










CONTROLUL GLICEMIC
Hemoglobina glicată (A1c) 
Glicemia preprandială (înainte de mese)

Glicemia post-prandială (glicemia la 2 ore de la 

începerea mesei)

  
< 7%
80 – 130mg/dl

< 180mg/dl

CONTROLUL TENSIUNII ARTERIALE
Tensiunea arterială

  

< 140/90mmHg

CONTROLUL GRĂSIMILOR DIN SÂNGE
Colesterolul total 
LDL colesterol (colesterolul “rău”)

HDL colesterol (colesterolul “bun”)

Trigliceride

  
< 170mg/dl
< 100mg/dl (<70mg/dl la cei cu boli cardio-vasculare)
≥40mg/dl (la bărbați) și ≥50mg/dl (la femei)
< 150mg/dl

CONTROLUL GREUTĂȚII
în caz de greutate normală
în caz de greutate crescută (suprapondere sau 

obezitate) 

  
menținerea greutății
reducerea greutății cu cel puțin 10% și ulterior 
menținerea ei 

OPTIMIZAREA STILULUI DE VIAȚĂ

renunțarea la fumat
alimentație adecvată
activitate fizică zilnică
evitarea stărilor de stres 

PREVENIREA ȘI CONTROLUL COMPLICAȚIILOR 

(cel puțin o dată pe an)

consult oftalmologic
examen de picior
examen de urină și determinarea raportului
albuminurie/creatininurie (RAC)
consult cardiologic















Hipoglicemia

Definiție: scăderea nivelului de glucoză din sânge sub 70mg/dl

Cauze
Doze prea mari de insulină sau de medicamente non-insulinice; omiterea unor mese 
sau întârzierea acestora; consum mai mic de glucide față de doza de insulină calculată; 
efort fizic intens; consum de alcool; injectarea insulinei într-un vas de sânge sau în 
mușchi; anumite boli de ficat sau rinichi.

Ce simt?
Transpirații reci, senzație de foame, tremurături, amorțeli, furnicături, palpitații, 
oboseală inexplicabilă, paloarea feței, tulburări de vedere, tulburări de vorbire, 
dezorientare, convulsii, pierderea cunoștinței.

Cum tratez?
Se măsoară imediat glicemia cu ajutorul glucometrului.
Dacă glicemia este între 54-70mg/dl: se consumă imediat 2-3 ligurițe/plicuri/cuburi 
de zahăr dizolvat în apă sau 100ml suc cu zahăr.
Dacă glicemia este sub 54mg/dl: se consumă imediat 2-3 ligurițe/plicuri/cuburi de 
zahăr dizolvat în apă sau 100ml suc cu zahăr + 1 felie de pâine, 2 biscuiți, 1 fruct.

Hiperglicemia

Definiție: creșterea nivelului de glucoză din sânge peste valorile recomandate de 
medicul dumneavoastră.
Cauze: întreruperea tratamentului cu insulină, vărsături sau diaree, infecții acute sau 
grave (infarct miocardic, accident vascular cerebral), după intervenții chirurgicale.
Ce simt?
Sete și consum mare de lichide, uscăciunea gurii, urinat des și în cantitate mare, 
oboseală, scădere în greutate, tulburări de vedere, vindecarea dificilă a rănilor sau 
operațiilor, infecții prelungite (la nivelul pielii sau organelor genitale), somnolență, 
grețuri și vărsături (în fazele mai avansate).
Cum tratez?
Hidratare cu apă sau ceai de plante neîndulcit.
Alimente care conțin glucide cu absorbție lentă: cartofi fierți, griș fiert în apă, pâine, 
legume fierte.
Doze suplimentare de insulină rapidă pentru scăderea valorilor glicemiei.
Dacă starea generală se agravează se recomandă prezentarea de urgență la medic.



Retinopatia 
diabetică  
- afectarea în timp 
a retinei de către 
valorile mari ale 
glicemiei

Ce simt? 
De obicei, tulburările de vedere apar în stadiile avansate. Vedere încețoșată, 
dificultăți la citit, vedere dublă, dureri la nivelul ochilor, senzație de presiune 
la nivelul ochilor, puncte luminoase sau pete în câmpul vizual, pierderea 
vederii periferice (“vedere în binoclu”).

Cum se depistează?
Consultul oftalmologic al ambilor ochi + examenul fundului de ochi.

Cum se tratează?
Control glicemic bun, renunțarea la fumat, tratamentul hipertensiunii 
arteriale și al nivelului crescut de grăsimi din sânge, tratament cu laser, 
injecții intraoculare, intervenții chirurgicale.

Complicații posibile: PIERDEREA VEDERII. 

Nefropatia 
diabetică 
- afectarea funcției 
rinichiului și pierderea 
de proteine în urină 
din cauza glicemiilor 
crescute pe perioade 
lungi de timp

Ce simt? 
De obicei, acuzele apar în stadiile avansate. Edeme la nivelul picioarelor 
care se extind ulterior, creșterea tensiunii arteriale, scăderea cantității 
de urină în 24h, creșterea nivelului grăsimilor din sânge și a acidului uric, 
pierderea unei cantități mari de proteine prin urină, hipoglicemii frecvente.

Cum se depistează?
Examen de urină cu determinarea raportului albuminurie/creatininurie 
(RAC) sau determinarea cantității de proteine din urină în 24h 
(proteinuria/24h).

Cum se tratează?
Control glicemic bun, renunțarea la fumat, tratamentul hipertensiunii 
arteriale și al nivelului crescut de grăsimi din sânge, activitate fizică zilnică, 
regim alimentar cu consum redus de sare și de proteine (în unele stadii), 
DIALIZĂ, TRANSPLANT DE RINICHI. 

Neuropatia 
diabetică 
periferică 
- afectarea nervilor 
de la nivelul 
picioarelor din cauza 
glicemiilor crescute 
timp îndelungat

Ce simt?
La nivelul picioarelor: instabilitate, senzații de arsură și electrocutare, 
junghi, durere profundă, furnicături, amorțeli, înțepături care apar 
intermitent și mai frecvent în timpul nopții.

Cum se depistează?
Consult medical de specialitate + examen de picior sau consult neurologic 
cu determinarea vitezelor de conducere nervoasă.

Cum se tratează?
Control glicemic bun, renunțarea la fumat, tratamentul hipertensiunii 
arteriale și al nivelului crescut de grăsimi din sânge, activitate fizică zilnică, 
regim alimentar conform recomandărilor medicului dvs. sau nutriționistului, 
tratament medicamentos.

Complicații posibile: ULCERAȚII LA NIVELUL PICIOARELOR și AMPUTAȚII. 






