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Книга, которую вы держите в руках, содержит ответы 
на самые распространенные вопросы о сахарном диа-
бете 2-го типа, причинах его возникновения, современ-
ных возможностях диагностики и лечения заболевания. 
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Мы искренне надеемся, что знания, которые даны 
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и не могут быть использованы для самостоятель-

ной постановки диагноза и назначения терапии. 

Издатель не несёт никакой ответственности за 
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и предупреждает о необходимости диагностики 
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медицинских учреждениях под контролем леча-

щего врача.
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Предисловие

Диагноз «сахарный диабет 2 типа» для многих 

пациентов звучит, как приговор. Закономерным 

образом возникает масса вопросов. Почему это 

случилось именно со мной? Как жить дальше? 

Что теперь делать? И в этот момент кажется, что 

никто на свете не способен на них ответить.

У врача поликлиники не всегда хватает вре-

мени прояснить все интересующие пациентов 

моменты. Школы диабета преимущественно 

функционируют в форме группового обучения. 

Информация, полученная от знакомых и сосе-

дей, далеко не всегда достоверна.

Что уж говорить о потоке самой разнооб-

разной информации из интернета, который об-

рушивается на наивного пациента. Каких толь-

ко шарлатанов и их альтернативных методов не 

встречается на его просторах.

В связи с этим, авторы решили составить не-

большой карманный справочник, содержащий  

в себе ответы на самые актуальные вопросы, вол-

нующие пациентов с сахарным диабетом 2 типа. 

Если мы забыли о чем-то упомянуть, пришли-

те свой вопрос на электронный адрес diabetes-

mellitus@yandex.ru, и мы обязательно на него от-

ветим, а быть может даже включим Ваш вопрос  

и ответ на него в следующее издание нашей книги!
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Зачем организму «сахар»?

«Сахар», а точнее глюкоза крови, использу-

ется клетками нашего организма как основной 

источник энергии. Проникая внутрь клетки, 

глюкоза расщепляется с выделением энергии, 

которая идет на обеспечение процессов жизне-

деятельности человека.

Существуют два источника «сахара в крови»: 

первый – углеводы пищи, второй – распад гли-

когена печени.

Гликоген – полисахарид, являющийся основ-

ной формой хранения глюкозы в организме чело-

века.

Углеводы, поступающие с едой, обеспечи-

вают поддержание необходимых концентраций 

глюкозы крови после приемов пищи, а гликоген 

печени – между приемами пищи, в том числе  

ночью во время сна.

Зачем организму инсулин?

Для того, чтобы глюкоза проникла внутрь 
клетки, необходимо участие белкового гормона –  
инсулина. Инсулин, связываясь со своим рецеп-
тором на мембране клетки, помогает глюкозе  
попасть из кровеносного русла во внутрикле-
точное пространство.
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Диабет

Соответственно, в случае нарушения нормаль-

ной работы инсулина (абсолютного или относи-

тельного дефицита данного гормона), глюкоза 

перестает поступать внутрь клеток и накаплива-

ется в крови. Следствием этого является возник-

новение гипергликемии и развитие сахарного 

диабета.

Гликемия – показатель содержания глюкозы  

в крови.

Что такое «сахарный диабет»?

Сахарный диабет (СД) – хроническое заболе-

вание, основным признаком которого является 

повышение уровня глюкозы в крови вследствие 

абсолютного недостатка инсулина или наруше-

ния его нормальной функции (относительного 

недостатка инсулина).

Причиной развития сахарного диабета 1 типа 

является аутоиммунное поражение и гибель 

панкреатических бета-клеток, вырабатывающих 

инсулин. Таким образом, в основе данного забо-

левания лежит абсолютный дефицит инсулина.

Сахарный диабет 2 типа – это хроническое  

заболевание, характеризующееся нарушени-

ем секреции и действия инсулина, приводящих  

в итоге к хронической гипергликемии.

Патологический процесс, играющий ключе-

вую роль в развитии сахарного диабета 2 типа, 

носит название «инсулинорезистентность» – не-

восприимчивость тканей к действию собствен-

ного инсулина.
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Какой уровень сахара соответствует  
диагнозу «сахарный диабет»?

Интересно, что показатели гликемии, при 

которых диагностируют сахарный диабет, ва-

рьируют в зависимости от метода исследования  

и используемого материала (цельная капилляр-

ная или венозная кровь, или же венозная плаз-

ма) – см. таблицу 1.

Таблица 1. Диагностические критерии сахарного диа-

бета и других нарушений углеводного обмена (ВОЗ, 1999).

Концентрация глюкозы в ммоль/л (мг/%)

Цельная кровь Плазма

Венозная Капиллярная Венозная

НОРМА

Натощак
≥ 3,3 (≥ 59)

≤ 5,5 (≤ 99)

≥ 3,3 (≥ 59)

≤ 5,5 (≤ 99)

≥ 4,0 (≥ 72)

< 6,1 (< 110)

Через 2 

часа по-

сле ОГТТ

< 6,7 (< 120) < 7,8 (< 140) < 7,8 (< 140)

САХАРНЫЙ ДИАБЕТ

Натощак ≥ 6,1 (≥ 110) ≥ 6,1 (≥ 110) ≥ 7,0 (≥ 126)


