
∞ÓÙÏ›Â˜ ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜ ÛÂ ·È‰È¿

ΔËÓ ÙÂÏÂ˘Ù·›· ‰ÂÎ·Ù›· ·Ú·ÙËÚÂ›Ù·È ÌÈ· Û˘ÓÂ¯‹˜ ·‡ÍËÛË ÙË˜

ÂÊ·ÚÌÔÁ‹˜ ÙË˜ ·ÓÙÏ›·˜ Û˘ÓÂ¯Ô‡˜ ¤¯Á˘ÛË˜ ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜ ÁÈ· ÙË ıÂÚ·-

Â›· ÙÔ˘ ‰È·‚‹ÙË Ù‡Ô˘ 1 ÛÂ ·È‰È¿ Î·È ÂÊ‹‚Ô˘˜. 1 ∏ ıÂÚ·Â›· ÌÂ

·ÓÙÏ›· Û˘ÓÂ¯Ô‡˜ ¤Á¯˘ÛË˜ ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜ Û˘Û¯ÂÙ›˙ÂÙ·È ÌÂ ¯·ÌËÏfiÙÂÚ·

ÔÛÔÛÙ¿ ˘ÔÁÏ˘Î·ÈÌ›·˜ Î·ıÒ˜ Î·È ¯·ÌËÏfiÙÂÚË ‰È·Î‡Ì·ÓÛË ÙË˜

ÁÏ˘Îfi˙Ë˜, ÙfiÛÔ ÛÙÔ˘˜ ÂÓ‹ÏÈÎÂ˜ fiÛÔ Î·È ÛÙÔ˘˜ ÓÂ·ÚÔ‡˜ ·ÛıÂÓÂ›˜

ÌÂ ‰È·‚‹ÙË.

OÈ Û˘¯ÓfiÙÂÚÂ˜ ÂÓ‰Â›ÍÂÈ˜ ÁÈ· ÙËÓ ¤Ó·ÚÍË ÙË˜ ıÂÚ·Â›·˜ ÛÙ·

·È‰È¿ Â›Ó·È: Û˘¯Ó¤˜ ˘ÔÁÏ˘Î·ÈÌ›Â˜, ÙÔ Ê·ÈÓfiÌÂÓÔ ÙË˜ ·˘Á‹˜

(dawn phenomenon), Ùˆ¯fi˜ ÁÏ˘Î·ÈÌÈÎfi˜ ¤ÏÂÁ¯Ô˜, ÂÈı˘Ì›· ÁÈ·

ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚË Â˘Î·Ì„›· ÛÙËÓ Î·ıËÌÂÚÈÓ‹ ˙ˆ‹ ‹ ‚ÂÏÔÓÔÊÔ‚›·.2 ∏

ıÂÚ·Â›· ÌÂ ·ÓÙÏ›· ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜ ÂÊ·ÚÌfi˙ÂÙ·È ÛÂ ÂÚÈÛÛfiÙÂÚ·

·fi 4000 ·È‰È¿ ÌÂ ‰È·‚‹ÙË ÛÙË °ÂÚÌ·Ó›·. ™ÙÔ ‰È·‚ËÙÔÏÔÁÈÎfi

Î¤ÓÙÚÔ ÙË˜ ∫ÏÈÓÈÎ‹˜ Ì·˜ ¿Óˆ ·fi 60% ÙˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ ¯ÚËÛÈÌÔ-

ÔÈÂ› ·ÓÙÏ›Â˜ ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜. 3 ∂¿Ó Î·È Ô ÁÏ˘Î·ÈÌÈÎfi˜ ¤ÏÂÁ¯Ô˜ ÙˆÓ

·È‰ÈÒÓ ÌÂ ·ÓÙÏ›Â˜ Î·Ù¿ Ì¤ÛÔÓ fiÚÔ ‰ÂÓ ‰È·Ê¤ÚÂÈ ÛÙ·ÙÈÛÙÈÎ¿ ÛË-

Ì·ÓÙÈÎ¿ ·ã ·˘ÙfiÓ ÙˆÓ ·È‰ÈÒÓ ÌÂ ÔÏÏ·Ï¤˜ ÂÓ¤ÛÂÈ˜, ·ÛıÂÓÂ›˜

ÌÂ ·ÓÙÏ›Â˜ ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜ ¤¯Ô˘Ó Î·Ù¿ ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚÔ ÔÛÔÛÙfi ¯·ÌËÏ¤˜

ÙÈÌ¤˜ ÁÏ˘ÎÔ˙˘ÏÈˆÌ¤ÓË˜ ·ÈÌÔÛÊ·ÈÚ›ÓË˜ (HbA1c) Î·È Û·ÓÈÒÙÂÚ·

ÔÏ‡ ˘„ËÏ¤˜ ÙÈÌ¤˜ HbA1c ·’ ·˘ÙÔ‡˜ ÌÂ Û¯‹Ì· ÔÏÏ·ÏÒÓ ÂÓ¤-

ÛÂˆÓ.

¶·ÁÎÔÛÌ›ˆ˜, Ë ÂÊ·ÚÌÔÁ‹ ÙË˜ ·ÁˆÁ‹˜ ÌÂ ·ÓÙÏ›Â˜ Û˘ÓÂ¯Ô‡˜ ¤Á-

¯˘ÛË˜ ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜ ÛÙ· ·È‰È¿ ‰È·Ê¤ÚÂÈ ·fi Î¤ÓÙÚÔ ÛÂ Î¤ÓÙÚÔ Î·-

ıÒ˜ Î·È ·fi ¯ÒÚ· ÛÂ ¯ÒÚ· Î·È ‚·Û›˙ÂÙ·È Î·Ù¿ Î·ÓfiÓ· ÂÚÈÛÛfi-

ÙÂÚÔ ÛÙËÓ ÂÌÂÈÚ›· ÙˆÓ ÂÈ‰ÈÎÒÓ ·Ú¿ ÛÂ ÂÈÛÙËÌÔÓÈÎ¿ ‰Â‰ÔÌ¤Ó·

ÌÂ ‚¿ÛË ÙËÓ ·ÚÔ˘Û›· ÂÓ‰Â›ÍÂˆÓ (evidence based medicine).

¶·Úã fiÏ· ·˘Ù¿, ÛÂ ÔÏÏ¤˜ ÌÂÏ¤ÙÂ˜ ¤¯ÂÈ ‰È·ÈÛÙˆıÂ› fiÙÈ ÔÈ ·Ó¿-

ÁÎÂ˜ ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜ ‰È·Ê¤ÚÔ˘Ó ÛÙ· ·È‰È¿ Î·È ÛÙÔ˘˜ ÂÊ‹‚Ô˘˜ ·Ô ·˘-

Ù¤˜ ÙˆÓ ÂÓËÏ›ÎˆÓ. ∏ ‚·ÛÈÎ‹ ¤Á¯˘ÛË ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜ ·Ó¿ ÒÚ· (basal

rate) ‰ÈÂÊ¤ÚÂÈ ÛËÌ·ÓÙÈÎ¿ ÌÂÙ·Í‡ ÙˆÓ ·È‰ÈÒÓ ÚÔÛ¯ÔÏÈÎ‹˜ ‹ Û¯Ô-

ÏÈÎ‹˜ ËÏÈÎ›·˜ Î·È ÂÊ‹‚ˆÓ.4 OÈ ¤ÊË‚ÔÈ ¤¯Ô˘Ó ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚÂ˜ ·Ó¿ÁÎÂ˜

‚·ÛÈÎÔ‡ Ú˘ıÌÔ‡ Î·Ù¿ ÙÈ˜ ÚÒÙÂ˜ ÚˆÈÓ¤˜ ÒÚÂ˜ (dawn phe-

nomenon) Î·È ÙÔ ‰ÂÈÏÈÓfi (dusk phenomenon), ÂÓÒ Ù· ·È‰È¿ ÚÔ-

Û¯ÔÏÈÎ‹˜ ËÏÈÎ›·˜ ·ÚÔ˘ÛÈ¿˙Ô˘Ó ÌÂÁ·Ï‡ÙÂÚÂ˜ ·Ó¿ÁÎÂ˜ Î·Ù¿ ÙÔ

‰Â‡ÙÂÚÔ ‹ÌÈÛ˘ ÙË˜ ËÌ¤Ú·˜. ™Ù· Ó‹È· Â›Ó·È Ì¿ÏÈÛÙ· ÌÂÚÈÎ¤˜ ÊÔÚ¤˜

··Ú·›ÙËÙÔ Ó· Á›ÓÂÙ·È ‰È¿Ï˘ÛË ÙË˜ ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜ (.¯. U10-ÈÓÛÔ˘Ï›-

ÓË). ∏ ÂÈÏÔÁ‹ ÙˆÓ Î·ıÂÙ‹ÚˆÓ ÔÏÏ¤˜ ÊÔÚ¤˜ ÂÍ·ÚÙ¿Ù·È ·fi ÙËÓ

ËÏÈÎ›· Î·È ÙÔÓ ÙÚfiÔ ˙ˆ‹˜ ÙˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ. ™Â Ó‹È· Î·È ·È‰È¿ Î¿-

Ùˆ ÙˆÓ 5 ÂÙÒÓ ‰È·ÈÛÙÒÓÔ˘ÌÂ ÏÈÁfiÙÂÚ· ÚÔ‚Ï‹Ì·Ù· ÌÂ Î·ıÂÙ‹ÚÂ˜
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·fi ·ÙÛ¿ÏÈ ·ã fiÙÈ ÌÂ Î·ıÂÙ‹ÚÂ˜ ·fi ÙÂÊÏfiÓ. 

OÈ ·ÓÙÏ›Â˜ ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜ ¤¯Ô˘Ó ÙËÓ ÈÎ·ÓfiÙËÙ·

ÙË˜ Î·Ù·ÁÚ·Ê‹˜ Î·È ·Ôı‹ÎÂ˘ÛË˜ ÙˆÓ ÛÙÔÈ¯Â›ˆÓ

ıÂÚ·Â›·˜, ÁÂÁÔÓfi˜ Ô˘ ·Ú¤¯ÂÈ ÙË ‰˘Ó·ÙfiÙËÙ·

ÙË˜ È·ÙÚÈÎ‹˜ ·Ú·ÎÔÏÔ‡ıËÛË˜ ·ÎfiÌ· Î·È ÛÂ ¿ÙÔÌ·

ÌÂ ·Û˘ÓÂ‹ Î·Ù·ÁÚ·Ê‹ ÙˆÓ ÌÂÙÚ‹ÛÂˆÓ ÙË˜ ÁÏ˘Îfi-

˙Ë˜ ÛÙÔ ËÌÂÚÔÏfiÁÈÔ (log book). ∏ ÂÎÌÂÙ¿ÏÂ˘ÛË ·˘-

ÙÔ‡ ÙÔ‡ ÛÙÔÈ¯Â›Ô˘ ÚÔ˘Ôı¤ÙÂÈ ·ÛÊ·ÏÒ˜ ÌÈ· Û¯¤-

ÛË ÂÌÈÛÙÔÛ‡ÓË˜ Î·È Î·Ï‹˜ ÂÈÎÔÈÓˆÓ›·˜ ÌÂÙ·Í‡

ÙÔ˘ ·ÛıÂÓÔ‡˜, ÙË˜ ÔÈÎÔÁÂÓÂ›·˜ ÙÔ˘ Î·È ÙÔ˘ È·ÙÚÈ-

ÎÔ‡ Î·È ·Ú·˚·ÙÚÈÎÔ‡ ÚÔÛˆÈÎÔ‡, Ô˘ ÙÔÓ ·Ú·-

ÎÔÏÔ˘ıÂ› (diabetes team).

∏ ÂÎ·›‰Â˘ÛË ÙˆÓ ·ÛıÂÓÒÓ Î·È ÙˆÓ ÔÈÎÔÁÂ-

ÓÂÈÒÓ ÙÔ˘˜ ÛÙË ıÂÚ·Â›· ÙÔ˘ ‰È·‚‹ÙË ÌÂ ÙË ¯Ú‹ÛË

ÙË˜ ·ÓÙÏ›·˜ ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜ Ú¤ÂÈ Ó· Â›Ó·È ÂÓÙ·ÙÈÎ‹,

ÚÔÛ·ÚÌÔÛÌ¤ÓË ÛÙÈ˜ ·Ó¿ÁÎÂ˜ Î¿ıÂ ·ÛıÂÓÔ‡˜ Î·È

Ó· ‚·Û›˙ÂÙ·È ÛÂ Ù˘ÔÔÈËÌ¤Ó· ÚfiÙ˘·.5 ∂Î·È-

‰Â˘ÙÈÎ¿ ÚÔÁÚ¿ÌÌ·Ù· Î·È ‰È‰·ÎÙÈÎ¿ ˘ÏÈÎ¿ Ô˘

‰È·ı¤ÙÔ˘Ó ÌÂıfi‰Ô˘˜ ·ÍÈÔÏfiÁËÛË˜ ‚ÔËıÔ‡Ó ÛÙËÓ

Î·Ù·ÓfiËÛË Î·È ÂÌ¤‰ˆÛË ÙˆÓ ÁÓÒÛÂˆÓ, ¤ÙÛÈ ÒÛÙÂ

ÔÈ ÓÂ·ÚÔ› ·ÛıÂÓÂ›˜, ÔÈ ÔÈÎÔÁ¤ÓÂÈÂ˜ Î·È ÙÔ ¿ÌÂÛÔ

ÎÔÈÓˆÓÈÎfi ÂÚÈ‚¿ÏÏÔÓ ÙÔ˘˜ (·È‰·ÁˆÁÔ›, ÂÎ·È-

‰Â˘ÙÈÎÔ› Î.Ï.) Ó· ÌÔÚÔ‡Ó Ó· ÂÊ·ÚÌfi˙Ô˘Ó ÙËÓ

·ÁˆÁ‹ ÌÂ ·ÓÙÏ›Â˜ Û˘ÓÂ¯Ô‡˜ ¤Á¯˘ÛË˜ ÈÓÛÔ˘Ï›ÓË˜

Î·Ù¿ ÙÔÓ Î·Ï‡ÙÂÚÔ ‰˘Ó·Ùfi ÙÚfiÔ Î·È ÌÂ Î·Ï¿ ÌÂ-

Ù·‚ÔÏÈÎ¿ ·ÔÙÂÏ¤ÛÌ·Ù·.   
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