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SOKORLI DIABET XOSTOLORININ TIBBI-PSIXOLOJi XUSUSIYYOTLORI

Xulasa

Sokarli diabetos optimal sokilda nazarat etmok hamin xastalor ti¢lin shamiyyatli bir problemdir. Onlari
on yaxst sokilda hovaslondirmak va dastoklomok hom ailo Gzvlarinin, ham da tibb heyatinin masuliyyati
altindadir. Optimal plazma qliikoza konsentrasiyasina nail olmaq oldugqca ¢atin oldugundan va diabetin
fordin saxsiyyatinin, sosial hayatmm miirakkobliyino necs tasir etdiyini basa diismak oldugca vacibdir.
Sokorli diabetlo yasayan insanlar yalniz hoyat torzlorini va intellektual-kognitiv ¢atinliklori deyil, hom do
bu vaziyyatlo uzun middst yasamagim gatirdiyi emosional yiiklari — qisurlulug hissi va bazan yaranan
osabilik kimi hallar1 da idara etmok macburiyystinds galirlar. Psixoloji pozuntularin bazi névlari sokarli
diabetli insanlarda Gmumi shaliys nishaton daha ¢ox miisahido olunur vo bu hallar biotibbi naticalorin
zoiflomasi ila slagelondirilir. Bu sababdan qaygi v psixoloji dostok oldugca vacibdir. Tadgiqgatlar bir sira
psixoloji mudaxilalarin bu sahads effektiv oldugunu gostarir.

Bu mogalodos sokarli diabetin daha ¢ox kognitiv vo emosional sferalarina toxunulacaqdir.
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Giris Sokorli diabetlo yasayan insanlar géro maddi

Sakarli diabet ganda gliikoza (vo ya gan sokari)  voziyyatin yaxst olmasi, galirin insulin  Ugun
saviyyasinin yuksalmasi ilo xarakterizo olunan  yetocok Soviyyado olmasi onlarin miialicosinda
xroniki metabolik xastalikdir vo mioyyon zaman  mihum shomiyyat kasb edir. 2025-ci ilo godar di-
kecdikco Uroyi, gan damarlarimi, gozlori, bdy-  abet vo piylonmonin artimini dayandirmagq iigiin
roklari va sinirlori ciddi zadsloyarok 6z névbasindo  global saviyyads razilagdirilmis hodsf eynidir.

psixosomatik problemlor do yaradir. On ¢ox rast Fosadlara aparan oasas mexanizmlo asagidaki-
golinon 2-ci tip diabetdir ki, adoton yetkin  lardir:
soxslords, organizm insulins tam davamli olduqda o  Damarlarin zadslonmasi (mikro vo makro-

Vo Ya kifayat godor insulin istehsal etmadikdo bas ~ angiopatiya) — Retinopatiya, nefropatiya, ayaq
verir. Son 3 onillikds 2-ci tip diabetin yayillmas1  xoralari

iqtisadi ~ statusdan asili  olmayaraq  btin e Sinir zadoalonmosi (diabetik neyropatiya)
saviyyalords olan 6lkalords koskin sokildo artmig- ~ — Keyimo, hissiyyat azalmasi

dir, yoni xastoliyin artimi heg bir igtisadi cohatlorlo e Immun sistemin zoiflomesi — Infeksiya-
sortlonmir. Yetkinlik yasina ¢atmayan diabet voya  lara qars1 miiqavimat azalir

insulindan asili diabet kimi do taninan 1-ci tip dia- e Qalxanvari vaz, garaciyar vo bdyroak funk-

bet, madoalt1 vazinin 6z-6zlns ¢ox az vo ya he¢  siyalarinda dayisikliklor
insulin istehsal etmadiyi xroniki bir voziyyatdir.

121


mailto:musfiqmustafayev306@gmail.com
mailto:ramazanovanuran@gmail.com

MUSTAFAYEV

M. H.
N. E. RAMAZANOVA

Sakorli diabet xastalarinin tibbi-
psixoloji xususiyyatlari

Hamilolik zamani yaranan hormon doyisik-
liklori insulina gars1 miivaqQati rezistentlik yara-
dir. Madaalt1 vazi bu artan talobi garsilamazsa —
sokorli diabet inkisaf edir. Lakin butiin sobablor
arasinda genetik meyillilik 6ziistiinlilyiinii qoru-
yub saxlayir.

Dinyada toxminon 830 milyona yaxin insan
sokarli diabetdon aziyyat ¢okir. Diabetlo yasayan
insanlarin yaridan ¢oxu miialica almir, ya da ¢oki-
nirlor. Son onillikde hom sokorli diabet xoastalori-
nin say1, hom da mualica olunmagdan imtina edan
diabetli insanlarin say1 durmadan artmaqdadir[1].

[lkin morhalasinda diizgiin gidalanma va fiziki
mosqlorlo garsisinin alinmasi miimkiindiir. Lakin
xastolik inkisaf edorss vo yaxud diagnozu gec
goyularsa insulin va darman gebulu sort halimi al-
mus olur.

sas hissa

Sokorli diabet, yas forqi qoymadan, biitiin yas
qruplarinda goriilo bilon saglamliq problemidir vo
1-ci tip, 2-ci tip, pre-diabet olmagla 3 qrupa bélu-
niir. Xalq arasinda sokorli diabet kimi do taninan
1-ci tip diabet osason usaglarda miisahids olunur.
Omiirliik bir miialico tolob edon Xostolik lazimi
todbirlor gorilmadikds ciddi fasadlar yarada bilor.

Prediabet iso gan sokarinin normadan yuksok
olmasidir. Lakin holo 2-ci tip diabet hesab oluna
bilacok godor do yuksok deyil. Hoyat torzindo
doyisiklik olmadan, boyiiklor vo prediabetli
usaqlar 2-ci tip diabetin inkisaf riski altindadir[2].

1-ci tip diabet insulindon asili diabet kimi tayin
edilir. Bu tip diabet daha ¢ox usaqliq va yeniyet-
molik yas dovriinds inkisaf edir. Statistikaya baxil-
dig1 zaman 18 yasdan kigik insanlarda on ¢ox rast
golinon xroniki xastaliklor arasindadir. Digor
torafdan 1-ci tip diabetin alamatlori boyuklords do
miigsahido oluna bilar. Yetkinlik yasina ¢atmayan
diabet otoimmiin xastoliklor grupuna daxildir ki,
bu qgrup da organizmds immunitet sisteminin 6z
hiceyralorini  mohv  etmasino  yol  agan
xastaliklordon ibarstdir. Namalum sababdan im-
munitet sistemi foaliyyato kegir va insulin ifrazin-
dan masul olan pankreasin beta hiiceyralorini
mohv edir. Zararin daracasi 80% -o ¢atana godar
xastaliyin klinik alamatlori hals hiss olunmur. An-
caq bu hoddi kegdikdon sonra gliikoza tolerantlig
davamli olmur. Naticada badonds istehsal oluna
bilmayan insulin maddasi xaricdon gobul edilmali
olur.

Tip 1 diabetin olamotlorino aiddir:

122

Cox su icmak va yemoak;
Tez-tez sidiys getmak istoyi;
Halsizliq va zaiflik;

Cokido azalma;

GOrmonin bulaniglagmast;
Gec sagalan yaralar;

Doari Uzarinds infeksiyalar;
Vaginal infeksiyalar;
Ohvalin geyri-sabitliyi.

Diabet  sobobiylo  sinir  hiiceyralorinin
zadalonmasi bas vers bilor. S6zligedan risk faktoru
ol vo ayaglarda uyusma, senestopatiyalar, agri, his-
siyyat itkisi va s. simptomlarla 6zini gostorir.

Tip 2 diabet adoton 40 yasdan yuxar yet-
kinlords yayilan bir diabet noviidiir. Bu tip dia-
betdo pozuntu illor orzinds klinik simptomlar
g0Ostarmaya da bilor. Hoyatin sonraki illarindo mu-
daxilo edan infeksiya, stress, carrahi madaxils, ha-
milalik vo ya haddindon artiq ¢oki onsuz da azal-
mis beta hiiceyra ehtiyatinin daha da azalmasina
sobob ola bilar ki, bu da diabetin agkar klinik toza-
hirudur. 2-ci tip diabetli insanlarda modoalt1 vazi
insulin istehsal edos bilir, lakin onu effektiv sakilda
istifado eds bilmir. Tip 2 diabetin yayilmast tip 1
diabetdan daha ylksokdir, diabetli insanlarin 90%
-i tip 2 diabetdoan oziyyat ¢okir[3].

Hokimlor adoton 1-ci tip vo 2-ci tip diabetli
xastolorda psixoz hali da daxil olmagqla bir sira
psixi pozuntulart qeyd edirlor. Diabet fonunda
psixozun sabablari bu giine godar tam aydin deyil;
hokimlor diabet xastolorindo psixi pozuntularin
imumi mexanizmini, gedisini 6yronmak vo bir
sira miialico strategiyasini hazirlamagq ticiin ¢coxlu
todgiqatlar  aparirlar.  Klinik  todqiqatlarin
naticalaring asason belo demok olar ki, sokarli dia-
bet fonunda psixozun agagidaki soboblori vardir:

Hipoglikemik koma- Endokrinologlar qgeyd
edirlor ki, xastolor koma vaziyyatindon ¢ixdiqdan
sonra bazon psixoz hallari olur. Bu onunla izah
edilir ki, gllikoza beyin ticuin asas gida maddasidir
Vo glukoza soviyyesi asagi olduqda enerji acligy,
beyin hiceyralorinin foaliyystinin pozulmasi bas
Verir.

Serebral ateroskleroz- Sokorli diabet yaglarin
Vo sokorin sorulmasi, emali mexanizmlori pozur,
noticads beynin damarlar zods alir.

Diabetik ensefalopatiya- Diabetdo hazm siste-
minin pozuntulart naticasinds beyin toxumasinin
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Uzvi zodalonmasi do psixotik pozuntulara sabab
ola bilor[4].

Insulin gatismazhgmin bir sira sobablori ara-
sinda ilk yerlardan birini stressls slagoli amillar tu-
tur. Todgiqatlar gostarir ki, hom xastaliyin ilk vaxt-
larinda (hoyat hadisalori, psixoloji travmalar, uzun
sliron asab garginliyi va s.), hom ds onun gedisindo
(xostolor narahat olanda ganda sokor yuksalir)
psixososial amillorin do boylk rolu vardir. Diabet
Vo emosional stress arasindaki asililiq holo 1674-
ct ilds Tomas Uillis torofindon qeyd edilmisdir.
"Todgigatlar gostorir ki, sokorli diabet xastolori
holo diagnoz qoyulana godar son 5 il arzinds
stressli hadisalorin, uzunmuddstli narahathiqlarin
Vo sixmtilarin tosiri altinda galmislar”. Alim
U.Kennon 06z tacriibalorinds asab vo gorxunun
karbohidrat mibadilasine gucli tasir etdiyini
muoayyan edib: o, imtahan veranlorin, oyungularin
Vo azarkeslorin sidiyindo yiksok miqdarda sokor
askar edib.

Diabetin sobablarindon olan emosional stress-
beyinds hayacan va inhiba proseslorinin normal
gedisatimin  pozulmasina, hipotalamusun gokor
morkazinin sinir formasiyalarinda hayacan ocagi-
nin formalagsmasina sabob olan uzunmuddatli pro-
sesdir. Onun hayacanliligi ganda sokarin konsent-
rasiyasinin artmasina, pankreas damarlarinin
spazmlarina sobab olaraq, oksidlosdirici pro-
seslorin normal gedisinin pozulmasi, pankreasin
beta hiiceyralarinin hipoksiyasina va insulinin for-
malagmasinin pozulmasina, bununla da diabetin
inkisafina gotirib ¢ixarir.

Sokorli diabetds davrams doyisikliklori (gox
vaxt xarakter doyisikliklori) 3 sindromla 0zUni
gostorir:

Nevrotik: geyri-sabit emosional fon, kodorli
ohval-ruhiyys, davramsda aydin qarisiqliq, had-
dindan artiq senzitivlik, asobilik.

Astenik: hoddindon artiq hoayacanliliq, mii-
naqisoys meyilli davranis vo hatta tocaviiz, 6zuni
gobullana bilmams, yuxu pozuntusu, narkolep-
siya.

Depressiv: depressiv vaziyyat, umidsizlik hissi,
gorar gobul etmokds ¢atinliklor, daimi narahatliq
hissi, hayata garsi lageyd miinasibat.

Diabetli insanlar daha ¢ox asagidakilarla xarak-
terizo olunur:

e Oziino va bagqalarma artan toloblor, asililiq
hissi;
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e  Qeyri-sabit 6ziina hdrmat;

Onlar glivansizlik va emosional tarkedilma
hisslori ilo yasayir;

Giinahkarliq vo algaldilmishq, narahatliq,
gozab, paxilliq va s. Kimi hisslar;

Oziino inamin daimi xarakter dasimamast,
tez-tez doyismasi;

Saxsiyyatlorarast iinsiyyatds problemlar;

Bu soxslor daima 6zlorini basga insanlardan
gorumaga chtiyac duyur, ¢ox zaman tohliikads ol-
duglarini diisiiniir vo insanlara garsi1 kin saxlaya bi-
lirlor. Har seyin onun nozarati vo iradesi altindan
cixdigmi diistinarak galocays timidsiz yanasir[5].

Sokarli diabetdo yanasi olan psixi pozuntular
Xastolorin 18-84%-do bas verir.

Odobiyyatda tosvir olunan, patogenezdo rast
golinan amillars, hamginin desinxronozun sokorli
diabetdan aziyyat ¢okon bir Xostonin psixikasina
mimkin tasirini do slave etmok lazimdir. Ciinki,
insulinin ekzogen gabulu ilo va xisusilo oral hi-
poglikemik agentlorin kdmayi ilo praktikada insu-
lin ifrazimin fardi bioloji ritmi v digar xronik-bio-
loji proseslar nazars alinmur.

Qeyd etmak lazimdir ki, psixi travmanin sakoarli
diabetin inkisafina tasiri coxdan malumdur. Tseli-
beev V.A. G.V.-nin redaktasi ilo "Endokrinoloji
xastoliklords psixi pozuntular" kitabinda bu barado
otrafli damigmusdir. Diabetin inkisafina kdmok
edon osas psixoloji amillara kadar, toklik vo dep-
ressiv ohval-ruhiyys daxildir. Ancaq saglam in-
sanlarda da kaskin psixi travmadan sonra sokorli
diabetin yaranmasmin miimkiin hallar1 vardir.
Sokarli diabetli xastolords psixi pozuntularin inki-
safi Uglin tobii ki, premorbid xarakter xusu-
siyyatlori, ylksak gorginlikli sinir sisteminin tipi,
sokarli diabetin siddati vo miiddati, beyin damarla-
rinda aydin dayisikliklorin olmasi vacibdir.

Kisi vo ya qadin cinsine monsub olmasindan
asili olaraq soxsiyyat profilindo do forglor var:
mosalon, orta doracali sokorli diabetli kisilorda
saglamliqla bagli narahatliq vo mitloq konardan
komok ehtiyacr artir, gadinlarda iso autizm, 6zlino
Vo otrafa qars1t yadlasma vo agressivlik Ozini
gOstorir.  Siddatli  sokorli diabetds kisilorda
ipoxondriya, depressiya, hoddindan artiq narahat-
liq, daxili gorginlik vo togvis; qadinlarda iso davra-
nis vo diislinco sferasinda pozuntular yaranir.

Maraqlidir ki, agor xastolik 5 ildon ¢ox davam
edorss, pozuntu Vo simptomlarin siddstinds
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azalma gorilir, lakin soxsi xususiyystlorin is-
tigamoti doyismir.

Diabetli gonc xastalords psixoloji 6zun mida-
fianin asas mexanizmlori-problemlarin bas verdiyi
anda masuliyyatin rasionallagdirilmasi vo proyek-
siyadir. Sokoarli diabetds psixi pozuntularin sind-
romlu sokildo gruplasdirilmasi miixtalif todgigat-
cilar arasinda farglonir. Bazi qruplasmalar bu for-
mada olmusdur: 1) affektiv-iradi pozuntular; 2) as-
tenik sindrom; 3) elementar halllsinasiyalar; 4)
anoreksiya; 5) epileptiform sindrom. Ikinci grup:
1) ylingll daracali vo orta daracali 1-ci tip diabetli
insanlar Ggiin xarakterik olan astenik sindrom; 2)
biitiin siddot doracalorinds olan diabetin har iki n6-
vindos bas veran astenonevrotik sindrom; 3) agiq-
agkar affektiv-iradi pozuntularla 6zlni gostoron
astenorganik sindrom. Uclincti qrup farglondirir:
1) nevrastenik; 2) asteno-depressiv; 3) aste-
noipoxondrial, 4) obsesif-kompulsiv pozuntu; 5)
isterik reaksiyalar. Dordincii grup iss nevroza
bonzar pozuntulari nevrastenik, obsesiv-fobik va
serebrostenik olaraq ayirir.

Diabetik  neyropatiya  sinirlorin ~ mohv
edilmasini ohato edir vo on ¢ox yayilmis diabetik
agirlasmalardan biridir. Diabetik xastolorin yari-
dan coxu neyropatiyadan aziyyat ¢okir[6]. Diabe-
tik neyropatiya zamani zoads almis nahiyanin sa-
galmasi prosesi biraz da uzanir. Bu da zamanla sa-
galmaz yaralara gotirib cixarir. Obrosova Vo
digarlarinin fikrinca, sinir lifinin zodoalmasi vo ya
pozulmasi naticasinds inkisaf etmis diabetik ney-
ropatiya hissi gavrayisin tam zaiflomosino sobab
olur. Diabetik neyropatiya ilo slagali digor agirlas-
malara erektil disfunksiya, Urok-damar disfunksi-
yasl, paresteziya, hipersteziya vo allodiniya daxil-
dir. Buradan hipersteziya vo allodiniya daha yad
terminlor kimi tozahtr edir.

Hipersteziya- bir qicigin normadan artiggobul
edilmosidir. Yani hamin qiciga qarst verilmis re-
aksiya normadan yuxari olur. Masalon: sokarli di-
abet xastalori cli bir yaralanmani oldugundan daha
boyiik siddatlo vo yaxud normal otaq temperatu-
runu daha isti kimi gobul edo bilir. Sinir sistemindo
olan bazi doyisikliklor sobabindan vo eyni za-
manda bir qrup dermanlarin istifadasi ilo do yarana
bilor. Steroidlor, antidepressantlar, agri kasicilor,
epilepsiya dormanlari vo S[7].

Allodiniya- bu iso normalda hegbir agriya
sobab olmayan qiciqlarin agr1 yaratmasi situasiya-
sidir. Diabet xastolorinds allora vo ya ayaglara
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toxunma, geyimlarin ¢ixarilib-geyinilmasi agriya
sobab ola bilir.

Natico

Yekunda bunu deys bilarik Ki, stress, asab, gor-
ginlik va psixoloji sarsintilar insan badoaninda hor
zaman 0z izlorini qoymaga davam edir. Ilk
vaxtlarda askar edilmis bu problemlar tizarindo ya-
radilan pesokar yanasma xastaliyin tobistini ylin-
gullogdirir. Lakin insanlar ancaq psixosomatik
olamatlori gordiyl zaman 0z xastaliklori barads
diistinmoys baslayir.

Daimi masq, saglam gidalanma, 6z rutinini ya-
natma, meditasiya va psixoterapevtik yardim kimi
stressi azaltmaq ticiin strategiyalar sokorli diabetin
idara olunmasida tasirli ola bilar. Hom tibbi, hom
do psixoloji saglamligi nozars alaraq tok bir yanas-
manin moanimsanilmasi fordloro sokorli diabeto
qarst effektiv sokildo miibarizo aparmaga komok
edocokdir. Butlin bunlardan avval diabetli soxslor
0z problemlarini vo problemlorin doguracag: digor
soboblori anlamali, fargindaliklorini yliksok tutma-
lidirlar. Bu bir név nafs vo beyin arasindaki miiba-
rizonin nisbu analoqudur. Insan 6z badonini tani-
maga bagladig1 zaman, badonin verdiyi reaksiyala-
rin nays qarst oldugunu, “badanin no demak istadi-
yini”, saglamliq s6ziiniin hagigstds no oldugunu
hortorofli basa diismok Uglin soy gostorir. Artiq
daxildo gedon reaksiyalarin sadoca hormonlarin if-
razindan deyil, hom do psixoloji rifahdan asili ol-
dugu ortaya ¢ixir.

Xostolor, yasadiglar stressi, hayacani Vo
xastoliyi idaro etmok 0g¢lin muxtolif psixoloji
mexanizmlordan istifads edirlor. Bu mexanizmlor
arasinda inkar, rasionalizasiya, emosional bogsalma
Va qagis kimi davraniglar daha ¢ox 6zunl gostorir.
Soxsin saglamliq vaziyysti, onun sosial mihi-
tindaki vo ailo tizvlorindon aldigi monavi dastoklo
six olagelidir. Ailo dinamikasi, ata-analarla
alagolor, ev soraiti va sosial mahit kimi faktorlar,
psixoloji vaziyyati vo xastaliklo slagadar yasanan
stressi idaro edo bilor. Soxsiyyat tipi, gozlontilor vo
hayat tacriibasi xastonin 6z xastoliyina qarsi reak-
siyasini formalagdirir. Bu xastolik zamani soxslor
tonhaliq vo sosial izolyasiya vazyyatlorine diise
bilarlorki bu da depressiya ilo naticalonir ¢ox za-
man. Sosial izolyasiyanin 2sas Sobablori dostlar vo
yaxin g¢evra torafindon goyulan stigmalar, tacrid
edilmalor ola bilar.

Valeri  Sinelnikov “Xastaliyini sev” kita-
binda(2001) qeyd edir ki: xastolik diismoan deyil,
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muollimdir. Bu insanin xastoliyina garst baxigini
doyisir vo onda yeni perspektivlor misyyanlosdi-
rir. Psixoloji mualiconin soxsiyyatin doyisimi ilo
paralel getdiyini izah edir.

Xastoliyi, Xostoliyin arxasindaki emosiya vo
diisiincalorlo assosiasiya edir. Bu yana.ma psixo-
somatikanin osas midoasidir. Masolon diabet
xastoliyini  sevgi  vo qaygr catismazhigr ilo
alagalondirmak olar.

Xastoliyi sevib gobul etmok, onu inkar edib
mualicani gabul etmomokdon daha tstundir har
zaman. Bu prosesds pozitiv psixologiyanin bozi
masalalori dayanir.

Hor birpsixosomatik xastalikda soxsin inanclar
sistemi homiyyatli rol oynayir. Ford xastoliyi za-
mam fiziki vo oqgli cohotdon daha hossas olur.
Fardlorin xasto olduglar1 zaman ibadstlorinds ar-
tim oldugu miisahids edilir. Homginin insanlarin
onlar1 daha gox ziyarat etmolorini istayir, oks halda
kinlona bilirlor. Dini meyllar saf formada inancin
ilkin qurulusuna uygun goalmaya bilor[8]. Cunki
dinin mahiyyati vo fordin bu mahiyystdon 6z nof-
sino kocurdiyd istigamat bir-birindon farglidir. Bu
forqin formalasmasinda daxili vo xarici amillor
muoayyanedici funksiyaya malikdir.

Hotta bozi arasdirmalara gora Xastolor no gador
cox agri igarisindo olsalar bunu dinls slagalondirir
Vo giinahlarimin bagislandigini diistiniirlor. Lakin

bunlar istisna hallardir, har insanda eyni formada
tozahlr etmir inanclar va doyarlor sistemi.

Fordlor arasinda dini meyllorin forgliliyina
galinca, bunun ilk sobabi fardin dini bilik saviyyasi
Vo dini hoyat formasindaki fardi forglor ola bilor.
Ikinci sobab fardin dini meyllarls bagli tocriibalori
Vo yasadigr miihitdo gordiyl amallor ola bilar.
Bunlar fordi forglor va sabablordir.
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MEJUIIUHCKHUE U IICUXOJIOTMYECKHUE XAPAKTEPUCTHUKU BOJIBHBIX
CAXAPHBIM IMABETOM

Pe3rome
OnTumanbHbIN KOHTPOITh AuabeTa MpeICTaBIseT CO00H Cephe3HYI0 MPOOIeMY sl TAKUX MAIUSHTOB.
OOsI3aHHOCTBPIO KaK WIEHOB CEMbH, TaK WM MEIUIIMHCKOTO TIEPCOHANA SBISETCS OKa3aHUE WM
MaKCUMAJIbHO BO3MOXXHOM TOMJIEPKKA W TOAAEPKKU. [IOCKONBbKY JOCTHKEHHE ONTHUMAaIbHOM
KOHHeHTpaI_H/H/I TJIFOKO3HbI B IJIa3ME qp63BBIqaﬁHO CJIOXKHO, KpaﬁHe Ba>XHO ITOHUMATh, KaK )11/1a6eT BIIUACT
Ha CJIOKHOCTh JIMYHOCTHU U COIHMATBHYIO KH3Hb YeTOBeKa. JIIOsIM, )KUBYIIIMM C AUa0ETOM, IPUXOAUTCS
CHpaBJ'ISITI)CSI HEC TOJIBKO C pr,HHOCTSIMI/I B 06p33€ JKU3HU U I/IHTeJ'IJ'IeKTyaJ'II)HO-KOFHHTHBHOﬁ C(i)epe, HO A
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C OMOIMOHATBHBIMU TMPOOJIEMaMH, KOTOPHIE BO3HHUKAIOT MPU JUIMTEIHHOM CYIIECTBOBAHHU C STHM
3a00JIeBaHMEM, TaKUMU KaK YyBCTBO HEMOJIHOLEHHOCTH M MHOTJA Pa3lpakKUTeIbHOCTb. HekoTopble
THIIBI [ICUXOJIOTMUYECKUX PACCTPOMCTB Yallle BCTPEYAOTCs Y JIFOJEH ¢ AUa0ETOM, YEM CPEI HACEIICHHSI
B LI€JIOM, U 3TU COCTOSIHHSI CBSI3aHbI C TUIOXUMH OMOMEIUIIMHCKUME pe3ynbTatamu. [1o 3Toil npuunne
YXOJ U NICUXOJIOTHYECKas MOIEPKKA YpE3BbIYAHO BaXKHBI. MccieioBaHus OKa3bIBAOT, YTO B 3TOU
ob6actu 3(h(HeKTHUBEH psifl ICUXOJIOTMYECKUX BMEIIATEIbCTB.

B 3101 cTaThe MBI 0OJIBIIIE COCPEAOTOYUMCS HAa KOTHUTUBHBIX U SMOIIMOHATIBHBIX aCTIEKTax qradera.

KioueBble cjioBa: caxapHblii Jua0er, AMOIMOHAJIbHOE, KOTHUTUBHOE, IICHXOJIOTUYECKOe
paccTpOMCTBO, UHCYJIUH, CTPECC, ICUXOCOMATHUKA
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MEDICAL AND PSYCHOLOGICAL CHARACTERISTICS OF DIABETIC PATIENTS

Summary

Optimal control of diabetes mellitus is a significant challenge for these patients. It is the responsibility
of both family members and medical staff to provide the best possible encouragement and support. It is
important to understand how achieving optimal plasma glucose concentrations is challenging and how
diabetes affects the complexity of an individual's personality and social life. People living with diabetes
must manage not only lifestyle and intellectual-cognitive difficulties, but also the emotional burdens of
living with this condition for a long time, such as feelings of inadequacy and sometimes irritability. Some
types of psychological disorders are more common in people with diabetes than in the general population,
and these conditions are associated with poor biomedical outcomes. Therefore, care and psychological
support are essential. Studies have shown that a number of psychological interventions are effective in
this area.

This article will focus more on the cognitive and emotional aspects of diabetes.

Keywords: diabetes, emotional, cognitive, psychological disorder, insulin, stress, psychosomatics
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