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Rules

डायबिटीज़ सरे पीब़ित व्यक्ति करे  बलए सारान्य बनयर

1. आपिा आहार, व्ायाम, दवाएं और चनयचमत परीक्षण मधुमेह चनयंत्रण 
िे सं्भ हैं। 

2. दीर्घिाचलि अचनयंचत्रत िुगर दृचटि में िमी, गुददे  िी चवफलता और हृदय 
जैसी जचटलताओ ंिो जन्म दे सिती है। 

3. इसचलए मधुमेह पर अच्ा चनयंत्रण रखना और उच्च रक्तिाप िा इलाज 
िरना महत्वपूण्घ है।

4. िरीर िा वजन सामान्य रखें, चनयचमत व्ायाम िरें  और धूम्रपान बंद 
िरें ।

5. प्रचतचदन एि रंटा चनयचमत िारीररि गचतचवचध (योग/पैदल िलना/
जॉचगंग/साइचिल िलाना/स्विचमंग/ नृते् िरें ।)

6. मधुमेहरोधी दवाओ ंिे समय और खुराि में चनयचमतता बनायें रखें।

7. अच्ा जलयोजन बनायें रखें- प्रचतचदन 12-14 चगलास पानी लें।

8. धूम्रपान से बिें और िराब िा सेवन िम मात्रा में िरें ।



इंसुबलन: टाइप 2 मधुमेह िे लगभग 50% रोचगयो ंिो 10 वर्षों िे बाद इंसुचलन िी 
आवश्यिता होगी। इंसुचलन िा सही ढंग से उपयोग िरने में सक्षम होने िे चलए, 
आपिो िुछ अचतररक्त ज्ान िी आवश्यिता है।

अच्ा ब्लड शुगर बनयंत्रण क्ा है ? : 80 से 120 mg/dl िे बीि उपवास या 
भोजन से पहले। भोजन िे दो रंटे बाद यह 180 mg/dl से िम होना िाचहए।

HbA1c एक िहुत अच्ा परीक्षण है : जो चपछले 3 महीनो ंमें औसत चनयंत्रण िो 
मापता है। सामान्य रूप से यह 4-6% है। मरीजो ंिो इसे 6-7% या अचधितम 8% 
रखने िा प्रयास िरना िाचहए।

अन्य जांचें:  आपिो चनम्नचलस्खत िीजो ंिी वाचर््घि जांि िरानी िाचहए

1. Blood Pressure (BP) 4. Urine ACR

2. रेचटना चविेर्ज् द्ारा आंखो ंिी जांि। 5. RFT, LFT

3. रक्त वसा (िोलेस्ड्र ॉल आचद) 6. पैरो ंिी जांि ।

डायबिटीज (रधुररेह) रें आहार
1. भोजन िे समय, भोजन िी मात्रा और गुणवत्ा में एिरूपता बनाए रखें।

2. दावत/उपवास से बिें ।

3. भोजन में लेने वाले सभी पदार्घ पौचटिि  होने िाचहए । 

4. िीनी, िहद और गुड़, ररफाइंड िाबबोहाइडड्र ेट, बेिरी  व मैदे से बनी वसु्एं, तले 
हुए और वसा युक्त खाद्य पदार्घ -(पूरी, िाट, चबसु्ट,नमिीन आचद) से बिें।

5. Tinned, Canned, Preserved और Processed खाद्य पदारषों से बिें I

6. फलो ंमें तरबूज, अनानास, िीिू, अंगूर, आम व िेला खाने से बिे I

7. खाना पिाने में िम नमि िा प्रयोग िरें  और अिार, िटनी, सॉस, पापड़, 
चिप्स से बिें I

8. तेल िी खपत प्रचत व्स्क्त प्रचत माह 300 चमलीलीटर I

इन खाद्य पिाथमा की अनुरबत है
• िच्ची और उबली सस्जियां लें I

• सेब, पपीता, अमरूद, नािपाती, संतरा, जामुन, मौसमी जैसे फल।

• सजिी िा सूप, नमिीन नीबूं पानी, छाछ, सस्जियो ंिा रस (टमाटर िा रस, 
पालि िा रस), िांजी, रसम I



भोजन की योजना

7.30 am- िाय - 1 िप 
(चबसु्ट, रस् और फैन िे रूप में िोई सै्चिंग नही)ं

नाश्ा (8.30 am): दूध - 1 िप+ 2 रोटी + सब्ी / सब्ी ब्ाउन बे्ड सैंडचवि (2) /मंूग 
दाल िीला (2)/ सब्ी पोहा/सब्ी ओट्स/सब्ी दचलया + 2 अंडे िा सफेद भाग या पनीर 
(25 ग्ाम)

रध्य सुिह का नाश्ा - 10.30 am - फल (1)

िोपहर का भोजन - 1.30 pm: रोटी 2 या िावल 1 िरछुल + 1 रोटी + दाल +सजिी + 
सलाद + दही + पनीर - 25 ग्ाम

शार की चाय – (4.30 pm) - िाय - 1 िप + 1 मुट्ी - भुन्ा िना / स्पाउट्स / पॉपिॉन्घ 
चबना मक्खन िे / ½ मके् िा भुट्ा / 8-10 फॉक्सनट (सूखा भून लें)

राबत्र भोजन–6:30-7.00 pm: रोटी–2+दाल/मछली/चििन सस्जियाँ-1 िटोरी + सलाद

रात 10.30 pm: दूध - 1 िप / छाछ - 1 िप

रति रें शक्कर कर होनरे (हाइपोग्ाइसीबरया) करे  लक्षण  व 
उपचार
1. अत्चधि भूख लगना, िरीर में िंपन ,रबराहट, जिड़न, भ्रम िी स््रचत व बेहोिी िा 

आना

2. ररेलू उपिार - िार छोटे िम्मि गू्िोस /दो या तीन चबस्स्ट / एि चगलास  फलो ंिा 
रस

3. रक्त में  िक्र  िी मात्रा  15 चमनट िे पश्ात जांिें  

यबि पीनरे रें कबिनाई गंभीर हाइपोग्ाइसीबरया हो

1. गालो ंया मसूड़ो ंिे अंदरूनी चहसे् पर 3 िम्मि चपसी हुई िीनी और पानी िा पेस् / 
िहद लगाएं।

2. यचद उपरोक्त िरण बहुत िचिन हो, तो इंजेक्शन गू्िागोन दें- खुराि <12 वर््घ 
(0.5 mg/0.5 ml), > 12 वर््घ 1 mg/1 ml या तो त्विा िे नीिे या इंटड्र ाम्कु्लर, एि 
प्रचिचक्षत पररवार िे सदस्य या चिचित्ा व्वसायी द्ारा लगवायें।

3. यचद उपरोक्त सभी उपाये संभव नही ंहैं, तो गु्िोज़ या  गू्िागोन इंजेक्शन िे चलए 
नजदीिी अपिताल में जाएँ।



इंसुबलन िरेतरे वति बकन िातो ंका ध्यान रखना चाबहए
1. बोतल पर नाम व अंचतम चतचर अवश्य जांिेंI

2. इन्ें चरिज िे दरवाजे़ में 2-8 चडग्ी सेस्सियस पर रखें।

3. छोटी यात्राओ/ंओपीडी दौरे िे चलए हमेिा एि आइस पैि/रम्घस में बफ्घ  िे टुिड़े और पानी िे सार इंसुचलन ले 
जाएं।

4. लगाने से आधा रंटा पहले इंसुचलन िी िीचियां/पेन चरिज से बाहर चनिालें, ताचि उन्ें िमरे िे तापमान पर लाया 
जा सिे।

5. सुई िो स्पिररट से साफ न िरें ।

6. हर िौरे चदन सुइयां बदलें।

7. एि समरूप चमश्रण बनाने िे चलए इंसुचलन िी बोतल िो हरेचलयो ंिे बीि रोल िरें

8. िीचियो ंमें हवा डालें। (चजतनी मात्रा में इंसुचलन आपिो चनिालना है उतनी ही)

9. चसररंज पं्जर िो तब ति खीिें जब ति इंसुचलन िी चनधा्घररत मात्रा  पं्जर में न भर जाए ,अब इंसुचलन िो बोतल 
में भर दें  I

10. चिसी भी हवाई बुलबुले िे चलए चसररंज िो धीरे से लेचिन मजबूती से टैप िरें ।

11. अपने अंगूिे व इंडेक्स उंगली  िी मदद से त्विा िो रोड़ा सा ऊपर उिाएं और चसररंज िो सीधा रखिर अंदर 
इंजेक्ट िर दें  I

12. 10 सेिंड बाद ही  चसररंज िो चनिालें I

13. िभी भी एि ही के्षत्र में बार-बार इंजेक्शन न लगाएं। इंजेक्शन िी जगह िो समान रूप से/व्वस््रत रूप से रुमाएँ। 
दो इंजेक्शन ्रलो ंिे बीि िम से िम दो उंगचलयो ंिी दूरी रखें।

16. खुलने िी तारीख से एि महीने िे बाद िीचियो ंिो त्ाग दें



इंसुबलन परेन करे  बलए:
1. प्रचरिया वही रहेगी

2. पेन डायल िरते समय बस खुराि िे बारे में सुचनचश्त रहें, और तब ति इंजेक्ट िरें  जब ति आप डायल पर िून्य 
पर वापस न आ जाएं।

3. प्रिाचसत िरने से पहले, सुचनचश्त िरें  चि िारतूस में िोई हवा नही ंहै, उस स््रचत में आपिो 8-10 यूचनट डायल 
िरिे और हवा में स्लिि िरिे उस हवा िो चनिालना िाचहए, जब ति चि िुछ इंसुचलन भी बाहर न आ जाए।

4. पेन िा लेबल अलग-अलग रखें



पैरों का ख्ाल कैसे रखें?
मधुमेह से पीड़ित लगभग आधे लोगों को ककसी न ककसी 
प्रकार की nerve क्षडत होती है। आपके पैरों और टाँगों की 
नसें सबसे अधधक प्रभाडित होती हैं। इसके कारण आप 
अपने पैरों की संिेदना खो सकते हैं।

1.  पैरो ंिो गुनगुने पानी से धोले, नाखून िाट ले I

2. सभी नाखूनो ंिो एि ही लेवल पर रखें I

3.  अपने पैरो ंमें हुई दरारें , राव व छालो ंिो चलए प्रचतचदन  जांिते रहे I
 िॉर््घ िो वियं न हटाएं I

4. सूती मोजे़ पहनें जो अच्ी तरह से चफट हो,ं 
 और हर चदन अपने मोजे़ बदलना सुचनचश्त िरें ।

5. ऐसे जूते िुनें जो आरामदायि हो ंलेचिन तंग न हो ंऔर िौड़े टो बॉक्स वाले हो ंI
 अपने पैरो ंिे जूते सही नाप िे और िोमल सोल िे पहने I

6. नंगे पैर जमीन पर िभी ना िलें I




