Cesité 1 é diyabeté
(Diabetes type 1)

Derbaré diyabeté de

Diyabet nexwesiya me ya metabolik a hevpar e. Cesité
1 é diyabeté nexwesiyeke kronik e ku ji ber kémbilna
hormona ins(liné peyda dibe. Tomarkirina vé nexwesiyé
digihe beriya 2000 salan. Niha diyabet ji gelek aliyan
ve weke nexwesiyeke nehéni ye. Sedemén diyabeté ji
kombinasyona faktorén genetik 0 hawirdori pék tén, 1é
sedema destpéker a vé nexwesiyé nehatiye tespitkirin.

Cesité 1 é diyabeté bandoré li mirovén ji her temeni
dike, 1& di ciwaniyé de pir zéde ye. Nexwesi ji sedema
xerablna saneyén insdlin-céker (saneyén beta) én di
pankreasé de peyda dibe. Ji ber sedemén ku em nizanin
parastina lés bixwe (sistema parastiné) saneyén betayé
wek elementén biyani dibine G wan diruxine.

Mirovén bi cesité 1 é diyabeté divé inshliné bi siringeyé
bistinin. Tnsdlin ji aliyé silemeyé&n dehanker én di mideyé
G roviyan de té ruxandin, ev té wé wateyé ku bi riya heban
mirov nikare wé bistine.

Nisan

Beramberi gesité 2 é diyabeté, ku nisanén wé hédika belav G
zéde dibin, nisanén c¢esité 1 é diyabeté ji niska ve (i berbicav
xuya dikin. Ev té wé wateyé ku teshis bi gisti z( té kirin. Heke
sekiré xwina we geleki bilind bibe, sekir di miza we de xuya
dike. Heke asta sekir a di xwina we de bilind bibe, sekir wé
bi miza we re derkeve. Ev dibe sedema zédeblna mizé G
mizkirina zéde. Las bi tib(né bersivé dide. Derkirina sekir
a bi miza we dibe sedema windakirina kalori G gelek caran
dibe sedema kémkirina béhemdi ya kiloyan. Enfeksiyonén
miziyé 0 xurandina navranan ji dibe ku nisanén diyabeté bin.

Las herwiha wek riyeke gezenckirina enerjiyé, dest bi xer-
ckirina rQn G proteinan dike. Ketonez ji aliyé berhemén riiné
metabolizeblyi ve té ¢ékirin, O hinga ew tevli xwiné dibin,
divé béhtir ketoasidoz were ¢ékirin. Rewsa we ya normal

Xeta Alikariyé ya Diyabeté: 815 21 948 / Santrala telefoné: 23 05 18 00

[kurdisk/kurmandji]

wé bilez xera bibe, h(in & gelek avé xerc bikin 0 nisanén wé
veresandin, ésa mideyé, kurtblna béhné G béhnjéhatina
wek asetoné (wek cilaya jébir a neynokan). Ketoasidoz dikare
bibe sedema koma (i xetera miriné. Ev cureyé miriné beri ku

nsQlin were kesfkirin geleki normal b(.

Ez dikarim ji ki alikariyé bistinim?

Heke teshisa cesité 1 é diyabeté li we hatibe kirin, hiin é
gebdl bikin ka mirov cawa li nexwesxaneyé féri lixwedana
instliné dibe G cawa cavdériyé li sekiré xwiné dike.
Pisti vé hGn é bi awayeki bipergal ji bo checkupé bigin
nexwesxaneyé. Taqgibkirin G tékiliyén bas én bi doktoré
(GP) we re ji bo alikariyé geleki bas in. Gelek mirov herwiha
feydeyé ji pistgiriya malbat (i hevalan ji dibinin.

Giring e ku mirov bizanibe, ew bixwe di birévebirina
nexwesiyé de ji bo rahénané berpirsyar e. Kursa destpéké
divé bi tevahi béhtiri 7 saetan be. Kurs ji aliyé xebatkarén
profesyonel én tendiristiyé ve té birévebirin, G téde mijarén
agahdarkirina derbaré nexwesiyé de, cureyén tedawiyan,
xwe bixwe digetkirin, ji heqé nexwesiyé derketin, maf G
taqgiba nexwesiyé hene.

Bi Saziya Diyabeté ya Norwéci, hin & mirovén din én di
heman rewsé de bibinin, G ji bo hn hesanitir bi diyabeté
re bijin, em & karibin agahdariyén bifeyde bidine we. Ji bo
béhtir agahiyan serdana www.diabetes.no bikin.

Xwe bixwe taqibkirin

Ji bo birévebirina diyabeté, taqibkirina sekiré xwina we giring
e. Hewceb(n G hedefén jibo kontrolkirina sekiré xwiné, G
famkirina destkeftiyan, jibo her mirovi cuda ne, lewma divé
bi doktoran re were got(béjkirin.

Divé bi awayé normal hinga hin birgi bin sekiré xwina

we 4-6 mmol/l be, O pisti xwariné bi ¢end saetan divé ji
10 mmol/l kémtir be.
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Terapiya insaliné

Tnstlin hormonek e ku ji aliyé pankreasé ve té cékirin, de jibo
bikaranina sekiré xwiné (glikoz) alikariyé bike. Ew “mifte” ye
ku “deri” ji bo sekiré xwiné diveke, de ew tevli saneyan bibe.
Glikoz wek benzina saneyan e.

Gelek cureyén insdliné tén firostin. Yén heri zéde tén
bikaranin: bilez-xebitin (bandora wé 3-5 saetan dom dike),
nivi-xebitin (bandora wé 12-20 saetan dom dike) (i demdiréj-
xebitin (tesira wé heta 24 saetan dom dike).

Terapf divé li gori sexs 0 bi aktiviteyén fiziki (0 standina xwar-
iné were eyarkirin, bi taybeti standina karbonhidraté. Gelek
mirovén bi cesité 1 é diyabeté rojane dozek an du ji insGlina
nivi-xebitin an ji demdiréj-xebitin distinin G bi ser ve bi xwar-
iné re ya bilez-xebitin bi kar tinin.

Jibo bidestxistina standineke bas a insdling, tekniké bas é
derziléxistiné giring e.

Ji heqé diyabeté derketin

Heke teshisa diyabeté li we hatibe kirin, divé hin gelek
tistan bixwinin G fam bikin. Divé doktoré we jibo pistgiriyé
cavkaniyeke bas be, 1€ bi gisti h(in & bixwe bi nexwesiya xwe
re elegedar bin. Lewma giring e hln férf birévebirina diya-
beta xwe bibin. Diyabet pésiyé li we nagire ku hiin jiyaneké
bi kéfxwesi O diréj derbas bikin. Bi pirani berpirsyariya
serkeftiné bi we ve girédayi ye, |é xizmeta tendiristiyé ji jibo
alikariya we li wir e. Férbln @ zanina nexwesiya we bixwe,
jibo berpirsyariya léxwediderketina sexsi, xala heri bas a
destpéké ye.

Gelek faktor bandoré li sekiré xwiné dikin

o Xwarin: Tesira wé li sekiré xwina we li gori rewsa ¢end
caran, gigas @ ¢i xwariné heye.

o Aktiviteya fiziki: Wé bi pirani hewceblna we ya bi
ins@liné kém bike.

¢ Nexwesi: Hewceb(ina we ya insiliné zéde dibe. Ev bi
taybeti hinga herareta we hebe peyda dibe.

« Derziya insaliné li ki té xistin: insGlin herf bilez dema
li zik were xistin tevli xwiné dibe. Heke hGn wé li milé
xwe bixin wé hédiktir be, G léxistina derziyé ya liran G
pisté ya heri hédika ye.

o Stresa ruhi: Stresa ruhi dibe sedema bilindb(ina sekiré
xwiné. Cendin ( cigas wexti wé sekiré xwina we bilind
bibe, ew li gori rewsé té guhertin.

« Alkol: Heke hiin alkolé vexwin, riska hipoyé (nexwesiya
hipoglisemi) béhtir e, (0 divé haya we z{ ji nisanén wé
hebe. Bi zikeki bir¢t alkolé nevexwin, sekiré xwina xwe
bipivin G beri hiin herin razin tisteki bixwin.
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Kontrolkirina sekiré xwiné hesanitir e, heke hin diyetek (
egzersizén birék(pék di jiyana xwe de pék binin.

Sekiré kém & xwiné ¢i ye (hipoyek/hipoglisemi)?

Heke sekiré xwina we ji 4 mmol/l kémtir be nexwesiya
hipoglisemiyé li we heye. Tarifkirina hipoyeké (nexwesiya
hipoglisemiyé) bi temamfi zor e, lewma divé hln bi xwe ji
nisanén lasé xwe fam bikin. Gelek mirov bi hipoyé xwe bas
his nakin (lasé wan diése) dema sekiré xwina wan dikeve
2.5-3.3 mmol/l. Tix(bé normaliyé yé hipoyé ji her kesi re
cuda ye. Heke gumana we hebe ku hipoya we heye, péwist
e han sekiré xwina xwe bipivin.

Ew dibe ku bibe sedema gelektir insiling, an ji béhtir
galakiya fiziki ya ku han dikin, an ji xwarina ne tér. Hipo bi
gisti dibe sedema ésén mezin én cur bi cur. Nisanén wé;
xwédan, konsanstrasyona dijwar, lerizin, reng Ié gelibin,
bi heyecané ketin, agresivb(in, letarji (nexwesiya di xew ve
¢Giné), dizartri (xirablna axaftiné) G bir¢iti. Saziya Diyabeté
ya Norwéci herwiha belavoka agahiyé li ser diyabet G sekiré
xwiné cap kiriye.

Komplikasyon

Diyabeta nekontrolkiri, té wateya zédetiri ¢end salan
peydablna sekiré xwiné yé bilind, dibe ku pirsgirékan
derxe holé. Li mirovén ku bi diyabet in, riskén bilind én
li jér peyda dibin

¢ Nexwesiya gurcikan

o Kriza dil G felc

o Birinén diyabetik 0 birinén di demarén lingan de

o XerablOna demarén biglk én di cavan de, ku ev dikare
bibe sedema kém ditin G korb(né

o Xerab(na rehikén periferal ku ev hestiyariya di lingan
de kém dike

o Kémbdna cinsi ya zilamtiyé

¢ Nexwesiyén pedlyan G enfeksiyonén dev

Taqgibkirina bipergal G tedawiya bitesir dikare derengiyé bi
komplikasyonan bixwe O wan bisekinine. Saziya Diyabeté ya
Norwéci herwiha belavoka agahiyé li ser komplikasyonén
diyabeté cap kiriye.

Ev agahdari ji aliyé Saziya Diyabeté ya Norwéci
(Diabetesforbundet) ve di 2013’an de hatiye rojanekirin.
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