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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. ɠ ʌʍɻɾʈɻʐʅʆʝʐʂʐɻ ɾʅɻ ʐʋ ɿʅɻɼʙʐʂ 

 
ɲʽʰʲʺˍʹˌ ˍˏˉˇˎ м όɿʶʰ˄ʽˁˈˌ ɲʽʰʲʺˍʹˌύ 

 
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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ʅˎ˃ˉˍ˗˃ʰˍʰ 

 
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. 

 
ɮʾˍʽʰ 

 
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. 

 
ɸʶˊʰˉʶʾʰ 

 
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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ʅˎ˃ˉˍ˗˃ʰˍʰ ˍʹˌ ɼʶˍˇ˅ʷ˖ˋʹˌ 

 
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. ɝʅɻɼʙʐʂʏ ɬʞʌʋʑ φ 

 
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. 

 
ʅˎ˃ˉˍ˗˃ʰˍʰ 

 
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 
 
ɸʶˊʰˉʶʾʰ 

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

 

1.4. ɝʅɻɼʙʐʂʏ ʐʂʏ ɞɾʆʑʈʋʎʞʉʂʏ 

 
ʆʽ ʶʾ˄ʰʽ ˇ ɲʽʰʲʺˍʹˌ ˍʹˌ ɳʴˁˎ˃ˇˋˏ˄ʹˌΤ 

 
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. 

 
ʃˇʽˇˌ ˁʽ˄ʵˎ˄ʶˏʶʽ ˄ʰ ʰ˄ʰˉˍˏ˅ʶʽ ʵʽʰʲʺˍʹ ˍʹˌ ʶʴˁˎ˃ˇˋˏ˄ʹˌΤ 

 
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 
 
ʃ˗ˌ ʴʾ˄ʶˍʰʽ ʹ ʵʽʱʴ˄˖ˋʹ ˍˇˎ ɲʽʰʲʺˍʹ ˍʹˌ ʶʴˁˎ˃ˇˋˏ˄ʹˌΤ 

 
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. 

 
ɸʶˊʰˉʶʾʰ 

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

 
ʁʵʹʴˈˌ ˎʴʽʶʽ˄ʺˌ ʵʽʰˍˊˇ˒ʺˌ 

 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. 

 Ρεριλαμβάνετε υδατάνκρακεσ (άμυλο) ςε κάκε γεφμα και ςνακ, όπωσ ψωμί ολικισ 
αλζςεωσ, δθμθτριακά, όςπρια, μακαρόνια, ρφηι, φροφτα και χόρτα. 
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 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. 

 
ʃ˗ˌ ʻʰ ʶˉʹˊʶʱˋʶʽ ˇ ʵʽʰʲʺˍʹˌ ʶʴˁˎ˃ˇˋˏ˄ʹˌ ˍˇ ʲˊʷ˒ˇˌΤ 

 
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. 

 
ɸʰ ʴʶ˄˄ʹʻʶʾ ˍˇ ˃˖ˊˈ ˃ˇˎ ˃ʶ ʵʽʰʲʺˍʹΤ 

 
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. 
 
ʆʽ ˋˎ˃ʲʰʾ˄ʶʽ ˍʹ ʴʷ˄˄ʹˋʹ ˍˇˎ ˃˖ˊˇˏΤ 
 
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. 
ɱʽʰ ˄ʰ ʲˇʹʻʺˋʶˍʶ ˍʹ˄ ˉˊˈ˂ʹ˕ʹ ʵʽʰʲʺˍʹ ˍˏˉˇˎ нΣ ʶʾ˄ʰʽ ˋʹ˃ʰ˄ˍʽˁˈ ˄ʰΥ 
 

 Συνεχίςετε να τρϊτε υγιεινά 

 Να διατθριςετε το βάροσ ςασ ςε υγιεινό επίπεδο 

 Να αςκείςτε τακτικά 
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 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. ɨʅ ʘʊʅ ʌʅʋ ʎʑʉʂʃʅʎʈʘʉʀʏ ʀʍʖʐʙʎʀʅʏ ɾʅɻ ʐʋʉ ɝʅɻɼʙʐʂȢ 

 
ɳˊ˗ˍʹˋʹΥ ʆʽ ʶʾ˄ʰʽ ɲʽʰʲʺˍʹˌΤ 
ɮˉʱ˄ˍʹˋʹ ʁ ʵʽʰʲʺˍʹˌ ʶʾ˄ʰʽ ˃ʽʰ ʰˋʻʷ˄ʶʽʰΦ 
 
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. 
 
ɳˊ˗ˍʹˋʹ ɾˉˇˊʶʾˌ ˄ʰ Ψˁˇ˂˂ʺˋʶʽˌΩ ʵʽʰʲʺˍʹΤ 
ɮˉʱ˄ˍʹˋʹ Ψʂ˔ʽΦ 
 
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. 
 
ɳˊ˗ˍʹˋʹΥ ʅʶ ˍʽ ʹ˂ʽˁʾʰ ˉʰʻʰʾ˄ʶʽˌ ʵʽʰʲʺˍʹΤ 
ɮˉʱ˄ˍʹˋʹΥ ʁˉˇʽˇˋʵʺˉˇˍʶ ˃ˉˇˊʶʾ ˄ʰ ˉʱʻʶʽ ʵʽʰʲʺˍʹ ˋʶ ˇˉˇʽʰʵʺˉˇˍʶ ʹ˂ʽˁʾʰΦ 
 
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 

 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. 
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ɳˊ˗ˍʹˋʹΤ ʃˇʽʶˌ ˁʰˍʹʴˇˊʾʶˌ ʰ˄ʻˊ˗ˉ˖˄ ˉʰʻʰʾ˄ˇˎ˄ ɲʽʰʲʺˍʹΤ 
ɮˉʱ˄ˍʹˋʹΤ ʁˉˇʽˇˋʵʺˉˇˍʶ ˃ˉˇˊʶʾ ˄ʰ ˉʱʻʶʽ ʵʽʰʲʺˍʹΦ  
 
ɳˊ˗ˍʹˋʹΥ ʃ˗ˌ ˃ˉˇˊ˗ ˄ʰ ˅ʷˊ˖ ʰ˄ ʷ˔˖ ʵʽʰʲʺˍʹΤ 
ɮˉʱ˄ˍʹˋʹΥ ʆʰ ˋˎ˃ˉˍ˗˃ʰˍʰ ˍˇˎ ʵʽʰʲʺˍʹ ˉʶˊʽ˂ʰ˃ʲʱ˄ˇˎ˄Υ 
 

 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. 
 
ɳˊ˗ˍʹˋʹΥ ɸʶˊʰˉʶˏʶˍʰʽ ˇ ʵʽʰʲʺˍʹˌΤ 
ɮˉʱ˄ˍʹˋʹΥ ɾʷ˔ˊʽ ˍ˗ˊʰ ʵʶ˄ ˎˉʱˊ˔ʶʽ ʻʶˊʰˉʶʾʰΦ ʍˋˍˈˋˇ ˎˉʱˊ˔ʶʽ ʶ˅ʰʽˊʶˍʽˁʺ 
ʻʶˊʰˉʶˎˍʽˁʺ ʰʴ˖ʴʺΦ 
 
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. ɬɻʊʅɿʀʞʋʉʐɻʏ ʈʀ ɿʅɻɼʙʐʂ 

ʃˊˇʶˍˇʽ˃ʰˋʾʰ 
 
Θ προετοιμαςία είναι ηωτικισ ςθμαςίασ πριν από κάκε ταξίδι και ακόμθ 
περιςςότερο εάν ζχετε διαβιτθ. Ρρογραμματίςτε εγκαίρωσ κάνοντασ λίςτεσ. 
 
ʊʱˊ˃ʰˁʰ 
 
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 
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. 
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ʆʰ˅ʽʵʽ˖ˍʽˁˈ ˁˇˎˍʾ ˉˊ˗ˍ˖˄ ʲˇʹʻʶʽ˗˄  
 
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) 

 
ʋˊʺˋˍʶˌ ɹ˄ˋˇˎ˂ʾ˄ʹˌ 
 
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. 
 
ɮˉˇʻʺˁʶˎˋʹ ˍʹˌ ʽ˄ˋˇˎ˂ʾ˄ʹˌ 

 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. 
 
ɳ˅ʶˍʱʸʶˋˍʶ ˋˎ˔˄ʱ 
 
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. 
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ʆʽ ˄ʰ ˁʱ˄ʶˍʶ ʶʱ˄ ʰˊˊ˖ˋˍʺˋʶˍʶ 
 
Επικοινωνείςτε με το Diabetes Australia (Διαβιτθσ Αυςτραλία) ςτο 1300 136 588 για 
περιςςότερεσ πλθροφορίεσ. 

 

1.7. ɝʅɻɼʙʐʂʏ ʆɻʅ ʋɿʙɾʂʎʂ 

 
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. 
 
ɮˉˇˁˍ˗˄ˍʰˌ ˍʹ˄ ʱʵʶʽʰ ˇʵʺʴʹˋʹˌ 
 
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. 
 
ʆʽ ˄ʰ ˁʱ˄ʶˍʶ ʶʱ˄ ˋʰˌ ʶ˃˒ʰ˄ʽˋˍʶʾ ʵʽʰʲʺˍʹˌ 
 

 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. 

 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. 

 
ʇˉˇʴ˂ˎˁʰʽ˃ʾʰ ό˔ʰ˃ʹ˂ʺ ˉˇˋˈˍʹˍʰ ʸʱ˔ʰˊˇˎ ˋˍˇ ʰʾ˃ʰύ ˁʰʽ ʁʵʺʴʹˋʹ 
 

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

 
ɳˉʽˉ˂ˇˁʷˌ ˍˇˎ ɲʽʰʲʺˍʹ ˁʰʽ ˇʵʺʴʹˋʹ 
 

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. 

 
ɳʻ˄ʽˁʷˌ ˁʰˍʶˎʻˎ˄ˍʺˊʽʶˌ ʴˊʰ˃˃ʷˌ ʴʽʰ ʰ˄ʰʻʶ˗ˊʹˋʹ ʵʽˉ˂˗˃ʰˍˇˌ ̌ ʵʺʴʹˋʹˌΦ 
 
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. 
 
нΦ ɽʶ˖˒ˇˊʶʾʰΣ ˍʰ˅ʾΣ ˒ˇˊˍʹʴʱ ˁʰʽ ˇ˔ʺ˃ʰˍʰ ˃ʶˍʰ˒ˇˊʱˌ ʶˉʽˁʾ˄ʵˎ˄˖˄ ʶ˃ˉˇˊʶˎ˃ʱˍ˖˄Υ 
 
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. 
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. 
 
ʅʹ˃ʶʾ˖ˋʹΥ Μπορεί να υπάρχουν μερικζσ διαφορζσ ανά πολιτεία ι επικράτεια.  
Ερευνιςτε το ςτθν υπθρεςία παροχισ αδειϊν οδιγθςθσ τθσ πολιτείασ ςασ. 


