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کــه در آن  دیابــت بــی مــزه نوعــی بیمــاری اســت 
کلیــه هــا نمــی تواننــد آب را بــه شــکل طبیعــی 
نگــه دارنــد. ایــن بیمــاری ارتباطــی بــا دیابــت 
شــیرین نــدارد. در دیابــت بــی مــزه فــرد دچــار 
ادرار  مکــرر  دفــع  و  فــراوان  عطــش  احســاس 
رقیــق مــی شــود. ایــن بیمــاری انــواع مختلفــی 
هــر  در  نفــر   1 حــدود  در  بیمــاری  ع  شــیو دارد. 
25000 نفــر جمعیــت بــوده و در هــر ســنی ممکــن 

خ دهــد. اســت ر

علائم دیابت بی مزه چیست؟ 

ــق  ــراوان ادرار رقی ــع ف ــامل دف ــاری ش ــم بیم علائ
)بیــن 3 تــا 20 لیتــر در روز( و احســاس تشــنگی 
طــی  در  مکــرر  هــای  شــدن  بلنــد  همچنیــن  و 
کمبــود  شــب بــرای دفــع ادرار مــی باشــد. علائــم 
دهــان،  خشــکی  ســردرد،  شــامل  آب  شــدید 
گرفتگــی عضــات، ضعــف، اختــال  ســرگیجه ، 
گیجــی مــی باشــد. در مــوارد شــدیدتر  شــناخت و 
خ مــی دهد.علائــم احتمالــی  گاهــی تشــنج نیــز ر

دیـابـت بـی مـزه



2

 ، قــراری  بــی  شــامل  شــیرخواران  و  اطفــال  در 
ــع مکــرر ادرار ، تشــنگی شــدید، تــب شــدید و  دف
پوســت خشــک مــی باشــد. بایــد توجــه داشــت 
کــه دیابــت شــیرین نیــز مــی توانــد باعــث افزایــش 
کــه  دفــع ادرار و تشــنگی شــود امــا همــان طــور 
دیابــت  از  مســتقل  بیمــاری  یــک  شــد   بیــان 

بی مزه است.)1(

کــه شــامل  ع دیابــت بــی مــزه وجــود دارد  دو نــو
مــزه  بــی  دیابــت  و  مرکــزی  مــزه  بــی  دیابــت 

باشــد.  مــی  کلیــوی 

علــت  بــه  بیمــاری  )مغــزی(  مرکــزی  ع  نــو در 
عــدم تولیــد یــا آزاد ســازی هورمــون ضــد ادراری 
در  هورمــون  ایــن  می شــود.  ایجــاد   )ADH  (
کلیــه هــا دخالــت دارد. بنابرایــن  تغلیــظ ادرار در 
مغــز  در  هیپوتالامــوس  یــا  هیپوفیــز  بــه  آســیب 
مثــا بــه علــت آســیب بــه ســر )ضربــه بــه ســر( ، 
تومورهــای   ، ارثــی  علــل   ، مغــزی  عفونتهــای 
ــه  ــا جراحــی مغــز در نواحــی نزدیــک ب مغــزی و ی
باعــث  توانــد  مــی  هیپوفیــز  یــا  هیپوتالامــوس 
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بــروز دیابــت بــی مــزه شــود. گاهــی نیــز بــه علــت 
عوامــل ناشــناخته ســلول هــای هیپوتالامــوس 
کننــد و هورمــون ضــد ادراری را  آســیب پیــدا مــی 
کننــد. بــه نظــر مــی رســد تولیــد آنتــی  تولیــد نمــی 
بــادی بــر علیــه ســلول هــای هیپوتالامــوس در 
ب��روز ای��ن حال��ت نق��ش داش��ته باشنــد.در بعضــی 
ــاد  ــی ایج ــزه در حاملگ ــی م ــت ب ــاران دیاب از بیم
کــه دیابــت بــی مــزه بــه  مــی شــود. در صورتــی 
علــت آســیب بــه ســر ایجــاد شــده باشــد ممکــن 
کوتــاه شــرایط  گذشــتن یــک دوره  اســت پــس از 

بــه حالــت عــادی برگــردد. 

کلیــوی هورمــون ضــد ادراری  در دیابــت بــی مــزه 
کلیــه هــا بــه ایــن  توســط مغــز تولیــد مــی شــود امــا 
هورمــون پاســخ نمــی دهنــد. ایــن حالــت بســیار 
مزمــن  بیمــاری  شــامل  آن  علــل  و  اســت  نــادر 
کلیــه، علــل ژنتیکــی و برخــی داروهــا مانند لیتیوم 

مــی باشــند.

تشخیص دیابت بی مزه چگونه است؟

 در مــوارد مشــکوک بــه وجــود دیابــت بــی مــزه 
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هــای  تســت  از  اســت  ممکــن  معالــج  پزشــک 
آزمایشــگاهی ماننــد بررســی قنــد خــون ، ســدیم و 
پتاســیم و تســت محرومیــت آب اســتفاده نمایــد.

در تســت محرومیــت آب بــرای مدت معینی بیمار 
نبایســت از مایعــات و یــا آب اســتفاده نمایــد در این 
کنشــی  مــدت در افــراد ســالم حجــم ادرار بــه طــور وا
 کاهــش مــی یابــد امــا در افــراد مبتــا بــه دیابــت 
بــی مــزه تغییــرات اندکــی در حجــم ادرار تولیــد 
شــده ایجــاد مــی شــود. در طــی ایــن تســت ممکــن 
اســت از داروهــای مشــابه هورمون ضــد ادراری نیز 

بــرای افتــراق دیابــت بــی مــزه  نــوع مرکــزی از نــوع 
گاهــی نیازمنــد بــه انجــام  کلیــوی اســتفاده شــود. 

تصویربــرداری از مغــز نیــز مــی باشــیم.

آیا بیماری شما بهبود می یابد؟  

ــه علــت آســیب  کــه ب دیابــت بــی مــزه در صورتــی 
بــه ســر یــا جراحــی ایجــاد شــود ممکــن اســت بعــد 
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از مدتــی بهبــود یابــد امــا در ســایر مــوارد معمــولا 
دائمــی اســت و در تمــام طــول عمــر ادامــه دارد امــا 
علائــم تشــنگی و ادرار فــراوان مــی توانــد بــا درمــان 
کیفیــت  کنتــرل شــود و در ایــن شــرایط  مناســب 

زندگــی بــه خوبــی حفــظ مــی شــود.

ک است؟ آیا دیابت بی مزه خطرنا

   همانطــور کــه قبــا ذکــر شــد در ایــن بیمــاری بــدن 
کــه  مقــدار قابــل توجهــی مایــع از دســت مــی دهــد 
ــد  ــی توان ــود و م ــی ش ــدید م ــی ش ــم آب ک ــه  ــر ب منج
کــم آبــی شــود امــا  ســبب عــوارض و علائــم شــدید 
همانطــور کــه گفته شــد قابل کنترل می باشــد)3(

درمان

علــت  درمــان  ابتــدا  در  مرکــزی:  مــزه  بــی  دیابــت 

زمینــه ای مهمتریــن رکــن درمــان اســت بنابراین 
ضایعــه  بــه  مخصــوص  درمــان  مــورد  هــر  در 
 ایجــاد شــده توســط پزشــک معالــج شــما انجــام 
کــه درمــان انجــام نشــده  م��ی شــود. در صورتــی 
باشــد مــی بایســت مصــرف مایعــات بــه دقــت 
گــر حــس تشــنگی مختــل نشــده  تنظیــم شــود و ا
باشــد بــر اســاس میــزان تشــنگی مایعات نوشــیده 
شــود تــا اختــال آب و امــاح ایجــاد نشــود. در 
هــای  الکترولیــت  ســطح  بررســی  دوران  ایــن 
ــج  خــون در فواصــل منظــم توســط پزشــک معال

ــود. ــی ش ــام م انج

ضــد  هورمــون  شــبیه  دارو  ایــن  دسموپرســین: 

کنــد و اثــرات ایــن هورمــون  ادراری عمــل مــی 
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کــه  کلیــه ایجــاد مــی نمایــد. دسموپرســین  را در 
بــه  معمــولا  شــود،  مــی  نامیــده  نیــز   DDAVP
ــرص  ــکل ق ــه ش ــی ب گاه ــی و  ــپری بین ــکل اس ش
در دســترس اســت. بســته بــه نظــر پزشــک ،شــما 
معمــولا یــک تــا ســه بــار در روز بایــد از اســپری 
مــدت  طــول  نماییــد.  اســتفاده  دسموپرســین 
مصــرف دارو توســط پزشــک معالــج و بســته بــه 

شــرایط بیمــار تعییــن مــی شــود.

کلیــوی: در ایــن حالــت ممکــن اســت  دیابــت بــی مــزه 

قطــع داروی مســبب بیمــاری تنهــا درمــان مــورد 
نیــاز شــما باشــد. بــا توجــه بــه عــدم پاســخدهی 
بــه هورمــون ضــد ادراری در ایــن حالــت تجویــز 
دسموپرســین ســودمند نیســت . ممکــن پزشــک 
معالــج شــما یکســری اقدامــات از جملــه مصــرف 
کافــی، محدودیــت مصــرف  ــدازه  ــه ان مایعــات ب
غ(  مــر تخــم  و  )گوشــت  هــا  پروتئیــن   ، نمــک 
توصیــه  شــما  بــه  را  شــده  فــرآوری  غذاهــای  و 

نمایــد. )2(

گاهــی نیــز داروهایــی از قبیــل هیدروکلرتیازیــد،   
آســپرین، بروفــن یــا ایندومتاســین تحــت نظــر 



7

پزشــک معالــج بــرای شــما تجویــز مــی شــود. 

توصیه ها: 

1-در هنــگام دریافــت درمــان دارویــی مــی بایســت 
فق�ـط ب�ـه ان�ـدازه تش�ـنگی آب مص�ـرف نمایی�ـد. )1(

گــر شــما مبتــا بــه دیابــت بــی مــزه هســتید  2- ا
بــدن  آب  حجــم  کــه  مــواردی  در  می بایســت 
ع و اســتفراغ و یــا  کــم مــی شــوند ماننــد بــروز تهــو
کافــی مایعــات مصــرف  تعریــق فــراوان بــه انــدازه 
نمایی�ـد  امــا مــی بایســت از مصــرف بیــش از حــد 
کــه بــه مقــدار زیادی  مایعــات خصوصــا هنگامــی 
نیــز  می نماییــد  اســتفاده  دسموپرســین  از 
اجتنــاب نماییــد زیــرا در صــورت مصــرف بیــش 
از حــد مایعــات ممکــن اســت دچــار افــت ســطح 
ــش  کاه ــا  ــط ب ــم مرتب ــوید. علائ ــون ش ــدیم خ س

ســطح ســرمی ســدیم شــامل ســردرد، افزایــش 
کاهــش  وزن،گیجــی و در مــوارد شــدید تشــنج و 

ســطح هوشــیاری مــی باشــد.
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3- شــما مــی بایســت میــزان مطلــوب مصــرف 
ــز از پزشــک خــود ســوال نماییــد و  مایعــات را نی
در صــورت بــروز علائــم فــوق ســریعا بــه پزشــک 

مراجعــه نماییــد.

شــما  کــه  اســت  ایــن  خــوب  توصیــه  یــک   -4 
کــه گردن بنــد   مــی بایســت یــک دســت بنــد یــا 
داروهــای مصرفــی  و  بیمــاری  نــام  آن  روی  بــر 
نوشــته شــده را همــراه داشــته باشــید تــا در صورت 
گهان��ی، پروتــکل درمانــی صحیح  ب��روز ح��وادث نا

گرفتــه شــود.)2( کار  تــری بــرای شــما بــه 
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