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QANDLI DIABET KASALLIGI 

 

Abdullayeva Gulzoda Yunusjonovna 

Pop Abu Ali Ibn Sino nomidagi jamoat salomatligi texnikumi 

Terapiyada hamshiralik ishi fani oʻqituvchisi 

 

Annotatsiya: Qandli diabet – bu metabolik jarayonlarning noto'g'ri ishlashi 

bo'lib, u insulin darajasining pasayishi va qonda shakar miqdorining oshishi 

tufayli yuzaga keladi. Kasallik surunkali bo'lib, ko'pincha kuchayib borish xavfi 

mavjud. Qandli diabet tufayli kelib chiqqan holatlar o'limga olib kelishi mumkin. 

Kalit soʻzlar: Giperglikemik, gipoglikemik koma, semizlik stresslar 

glukozuriya, Poliuriya. 

 

Statistik ma'lumotlarga ko'ra, qandli diabet kasalligi metabolizm buzilishi 

tufayli yuzaga keladigan ikkinchi eng keng tarqalgan kasallikdir (semizlik birinchi 

o'rinda). Dunyo miqyosida diabet aholining o'ndan birida tashxis qilinadi. Kasallik 

belgilarsiz kechishi mumkinligini hisobga olgan holda, olimlar aslida diabet bilan 

og'rigan bemorlarning ulushi ancha yuqori deb taxmin qilishadi.Insulinning 

ahamiyati ‐ Qandli diabet insulin yetishmovchiligi tufayli yuzaga keladi. Oqsil, 

uglevod va yog` almashinuvidagi buzilishlar bu kasallikka xosdir. Uglevodlar 

almashinuvida ishtirok etadigan insulin jigarda glikogenning parchalanishi, sintezi 

va ishlatilishini ta'minlaydi, shuningdek, uglevod birikmalarining parchalanishini 

oldini oladi. Oqsil almashinuvi jarayonida insulin oqsil va nuklein kislotalarni sintez 

qila boshlaydi, birinchisining parchalanishiga yo'l qo'ymaydi. Insulinning yog 

'almashinuviga ta'siri shundaki, 

u glyukozaning gepatositlarga kirish tezligini oshiradi, energiya hujayra 

jarayonlarini ishga tushiradi, yog'larning parchalanishini sekinlashtiradi va 

yog' kislotalari sintezini yaxshilaydi. Agar insulin yetarli bo'lmasa, natriy 

hujayralarga kira olmaydi. 
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Kasallikning shakllari Qandli diabetning og'irligi jihatidan yengil, o'rtacha va 

og'ir bo`lishi mumkin. Ushbu kasallikning to'rtta asosiy klinik shakli mavjud: 

1‐tip qandli diabet (insulinga bog'liq). 35 yoshgacha bo'lgan odamlarda va 

yosh bolalarda uchraydi. Insulinning tabiiy ishlab chiqarilishi butunlay to'xtaydi, 

shuning uchun uni doimiy ravishda inyeksiya orqali yuborib turiladi. 

2‐tip qandli diabet (insulinga bog'liq bo'lmagan). U qirq va ellik yoshdan 

oshgan odamlarda uchraydi, uning paydo bo'lishining sababi to'qimalarning 

insulinga anormal sezgirligidir.  

Bolalik davrida noto'g'ri ovqatlanish tufayli yuzaga kelgan qandli diabet. 

Ko'pincha tropik mintaqalarda yashaydigan odamlarda uchraydi. 

Bundan tashqari, ayollarda homiladorlik davrida yuzaga kelovchi gestasion 

qandli diabetni ajratish mumkin. Qondagi glyukoza miqdori darajasiga qarab 

quyidagicha tasniflanadi: Kompensatsion qandli diabet ‐ bemor sog'lig'idan shikoyat 

qilmaydi, och qoringa qondagi shakar darajasi 4 mmol/l dan oshmaydi, kun 

davomida esa 9 mmol/l dan oshmaydi.Subkompensatsion qandli diabet ‐ alomatlar 

paydo bo'lmaydi va qonda shakar darajasi 8 dan 11 mmol/l gacha 

bo`ladi.Dekompensatsion qandli diabet ‐ bemor sog'lig'ining yomonligidan shikoyat 

qiladi, kasallik belgilari aniqlanadi, qondagi glyukoza darajasi 11 mmol/l dan yuqori 

Kelib chiqish sabablari 1 va 2‐tipdagi qandli diabet kasallikning eng keng 

tarqalgan turlari hisoblanadi. Diabetning insulinga bog'liq shakli insulin ishlab 

chiqaradigan ß‐hujayralarning yemirilishi natijasida, shuningdek oshqozon osti 

bezining autoimmun shikastlanishi natijasida rivojlanadi. Kasallikning belgilari 

quyidagi hollarda paydo bo'ladi:qizilcha, virusli gepatit, parotitdan so`ng; zaharli 

pestitsidlar, nitrozaminlar, dori‐darmonlardan so`ng.Bunday kasalliklar oshqozon 

osti bezi hujayralarining yemirilishiga olib kelishi mumkin, agar hujayralarning 80% 

dan ko'prog'i zararlangan bo'lsa, qandli diabet rivojlanadi. Agar diabet insulinga 

bog'liq bo'lmasa, u holda to'qimalar insulinni sezmaydi va uning tanadagi miqdori 

me`yorda yoki me`yordan ortiq bo`lishi mumkin.  

Yetishmayotgan energiya o`rnini qoplash uchun, organizm oqsillarni 

parchalashni boshlaydi. 

Qandli diabetning yuzaga kelishiga sabab bo`luvchi omillar Qandli diabetning 

rivojlanishiga sabab bo`ladigan omillar quyidagilardir: Ortiqcha vazn; Irsiy moyillik, 

chunki kasallikka chalingan bemorlarning 9%ida diabet bilan og`rigan qarindoshlar 

bor; Noto'g'ri ovqatlanish tarkibi (ovqatlanish ratsionida kletchatkaning 

yetishmasligi va uglevodlarning ko'pligi); Diabetogen dori vositalarini qabul qilish 

(diuretiklar, glyukokortikoid gormonlar, sitostatiklar, gipotenziv dorilar); Yurak‐qon 

tomir kasalliklarining mavjudligi. 

Kasallik belgilari Kasallikning belgisiz turi ham mavjud. Diabetning ikkala 

turida turli xil belgilar kuzatiladi, lekin ularning umumiy alomatlari ham mavjuddir: 
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doimiy ravishda og’izning quruqligi, doimiy chanqoq, ba'zida bemor kuniga yetti 

litrdan o'n litrgacha suv ichishi mumkin; ko'p va tez-tez siyish (poliuriya); 

ishtahaning oshishi (polifagiya); terining, yumshoq to`qimalarning 

achishishi/qichishi/quruqligi, teri va yumshoq to’qimalarda yiringli yarachalar paydo 

bo’lishi; kuchli charchoq, uyqusizlik, jismoniy va aqliy faoliyatning pasayishi; 

ko'rish qobiliyatining yomonlashishi; tutqanoqlar.1-tipdagi diabetning 

belgilari.Birinchi turdagi qandli diabet quyidagi belgilarda namoyon bo`ladi: ko'ngil 

aynishi, qusish; keskin vazn yo'qotish. Agar bolalarda qandli diabet paydo bo2'lsa, 

ular uchun, ayniqsa kechasi, siydik chiqarish qiyin bo'lishi mumkin.1-tipdagi qandli 

diabet bilan kasallanganda bemorning hayotiga xavf tug'diradigan holatlar tez-tez 

yuzaga keladi, bunda bemor shoshilinch tibbiy yordamga muhtoj bo'lishi mumkin. 
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