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 الإهداء

 

 إلى :

 

من خلقني فهو يهدين والذي هو يطعمني ويسقين .. واذا مرضت 

 الل جل جلالهفهو يشفين ... 

الى من بهم نهج النبي وشرعه يتجدد أئمتي وسادتي و اوصياء  -

 امري في دنياي واخرتي .

 الى كل من يبحث عن المعرفة بين ثنايا هذه الوريقات-

 الى ابي وامي ... الأصل الذي ينسب كل ما انا

 الى اساتذتي وكل من علمني حرفا فصرت له بعلمي .. عبدا"

نهدي هذا الجهد المتواضعإليكم جميعا ..   

 

 

 

  

 

 



 
 

 الشكر و التقدير

 

الحمد لله أولاً وآخراً، ظاهراً وباطناً، على نعمهُ التي لا تعُد 

ولا تحُصى، وعلى توفيقه وتسديده لنا في كل خطوة، و إلى 

سيدنا محمد)صلى الل عليه وآله وسلم(الذي كان نوراً 

 وهدايةً لنا جميعاً..

نتوجهُ بالشُكرِ والتقدير إلى أ.م.علاء حسين مشرفً على 

ً لنا في كل مرحلة من  ً ومشجعا بحثنا، الذي كان موجها

 مراحل العمل، فلهُ منا كل الاحترام والتقدير.

كما لا يسعنا إلا أن نعُبرّ عن امتناننا العميق لعائلاتنا 

 الكريمة وبالأخص ابي و امي اللذان كانا السند والدعم في

ً إلى  كل مراحلةً من حياتنا، ولأصدقائنا الذين كانوا دائما

 جانبنا بالكلمة الطيبة والمواقف الصادقة.

ونخص بالشكر أساتذتنا الأفاضل الذين كان لهم الدور الكبير 

في مسيرتنا العلمية، وكذلك رئاسة قسم الكيمياء وكادر كلية 

 العلوم.

. كم ورفع قدرك بلكم الشكر جميعاً من القلب، وبارك الل  
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 الخلاصه

السكري هو مرض مزمن يدوم مدى الحياة ويتطلب مراقبة دقيقة ومستمرة من 

 حيث العلاج والغذاء المتوازن المعتمد على الحمية

 هو الحالة المزمنة التي تنشأ عندما:

 البنكرياس ما يكفي من الإنسولين. لاينتج -1

 أو عندما لا يستطيع الجسم أن يستخدم بفعالية الإنسولين المنتج. -2

 السكري نوعان: -

المصابون بهذا المرض يعالجون بإستخدام الحقن أو مضخة  : النوع الأول -

 الإنسولين.

المعتمد  غذاء الصحيتغيير نمط الحياة )ممارسة الرياضة وال -1 النوع الثاني: -

 على الحمية(.

العلاج بالأدوية ) الأقراص أولا وقد تتطور الحالة وتستخدم لها حقن  -2

 الإنسولين(.

 الذي يصيب بعض الحوامل. : النوع الثالث

الأعراض المصاحبة لمرض السكري: كثرة الادرار،العطش ،الجوع ،فقدان  -

ة الضبابية ،التقيؤ وآلام الوزن ،التعب والإجهاد ،عدم القدرة على التركيز ،الرؤي

 البطن.

 مضاعفات السكري:-

يؤدي إرتفاع السكري إلى حدوث مضاعفات مزمنة في الجسم وفشل مختلف 

 الاجهزة إلا إنه قد يصبح صديق للمرض إذا تمت مراقبته بصورة دقيقة ومستمرة.

 وتشمل المضاعفات:

اعتلال الجهاز  ، الطرفيةاعتلال الأعصاب  ، اعتلال الكلى ، اعتلال شبكية العين

 تصلب الشرايين وأمراض القلب . العصبي المركزي ،

  . االسكري .. اكسبه صديقاً وليس عدو
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 الفصل الاول:

 مقدمه:

هووو اضووطراب أيضووي نووات  عوون خزوول  ووي   وورا   : (DMداء السكككري )

الأنسووولين أو عمزووه أو كزيهمووا  يووادي نقووص الأنسووولين بوودور   لوو  ارتفووا  

موو من  ووي سووكر الوودر موو  اضووطرابات  ووي أيووض الكربوهيوودرات والوودهون 

والبروتينوات  وهووو أكثوور اضوطرابات الصوودد الصووماء شويوععام وب زووول عووار 

مزيوون شوخص  وول العوالر  200م من المتوق  أن يصُواب أكثور مون 2010

مزيوووون شوووخص لا قعوووا ب زوووول عوووار  300بوووداء السوووكريم وأن يصُووواب بوووه 

  م  تطور المرضم ي ود  تزوف  وي الأنسووة أو الأوعيوة الدمويوةم 2025

ممووا يووادي  لوو  مضوواعفات سووكرية  ووادا مثوول اعووتلال الشووبكيةم واعووتلال 

ويووووةم الأعصووووابم واعووووتلال الكزيووووةم ومضوووواعفات القزووووب والأوعيووووة الدم

والتقر ات  وبالتواليم يشومل داء السوكري موموعوة واسوعة مون الأموراض 

غير المتوانسة  يمكن تصنيف داء السكري  ل  عدا أنوا م ولكون النووعين 

الرئيسيين هما النو  الأول والنو  الثاني  تسُتخدر الأدوية  وي المقوار الأول 

هووي الوقايووة موون لإنقوواا ال يوواا وتخفيووف الأعووراض  أمووا الأهووداف الثانويووة  

مضاعفات السكري طويزة الأمدم ومن خولال القضواء عزو  عوامول الخطور 

المختزفوووةم ل يوووادا طوووول العمووور  يعُووود العووولاج ببووودائل الأنسوووولين الركيووو ا 

الأساسووية لمرضوو  السووكري موون النووو  الأولم بينمووا تعُوودم تعووديلات الن ووار 

ن النو  الثاني  الصاائي ونمط ال ياا  ور الأساس لعلاج و دارا السكري م

ا  ي  الة السكري من النو  الثاني عندما لا يمُكن  ا أيضع يعُد الأنسولين مهمع

الت كر  وي مسوتويات الوزوكوو   وي الودر مون خولال الن وار الصواائي و قودان 

الو ن وممارسة الرياضة والأدوية الفموية  كما تعُدم أدوية خفض سكر الدر 

لنو  الثانيالفموية مفيدا  ي علاج السكري من ا
 
 

(1)
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مرض السكريتصنيف 
  :

 
(2)

 

 يصنف مرض السكري إلى أربعة أنواع رئيسية:

  (T1DMأ. مرض السكري من النوع الأول )

 الة مناعية ااتية  ي  يهواور الوهوا  المنواعي لزوسور عون طريوأ الخطوب خلايوا بيتوا 

المنتوووة لسنسووولين  ووي البنكريوواس ويوودمرهام ممووا يووادي  لوو  نقووص الأنسووولين  يووتر 

تشوخيص هواا النوو  مون مورض السوكري غالبعوا عنود الأطفوال والموراهقين والشووبابم 

اد المصووابون ي توواج مرضوو  عزوو  الوورغر موون أنووه قوود ي وود   ووي أي عموور  الأ وور

   السكري من النو  الأول  ل  العلاج بالأنسولين مدى ال ياا لإدارا  التهر

  (T2DMب. مرض السكري من النوع الثاني )

ا لموورض السووكريم ويمثوول  وووالي  % موون وميوو   ووالات 90الشووكل الأكثوور انتشووارع

لينم  يو  لا مرض السكري  يتمي  مرض السكري من النو  الثاني بمقاومة الأنسوو

وا  تستويب خلايا الوسر لسنسولين بشكل  عال  بمرور الوقتم قد يفقد البنكرياس أيضع

قدرته عز   نتاج الأنسوولين الكوا ي لتزبيوة ا تياووات الوسور  يورتبط مورض السوكري 

من النو  الثاني عاداع بالشويخوخة والسومنة وقزوة النشواط البودني وعوامول نموط ال يواا 

 لعادات الصاائية السيئةغير الص يةم مثل ا

  (GDMج. داء السكري الحمل )

السكري يتطور أثناء ال مل ويختفي عادا بعد الولادا   شكل من أشكال مرض

والنساء اللاتي لديهن تاريخ من داء السكري ال مزي لديهن خطر مت ايد للإصابة 

 ي وقت لا أ من ال ياا  ويرتبط داء السكري  2بمرض السكري من النو  

  لكل من الأر والونين النامي ال مزي ب يادا خطر  دو  مضاعفات 

 محددة أخرى د. أنواع

تشووومل هوووا  العيووووب الوينيوووة  وووي و يفوووة خلايوووا بيتوووام والعيووووب الوينيوووة  وووي عمووول 

الأنسووولينم وأمووراض البنكريوواس الخوواروي لمثوول التزيووف الكيسووي م وداء السووكري 

الناور عن الأدوية أو المواد الكيميائية لمثل داء السكري الناور عن الستيرويد   وقود 

  لها  الأشكال الأقل شيوععا  لعلاجتختزف دروات شدا ومتطزبات ا
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:أسباب مرض السكر
 (3)

 

ع من أنوا  السكر يتر ال صول عزيه بشكل رئيسي   Glucoseليعد الوزوكو  : نوعا

من تناول الأطعمة الصنية بالكربوهيدراتم مثل : الخب م والفواكهم والبطاطام 

ويستخدمه الوسر كمصدر لزطاقةم  ا  نَّه عند تناول ها  الأطعمة ينتقل الطعار من 

ة الإن يمات المريء  ل  المعدام ويت طر الطعار هناك  ل  قط  صصيرا بواسط

والأ ماضم وخلال ها  العمزية يتر  طلاق سكر الوزوكو  الاي ينتقل  ل  الأمعاءم 

 ا يتر امتصاصه وانتقاله  ل  مورى الدرم ولأنَّ السكر ينتقل عبر الدر  ل  الخلايا 

  Blood sugarليطزأ عزيه اسر سكر الدر 

لإنسولينم وهو هرمون وبمورد وصول الوزوكو   ل  الدر ي ف  البنكرياس لإنتاج ا

يفر   البنكرياس العضو الاي يق  خزف المعدا ويفر  العديد من الإن يمات 

الهاضمة الأخرى م  ا يت كر الإنسولين  ي كمية السكر  ي الدرم ويساعد عز  انتقال 

الوزوكو  من الدر  ل  الخلايام ليتر ت ويزه  ل  طاقة واستخدامه بشكل  وريم أو 

 أو دهون واستخدامه عند ال اوة   Glycogenلايكووين لتخ ينه عز  شكل غ

آلية   را  الإنسولين  ي الخلايا باء الطبيعية  ينُت  الإنسولين بمعدل أقل أو أكثر 

ع بصض الن ر عن مستويات غزوكو  الدر  ويخُ ن داخل  ووات للاستعداد  ثباتا

 زوكو  الدر لإ را   بواسطة الإخراج الخزوي الاي يُ ف  ب يادا مستويات غ

 ن الإنسولين الاي ينتوه البنكرياس هو الهرمون الأساسي الاي ين ر نقل الوزوكو  

ع الخلايا العضزية والخلايا الدهنيةم ولكن  من الدر  ل  مع ر خلايا الوسرم خصوصا

أو عدر  لا ينقزه  ل  خلايا الوها  العصبي المرك ي  ولالك يادي نقص الإنسولين

 استوابة الوسر له  ل  أي نمط من أنماط السكري 

تت وول مع وور الكربوهيوودرات  ووي الطعووار  لوو  غزوكووو  أ ووادي خوولال سوواعات قزيزووة  

وهاا الصزوكو  الأ ادي هو الكربوهيدرات الرئيسي  ي الدر الاي يسُتخدر كوقود  وي 

لانصرهوووانس  الخلايوووا  ويفُووور  الإنسوووولين  وووي الووودر بواسوووطة خلايوووا بيتوووا  وووي وووو ر

 بالبنكرياس كرد  عل عز  ارتفا  مستويات غزوكو  الدر بعد الأكل 
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 عوامل الخطر :

 تتوقف عوامل الخطر عز  نو  داء السكري 
(4)

 

 عوامل خطر الإصابة بالسكري من النو  الأول

عز  الرغر من أن السبب الدقيأ لمرض السكري من النو  الأول غير معروفم 

  د تشير  ل  خطر أكبر تي ق إن العوامل ال
(5)

 

ت يد مخاطر الإصابة لديك  اا كان أ د والديك أو أشقائك مصابعا بداء  تاريخ العائلة.

 السكري من النو  الأول 

ا ما  عوامل بيئية. من الم تمل أن تزعب  روف مثل التعرض لمرض  يروسي دورع

  ي مرض السكري من النو  الأول 

   أ يانعا يخُتبر أ راد أسرا المناعة المستضدات الذاتيةوجود خلايا مدمرة في جهاز 

المصابين بالسكري من النو  الأول ب ثعا عن ووود مستضدات ااتية سُكَرِيَّة   اا 

كانت لديك ها  المستضدات الااتيةم  زديك خطر أكبر من الإصابة بالسكري من 

عرض للإصابة النو  الأول  لكن ليس كل من لديه ها  المستضدات الااتية يت

 بالسكري 

دول معينوووةم مثووول  نزنووودا والسوووويدم لوووديهر معووودلات أعزووو  مووون الإصوووابة  الجغرافيكككا.

 بالسكري من النو  الأول 
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 :داء السكري التشخيص
(6)

 

يشخص النمط الأول والعديد من  الات النمط الثاني من السكري بناء عز  

ا التبول والعطش ال ائد وقد الأعراض الأولية التي ت هر  ي بداية المرض مثل كثر

يصا بها  قد لزو نم وتتطور ها  الأعراض عادا عز  مدار الأيار والأسابي   

ويعاني  والي رب  الناس المرض  بالنمط الأول من السكري من ت مض الدر 

الكيتوني عندما يتر  دراك أصابتهر بالمرض  ويتر عادا تشخيص بقية أنماط 

ص الطبي الدوري اكتشاف ارتفا  مستوى غزوكو  السكري بطرق أخرى مثل الف 

الدر أثناء أوراء أ د الت اليل؛ أو عن طريأ ووود عرض ثانوي مثل تصيرات 

الراية أو التعب غير المبرر  ويتر عادا اكتشاف المرض عندما يعاني المريض من 

مشكزها يسببها السكري بكثرا مثل السكتات القزبيةم اعتلال الكز م بطئ التئار 

الوروح أو تقيح القدرم مشكزة معينة  ي العينم  صابة  طرية معينةم أو ولادا طفل 

 ضخر الوثة أو يعاني من انخفاض مستوى سكر الدر 

 

 

 

(7) 
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(8)

:الأعراض      

 تختزف أعراض مرض السكري اعتمادعا عز  مقدار ارتفا  سكر الدر  بعض

الأشخاصم خاصة المصابين بمقدمات داء السكري أو داء السكري من النو  

الثانيم قد لا يعانون من الأعراض  ي البداية   ي داء السكري من النو  الأولم 

 تميل الأعراض  ل  ال هور بسرعة وتكون أكثر  دا

 

 بعض علامات وأعراض داء السكري من النو  الأول والنو  الثاني هي:

 عطش يادا ال 

  الادراركثرا 

 الوو  الشديد 

 قدان الو ن غير المبرر  

 

ووود الكيتونات  ي البول الكيتونات هي نتيوة ثانوية لانهيار العضلات والدهون 

 التي ت د  عندما لا يكون هناك ما يكفي من الأنسولين المتاح 

 

 الإرهاق 

  التهي 

 تصير الراية 

 القروح بطيئة الشفاء 

 ت الوزدية المتكررام مثل الالتهابا الالتهابات 
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(9) 
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 الفصل الثاني:

 :السكري مرضمضاعفات 
(10)

 

يعُد داء السكري من الأمراض الم منة التي قد تادي  ل  العديد من المضاعفات 

 عز  مختزف أعضاء الوسرم ومن أبر  ها  المضاعفات:

 : . المشاكل العينية عند مرضى السكري1

يمكن أن يادي تضرر الأوعية الدموية  ي العين  ل  ضعف الراية  يما يعُرف بـ 

اعتلال الشبكية السكري  قد تساعد الورا ة بالزي ر  ي سد الأوعية الدموية النا  ة 

  ي العينم مما يمن   دو  ضرر دائر  ي الشبكية  

 : . تضرر الكبد عند مرضى السكري2

ري من داء الكبد الدهنيم  ي  تتوم  رواسب من الشائ  أن يعاني مرض  السك

دهنية غير طبيعية  ي الكبد  و ي بعض ال الاتم يمكن أن تتطور أمراض الكبد 

 الدهنية  ل  تشم  الكبدم وهو من ال الات الأكثر خطورا 

 : . الضرر الكلوي عند مرضى السكري3

من خطر يمكن أن يادي السكري  ل   دو  خزل  ي و ائف الكز م مما ي يد 

الإصابة بداء الكز  الم منم وهو مرض قد يتطزب  وراء غسيل كزوي أو  راعة 

 الكز  

لزكشف المبكر عن مشاكل الكز م يقور الأطباء عاداع بف ص بول مرض  السكري 

لزتبكد من عدر ووود مستويات مرتفعة من البروتين لالألبومين م وهو أ د العلامات 

 المبكرا لتضرر الكز  
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 : . مشاكل القدم عند مرضى السكري4
(10)

 

يادي السكري  ل  تصييرات عديدا  ي الوسرم ومن بين أكثر التصيرات شيوععا التي 

 تاثر عز  القدمين ما يزي:

الاعتلال العصبي: ياثر عز  الإ ساس  ي القدمينم مما يادي  ل   قدان الشعور 

 ت د  التقر ات أو الإصابات الوزدية دون أن يلا  ها المريض  بالألر  قد

ضعف الدورا الدموية: يمكن أن يسبب السكري ضعف تد أ الدر  ل  القدمينم مما 

 يبطئ شفاء الوروح وي يد من خطر تكون القر ات الوزدية 

ا لتبثير السكري عز  الوها  المناعيم قد تصاب  العدوى ومخاطر البتر: ن رع

ا لضعف الإ ساس بسبب الاعتلال العصبيم  تقر ات القدر بالعدوى بسرعة  ون رع

قد لا يشعر المرض  بالألر  ت  تتفاقر العدوى وتصبح خطيرام مما قد يادي  ل   

ضعفعا  30لموت الأنسوة   ويكون مرض  السكري أكثر عرضة لزبتر بمعدل 

 مقارنةع بصير المصابين 

 : رضى السكري. مضاعفات الأوعية الدموية عند م5

يعُد التصزب العصيدي من المضاعفات الشائعة لزسكريم  ي  يادي  ل   يادا 

خطر النوبات القزبية والسكتات الدماغية  وتكون نسبة الإصابة بها  المشكلات أعز  

أضعاف لدى مرض  السكري الأصصر سنعا مقارنةع بالأشخاص  4-2بمعدل 

 الأص اء من نفس الفئة العمرية 
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ة السكري :غيبوب
 (11)

 

غيبوبة السكري هي  الة طبية طارئة تهدد ال ياا وتسبب  قدان الوعي  ت د  ها  

الصيبوبة عندما يصل سكر الدر  ل  مستويات خطيرام سواء بالارتفا  الشديد ل رط 

 سكر الدر  أو الانخفاض الشديد لنقص سكر الدر  

ولكنك لن تتمكن من   اا تعرضت لصيبوبة السكريم  ستكون عز  قيد ال ياام

الاستيقا  أو الاستوابة لزم ف ات مثل الأصوات أو المنا ر  و اا ترُكت دون 

 علاجم  قد تادي  ل  الو اا 

عز  الرغر من أن  كرا غيبوبة السكري قد تبدو مخيفةم  لا أنه يمكن الوقاية منها 

 باتبا  خطة علاج السكري والالت ار بالإرشادات الطبية 

 : الأسباب

ل  ي سكر الدر  ل  بعض ال الات ي ادي الارتفا  أو الانخفاض ال اد والمطوم

 المرضية الخطيرا التي قد تسبب غيبوبة السكريم ومنها:

 :. الحماض الكيتوني السكري1

عندما لا ت صل الخلايا العضزية عز  الطاقة الكا يةم يبدأ الوسر  ي تكسير الدهون 

 أ ماض سامة تعُرف بالكيتونات  لإنتاج الطاقةم مما يادي  ل  تكوين

 اا تراكمت ها  الكيتونات  ي الدر م  ارتفا  مستويات السكرم ت د   الة 

 ال ماض الكيتوني السكريم والتي قد تادي  ل  غيبوبة السكري  اا لر تعُال  

ا  ي النو  الثاني  شائ  عند: مرض  السكري من النو  الأولم ولكنه قد ي د  أيضع

 أو سكري ال مل 

 : . متلازمة فرط الأسمولية السكري2

 600ت د  ها  المتلا مة عندما يرتف  مستوى السكر  ي الدر  ل  أكثر من 

 مززيمول/لتر   33.3مزصر/دل ل

ولم مما يادي  ل   قدان كميات كبيرا عندهام يقور الوسر بطرح السكر ال ائد م  الب

 من السوائل 

  اا لر تعُال م  قد تسبب وفا عا شديدعا يادي  ل  غيبوبة تهدد ال ياا 
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 : . نقص سكر الدم )هبوط السكر(3
(11)

 

ي تاج الدماغ  ل  الصزوكو  ليعمل بشكل طبيعيم و اا انخفض مستوا  بشدام  قد 

 يادي الك  ل   قدان الوعي 

 انخفاض السكر: أسباب

  استخدار ورعة  ائدا من الأنسولين أو أدوية السكري 

  عدر تناول ووبات كا ية من الطعار 

  ٍممارسة التمارين الرياضية المفرطة دون تعويض بسكر كاف 

 الأعراض

ت هر بعض العلامات الت ايرية قبل  دو  غيبوبة السكريم وتعتمد عز  ما  اا 

ا ودعا لنقص السكر  كان السكر  ي الدر مرتفععا و  دعا ل رط السكر  أو منخفضع

 

 . أعراض ارتفاع السكر في الدم )فرط سكر الدم(:1

  العطش الشديد 

  كثرا التبول 

  تشوش الراية 

  التعب أو الضعف 

   الصدا 

  الصثيان والقيء 

  ضيأ التنفس 

  ألر  ي المعدا 

   رائ ة نفس تشبه الفاكهة لعلامة ممي ا لز ماض الكيتوني 

  وفاف الفر الشديد 
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 . أعراض انخفاض السكر في الدم )نقص سكر الدم(:2
(11)

 

  الارتعاش 

  القزأ أو الشعور بالتوتر 

  التعب أو النعاس 

  الضعف العار 

  التعرق المفرط 

  الوو  الشديد 

  الشعور بوخ   ي الوزد 

  الدوخة أو الدوار 

   الصدا 

   صعوبة الت د 

  الراية الضبابية 

  الاهني التشوش 

   قدان الوعي ل ي ال الات الشديدا  
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 :ماهو الإنسولين 
(12)

 

الأنسولين هرمون تفر   غدا البنكرياس التي تق  خزف توويف البطنم ويعمل عز  

دخول السكر  ل  خلايا الوسر  ي  يتر ت ويزها  ل  طاقةم و تقل نسبة   را  

يادي  ل  ارتفا  نسبة  الأنسولين لدى الشخص المصاب بالسكري أو تنعدر مما

 السكر  ي الدر 

ما  الأنسولين بروتين ولالك لا ياخا بالفر لكي لا يهضر  ي المعدا بفعل العصارات 

 هي وسائل  قن الأنسولين ؟

 

 قن الأنسولين و يقصد بها ال قن الأكثر شيوعا وهي  بر الأنسولين ويوود   1

 منها أنوا  مختزفة 

أقلار الأنسولين : هو وها  يستعمل ل قن الأنسولين و يتكون قزر الإنسولين   2

من خرطوشة  نسولين وو ء مرقر القياس الورعة ويستعمل الوها  م   بر 

 غير قابزة لإعادا الإستعمال 

مضوووخة الأنسوووولين : و هوووي وهوووا   لكترونوووي يعمووول عزووو  ضوووخ كميوووة مووون   3

و تعمل  ي الوسور بشوكل دائورم و  الأنسولين عن طريأ  برا تثُبت ت ت الوزد

عم ويوتر عمول   وصوات  تثُبت  ي البطن أو الفخاينم و يتر تصيير مكانها دوريوا

ع لزهبوط المتكرر  ي مستوى السكر بالدر   مكثفة تفاديا

 

 

 

 

 

 

                                      

(13)
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 الوقاية :
(14)

 

ا 1 غاائيعا متوا نعا يمكنك اتباعه مدى ال ياا   تونب ال ميات المبتدعة: اختر ن امع

 بدلاع من ال ميات السريعة غير المثبتة عزميعا 

  تناول الدهون الص ية: استخدر ال يوت النباتية مثل  يت ال يتونم وتناول 2

المكسرات والأسماك الدهنيةم وقزل من الدهون المشبعة المووودا  ي مشتقات 

 ال زيب والز ور 

طعمة النباتية: تناول الفواكهم الخضرواتم البقولياتم وال بوب   رك  عز  الأ3

 الكامزة لز صول عز  الفيتامينات والألياف والطاقة 

دقيقة أسبوعيعا لمثل  150  مارس الرياضة بانت ار: قر بالتمارين الهوائية لمدا 4

ثلا  المشي أو السبا ة م وتمرن عز  المقاومة لر   الأثقال أو اليوغا  مرتين  ل  

 مرات أسبوعيعا 

% من الو ن يقزل خطر الإصابة 10-7  تخزص من الو ن ال ائد:  قدان 5

 كور أسبوعيعا  1-0.5%  استهدف خسارا 60بالسكري بنسبة 

  تناول الأطعمة الصنية بالألياف: تساعد الألياف عز   نقاص الو نم خفض السكر 6

اكهم الخضرواتم البقولياتم  ي الدرم وت سين ص ة القزب  ا رص عز  تناول الفو

 وال بوب الكامزة 

  تونب الكربوهيدرات الضارا: ابتعد عن الخب  الأبيضم المعكرونة المصنوعة 7

من الدقيأ الأبيضم العصائر الم لاام والأطعمة المصنعة التي ت توي عز  

 سكريات مضا ة 
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 :علاج مرض السكري
(15)

 

 : . علاج مرض السكري من النوع الأول1

ي تاج مرض  السكري من النو  الأول  ل  العلاج بالأنسولين يوميعا لزبقاء   1

 بص ة ويدام  ا لا يستطي  وسمهر  نتاج الأنسولين  يتضمن العلاج:

 الأنسولين: يُ قن عدا مرات يوميعا أو يسُتخدر مضخة أنسولين   2

ائه مراقبة نسبة السكر  ي الدر: يتر قياس مستوى السكر بانت ار لزتبكد من بق  3

 ضمن النطاق الص ي 

عدم الكربوهيدرات: يساعد  ي ت ديد ورعات الأنسولين المناسبة لز فا  عز    4

 استقرار السكر  ي الدر 

 

 

 : . علاج مرض السكري من النوع الثاني2

 يمكن السيطرا عز  السكري من النو  الثاني عبر عدا استراتيويات تشمل:

السكريات والدهون غير الص ية اتبا  ن ار غاائي ص ي: يشمل تقزيل   1

 و يادا تناول الألياف والبروتينات 

ممارسة التمارين الرياضية بانت ار: مثل المشيم الوريم أو تمارين   2

 المقاومة لت سين  ساسية الوسر لسنسولين 

 نقاص الو ن: خاصة  اا كان المريض يعاني من السمنةم لأن  قدان الو ن   3

 كر ي سن الت كر  ي مستويات الس

تناول أدوية السكري أو العلاج بالأنسولين لأ يانعا : يسُتخدر  ي ال الات التي   4

 لا يكفي  يها تصيير نمط ال ياا لضبط السكر 

مراقبة سكر الدر: لفهر تبثير الصااء والنشاط البدني عز  مستويات السكر   5

 واتخاا الإوراءات المناسبة 
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 : . علاج سكري الحمل3
(15)

 

هو ارتفا  نسبة السكر  ي الدر أثناء ال ملم وعاداع ما يختفي بعد  سكري ال مل

 الولادام لكنه يتطزب  دارا دقيقة ل ماية ص ة الأر والونين  يشمل العلاج:

اتبا  ن ار غاائي ص ي: يتضمن تقزيل تناول السكريات والكربوهيدرات   1

 المكررا و يادا الألياف والبروتينات 

التمارين الرياضية: مثل المشي والتمارين الخفيفةم بعد استشارا  ممارسة  2

 الطبيب 

مراقبة مستويات السكر  ي الدر: يتر قياس السكر عدا مرات يوميعا لضمان   3

 استقرار  

استخدار الأنسولين أو الأدوية ل اا ل ر الأمر : بعض النساء قد ي تون  ل    4

  الأنسولين أو أدوية معينة لزت كر  ي السكر

المتابعة الطبية المستمرا: لضمان ص ة الأر والونين واتخاا التدابير المناسبة   5

  ي  الة ارتفا  مستويات السكر 
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  : (15) اختبارات مرض السكري من النوعين الاول و الثاني 

يوضح اختبار الدر هاا متوسط مستوى  : اختبار الهيموغلوبين السكري    

 ي الدر خلال  ترا الشهرين  ل  الثلاثة أشهر الأخيرام ولا يتطزب عدر تناول السكر 

الطعار لفترا  منية معينة لالصيار   كما أنه يقيس النسبة المئوية لسكر الدر المرتبط 

بالهيموغزوبين بصفته البروتين ال امل لسكسوين  ي خلايا الدر ال مراء  ويسُم  

ا اختبار الهيموغزوبين ال  سكري أيضع

كزما  ادت مستويات السكر  ي الدرم  ادت نسبة الهيموغزوبين المرتبط بالسكر      

%م  ي اختبارين 6.5يشير مستوى الهيموغزوبين السكري الاي لا تقل نسبته عن 

منفصزينم  ل  الإصابة بداء السكري  بينما يشير مستوى الهيموغزوبين السكري 

 ل  الإصابة بمقدمات السكرِي  أما  6.4و% 5.7الاي تتراوح نسبته بين %

 % 5.7المعدلات الطبيعيةم  هي التي تقل عن 

ستاخا منك عينة در  ي وقت عشوائي   : اختبار سكر الدم العشوائي    

وبصرف الن ر عن آخر مرا تناولت  يها الطعارم  إن وصول مستوى السكر  ي 

ميزيمول لكل لتر  11.1 ميزيصرار لكل ديسي لتر لمزصر/دل  ـ أي 200الدر لمعدل 

 لمززيمول/لتر  ـ أو أكثر يشير  ل  ا تمال  صابتك بداء السكري 

ستاخا منك عينة در بعد  ترا من عدر تناول أي  : اختبار سكر الدم الصائم    

طعار  ي الزيزة السابقة لالصيار   المعدل الطبيعي لمستوى سكر الدر الصائر يقل عن 

 125 ل   100/لتر   يعَُد مستوى سكر الدر لزصائر من ميزيمول 5.6مزصر/دل ل 100

ميزيمول/لتر  دليلاع عز  الإصابة بمقدمات السُّكَّري  أما  اا  6.9 ل   5.6مزصر/دل ل

مززيمول/لتر  أو أعز   ي اختبارين منفصزينم  اعزر أنك  7مزصر/دل ل 126بزغ 

 مصاب بالسكري 
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ا الاختبارم يتعين عزيك الصيار طوال لإوراء ها : اختبار تحمل الغلوكوز   

الزيل  وسيقاس بعد الك مستوى سكر الدر الصائر  وبعد الكم ستتناول مشروبعا 

م ز  بالسكرم ثر يورى ت زيل مستويات السكر  ي الدر بانت ار عز  مدار ساعتين 

 بعد تناولك لزمشروب 

 8 7مزصر/دل ل 140ينخفض المستوى الطبيعي لزسكر  ي الدر عن     

ميزيمول/لتر  بعد  11.1مزصر/دل ل 200ميزيمول/لتر   تشير القراءا التي ت يد عن 

 199و 140ساعتين  ل  الإصابة بداء السكري  وتشير القراءا التي تتراوح بين 

 ميزيمول/لتر   ل  الإصابة بمقدمات السكري  11.0ميزيمول/لتر و 7.8مزصر/دل ل

الأول من داء السكريم  قد يوري ت زيلاع   ي  ال اعتقد الطبيب أنك مصاب بالنو 

لزبول لزب   عن ووود الكيتونات  والكيتونات منت  ثانوي يفُرَ  عند استخدار 

ا  وراء اختبار  العضلات والدهون لز صول عز  الطاقة  ربما يقرر طبيبك أيضع

ر ا آخر لزت قأ من ووود ما يعُرف باسر الأوسار المضادا الااتيةم وهي خلايا مُدممِ

نها الوها  المناعي  ي  ال الإصابة بالنو  الأول من داء السكري  ِ  يكوم

 

: زراعة الأعضاء
(15)

 

ا لبعض الأشخاص المصابين بداء السكري من  قد تكون  راعة البنكرياس خيارع

ا  لن ت تاج  النو  الأول  وتخض  عمزيات  راعة الخلايا الو يرية لزدراسة أيضع

  ل  العلاج بالأنسولين  اا خضعت لعمزية  ر  بنكرياس ناو ة 

ا  كما تنطوي عز  مخاطر  لكن لا ت قأ عمزيات ال ر  النواح المرغوب دائمع

كبيرام  ي   نك ست تاج  ل  أخا الأدوية المثبطة لزمناعة طوال العمر لتونب 

تكون لها  الأدوية آثار وانبية خطيرام  ر ض الوسر لزعضو الم رو    ا يمكن أن

لهاا السببم يقتصر عاداع  وراء عمزيات ال ر  عز  الأشخاص المصابين بداء 

السكري من النو  الاي لا يمكن السيطرا عزيه أو من ي تاوون  ل   ر  الكز  

ا   أيضع
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 : الطب البديل
(15)

 

ا من المواد تعمل عز  ت سين قدرا الوسر عز   أثبتت بعض الدراسات أن كثيرع

معالوة الأنسولين  بينما  شزت دراسات أخرى  ي  يواد أي  وائد لها  ي الت كر  ي 

   وبسبب النتائ  A1Cسكر الدر أو خفض مستويات الهيموغزوبين السكري ل

ز  الت كر  ي سكر الدر لدى المتضاربةم لر يوُصَ  اليعا بعلاوات بديزة لزمساعدا ع

 الأشخاص المصابين 

 إاا قررت توربة أي نو  من العلاج البديلم  لا تتوقف عن تناول الأدوية التي 

وصفها الطبيب  وا رص عز  مناقشة استخدار ها  العلاوات م  الطبيب المتاب  

ك ل التك  وتبكد من أنها لا تسُبب  دو  تفاعلات سيئة أو لا تتفاعل م  علاو

 ال الي 

 ضلاع عن الكم لا يمكن لأي علاج أن يشفي نهائيعا من داء السكريم سواء أكان من 

الطب التقزيدي أر البديل  و اا كنت تستخدر الأنسولين لعلاج السكريم  لا تتوقف 

 أبدعا عن استخدار الأنسولين ما لر يووهك الطبيب بالك 

ول والثاني من داء توصيات بشأن نمط الحياة للمصابين بالنوعين الأ

:  السكري
(15)

 

ا بالنو  الأول أو الثاني من داء السكريم يمكنك  وراء ما يزي:   اا كنت مصابعا أيضع

ا مكتوبعا عزيه أنك مصاب بداء  تمييز نفسك بأنك مصاب. ارتدِ شارا أو سوارع

معك كنو  من الا ترا  لزتعامل م   السكري  وا تف  بموموعة أدوات الصزوكاوون

الانخفاض الطارئ  ي مستوى سكر الدر  وتبكد من معر ة الأصدقاء والأشخاص 

 الأع اء بكيفية استخدامها 
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  لا تحديد موعد لإجراء الفحوصات البدنية السنوية وفحوصات العين المنتظمة

البدنية تصني   وصاتك المنت مة  ي  طار علاج داء السكري عن الف وصات 

السنوية والف وصات الدورية لزعين  خلال الف ص البدنيم سيت قأ الطبيب من عدر 

ووود أي مضاعفات اات صزة بداء السكريم كما سيف صك لزت قأ من عدر ووود 

أي مشكلات طبية أخرى  وسيت قأ اختصاصي العيون مما  اا كانت هناك 

بكية لاعتلال الشبكية  ماشرات تدل عز  تضرر العينم بما  ي الك تضرر الش

 و عتار عدسة العين والَ رَق 

قد يضُعف ارتفا  نسبة السكر  ي الدر من قدرا وها ك  تلقيّ اللقاحات بانتظام.

ا أن يوصيك الطبيب  المناعي  ا صل عز  مطعور الإنفزون ا كل عار  يمكن أيضع

  19بتزقمي لقا ات التهاب الرئة و يروس كو يد 

 Bك  مكا  ة الأمراض والوقاية منها بتزقِي لقاح التهاب الكبد كما توصي  اليعا مرا

ا وكنت  59و 19 اا لر تكن قد تزقَّيته من قبل وكنت بالصعا يتراوح عمرك بين  عامع

 مصابعا بالنو  الأول أو الثاني من داء السكري 

توصي الإرشادات الأخيرا لمراك  مكا  ة الأمراض والوقاية منها بتزقمي الزقاح  ي 

أقرب وقتٍ ممكن بعد التشخيص بالإصابة بالنو  الأول أو الثاني من داء السكري  

ا بالإصابة بداء السكري ولر ت صل  60 اا كان عمرك  صع ا  بكثر وكنت مُشخَّ عامع

 عز  الزقاح من قبلم  استشر طبيبك لتعرف  اا ما كان تزقِي الزقاح مناسبعا لك 

بالماء الفاتر  ووففهما بر أم وخاصةع ما بين    اغسل قدميك يوميًّاالاعتناء بقدميك

الأصاب   ورطبهما بدَهونم لكن لا تضعه بين الأصاب   ا  ص قدميك يوميعا لزت قأ 

من عدر ووود بثور أو وروح أو قرُح أو ا مرار أو تورر  واستشر طبيبك  اا 

 كانت لديك قر ة أو مشكزة أخرى بالقدر لا تشُف  بسرعة من تزقاء نفسها 
(15) 
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  يمكن أن يساعد تناول الطعار التحكم في مستوى الكوليسترول وضغط الدم

الص ي وممارسة التمارين الرياضية بانت ار عز  الت كر  ي مستوى الكوليسترول 

ا أخا أدوية م ددا   وارتفا  ضصط الدر  وقد يستز ر الأمر أيضع

زثة الخطيرا ودعا    قد يتركك داء السكري عُرضة لالتهابات الالاعتناء بأسنانك

اغسل أسنانك ون فها بخيط الأسنان مرتين عز  الأقل يوميًّا   اا كنت مصابعا بالنو  

الأول أو الثاني من داء السكريم   دد مواعيد لإوراء   وصات منت مة لسسنان  

استشر طبيب الأسنان عز  الفور  ي  ال  دو  ن يف بالزثة أو ا مرارها أو 

 تورمها 

 ي  ال كنت تدخن أو تتعاط   دة من الطبيب للإقلاع عن التدخين،طلب المساع

أنواععا أخرى من التبغ   التدخين ي يد من خطر  صابتك بالعديد من مضاعفات 

السكري  والمدخنون المصابون بالسكري أكثر عرضة لزو اا بالأمراض القزبية 

ن طرق الإقلا  الوعائية من غير المدخنين المصابين بالسكري  استشر طبيبك بشب

  ف عن استخدار أنوا  التبغ الأخرىعن التدخين أو التوق

قد تسُبب الهرمونات التي قد يفر ها وسمك استوابةع  التعامل مع الإجهاد بجدية.

لفترات الإوهاد الطويزة من  عمل الأنسولين كما ينبصي  وسيسُبب الك ر   سكر 

لنفسك ورتمِب مهامك  سب  الدر ويوعزك تشعر بم يد من الإوهاد  ض   دودعا

 الأولوية  وتعزر أساليب الاسترخاء  وا صل عز  قدر كبير من النور 
(15)
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