
Muammer YILMAZ1

DİYABET TANIMI VE SINIFLANDIRILMASI
Bulaşıcı olmayan veya kronik olarak adlandırılan hastalıklar ilerlemesi yavaş 

olan kronik seyirli hastalıklardır. Bulaşıcı olmayan önemli dört hastalık türü, kar-
diyovasküler hastalıklar, kronik solunum yolu hastalıkları, kanser, ve diyabettir 
(1). Dünyada ve Türkiye’de bulaşıcı olmayan hastalıklar (BOH) son yıllarda arta-
rak salgın boyutuna ulaşmıştır. BOH’nin artmasında yaşam süresinin uzamasının 
yanında sağlıksız beslenme, fiziksel aktivitenin azalması, çevre kirliliği, zararlı al-
kol kullanımı, tütün ürünlerinin kullanımı gibi faktörlerin etkisi vardır (2).

BOH hem gelişmiş ülkeler hem de gelişmekte olan ülkeler için önem taşıyan 
sağlık sorunu olarak görülmektedir. Özellikle gelişmekte olan ülkeler hem bulaşı-
cı hem de bulaşıcı olmayan hastalıklara bağlı sağlık sorunlarının oluşturduğu çifte 
yük ile mücadele etmektedirler (2). Dünyada 2016 yılında meydana gelen 56,9 
milyon ölümün %71’i bulaşıcı olmayan hastalıklara bağlıdır. BOH her yıl 41 mil-
yondan fazla insanın ölümüne neden olmaktadır. Tüm BOH’e bağlı ölümlerin % 
80’i düşük ve orta gelirli ülkelerde görülmektedir (3). Türkiye’deki tüm ölümlerin 
%87,5’i bulaşıcı olmayan hastalıklardan kaynaklanmaktadır. Türkiye’de yaşayan 
bir bireyin dört bulaşıcı olmayan hastalıktan biri dolayısıyla erken ölme olasılığı 
2015 yılında (%16,8) yaklaşık altıda birdir (4). Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) 2005 
yılı kronik hastalıklar raporunda gelecek 10 yılda kronik hastalıklara bağlı ölüm-
lerin %17 oranında artacağı tahmin ettiği yer almaktadır. Aynı rapora göre kro-
nik hastalıklar için yapılan harcamalar sağlık için yapılan harcamaların %83’üne 
ulaşmıştır (5). 

Diyabet ve kan şekeri kontrolü kronik hastalıkların değiştirilebilir faktörleri-
nin en önemli nedenlerinden biridir (5). Diyabet (Diabetes Mellitus/DM), insülin 
eksikliği, insülin etkisine direnç veya her ikisinde de bozukluk nedeniyle kanda 
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ve kronik komplikasyonları nedeniyle artan bir hastalık yüküne sebep olmaktadır. 
Bu hastalık yükü nedeniyle diyabet hem bireyler hem de ülkelerin ekonomik du-
rumlarını da olumsuz etkilemektedir. Yapılan çalışmalar özellikle tip 2 diyabetin 
maliyet-etkin sağlıklı yaşam tarzı değişiklikleri ile büyük oranda önlenebileceğini 
göstermiştir.
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