διαβιτθσ και μετά κάκε δφο τουλάχιςτον χρόνια. 
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Φροντίηοντασ τα μάτια ςασ 
 
Υπάρχουν τρία απλά βιματα για να φροντίηετε τα μάτια ςασ και να προλάβετε τθν 
απϊλεια τθσ όραςθσ. 
 
Βιμα 1ον: Εξετάηετε τακτικά τα μάτια ςασ για να αντιλθφκείτε τα πρϊτα ίχνθ τθσ βλάβθσ 
και να τα κεραπεφςετε πριν αρχίςετε να χάνετε τθν όραςθ. 
 
Βιμα 2ον: Ελζγχετε το επίπεδο τθσ γλυκόηθσ ςτο αίμα και βεβαιωκείτε ότι θ δίαιτά ςασ 
είναι χαμθλι ςε λιπαρά. 
 
Βιμα 3ον: Εάν θ όραςι ςασ επθρεάςτθκε ηθτείςτε κεραπεία για να μθν χειροτερζψει. 

 
Ποιοσ μπορεί να εξετάςει τα μάτια ςασ; 
 
Ο γιατρόσ ςασ μπορεί να κάνει τισ εξετάςεισ ο ίδιοσ, να ςασ ηθτιςει να επιςκεφτείτε 
οπτομζτρθ, ι να ςασ ςτείλει ςε ειδικό. 

 
Η ςπουδαιότθτα τθσ ζγκαιρθσ διάγνωςθσ. 
 
Εάν θ διάγνωςθ τθσ βλάβθσ γίνει προτοφ επθρεαςτεί θ όραςι ςασ, τότε θ κεραπεία κα 
προλάβει τθν απϊλεια τθσ όραςθσ. 
 
Εάν ιδθ αρχίςατε να χάνετε τθν όραςθ ςασ, θ κεραπεία μπορεί μόνο να τθν ςταματιςει 
να μθν επιδεινωκεί. 

 
Πϊσ επθρεάηει τθν όραςθ ςασ θ Διαβθτικι πάκθςθ του Αμφιβλθςτροειδοφσ. 
 

 Στθν αρχι βλζπετε κανονικά. 

 Μετά μπορεί να βλζπετε κολά, παραποιθμζνα ι ανομοιόμορφα και αυτό δεν κα 
διορκϊνεται με γυαλιά. 

 Μπορεί να ζχετε προβλιματα ιςορροπίασ, με το διάβαςμα, όταν βλζπετε τθλεόραςθ 
και αναγνϊριςθσ προςϊπων. 

 Μπορεί να γίνετε πολφ ευαίςκθτοσ ςτθν αντθλιά. 

 Μπορεί να ζχετε δυςκολία να βλζπετε το βράδυ. 
 

Για περιςςότερεσ πλθροφορίεσ ςχετικά με τθν πρόλθψθ τθσ απϊλειασ τθσ όραςθσ από 
Διαβθτικι πάκθςθ του Αμφιβλθςτροειδοφσ ρωτιςτε το γιατρό ςασ για το:  
 
Ο Διαβιτθσ και τα μάτια ςασ – Ζνασ οδθγόσ του καταναλωτι για τον ζλεγχο τθσ  
Διαβθτικισ πάκθςθσ του Αμφιβλθςτροειδοφσ  
 
ι 
 
Τθλεφωνιςτε ςτθν οργάνωςθ Diabetes Australia (Διαβιτθσ Αυςτραλία) ςτο 1300 136 
588. 
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3.4. Ο διαβότησ και το κϊπνιςμα 

 
Διαβιτθσ και Κάπνιςμα 
 
Το κάπνιςμα είναι ζνασ ςθμαντικόσ παράγοντασ ςτθν πρόκλθςθ επιπλοκϊν ςτα 
μάτια, τα νεφρά και τα αιμοφόρα αγγεία. Είναι πολφ αςυνικιςτο για κάποιον με 
διαβιτθ να του ακρωτθριάςουν το πόδι λόγω απόφραξθσ των αγγείων, εκτόσ αν 
καπνίηει. 
 
Ραρ’όλο που δεν είναι εφκολο να ςταματιςετε το κάπνιςμα, είναι το καλφτερο 
που μπορείτε να κάνετε για να προλάβετε επιπλοκζσ του διαβιτθ. 
 
Σο επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα ςασ 
Ζρευνεσ ζχουν δείξει ότι το κάπνιςμα ανεβάηει το επίπεδο τθσ γλυκόηθσ ςτο αίμα, 
κάνοντασ τον ζλεγχο του διαβιτθ πιο δφςκολο. Αυτό πικανόν ςυμβαίνει διότι θ 
νικοτίνθ και άλλα ςυςτατικά του τςιγάρου δυςκολεφουν τθν ινςουλίνθ να 
ενεργιςει ςωςτά. Επίςθσ ανεβάηει το επίπεδο ηάχαρου ςτο αίμα. 
 
Η καρδιά ςασ 
Εάν καπνίηετε κι ζχετε διαβιτθ, ζχετε περιςςότερεσ πικανότθτεσ να πάκετε 
καρδιακι προςβολι και τρεισ φορζσ πιο πολλζσ πικανότθτεσ να πεκάνετε από 
καρδιαγγειακζσ πακιςεισ. 
 
Ανεξζλεγκτα επίπεδα γλυκόηθσ μπορεί να προκαλζςουν ςτζνωςθ των αρτθριϊν. 
Το κάπνιςμα κάνει τα κφτταρα του αίματοσ να κολλοφν μεταξφ τουσ και τα 
τοιχϊματα των αγγείων γλειϊδθ, με αποτζλεςμα το λίποσ να κάκεται πάνω ςτα 
τοιχϊματα των αγγείων ακόμθ πιο γριγορα. Τα κατάλοιπα του λίπουσ μποροφν να 
φράξουν τα αιμοφόρα αγγεία, κάτι που μπορεί να προκαλζςει καρδιακι προςβολι 
και εγκεφαλικό. 
 
Θ νικοτίνθ ςτα τςιγάρα αυξάνει το ρυκμό τθσ καρδιάσ, και το μονοξείδιο του 
άνκρακα ςτα τςιγάρα μειϊνει το οξυγόνο ςτο αίμα. Αυτό ςθμαίνει ότι θ καρδιά 
ςασ πρζπει να δουλεφει πιο ςκλθρά. 
 
Η κυκλοφορία ςασ 
 
Το κάπνιςμα κάνει πιο αργι τθν κυκλοφορία ςτα μικρά αιμοφόρα αγγεία. Τα 
άτομα που ζχουν διαβιτθ ζχουν πιο πολλζσ πικανότθτεσ να υποφζρουν από κακι 
κυκλοφορία ςτα πόδια και τα κάτω άκρα. 
 
Το κάπνιςμα μπορεί να επιδεινϊςει ζλκθ των ποδιϊν, μολφνςεισ των ποδιϊν και 
αγγειακζσ πακιςεισ ςτα πόδια. 
 
Σα μάτια ςασ 
Ο διαβιτθσ μπορεί να φράξει τα λεπτά αιμοφόρα αγγεία ςτα μάτια, μια πάκθςθ που 
λζγεται πάκθςθ του αμφιβλθςτροειδοφσ. Εάν καπνίηετε, είναι πικανό να ζχετε ακόμθ 
περιςςότερα προβλιματα με τθν όραςι ςασ. 
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Σα νεφρά ςασ 
 
Το κάπνιςμα αυξάνει τον κίνδυνο για αςκζνειεσ των νεφρϊν που απειλοφν 
τθ ηωι ατόμων με διαβιτθ. Μπορεί να οφείλεται ςε παροδικι αφξθςθ τθσ πίεςθσ 
του αίματοσ και ςε επίδραςθ του καπνοφ των τςιγάρων ςε χθμικζσ ουςίεσ του 
ςϊματοσ που ελζγχουν τθ λειτουργία των νεφρϊν. 
 
Η ςεξουαλικι ςασ ηωι 
 
Εάν είςτε άνδρασ που καπνίηει κι ζχει διαβιτθ, είναι πολφ πικανό να ζχετε 
προβλιματα ςτφςθσ. 
 
Το κάπνιςμα επιβραδφνει τθν ροι του αίματοσ και φράηει τα αιμοφόρα αγγεία του 
πζουσ, και θ νευρικι βλάβθ μπορεί να μειϊςει τθν αίςκθςθ. 
 
Οι κλειδϊςεισ ςασ 
 
Εάν καπνίηετε κι ζχετε διαβιτθ, αυξάνετε τθν πικανότθτα να μειωκεί θ κίνθςθ και 
θ ευλυγιςία ςτισ κλειδϊςεισ ςασ. 
 
Σα νεφρα ςασ 
 
Εάν ζχετε διαβιτθ, το κάπνιςμα αυξάνει τον κίνδυνο νευρικισ βλάβθσ ςε όλα τα 
ςθμεία του ςϊματοσ, μια πάκθςθ που οδθγεί ςε μοφδιαςμα και μερικζσ φορζσ 
πόνο. Κςωσ να οφείλεται ςτο ότι το κάπνιςμα καταςτρζφει τα αιμοφόρα αγγεία που 
κουβαλοφν οξυγόνο και κρεπτικά ςυςτατικά ςτα νεφρα. 
 
Σα δόντια ςασ 
 
Εάν καπνίηετε και ζχετε διαβιτθ, ζχετε μεγαλφτερεσ πικανότθτεσ να πάκετε 
αςκζνειεσ των οφλων και να χάςετε τα δόντια ςασ. 

 

3.5. Ο διαβότησ και η καρδιϊ ςασ 

Θ ζμφραξθ των αιμοφόρων αγγείων ςτθν καρδιά (ιςχαιμικι καρδιακι πάκθςθ) 
προκαλείται από ςταδιακι ςτζνωςθ τθσ ςτεφανιαίασ αρτθρίασ που τροφοδοτεί 
τουσ καρδιακοφσ μφεσ. 
 
Τα ςυμπτϊματα είναι διακοπτόμενοσ πόνοσ ςτο ςτικοσ, που ςυνικωσ εμφανίηεται 
κατά τθν άςκθςθ προςπάκειασ και περνά μετά από λίγα λεπτά ξεκοφραςθσ. Αυτό 
οφείλεται ςε μερικι ζμφραξθ τθσ μιασ αρτθρίασ τθσ καρδιάσ ι τθσ ςτεφανιαίασ 
αρτθρίασ και λζγεται ςτθκάγχθ. 
 
Δυςτυχϊσ τα άτομα με διαβιτθ δεν γνωρίηουν ςυνικωσ ότι ζχουν ςτζνωςθ των 
αιμοφόρων αγγείων ςτθν καρδιά μζχρι που φράηουν τελείωσ, προκαλϊντασ 
καρδιακι προςβολι. 
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Το ςυνθκιςμζνο ςφμπτωμα τθσ καρδιακισ προςβολισ είναι ζνασ βαρφσ, πιεςτικόσ 
πόνοσ μπροςτά ςτο ςτικοσ μερικζσ φορζσ πθγαίνοντασ προσ το λαιμό ι κάτω ςτον 
αριςτερό βραχίονα. Αντίκετα από τον διακοπτόμενο πόνο τθσ ςτθκάγχθ, ο πόνοσ 
τθσ καρδιακι προςβολισ μπορεί να διαρκζςει πολλζσ ϊρεσ χωρίσ να περνά με τθν 
ξεκοφραςθ. 
 
Άλλα ςυμπτϊματα είναι εφίδρωςθ, λαχάνιαςμα, ναυτία, εμετόσ και απϊλεια των 
αιςκιςεων. 
 
Σε άτομα με διαβιτθ που ζχουν βλάβεσ ςτα νεφρα, ο πόνοσ ςτο ςτικοσ που 
ςυνοδεφει μια καρδιακι προςβολι μπορεί να απουςιάηει. 
 
Ηθτείςτε αμζςωσ ιατρικι βοικεια εάν ο πόνοσ ςτο ςτικοσ δεν εξαφανιςτεί τελείωσ 
ςε τρία με πζντε λεπτά. Ρρόκειται για ζκτακτθ ιατρικι ανάγκθ. 
 
Με τθν προχπόκεςθ ότι δεν ζπακε ηθμιά μεγάλο τμιμα του καρδιακοφ μυόσ, αυτόσ 
επουλϊνεται και το άτομο επιςτρζφει ςτισ κανονικζσ του δραςτθριότθτεσ. 
 
Φραγμζνεσ ι αςκενείσ καρδιακζσ αρτθρίεσ ςυχνά χειρουργοφνται για παράκαμψθ 
(bypass) ι μερικζσ φορζσ διανοίγονται με ζνα μπαλόνι και παραμζνουν ανοιχτζσ με τθν 
τοποκζτθςθ ςτρογγυλοφ μεταλλικοφ πλζγματοσ που λζγεται ςτεντ (stent). 

 

3.6. Διαβότησ και εγκυμοςύνη 

Η Εγκυμοςφνθ ςε γυναίκεσ με διαβιτθ  
 

Διαβιτθσ και Εγκυμοςφνθ 
 
Θ εγκυμοςφνθ ςε γυναίκεσ με Διαβιτθ και ο Διαβιτθσ ςτθν Εγκυμοςφνθ 
(Κυοφορικόσ Διαβιτθσ) ςυνικωσ καταλιγουν ςε ζνα κανονικό τοκετό χωρίσ 
μακροπρόκεςμεσ επιπτϊςεισ ςτθν υγεία τθσ μθτζρασ. 
 
Η εγκυμοςφνθ ςε γυναίκεσ με διαβιτθ 
 
Μεταξφ των γυναικϊν με διαβιτθ που κακίςτανται ζγκυεσ, θ πλειοψθφία κα ζχει 
διαβιτθ τφπου 1, παρ’όλο που μερικζσ άνω των 30 ετϊν κα ζχουν διαβιτθ τφπου 2. 
 
Οποιαδιποτε ζγκυοσ γυναίκα με διαβιτθ χρειάηεται τθν φροντίδα και ςυμβουλι 
του ειδικοφ. 
 
Φροντίδα πριν τθν εγκυμοςφνθ 
 
Οι γυναίκεσ με διαβιτθ τφπου 1 διατρζχουν ελαφρά αυξθμζνο κίνδυνο να 
αποκτιςουν ζνα μωρό με εκ γενετισ ελάττωμα. Ο κίνδυνοσ μειϊνεται ςτο 
ελάχιςτο αν υπάρχει εξαιρετικόσ ζλεγχοσ κατά τθν περίοδο τθσ ςφλλθψθσ και κατά 
τθ διάρκεια των πρϊτων οκτϊ εβδομάδων τθσ εγκυμοςφνθσ. 
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Γι αυτό είναι εξαιρετικά ςθμαντικό να προςχεδιαςτεί θ εγκυμοςφνθ και να 
επιτευχκεί ο καλφτεροσ δυνατόσ ζλεγχοσ ςτο επίπεδο γλυκόηθσ προτοφ θ γυναίκα 
μείνει ζγκυοσ. 
 
Οι γυναίκεσ με διαβιτθ τφπου 2 που ςχεδιάηουν μια εγκυμοςφνθ, ιδανικά πρζπει να 
ςταματιςουν να παίρνουν χάπια και να καταφζρουν εξαιρετικό ζλεγχο του 
διαβιτθ με ινςουλίνθ πριν τθ ςφλλθψθ. 
 
Είναι απαραίτθτθ θ προςοχι ςτθ διατροφι, όχι μόνο για καλό ζλεγχο του διαβιτθ, 
αλλά και για τθν ανταπόκριςθ ςτισ αυξθμζνεσ διατροφικζσ ανάγκεσ του ςϊματοσ 
κατά τθν εγκυμοςφνθ. 
 
Θ άςκθςθ επίςθσ βοθκά ςτθν διατιρθςθ ςε καλι κατάςταςθ και καλό ζλεγχο τθσ 
γλυκόηθσ ςτο αίμα. 
 
Θθλαςμόσ 
 
Δεν υπάρχει λόγοσ οι γυναίκεσ με διαβιτθ να μθν κθλάηουν τα μωρά τουσ. Γενικά 
οι ανάγκεσ ςε ινςουλίνθ είναι ελαφρά χαμθλότερεσ ςτθ μθτζρα που κθλάηει, ζτςι 
φροντίςτε ιδιαίτερα να αποφφγετε τθν υπογλυκαιμία. Θ ινςουλίνθ δεν περνά ςτο 
γάλα και δεν βλάπτει το μωρό. 
 
Ωςτόςο, τα χάπια που χορθγοφνται από το ςτόμα για υπογλυκαιμία περνάνε ςτο 
γάλα, και οι γυναίκεσ που παίρνουν χάπια πριν τθν εγκυμοςφνθ κα πρζπει να 
ςυνεχίηουν τθν κεραπεία με ινςουλίνθ όςο καιρό κθλάηουν. 
 

3.7. Ο διαβότησ και τα νεφρϊ ςασ 

 
Θ Διαβθτικι βλάβθ των νεφρϊν ςυνικωσ οφείλεται ςε αλλαγζσ ςτα μικρά 
αιμοφόρα αγγεία που οδθγοφν ςτο ςφςτθμα διικθςθσ (φιλτραρίςματοσ) των 
νεφρϊν ι ςε μικρότερα αιμοφόρα αγγεία μζςα ςτο ςφςτθμα το ίδιο. Είναι μια 
τελείωσ ανϊδυνθ διαδικαςία και δεν μπορεί να ανιχνευκεί, ακόμθ και κατά τθν 
εξζταςθ ςασ από τον γιατρό. 
 
Θ ανίχνευςθ τθσ βλάβθσ των νεφρϊν ωςτόςο είναι δυνατι εξετάηοντασ το ρυκμό 
με τον οποίο τα νεφρά αποβάλλουν μια πρωτεΐνθ που λζγεται λεφκωμα ςτα οφρα. 
Τα οφρα εξετάηονται με ειδικι ταινία ςτο εργαςτιριο. 
 
Εάν βρεκεί βλάβθ ςτα νεφρά, φάρμακα για υπζρταςθ του αίματοσ που λζγονται 
ACE inhibitors βοθκοφν τθν προςταςία των νεφρϊν από περαιτζρω βλάβθ. 
 
Μόλυνςθ τθσ ουροδόχου κφςτθσ και των νεφρϊν 

 Άτομα με διαβιτθ ζχουν περιςςότερεσ πικανότθτεσ να αναπτφξουν μολφνςεισ ςτον 
κόλπο, ςτθν ουροδόχο κφςτθ και τα νεφρά απ’ότι άτομα χωρίσ διαβιτθ. 
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 Οι μολφνςεισ τθσ ουροδόχου κφςτθσ και των νεφρϊν είναι πιο ςυνθκιςμζνεσ ςτισ 

γυναίκεσ λόγω του μικροφ μικουσ τθσ ουρικρασ, του ςωλινα που οδθγεί τα οφρα 
από τθν ουροδόχο κφςτθ ζξω από το ςϊμα. 

 Μικρόβια μπορεί να ςπρωχκοφν προσ τα πάνω αυτοφ του ςωλινα ςτισ γυναίκεσ κατά 
τθ διάρκεια τθσ ςυνουςίασ και είναι καλφτερα να αδειάηει κανείσ τθν ουροδόχο 
κφςτθ του αμζςωσ μετά τθν ςεξουαλικι πράξθ ϊςτε να αποβάλλει όλα τα μικρόβια 
προτοφ πολλαπλαςιαςτοφν. 

 Τα οφρα και οι κολπικζσ εκκρίςεισ ατόμων με διαβιτθ ςυχνά περιζχουν αυξθμζνεσ 
ποςότθτεσ γλυκόηθσ, ειδικά εάν το επίπεδο γλυκόηθσ ςτο αίμα είναι υψθλό. Αυτό 
παρζχει μια εξαίρετθ πθγι τροφισ όπου οι μικροοργανιςμοί (βακτθρίδια και 
μφκθτεσ) μποροφν να αναπτυχκοφν. 

 Εάν τα νεφρα προσ τθν ουροδόχο κφςτθ ζχουν πάκει ηθμιά απ’τον διαβιτθ, θ 
ουροδόχοσ κφςτθ μπορεί να μθν αδειάηει τελείωσ κατά τθν οφρθςθ, αφινοντασ ζτςι 
λίγα οφρα μζςα ςτθν κφςτθ όπου οι μικροοργανιςμοί μποροφν να 
πολλαπλαςιαςτοφν. 

 Τα ςυμπτϊματα τθσ μόλυνςθσ τθσ ουροδόχου κφςτθσ και των νεφρϊν είναι: 
- Ρζραςμα μικρϊν ποςοτιτων οφρων ςε πιο ςυχνά διαςτιματα, μζρα και νφχτα 
- Ενα τςοφξιμο ι πόνοσ κατά τθν οφρθςθ 

 Ρόνοι ςτθν πλάτθ είναι επίςθσ ζνα άλλο ςφμπτωμα μόλυνςθσ των νεφρϊν που 
ςυμβαίνει πότε-πότε. 

 Οι μολφνςεισ τθσ ουροδόχου κφςτθσ και των νεφρϊν ςυνικωσ ςυμβαίνουν 
ταυτόχρονα. Συνικωσ αντιβιοτικά που χορθγοφνται από το ςτόμα, κεραπεφουν 
αποτελεςματικά αυτζσ τισ μολφνςεισ. 

 Είναι ςθμαντικι θ άμεςθ κεραπεία των μολφνςεων τθσ κφςτθσ και των νεφρϊν, διότι 
αν παραμείνουν και ςυνεχίςουν να υφίςτανται οι μολφνςεισ αυτζσ, μποροφν να 
προκαλζςουν χρόνια βλάβθ ςτα νεφρά. 

 

3.8. Ο διαβότησ και τα πόδια ςασ 

 
Τα προβλιματα των ποδιϊν ςυνδζονται με επίμονα υψθλά επίπεδα γλυκόηθσ ςτο 
αίμα. Γι αυτό, είναι ςθμαντικό να διατθρείτε τθ γλυκόηθ ςτο αίμα ςυνεχϊσ ςτα 
κανονικά επίπεδα κακϊσ αυτό και μόνο προλαβαίνει πολλζσ από τισ επιπλοκζσ του 
διαβιτθ, ςυμπεριλαμβανομζνων των προβλθμάτων ςτα πόδια. 
 
Τζςςερα ςθμεία διατιρθςθσ των ποδιϊν 
 
Νευρικι βλάβθ 
Βλάβθ αιμοφόρων αγγείων 
Σχιμα των ποδιϊν 
Αυτό -Φροντίδα 
 
Νευρικι βλάβθ 
 
Θ νευρικι βλάβθ ςτα πόδια προκαλεί 

 Μοφδιαςμα 
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 Κρυάδα ςτα πόδια 

 Φαγοφρα, μυρμιγκιαςμα ςτα πόδια 

 Καυτοί πόνοι ςτα πόδια, ςυνικωσ πιο αιςκθτοί το βράδυ ςτο κρεβάτι 
 
Αυτό μπορεί να προκαλζςει τθν απϊλεια αίςκθςθσ ςτα πόδια, προκαλϊντασ κατά 
λάκοσ ηθμιά κακϊσ το άτομο δεν μπορεί να νοιϊςει τον πόνο. 
 
Αυτό μπορεί να εξελιχκεί ςε ζλκθ ςτθ βάςθ του ποδιοφ που μπορεί να προχωριςει 
μζχρι το κόκαλο και να οδθγιςει ςε οςτεομυελίτιδα και χρόνια μόλυνςθ ςτα 
κοκάλα και τισ κλειδϊςεισ. 
 
Αυτό μπορεί να καταςτιςει αναγκαίο τον ακρωτθριαςμό εάν δεν κεραπευκεί 
δραςτικά από τα πρϊτα ςτάδια τθσ μόλυνςθσ, εξελκϊςεων ι τισ παραμικρζσ 
εκκρίςεισ ςτα πόδια ι τα δάχτυλα των ποδιϊν. 
 
Πάντοτε να ηθτάτε επείγουςα ιατρικι ςυμβουλι για τθν παραμικρι μόλυνςθ 
των ποδιϊν. 
 
Το μοφδιαςμα ι θ φαγοφρα μαηί με τθν αίςκθςθ μυρμθγκιάςματοσ ςτα χζρια 
οφείλεται ςυνικωσ ςτθν πίεςθ κάποιου νεφρου κακϊσ περνά μζςα από ζνα αυλάκι 
του οςτοφ ςτον καρπό, κάτι που περνά με μια απλι εγχείρθςθ. Το πρόβλθμα αυτό 
είναι ςχετικά ςυνθκιςμζνο ςε άτομα με διαβιτθ. 
 
Θ νευρικι βλάβθ ανιχνεφεται με εξζταςθ για διάφορεσ αιςκιςεισ ςτα πόδια και 
εξετάηοντασ τα αντανακλαςτικά ςτο γόνατο και τον αςτράγαλο. 
 
Εξετάηετε τα πόδια ςασ τουλάχιςτον κάκε δεφτερθ ι τρίτθ μζρα. 
 
Εάν ζχετε νευρικι βλάβθ ςτα πόδια, μθν περπατάτε ξυπόλθτοι και να φοράτε 
παποφτςια με καλι εφαρμογι που δεν τρίβονται ςτα πόδια ι ςτα δάχτυλα των 
ποδιϊν ςασ. 
 
Βλάβθ ςτα αιμοφόρα αγγεία 
 
Επίςθσ γνωςτι και ωσ απόφραξθ ι ςτζνωςθ των αρτθριϊν, αυτι θ κατάςταςθ 
ςθμαίνει ότι λιγότερο αίμα μπορεί να ρζει μζςα ςτα αιμοφόρα αγγεία. 
 
Εάν τα πόδια ςτεροφνται μιασ υγιοφσ παροχισ αίματοσ, είναι πιο επιρρεπι ςε 
μολφνςεισ μετά από κάποια πλθγι που κα ςκίςει το δζρμα. Αποφεφγετε το 
ςτζγνωμα τθσ επιδερμίδασ και το χάραγμα του ξεροφ δζρματοσ χρθςιμοποιϊντασ 
τακτικά υδατικι κρζμα. 
 
Δείγματα φτωχισ παροχισ αίματοσ: 

 Οξείεσ κράμπεσ ςτα πόδια μετά από περπάτθμα μικρισ απόςταςθσ ι ανζβαςμα 
ςκάλασ 

 Ρόνοσ ςτα πόδια, ακόμθ κι όταν είναι ξεκοφραςτα(ςυχνά τισ πρϊτεσ πρωινζσ ϊρεσ) 

 Κρφα πόδια 
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 Κοκκινο-μελανά πόδια 

 Κοψίματα που αργοφν να γιάνουν 
 
Επιςκεφτείτε τον ποδίατρό ςασ, το γιατρό ςασ ι τον διαβθτολόγο αν ζχετε κάποιο από τα 
ςυμπτϊματα αυτά. 
 
΢χιμα των ποδιϊν 
 
Τα πόδια μερικϊν ανκρϊπων δεν λειτουργοφν κανονικά και αποκτοφν ζνα 
περίεργο ςχιμα, άλλοι κλθρονομοφν ζνα αςυνικιςτο ςχιμα ποδιϊν. Οι άνκρωποι 
που ζχουν διαβιτθ με παραμορφωμζνα πόδια και νευρικι βλάβθ ζχουν μεγάλεσ 
πικανότθτεσ: 
 

 να αναπτφξουν ζλκθ εξαιτίασ μεγάλθσ πίεςθσ ςε κάποια ςθμεία των ποδιϊν 

 να αναπτφξουν περιςςότερουσ κάλλουσ εξαιτίασ μεγάλθσ πίεςθσ ςε κάποιο ςθμείο 

 του ποδιοφ που μπορεί να αποφευχκεί με κάποιεσ αλλαγζσ. 
 
Ηθτείςτε τθ βοικεια του ποδιάτρου ςασ για να απαλλαγείτε από τουσ κάλλουσ 
προτοφ γίνουν ζλκθ κακϊσ αυτά μπορεί να μολυνκοφν, βάηοντασ ςε κίνδυνο 
ολόκλθρο το πόδι. 
 
Αυτό -Φροντίδα 
 
Κάντε τα εξισ κάκε μζρα: 
 

 Ρλζνετε καλά τα πόδια ςασ και ςκουπίηετε τα απαλά 

 Βάλτε μια κατάλλθλθ υδατικι κρζμα 

 Εξετάηετε για ςθμεία πικανοφ προβλιματοσ όπωσ κοκκινίλεσ, πριξιμο, κόψιμο, 
ζκκριςθ πφου, λειχινεσ ι φοφςκεσ, και να κοιτάηετε ιδιαίτερα προςεκτικά ανάμεςα 
ςτα δάκτυλα των ποδιϊν, γφρω από τθ φτζρνα και τισ άκρεσ των νυχιϊν και τισ 
πατοφςεσ των ποδιϊν – εάν ζχετε πρόβλθμα με τθν όραςθ ςασ κα χρειαςτείτε 
κάποιον να τα ελζγχει για ςασ. 

 Καλφψτε τα πόδια ςασ με κακαρζσ κάλτςεσ χωρίσ τραχιζσ ραφζσ Ρροςτατζψτε τα 
πόδια με παποφτςια που χωροφν άνετα και τα ζχετε ψάξει για πετροφλεσ, καρφίτςεσ, 
κουμπιά και ο,τιδιποτε άλλο κα μποροφςε να προκαλζςει βλάβθ. 

 Είναι επικίνδυνο για κάποιον με φτωχι κυκλοφορία ι περιοριςμζνθ αίςκθςθ ςτα 
πόδια του να κόβει τα νφχια του μόνοσ του. Χοντρά νφχια ι νφχια που ςτρίβουν ςτο 
κρζασ χρειάηονται ειδικι ποδιατρικι φροντίδα. 

 Τα νφχια πρζπει να κόβονται ίςια, όχι πολφ κοντά και ποτζ κάτω ςτα πλάγια. 
Λιμάρετε τισ τραχιζσ επιφάνειεσ με μια χαρτονζνια λίμα. 

 Εάν βρείτε κάποιο τραφμα: 
- πλφνετε και ςκουπίςτε το ςθμείο αυτό 
- βάλτε ζνα καλό αντιςθπτικό 
- ςκεπάςετε με αποςτειρωμζνθ γάηα 

 
εάν δεν βελτιωκεί μζςα ςε 24 ϊρεσ, ηθτείςτε ιατρικι βοικεια. 



 

 

Page | 36 
4. Τροφή και Διατροφή 

 

4.1. Τγιεινό Διατροφό 

Για να μθν ζχει προβλιματα υγείασ ζνα διαβθτικό άτομο, είναι ςθμαντικό να 
διατθρεί τθ γλυκόηθ ςτο αίμα ςε επίπεδα όςο γίνεται πιο κοντά ςτο κανονικό. 
 
Αυτό είναι κατορκωτό αν ακολουκεί ζνα πρόγραμμα υγιεινισ διατροφισ, κακϊσ 
και τακτικι φυςικι δραςτθριότθτα/άςκθςθ και να παίρνει ινςουλίνθ και /ι χάπια 
αν χρειάηεται. 
 
Ρολλά υπζρβαρα άτομα που παρουςιάηουν διαβιτθ κατά τθ μζςθ θλικία μπορεί να 
ελζγχουν καλφτερα το διαβιτθ τουσ μειϊνοντασ το βάροσ τουσ. 
 
Κατά καιροφσ μπορεί να χρειάηεται να κάνετε αλλαγζσ ςτο πρόγραμμα διατροφισ 
ςασ, γι’αυτό είναι ςθμαντικό να ζχετε τακτικζσ ανακεωριςεισ του με το γιατρό 
ςασ, τον διαιτολόγο ι τον εκπαιδευτι ςε κζματα διαβιτθ. 
 
Θ βάςθ των παραδοςιακϊν ςυνθκειϊν φαγθτοφ για διαφορετικζσ κουλτοφρεσ είναι 
κατάλλθλθ για άτομα με διαβιτθ κακϊσ βαςίηονται ςε όςπρια, χόρτα, φροφτα 
και ξεροφσ καρποφσ, καλαςςινά και μόνο μικρζσ ποςότθτεσ κρζατοσ και 
παραγϊγων του. 
 
Είναι διατροφι χαμθλι ςε κεκορεςμζνα λίπθ, μζτρια ςε πρωτεϊνεσ, και υψθλι ςε 
υδατάνκρακεσ. Δεν χρειάηεται να μθν περιζχει κακόλου ηάχαρο, αλλά ουςίεσ με 
πολλι ηάχαρθ, όπωσ αναψυκτκιά, κόρντιαλ, καραμζλλεσ και άλλα γλυκά πρζπει να 
είναι περιοριςμζνα. Θ χριςθ κατεργαςμζνων και προπαραςκευαςμζνων τροφϊν 
είναι περιοριςμζνθ και ζτςι θ διατιρθςθ των παραδοςιακϊν ςυνθκειϊν φαγθτοφ 
μπορεί να βοθκιςει ςτον ζλεγχο του διαβιτθ. 
 
Πταν οι άνκρωποι μεταναςτεφουν ςτθν Αυςτραλία, εκτίκενται ςε πολλά νζα 
φαγθτά και Δυτικζσ ςυνικειεσ διατροφισ. Ρολλά άτομα υιοκετοφν ζνα ςυνδυαςμό 
παραδοςιακισ και Δυτικισ διατροφισ. 
 
Αυτό ςυχνά ςθμαίνει αφξθςθ ςτθν κατανάλωςθ κρζατοσ και παραγϊγων του, 
 
κατεργαςμζνα και προπαραςκευαςμζνα φαγθτά και ςνακσ με υψθλι 
περιεκτικότθτα ςε λιπαρά/ηάχαρθ. Αυτζσ οι αλλαγζσ ςτισ ςυνικειεσ διατροφισ 
μπορεί να οδθγιςουν ςε προβλιματα υγείασ. 
 
Για άτομα με διαβιτθ, ιδανικό είναι να ςυνδυάςουν τισ καλφτερεσ τροφζσ κι από 
τισ δυο κουλτοφρεσ, τθν παραδοςιακι και τθ δυτικι, για να βοθκθκοφν ςτον 
 
ζλεγχο του διαβιτθ τουσ. 
 
Ζνα καλό πρόγραμμα διατροφισ για ζνα άτομο με διαβιτθ:   
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 Θα περιζχει κυρίωσ τροφζσ υδατανκράκων με υψθλι περιεκτικότθτα ςε φυτικζσ ίνεσ 

– 

 δθμθτριακά ολικισ αλζςεωσ και ψωμί, χόρτα και φροφτα. 

 Θα είναι χαμθλι ςε κεκορεςμζνα λίπθ 

 Θα παρζχει αρκετζσ πρωτεϊνεσ για καλι υγεία 
 
Ο Διαβιτθσ και θ δίαιτά ςασ 
 
Θ υγιεινι διατροφι βοθκά ςτον ζλεγχο του επιπζδου τθσ γλυκόηθσ ςτο αίμα. 
 
Προτιμείςτε 
 

 Κυρίωσ υδατάνκρακεσ (για παράδειγμα, ψωμί ολικισ αλζςεωσ, μακαρόνια, ρφηι (π.χ. 
Basmati ι Doongara, όςπρια, χόρτα και φροφτα). 

 Μζτρια κατανάλωςθ πρωτεϊνϊν (για παράδειγμα, άπαχο κρζασ, κοτόπουλο χωρίσ τθν 
πζτςα, ψάρι και αυγά) 

 Διαλζξτε τροφζσ πλοφςιεσ ςε φυτικζσ ίνεσ (για παράδειγμα, ψωμί ολικισ αλζςεωσ, 
φροφτα και χόρτα). 

 
Αποφφγετε: 
 

 Κεκορεςμζνα λίπθ (για παράδειγμα, λίποσ του κρζατοσ, βοφτυρο κρζμα, τυρί, 
μαργαρίνθ για μαγείρεμα, φοινικόλαδο, κόφα, γάλα/κρζμα ινδοκάρυδου, 
κατεργαςμζνα ςνακσ και ζτοιμα φαγθτά). 

 

 Τροφζσ με πολλι υψθλι περιεκτικότθτα ηάχαρθσ (για παράδειγμα, αναψυκτικά, 
καραμζλλεσ, και άλλα γλυκά). 

 
Μάκετε ποιζσ τροφζσ περιζχουν υδατάνκρακεσ, πρωτεϊνεσ και λίπθ. 
 

 Βρείτε τθν ενεργειακι αξία των τροφϊν οφτωσ ϊςτε όπου κι αν είςτε να μπορείτε να 
κάνετε ςωςτι επιλογι φαγθτοφ. 

 

 Ηθτείςτε από τον διαιτολόγο ςασ να ςασ βοθκιςει να ανακεωριςετε τισ διατροφικζσ 
ςασ ανάγκεσ και να ςασ εξθγιςει βοθκιματα όπωσ το δείκτθ γλυκαιμίασ (αργισ και 
ταχείασ παρουςίαςθσ) και τα ςυςτιματα ανταλλαγισ υδατάνκρακων τα οποία μπορεί 
να βοθκιςουν ςτον ζλεγχο του διαβιτθ ςασ. 

 
Ρεριορίςτε τθν κατανάλωςθ λίπουσ και ελαίων. 
 

 Μάκετε να ξεχωρίηετε τα καλά λίπθ (πολυ- και μονο-ακόρεςτα) και τα κακά λίπθ 
(κεκορεςμζνα). 

 

 Μάκετε να ερμθνεφετε ςωςτά τον πίνακα με τισ πλθροφορίεσ διατροφισ ςτα 
τρόφιμα. 
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5. Διαβήτησ και άςκηςη 

 

5.1. Πώσ μπορεύ η ϊςκηςη να βοηθόςει; 

 
Διαβιτθσ και άςκθςθ 
 
Πλοι ωφελοφνται από τθν τακτικι άςκθςθ. Θ άςκθςθ παίηει ςθμαντικό ρόλο ςτον 
διαβιτθ για να διατθρείςτε υγιισ. 
 

 Ρϊσ μπορεί να βοθκιςει θ άςκθςθ: 

 Βοθκά τθν ινςουλίνθ να δουλζψει καλφτερα κι αυτό βελτιϊνει το επίπεδο ηάχαρου 
ςτο αίμα. 

 Μπορεί να βοθκιςει να ελζγξετε το βάροσ ςασ. 

 Μπορεί να βοθκιςει να χαμθλϊςετε τθν υπζρταςθ αίματοσ. 

 Μπορεί να λιγοςτζψει τον κίνδυνο καρδιακϊν πακιςεων. 

 Μπορεί να βοθκιςει ςτθν ελάττωςθ του ςτρεσ. 
 
Σι είδοσ άςκθςθσ πρζπει να κάνω; 
 
Αυτό εξαρτάται από το τι ςασ αρζςει και το επίπεδο υγείασ ςασ. Εδϊ παρακζτουμε 
μερικζσ ιδζεσ: 
 

 Ρερπάτθμα 

 Κολφμπι 

 Χορό 

 Αερόμπικσ ςτο νερό 

 Κθπουρικι 

 Γκολφ 

 Ροδθλαςία 

 Ροδιλατο άςκθςθσ 

 Μθχανι βαδίςματοσ 
 
Επίςθσ θ αφξθςθ τθσ γενικότερθσ φυςικισ ςασ δραςτθριότθτασ βοθκά. Ρ.χ. να 
ανεβείτε τισ ςκάλεσ αντί με το αςανςζρ, να ςθκωκείτε για να αλλάξετε το κανάλι 
τθσ τθλεόραςθσ αντί να χρθςιμοποιιςετε το ριμότ κοντρόλ, νοικοκυριό κλπ. 
 
Ρόςθ άςκθςθ χρειάηεται να κάνω; 
 
Ιδανικά, περίπου 30 λεπτά τθν θμζρα. Εάν αυτό δεν είναι δυνατόν, τότε μπορεί ο 
χρόνοσ να μοιραςτεί ςε 3 δεκάλεπτα διαςτιματα. 
 
Ρόςο ζντονθ πρζπει να είναι θ άςκθςθ; 
 
Δεν χρειάηεται να λαχανιάςετε για να αποκομίςετε τα οφζλθ τθσ άςκθςθσ. 
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Στοχεφετε ςε μζτρια άςκθςθ. Αυτό ςθμαίνει να μπορείτε ακόμθ να μιλάτε κακϊσ 
αςκείςτε χωρίσ να κόβετε θ ανάςα ςασ. 
 
Προτοφ ξεκινιςετε 
 
Ρροτοφ αρχίςετε ζνα τακτικό πρόγραμμα άςκθςθσ, επιςκεφκείτε το γιατρό ςασ για 
μια γενικι εξζταςθ (τςεκ-απ). Αυτό είναι ιδιαίτερα ςθμαντικό αν ζχετε επιπλοκζσ 
του διαβιτθ. Αρχίςτε τθν άςκθςθ βακμθδόν. Αρχίςτε με 5-10 λεπτά και ςιγά-ςιγά 
φτάςτε τα 30 λεπτά ι περιςςότερο αν είναι κεμθτό. 

 

5.2. Μικρϋσ ςυμβουλϋσ για την ϊςκηςη 

 
Πίνετε περιςςότερο νερό 
 
Για να αποφφγετε τθν αφυδάτωςθ, πίνετε περιςςότερα υγρά πριν και μετά τθν 
άςκθςθ. Επίςθσ πίνετε περιςςότερα υγρά κατά τθν διάρκεια κάκε μακράσ 
διαρκείασ άςκθςθσ. 
 
Τα υγρά μπορεί να είναι νερό, ι κάποιο ρόφθμα με ηάχαρθ εάν απαιτοφνται 
περιςςότεροι υδατάνκρακεσ. (π.χ. 250 ml κάκε 15 λεπτά ι ζνα λίτρο υγροφ τθν ϊρα). 
 
Φροντίςτε τα πόδια ςασ 
 
Φοράτε άνετα παποφτςια με καλι εφαρμογι 
 
Ράντα ελζγχετε τα πόδια ςασ πριν και μετά τθν άςκθςθ 
 
Ζλκθ ι άλλεσ πλθγζσ ςτα πόδια είναι ςοβαρόσ κίνδυνοσ για διαβθτικά άτομα. 
Είναι ςθμαντικό να αποφφγετε κάποια βλάβθ ςτα πόδια ιδίωσ για τουσ μεςόκοπουσ 
και θλικιωμζνουσ. Αποφφγετε τθν άςκθςθ που είναι εντατικι για τα πόδια (π.χ. τρζξιμο). 
 
Ιδανικι είναι θ άςκθςθ που βάηει ελάχιςτο βάροσ ι πίεςθ ςτα πόδια, όπωσ ποδθλαςία ςε 
ποδιλατο άςκθςθσ ι βάδιςμα με καλά παποφτςια. 
 
Πάρτε περιςςότερουσ υδατάνκρακεσ 
 
Μπορεί να χρειαςτεί να πάρετε περιςςότερουσ υδατάνκρακεσ πριν και κατά τθ 
διάρκεια τθσ άςκθςθσ για να προλάβετε τθν υπογλυκαιμία (χαμθλό επίπεδο ηάχαρου ςτο 
αίμα). 
 
Βλζπε Τπογλυκαιμία (Hypoglycaemia) 
 
Ρεριςςότεροι υδατάνκρακεσ χρειάηονται μερικζσ φορζσ και μετά τθν άςκθςθ. 
 
Ραρακολουκείςτε το επίπεδο γλυκόηθσ ςτο αίμα πριν, εάν είναι δυνατόν κατά τθ 
διάρκεια (τουλάχιςτον ςτθν αρχι) και μετά τθν άςκθςθ για να αξιολογιςετε τθν 
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ανάγκθ για περιςςότερο φαγθτό. 
 
Συηθτείςτε τθν ρφκμιςθ τθσ ποςότθτασ του φαγθτοφ με τον διαιτολόγο ςασ ι τον 
νοςοκόμο του διαβιτθ. 
 
΢θμείωςθ: 
 
Εάν δεν παίρνετε χάπια ι ινςουλίνθ για το διαβιτθ ςασ, το ηάχαρο ςτο αίμα ςασ δεν 
κα πζςει κατά τθν άςκθςθ. Δεν χρειάηεςτε περιςςότερθ τροφι με υδατάνκρακεσ. 
 
Ρυκμίςτε τθν ινςουλίνθ και τα χάπια 
 
Μπορεί να είναι αναγκαίο να λιγοςτζψετε τθν δόςθ για τθν ινςουλίνθ και / ι τα 
χάπια πριν τθν άςκθςθ. 
 
Αυτό διαφζρει για κάκε άτομο. Συηθτείςτε τισ κατάλλθλεσ ρυκμίςεισ που ταιριάηουν  
ςτο πρόγραμμα τθσ άςκθςισ ςασ με το διαβθτολόγο γιατρό ι νοςοκόμο ςασ. 
 
Χρθςιμοποιείτε αντιθλιακό 
 
Πταν αςκείςτε ςτθν φπαικρο πάντα να χρθςιμοποιείτε αντιθλιακό. 
 
΢υμβουλι για άτομα με διαβιτθ τφπου 1 
 
Εάν ο διαβιτθσ ςασ δεν ελζγχεται καλά (δθλαδι θ γλυκόηθ ςτο αίμα όταν είςτε 
νθςτικοί ξεπερνά τα 14 mmol/L και υπάρχουν κετόνεσ ςτα οφρα), είναι καλφτερα 
να αποφφγετε τθν άςκθςθ μζχρι να ρυκμιςτεί θ γλυκόηθ ςτο αίμα. 
 
Κάτω από τζτοιεσ ςυνκικεσ θ άςκθςθ μπορεί ςτθν πραγματικότθτα να αυξιςει 
το ηάχαρο ςτο αίμα και τισ κετόνεσ ςτα οφρα. 
 
΢υμβουλι για άτομα με διαβιτθ τφπου 2 
 
Θ τακτικι άςκθςθ είναι ςθμαντικό μζροσ του όλου χειριςμοφ. 
 
Θα βοθκιςει τθν ινςουλίνθ να δουλζψει πιο αποδοτικά και να βοθκιςει τον 
ζλεγχο γλυκόηθσ ςτο αίμα. 

 


