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اطلاعات در مورد دیابت نوع 2
تعریف:
دیابت نوع 2 معمول ترین نوع دیابت در بین بزرگسالان می باشد. 
· تا همین چند سال قبل، دیابت نوع 2 در بین کودکان کمیاب بود ولی شیوع این بیماری، مخصوصاً در میان نوجوانانی که اضافه وزن دارند، تا حد زیادی افزایش یافته است. 
· بنابر اظهارات مراکز کنترل و پیشگیری از بیماری های ایالات متحده (CDC)، از هر سه کودک آمریکایی که بعد از سال 2000 به دنیا آمده، یک کودک در طول عمرش مبتلا به دیابت نوع 2 خواهد شد.  
دیابت نوع 2 بر روی روش تولید انرژی از قند (گلوکز) در بدن انسان تأثیر می گذارد. 
· بدن کربوهیدرات های موجود در غذا را به گلوکز تبدیل می کد که سوخت اصلی سلول های بدن است. 
· لوزالمعده انسولین تولید می کند، هورمونی که گلوکز را از خون به سلول ها منتقل می کند. 
· در دیابت نوع 2، سلول های بدن در مقابل تأثیرات انسولین مقاومت می کنند و سطح گلوکز خون بالا می رود. 
· در طول زمان میزان گلوکز در خون به طور خطرناکی بالا می رود که هایپرگلیسمی (ازیاد قند خون) خوانده می شود. 
· هایپرگلیسمی ممکن است منجر به بروز عوارضی از قبیل بیماری قلبی، نابینایی و از کار افتادگی کلیه شود.
عوامل خطرساز مربوط به دیابت نوع 2:
توصیه می شود دانش آموزانی که عوامل خطرساز و علائم هشدار مربوط به دیابت نوع 2 را بروز می دهند یا احتمالاً تجربه  می کنند برای این بیماری غربالگری (آزمایش) شوند.
عوامل خطرساز:
پژوهشگران هنوز کاملاً کشف نکرده اند که چرا بعضی اشخاص مبتلا به دیابت نوع 2 می شوند و دیگران نمی شوند؛ با این وجود عوامل خطرساز زیر خطر ابتلا به دیابت نوع 2 در کودکان را افزایش می دهند:
· اضافه وزن . بزرگترین عامل خطرساز برای ابتلا به دیابت نوع 2  در کودکان اضافه وزن است. تقریباً از هر پنج کودک در ایالات متحده، یک کودک اضافه وزن دارد. احتمال اینکه کودکی که اضافه وزن دارد مبتلا به دیابت شود بیش از دو برابر کودکان دیگر است. 
· وراثت در ابتلا دیابت. حداقل یکی از والدین بسیاری از کودکان و نوجوانانی که مبتلا به این بیماری می شوند مبتلا به دیابت است یا پیشینه ابتلای قابل ملاحظه ای در خانواده برای این بیماری وجود دارد.
· عدم فعالیت بدنی. عدم فعالیت بدنی موجب می شود که توانایی بدن در واکنش نشان دادن به انسولین کاهش پیدا کند.
· گروه های نژادی/بومی خاص. بومیان آمریکا، آمریکایی های آفریقایی، هیسپانیک ها/اهالی آمریکای لاتین یا اهالی آسیا/جزائر اقیانوس آرام بیش از گروه های بومی دیگر استعداد ابتلا به دیابت نوع 2 را دارند. 
· بلوغ. اشخاص جوان در مرحله بلوغ بیش از کودکان کم سن و سال تر احتمال دارد که به دیابت نوع 2 مبتلا شوند، دلیل این امر احتمالاً به خاطر افزایش طبیعی میزان هورمون است که ممکن است موجب ایجاد مقاومت در مقابل انسولین در طول این مرحله رشد سریع و نمو جسمانی شود.
علائم و نشانه های هشدار دهنده مربوط به دیابت نوع 2:
علائم و نشانه های هشدار دهنده دیابت نوع 2 در کودکان به کندی بروز می کنند و ممکن است در ابتدا نشانی از بیماری وجود نداشته باشد. با این وجود، همه اشخاصی که در مقابل انسولین مقاوم بوده یا مبتلا به دیابت نوع 2 هستند این علائم هشدار دهنده را بروز نمی دهند و همه اشخاصی که این نشانه ها را دارند لزوماً به دیابت نوع 2 مبتلا نیستند.
· افزایش در میزان گرسنگی، حتی پس از خوردن غذا
· وزن کم کردن توجیه ناپذیر
· افزایش در میزان تشنگی، دهان خشک و ادرار مکرر 
· احساس خستگی مفرط 
· بینایی تار 
· التیام آهسته زخم و بریدگی 
· لکه های مخمل مانند یا شیاردار تیره بر روی پوست، مخصوصاً در پشت گردن یا زیر بغل
· عادت ماهانه نامنظم، عدم عادت ماهانه و/یا افزایش رشد مو در صورت و بدن دختران
· فشار خون بالا یا میزان غیرعادی چربی خون
روش های پیشگیری و مداوا برای دیابت نوع 2:
گزینش های شیوه زندگی سالم می تواند به پیشگیری و مداوای دیابت نوع 2 کمک کند. حتی اگر در خانواده سابقه دیابت وجود دارد، خوردن غذاهای سالم به مقدار صحیح و ورزش مرتب می تواند به کودکان کمک کند تا وزن عادی و میزان عادی گلوکز خون را بدست آورده یا حفظ کنند.  
· غذاهای سالم بخورید. در انتخاب غذا هوشمندی به خرج دهید. غذاهایی را بخورید که چربی و کالری کمتری دارند. 
· از لحاظ جسمی بیشتر فعال شوید. فعالیت بدنی را به حداقل 60 دقیقه در روز افزایش دهید. 
· از دارو استفاده کنید. اگر رژیم غذایی و ورزش برای کنترل بیماری کافی نیستند، ممکن است لازم باشد که دیابت نوع 2 را با دارو مداوا کنید.
اولین مرحله در مداوای دیابت نوع 2 ملاقات با یک پزشک است. پزشک براساس سن، وزن و قد کودک می تواند تشخیص دهد که آیا کودک  اضافه وزن دارد یا ندارد. همچنین پزشک ممکن است تقاضای انجام آزمایش های مربوط به گلوکز خون کودک را بدهد تا متوجه شود که آیا کودک مبتلا به دیابت یا پیش دیابت (عارضه ای که ممکن است منجر به دیابت نوع 2 شود) است.
انواع آزمایشات غربالگری دیابت که موجود می باشند:
· آزمایش هموگلوبین گلیکوزیله (A1C). آزمایش خونی که میزان متوسط قند خون را در طول دو تا سه ماه اندازه گیری می کند.  A1Cبه میزان 6.5 درصد یا بیشتر در دو آزمایش جداگانه نشانگر دیابت می باشد.  
· آزمایش راندوم (اتفاقی) قند خون (غیر ناشتا). یک نمونه خون در یک زمان راندوم گرفته می شود. میزان راندوم قند خون در حد 200 میلی گرم در هر دسی لیتر (mg/dL) یا بیشتر نشانگر دیابت می باشد. این آزمایش بایستی توسط یک آزمایش گلوکز خون به صورت ناشتا تأیید شود.
· آزمایش قند خون به صورت ناشتا. یک نمونه خون بعد از اینکه بیمار در طول شب ناشتا بود گرفته می شود.  قند خون به صورت ناشتا به میزان 100 میلی گرم/دسی لیتر عادی است. میزان 100 تا 125 میلی گرم/دسی لیتر پیش دیابت محسوب می شود. میزان 126 میلی گرم/دسی لیتر یا بیشتر در دو آزمایش جداگانه نشانگر دیابت است. 
· آزمایش تحمل گلوکز خوراکی. آزمایشی که میزان قند خون در حالت ناشتا را آزمایش می کند پس از اینکه بیمار در طول شب ناشتا بود به همراه آزمایش دوره ای در طول چند ساعت بعد از اینکه یک مایع حاوی شکر نوشیده شد. میزان بیش از 200 میلی گرم/دسی لیتر بعد از دو ساعت نشانگر دیابت است.
دیابت نوع2   در کودکان یک بیماری قابل پیشگیری/مداواست و رهنمودی که در این برگه اطلاعاتی عرضه شده به منظور افزایش آگاهی در مورد این بیماری می باشد. اگر سوالی دارید با پرستار مدرسه دانش آموز، مدیر مدرسه یا ارائه کننده مراقبت بهداشتی تان تماس بگیرید. 
منابع مراجعه آنلاین به زبان انگلیسی:
نشریه بالینی انجمن دیابت آمریکا 
http://clinical.diabetesjournals.org/content/23/4/181.full 
کمک به موفقیت کودکانی که مبتلا به دیابت هستند: راهنمایی برای کادر اداری مدرسه 
http://www.ndep.nih.gov/media/Youth_NDEPSchoolGuide.pdf
KidsHealth.Org

http://kidshealth.org/parent/medical/endocrine/type2.html
درمانگاهMayo 
http://www.mayoclinic.com/health/type-2-diabetes-in-children/DS00946



کتابخانه ملی پزشکی (NLM) و MedLine موسسات ملی بهداشت (NIH) 
http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/ency/article/000313.htm
مراکز کنترل و پیشگیری از بیماری های ایالات متحده 
http://www.cdc.gov/diabetes/projects/cda2.htm



[NOTE TO LOCAL EDUCATIONAL AGENCIES (LEAS): The California Department of Education (CDE) gratefully acknowledges the assistance of several agencies and organizations in the development of this notification: the California Department of Public Health, the American Diabetes Association, the California School Nurses Organization, and the Children's Hospital of Orange County. 

As a form of assistance to LEAs, the CDE offers this translation free of charge. Because there can be variations in translation, the CDE recommends that LEAs confer with local translators to determine any need for additions or modifications, including the addition of local contact information or local data, or modifications in language to suit the needs of specific language groups in the local community. If you have comments or questions regarding the translation, please e-mail the Clearinghouse for Multilingual Documents at cmd@cde.ca.gov.]
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