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Insiilin nasil etki gosterir?

Insiilin kan sekeri (glukoz) diizeyini kontrol altinda tutan hormondur.
Diyabetliyseniz bu kontrol bozulur ve sekeriniz sagliginiz i¢in zararh
diizeylere yiikselir. Insiilin, midemizin arka alt kisminda yer alan

pankreas bezi tarafindan tretilir. Bu siire¢ soyle isler:
Kanda seker (glukoz) seviyesinin uzun siireli olarak

yliksek olmasi (hiperglisemi), diyabet sorunlarina
yol acar. Hiperglisemi kalp ve kan damarlarini

> Karbonhidrat igeren besinler, agizdan alindiktan sonra sekere
parcalanarak kana gecer. Seker viicudumuzun baslica enerji

bozarak goz, sinir ve bobrek hasarlarina, kalp krizi - . kaynagidir; her giin beynimizden ayaklarimizdaki kaslara
ve inmeye neden olabilir. Bu sebeple kan sekerinin 4 kadar gii¢ saglamak igin viicudumuzdaki hiicreler tarafindan
olabildigince normale yakin seviyelerde tutulmasi kullanilir.
¢ok onemlidir.

' > Viicudumuz yemekten sonra kan sekerinde bir yiikselme
Tip 1 diyabetliler, gebe diyabetliler ve tip 2 diyabetli oldugunu algiladiginda, pankreasa bir sinyal gonderir.

kisilerin bir kismi instiilin kullanmak zorundadir. Bu
kitapgik, insiilin uygulama teknikleri hakkinda bilgi
sunmak amact ile hazirlanmigtir(*).

> Pankreas kana insiilin salgilar.

> Insiilin, bir anlamda anahtar islevi gorerek hiicre duvarindaki
kilidi acar ve boylece kandaki seker, enerji saglamak i¢in
kullanilmak tizere hiicre i¢ine alinir.

> Seker hiicrelere girdik¢e kan sekeri diizeyleri normale doner.

> Pankreasa, bir sonraki 6giine kadar insiilin salgisini durdurmasi
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Tip 1 diyabetli kisilerin pankreasi yeterli miktarda insiilin yapamaz.
(*) Bu brosiir Diyabet Hemsiresi Selda GELIK’in katkilari ile diizenlenmistir. Tlp 1 dlyabeth]er Ya§am]arln1 surdiirebilmek lgln insilini gﬁnde
- birka¢ kez injeksiyon seklinde kullanmak zorundadir.

‘Diyabetik Hasta Egitim Brosiirleri Serisi’ Novo Nordisk firmasindan saglanan kosulsuz egitim destegi M
ile TEMD Diabetes Mellitus Galisma ve Egitim Grubu tarafindan hazirlanmistir.” L




Tip 2 diyabetli kisilerin pankreasi insiilin
yapabilir ama organlar1 bundan yeterince
yararlanamaz. Bu hastalar insiilin injeksiyonu
yapmadan da yasamlarini siirdiirebilirler,
ancak bazi tip 2 diyabet hastalarinda kan sekeri
diizeyini normale yakin tutmak icin insiilin
injeksiyonuna ihtiyag dogabilir.

insiilin, hap seklinde kullanilamaz. Kalem
veya injektor araciligiyla cilt altina injekte
edilir.

Insiilin tedavisi
bagimlihk yapar mi?

insiilin tedavisi bagimlhilik ya da aliskanlik
yapici bir ozellik tasimaz.

> Hastanin insiilin tedavisini geciktirmesi
i¢in doktoru zorlamasi ¢ok yanlhistir.

> QOlabildigince erken ve yeterli dozda
insiilin verilmesi meydana gelecek
hasarlari onler ya da yavaslatir.

Ne kadar insiline
thtiyacim var?

Bu bakimdan herkes birbirinden farklidir. htiyaciniz olan
insiilin miktarinin belirlenmesinde su faktorler rol oynar:

> Kilonuz
> Viicut yapiniz (viicudunuzdaki yag ve kas miktari )

> Fiziksel aktivite diizeyiniz

> Tiikettiginiz gilinliik besin miktar1

> Kullandiginiz diger ilaglar
> Duygusal durumunuz

> Genel saghik durumunuz
> Karsilastiginiz stresler

> Eslik eden diger hastaliklariniz

Insanlar her bakimdan birbirlerinden farkli olduklari
icin insiilin ihtiyaglar: da farklidir. Yine diyabetli kisiler
arasinda insiilinin ne zaman kullanilmasi1 gerektigi
konusunda da farklar vardir.



Insiilin tedavisi onerilen diyabetli kisilerin biiyiik
c¢ogunlugu kan sekerini kontrol altinda tutmak igin,
glinde 2 veya daha fazla sayida insiilin injeksiyonu
yapmak zorundadir. Baz1 hastalarda ise birden fazla
insiilin tipinin birlikte kullanilmasi gerekir.

Insiilin tedavisine ilk basladiginizda doktorunuz
insiilin dozunu veya uygulama programini defalarca

degistirecektir. Bu degisiklikler, giin i¢indeki kan sekeri
degerlerinize uygun olarak yapilir. Size 6zel diizenlenen
insiilin progaminin ne zaman ve nasil ise yarayacagini

06grenmeniz ¢ok dnemlidir. Doktorunuz ve diyabet
hemsirenizin soylediklerini dikkatle yerine getirin.
ihtiyaclariniza ve yasam bigiminize en uygun insiilin

tedavi programinin ne oldugunu doktorunuz ve diyabet

hemsirenizle belirleyebilirsiniz.

Insiilin tedavi
programim nasil
olacak?

Gliniimiizde insiilinin kolay uygulanir olmasi, diyabet
tedavisinde insiilinin dnemini giderek arttirmigtir.
insiilin uygulamasi bir nevi eksigi ‘yerine koyma’
tedavisidir. Bu tedavi programi her diyabetliye 6zel
olmali ve onun yasam bi¢imine, aliskanliklarina ve

beklentilerine gore sekillendirilmelidir. Tedavi instilin
tipini, dozajini ve injeksiyon zamanlamasini icermelidir.

Insiilinleri birbirinden
ayiran ozellikler
nelerdir?

Glinimiizde tedavi amaciyla kullanilan ticari
instilinlerin, bir¢ok bakimdan birbirinden farkl
ozellikleri vardir.

Elde edilme bicimlerine gore:

ideal olan insan insiilinine benzer insiilinleri
kullanmaktir. Domuz insiilinin insan instilinine
benzeyecek sekilde degisime ugratilmasiyla elde
edilen ‘yar1 sentetik insiilinler ‘ ve insan viicudunun
yaptig1 insiilinin aminoasit yapisiyla ayni olacak
sekilde genetik miihendislik teknikleriyle tiretilen
‘rekombinant (biyosentetik) instlinlerdir’.
Glintimiizde pekgok gelismis tilkede oldugu gibi
Tiirkiye piyasasinda da yalnizca bu ¢esit insan
instlinleri mevcuttur. Son yillarda normal instilin-
kan gekeri metabolizmasina daha yakin ‘insiilin
analoglarr’ gelistirilmistir.



Insan
insulinleri

Saflik derecesine gore: Giiniimiizde yalnizca saf
instilinler kullanilmaktadir.

Konsantrasyonlarina gore: Kristalize (kisa etkili),
tamponlanmis (NPH) ve hazir karisim (%30/70)

Etki bicimlerine gore: Kisa ve orta etkili olanlar
Etkilerinin baslama bicimi ve siiresine gore:
Bugtin kullanimda olan insan instlinleri etkileri

yoniinden tige ayrilir:

> Kisa etki siireli ve cabuk etki gosterenler
(berrak gortiniimlii)

> Etkisi yavas baslayip orta derecede yavas etki
gosterenler (bulanik gorinimlii)

> Kisa ve orta etkili insiilinlerin belli oranlarda
(%30/70) hazirlanmis karisimidir, bulanik
gortinimlidiir.

Uygulama bicimlerine gore: Deri alti, kas

icine veya damar i¢ine uygulanabilir. Damardan
uygulanan instlinler yalnizca berrak olan kisa etkili
instlinlerdir.

Etki giicii: Uzunluklar: nasil metre ya da santimetre
ile olgiiyorsak, insiilin miktarini da tinite ile olgeriz.

Insiilinin etki giicii kan sekerini diisiirme miktarina
gore belirlenmistir ve her bir mililitresindeki instilin
miktarini gosterir.

> Injektor veya kalemle uygulanan biitiin
instilinlerin (flakon veya kartus) bir
mililitresinde 100 tnite insiilin vardir ve
“U-100” instilin olarak adlandirilir.

> Kalem injektorle yapilan biitiin insiilin (Penfil,
Prefil, Flexpen, Solostar vb.) kartuslarinin bir
mililitresinde 100 tinite insiilin vardir. Her biri
3 ml'lik oldugundan 300 iinite insiilin igerir.

Kahvalti bolusu

Ogle yemegi bolusu

60 )
40 A
20
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- Aksam yemegi bolusu



Insiilin
analoglari

Insiilin molekiiliindeki zincirleri teskil eden
aminoasitlerin dizilis sirasini degistirerek veya bu
zincirlere yeni aminoasitler eklenerek olusturulmus
instilinlerdir. Boylece hizli etkili ve etki siireleri ¢ok kisa
olan ya da uzun etkili ve etkisi yavas (piksiz) olan insiilin
analoglari Uretilmistir. Bu instilinler normal fizyolojiye
daha uygun etkili olduklarindan hipoglisemi riski daha
distiktir. Baglica ii¢ ¢esit analog insiilin mevcuttur:

1. Hizl etkili insiilin: Etkisi gabuk baglar (5-15 dk.)
ve kisa siirer, yemek oncesinde kullanilir, berrak
goriiniisliidiir. Ug cesidi vardur.

a. Insiilin lispro: Humalog

b. Insiilin aspart: NovoRapid

c. Insiilin glulisin: Apidra

2. Uzun etKkili insiilin: Etkisi yavas baglar
(1-2 saat) ve uzun siirer (18-24 saat). Bazal
insiilin gereksinimini karsilamak tizere
giinde bir kez (gerektiginde iki kez) kullanilir,
bunlar da berrak goriiniimliidiir. Iki ¢esidi
vardir.

a. Insiilin glargin: Lantus

b. Insiilin detemir: Levemir

3. Hazir karisim analoglar: Hizl etkili
instlinleri %25, %30 veya %50 oraninda saf
ve geri kalani protaminlenmis olarak i¢eren
karisim instilinlerdir, bulanik goriinimlidiir.

Uc cesidi vardur.
a. %25 Lispro: Humalog mix25
b. %50 Lispro: Humalog mix50
. %30 Aspart: Novomix30



Insiilin etkinligini
degistiren sebepler
nelerdir?

Injeksiyon yeri, derinligi, insiilinin emilme hizi,
injeksiyon yerine masaj yapilmasi, sicak uygulama
ve egzersiz insiilinin etkinligini degistirebilir.

injeksiyon yeri: insiilin kol, bacak, karmn veya
kalca bélgesine yapilabilir. Injeksiyon yerinin
secimi kadar, insiilinin uygulandig: bolgedeki cilt
ile adale arasinda kalan (cilt alt1) yagh dokunun
kalinlig1 da 6nemlidir. Kasa yapilan insiilin daha
¢abuk etki gosterir ve etkisi daha kisa stirer.

Emilme hizi: Kan akiminin artmasini saglayan
durumlar (masaj, 151 uygulamasi, ortamin sicak
olmasi, injeksiyon yapilan yere uygulanan egzersiz
gibi) emilimi hizlandirir. Ayrica insiilinin tipi,
dozu, viicuttan atilmasi, etkili oldugu bolgede
olusan engelleyici faktorlerin de etkinligi
belirlemede roli vardir.

Insiilin tedavi
yontemleri

> (Giinde tek doz insilin
> Giinde 2 kez insiilin
> Giinde 3, 4 veya 5 kez instilin

> Siirekli cilt alt1 insiilin verilmesi
(pompa tedavisi)

En iyi yontem
hangisidir?

En iyi yontem, size ozel, basit ve
kolayca uyum saglayabileceginiz,
yasaminizl aksatmayan, tepki
vermenize yol agmayan ve etkin
kan sekeri kontroliinii saglayan
yontemdir.



Glinde tek doz insilin
uygulanmasi

Kan sekeri kontrolii agizdan seker diisiiriici haplarla
istenilen diizeyde saglanamayan yasli, sosyal
sorunlari olan, yanliz yasayan ve hareket kisitlig1 olan
tip 2 diyabetlilere onerilen insiilin uygulamasidir.

Gunde 2 doz insllin
uygulamasi

Genellikle tek dozun yeterli olmadig: tip 2
diyabetlilere onerilen insiilin tedavisidir. Sabah ve
aksam yemeklerden once olmak lizere, giinde 2 kez
insilin yapilir.

Gunde 3-5 doz insltilin
uygulamasi

Gilinlimiizde insiilini yerine koyma yontemleri
icinde en etkilisi olarak onerilmektedir. Gebe, tip 1
diyabetli, giinliik yasam1 yogun ve degisken kisiler
icin uygun olan bu tedavi ile iyi bir kan sekeri
kontroli saglanabilir.
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Insiilininizi kullanmadan
once kontrol edin

> [nsiilininizi kullanmadan ¢nce, dikkatle gozden
gecirin. Goriintimiinde size uygun olmayan bir
o0zellik varsa, bu insiilin yeterli islev gormeyebilir.
Kristalize insiilinler ve analog instilinler berrak ve
renksizdir.

> Bulanik, koyulasmis, icerisinde tanecikler goziiken
ve hatta hafif¢e renklenmis olan kristalize
insilinleri kullanmayin.

Insiilini saklarken nelere
dikkat etmeliyiz?

> Insiilin gereken sekilde saklanmazsa, beklenen
islevi yerine getiremiyebilir.

> Fazla olan instilin kartus ya da kalemleri
buzdolabinin kapaginda saklayin.

> Miimkiin oldugunca sicakta ve giineste tutmayiniz.
> [nsiilini asla dondurmay1n.

> Eger evinizin sicaklik derecesi 25°C’nin lizerinde
ise insiilini buzdolabinda tutun.

Insiilinleri cok sert ve

hizl1 sallamayin, ¢calkalamayin.




Yolculuga
ikarken nelere
ikkat etmeliyim?

Insiilinin asir1 sicakta veya asir1 sogukta
kalmasina izin vermeyin (6rnegin park
edilmis arabanin icinde veya dogrudan
giines 151g1na maruz kalacak sekilde
birakmayin).

Insiilini beraberinizde tastyarak
kaybolmasini énleyin; 6rnegin ugakla
yolculuk yaparken instlini el ¢cantaniza
alin, bagaja verdiginiz valizlerin
igerisinde birakmayin.

Insiilin injeksiyonu
yapilacak yerin secilmesi

Insiilin injeksiyonlarini giinlere gére viicudunuzun hangi
bolgesine yapacaginizi tam olarak kararlastirmaniz, son
derece onemlidir. Arka sayfadaki resimde injeksiyon
bolgeleri gosterilmistir. Bunlardan bazilarina injeksiyon
yapabilmeniz i¢in bir yakininizin yardimi gerekebilir. Bazi
bolgelere uygulanan insiilin, diger bolgelerdekine gore daha
cabuk kana karisir. Insiilinin en ¢abuk kana karistigi yer,
karin bolgesidir. Kollara yapilan insiilin biraz daha yavas
kana karisir. Insiilinin en yavas kana karistig1 injeksiyon
yeri, kalgalardir. Bolgeler arasindaki farklar nedeniyle
kan sekeriniz, degisik alanlar1 kullandiginizda farkl
seviyelerde olabilir.

Cildinizin, kan ve yag dokularinizin saglikli durumda
kalmasi agisindan her defasinda baska bir injeksiyon yeri
kullanmaniz 6nemlidir.

Injeksiyon yerlerinin her defasinda degistirilmesi
‘rotasyon’ olarak adlandirilir. Injeksiyon yerleri i¢in
rotasyon sirasi belirlemeniz, diizenli uygulamaya olanak
verir. Bu bakimdan farkli insanlar farkli injeksiyon sirasi
kullanabilir. Rotasyon bi¢iminin kaydedilmesi, bir sonraki
injeksiyonu nereye yapacaginizi hatirlamaniza yardim eder.



Karin

Ust bacak

onylz ve
yan yuz

Kolun Ust yani

ve dig yani

Kalca

Ustbacagn

yan yuzu

insiilin injeksiyon bolgeleri

Karin

Ust bacak
onylz ve
yan ylz

Kolun Ust yani

ve dig yani

Kalca

Ust bacagin
yan yuzu

Insiilin kalemleri

> Daha kolay ve daha pratik insiilin uygulamasi i¢in instilin
flakon, injektor ve igne ucunun bir arada bulundugu, kalem
sekli verilmis setlerdir.

> Insiilin kalemleri ile gorsel ve isitsel olarak insiilin dozunu
ayarlamak miumkiindiir. Bu nedenle gorme fonksiyonu
zayiflamis kisilerde pratik kullanim olanagi vardir.

> Kullanilan insiilinlerin oda 1sisinda daha uzun dayanmasi,
ozellikle her zaman sogutma sistemi bulunmayan durumlarda
klasik insiilin uygulamalarina gore kalemlere iistiinliik saglar.

> Tasima kolayliginin olmasi ve hazir karisim insiilinleri de
kullanma olanaginin bulunmasi, insiilin kalemlerinin diger
avantajlari i¢indedir.

Insiilin kalemi kullaniyorsaniz; énce kalemi
hazirlayin.

> ellerinizi yikayin.

> kalemin tist ucundaki skaladan insiilin dozunu ayarlayin.
> kalemin kapagini agin.

> insiilini alt uist edin.

> kalemin alt ucundaki ignenin kilifin1 ¢ikarin.

> ignenin ucuna insiilin damlasi ¢iktigindan emin olun.
Eger ignenin ucunda damlacik gormiiyorsaniz 1-2 {inite
insiilini bosa yaparak muhtemel havay1 ¢ikartin.




Insiilin injeksiyonu

Hazir karisim insiilinler

injeksiyon kalemi igerisindeki
siispansiyonun iyice karigsmasini
saglayabilmek i¢in iki asamali bir
karistirma islemi gerekmektedir.*
Oncelikle koruyucu kapagi
cikartiniz.

*Yatay olarak avug icinde en az 10 kez
karistirma yapiniz.

igne ucunu yukari dogru tutarak
hava gikarma islemi ile sistem
igerisinde olabilecek havay1
¢ikariniz.

Avug i¢inde yapilan karigtirma
islemini takiben, injeksiyon
kalemini dirsek hizasindan en az monte ediniz.
10 kere sekildeki gibi karistiriniz.

Tavsiye edilen injeksiyon
teknigini kullanarak igneyi
cilde batiriniz.

Enjekte etmeniz gereken insiilin
dozunu ¢evirerek seginiz.

Yanlhs doz seciminde doz segiciyi
basitge geriye ¢evirerek dozu
diizeltiniz.

igne ucunu injeksiyon kalemine
diiz ve siki bir sekilde gevirerek

Biiyiik dis igne kapagini ve i¢ igne
kapagini ¢ikariniz. Biiyiik dis igne
kapagini atmayiniz.

itme diigmesini sonunua kadar
basarak, secilen insiilin dozunun
tamamini injekte ediniz. injeksiyon
sonrasl igne ucu, itme diigmesine
basili sekilde en az 10 saniye

cilt altinda tutulmalidir. igneyi
¢ikartarak dikkatlice atiniz ve
injeksiyon kaleminin koruyucu
kapagini yerine takiniz.

Insiilin injeksiyonunun
yapilmasi:

> injeksiyon yapacaginiz bolgeyi ve yerini

secin.

injeksiyon dncesinde ellerinizi sabun ve
su ile yikayin. Injeksiyonu temiz bir cilt
bolgesine yapin.

Genisce bir deri bolgesini iki
parmaginiz ile hafifce kistirarak
kaldirin ve igneyi dik alarak 90
derecelik ac1 ile batirin. ignenin tam
olarak iceri girmesine dikkat edin.

Kalemin tist ucunu sonuna kadar itin
ve skalanin sifirlandigini kontrol edin.
igneyi 10 saniye kadar deri altinda
tutun.

igneyi cildinizden diimdiiz cekerek
cikartin.

injeksiyon yerini ovusturmayin.

Her injeksiyondan sonra kalemin
ucundaki igneyi atin.

Dogru injeksiyon teknigi

Yanlis injeksiyon teknigi



Insiilin tedavisinin - S Hipoglisemi belirtileri
yan etkileri var ’ : : . > yogun ani ve soguk terleme
mldll‘? % , 4 & > bayginhik hissi

: > bas agrisi
Hipoglisemi: Insiilin tedavisinin en o : , X > dudaklarda titreme
onemli yan etkisi kan sekerinin asir1 N, | > garpintt
ve ani diismesidir (hipoglisemi). Kan
sekeri 50 ml/dl'nin altina diistiigli zaman
hipoglisemi belirtileri gortliir. Bazen bu

> sikinti

> bulanik gorme

belirtiler kan sekerinin ¢ok yiiksek bir \\ | > acikma
degerden aniden normale diismesiyle de '_ : ' > gerginlik, durgunluk, saskinlik
goriilebilir. Insiilin dozunda doktorunuza - > konsantrasyon giicliigii

danigsmadan yaptiginiz bir degisiklik, . > Kigilik degisikligi
0glin atlamaniz veya yemeniz gerekenden s
az yemeniz ya da asir1 egzersiz yapmaniz
durumunda hipoglisemik atak
gecirebilirsiniz.

> uyanamama
> ellerde titreme



Hipoglisemi evinizden uzakta, yolculukta veya A L = - =
herhangi bir yerde ve zamanda olabilir. Bu as :?psolilligellrptl?oafti;?fll‘seldvis‘)
= 3 7

nedenle diyabet kimlik kartiniz1 beraberinde
hizli emilen karbonhidratli bir besini (3-4 adet
kesme seker, 1 kasik kuru iziim, bir kiigiik
kutu meyve suyu vb.) mutlaka yaninizda
bulundurun. Hipoglisemi belirtilerini hissedince
derhal bu sekerli gidalardan alin. Aile bireyleri,
arkadaslariniz ve yardimcinizin diistik kan
sekeri belirtilerinin neler oldugunu ve nasil
tedavi edildigini 6grenmesi, sizin i¢in hayati
onem tasimaktadir. Eger suurunuz kapali bir
durumda bulunursaniz, yakinlariniz tarafindan
derhal bir ‘glukagon ampul’ injeksiyonu
yapilmalidir. Glukagon, kan sekerinizi hizla
yiikselten bir hormondur. Evinizde mutlaka
buzdolabinda bulundurmaniz gereklidir.

insiilin injeksiyonlarinin siirekli ayn1 bélgeye
yapilmasi sonucu insiilin lipoatrofisi ya da instilin
lipohipertrofisi gelisebilir.

> ‘Insiilin lipoatrofisi’ insiilin injeksiyonu
yapilan yerlerde yag dokusunun kaybi
ile olusan insiilin tedavisine baglh bir yan
etkidir. Genglerde ve kadinlarda daha sik
gortlmektedir.

> ‘Insiilin lipohipertrofisi’ ise, insiilin
injeksiyonu yapilmasi nedeniyle gelisir.
Bu durumda yapilan insiilinin bir
kismi iyi emilemez, cilt altinda birikir.
Diyabetin kontrolii bozulur. Cocuk ve geng
diyabetlilerde daha sik gorlir.

> Kimi zaman estetik bir sorun olusturan her
iki durumun tedavisi insiilin injeksiyon
yerlerinin degistirilmesidir.

24 25



Lutfen dikkat onemlidir!

> Insiilini her zaman ayni1 sekilde kullanin.
Doktorunuzun onerdigi dozlar1 uygulayin.

> Fazla insiilin kan sekerinizin asir1 diismesine neden
olabilir.

> Yetersiz insiilin ise kan sekerinizin asir1 yiikselmesine
yol acar.

> Insiilini her giin kullanin.

> Doktorunuz soylemedigi siirece, injeksiyonlari hi¢
aksatmayin ve atlamayin.

> Kullanmadan once insiilinin tizerindeki son kullanma
tarihini kontrol edin.

> Kullanmadan once insiiline bakarak herhangi bir bozukluk
olmadigindan emin olun.

> Her zamanki insiilin kullanma seklinizi kaydedin. Her
injeksiyonda kullandiginiz insiilin tipini ve dozunu yazin.

> Ayrica injeksiyon saatini de kaydedin.

> Insiilin injeksiyonlarini her giin ayni saatte yapin.

> Her injeksiyonu farkl bir injeksiyon bolgesine uygulayin.

> Yemek ve egzersizle insiilin arasinda denge kurun. Asiri
fiziksel aktivite veya ¢ok az yemek yemek, kan sekerinizin
asir1 diismesiyle sonuglanabilir. Cok fazla yemek ise kan
sekerinizi yiikseltebilir.

Diyabetli bir kisi olarak saghigimi
korumak icin yapmam gerekenler

nelerdir?

Diyet uzmaninizin
hazirladig1 beslenme
programina uyun.

Ayaklarinizda
catlak, nasir,
iltihap, yara, sisme,
kizariklik ve tirnak
batmasi olup
olmadigim her giin
kontrol edin.

Her giin en az
30 dakika orta
siddette egzersiz
yapin (0rnegin
tempolu yiirtiyiin).
Size uygun olan
egzersizleri
ogrenmek icin
doktorunuza
danigin.

Dislerinizi diizenli
olarak firgalayin ve
dis ipi kullanmin.

Ilaclarmizi Her giin kan

doktorunuzun sekerinizi olgiin.

onerdigi sekilde Ol¢limlerinizi
kaydedin.

Kan bas1n;;r-1-;z-i""
ve kan yaglarimizi
kontrol altinda

tutun. Sigara i¢cmeyin.
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