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Giriş

Diyabetes Mellitus (DM), tüm dünyada görülme sıklığı gittikçe artan ve “epide-
mi” olarak kabul edilerek acil müdahale ve kontrol girişimlerinin uygulanmasını 
gerektiren kronik bir hastalıktır. Her yaş grubundan bireyde görülme prevalansı-
nın gittikçe artması ve önemli bir morbidite ve mortalite nedeni olması nedeniyle 
aynı zamanda ciddi bir halk sağlığı sorunudur (1). Kan glikoz düzeyi kontrol altı-
na alınmayan diyebetli bireylerde retinopati, nefropati, nöropati gibi ciddi komp-
likasyonlar gelişebilmektedir. Bu durum diyabetli bireylerin biyo-psiko-sosyal 
sağlıklarını ve yaşam kalitelerini olumsuz etkilemektedir. DM tedavisinde amaç; 
bireyin hastalığa ve tedaviye uyumunun sağlanması, kan glikoz düzeyini ve has-
talığın kontrolünü sağlamak için öz yönetim becerilerini uygulayabilmesi, yaşam 
kalitesinin korunması, arttırılması ve hastalığa bağlı gelişebilecek ciddi kompli-
kasyonların görülme riskinin azaltılmasıdır (1,2).

Sağlık bilincinde ve sorumluluğunda olmak, sağlıklı beslenmek, düzenli fi-
ziksel aktivite yapmak, kilo kontrolünü sağlamak, sigara ve alkol kullanmamak, 
stresle baş etmek, etkili iletişim ve hastalık durumlarında hastalığın kabulü ve 
hastalığa uyum, sağlık davranışlarının geliştirilmesinde benimsenmesi gereken 
davranışlardır (3). DM’ye bağlı gelişebilecek komplikasyonların önlenmesinde ve 
diyabetli bireylerin sağlık durumlarının iyileştirilmesinde beslenme, tedavi ve eg-
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Diyabetli bireyler, sigarayı bırakma konusunda motive edilmeli; sigarayı bırak-
mış diyabetli bireylere, tekrar başlamamaya yönelik danışmanlık sağlanmalıdır. 
Diyabet eğitim programlarında sigara bırakma yöntemlerine ve sigaranın diyabet 
üzerine etkilerine yer verilmelidir (53,54).

Sonuç

Yaşlanma, obezitenin artması, sedanter yaşam şekli ve sağlıksız beslenme nede-
niyle DM görülme sıklığı tüm dünyada artmaktadır (55-57). Diyabetli bireyler-
de sağlığın korunması ve geliştirilmesi, “yıllara yaşam-yaşama yıllar katmak” ve 
yaşam kalitesini artırmak açısından önemlidir. Diyabetin komplikasyonlarından 
korunmada, optimal sağlığın sürdürülmesinde ve komplikasyonların erken tanı-
sında bireylerin sağlığı geliştirici davranışları bilmeleri, benimsemeleri ve kullan-
malarının hastalığın öz-yönetimini kolaylaştıracağı düşünülmektedir. Diyabetli 
bireylerin sağlıklı ve dengeli beslenmeye, düzenli fiziksel aktiviteye, öz-bakım be-
cerilerini geliştirmeye, cilt bütünlüklerini korumaya, ağız-diş ve ayak bakımlarını 
günlük olarak yapmaya motive edilmesi bir gerekliliktir. Diyabetli bireylere cinsel 
yaşamlarını olumlu bir şekilde sürdürebilme konusunda eğitim, rehberlik ve da-
nışmanlık hizmetleri sunulması, bireylerin yaşam kalitelerini olumlu etkileyecek-
tir. Diyabetli bireylerin sağlığının korunması geliştirilmesi ve sürdürülmesinde, 
ulusal ve uluslararası güncel rehberlerin referans alınarak sistematik bir yaklaşım 
geliştirilmesiyle 21. yüzyılda küresel sağlıklı toplum hedefine ulaşılmasına katkı 
sağlanacaktır (1,57).
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