
Genel Açıklama Diyabet, geçmişte tek başına seyreden bir hastalık olarak kabul 
ediliyordu. Halbuki, şimdi diyabetin pek çok değişik mekanizmanın 
neden olduğu bir heterojen metabolik hastalık olduğu açıktır. 
Diyabet şimdi nedenlerindeki farklılıklara, doğal öyküsüne ve klinik 
özelliklerine gore sınıfl andırılmaktadır.

Amaç Katılımcıya farklı glikoz metabolizması bozuklukları, bunların 
patojenezi, klinik özellikleri ve tanı kriterlerine yönelik tam ve 
güvenilir bilgi vermek

Hedefl er Bu modül tamamlandıktan sonra katılımcı aşağıdaki konularda 
yeterliliğe ulaşacaktır:

Diabetes mellitusu tanımlamak

Küresel ve bölgesel düzeyde hastalığın görülüş sıklığını ve hasta 
kişi sayısını tartışmak

Farklı glisemi hastalıklarını ayırt etmek: Bozulmuş glikoz toleransı 
ve bozulmuş açlık glikozu, Tip 1 diyabet, Tip 2 diyabet, diğer 
spesifi k tipler (MODY, LADA, steroid kullanımına bağlı diyabet 
gibi), gebelik diyabeti, çocukluktaki kistik fi broz, hemoglobinopati 
gibi kronik hastalıklara bağlı gelişen sekonder diyabet

Klinik görünüm, hasta özellikleri ve patojenez ile ilgili olarak tip 1 
diyabet ve tip 2 diyabet arasındaki farkı anlamak

Tip 1 diyabetin gelişiminde genetiğin, çevre faktörlerinin ve 
immünolojinin rolünü tanımlamak

Tip 2 diyabetin gelişiminde genetik ve çevresel faktörlerin, 
obezitenin, insüline duyarsızlığın ve insülin eksikliğinin rolünü 
tanımlamak

Gençlerde Tip 2 diyabetin görülme eğilimini tanımlamak

Diyabet tanısında kullanılan laboratuar incelemelerini ve uygun 
kullanımlarını (açlık kan şekeri, tokluk kan şekeri, oral glikoz 
tolerans testi) tanımlamak

Laboratuar incelemelerinin doğruluğunu etkileyebilecek faktörleri 
tanımlamak
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Aşağıdaki testlerin uygun kullanımını tartışmak: C-peptide, insülin 
antikoru, adacık antikoru ve GAD antikoru testleri ve aynı şekilde 
idrar tahlilleri (idrar glikozu ve ketonları) ile HbA1c tayini

Farklı glisemi bozuklukları için Dünya Sağlık Örgütü’nün tanı 
kriterlerini açıklamak

Glikoz düşürücü oral ilaçların birincil ve ikincil yetmezlikleri dahil 
olmak üzere diyabetin doğal seyrini tanımlamak

•

•

•

Öğretim 
Yöntemleri

Vaka çalışmaları, anlatım

Önerilen Süre Anlatım: 1-2 saat

Vaka Çalışmaları: 1-2 saat

Bu Modülün 
Eğitimcisi

Diyabet eğitimcisi, endokrinolog

Öğrenimin 
Değerlen-
dirilmesi

Vaka çalışmalarının başarıyla tamamlanması
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