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णनवेदन 

मराठी भाषेला चवद्यापीठाच्या भाषेिा दर्जा येण्याकचरर्ता मराठीर्त चवज्ञान, र्तत्त्वज्ञान, सामाचर्जक 
शासे्त्र आचण र्तुंत्रचवज्ञान या चवषयाुंवरील ग्रुंथाुंिी रिना मोठ्या प्रमाणार्त होण्यािी आवश्यकर्ता आहे. वरील 
चवषयाुंवर केवळ पचरभाषा-कोश अथवा पाठ्यप स्र्तके प्रकाचशर्त करून अशा प्रकारिा दर्जा मराठी भाषेला 
प्राप्र्त होणार नाही. सववसामान्य स चशचिर्तापासून र्तो प्रज्ञावुंर्त पुंचिर्तापयंर्त मान्य होर्तील अशा ग्रुंथाुंिी रिना 
व्हावयास पाचहरे्ज. मराठी भाषेर्त झकवा अन्य भारर्तीय भाषाुंमध्ये चवज्ञान, सामाचर्जक शासे्त्र व र्तुंत्रचवज्ञान या 
चवषयाुंिे प्रचर्तपादन करावयास उपय क्र्त अशा पचरभाषा-सूिी झकवा पचरभाषा-कोश र्तयार होर्त आहेर्त. 
पचरभाषा झकवा शब्द याुंिा प्रचर्तपादनाच्या ओघार्त समपवकपणे वारुंवार प्रचर्तचिर्त लेखाुंर्त व ग्रुंथाुंर्त उपयोग 
केल्यानेि अथव व्यक्र्त करण्यािी त्यार्त शक्र्ती येरे्त. अशा र्तऱ्हेने उपयोगार्त न आलेले शब्द केवळ कोशाुंर्त 
पिून राचहल्याने अथवशून्य राहर्तार्त. म्हणनू मराठीला आध चनक ज्ञानचवज्ञानािी भाषा बनचवण्याकचरर्ता 
शासन, चवद्यापीठे, प्रकाशन सुंस्था व त्या त्या चवषयाुंिे क शल लेखक याुंनी ग्रुंथरिना करणे आवश्यक 
आहे. 

वरील उदे्दश ध्यानार्त ठेवनू महाराष्ट्र राज्य साचहत्य आचण सुंस्कृचर्त मुंिळाने कायवक्रम आखला 
आहे. त्या कायवक्रमार्तील पचहली पायरी म्हणनू सामान्य स चशचिर्त वािकवगाकचरर्ता चवज्ञानचवषयक स बोध 
भाषेर्त चलचहलेली प स्र्तके प्रकाचशर्त करून स्वल्प झकमर्तीर्त देण्यािी व्यवस्था केली आहे. या 
चवज्ञानमालेर्तील िॉ. म. ग. गोगटे याुंनी चलचहलेले “मध मेह” हे दहाव ेप स्र्तक होय. 

 लक्ष्मिशास्त्री जोशी 

 अध्यि 

 महाराष्ट्र राज्य 
 साचहत्य आचण सुंस्कृचर्त मुंिळ. 
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प्रस्तावना 

मध मेहािे झहिरे्त चफररे्त रोगी समार्जार्त खूप आढळर्तार्त. ह्या रोगावर बरेि सुंशोधन होऊन 
त्यासुंबुंधीिी माचहर्ती रोगयाुंना उपलब्ध िंाल्याम ळे ह्या रोगािे फारसे भय वाटेनासे िंाले आहे. र्तरी देखील 
मध मेहासुंबुंधी काही गैरसमर्ज चदसून येर्तार्त. प्रस्र्त र्त प स्र्तकार्त मध मेहावरील माचहर्ती एकत्र केली आहे. 
मध मेह्याने स्वर्तःच्या रोगाबद्दल माचहर्ती करून घ्यावी, आहारावर चनयुंत्रण ठेवाव,े काही उपिार स्वर्तःि 
करावयास चशकावरे्त, प्रकृर्तीर्त फेरफार िंाला र्तर त्यािी नोंद करून आपल्या वैद्यास र्तसे कळवाव,े वगैरे 
उदे्दश मनार्त ठेवनू हे प स्र्तक चलचहलेले आहे. उपिाराुंिी र्तत्त्व ेनीट ध्यानार्त ठेवनू योगय वैद्यकीय सल्ल्याने 
वागल्यास मध मेह हा रोग शरीरार्त कायमिा वावरर्त असला र्तरी त्यापासून फार कमी अपाय होर्तो हे 
अन भवाुंर्ती माहीर्त िंाले आहे. ह्या रोगाम ळे आपल्या आहाराच्या र्ज न्या सुंवयी मोिून नव्या अुंचगकाराव्या 
लागर्तार्त. शरीराला योगय र्तो व्यायाम घ्यावा लागर्तो व आवश्यक असल्यास इन्स चलन झकवा इर्तर ग णकारी 
औषधे घ्यावी लागर्तार्त. एवढ्या गोष्टी उपिाराच्या दृष्टीने र्जास्र्त महत्त्वाच्या आहेर्त. 

 
शरीरचवज्ञानासुंबुंधी सामान्य माचहर्ती असलेल्याुंना चवषय समर्जण्यास फारशी अििण भासू नये. 

काही क्क्लष्ट गोष्टी सोप्या करण्यासाठी चनरचनराळ्या आकृत्याुंिा आधार घेर्तला आहे. 
 

प्रस्र्त र्त प स्र्तक मध मेह्याुंना अनेक दृष्टींनी उपय क्र्त ठराव े अशी अपेिा आहे; पण उपिारासाठी 
वैद्यकी सल्ला घेण्यािे कोणीही टाळू नये. शास्त्रोक्र्त उपिाराुंिी आखणी होणे अत्युंर्त आवश्यक असरे्त. 
त्याम ळे मध मेहर्जन्य व्याधी टळण्यास मदर्त होरे्त. 

 
महाराष्ट्र राज्य साचहत्य आचण सुंस्कृचर्त मुंिळाच्या सौर्जन्याने हे प स्र्तक छापले र्जार्त आहे. 

त्याबद्दल मुंिळाच्या माननीय अध्यिाुंिा मी फार आभारी आहे. 
 
११३६ ‘अनुंर्त’ 

} 
 

श क्रवार पेठ, म. ग. गोगटे 

प णें २.  
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प्रकरण पचहले 
 

प्रास्ताणवक 

मधुमेहाची कहािी:— मध मेह ह्या रोगाला सध्याच्या काळार्त फार महत्त्व आले आहे. हा रोग फार 
पूवीपासून मानवाच्या शरीरार्त वावरर्त आलेला आहे असे आढळरे्त. येशू चिस्र्ताच्या पूवीच्या मोिेंसच्या 
काळार्त ह्या रोगािा उगम चदसर्तो. चिस्र्तपूवव १५०० च्या काळार्त चलचहल्या गेलेल्या पॅचपरस एबसव नावाच्या 
र्ज न्या इचर्जक्प्शयन वैद्यकीय कागदपत्राुंर्त ह्या रोगािी र्जी काही लिणे चलचहली गेली आहेर्त त्याुंिा आचण 
मध मेहाच्या लिणाुंिा मेळ बरािसा र्जमर्तो. ग्रीक लेखकाुंमध्ये ॲरेचटअस ह्याने प्रथमि मध मेहािे वणवन इ. 
स. १५० मध्ये चलहून ठेवले आहे. ह्या रोगार्त त्याने मूत्र र्जास्र्त प्रमाणार्त होणे व र्तहान फार लागणे ह्या दोन 
लिणाुंवर बराि र्जोर चदलेला चदसर्तो. त्या काळार्त आचण नुंर्तरच्या काळार्तील य रोपीय शास्त्रज्ञाुंना ह्या 
रोगार्त लघवीवाटे साखरही शरीराबाहेर र्जारे्त हे फार वळेपयंर्त माहीर्त नव्हरे्त. िरकसुंचहरे्तमध्ये मात्र 
िरकाने ह्यासुंबुंधी द सऱ्या शर्तकार्त ह्यािा उल्लखे केला आहे. िरकस श्र र्ताच्या काळार्त मध मेहािे चनदान 
मूत्राला म ुंगया आल्या म्हणरे्ज केले र्जार्त असे. र्तसेि ह्या रोगािा आन वुंचशकरे्तशी चनकटिा सुंबुंध आहे 
असाही उल्लखे आहे. 

 
आकृर्ती क्रमाुंक १ 

  
स श्र र्तानुंर्तरच्या भल्या मोठ्या काळार्त चर्जकिे चर्तकिे लढाया व त्यानुंर्तर शाुंर्तर्ता, शाुंर्तरे्तनुंर्तर 

अध्यात्मवृत्तीिी वाढ असे र्जवळर्जवळ ८०० रे्त ९०० वषांपयंर्त होर्त गेले. अथार्त हा चवस्र्तीणव काळ भौचर्तक 
ज्ञानाच्या प्रगर्तीच्या बाबर्तीर्त अचनष्ट ठरला. वैद्यकीय आचण र्तत्सम शास्त्रीय प्रयोग फारि थोड्या प्रमाणार्त 
होर्त असर्त आचण िंाले र्तरी त्याुंना इर्तराुंकिून प्रोत्साहन चमळर्त नसे. झकबह ना असे प्रयोग करणारे शास्त्रज्ञ 
समार्जाकिून हेटाळले र्जाऊन त्याुंिा छळ होऊ लागला. र्ज ने रे्त सोने असे समर्जण्यािी प्रवृत्ती गेलनपासून 
प ढे पुंधराव्या शर्तकापयंर्त राचहली. सववि ज्ञानािी प्रगर्ती ख ुंटल्याम ळे मध मेह ह्या महत्त्वाच्या रोगािे 
ज्ञानस द्धा बाल्यावस्थेर्त राचहले. चिस्र्ताब्द १६७९ मध्ये थॉमस चवचलसला असे आढळले की, मध मेहाच्या 
मूत्रािी िव गोि असरे्त. या मूत्रार्त साखरेम ळे रुिी येरे्त हे इ. स. १७७६ मध्ये म्हणरे्ज आणखी र्जवळ र्जवळ 
१०० वषांनी मेथ्यू िॉबसन नावाच्या चलव्हरपूलमधील इुंग्रर्ज वैद्याला समर्जले. 
 

ह्या रोगािे मूळ शोधण्यासाठी शास्त्रज्ञाुंनी आपली दृष्टी वळचवली. इ. स. १६८२ मध्ये 
स्वीट्िंरलुंिच्या र्जोहान ब्र न्नर ह्या शास्त्रज्ञाने क त्र्याच्या पोटारू्तन प्रपाचिक झपि काढून टाकला व क त्रा 
चर्जवुंर्त ठेवला. ह्या क त्र्यामध्ये शास्त्रज्ञाला असे आढळून आले की, त्या प्राण्यािा आहार, र्तहान आचण 
लघवीिी प्रमाणे वाढली आहेर्त. ह्या शास्त्रज्ञाला एवढ्या शोधापलीकिे काही चवशषे चविार करर्ता आला 
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नसला र्तरी मध मेह हा रोग शरीरार्त प्रपाचिक झपिाच्या अन पक्स्थर्तीम ळे होर्त असेल असा शोध लावणारा हा 
पचहलाि शास्त्रज्ञ म्हणून वैद्यकार्त ओळखला र्जार्तो. 

 
त्यानुंर्तर शुंभर-दीिश ेवषांनी मध मेहावर प्रायोचगक सुंशोधन स रू िंाले आचण प ढील काळार्त या 

रोगाबद्दल बरीिशी माचहर्ती उपलब्ध िंाली. इ. स. १८४९ मध्ये फ्रान्समधील एका महान शास्त्रज्ञाने ह्या 
रोगावर सुंशोधन करावयािे मनावर घेर्तले. त्याुंिे नाव क्लॉड् बनाि व! त्याुंनी यकृर्तार्त माुंसर्तौकीर 
(गलायकोर्जन) नावािा चपष्ट पदाथव असर्तो हे आपल्या प्रयोगाुंनी प्रथमि चसद्ध केले. शास्त्रज्ञाला लागणारे 
सवव ग ण त्याुंच्यार्जवळ होरे्त. मध मेह हा रोग प्राण्याुंमध्ये चनमाण करण्यािी कला रे्त हस्र्तगर्त करण्याच्या 
बेर्तार्त होरे्त. त्याुंनी क त्र्याच्या मेंदूर्तील लुं बमजे्जच्या मागच्या भागावर स ईने चछद्र पािून त्या प्राण्यामध्ये 
र्तात्प रर्ता मध मेह र्तयार केला. या प्रयोगाला विद्रजन्य मधुमेह असे म्हणर्तार्त. इ. स. १८५६ मध्ये क त्र्याच्या 
पोटारू्तन प्रपाचिक झपि काढण्यािे प्रयोग त्याुंनी केले; पण त्याम ळे रोगचनर्ममर्तीच्या बाबर्तीर्त चमळाव े रे्तवढे 
यश त्याुंना चमळाले नाही. कदाचिर्त त्याुंच्याकिून प्रपाचिक झपि पूणव काढला र्जार्त नसावा असे वाटरे्त; नाही 
र्तर त्याुंच्या प्रयोगाुंना यश खात्रीने आलेि असरे्त. त्यानुंर्तर इ. स. १८८९ मध्ये चमन्कोवस्की आचण फॉन् 
मेहझरग ह्या िर्त र र्जोिीने हे प्रयोग शुंभर टके्क यशस्वी करून दाखचवले. ह्या प्रयोगामध्ये क त्र्यािे प्रपाचिक 
झपि सुंपूणवपणे काढल्यानुंर्तर त्याला र्तत्काळ आचण र्तीव्र प्रकारिा मध मेह होऊन र्तो रोग त्या प्राण्याच्या 
नाशास कारणीभरू्त होर्तो असे चदसून आले आहे. 
 

र्तत्पूवी इ. स. १८६९ मध्ये पॉल लँगरहॅन्स ह्या व्यक्र्तीने स्वाद झपिािे सूक्ष्मदशवक युंत्रामध्ये नीट 
चनरीिण केले. त्यामधील एका चवचशष्ट प्रकारच्या पेशींच्या समूहास ‘आयलेटस ऑफ लँगरहॅन्स’ असे 
म्हणर्तार्त. ह्या पेशीसम हाला रक्र्तािा भरपूर प रवठा आहे, असे क न्हे आचण ली याुंना चदसले. त्यानुंर्तर 
आयलेटसिे कायव प्रपाचिक झपिापेिा वगेळ्या प्रकारिे असल्यािे इ. स. १८९३ मध्ये लॅगय से आचण 
िायमेअर याुंनी प्रयोगाअुंर्ती चसद्ध केले. लेपाईन ह्या शास्त्रज्ञाने असे म्हटले आहे की, ह्या सम हामधून एक 
चवचशष्ट प्रवर्तवक चनमाण होर्त असून त्यािा पचरणाम चपष्टमय पदाथािा ियापियावर होर्त असावा. पण ही 
सवव कल्पनाि होर्ती. लेपाईनर्जवळ शास्त्रीय आधार फारसा नव्हर्ता. त्यानुंर्तर फे्रिंर, चरने्न वगैरे य रोचपयन 
शास्त्रज्ञाुंनी प्रपाचिक झपिािा रस शरीराबाहेर र्तयार करून त्यािे इन्रे्जक्शन मध मेह िंालेल्या प्राण्याुंना 
चदले. पण त्याुंच्या प्रयत्नाुंना म्हणण्यासारखे यश आले नाही. यासुंबुंधी यशस्वी प्रयोग िं ल्िंर (Zultzer) ह्या 
र्जमवन शास्त्रज्ञाने केले. 
 

ह्याि स मारास नॉयचनन् (Naunyn) हा मध मेह रोगािा ज्ञार्ता समर्जला र्जार्त असे. मध मेह हा रोग 
आन वुंचशक आहे हे त्यास कळले होरे्त. इ. स. १८८६ मध्ये त्याुंनी साुंचगर्तले की, ह्या रोगामध्ये रोगयाला 
चपष्टमय पदाथव अगदी वर्जव असावरे्त. मध मेहाच्या आहाराच्या बाबर्तीर्त बऱ्याि बरोबर गोष्टी त्याने प्रथम 
साुंचगर्तल्या. ह्या रोगामध्ये रक्र्तार्तील आम्ले वाढून शरीराला आम्लबाधा होरे्त हे साुंगणारा हा पचहलाि 
शास्त्रज्ञ होय. मध मेहािे महत्त्व पटवनू देर्ताना त्याने साुंचगर्तले आहे की, ह्या रोगािे चनदान िंाल्यापासून 
लवकरार्त लवकर उपिार स रू केले पाचहरे्जर्त. 
 

इ. स. १९०९ मध्ये मकॅॉलमने क त्र्यावर काही प्रयोग करून महत्त्वाच्या गोष्टी चसद्ध केल्या. प्रथम 
प्रपाचिक झपिािी म ख्य नचलका बाुंधून टाकून त्या क त्र्यािे पोट चशवले. पण त्याम ळे त्या क त्र्याला मध मेह 
िंालेला आढळला नाही. म्हणून काही चदवसाुंनी मकॅॉलमने त्या क त्र्यािे प्रपाचिक झपि सुंपूणवपणे काढून 
टाकले. त्यािा पचरणाम मात्र त्या क त्र्याला र्तीव्र मध मेह होण्यार्त िंाला. 
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इ. स. १९१४ मध्ये ॲलनने मध मेहाम ळे शरीरार्त काय काय फरक घिून येर्तार्त ह्यासुंबुंधी माचहर्ती 
चमळचवली. मध मेहाच्या रोगयाने आहार कमी करून शरीरािे वर्जन कमी करावयास हव े असे त्याने 
साुंचगर्तले. इ. स. १९२१ मध्ये बँझटग आचण बेस्ट ह्या दोन टोरोन्टोमधील ग रु-चशष्ट्याुंनी एक मोठा शोध 
लावला. र्तो म्हणरे्ज क्व्दपीन (इन्श चलन) ह्या अुंर्तःस्त्रावािा होय! बँझटगने मकॅॉलमप्रमाणेि प्रथम क त्र्याच्या 
शरीरामधील प्रपाचिक झपि नचलका बुंद करून टाकली. एवढ्याने त्या प्राण्याला मध मेह होर्त नाही हे त्याला 
आधीच्या प्रयोगावरून माहीर्त होरे्त. पण त्या नचलका काही चदवस बुंद ठेवनू त्या शास्त्रज्ञाला प्रपाचिक 
झपिाच्या पेशींना शरीरार्तल्या शरीरार्त नाश करावयािा होर्ता. र्तसे केल्याने लँगरहॅन्स पेशीसम हाुंना इर्जा 
पोहोिणार नाही यािीही त्यास खात्री होर्ती. काही चदवसाुंनी त्याने आपल्या बसे्ट नावाच्या वैद्यकीय 
चवद्याथ्याच्या साहाय्याने त्या क त्र्याच्या पोटार्तील प्रपाचिक झपि काढले व त्यािा रस बनचवला. या रसार्त 
अथार्त चिपीनिे प्रमाण र्जास्र्त असण्यािा सुंभव होर्ता आचण र्तसेि घिून आले. २७ र्ज लै १९२१ मध्ये त्याुंच्या 
प्रयोगाुंना उत्तम प्रकारे यश आले आचण मध मेहाच्या इचर्तहासार्त ह्या दोघाुंिे नाव अर्जरामर िंाले. ह्या रसािी 
इन्रे्जक्शने मध मेहाच्या रोगयाुंना चदली र्जाऊन त्याुंच्यार्तील रोगावर यशस्वीरीत्या उपिार करणे शक्य िंाले. 
टोरोंटोमधील प्राध्यापक मकॅचलओि आचण कॉचलप ह्याुंिीही ह्या प्रयोगास मदर्त िंाली. 
 

चिपीनािा शोध लागल्यापासून मध मेह कोणत्या द्रव्याच्या अन पक्स्थर्तीम ळे होर्तो हे माहीर्त िंालेि. 
पण मध मेहावरील उपिारासुंबुंधीस ध्दा एक मोठी प्रगर्ती िंाली. ॲलोक्िंान ह्या रासायचनक द्रव्याच्या 
इुंरे्जक्शनाने प्राण्यामध्ये प्रायोचगक मध मेह र्तयार करर्ता येर्तो ही गोष्ट उपिाराच्या प्रगर्तीच्या दृष्टीने िाुंगलीि 
पोषक ठरली. हे रासायचनक लँगरहॅन्स चिपार्तील ब (बीटा) पेचशकाुंिा नाश कररे्त; त्याम ळे चिपीन 
चनर्ममर्तीस अिथळा चनमाण होर्तो. िॉ. िन शीहा ह्याुंनी आचण त्याच्या सहकाऱ्याुंनी ॲलोक्िंानच्या 
उपय क्र्तरे्तिा शोध चिस्र्ताब्द १९४३ साली लावला. 
 

चिपीनाच्या शोधाम ळे मध मेह्याुंच्या र्जीवनार्त मोठीि आशा चनमाण िंाली. नुंर्तर र्तोंिाने घेर्ता 
येण्यासारखी काही महत्त्वािी रक्र्तशकव रीन्यूनकारी औषधे गेल्या १० रे्त १५ वषांर्त चनघाली. 
 

* * 
  



 

अनुक्रमणिका 

 

प्रकरण द सरे 
 

मधुमेह : प्रादुर्भाव आणि सपं्राप्ती 

मध मेह हा र्जन्र्त र्जन्य रोग नसून र्तो प्राकृचर्तक रोग आहे. र्जुंर्त र्जन्य साुंसर्मगक रोग सववश्र र्ति आहेर्त. 
आध चनक काळार्त साुंसर्मगक रोगाुंवर र्जालीम औषधे उपलब्ध असल्याम ळे त्याुंपासून फारसा उपद्रव होर्त 
नाही आचण त्याम ळे माणसािी आय मवयादाही वाढली आहे. र्तसे िंाल्याम ळे उर्तारवयार्तील इर्तर रोग व 
मध मेहासारखे प्राकृचर्तक रोग चदसून येणे शक्य िंाले. 

 
प्राकृचर्तक रोगाुंिा उगम अम क एका कारणाम ळे होर्तो असे साुंगर्ता येर्त नाही. त्याकचरर्ता र्जार्त, 

झलग, भेद, आन वुंचशकर्ता, शरीरबाुंधा वगैरे अनेक कारणाुंकिे वळाव ेलागरे्त; व ह्याुंपैकी एक झकवा अनेक 
कारणे प्राकृचर्तक रोगाुंना पोषक ठरर्तार्त. प्राकृचर्तक रोगाुंिी वाटिाल, प्रगर्ती व शवेट देखील साुंसर्मगक 
रोगाुंपासून चभन्न असर्तार्त. हे सवव रोग रोगयाला अगर त्याच्या वैद्याला न कळर्त केव्हार्तरी उद भवर्तार्त व 
प ष्ट्कळ वळेा रे्त स प्र्त पचरक्स्थर्तीर्ति वावरर्तार्त. मध मेहािे र्तसेि आहे. त्यापासून रोगयाला प ष्ट्कळ चदवस 
इर्जा होर्त नाही. रोगािी लिणेही प्रथम चदस न येर्त नाहीर्त. अिानकपणे आय र्मवमा, नोकरीबुंदा, शरीरािी 
कायविमर्ता वगैरे कारणाुंसाठी केलेल्या वैद्यकीय र्तपासणीर्त माणसाला मध मेह िंाला आहे असे आढळून 
येरे्त. हा प्राकृचर्तक रोग सुंपूणवपणे बरा होर्त नाही. पण त्यािी सर्तर्त काळर्जी घेर्तली र्तर र्तो िंाला असूनस द्धा 
प ष्ट्कळ काळ र्जगर्ता येरे्त, हे आध चनक शास्त्रज्ञाुंनी चसद्ध केले आहे. 
 

मध मेह हा सवव र्जगभर पसरलेला रोग आहे. त्यािा प्राद भाव मात्र सव चठकाणी सारख्याि प्रमाणार्त 
नाही. प्रगर्त देशाुंर्त मध मेहािा समार्जार्तील प्राद भाव सहर्ज कळू शकर्तो. आपल्या देशार्त मध मेही चकर्ती 
प्रमाणार्त वावरर्त असर्तार्त हे कळणे कठीण आहे. एकर्तर हा रोग प्राकृचर्तक असल्याम ळे त्यािी 
आरोगयखात्याकिे नोंद िंालीि पाचहरे्ज असे बुंधन नाही. द सरे म्हणरे्ज चशिणप्रसार न िंाल्याम ळे व 
मध मेहासुंबुंधीिे ज्ञान सामान्य माणसाला िंालेले नसल्याम ळे मध मेही स्वर्तःिा रोग ह िकून वैद्यकीय 
र्तपासणी करून घेण्यास प ढे येर्त नाही. 

 
आपल्या देशार्त ह्या रोगािे प्रामाण आचण समार्जार्तील प्रसार वाढर्त आहे, ही गोष्ट भारर्तीय वैद्याुंच्या 

लिार्त आली आहे. वाढर्ती लोकसुंख्या हे वाढत्या प्रमाणािे कारण आहे. न्यू यॉकव  शहरार्त मध मेहािे प्रमाण 
१८ रे्त ६० वषांमधील व्यक्र्तींमध्ये काही वषांपूवी शकेिा २ सापिरे्त. ह्यापेिा र्जास्र्त प्रमाण म ुंबई शहरार्त 
मध मेह असोचसएशनच्या वर्तीने काम करणाऱ्या भारर्तीय वैद्याुंना चमळाले आहे; पण त्यामध्ये मध मेहाच्या 
रोगयाुंनीस ध्दा आपण होऊन स्वर्तःिी र्तपासणी करून घेर्तली व त्यािीही नोंद केली गेली. रे्तव्हा त्यािी 
र्त लना चवदेशीय शहराुंबरोबर करर्ता येणार नाही. पाुंढरपेशा वगार्त शकेिा ७ टके्क र्तर कामगारवगार्त शकेिा 
२·५ असे प्रमाण आढळून आले आहे. आपल्या देशार्त स्त्रीवगाकिून मध मेहासुंबुंधी प्राद भाव-सुंशोधनार्त 
िाुंगलेसे साहाय्य चमळर्त नाही. 
 

पाश्चात्य देशाुंर्त उपलब्ध होणारे आकिेस द्धा खरी पचरक्स्थर्ती दाखचवर्तार्त असे नाही. कारण रे्ज 
सौम्य व स प्र्त मध मेही समार्जार्त वावरर्तार्त त्याुंना मूत्रर्तपासणीने ह िकून काढणे कठीण र्जारे्त. अशाुंिे प्रमाण 
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शकेिा १ असाव े असा अुंदार्ज आहे. मध मेहाच्या सुंप्राप्र्तीसुंबुंधी आन वुंचशक व पचरक्स्थचर्तर्जन्य कारणाुंिा 
खाली चविार केला आहे. ही सवव मध मेहाला पोषक ठरर्तार्त. 
 

(१) आनुिंवशकिा :— मध मेह आन वुंचशक आहे झकवा नाही हा आर्ता फारसा ििेिा चवषय नसून 
मध मेही रोगयाुंच्या घराण्यार्त मध मेहािा प्राद भाव शकेिा ५० आढळर्तो. 

 
ह्या रोगािा आचण आन वुंचशकरे्तिा चनकट सुंबुंध समर्जावनू घेण्यासाठी आपणाला रोगयाुंच्या 

क ट ुंचबयाुंिी नीट िौकशी करावी लागरे्त. द सरे म्हणरे्ज मध मेह हा रोग प रुषाुंमध्ये र्जास्र्त प्रमाणार्त आढळून 
येर्त असल्याकारणाने आन वुंचशकरे्तिे दोष चपरृ्तपिाकिून र्जास्र्त प्रमाणार्त मध मेहाशी येऊन पोहोिर्तार्त. 
मारृ्तपिाकिून रोग कमी प्रमाणार्त पसरर्तो. 
 

मिेँचलयन र्तत्त्वाप्रमाणे (१) र्जर आईवचिलाुंना मध मेह िंाला असेल र्तर त्याुंच्या सवव म लाुंना 
त्याुंच्या दीघाय ष्ट्यापयंर्त केव्हार्तरी मध मेह होईल. (२) र्जर आईवचिलाुंपकैी एकाला मध मेह िंाला असेल 
र्तर त्याुंच्या म लाुंपकैी ५० टके्क म लाुंना मध मेह होईल. (३) र्जर आईवचिलाुंपकैी दोघाुंनाही मध मेह िंाला 
नसेल पण त्याुंच्या आईवचिलाुंपैकी मध मेहािे कोणी र्तरी रोगी होरे्त, असे असेल र्तर त्याुंपैकी २५ टके्क 
म लाुंना मध मेह होईल. (४) र्जर वचिलाुंना मध मेह िंाला असेल आचण आईला िंाला नसेल आचण आईच्या 
क ट ुंबार्तही कोणाला िंाला नसेल र्तर त्याुंना होणाऱ्या कोणाही म लाला मध मेह होणार नाही; पण 
नार्तवुंिाुंना मध मेह होणार नाहीि असे साुंगर्ता येणार नाही. 

 
मध मेहािा आन वुंचशकरे्तशी सुंबुंध खालील आकृर्तीवरून स्पष्ट होईल. 

 

 
आकृर्ती क्रमाुंक २  

 
आन वुंचशकरे्तखेरीर्ज रोगािा उगम इर्तरही काही गोष्टीवर अवलुंबनू असर्तो. आन वुंचशकरे्तम ळे 

चनमाण होणारा हा दोष हळूहळू चपढ्याुंमधून कमी होर्तो. 
 
 (२) शरीरािे िजन–स्रू्लपिा :— िॉ. ॲलनच्या अभ्यासापासून असे आढळून आले आहे की, 

मध मेह हा रोग केवळ वर्जन र्जास्र्त असेल र्तर रे्त कमी करून बरािसा हटचवर्ता येर्तो. त्याकचरर्ता अन्नामधील 
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कॅलरींिे प्रमाण कमी केले पाचहरे्ज. शरीराला स्थूलपणा आला असेल, र्तर अशा रोगयाुंना चिपीनािी मात्रा 
मोठी लागरे्त; त्याम ळेि त्याुंिा रोग र्तीव्र प्रकारिा असा गैरसमर्ज होर्तो. पण प्रत्यिार्त र्तसे नसरे्त. वास्र्तचवक 
पाहर्ता स्थूल रोगयामध्ये चिपीन उत्पन्न होर्त असरे्त; पण त्याच्या शरीराला रे्त अप रे पिरे्त. त्याम ळे लँगरहॅन 
चिपाुंवर चिपीन उत्पत्तीिी एकसारखी मागणी असल्याकारणाने त्यािी कायवशक्र्ती कमी होरे्त. वर्जन कमी 
िंाल्याम ळे ही वार्जवी मागणी बुंद होरे्त व िीपे पचहल्यासारखे कायव करू लागर्तार्त. मध मेह िंालेले ७० टके्क 
रोगी स्थूल असर्तार्त व त्याुंपैकी काही शरीराने सिपार्तळ असले र्तर त्याुंच्यार्त स्थूलपणा एके काळी 
आलेला असर्तो. मध मेहािी र्तीव्रर्ता वाढली की, वर्जन कमी होणे, मूत्रारू्तन शकव री र्जास्र्त र्जाणे, शरीरार्तील 
नत्र पदाथािा नाश होणे ह्या सवव प्रकाराुंम ळे स्थूलपणा कमी होर्तो आचण ह्या सवांबरोबर मूत्रामध्ये केर्तोन 
द्रव्ये आली की र्जास्र्त असलेल्या आहारावर िाुंगलाि पचरणाम होऊन पोटार्त अन्न कमी र्जारे्त; कारण भकूि 
लागर्त नाही. मध मेह ही स्थूल माणसाुंना चमळालेली चशिाि आहे. ४० रे्त ५० वयाच्या माणसािे वर्जन 
आवश्यक वर्जनापेिा १० रे्त २० टके्क कमीि असाव ेअसे काही शास्त्रज्ञाुंिे म्हणणे पिरे्त. वर्जन चकर्ती कमी 
असाव ेयािे आकिे माणसािे वय, स्त्री-प रुषत्व, उुंिी ह्याुंवरून काढर्ता येरे्त. 

[पाहा] र्तक्र्ता क्रमाुंक २] 
 

 
आकृर्ती क्रमाुंक ३ टाकणे 

 
(३) मािसािे िय :— मध मेह हा कोणत्याही वयाच्या माणसाला होर्तो हे खरे असले, र्तरी ४० रे्त 

५० व्या वषी र्तो र्जास्र्त प्रमाणार्त आढळून येर्तो. लहान म लाुंना होणाऱ्या रोगािी पावले फार र्जलद गर्तीने 
पिर्त असर्तार्त. ४० रे्त ५० व्या वषी त्यािे वर्जनही त्याच्या शरीरार्त चशरणाऱ्या स्थूलपणाम ळे वाढण्यािा 
सुंभव र्जास्र्त असर्तो. ह्याि स मारास चपचहर्त प्रझपि ह्या ग्रुंथीमधून द्रव्यािी र्जास्र्त प्रमाणार्त उत्पादनर्ता आचण 
स्त्राव होण्यािा सुंभव असर्तो आचण त्याम ळे ह्याही एका कारणाम ळे माणसाच्या शरीरार्त चिपीनािी र्जास्र्त 
प्रमाणार्त आवश्यकर्ता असरे्त. 

 
१३ रे्त १६ वषाच्या म लाुंम लींमध्ये मध मेह होर्तो त्यालाही चपचहर्त प्रझपिार्तील ‘ग्रोथ’ प्रवर्तवकािी 

र्जास्र्त उत्पादनशक्र्तीि कारणीभरू्त आहे. 
 

(४) स्त्री-पुरुष ललगरे्भद :— गरोदर स्स्र्िी :— २५ रे्त ३५ वयामधील स्त्री-प रुषाुंमधील मध मेहािे 
प्रमाण पाचहले र्तर चस्त्रयाुंमध्ये मध मेह र्जास्र्त प्रमाणार्त चदसून येर्तो. ह्यािे कारण म्हणरे्ज गरोदरपणार्त 
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शरीरावर र्जास्र्त र्ताण पिून शरीराला इन्श चलनिी र्जास्र्त प्रमाणार्त गरर्ज असरे्त व स प्र्त मेहािी दृश्य लिणे 
ह्या अवस्थेर्त चदसू लागर्तार्त. एकुं दरीर्त पाहर्ता मध मेहािे प्रमाण प रुषाुंमध्ये र्जास्र्त चदसरे्त. य रोप आचण 
अमेचरकेमध्ये असे आढळून आले आहे की, रे्तथील रोगयाुंमध्ये प रुषाुंपेिा चस्त्रयाुंिी सुंख्या र्जास्र्त आहे. 
आपल्याकिील देशाबद्दल बोलायिे र्तर कोलुं बो, म ुंबई व कलकत्ता ह्या शहराुंर्तील सवव मध मेही रुगणालयाुंर्त 
आपल्या रोगाच्या उपिारासाठी येर्त नसर्तार्त. आचण रे्ज येर्तार्त त्याुंर्त र्जास्र्त प रुष असर्तार्त. भारर्तार्तील 
चस्त्रया बाह्य रुगणालयाुंरू्तन कोणत्याही र्तक्रारीकचरर्ता औषध नेण्यास नारार्ज असर्तार्त. प ष्ट्कळ वळेा रोग 
अुंगावर काढण्यािीि प्रवृत्ती चस्त्रयाुंमध्ये र्जास्र्त असरे्त. 
 

(५) हिामान, रहािीमान ि शारीवरक कष्ट :— शहरी र्जीवन र्जगणाऱ्याुंमध्ये मध मेहािे प्रमाण 
र्जास्र्त चदसरे्त. शहरी र्जीवन धकाधकीिे असरे्त; खेड्यार्तल्या शरे्तकऱ्यासारखे पचरश्रम टेबलावर बसून काम 
करणाऱ्या नागरी माणसाला होर्त नसर्तार्त. र्तसेि चमळालेल्या पगारारू्तन िौरस रे्जवण रे्जवण्याकिे नागरी 
माणसािी प्रवृत्ती र्जास्र्त असरे्त. पोटभर झकवा त्याहीपेिा र्जास्र्त अन्न खाणाऱ्याुंमध्ये मध मेहािा प्राद भाव 
र्जास्र्त आढळून आला आहे. अन्नामध्ये चपष्ट पदाथव र्जास्र्त असणाऱ्या लोकाुंमध्ये मध मेहािा प्राद भाव र्जास्र्त 
असर्तो की नाही, यासुंबुंधी नीटसे समर्जलेले नाही. एकुं दरीर्त टेबलाशी बसून काम करणे, र्जास्र्त 
र्जबाबदारीिी कामे पार पािणे, शरीरास व्यायाम कमी घिणे, मानचसक अस्वस्थर्ता असणे वार्जवीपेिा 
र्जास्र्त आहार घेणे वगैरे गोष्टी मध मेहाच्या प्राद भावास पोषक ठरर्तार्त. शरे्तकरीवगामध्ये धचनक 
शरे्तकरीवगामध्ये प्रमाण र्जास्र्त आढळरे्त. 

 
हवामानासुंबुंधी सववसाधारणपणे असे समर्जरे्त की, उष्ट्ण व दमट वार्तावरणार्त रक्र्तार्तील शकव रेिे 

प्रमाण कायम ठेवण्यािी शक्र्ती कमी होरे्त व त्याम ळे ह्या हवामानार्त मध मेह्याुंिे प्रमाण र्जास्र्त आढळरे्त. 
 

(६) जाि ि धमथ :— ज्यू स्त्री-प रुषाुंमध्ये मध मेहािे प्रमाण र्जास्र्त असरे्त, असे आढळून आले आहे. 
हा दोष त्याुंच्या र्जार्तीर्तील रक्र्तदोषाुंम ळे असण्यािी शक्यर्ता आहे. चशवाय त्याुंच्या स खवस्रू्त र्जीवनाम ळे 
वाढलेला आहार हा रोगाच्या प्राद भावास कारणीभरू्त होर्तो. मध मेह हा रोग य रोपपेिा अमेचरकेर्त र्जास्र्त 
प्रमाणार्त आहे. िीन, र्जपान आचण आचफ्रकेर्तील चनग्रो लोकाुंर्त मध मेह य रोपपेिा कमी प्रमाणार्त आढळर्तो. 

 
ज्यू लोकाुंप्रमाणेि पारशी समार्जार्तदेखील मध मेहािे प्रमाण र्जास्र्त चदसून येरे्त. 
 
(७) आहार :— अन्नामध्ये चपष्ट पदाथव र्जास्र्त असर्तील, र्तर रे्त रोगयाच्या दृष्टीने वाईट आहे असे 

म्हणण्याला सबळ प रावा नाही. झहद स्थानार्तील लोक र्ताुंदूळ आचण इर्तर चपष्टमय पदाथव र्जास्र्त प्रमाणार्त 
खार्तार्त; पण या देशार्तील लोकाुंमध्ये मध मेहािे प्रमाण र्जास्र्त आहे असे आढळून आले नाही. अशा चपष्ट 
पदाथांम ळे रक्र्तार्तील शकव रा र्जास्र्त प्रमाणार्त वाढरे्त हे खरे असले, र्तरी रे्तवढ्याि र्जलदीने शकव रेिे प्रमाण 
खाली येरे्त. झकबह ना अशा प्रकारिा चपष्ट आहार खाणाऱ्या लोकाुंना शरे्तार्त झकवा कारखान्यार्त शारीचरक 
काम कराव ेलागरे्त. त्याम ळे शरीराला उत्तम व्यायाम चमळून द्रािरे्तिे ज्वलन नीट र्तऱ्हेने होरे्त. 

 
साराुंश अन्नार्त चपष्टमय भाग र्जास्र्त असला र्तरी त्याबरोबर शरीराला प रेसा व्यायाम लागर्तो, र्तसे न 

िंाल्यास मध मेहािा प्राद भाव वाढर्तो. 
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(८) मानवसक िाि :— मानचसक र्ताण हे मध मेहािे कारण नसले र्तरी मनस्र्ताप वाढल्याने स प्र्त 
मध मेह िोके वर लवकर काढर्तो. 
 

* * 
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प्रकरण चर्तसरे 
 

प्रायोणिक मधुमेहणनर्ममती आणि शरीरातील अतंःस्त्रावाचें मधुमेहाशी सबंंध 

मध मेह हा रोग र्जुंर्त र्जन्य झकवा साुंसर्मगक नसून प्राकृचर्तक आहे हे मागील प्रकरणार्त साुंचगर्तलेि 
आहे. र्तो शरीराच्या घटनेमध्ये बदल िंाल्याम ळे होणारा चवकार आहे. त्या चवकारासुंबुंधी र्जास्र्त माचहर्ती 
करून घेण्यासाठी चनरोगी शरीरार्त ही चवकृर्ती का व कशी चनमाण करर्ता येईल ह्याचवषयीिा चविार येथे 
करावयािा आहे. 

 
हा रोग प्राण्याुंच्या शरीरार्त सहर्जरीत्या चनमाण करर्ता येर्तो. त्या र्तयार करण्याच्या प ष्ट्कळ पध्दर्ती 

आहेर्त :— 
 

(१) क त्र्यासारख्या मोठ्या शरीराच्या प्राण्याच्या पोटार्तील प्रपाचिक झपि सुंपूणवपणे काढला र्जार्तो. 
ही शल्यचक्रया अगदी शास्त्रोक्र्त पद्धर्तीने केली र्तर शल्यचक्रयेनुंर्तर प्राणी श द्धीवर येर्तो. मात्र प्रपाचिक 
झपिाच्या अन पक्स्थर्तीम ळे काही र्तासाुंनीि त्याच्या शरीरार्त मध मेहािी लिणे चदसू लागर्तार्त. त्यािा आहार, 
र्तहान व मूत्रािे प्रमाण ही सवव वाढर्तार्त व चिपीनािे इुंरे्जक्शन चदले नाही, र्तर त्याच्यार्तील रोग बळावर्त 
र्जाऊन मध मेहर्जन्य मूच्छेर्त र्तो मरण पावर्तो. 

 
कधी कधी प्रपाचिक झपिािा पाऊण भागि काढला र्जार्तो. राचहलेल्या भागर्ता लँगरहॅन िीपे शाबूर्त 

असल्याम ळे चिपीनािा थोिाफार प रवठा शरीरास होर्तो. त्याम ळे ह्या प्राण्याुंना रे्तवढ्या र्तीव्र प्रकारिा मध मेह 
होर्त नाही. 
 

अशा र्तऱ्हेच्या प्रायोचगक मध मेहािे नैसर्मगक मध मेहाशी िाुंगलेि साम्य असले, र्तरी त्यािी र्तीव्रर्ता 
नैसर्मगक मध मेहापेिा कमी समर्जावयास हवी. शल्यचक्रयेने सुंपूणव प्रपाचिक झपि काढला गेल्याने चिपीन व 
गल कॅगॉन ह्या दोन्ही परस्परचवरोधी अुं:र्तस्त्रावाुंिे उत्पादन थाुंबरे्त. नैसर्मगक मध मेहार्त लँगरहॅन्स िीपाुंर्तील 
फक्र्त “ब” पेचशकाुंिा नाश होर्तो; “अ” पेचशका गल कॅगॉनिे उत्पादन करीर्ति असर्तार्त. माुंर्जरामध्ये देखील 
ही शल्यचक्रया केली र्जारे्त. उुंदराच्या शरीरािा आकार लहान असल्याकारणाने ही शल्यचक्रया रे्तवढीशी 
यशस्वी होर्त नाही. 
 

(२) द सरी पद्धर्त म्हणरे्ज प्राण्याुंच्या शरीरार्त नीलेरू्तन ॲलेक्िंानिे इुंरे्जक्शन देणे. ह्या रसायनाने 
लँगरहॅन “ब” पेचशकाुंिा नाश होर्तो आचण शरीरार्त चिपीनािा प रवठा होर्त नाही. ह्या प्रयोगाकचरर्ता 
उुंदराएवढे प्राणीदेखील वापरण्यार्त येर्तार्त. चवशषेर्तः नर प्राणी ह्या प्रयोगाकचरर्ता वापरला र्जार्तो. ह्या 
इुंरे्जक्शनानुंर्तर दोन झकवा र्तीन चदवसाुंनी प्राण्याच्या शरीरार्त योगय रे्त फरक चदसून येर्तार्त. र्तसे न 
चदसल्यास आणखी आठ चदवसाुंनी द सरे इुंरे्जक्शन द्याव ेलागरे्त. 

 
ह्या मध मेहािे साम्य माणसार्तील नैसर्मगक रोगाशी बरेिसे असरे्त. म्हणनूि चहिा वापर र्जास्र्त 

प्रमाणार्त होर्तो. मध मेह चनर्ममर्तीिी ही पद्धर्त अगदी सोपी आहे. मात्र ॲलोक्िंान हे रासायचनक द्रव्य 



 

अनुक्रमणिका 

 

असल्याकारणाने त्यािा इर्तर इुंचद्रयाुंच्या कायविमरे्तवर पचरणाम होण्यािी शक्यर्ता असरे्त. चशवाय ह्या 
द्रव्यापासून सववि प्राण्याुंना मध मेह होर्तोि असे नाही. 
 

(३) चर्तसरी पद्धर्त म्हणरे्ज शरीरार्त चिपीन ह्या अुंर्तःस्त्रावाचवरुद्ध कायव करणाऱ्या इर्तर अुंर्तःस्त्रावाुंिी 
इुंरे्जक्शने देणे. र्ती म्हणरे्ज ग्रोथ, अँचिनोकॉचटकोरॉचफक अुंर्तःस्त्राव, कॉर्मटिंोन आचण थाररॉक्िंीन हे 
अुंर्तःस्त्राव होर्त. प्रायोचगक सुंशोधनाथव हे अुंर्तःस्त्राव प्राण्याुंच्या नचलकाचवरचहर्त ग्रुंथींपासून काढर्तार्त. 
मध मेहचनर्ममर्तीसाठी ह्या अुंर्तःस्त्रावािी इुंरे्जक्शने फार चदवस द्यावी लागर्तार्त; आचण त्याम ळे िीपार्तील “ब” 
पेशींिी कायवशक्र्ती िीण होरे्त. ह्या सवव अुंर्तःस्त्रावाुंिी काये चनरचनराळी असली र्तरी त्या सवांम ळे रक्र्तार्तील 
द्रािरे्जिे प्रमाण वाढरे्त. हे वाढलेले प्रमाण कमी करण्यासाठी िीपार्तील “ब” पेशींमधून चिपीनही र्जास्र्त 
प्रमाणार्त चनमाण होऊ लागरे्त. कालाुंर्तराने िीपाुंिी शक्र्ती िीण होऊन चिपीनािे उत्पादन कमी कमी होरे्त. 
 

(४) मोलोनी आचण त्याुंच्या सहकाऱ्याुंनी ही पद्धर्त शोधून काढली. ही पद्धर्त चकिकट असली र्तरी 
फार उपयोगी ठरली आहे. ह्या प्रयोगार्त दोन प्राणी वापरले र्जार्तार्त. त्याुंपकैी एकास चिपीनािे इुंरे्जक्शन 
वारुंवार चदले र्जारे्त. चिपीन हे प्रचथन असल्याकारणाने त्याच्याचवरुद्ध कायव करणारे द्रव्य शरीरार्त 
कालाुंर्तराने उत्पन्न होरे्त व रे्त रक्र्तरसा (प्लाझ्मा) र्त सापिरे्त. ह्या प्रयोगाकचरर्ता चगनी चपग हा प्राणी 
वापरर्तार्त. इन्श चलन ह्या अुंर्तःस्त्रावाचवरुद्ध इन्श चलनेिं हे पूरक द्रव्य त्या प्राण्याच्या रक्र्तरसार्त असरे्त. नुंर्तर 
ह्या रक्र्तरसािे इुंरे्जक्शन माुंर्जर, क त्रा वगैरे प्राण्याुंमध्ये चदले र्तर त्यामध्ये थोिेि चदवस चटकणारा मध मेह 
चनमाण होर्तो. 

 
ह्या सवव प्रयोगाुंिी उपय क्र्तर्ता फार मोठी आहे. चिपीनािे शरीरार्तील कायव, त्यािा इर्तर 

अुंर्तःस्त्रावाशी सुंबुंध, इन्श चलनसारखी प्रभावी आचण र्तोंिाने घेर्तली र्जाणारी औषधे वगैरेसुंबुंधीिे सुंशोधन ह्या 
प्रयोगाुंम ळे सोपे िंाले आहे. 
 

प्रयोगशाळेर्त चनमाण केलेल्या मध मेहािे नैसर्मगक मध मेहाशी प ष्ट्कळि साम्य असरे्त. मध मेहामधील 
अन्नपदाथांिे ियापिय नेहमी सारखे होर्त नाही. चनरोगी शरीरास श्वसनािी व अन्नािी र्जरुरी असरे्त. 
श्वसनचक्रयेने शरीरास प्राणवायू प रचवला र्जार्तो आचण र्तो अन्नाच्या ज्वलनासाठी आवश्यक आहे. आपले 
शरीर ही एक भट्टीि आहे. र्तीर्त अन्न टाकले र्जारे्त व त्यापासून प्राप्र्त होणारी शक्र्ती शरीराच्या प ष्ट्कळ 
कायास उपयोगी पिरे्त. आपल्या अन्नािा चवचनयोग दोन र्तऱ्हाुंनी होर्तो. अन्नघटकाुंपासून शरीरसुंवधवन होणे 
या चक्रयेस िय असे म्हणर्तार्त व याम ळे शरीरार्तील पेचशकाुंिी वाढ होरे्त. अपिय या चक्रयेने अन्नघटकाुंिी 
चवघटना चदसून येरे्त आचण त्याुंिे रुपाुंर्तर शक्र्ती, पाणी, काबववायू आचण प्रचथनाुंपासून मूत्रीया (य चरया), 
य चरक ॲचसि, चक्रयाचटनीन वगैरे द्रव्ये बनर्तार्त व र्ती मूत्रावाटे शरीराबाहेर टाकली र्जार्तार्त. 

 
मध मेहार्त ियापिय चक्रयेमध्ये समर्तोलर्ता राहार्त नाही; त्याम ळे नीटसे शरीरपोषण होर्त नाही. 

रक्र्तार्तील शकव रेिे प्रमाण बरेि वाढले असले, र्तरीदेखील पेचशकाुंना आवश्यक रे्तवढी शकव रा चिपीनाच्या 
अभावी प रचवली र्जार्त नाही; व पेचशकाुंर्त चर्तिे ियापिय ही नीटसे होर्त नाही. क्स्नगध पदाथव व प्रचथने याुंिे 
र्जास्र्त प्रमाणार्त ज्वलन होऊन आवश्यक र्ती कायवशक्र्ती पेचशकाुंना चमळरे्त; पण असे होणे शरीरास घार्तक 
असरे्त. 
 



 

अनुक्रमणिका 

 

शरीरार्तील अन्नाच्या ियापियास चिपीन आचण इर्तर प ष्ट्कळ अुंर्तःस्त्रावािी आवश्यकर्ता असरे्त 
म्हणून त्यािे कायव समर्जावनू घेणे आवश्यक आहे. 

 
• विपीन :— बँझटग आचण बेस्ट याुंनी चिपीनािा शोध लावल्याम ळे मध मेहाच्या उपिारार्त मोठीि 

क्राुंर्ती घिून आली आहे. या महत्त्वाच्या औषधािा शोध आचण त्यािा मध मेहाशी सुंबुंध पायरीपायरीने 
लागला हे पचहल्या प्रकरणार्त पाचहलेि आहे. चिपीन र्तयार करणारे प्रपाचिक झपि हे एकि इुंचद्रय शरीरार्त 
आहे. 

 
र्जीवरसायनदृष्ट्या चिपीन हें एक लहान आकारािे प्रचथन आहे. त्यार्त साधारण २० अमायनो 

ॲचसिस असर्तार्त. हे एक प्रचथन असल्याम ळे र्तोंिावाटे घेर्ता येर्त नाही, कारण चनरचनराळ्या पािक 
रसाुंम ळे त्या प्रचथनािे चवभर्जन होरे्त; म्हणून मध मेहाला चिपीनािे इुंरे्जक्शन देणेि भाग पिरे्त. चिपीन हे 
पाण्यार्त सहर्ज चवरघळरे्त. त्याच्या मात्रा (िोस) य चनट्समध्ये ठरवनू चदलेल्या असर्तार्त. 
 

अन्नाच्या ियापियासाठी चिपीनािी फार मोठी आवश्यकर्ता आहे. रक्र्तार्तील द्रािर्जा पेचशकाुंच्या 
आर्तील भागार्त पोहोिचवण्यािे महत्त्वािे कायव चिपीन कररे्त. द्रािरे्जपासून पेचशकाुंना शक्र्ती चमळरे्त, आचण 
त्याुंिे कायव उत्तम प्रकाराने िालरे्त. चिपीनािे द सरे कायव म्हणरे्ज रक्र्तार्तील द्रािर्जा यकृर्त आचण स्नायूुंर्तील 
असुंख्य पेचशकाुंमध्ये नेऊन द्रािरे्जिे रूपाुंर्तर मौंसर्तौकीरार्त करणे! माुंसर्तौकीर हे रसायन द्रािरे्जच्या 
प ष्ट्कळ कणाुंिे बनलेले असरे्त. अशा र्तऱ्हेने द्रािरे्जिा प ष्ट्कळ मोठा साठा माुंसर्तौकीराच्या रूपाने केला 
र्जार्तो. शरीराला व्यायाम घिला अगर अन्य काही कारणाुंनी शरीराला द्रािरे्जिी गरर्ज र्जास्र्त लागली की, 
माुंसर्तौकीरािे प नः द्रािरे्जमध्ये रूपाुंर्तर होरे्त व शरीराच्या द्रािरे्जिी आवश्यकर्ता र्तात्प रर्ती प रचवली र्जारे्त. 

 
शरीरार्तील अन्नाच्या ियापियासाठी चिपीन ह्या आचण इर्तरही प ष्ट्कळ अुंर्तःस्त्रावाुंिी गरर्ज असरे्त. 

पण ह्याकचरर्ता अनेक पूरक द्रव्याुंिीही आवश्यकर्ता आहे. अन्नाच्या व्यवक्स्थर्त ियापियासाठी पूरक द्रव्याुंिे 
आचण अुंर्तःस्त्रावािे योगय प्रमाण असावयास हव.े पूरक द्रव्ये व्यवक्स्थर्तपणे कायव करूनदेखील अुंर्तःस्त्राव 
चनर्ममर्तीर्त कमी र्जास्र्त फरक पिले र्तर मध मेह झकवा इर्तर अुंर्तःस्त्रावर्जन्य रोग होर्तार्त. चिपीनाच्या 
कायाचवरुद्ध कायव करणारी आचण त्याम ळे रक्र्तार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण वाढचवणारी अुंर्तःस्त्राव ेप ष्ट्कळ आहेर्त. 
त्याुंिा येथे सुंचिप्र्तपणे चविार करावयािा आहे. 
 

• ग्रोर् अिंःस्त्राि :— हा अुंर्तःस्त्राव मेंदूच्या खालच्या भागाशी असलेल्या चपचहर्त प्रझपिारू्तन उत्पन्न 
होर्तो. युंग आचण इर्तर शास्त्रज्ञाुंनी त्या महत्त्वाच्या अुंर्तःस्त्रावावर प ष्ट्कळ सुंशोधन केले आहे. ग्रोथ 
अुंर्तःस्त्रावाच्या रासायचनक रिनेवरून रे्तही एक प्रचथन आहे असे समर्जले र्जारे्त. चपचहर्त प्रझपिाच्या “अ” 
पेचशकाुंमधून हे पैदा होरे्त. ह्या अुंर्तःस्त्रावाम ळे लहानपणार्तील शरीरािी १४–१६ वषापयंर्तिी वाढ होण्यास 
मदर्त होरे्त. त्याम ळेि त्याला ग्रोथ अुंर्तःस्त्राव म्हणर्तार्त. मोठेपणीस द्धा ग्रोथ अुंर्तःस्त्रावािी शरीरास र्जरुरी 
असरे्त. शरीरार्तील हािाुंिी वाढ पूणव होण्याच्या आधी म्हणरे्ज १०–१४ वषापयंर्त यदाकदाचिर्त ग्रोथ 
अुंर्तःस्त्रावािे उत्पादन र्जरुरीपेिा वाढले र्तर हािाुंिी प ष्ट्कळ वाढ होरे्त व रोगयािी उुंिी ६ फूट झकवा त्यापेिा 
र्जास्र्त वाढरे्त. अशा रोगाला रािस-रोग (र्जायगचँटिंम) असे म्हणर्तार्त. ह्या अुंर्तःस्त्रावािे प्रमाण वार्जवीपेिा 
र्जास्र्त वाढण्यािी शक्यर्ता शरीरािी वाढ नेहमीप्रमाणे पूणव िंाल्यानुंर्तरही म्हणरे्ज २०–२५ वयानुंर्तरही 
असरे्त. ह्या वयार्त शरीरार्तील हािाुंिी वाढ पूणव िंालेली असरे्त म्हणनू रोगयािी उुंिी वाढर्त नाही. हािाुंिी 
लाुंबी वाढणे शक्य नसले र्तरी त्याुंिी र्जािी वाढणे, र्तोंिाच्या र्जबड्यािे हाि लाुंब होणे; आवार्ज घोगरा 



 

अनुक्रमणिका 

 

होणे, र्जीभ र्जाि होणे, हार्ताच्या बोटाुंिा आकार वाढणे, िोके द खणे, दृष्टीर्त चवचशष्ट प्रकारिे फेरफार पिणे 
वगैरे बदल घिून येर्तार्त. ह्या रोगाला ॲक्रोमेगलॅी असे म्हणर्तार्त. चिपीन आचण ग्रोथ या अुंर्तःस्त्रावाुंिा 
परस्पराुंशी घचनष्ट सुंबुंध आहे. चिपीनाम ळे रक्र्तार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण कमी होरे्त, र्तर ग्रोथ अुंर्तःस्त्राव हा 
चिपीनाच्या चक्रयेचवरोधी कायव करर्तो. पेचशकामधील आचण रक्र्तार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण ग्रोथ अुंर्तःस्त्रावाम ळे 
वाढर्त असल्याम ळे प्राण्याुंना ह्या अुंर्तःस्त्रावाम ळे मध मेह र्जिर्तो. प्राण्याुंना ग्रोथ अुंर्तःस्त्रावािी इुंरे्जक्शने फार 
चदवस द्यावी लागर्तार्त. द्रािरे्जिे रक्र्तार्तील प्रमाण वाढल्याम ळे लँगरहॅन िीपाुंवर र्जास्र्त र्ताण पिून त्याुंमधून 
चिपीनािा स्त्राव र्जास्र्त प्रमाणार्त होर्तो. कालाुंर्तराने िीपाुंिी शक्र्ती िीण होऊन चिपीन उत्पादन ख ुंटरे्त. 
शरीराला चिपीनािा प रवठा नीटसा होर्त नसल्याकारणाने शरीरास मध मेह होर्तो. 
 

ग्रोथ अुंर्तःस्त्रावािा सुंबुंध नैसर्मगक मध मेहाशी चकर्तपर्त आहे ह्यासुंबुंधी अनेक शास्त्रज्ञाुंनी 
प्रयोगाप्रीत्यथव आपली प ष्ट्कळ शक्र्ती खिव केली आहे. युंग आचण त्याुंच्या सहकाऱ्याुंच्या प्रयोगाुंवरून असे 
चदसरे्त की, मध मेह िंालेल्या शरीरामध्ये गर्तकाळार्त केव्हार्तरी थोिा वळेपयंर्त ग्रोथ अुंर्तःस्त्रावािी चनर्ममर्ती 
र्जास्र्त प्रमाणार्त होर्त असली पाचहरे्ज. थोिा काळ चटकणाऱ्या ह्या प्रमाणाम ळे र्जायगचँटिंम झकवा 
ॲक्रोमेगलॅीसारखे रोग शरीरार्त चदसून येर्त नाहीर्त. र्तसेि शरीरावर द सरा कोणर्ताही पचरणाम स्पष्ट होर्त 
नाही; त्याम ळे अम क एका काळार्त ह्या अुंर्तःस्त्रावािी चनर्ममर्ती वार्जवीपेिा र्जास्र्त प्रमाणार्त होर्त होर्ती असे 
समर्जणे कठीण र्जारे्त. मात्र ह्याम ळे िीपार्तील “ब” पेशींना कायमिी इर्जा पोहोिरे्त व हळूहळू त्याुंिी 
चिपीन-चनमाण-शक्र्ती िीण होर्त र्जारे्त. ग्रोथ अुंर्तःस्त्राव कोणत्या कारणाने वाढर्तो हे अद्याचप समर्जलेले 
नाही. कालाुंर्तराने ह्या माणसाला मध मेह होर्तो. 
 

मध मेह चनर्ममर्तीसुंबुंधी बोलावयािे िंाले, र्तर ग्रोथ अुंर्तःस्त्रावािे वाढीव प्रमाण हे अुंचर्तम उत्तर आहे 
असे मात्र नाही. कारण मध मेहाच्या सववि रोगयाुंमध्ये चिपीनािे उत्पादन बुंद िंालेले असरे्त असे नाही. 
काहींमध्ये चिपीनचनर्ममर्ती फक्र्त कमी असरे्त, र्ती सुंपूणव थाुंबलेली नसरे्त. 

 
• अवधिृक्क (ॲविनॅवलन) अिंःस्त्राि :— ह्या महत्त्वाच्या ग्रुंथीपासून अनेक अुंर्तःस्त्राव पैदा होर्तार्त. 

ह्या ग्रुंथींिे आर्तील म्हणरे्ज मध्यभागा (गाभ्या) मधून नॉर अँचिनॅचलन व अँचिनाचलन असे दोन अुंर्तःस्त्राव 
उत्पन्न होर्तार्त. त्याम ळे यकृर्त आचण स्नायूुंर्तील माुंसर्तौकीरािे चवभर्जन होऊन रक्र्तार्त द्रािरे्जिे प्रमाण 
वाढरे्त. मन ष्ट्यप्राण्यािा मेंदू सुंर्तप्र्त िंाला अगर प्रबल शत्रूपासून बिाव करण्यािी वळे आली र्तर र्तत्काळ 
अचधवृक्काच्या गाभ्यारू्तन ही अुंर्तःस्त्राव े रक्र्तार्त येर्तार्त. त्याम ळे शरीराला द्रािर्जा ह्या महत्त्वाच्या अन्नािा 
प रवठा र्जास्र्त प्रमाणार्त होर्तो, इर्तकेि नव्हे र्तर हे अुंर्तःस्त्राव, हृदयािी चक्रया र्जलद करणे, स्नायूुंिे 
आक ुं िन अचधक स लभ करणे, स्नायू व हृदय ह्याुंमधील रक्र्तािा प रवठा वाढचवणे वगैरे अत्यावश्यक काये 
घिवनू आणर्तार्त. ह्याचशवाय ॲचिनॅचलन ह्या अुंर्तःस्त्रावाम ळे प्राण्यािी सववसाधारण प्रचर्तकारशक्र्ती वाढरे्त; 
ह्यािे कारण वरील अुंर्तःस्त्राव अधश्चेर्तक आचण चपचहर्त प्रझपि ह्याुंमधील पेचशकाुंना उते्तचर्जर्त करण्यािे कायव 
करर्तो. 

 
साराुंश, ह्या दोन अुंर्तःस्त्रावाुंम ळे रक्र्तार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण वाढरे्त आचण म्हणनू त्यािे कायव 

चिपीनाच्या कायाचवरुद्ध असरे्त. अचधवृक्क ग्रुंथींच्या बाहेरच्या भागामधून त्विक्स्थरोल (कॉर्मटको स्टेरॉइिस) 
नावािे महत्त्वािे अुंर्तःस्त्राव चनमाण होर्तार्त. त्याुंच्या चनर्ममर्तीसाठी चपत्तक्स्थरोल आचण “क”र्जीवनसत्त्वािी 
र्जरुरी असरे्त. त्याुंपैकी दोन अुंर्तःस्त्राव फार महत्त्वािे समर्जले र्जार्तार्त. एक हायिोकॉर्मटिंोन आचण द सरे 
अल्िोस्टेरॉन. अन्नपदाथाच्या ियापियासाठी आचण प्रायोचगक मध मेहचनर्ममर्तीसुंबुंधाने चविार करावयािा 
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िंाल्यास फक्र्त हायिो कॉर्मटिंोनि महत्त्वािे आहे. हे अुंर्तःस्त्रावदेखील रक्र्तार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण वाढचवरे्त. 
प्रचथने आचण क्स्नगध पदाथापासून द्रािर्जा र्तयार होण्यास त्या अुंर्तःस्त्रावाम ळे मदर्त होरे्त. 

 
खालील आकृर्तीर्त रक्र्तार्तील द्रािर्जा-प्रमाण कसे काय रहारे्त रे्त दाखचवले आहे. 

 

 
आकृर्ती क्रमाुंक ४  

 
• घंवटक प्रलपड (थायरॉइि ग्रुंथी) :— थॉयरॉक्िंीन नावािा अुंर्तःस्त्राव येथे चनमाण होर्तो. त्या 

स्त्रावाम ळे स्नायू आचण यकृर्तार्तील माुंसर्तौकीरािे चवभर्जन होऊन रक्र्तार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण वाढरे्त. 
प्राण्याच्या शरीरार्त थॉयरॉक्िंीनिे प्रमाण वाढले र्तर कालाुंर्तराने त्याुंना मध मेह होर्तो, असे प्रयोगशाळेर्त 
आढळून आले आहे. 

 
• ग्लुकॅगॉन :— लँगरहॅन “अ” पेचशका हे अुंर्तःस्त्राव उत्पन्न करर्तार्त. चिपीन उत्पादन करणाऱ्या 

पेशी “अ” पेशींच्या अगदी र्जवळ असल्या र्तरी ह्या दोन अुंर्तःस्त्रावाुंिी काये परस्पर चवरोधी असर्तार्त. 
गल कॅगॉनम ळे यकृर्तार्तील माुंसर्तौकीरािे चवभर्जन घिरे्त आचण त्याम ळे रक्र्तार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण वाढरे्त. 

 
अन्नािा नीट चवचनयोग लावण्यासाठी चिपीन आचण त्याचवरुद्ध कायव करून रक्र्तार्तील द्रािेरे्जिे 

प्रमाण वाढचवणाऱ्या इर्तर अुंर्तःस्त्रावाुंिे उत्पादन योगय प्रमाणार्त िंाले पाचहरे्ज. मध मेह हा रोग र्जसा चिपीन-
उत्पादनशक्र्ती िीण िंाली की, होर्तो र्तसेि इर्तर नचलकाचवरचहर्त ग्रुंथींिे कायव वाढले र्तरीही होर्तो आचण 
अशा रोगयाुंच्या शरीराुंर्त चिपीनािे उत्पादन नीट होर्त असले र्तरी रे्त शरीरास अप रे पिरे्त. चिपीनािा हा 
अप रेपणा सापेिि धरावयास हवा. 
 

* * 
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प्रकरण िौथे 
 

मधुमेहाची लक्षिे 

रोगयाला शरीरस्थ रोगापासून होणाऱ्या भावनाुंवरून त्या रोगािे चनदान करण्यास मदर्त होरे्त. 
त्याकचरर्ता रोगयाला काय काय होरे्त ह्यािी नीट िौकशी करावी लागरे्त. ही सवव लिणे कोणकोणत्या वळेेस 
होर्त गेली त्यासुंबुंधीिीही काळर्जीपूववक नोंद ठेवण्यालाही फार महत्त्व आहे. मध मेहािी स रुवार्तीिी लिणे 
थोिीि पण महत्त्वािी असर्तार्त. ह्यावरून मध मेहािे चनदान करण्यास मदर्त होरे्त. मध मेहावर उपिार केले 
गेले नाहीर्त र्तर त्यापासून हृदय, फ फ्फ से, मूत्रझपि वगैरे इुंचद्रयाुंना इर्जा होरे्त, व मध मेहर्जन्य व्याधीम ळे 
होणारी प ष्ट्कळशी लिणे मध मेह्याुंना होर्तार्त. 

 
मध मेहािी स रुवार्तीिी लिणे खालीलप्रमाणे असर्तार्त :— 

 
(१) िाजिीपेक्षा जास्ि रू्भक ि िहान लागिे :— ह्या रोगयाुंना नेहमीपेिा र्जास्र्त भकू लागरे्त व 

र्तहानही फार लागरे्त. र्तरुण रोगयाुंना आचण बालवयी रोगयाुंना ह्या भावना एकाएकी स रू होर्तार्त. बाकीच्या 
रोगयाुंमध्ये र्जास्र्त भकू व र्तहान ही मुंदगर्तीने होणारी लिणे असर्तार्त. 

 
शरीरार्त चिपीनािे कायव अगदी मुंदगर्तीने होर्त असून इर्तर अुंर्तःस्त्राव योगय प्रमाणार्त कायव करीर्त 

असल्याकारणाने ियापियार्त बराि बदल घिून येर्तो हे मागील प्रकरणार्त पाचहलेि. शरीरार्तील प्रचथने व 
क्स्नगध पदाथांिे ज्वलन वार्जवीपेिा र्जास्र्त होरे्त. चवशषेर्तः प्रचथनाुंिी भरपाई करण्यासाठी शरीराला अचधक 
अन्नािी र्जरुरी भासरे्त. र्तसेि मूत्रामधून द्रािर्जा आचण िार शरीराबाहेर पिर्तार्त. त्याुंच्याबरोबर पाण्यािाही 
प ष्ट्कळ मोठा भाग चनघनू र्जार्तो. मध मेहािी ही भावनास द्धा महत्त्वािीि समर्जली पाचहरे्ज. मूत्रामधून 
दरािर्जा रे्जवढ्या र्जास्र्त प्रमाणार्त र्जाईल रे्तवढ्या र्जास्र्त प्रमाणार्त भ केिेही प्रमाण वाढलेले असरे्त. 
 

उपिार न केला गेलेल्या रोगयाुंच्या शरीरार्त क्स्नगध पदाथांिे ज्वलन र्जास्र्त र्जास्र्ति होर्त र्जाऊन 
त्याुंपासून चनमाण होणाऱ्या केर्तोन द्रव्याुंिे प्रमाण रक्र्तार्त वाढर्त र्जारे्त. ही द्रव्ये मूत्रावाटे शरीराबाहेर 
पिर्तार्त. केर्तोन द्रव्याुंिा प्रभाव मध मेह्याुंच्या शरीरावर होऊ लागर्तो; व त्याम ळे र्जास्र्त भकू लागण्यािे 
थाुंबरे्त. वार्जवीपेिा वाढलेली भकू मुंदावली की, रोगािा प्रभाव कमी िंाला असा समर्ज करून घेणे अत्युंर्त 
धोक्यािे असरे्त. 

 
(२) मूत्रािे प्रमाि िाढिे :— मध मेह्याुंच्या शरीरावाटे मूत्रािारे पाण्यािा मोठा भाग चनघून र्जार्तो. 

त्याम ळे रात्रीच्या िंोपेर्त व्यत्यय येर्तो. प ष्ट्कळ वळेा रोगी ह्याि कारणास्र्तव वैद्यकीय सल्ला घ्यावयास येर्तो. 
 
उर्तारवयार्त अन्य काही कारणाुंनी मूत्राच्या प्रमाणार्त फरक पिर्तो. र्ती कारणेही लिार्त ठेवावी 

लागर्तार्त. मूत्रझपि रोग व अचष्टला ग्रुंथी (प्रोस्टेट ग्रुंथी) वाढ ह्या दोन रोगाुंिा उल्लेख करावासा वाटर्तो. 
मूत्राकचरर्ता प ष्ट्कळ वळेा र्जाव ेलागले र्तरी मूत्रािे प्रमाण ह्या दोन रोगाुंमध्ये वाढलेले असरे्ति असे नाही. 
मध मेह्याुंमध्ये ह्या दोन्ही गोष्टी चदसून येर्तार्त व ही र्तक्रार हळूहळू स रू होरे्त. 
 



 

अनुक्रमणिका 

 

(३) र्किा िाटिे :— उर्तारवयार्त थकवा वाटणे हे वयोमानाच्या दृष्टीने सवांनाि होरे्त. पण 
मध मेह्याुंना वाटणारा थकवा हा वार्जवीपेिा र्जास्र्त प्रमाणार्त असर्तो. काही काम न करूनही झकवा अगदी 
थोिे काम केले र्तरी कमालीिे दमल्यासारखे होरे्त. कधी कधी ह्या एकाि लिणावरून मध मेहािी शुंका 
येरे्त. मध मेही कोणरे्तही काम करण्यास चनरुत्साही असर्तो. म्हार्तारपणी अशा र्तऱ्हेिा थकवा उत्पन्न करणारे 
द सरेही महत्त्वािे रोग असर्तार्त. ियरोग, ककव रोग, मूत्रझपिािा चिरकालीन रोग हे ह्याुंपैकी काही रोग 
आहेर्त. 

 
(४) िजन कमी होिे :— अशक्र्तपणाबरोबरि शरीरािे वर्जनही बह धा कमी होरे्त. शरीराने स्थूल 

असणाऱ्या माणसािे वर्जनही थोिे कमी होरे्त. २–४ मचहन्याुंर्त ५ रे्त ७ चकलो वर्जन घटरे्त. र्तरुण रोगयाुंिे 
वर्जन एवढ्या अवधीर्त घटले र्तर मध मेह आचण ियरोग ह्या दोन रोगाुंिी शुंका प्राम ख्याने येरे्त. 

 
रोगयाच्या पोटार्त अन्न र्जास्र्त र्जार्त असले, र्तरीदेखील चिपीनाच्या मुंद कायाम ळे शरीरार्तील पेशींना 

अन्नािा नीटसा प रवठा होर्त नाही. पेशीर्तील प्रचथनाुंिा नाश होर्त गेल्याने शरीरािे वर्जन घटरे्त. शरीरार्तील 
पाण्यािा मोठा भाग मूत्रावाटे बाहेर र्जार्त असल्याने वर्जन कमी होरे्त. 
 

थोिक्या चदवसाुंर्ति वर्जन कमी होणे हे र्तीव्र प्रकारच्या मध मेहािे लिण समर्जले र्जारे्त. सौम्य 
प्रकारच्या मध मेह्याुंमध्ये वर्जन कधी कधी कमी िंालेले नसरे्त. चिपीन व इर्तर औषधाुंनी रोग काबरू्त ठेवनू 
शरीरािे वर्जनही आवश्यक रे्तवढे ठेवर्ता येरे्त. पण काही कारणाुंनी मध मेह र्तीव्र प्रकारिा होऊन शरीरार्तील 
केर्तोन द्रव्याुंिे प्रमाण वाढले र्तरीही वर्जन कमी होरे्त. 

 
ह्याुंखेरीर्ज मध मेह्याुंना द सऱ्या अनेक भावना होर्तार्त. पण त्या सवव भावना इर्तर इुंचद्रयाुंना अपाय 

िंाल्याम ळे होर्तार्त; म्हणून त्याुंना मध मेहर्जन्य व्याधींच्या भावना असे म्हणर्ता येईल (प्रकरण ६ व ेपाहा). 
येथे त्याुंिे चवविेन थोिक्यार्त करावयािे आहे. ह्याुंपैकी काही द्र र्तगर्तीने उद भवणारी असर्तार्त र्तर इर्तर 
प ष्ट्कळ मुंदगर्तीने होर्तार्त. 

 
द्र र्तगर्तीने उद भर्तवणारी लिणे थोिक्या वळेार्त होर्तार्त आचण र्तत्काळ योगय उपिार केले र्तर र्ती 

रे्तवढ्याि वगेाने नाहीशी होर्तार्त. पाठीवरील अगर मानेवरील काळप ळी, श्वसनसुंस्थेर्त र्जन्रू्तुंपासून 
सुंक्रमण, हार्तापायाुंना ओला कोथ होणे, मध मेहर्जन्य र्तुंद्रा आचण मूच्छा, हृदयचवकारािा र्तीव्र िंटका ह्या 
सवांपासून होणाऱ्या वदेना आचण इर्तर भावना चिरकाल चटकणाऱ्या नसर्तार्त. 
 

छार्तीर्त अधूनमधून थोड्या प्रमाणार्त द खणे, रक्र्तदाब वाढल्याम ळे िोके द खणे, छार्तीर्त धिधि 
होणे, िोळ्याुंनी कमी चदसणे, मूत्रझपिाच्या स्वाभाचवक रिनेर्त फरक पिल्याम ळे रक्र्तदाब वाढणे, पायाुंवर 
सूर्ज येणे, मूत्रार्त फरक पिणे, िेर्तनादाहाम ळे पायार्त वदेना होणे, पायाुंर्तील रोचहण्याुंमध्ये फरक 
पिल्याम ळे काहीसे िालून गेल्यानुंर्तर पायाुंर्त असह्य गोळे येणे; र्तसेि चस्त्रयाुंमध्ये माचसक पाळीपासून त्रास 
होणे वगैरे अनेक मुंदगर्तीने येणारी व दीघवकाल चटकणारी लिणे होर्त. 

 
प ष्ट्कळशा मध मेह्याुंना ह्याुंपैकी प ष्ट्कळशा झकवा काही भावना होर्तार्त. त्याम ळे रोगाच्या चनदानाला 

मदर्त होरे्त. ह्या रोगािे चनदान चर्जर्तके लवकर होईल रे्तवढे बरे असरे्त; कारण त्यावरील योगय उपायाुंनी 
रोगािा फैलाव होर्त नाही. पण काही रोगयाुंना ह्याुंपैकी काहीि भावना होर्त नाही. आय र्मवमा 
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उर्तरचवण्यासाठी अगर सरकारी नोकरीच्या चनचमत्ताने त्याुंच्या मूत्रािी परीिा केली र्तर त्याुंच्या रोगािे 
चनदान होरे्त. 

* * 
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प्रकरण पािव े
 

मधुमेहाचे णनदान 

मध मेहािी लिणे काही रोगयाुंमध्ये र्तकी स्पष्टपणे चदसून येर्तार्त, की स चशचिर्त रोगीदेखील स्वर्तःला 
िंालेल्या रोगािे चनदान करू शकेल. पण इर्तर वळेा हे चनदान करणे एवढे सोपे नसरे्त. काही रोगयाुंना 
रोगाच्या प्राथचमक भावना न होर्ता मध मेहर्जन्य व्याधींम ळे फ फ्फ साुंिा ियरोग, हृद रोग, रक्र्तदाब वाढ, 
काळप ळी कोथ, िेर्तनादाह वगैरे त्रास होर्तार्त. अशा रोगयाुंिे मूत्र म द्दाम मध मेहािी शुंका मनार्त ठेवनू अगर 
सहर्जगत्या र्तपासले गेले र्तर मूळ रोगािा उलगिा होर्तो. प ढील परीिेसाठी रक्र्तार्तील द्रािरे्ज (गल कोर्ज) 
िे प्रमाणही काढले र्जारे्त. 

 
मध मेहाच्या चनदानासाठी म ख्यत्वकेरून मूत्रािी आचण रक्र्तािी र्तपासणी करावी लागरे्त. 

 
[अ] मूत्रपरीक्षा :— ह्याकचरर्ता रोगयाच्या सकाळच्या मूत्रािी र्जरुरी असरे्त. ह्यािी र्जीवरासायचनक 

परीिा खालीलप्रमाणे होरे्त. 
 

 
आकृर्ती क्रमाुंक ५ 

वरील आकृर्तीर्त मूत्रपरीिेस लागणारे सववसाधारण साचहत्य एका टेबलावर दाखचवले आहे. 
 

(१) मूत्रािा रंग :— रोगयाच्या प्राथचमक अवस्थेर्त मतू्राच्या रुंगार्त काही चनराळा फरक चदसर्त 
नाही; म्हणरे्ज रुंग चपवळसर चदसर्तो. पण मध मेहर्जन्य व्याधीम ळे मूत्रझपिाला इर्जा िंालेली असली र्तर रुंग 
र्ताुंबिा, अगर पाुंढ रका असू शकेल. 

 
(२) मूत्रािे विवशष्ट गुरुत्ि :—ग रुत्वािी र्त लना पाण्याच्या ग रुत्वाबरोबर करावयािी असरे्त. 

त्याकचरर्ता “य चरनॉचमटर” नावािी ग रुत्वमापक नळी वापरली र्जारे्त. आकृर्ती क्रमाुंक ६ मध्ये 
दाखचवल्याप्रमाणे ही नळी मतू्रार्त ठेवावयािी व द्रवाच्या पृिभागावर नळीर्तील भागािी नोंद करावयािी. 
पाण्यािे चवचशष्ट ग रुत्व १५° सेंचटगे्रि ह्या र्तपमानाला १ झकवा १००० इर्तके असरे्त व चनरोगी माणसाच्या 
मूत्रािे चवचशष्ट ग रुत्व साधारणपणे १०१५ इर्तके भररे्त. 
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मध मेहामध्ये मूत्रार्त साखरेिे प्रमाण र्जास्र्त असल्याने मूत्रािे चवचशष्ट ग रुत्वही १०३० इर्तके असरे्त. 
मूत्रार्त केर्तोन द्रव्ये, पाुंि र वगैरे रसायने असली र्तर त्यािे ग रुत्व त्याहूनही र्जास्र्त असरे्त. पण त्याउलट 
मूत्रझपिाला र्जास्र्ति इर्जा पोहोिली र्तर ही द्रव्ये शरीराबाहेर टाकण्यािी मूत्रझपिािी शक्र्ती कमी होरे्त व 
मूत्रामध्ये पाण्यािाि अुंश फार असर्तो. त्याम ळे साहचर्जकि मूत्रािे चवचशष्ट ग रुत्व कमी होरे्त. 
 

 
आकृर्ती क्रमाुंक ६ 

 
(३) द्राक्षजा परीक्षा :—ह्या परीिेला फार महत्त्व प्राप्र्त िंाले आहे. द्रािर्जा चनकोप प्रकृर्तीच्या 

माणसाच्या मूत्रार्त नसरे्त. पण मध मेह्याच्या मूत्रार्त द्रािरे्जिे कमी-अचधक प्रमाण असरे्त. मूत्रार्त द्रािर्जा आहे 
हे कळवनू घेण्यासाठी काही रासायचनक परीिा केल्या र्जार्तार्त त्या अशा : 
 

(अ) बेनेवडक्ट परीक्षा :— 
ह्याकवरिा लागिारे सावहत्य : 

 

• परीिा नचलका. 
• क्स्पचरटिा चदवा अगर बन् सेन बनवर. 
• परीिा-नचलका पकिण्यासाठी चिमटा. 
• द्रवािे थेंब पािण्यासाठी कािेिी नळी. 
• बेनेचिक्ट ग णवािक (क्वॉचलटेचटव्ह) द्रव असलेली एक बाटली. 
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आकृर्ती क्रमाुंक ७ 
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 कृिी : 

 
• परीिा नचलकेर्त ५ घन सेंचटचमटर (घ. सें.) बनेेचिक्ट ग णवािक द्रव घेणे. 
• त्यार्त मूत्रािे ८ थेंब घालणे आचण परीिा-नचलका हालवनू त्याुंिे चमश्रण करणे. 
• चमश्रण २-३ चमचनटे उकळणे व चमश्रणािा रुंग बदलर्तो की नाही रे्त पाहाणे. 

 
 वमश्रिािे रंग आवि मूत्रािील द्राक्षजेिे प्रमाि : 

 
• चमश्रणािा रुंग चनळा राहून चमश्रण गढूळ िंाले असेल र्तर द्रािरे्जिे प्रमाण ०·२ ग्राम % (म्हणरे्ज 

१०० घ. सें. मूत्रामध्ये ०·२ ग्राम द्रािर्जा) 
• चमश्रणार्त चहरवा गाळ र्तळाला र्जाऊन बसला र्तर द्रािर्जा-प्रमाण ०·५ ग्राम % 
• चहरवट-करिा थर खाली राचहला र्तर द्रािर्जा-प्रमाण ०·५ रे्त १ ग्राम % 
• चपवळसर थर असेल र्तर द्रािर्जा-प्रमाण १ रे्त १·५ ग्राम % 
• र्ताुंबिा थर असेल र्तर द्रािर्जा-प्रमाण २ ग्राम झकवा २ ग्रामहून अचधक % (आकृर्ती क्रमाुंक ७) 

 
ही परीिा अगदी सोपी व चवश्वसनीय आहे म्हणून र्ती प ष्ट्कळ चठकाणी करण्यार्त येरे्त. 
 
ह्या कृर्तीम ळे मूत्रार्तील द्रािरे्जिे ढोबळ प्रमाण समर्जरे्त. म्हणून ह्या परीिेला बेनेचिक्ट ग णवािक 

परीिा असे म्हणर्तार्त. 
 
द्रािरे्जिे नक्की प्रमाण काढण्यासाठी आणखी एक कृर्ती करावी लागरे्त. चर्तला बेनेचिक्ट सुंख्या 

वािक (क्वाँचटटेचटव्ह) परीिा असे नाव आहे. 
 

बेनेणिक्ट संख्यावाचक परीक्षा :— 
 
बेनेचिक्ट सुंख्यावािक द्रव, ह्यार्तील रसायने आचण त्याुंिे प्रमाण खाली चदल्याप्रमाणे आहे. 

 
• पोटॅचशयम सायरटे (श द्ध)— २०० ग्राम. 
• सोचियम काबोनेट (र्जलचवरचहर्त)— १०० ग्राम. 
• पोटॅचशयम सल्फोसायनाइि— १२५ ग्राम. 
• पोटॅचशयम फेरोसायनाईि— ०·२५ ग्राम. 
• कॉपर सल  फेट (श द्ध)— १८ ग्राम. 
• पाणी (चिक्स्टल्ि)— १००० घ. सें. 

 
ह्या परीके्षकवरिा लागिारी उपकरिे : 



 

अनुक्रमणिका 

 

• कािेिी छोटीशी हुंिी. 
• बन् सेन बनवर. 
• चिनी मार्तीच्या भाुंड्यािे लहान लहान र्त किे. 
• द्रव मोर्जण्यासाठी कािेच्या नळ्या. 
• सोचियम काबोनेटिी बाटली. 

 
 कृिी : 

 
• एक भाग मूत्रार्त ४ भाग अगर ९ भाग पाणी घालून मूत्र चवरल (िायल्यूट) करणे. 
• हे चवरल मूत्र कािेच्या चवचशष्ट नळीर्त–ब्यूरेटमध्ये–भरणे. 
• २५ घ. सें. बेनेचिक्ट सुंख्यावािक द्रव कािेच्या छोया हुंिीर्त घालणे. 
• त्यार्त चिनी मार्तीिे र्त किे टाकून थोिीशी सोचियम काबोनेटिी पाविर टाकणे. 
• कािेिी हुंिी बन् सेन बनवरवर ठेवनू चमश्रण उकळू देणे. 
• चमश्रण उकळर्त असर्ताना ब्यरेूटमधील मूत्र उकळत्या चमश्रणार्त थोिे थोिे टाकणे. 
• काही वळेाने चमश्रणािा रुंग पाुंढ रका होईल. असे िंाले की थाुंबाव.े थुंि िंालेल्या कािेच्या 
हुंिीर्तील गाळावरील द्रवािा रुंग चहरवट होईल. 

• ब्यूरेटमधील द्रव चकर्ती लागेल रे्त काढणे आचण त्यावरून त्या द्रवार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण काढणे. 
 

ही कृर्ती चकिकट आहे आचण सुंख्यावािक द्रवही फार लागरे्त. २ रे्त ५ घ. सें. द्रव घेऊन स द्धा ही 
कृर्ती करर्ता येरे्त. पण ह्या कृर्तीसही वळे र्जवळ र्जवळ रे्तवढाि लागर्तो. 

 
(ब) फेललग परीक्षा :— मूत्रार्तील द्रािरे्जच्या परीिेसाठी ही द सरी कृर्ती आहे. 

 
उपकरणे बेनेचिक्ट ग णवािक परीिेसारखीि. 
रसायने–दोन.  
 फेझलग अ आचण 
 फेझलग ब 

 
 कृिी : 

 
• एका परीिानळीर्त फेझलग अ घेणे व रे्त गरम करणे. 
• द सऱ्या नळीर्त फेझलग ब फेझलग अ च्या एवढेि घेणे व रे्तही गरम करणे. 
• फेझलग अ, ब मध्ये टाकणे. 



 

अनुक्रमणिका 

 

• फेझलग अ आचण ब िे चमश्रण मूत्रर्तपासणीसाठी वापरणे. 
• एका नचलकेर्त १ घ. सें. मूत्र घेऊन त्यार्त १ घ. सें. अ–ब चमश्रण घालणे व उकळचवणे. 
• चमश्रणािा रुंग आचण द्रािरे्जिे प्रमाण ही बनेेचिक्ट ग णवािक परीिेसारखेि असर्तार्त. 

 
ही कृर्ती फारशी वापरण्यार्त येर्त नाही. 
 
(क) स्क्लवनटेस्ट :— बेनेचिक्ट कृर्तीपेिा देखील स लभ अशी एखादी कृर्ती असावी म्हणून ही कृर्ती 

काढण्यार्त आली. ह्या कृर्तीर्त एक गोळी वापरण्यार्त येरे्त. त्या गोळीर्त र्जलचवरचहर्त मोरिूद, र्जलचवरचहर्त 
सोचियम हायिॉक्साइि, सायचरक आम्ल (ॲचसि) आचण सोचियम काबोनेट अशी रसायने असर्तार्त. ह्या 
कृर्तीला बनवर बाटल्या वगैरे काही लागर्त नाही. एक परीिा-नळी प ररे्त. ह्या नळीर्त मूत्रािे पाि थेंब घेऊन 
त्यार्त पाण्यािे १० थेंब घालर्तार्त. ह्या चमश्रणार्त क्क्लचनटेस्टिी गोळी सोिली की चमश्रण आपोआप उकळू 
लागरे्त. थोड्या वळेाने चमश्रणािे उकळणे बुंद होरे्त व त्यानुंर्तर १५ सेकुं दाुंनी चमश्रणािा रुंग पाहून त्या पासून 
एका खास रुंगीर्त कागदाच्या साहाय्याने मूत्रार्तील द्रािरे्जिे ढोबळ प्रमाण काढले र्जारे्त. 
 

(ड) गालाटेस्ट :— ही कृर्ती क्क्लचनटेस्टपेिाही सोपी, सोचयस्कर आचण म्हणूनि सवांच्या मनार्त 
भरण्यासारखी आहे. ह्याकचरर्ता गालाटेस्ट नावािे चमश्रण लागरे्त. ह्या भ कटीर्त चबस्मथ, सोचियम 
हायिॉक्साइि आचण सोचियम चसचलकेट अशी रसायने असर्तार्त. थोिीशी पाविर पाुंढऱ्या कागदावर 
घ्यावयािी आचण त्यावर मूत्रािा छोटासा थेंब ठेवावयािा. फक्र्त ३० सेकुं दाुंनुंर्तर भ कटीच्या रुंगाकिे 
पाहावयािे. मूत्रार्त द्रािर्जा असेल र्तर भ कटीिा रुंग र्ताुंबिा होर्तो. रुंग करिा झकवा काळा िंालेला असला 
र्तर मूत्रार्त शकव रा नाही असे समर्जाव.े ह्या परीिेर्त देखील द्रािरे्जिे ढोबळ प्रमाण काढण्यासाठी एक चवचशष्ट 
कागदािी सोय केलेली असरे्त. कागदावरील चनरचनराळ्या रुंगाुंिी र्त लना भ कटीच्या रुंगाबरोबर करून 
मूत्रार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण चमळरे्त. 
 

(इ) टेस्टटेप परीक्षा :— एका चवख्यार्त औषधे बनचवणाऱ्या कुं पनीने हा चवचशष्ट कागद र्तयार केला 
आहे. ही सवांर्त सोपी परीिा समर्जली पाचहरे्ज. साधारण १॥ इुंि लाुंबीिा कागद काढून र्तो मूत्रार्त ब िवावा 
आचण एका चमचनटानुंर्तर काढून घ्यावा. मूत्रार्तील शकव रेम ळे कागदावर चहरवा चपवळा झकवा चनळा रुंग 
िढर्तो. ह्या रुंगावरून शकव रेिे ढोबळ प्रमाण काढर्ता येरे्त. 

 
वरील परीिाुंवरून रोगयाच्या मूत्रार्त द्रािरे्जिा अुंश चमळाला ह्यावरून त्या रोगयाला मध मेह रोग 

िंाला आहे असे सववर्तोपरी चसद्ध होर्त नाही. हे करण्याकचरर्ता रक्र्तािीही र्तपासणी करावी लागरे्त . इर्तकेि 
नव्हे र्तर इर्तर काही रोगामध्ये मूत्रार्त शकव रा असरे्त; आचण चनरोगी माणसाच्या मूत्रार्त देखील शकव रा 
असण्यािा सुंभव असर्तो. द्रािर्जा ह्या शकव रासारख्या इर्तरही शकव रा मूत्रार्त आढळर्तार्त. पेंटोर्ज, फ्र क्टोर्ज 
वगैरे शकव रा क्वचिर्त प्रसुंगी मूत्रारू्तन शरीराबाहेर र्जार्तार्त त्याुंच्याम ळेही बेनेचिक्ट परीिेमध्ये द्रािरे्जसारखाि 
गाळािा रुंग चदसर्तो. र्तसेि मूत्रार्त “क” र्जीवनसत्त्व, होमोर्जेंचटचसक आम्ल, गलायक्य रोनाइिस वगैरे 
रसायनाुंम ळे देखील गाळाला रुंग येर्तो. 

 
साराुंश मध मेहािे चनदान केवळ बेनेचिक्ट झकवा र्तत्सम परीिाुंवरून होर्त नाही. 
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(४) केिोन द्रव्ये :— मध मेह्याच्या मूत्रार्त द्रािरे्जखेरीर्ज केर्तोन द्रव्येही असण्यािा सुंभव असर्तो. ही 
द्रव्ये क्स्नगध पदाथांपासून उत्पन्न होर्तार्त. मूत्रार्तील त्याुंिे अक्स्र्तत्व ओळखून काढण्यासाठी दोन परीिा 
उपलब्ध आहेर्त. 
 

(अ) रोरे्रा परीक्षा :— 
रसायने :  

 
• अमोचनयम सल्फेटिी भ कटी. 
• र्तीव्र अमोचनया द्रवािी बाटली. 
• सोचियम नायरोप्र साइड्. 

 
 कृिी : 

 
• एका परीिानळीर्त ५ घ. सें. मूत्र घेणे. 
• त्यार्त प ष्ट्कळ प्रमाणार्त अमोचनयम सल्फेट टाकणे व रे्त चमश्रण फार वळे हालवाव.े याम ळे 
अमोचनयम सल्फेटिे मूत्रामधील सुंपृक्र्त द्रावण र्तयार होऊ देणे. ह्या चमश्रणार्त सोचियम 
नायरोप्र साइििे २-३ छोटे खिे टाकणे. 

• ह्या चमश्रणार्त र्तीव्र अमोचनया द्रवािे २ घ. सें. थेंब अलगद नळीच्या बारू्जने सोिावरे्त. हे द्रव 
चमश्रणाच्या वरच्या बारू्जला राहरे्त. 

• अमोचनयाच्या आचण चमश्रणाच्या मध्यभागी द्रवािा रुंग र्ताुंबूस िंाला र्तर मूत्रामध्ये केर्तोन द्रव्ये 
आहेर्त असे समर्जाव.े 

 
(ब) केर्तोन द्रव्ये ओळखण्यासाठी आणखी स लभ एक परीिा उपलब्ध आहे. चर्तच्याकचरर्ता 

ॲचसटोन टेस्ट (िेन् को) नावािी पाविर वापरर्तार्त. त्यार्त सोचियम बायकाबोनेट, अमोचनयम सल्फेट 
आचण सोचियम नायरोप्र साइि ही रसायने असर्तार्त. एका पाुंढऱ्या श भ्र कागदावर नव्या पैशाच्या 
आकाराएवढी पाविर पसरावी. र्तीवर मूत्रािे २–३ थेंब टाकाव.े केर्तोनाुंम ळे पाविरिा रुंग र्ताुंबसू होर्तो. रुंग 
चनळा िंाला र्तर केर्तोनाुंिे प्रमाण फार असरे्त असे समर्जाव.े केर्तोनाुंच्या अभावाम ळे पाविरिा रुंग चपवळट 
करिा राहर्तो. 

 
ही कृर्ती बरीिशी चवश्वसनीय व सोपी असल्याने काही चठकाणी रक्र्त आचण मूत्रार्तील केर्तोन 

द्रव्याुंिे प्रमाण काढण्यासाठी सरावार्त आहे. 
 
(क) गेर  हाडथ परीक्षा :— केर्तोन द्रव्यार्त ॲचसटोन, ॲचसटोॲसेचटक आम्ल आचण बीटा हायिॉक्सी 

ब्य टेचरक आम्लािा समावशे होर्तो. र्तीव्र मध मेह्याच्या मतू्रार्त ही सवव द्रव्ये असू शकर्तार्त. रोथेरा परीिेने 
मूत्रार्त केर्तोन द्रव्ये असल्यािे समर्जरे्त. पण ॲचसटोॲचसचटक आम्लािे अक्स्र्तत्व समर्जण्यासाठी रोथेरा 
परीिेबरोबर गेर  हािव परीिा करावी लागरे्त. 
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कृिी : • एका परीिा नचलकेर्त २ घ. सें. मूत्र घेणे. त्यार्त १० टके्क फेचरक क्लोराइििे २–३ थेंब 
टाकणे. ह्याम ळे मूत्रार्त पाुंढ रका गाळ चनमाण होर्तो. हे मूत्र गाळून घेणे. 

 • गाळून घेर्तलेल्या द्रवामध्ये फेचरक क्लोराईििे २–३ थेंब प नश्च टाकणे. 
 • मूत्रार्त ॲचसटोॲसेचटक आम्ल असेल र्तर चमश्रणािा रुंग र्ताुंबसू होर्तो. (आकृर्ती क्रमाुंक ७). 

 
रोथेरा आचण गेर  हािव परीिाुंमधील र्तपासणीर्त योगय रे्त रुंग चदसले र्तर मूत्रार्त ॲचसटोन व 

ॲचसटोॲसेचटक आम्लही आहे असे समर्जले र्जारे्त. 
 
मध मेह्यािे मूत्र रे्जव्हा र्तपासणीसाठी येरे्त रे्तव्हा मूत्रार्त इर्तरही द्रव्याुंच्या अक्स्र्तत्वासुंबुंधी पाहाव े

लागरे्त. र्ती द्रव्ये अशी :— 
 
(५) पाडुंर (अल्ब्युवमन) :— सौम्य प्रकारच्या रोगयाुंच्या मूत्रामध्ये पाुंि र नसरे्त. पण मूत्रझपिाला 

इर्जा िंाली की रक्र्तार्तील पाुंि र र्जायबुंदी िंालेल्या मूत्रझपिाच्या पेशींमधून मूत्रार्त उर्तररे्त. मूत्राच्या न सत्या 
रुंगावरून त्यार्त पाुंि र आहे की नाही हे साुंगर्ता येर्त नाही. त्याकचरर्ता चवचशष्ट परीिा आहेर्त. 

 
(अ) एका परीिा नचलकेिा पाऊण भाग मूत्राने भरावा. 

 
• नचलकेिा वरील द्रवािा भाग बनवरवर र्तापवावा. 
र्तो भाग उकळल्यानुंर्तर मूत्रार्तील पाुंि राम ळे त्या भागार्त पाुंढरटपणा चदसेल 

• कधी कधी मूत्रार्तील फॉस्फेटस म ळे देखील असा पाुंढ रका रुंग चदसर्तो. त्याकचरर्ता त्या 
नचलकेर्त १ टक्का ॲसेचटक आम्लािे २–४ थेंब टाकाव.े पाुंढ रका रुंग फॉस्फेटम ळे असेल र्तर र्तो 
रुंग ॲसेचटक आम्लाम ळे नाहीसा होर्तो. पाुंि राम ळे उद भवणारा रुंग र्तसाि राहर्तो. 

 
(ब) सल्बफोसवॅलवसवलक आम्ल परीक्षा :— 

 
• एका नचलकेर्त २ घ. सें. मूत्र घेणे. 
• र्तीर्त १० टके्क सल्फोसचॅलचसचलक आम्लािे १–२ थेंब सोिावरे्त. पाुंि राम ळे पाुंढ रका थर 
नचलकेर्त चदसर्तो. 

 
(६) रक्ि :— ह्याकचरर्ता लागणारी कृर्ती : 

 
• एका परीिा नचलकेर्त थोिीशी बेंचिंचिन पाविर घेणे. 
• र्तीर्त १ घ. सें. र्तीव्र (गलेचशयल) ॲसेचटक आम्ल घालणे व चमश्रण बनचवणे. 
• त्या चमश्रणार्त मूत्रािे ३–४ थेंब व १ घ. सें. हायिोर्जन पेरॉक्साइि द्रव टाकणे. 
• मूत्रार्त रक्र्त असेल र्तर चमश्रणािा रुंग चहरवा चनळा होर्तो. 

 



 

अनुक्रमणिका 

 

ह्याखेरीर्ज मूत्रार्त रक्र्तपेशी व प वाच्या पेशी (पस सेल्स) आहेर्त की नाहीर्त हे सूक्ष्मदशवक युंत्राच्या 
साहाय्याने पाहाव े लागरे्त. त्याकचरर्ता मूत्रार्तील गाळािी परीिा करावयािी असरे्त. ब िाशी टोकदार 
असलेल्या एका चवचशष्ट नचलकेर्त मतू्र घेऊन र्ती सेंचरफ्य र्ज युंत्रार्त ठेवली र्जारे्त. ह्या युंत्रार्त नचलका अधा 
र्तास द्र र्तगर्तीने गरगर चफरर्त ठेवण्यािी सोय असरे्त. अध्या र्तासानुंर्तर त्या नचलकेच्या ब िाशी र्जो गाळ 
र्जमर्तो त्यािे सूक्ष्म चनरीिण करावयािे. 
 

 
आकृर्ती क्रमाुंक ८ 

 
रक्िपरीक्षा :— मध मेह्याच्या रक्र्तार्त ह्या रोगाम ळे काही महत्त्वािे फरक चदसून येर्तार्त. ह्या 

फरकाुंवरून मध मेहािे चनदान करणे सोपे र्जारे्त. 
 
(१) रक्ि-द्राक्षजा प्रमाि आवि द्राक्षजा सवहष्िुिा परीक्षा :— रक्र्तार्तील द्रािरे्ज (गल कोर्ज) च्या 

प्रमाणावर मध मेहािे चनदान प ष्ट्कळसे अवलुंबून असरे्त. न सत्या मूत्रपरीिेवरून चनदान करणे ि कीिे आहे हे 
मागे स्पष्ट िंालेि आहे. 

 
द्रािरे्जिे प्रमाण काढण्यापूवी र्तीन रे्त िार चदवस रोगयाच्या आहारामध्ये चपष्ट, नत्र आचण क्स्नगध 

पदाथव माफक प्रमाणार्त असावरे्त. ज्या चदवशी रक्र्त-र्तपासणी करावयािी असेल त्याच्या आदल्या रात्री 
साधारण प रेसे अन्न देऊन सकाळी रोगयाला उपासपोटी ठेवनू त्याच्या हार्तावरील नीलेरू्तन रक्र्त घेर्तले 
र्जारे्त. हे रक्र्त सोचियम फ्ल्य ओराइि हा पदाथव असलेल्या छोया बाटलीर्त टाकले असर्ता रे्त गोठून र्जार्त 
नाही व द्रािर्जा-प्रमाणही काही र्तासाुंनी काढले र्तरी िालरे्त. हे प्रमाण “फॉचलन्-बू” पद्धर्तीने काढले र्जारे्त. 
ह्यािबरोबर रोगयाच्या मूत्रािीही र्तपासणी करावी. 
 

रक्र्तार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण चनरोगी माणसार्त शकेिा ८० रे्त १२० चम. ग्राम एवढे असरे्त. मध मेह्यामध्ये 
रे्त प्रमाण बह धा १२० चम.ग्राम झकवा त्याच्यापेिा र्जास्र्त असरे्त. 

 
सौम्य मध मेह्यािे चनदान ह्या परीिेवरून होरे्ति असे नाही. द्रािरे्जिे प्रमाण ११५ रे्त १२० चम. ग्राम 

असले र्तर त्याुंच्याकचरर्ता प ढे द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता परीिा करावी लागरे्त. 
 



 

अनुक्रमणिका 

 

द्राक्षजा सवहष्िुिा परीक्षा :— सकाळी उपासपोटी आलेल्या रोगयाला त्यािे रक्र्त व मूत्र 
र्तपासणीस घेर्तल्यानुंर्तर ५० ग्राम द्रािर्जा पाविर ३ रे्त ४ औुंस पाण्यार्त चवरघळून रे्त पाणी प्यावयास 
द्यावयािे. त्यानुंर्तर दर अध्या र्तासाने रक्र्त व मूत्र र्तपासणीसाठी घ्यावयािे. ही कृर्ती २॥ रे्त ३ र्तासपयंर्त 
केली र्जारे्त. 
 

ह्या सवांमधील द्रािरे्जिे प्रमाण योगय पद्धर्तीने काढले र्जारे्त. र्तोंिाने ५० ग्राम द्रािरे्जिी पाविर 
चदल्यानुंर्तर चर्तच्याम ळे रक्र्तार्तील द्रािर्जा प्रमाणावर दर अध्या र्तासाने कसकसा फरक पिर्त गेला आहे हे 
समर्जण्यासाठी र्जो आलेख कागदावर काढर्तार्त त्याला द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता आलेख असे म्हणर्तार्त. 

 
आकृर्ती क्रमाुंक ९ मधील आलेखार्त चनरोगी शरीर, सौम्य मध मेही आचण र्तीव्र मध मेही ह्यामध्ये 

द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता परीिेमध्ये कसकसे फरक चदसून येर्तार्त हे दशवचवले आहे. 
 
लहान म लाुंच्या रोगािे चनदान करण्यासाठी द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता आलेख काढावा लागर्तो. त्याुंना 

द्रािर्जा पाविरिे प्रमाण शरीराच्या प्रत्येक स्वाभाचवक चकलोग्राम वर्जनाच्या १·७५ ग्राम ह्या प्रमाणार्त चदले 
र्जारे्त. 

 
ह्या आलेखार्त उपासपोटी द्रािर्जा द्यावयाच्या आधीच्या द्रािर्जा प्रमाणाकिे आचण दोन 

र्तासाुंनुंर्तरच्या प्रमाणाकिे चवशषे लि चदले र्जारे्त. ह्या दोन्ही प्रमाणाुंिी मयादा १२० चम. ग्रामच्या वर गेली 
की मध मेहािे चनदान र्जवळ र्जवळ िंाल्यासारखेि असरे्त. र्तीव्र मध मेहार्त अगदी स्पष्टि चनदान होरे्त. 
 

इर्तर काही रोगामध्येदेखील द्रािरे्जिे प्रमाण सचहष्ट्ण र्ता परीिेर्त १२० चम. ग्रामच्या वर र्जारे्त. रे्त रोग 
म्हणरे्ज रुमटॅॉइड् आन्रायचटसम ळे होणारी साुंधेद खी, आररायचटस थायरोटॉक्क्सकोचसस, ककव रोग, 
यकृर्तािा चसरोचसस नावािा रोग, मूत्रझपिािे रोग वगैरे होर्त. 

 
ह्या २॥ रे्त ३ र्तासाुंच्या अवधीर्त द्रािरे्जिे प्रमाण १७० चम. ग्रामपयंर्त गेले र्तर मध मेहािे चनदान पके्क 

करण्यार्त येरे्त. असे असले र्तरी दोन र्तासाुंनुंर्तरच्या द्रािर्जा प्रमाणाला ह्याहीपेिा र्जास्र्त महत्त्व आहे. 
 

 
आकृर्ती क्रमाुंक ९ 



 

अनुक्रमणिका 

 

रक्र्ताबरोबर मूत्रार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण काढल्याने मूत्रझपि चकर्तपर्त कायव कचरर्तार्त ह्यासुंबुंधीही 
नीटसे कळरे्त. मध मेहामध्ये चनरोगी मूत्रझपिामधून द्रािर्जा मूत्रार्त र्जावयास हवी. पण मूत्रझपिाुंना इर्जा 
पोहोिली र्तर द्रािरे्जिे मूत्रार्तील प्रमाणही कमी होरे्त. 

 
ही परीिा कमी वळेार्त सुंपचवर्ता यावी म्हणून नेहमीच्या वापरार्तील वरील परीिा न कचरर्ता “दोन 

मात्रा-एक र्तास” सचहष्ट्ण र्ता परीिा करण्यार्त येरे्त. त्या परीिेला “एक्स टन-रोर्ज परीिा” असे म्हणर्तार्त. ही 
परीिा सोपी व कमी त्रासािी आहे व थोड्या वळेार्त सुंपरे्त. ही परीिा करण्यापूवी नीलेरू्तन रक्र्त घेऊन 
िंाल्यावर रोगयाला ५० ग्राम द्रािर्जा पाण्यार्त चवरघळून प्यावयास चदली र्जारे्त. र्तसेि मूत्रािीही र्तपासणी 
होरे्त. अध्या र्तासाने रक्र्त आचण मूत्र र्तपासणीसाठी प नः एकदा घेर्तली र्जाऊन ५० ग्राम द्रािर्जा आणखी 
एकदा चदली र्जारे्त. आणखी अध्या र्तासाने म्हणरे्ज परीिा स रू िंाल्यापासून एकि र्तासानुंर्तर रक्र्त आचण 
मूत्र र्तपासणीसाठी घेर्तले र्जारे्त. प्रत्येकीर्तील द्रािरे्जिे प्रमाण काढले र्जारे्त. ही परीिा फक्र्त एकाि र्तासाला 
सुंपर्त असली र्तरी चनदान करण्याच्या दृष्टीने चहिे महत्त्व कमीि गणले र्जारे्त. 
 

काही रोगयाुंमध्ये द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता परीिा-नीलेरू्तन द्रािरे्जिी चवचशष्ट मात्रा देऊन करणे भाग 
पिरे्त. शरीराच्या प्रत्येक चकलोग्राम स्वाभाचवक वर्जनाला ⅓ ग्राम द्रािरे्जिे ५० टके्क चमश्रण नीलेरू्तन चदले 
र्जारे्त. प्रत्येक अध्या र्तासाच्या रक्र्त आचण मूत्रार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण काढले र्जारे्त. शवेटिे रक्र्त दोन 
र्तासाुंनुंर्तर घेर्तले र्जारे्त. 

 
सचहष्ट्ण र्ता परीिेम ळे मध मेहािे चनदान बह रे्तक सवव रोगयाुंमध्ये होरे्त. पण ज्याुंिे यकृर्त खराब िंाले 

असेल र्तर ह्या परीिेमधील आलेखावरून चनदान स्पष्ट होर्त नाही. 
 
(२) रक्र्तार्तील द्रािर्जा व सचहष्ट्ण र्ता परीिा याुंखेरीर्ज रक्र्तार्त स्स्नग्ध पदार्ांिे प्रमािही वाढलेले 

आढळरे्त. चनरोगी माणसार्त ह्यािे प्रमाण शकेिा ५०० रे्त ६०० चम. ग्रा. इर्तकी असरे्त आचण मध मेहामध्ये हे 
प्रमाण खूपि वाढरे्त. 

 
ह्या क्स्नगध पदाथार्तील चपत्तक्स्थरोल (कोचलस्टेरॉल) ह्या पदाथास मध मेह्यामध्ये र्जास्र्त महत्त्व चदले 

र्जारे्त. चनरोगी माणसार्त त्यािे प्रमाण शकेिा १७०–२२० चम. ग्रॉम असरे्त आचण मध मेह्यामध्ये रे्त खूपि 
वाढरे्त. 
 

(३) मध मेह हा रोग सवव इुंचद्रयाुंना इर्जा करणारा असल्याम ळे रक्र्तार्तील द सऱ्या काही 
रसायनामध्ये फरक चदसून येर्तो. चवशषेर्तः मूत्रझपि अधू िंाले की, त्याुंच्या मधील शरीरास हाचनकारक 
ठरणारी द्रव्ये शरीराबाहेर टाकण्यािी शक्र्ती िीण होरे्त व ह्या द्रव्याुंिे रक्र्तार्तील प्रमाण वाढलेले असरे्त. 
मूत्रीया (युवरया), केिोन द्रव्ये, युवरक आम्ल, प्रवर्न-विरवहि नत्रािे प्रमाि वगैरे रक्र्तार्त वाढर्तार्त व 
त्याम ळे शरीरास त्रास होर्तो. 

 
रक्र्तर्तपासणीर्त ह्या सवांिी प्रमाणे काढली गेली की, रोगािा अुंमल चकर्ती बळावला हे समर्जण्यास 

मदर्त होरे्त. 
* * 

  



 

अनुक्रमणिका 

 

प्रकरण सहाव े
 

मधुमेहजन्य व्याधी 

मध मेह हा चवकार पथ्य पाळून व योगय र्ती औषधे घेऊन काबूर्त ठेवला नाही र्तर हा रोग इर्तर व्याधी 
चनमाण कचरर्तो हे लिार्त ठेवणे इष्ट आहे. प ष्ट्कळ मध मेहर्जन्य व्याधी वरील उपायाुंनी टाळर्ता येण्यासारख्या 
असर्तार्त. 

 
ह्या व्याधी दोन प्रकारच्या असर्तार्त. 

 

 
आकृर्ती क्रमाुंक १० 

 
(१) िीव्र व्याधी : 

 
(अ) मध मेहर्जन्य र्तुंद्रा आचण बेश द्धी. 
(ब) काळप ळी. 

(क) ओला कोथ. 
 

(२) चिरकारी व्याधी : 
 
ह्याम ळे िोळे, फ फ्फ से, हृदय, िेर्तनार्तन्रू्त ह्या इुंचद्रयाुंना इर्जा पोहोिरे्त. पण ही इर्जा रे्तवढी र्तीव्र 

स्वरूपािी नसरे्त. 



 

अनुक्रमणिका 

 

स श्र र्त-काळार्त र्तीव्र व्याधींिी वणवने चदलेली आढळर्तार्त. शास्त्राुंच्या आध चनक प्रगर्तीम ळे मध मेही 
र्जास्र्त काळ र्जगू शकर्तार्त. त्याम ळे चिरकारी व्याधीसुंबुंधी अभ्यास करणे शक्य होर्त गेले आहे. 
 

(१) र्तीव्र व्याधी— 
 
(अ) मध मेहर्जन्य र्तुंद्रा आचण बेश द्धी :— ह्या दोन अवस्थाुंना वैद्यक शास्त्रार्त फार महत्त्व प्राप्र्त िंाले 

आहे. ह्याुंवर वळेीि उपाय करणे अत्युंर्त महत्त्वािे आहे. ह्या शर्तकाच्या स रुवार्तीला मध मेहर्जन्य 
बेश द्धावस्थेर्त प ष्ट्कळ रोगी मतृ्य म खी पिर्त असर्त. सध्या हे प्रमाण बरेि कमी िंाले आहे. 

 
बेश द्धावस्था अिानकपणे येर्त नसून चर्तिी पावले हळूहळू पिर्तार्त ही गोष्ट त्यार्तल्या त्यार्त बरी 

म्हटली पाचहरे्ज. कारण ह्या पूवावस्थेर्त र्जी लिणे चदसून येर्तार्त र्ती ध्यानार्त ठेवली र्तर मध मेह्यावर योगय रे्त 
उपिार करून प ढे चनमाण होणारी भीषण बेश द्धावस्था सहर्ज टाळर्ता येरे्त. मध मेह हा मध मेहर्जन्य र्तुंदे्रमध्ये 
र्जाण्याच्या मागावर आहे हे िाणाि रोगयाला स्वर्तःला देखील समरू्ज शकेल. र्तसेि त्याच्या नारे्तवाइकाुंनीही 
ह्या अवस्थेर्त चदसून येणाऱ्या काही गोष्टी ध्यानार्त ठेवावयास हव्यार्त. 

 
मध मेह्याुंना ही अवस्था प्राप्र्त होण्याला काही गोष्टी कारणीभरू्त होर्तार्त त्या अशा :— 
 
(१) ज्या ज्या गोष्टींम ळे शरीरार्तील अवयवाुंवर र्जादा र्ताण पिेल अशा सवांम ळे ही अवस्था उत्पन्न 

होण्यािी शक्यर्ता असरे्त. कारण ह्याुंम ळे शरीरार्त र्जास्र्त चिपीनािी र्जरुरी भासरे्त. उदाहरणाथव, शरीराच्या 
कोणत्याही भागावर र्जखम अगर काळप ळी िंाली आचण त्याम ळे रोगयाला र्ताप आला र्तर शरीराच्या 
पेशींर्तील अन्नािे ज्वलन र्जास्र्त प्रमाणार्त होरे्त. त्यािी भरपाई नीट िंाली नाही र्तर मध मेह बळावर्तो. 

 
(२) गरोदर अवस्थेर्त शरीरावर र्जास्र्त र्ताण पिर्तो व त्याुंर्त चिपीनाच्या माते्रवर चवशषे लि चदले 

पाचहरे्ज. 
 
(३) मध मेह्याुंना “थायरोटॉक्क्सकोचसस” नावािा घुंचटक प्रझपिािा रोग िंाला र्तर त्यामध्ये 

शरीरािी ज्वलनशक्र्ती वाढरे्त. घुंचटक प्रझपिािा आकार िाुंगलाि वाढलेला चदसर्तो व िोळे मोठाले 
चदसर्तार्त. ह्या ग्रुंथीमधून थायरॉक्सीन अुंर्तःस्त्राव र्जास्र्त प्रमाणार्त चनमाण होऊन रक्र्तार्त चमसळर्तो. त्याम ळे 
रक्र्तार्तील द्रािर्जा प्रमाण वाढरे्त. (प्रकरण चर्तसरे, आ. क्र. ४ पाहा.) 

 
(४) रोगयािे आहारचनयुंत्रण राचहले नाही र्तर शरीरािे वर्जन वाढून चिपीनािी आवश्यकर्ता र्जास्र्त 

प्रमाणार्त भासरे्त. रे्त र्जास्र्त प्रमाणार्त न चदले गेल्यास मध मेह बळावर्तो. 
 
ह्या रोगयाला होणाऱ्या भावना व चदसून येणाऱ्या गोष्टी :— भकू मुंदावणे, थकवा वाढर्त र्जाणे, 

हार्तापायाुंना कापरे भरणे, ह षारी न वाटणे हे सवव हळूहळू होर्त र्जारे्त. रोगी बेश द्धावस्थेर्त आढळला की, 
त्यािा श्वासोच्् वास वाढलेला असून त्या श्वासोच्् वासाला एक प्रकारिा स गुंधी वास येर्तो. हा वास केर्तोन 
द्रव्ये श्वासोच्् वासावाटे शरीराबाहेर पिर्तार्त त्याुंिा येर्तो. कार्तिी व र्जीभ कोरिी पिर्तार्त व िोळेही खोल 
गेलेले असर्तार्त. पाठीवर बह धा काळप ळी फ टल्यािी अगर फोिल्यािी खूण असरे्त. 
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असा रोगी रस्त्यार्त पिलेला आढळला र्तर त्याला रुगणालयार्त र्ताबिर्तोब हलचवले पाचहरे्ज. कारण 

ह्यावर उपाय लवकरार्त लवकर व्हाव ेलागर्तार्त. 
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अनुक्रमणिका 

 

रुगणालयार्तील र्तज्ज्ञ ह्या अवस्थेिे चनदान प्रथम नक्की ठरचवर्तार्त. हे ठरचवणे फार महत्त्वािे असरे्त. 
कारण मध मेह्याुंना अशाि र्तऱ्हेिी बेश द्धावस्था चिपीन र्जास्र्त प्रमाणार्त चदल्याम ळे देखील होरे्त. दोन्ही 
अवस्थाुंमध्ये सूक्ष्म दृष्टीने पाहू गेल्यास खालील फरक चदसून येर्तार्त. 
 

 मध मेहर्जन्य िंद्रा आवि बेशुद्धी विपीनजन्य िंद्रा 

 
(१) आरुंभ–मुंद गर्तीने चनमाण होरे्त. र्तीव्र गर्तीने चनमाण होरे्त 
(२) आहार–खूप गोि खाल्ल्याने अन्न कमी खाल्ल्याने 
(३) भकू–मुंदावलेली िाुंगली असरे्त 
(४) र्तहान–फार लागरे्त नाही 
(५) शरीरप्रकृर्ती–कृश िंालेली रे्तवढी िीण नसरे्त 
(६) वाुंत्या–बह धा िंालेल्या असर्तार्त क्वचिर्त 
(७) त्विा–कोरिी, स रक त्या पिलेली िाुंगली, दमट 
(८) िोळे–मऊ, खोल गेलेले स्वाभाचवक, टणक 
(९) श्वसन–र्जलद, गोि वास काही फरक नाही 

(१०) रक्र्तार्तील शकव रा प्रमाण–वाढलेले कमी, बह धा शकेिा ५० चम. ग्राम 
(११) रक्र्तार्तील केर्तोन द्रव्ये–वाढलेली बह धा स्वाभाचवक 
(१२) मूत्रार्तील द्रािर्जा–वाढलेली नसरे्त 
(१३) रक्र्तार्तील केर्तोन द्रव्ये–वाढलेली नसर्तार्त 

 
एकदािे चनदान पके्क िंाले की उपिार खालीलप्रमाणे केले र्जार्तार्त. र्तपासणीसाठी मूत्र रबरािी 

नळी घालून काढाव े लागरे्त. याुंर्त द्रािर्जा व केर्तोन द्रव्याुंिे प्रमाण वाढलेले आढळरे्त. र्तसेि रक्र्तही 
र्तपासावयास घेर्तार्त. 

 
(१) रेगय लर इन्श चलन ४० य चनट १०० घ. सें. (२५%) द्रािरे्जमध्ये चमसळून नीलेरू्तन इन्रे्जक्शन 

देणे. त्याि वळेी ६० य चनटिे इन्रे्जक्शन कार्तिीच्या खाली देणे. 
 
(२) नीलेरू्तन सोचिअम क्लोराईि (०·९ टके्क) िे इन्रे्जक्शन थेंब थेंब चदले र्जाईल अशी सोय करणे. 

र्जवळ र्जवळ २००० घ. सें. िी आवश्यकर्ता र्ताबिर्तोब असरे्त. नुंर्तरही २००० घ. सें. द्याव ेलागरे्त. 
 
(३) कमी िंालेला रक्र्तदाब वर आणण्यासाठी नॉर ॲचिनॅचलन झकवा र्तत्सम ग णकारी औषधाुंिी 

इन्रे्जक्शने देणे. 
 
(४) गरम पाुंघरुणाने शरीर िंाकून ठेवणे व रक्र्तदाब बराि खाली गेला असेल र्तर खाटेच्या 

पायािी बारू्ज स मारे एक फूट वर उिलणे. 
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(५) वाुंत्या सारख्या होर्त असर्तील र्तर र्जठरार्त रबरी नळी टाकून त्यार्तील द्रव थोड्या थोड्या 
वळेाने चसझरर्जने काढणे. 

 
(६) शरीरावर र्जखम िंाली र्तर त्यािी नीट काळर्जी घेऊन रोगयाला पेचनचसचलन व त्यासारख्या 

प्रचर्तर्जीवान्र्तकाुंिा इलार्ज करणे. 
 
(७) सोचिअम क्लोराईि बरोबर सोचिअम बायकाबोनेटही नीलेरू्तन देणे. सोचियम बायकाबोनेट हे 

अल्क असल्याम ळे शरीरार्तील वाढलेल्या आम्लाुंिी र्तीव्रर्ता कमी कररे्त. 
 
(८) रोगी र्जसर्जसा बरा होईल र्तसर्तसे त्याला र्तोंिाने खावयास प्रमाणबद्ध अन्न देणे. 
 
ह्या अवस्थेर्त चिपीन प्रथम चदले गेल्यानुंर्तर प ढे लागणाऱ्या चिपीनाच्या माते्रसुंबुंधी कळून 

घेण्यासाठी प नश्च रक्र्त आचण मूत्रपरीिा करावयास हव्यार्त. 
 
वरील सवव उपाय र्ताबिर्तोब अमलार्त आणले र्तर प ष्ट्कळसे रोगी ह्या भयुंकर सुंकटारू्तन बरे होर्तार्त. 

मात्र हे सुंकट टाळण्यासाठी पराकािा केली पाचहरे्ज. एकदा मूच्छा येऊन बरे िंालेल्याुंनीही खालील उपाय 
केले पाचहरे्जर्त :— 
 

(१) मूत्रपरीिेर्त केर्तोन द्रव्याुंिे प्रमाण वाढले आहे की काय रे्त पाहाणे व वाढले असल्यास वैद्यकीय 
सल्ला घेणे. 

 
(२) शरीरावर र्जखमा िंाल्या र्तर त्याुंिी नीट चनगा ठेवनू चिपीनाच्या मात्रा वाढचवणे. 

 
(३) र्तहान र्जास्र्त लागली र्तर त्यािी नोंद ठेवणे. 

 
(४) वाुंत्या स रू िंाल्यास चमठािे पाणी पीर्त राहणे. 

 
(ब) काळपुळी :— काळाला चनमुंत्रण देणारी र्ती काळप ळी असा पूवी समर्ज असे आचण रे्त खरेही 

होरे्त. पाठीवर झकवा अुंगावरील इर्तर भागावर होणारी ही प ळी र्तीव्र र्तऱ्हेच्या र्जुंरू्तुंम ळे होरे्त. चिपीन व 
प्रचर्तर्जीवान्र्तके व र्जरूर र्तर योगय शल्यचक्रया केल्याने काळप ळीिे चनमूवलन होरे्त. काळप ळीवर हे प्रभावी 
इलार्ज िंाले र्तर ही व्याधी हाचनकारक ठरर्त नाही. 

 
(क) ओला कोर् :— या व्याधीर्त हार्तार्तील झकवा पायार्तील रोचहणीिे आक ुं िन होऊन त्या 

भागाुंना नीटसा रक्र्तप रवठा होर्त नाही. त्याम ळे हे भाग क रू्जन र्जाऊ लागर्तार्त. अवयवाुंिा चहरवट झकवा 
चनळा रुंग होऊन रे्त भाग आपल्या हार्ताला गार लागर्तार्त. चिपीन प्रचर्तर्जीवान्र्तके आचण र्तत्काळ शल्यचक्रया 
हे ह्यावर उपाय आहेर्त. 

 
(ड) हृद्रोगािा झटका :— ह्यािे वणवन चिरकारी व्याधीमध्ये आले आहे. (पृि ३७ पाहा) 
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(इ) पक्षाघािािा झटका. 
 
(२) विरकारी व्याधी :— मध मेह्याुंच्या इुंचद्रयाुंिी कायवशक्र्ती कालाुंर्तराने हळूहळू िीण होणे हे 

शास्त्रोक्र्त पद्धर्तीने उपिार न घेणाऱ्या रोगयाुंमध्ये अटळ असरे्त. म ख्यर्तः शरीरार्तील रक्र्तवाचहन्याुंच्या 
स्वाभाचवक रिनेर्त अचनष्ट फेरफार घिून येऊन ह्याुंपासून त्या त्या इुंचद्रयाुंना धोका पोहोिर्तो. फ प्फ से व 
िेर्तनार्तुंरू्त ह्याुंिी कायवशक्र्तीदेखील कमी कमी होरे्त. 
 

• रक्ििावहन्या :— (अ) हृदयािील रक्ििावहन्या : शरीराला मध मेह हा रोग र्जिला र्तर त्या 
रोगयाला हृदरोग होण्यािा सुंभव र्जास्र्त असर्तो. झकबह ना मध मेहर्जन्य बेश द्धी होण्याइर्तका धोका 
हृद रोगािाही असर्तो. हृदयाला श द्ध रक्र्तािा प रवठा करणाऱ्या दोन हृद रोचहण्या असर्तार्त. रक्र्तार्त 
चपत्तक्स्थरोल आचण इर्तर क्स्नगध पदाथांिे प्रमाण वाढल्याम ळे हृद रोचहण्याुंिी म खे चनम ळर्ती होऊन हृदयाला 
रक्र्त कमी प्रमाणार्त प रचवले र्जारे्त. 

 
मध मेह आचण हृदरोग ह्याुंच्या परस्पर सुंबुंधाुंचवषयी असे म्हणर्ता येईल की, ज्या रोगयामध्ये मध मेह 

फार काळ राहर्तो, त्या रोगयार्त हृदरोगािे प्रमाणही र्जास्र्त असरे्त. चिपीनशोधापूवी मध मेही ४ रे्त ९ वषे 
र्जगर्त! आर्ता रे्त सहर्ज २० वष े झकवा अचधक काळ र्जगू शकर्तार्त. त्याम ळे हृदरोगािे प्रमाणही १५ 
टक्क्याुंवरून ७७ टक्क्याुंपयंर्त गेले आहे. हृदरोगािे हे वाढलेले प्रमाण केवळ मध मेहाम ळेि असेल असे मात्र 
नाही. उर्तार वयार्तील चनरोगी माणसाला देखील “ॲथेरोस्क्लेरोचसस” ने हृदरोग र्जिर्तो. असे र्जरी असले 
र्तरी मध मेह्याुंना हृदरोग, र्तसेि मूत्रझपि रोग, श ष्ट्क कोथ वगैरे बाधा र्जास्र्त प्रमाणार्त होर्तार्त. 
 

हृदरोग हा र्तीव्र व्याधीर्त मोिणारा रोग आहे. रोगयाच्या छार्तीर्त एकाएकी द खू लागरे्त. हे द खणे 
बह रे्तक वळेा असह्य असरे्त. पण काही वळेा रे्त इर्तके असह्य नसरे्त. वाुंत्या होणे, घाम स टणे, र्जीव घाबरा 
होणे वगैरे अनेक गोष्टीही चदसून येर्तार्त व रक्र्तदाब खाली येर्तो. काही वळेा हृदरोग एवढा र्तीव्र प्रकारिा 
होर्त नसून काम केल्यानुंर्तर छार्तीर्त द खणे व चवश्राुंर्ती घेर्तल्यावर रे्त सुंपूणव थाुंबणे असेही घिरे्त. मूळ मध मेह 
ह्या रोगाकिे द लवि िंाले र्तर सौम्य प्रमाणार्तील हृदरोग देखील बळावर्तो. मध मेहर्जन्य हृदरोगाला खालील 
गोष्टी पोषक ठरर्तार्त आचण त्या शक्यर्तो टाळाव्यार्त. 
 

(१) मध मेह चिरकाल शरीरार्त असणे. 
(२) त्यावर नीट उपिार न होणे. 
(३) उर्तार वय. 
(४) रक्र्तदाब वाढलेला असणे. 
(५) रक्र्तार्तील चपत्तक्स्थरोल आचण इर्तर क्स्नगध पदाथांिे प्रमाण वाढलेले असणे. 
(६) शरीरािा स्थूलपणा. 
(७) र्तुंबाखू र्जास्र्त प्रमाणार्त सेवन करणे. 

 
(ब) हािापायामंधील रक्ििावहन्या :— मध मेहाम ळे हार्तापायाुंर्तील लहान व मोठ्या रोचहण्याुंच्या 

स्वाभाचवक रिनेर्त “अँथेरोस्क्लेरोचसस” हा चवकार चदसून येर्तो. त्याुंच्यामधून रुचधरप्रवाह कमी प्रमाणार्त 
वाहर्तो व त्याम ळे हार्तापायाुंना नीटसे रक्र्त प रचवले र्जार्त नाही. हा चवकार र्तीव्र स्वरूपािा िंाला र्तर 
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त्यापासून ओला कोथ होर्तो. पण हे हळूहळू होर्त गेले र्तर हार्तापायाुंर्त व्यायाम केल्याने गोळे चनमाण होऊन 
त्यापासून असह्य वदेना होर्तार्त. प ढे प ढे हार्तापायाुंिी बोटे थुंि लागर्तार्त व त्याुंिी सुंवदेना वाहण्यािी 
शक्र्तीही कमी होरे्त. कालाुंर्तराने बोटे सुंवदेनाचवरचहर्त होर्तार्त व त्याुंवरील रुंगही चहरवा-चनळा होर्तो. ह्याला 
श ष्ट्क कोथ म्हणर्ता येईल. 

 
(क) मेंदूिील रक्ििावहन्या :— मेंदूर्त लहान-मोठ्या रक्र्तवाचहन्या खूपि असर्तार्त. त्याुंर्तील 

चवशषेर्तः लहान रोचहण्याुंना “ॲथेरोस्क्लेरोचसस” होर्तो. ह्याम ळे मेंदूच्या चवचशष्ट महत्त्वाच्या भागाुंना रक्र्तािा 
प रवठा कमी होर्तो. शरीरावर ह्या कारणाने होणारा पचरणाम म्हणरे्ज पिाघार्तािा िंटका येणे. हीही एक 
र्तीव्र प्रकारिी व्याधी समर्जली पाचहरे्ज. मुंदगर्तीने होणारे पचरणामही चदसून येर्तार्त. एखाद्या अवयवािी 
शक्र्ती हळूहळू िीण होणे, झकवा शरीराच्या अध्या भागािी शक्र्ती कमी होणे, वगैरे गोष्टी यार्त मोिर्तार्त. 

 
(ड) रक्िदाब िाढिे :— शरीरार्तील असुंख्य सूक्ष्म रोचहण्याुंना ॲथेरोस्क्लेरोचसस िंाला र्तर 

त्याम ळे हृदयाच्या आक ुं िनचक्रयेवर र्ताण पिून रक्र्तदाब वाढर्तो. मूत्रझपिाच्या रक्र्तवाचहन्याुंर्त चबघाि िंाला 
र्तरी देखील रक्र्तदाब वाढर्तो. 

 
(इ) मधुमेहजन्य मूत्रलपड व्यर्ा :— मध मेह नीट चनयुंत्रणाखाली ठेवला गेला नाही र्तर मूत्रझपिािी 

घटना व कायविमर्ता ह्यार्त चबघाि होर्तो. मूत्रावाटे शरीरारू्तन शकव री व पाुंि र र्जार्तार्त; मात्र मूत्रीया (य चरया) 
आचण र्तत्सम शरीराला हाचनकारक द्रव्ये मूत्रझपिारू्तन नेहमीप्रमाणे बाहेर न पिल्याम ळे त्याुंिे रक्र्तार्तील 
प्रमाण वाढरे्त व त्याम ळे मतू्र–चवषमयर्ता (य चरचमया) होरे्त. ही चवषमयर्ता र्तीव्र र्तऱ्हेने चनमाण िंाली र्तर 
रोगयाुंना बेश द्धावस्थाही प्राप्र्त होरे्त. 
 

(फ) मधुमेहजन्य मज्जािंिुदाह ि मज्जापटल व्यर्ा :— नेत्राच्या आर्तील भागावरील सूक्ष्म 
रक्र्तवाचहन्याुंवर सूर्ज येऊन त्या फ टर्तार्त.मज्जापटलदशवकारू्तन मज्जापटलावर दृष्टी टाकली र्तर बऱ्याि 
चठकाणी रक्र्तािे लाला िाग चदसर्तार्त. र्तसेि काही चठकाणी पाुंढ रका रुंगही चदसर्तो. ह्या सवव चवकाराुंम ळे 
दृष्टीवर वाईट पचरणाम होऊन र्ती हळूहळू कमी कमी होर्त र्जारे्त. 

 
हा मध मेहर्जन्य मज्जापटलचवकार उर्तार वयार्तील र्ज नाट रोगयाुंना बह धा होर्तो. योगय आहार व 

औषधे घेऊन देखील हा रोग टाळर्ता येर्त नाही. 
 
• फुप्फुसे :— मध मेह्याुंमध्ये ियरोगािे प्रमाण सरासरी द प्पट असरे्त असे आढळले आहे. प्रत्येक 

रोगयाने ियरोगापासून स्वर्तःिे सुंरिण केले पाचहरे्ज. त्याकचरर्ता मध मेहावर योगय उपिार करणे, सकस 
अन्न खाणे, श द्ध मोकळी हवा व सूयवप्रकाश वगैरे गोष्टींकिे लि चदले पाचहरे्ज. र्तसेि वळेोवळेी छार्तीिी 
र्तपासणी करून घेणे आवश्यक आहे. 
 

मध मेह व फ प्फ साुंिा ियरोग ह्याुंिे परस्पर सुंबुंध नीट र्तपासून पाहर्ता खालील गोष्टी आढळून 
आल्या आहेर्त :— 

 
(१) मध मेहामध्ये शरीरािी प्रचर्तकारशक्र्ती कमी होरे्त. आचण ही पचरक्स्थर्ती ियरोगाच्या वाढीला 

पोषक ठररे्त. 
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(२) र्तीव्र प्रकारच्या मध मेह्याुंना ियरोग लवकर र्जिर्तो. 
 
(३) मध मेह आचण ियरोग ह्या दोन्ही रोगाुंमध्ये शरीरािे वर्जन कमी होणे, थकवा वाटणे वगैरे 

लिणे चदसून येर्तार्त. त्याम ळे मध मेह्याला ियरोग केव्हा र्जिला हे कळणे कठीण र्जारे्त. वळेोवळेी छार्तीिी 
ि-चकरण परीिा करून घेणे हे िाुंगले! 

 
(४) ियरोगाच्या उपिारासाठी शल्यचक्रया करावयास लागली र्तरी हरकर्त नसरे्त, मात्र मध मेहावर 

र्जालीम उपिार िालू ठेवावयास पाचहरे्जर्त. 
 
(५) ज्या रोगयाुंना ियरोग िंालेला नाही त्या सवांमध्ये य बरक्य चलन (ियरोग लस) परीिा िंाली 

पाचहरे्ज. र्जरूर असेल त्या रोगयाुंना बी. सी. र्जी. लस चदली र्जावी. 
 
• िेिनािंिू :— र्ज नाट रोगाम ळे हार्तापायाुंच्या िेर्तनार्तुंरू्तुंच्या रिनेर्त अचनष्ट फरक पिून रे्त रोचगष्ट 

बनर्तार्त. ह्या भागाुंवरील सुंवदेना कमी कमी होर्तार्त व हार्तापायाुंर्त थोड्याफार प्रमाणार्त वदेनाही स रू 
होर्तार्त. ह्या वदेना दोन्ही हार्तापायाुंर्त सारख्याि प्रमाणार्त होर्तार्त. 

 
• डोळे :— मज्जापटलावरील रक्र्तवाचहन्याुंमध्ये फरक पिल्याम ळे मज्जापटल-व्यथा होरे्त; 

ह्याखेरीर्ज िोळ्याुंच्या इर्तर भागाुंनाही मध मेहामध्ये इर्जा पोहोिरे्त. 
 

(अ) मोिीलबदू :— उर्तारवयार्तील चनरोगी माणसाुंना मोर्तीझबदू होर्तार्त. मध मेह्याुंना रे्त लवकर 
होर्तार्त, व त्याुंिी वाटिालही द्र र्तगर्तीिी असरे्त. स दैवाने मध मेह्याुंमध्ये मोर्तीझबदूिे प्रमाण कमी असरे्त. 

 
(ब) दृवष्टमज्जािंिू–दाह :— र्ज नाट रोग व रोगावर नीट व योगय उपिार िंाले नाहीर्त र्तर अशा 

प्रकारिा दाह चनमाण होर्तो. त्याम ळे दृष्टी कमी कमी होर्त र्जारे्त. 
 
(क) िोळ्याुंच्या हालिाली करणारे ७–८ स्नायू असर्तार्त. त्याुंमध्ये चवकृर्ती उत्पन्न होऊन त्याुंच्या 

हालिाली थाुंबर्तार्त. 
 
(ड) स्स्नग्ध पदार्थजन्य पटल विकार :— हा क्वचिर्त चनमाण होणारा रोग होय. रक्र्तार्तील क्स्नगध 

पदाथांिे प्रमाण फार वाढले र्तर दृचष्टमज्जापटलावर त्यािा अचनष्ट पचरणाम होर्तो व त्याम ळे दृचष्टमाुंद्य येरे्त. 
 

* * 
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प्रकरण सार्तव े
 

सुप्तमेह, अणधमेह, आणि मधुमेही बालक 

मूल र्जन्माला येण्यापूवी त्यािी वाढ होर्ति असरे्त. रे्त र्जन्माला येणे हे र्जसे अटळ असरे्त, र्तसेि 
एखाद्या म लाला अगर माणसाला मध मेहािा रोग होणार हे देखील अटळि असरे्त. र्तो रोग केव्हा चनमाण 
होईल एवढेि माहीर्त व्हावयािे असरे्त. ह्या क्स्थर्तीला अचधमेह क्स्थर्ती असे म्हणर्ता येईल. शरीरार्त मध मेह 
होण्यािी र्तयारी अगदी चवलुं चबर्त गर्तीने होर्त असेल, पण त्या क्स्थर्तीर्तस द्धा असे काही फेरफार घिून येर्तार्त 
की, त्यापासून ही अवस्था अवगर्त होणे शक्य होर्त आहे आचण असे माहीर्त िंाले र्तर त्याबद्दल योगय र्तो 
वैद्यकीय सल्ला घेणे व रोगािी थोड्याफार प्रमाणार्त चपछेहाट करणे शक्य आहे. 
 

मध मेह ह्या रोगािी लिणे सवांना सारख्याि प्रमाणार्त होर्तार्त असे नाही. काहींमध्ये सवव लिणे 
चदसर्तार्त. र्तर काहींना फार थोड्या प्रमाणार्त त्रास होर्तो. काही झहिरे्त चफररे्त रोगी असर्तार्त. आय र्मवमा 
योर्जनेकचरर्ता वैद्यकीय सल्ला घेर्तल्यानुंर्तर अिानक मूत्रामध्ये शकव री आहे असे चदसून येरे्त व 
रक्र्तर्तपासणीवरून मध मेहािे चनदान ठरचवर्ता येरे्त. अशा व्यक्र्तीिा उल्लखे स प्र्त मध मेह क्स्थर्तीर्त करर्ता 
येणार नाही, कारण त्याुंना सौम्य प्रमाणार्त रोग र्जिलेलाि असर्तो. मात्र त्यािी लिणे काही नसून 
त्यापासून रोगयाला काही त्रास होर्त नाही. म्हणून र्तो स प्र्त आहे अशी आपली कल्पना होरे्त. स प्र्त मध मेह 
क्स्थर्तीर्तील माणसाुंना मध मेह िंालेला असर्तो पण र्तो लिार्त येण्यासारखा नसर्तो. येथे चविारार्त घ्यावयािी 
र्ती अशी माणसे की ज्याुंच्या शरीर प्रकृर्तीर्तील बदल मध मेहास िाुंगलेि पोषक ठरर्तार्त. अशा माणसाुंमध्ये 
“अचधमेह” क्स्थर्ती आहे असे समर्जाव.े त्याकचरर्ता आपण याुंच्या मार्ताचपत्याुंिा थोिक्यार्त चविार करू. 
 

मािा :— मध मेहावरील उपिारािा शोध लागण्यापूवी नवर्जार्त बालकाुंमधील मध मेही बालके ९ 
मचहन्याुंपेिा र्जास्र्त र्जगू शकर्त नव्हर्ती. परुंर्त  आर्ता हे उपिार उपलब्ध असल्याम ळे या बालकाुंिी 
आय मवयादा वाढली आहे. मारे्तच्या शरीरप्रकृर्तीर्त “अचधमेह” क्स्थर्ती असल्याम ळे ९ मचहन्याुंिे मूल देखील 
लवकर मृत्य म खी पिर्त असे झकवा त्यािे वर्जन र्तरी ९ रे्त १० पौंि असे. मात्र मध मेह हा रोग होणाऱ्या सवव 
मार्ताुंच्या म लाुंिी वर्जने ९ रे्त १० पौंि असर्तार्ति असे नाही. र्तसेि वर्जन आचण त्यािे आय ष्ट्य यािा र्तसा 
काही सुंबुंध नाही. उलट ज्यािे वर्जन कमी त्यािे आय ष्ट्यही कमी असे आढळून आले आहे. एका मोठ्या 
वर्जनाच्या म लानुंर्तर द सरे रे्तवढ्याि वर्जनािे होईल व एका छोया वर्जनाच्या म लानुंर्तर द सरे मूल िाुंगले 
वर्जनदारही होईल. 

 
गरोदरपणार्त मध मेह होणे हेही अचधमेह क्स्थर्तीर्तील मार्ताुंमध्ये शक्य असरे्त. मध मेहािी बरीि लिणे 

चदसून येर्तार्त व रक्र्तर्तपासणीने स द्धा रे्ति चनदान ठररे्त. आश्चयव म्हणरे्ज बाळुंर्तपणार्त हा रोग प नः एकदा 
स्पष्ट क्स्थर्तीर्त र्जार्तो. मात्र र्तो शरीरारू्तन नाहीसा िंाला असे समर्जणे िूक आहे. द सऱ्या गरोदरपणार्त र्तसेि 
होरे्त; व काही वषांनी रोग िाुंगलाि स्पष्ट चदसून येर्तो. सोबर्तच्या आकृर्तीवरून हे स्पष्ट होईल. 
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आकृर्ती क्रमाुंक १३ 

 
वपिा :— प रुषापासून होणाऱ्या म लाुंिी वर्जने प्रमाणापेिा र्जास्र्त असर्तार्त मात्र मध मेह िंालेल्या 

वचिलाम ळे म लाच्या आय ष्ट्यावर पचरणाम कमी प्रमाणार्त होर्तो. 
 
मध मेह हा आन वुंचशक रोगाुंपैकी एक आहे यार्त शुंका नाही. सववसाधारणपणे शकेिा २० म लाुंना 

आपल्या अचधमेही आईवचिलाुंपासून रोग होण्यािा सुंभव आहे. त्यार्तल्या त्यार्त आईला मध मेह िंाला 
असेल र्तर म लाुंना त्याहीपेिा र्जास्र्त प्रमाणार्त होण्यािा सुंभव असर्तो. ज्या क ट ुंबार्त मध मेह सरास वावरर्त 
असेल त्यार्तील चस्त्रयाुंच्या शरीरार्त अचधमेहािी लिणे पाचहली पाचहरे्जर्त. स्थूल शरीराच्या माणसामध्ये स प्र्त 
मध मेह आहे असे समर्जले र्जारे्त. स्थूलपणा हा रोगाच्या स प्र्तरे्तम ळे होर्तो की स्थूलपणाम ळे रोगािी स प्र्तर्ता 
वाढरे्त हे कळणे कठीण आहे. फार काळ वर्जन वाढून राचहले असेल र्तर अशा माणसामध्ये द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता 
परीिेर्त रक्र्तार्तील द्रािरे्जिे प्रमाणस द्धा वरच्या पार्तळीलाि राहारे्त असे आढळून आले आहे. वर्जन कमी 
करणे आचण रे्त कमी पार्तळीवर कायम ठेवणे हे ह्या माणसाुंना अत्युंर्त महत्त्वािे आहे. 
 

ह्या रोगयािा क ट ुंबािा इचर्तहास पाचहल्यानुंर्तर बह रे्तक वळेा असे आढळून येईल की त्या क ट ुंबार्त 
मध मेहािे प्रमाण र्जास्र्त असरे्त. वरील रोग र्जिल्याम ळे स प्र्त अवस्थेर्त असलेला मध मेह र्जागरृ्त अवस्थेर्त 
येर्तो. 

 
पोटािील बीजािर सुप्ि अिस्रे्िा काय पवरिाम होिो? :— मारे्तला मध मेह िंाला असेल र्तर गभव 

वर्जनाने र्जास्र्त स्थूल व त्याच्या अुंगावर सूर्ज असरे्त. शरीरार्तील यकृर्त, हृदय, लँगरहॅन िीपे ही वाढलेली 
असर्तार्त. र्जन्माला आल्यानुंर्तर हे मूल नीटसा श्वासोच्छवास करीर्त नाही; दूध नीटसे ओढून घेर्त नाही, दूध 
फ प्फ साुंर्त र्जाण्यािे प्रमाण र्जास्र्त असरे्त. रे्त दूध वळेच्या वळेी चमळाले नाही र्तर रक्र्तार्तील शकव री कमी 
होऊन अशा म लाुंना त्याम ळे ऊनद्रािर्जावस्था होरे्त. स प्र्तावस्थेर्तील रोगी मार्ताुंना स द्धा अशा र्तऱ्हेिी म ले 
होण्यािा सुंभव आहे. 
 

अवधमेहािस्रे्िे वनदान कसे कराि?े :— माणसाच्या शरीरार्त स प्र्त अगर अचधमेहािी शुंका प्रथम 
चनमाण िंाली की, लागलीि रे्त पके्क करण्यासाठी खालील गोष्टींिी िौकशी र्जरूर करावी लागरे्त :— 
 

(१) क ट ुंबार्तील माणसाुंसुंबुंधी माचहर्ती. चवशषेर्तः त्या क ट ुंबार्त मध मेहािे रोगी आहेर्त की नाहीर्त व 
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असल्यास चकर्ती प्रमाणार्त आहेर्त? 
(२) त्याुंना होणाऱ्या म लाुंिी वर्जने र्जास्र्त आहेर्त की काय? 
(३) र्जन्मर्तःि म ले मृत्यू पावणे अगर र्जन्माआधी मतृ्यूिे प्रमाण. 
(४) वारुंवार गभवपार्त होणे. 
(५) र्जन्मर्ताि म लाच्या शरीररिनेर्त चवकार असणे. 
(६) मारे्तिे वर्जन गभारपणार्त वाढावयास लागनू गरोदरपण सुंपून देखील वाढर्ति राहाणे व 

स्थूलपणा येणे. 
(७) र्तात्प रर्ता मध मेह द सऱ्या कोणत्या आर्जारार्त होणे. 
(८) गरोदरपणार्त मूत्रार्त द्रािर्जा र्जाणे. 
(९) िोळ्याुंच्या रक्र्तवाचहन्याुंर्त मध मेह्याुंमध्ये फरक पिर्तो र्तसा र्तात्प रर्ता फरक होणे. 

(१०) गभाशयाला ककव रोग र्जिणे. 
(११) [परीिा— कॉर्मटिंोन हे अुंर्तःस्त्राव र्तोंिाने घेर्तल्यानुंर्तर लँगरहॅन िीपे उत्तेचर्जर्त होऊन त्या र्जास्र्त चिपीन उत्पन्न करर्तार्त, त्याम ळे 

द्रािर्जा-सचहष्ट्ण र्ता परीिेर्त फरक पिर्तो. िीपे र्जर चनरोगी असली र्तर र्ती उत्तचेर्जर्त िंाल्याम ळे चिपीन-चनर्ममर्ती होरे्त. शरीरार्त र्जर 
मध मेह उद भवण्यािी शक्यर्ता असेल र्तर त्या परीिेमध्ये चिपीन-चनर्ममर्ती नीटशी होर्त नाही. कारण लँगरहॅन िीपावर थोिा फार 
हाचनकारक पचरणाम आधीि िंालेला असर्तो. ही परीिा १०० टके्क बरोबर उत्तर देर्त नाही. र्ती अचधमेह आचण स प्र्त मध मेहामध्ये केली 
र्जारे्त; म्हणून चर्तला महत्त्व प्राप्र्त िंाले आहे.] कॉर्मटिंोन-द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता परीिा करणे. 

 
वरील गोष्टींपकैी एक झकवा अनेक गोष्टी अम क एका माणसामध्ये आढळर्तार्त. त्याच्या प ढील 

पूर्तवरे्तसाठी द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता व कॉर्मटिंोन-द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता परीिा करणे आवश्यक आहे. २ रे्त २॥ 
र्तासाुंनुंर्तर रक्र्तार्तील गल कोर्ज १२० रे्त १४० चम. गॅ्रम असेल र्तर अचधमेह त्या व्यक्र्तीमध्ये असण्यािी शक्यर्ता 
आहे. 
 

द सरे म्हणरे्ज र्जन्मर्तःि मृत्य ूपावलेल्या म लाुंच्या प्रपाचिक झपिािी उत्तरीय र्तपासणी केली र्जारे्त. 
त्या प्रपाचिक झपिार्तील िीपाुंिा आकार चनचश्चर्त मोठा असर्तो. असा मोठा आकार आईला मध मेह असेल र्तर 
झकवा मारे्तच्या शरीरार्त स प्र्त मध मेह असेल र्तर पाहावयास चमळर्तो. आणखी एक महत्त्वािी आचण करर्ता 
येण्यासारखी गोष्ट म्हणरे्ज अशा माणसाच्या शरीरप्रकृर्तीवर काळर्जीपूववक वैद्यकीय नर्जर ठेवावी. 

 
ही क्स्थर्ती अवगर्त िंाल्याम ळे मध मेह ह्या रोगासुंबुंधी अनेक गोष्टींिा अभ्यास करावयास वाव 

चमळाला आहे. प्रथम म्हणरे्ज मध मेह रोगािी प ष्टी माणसािी शरीररिनाि करीर्त असरे्त. द सरे म्हणरे्ज 
त्याच्या पेशींर्तील “र्जीन्स” म ळे हा रोग होर्तो. ह्या रोगािी प्रथमपासून पावले समर्जण्यास मदर्त होरे्त. र्तसेि 
ह्या क्स्थर्तीरू्तन मध मेह हा रोग स्पष्टपणे कोणकोणत्या कारणाम ळे होर्तो रे्त माहीर्त पिरे्त. र्जन्मर्तःि मृत्य ू
लहान म लाुंमध्ये स प्र्त अवस्थेमध्ये झकवा मध मेहामध्ये का होर्तो आचण र्तात्प रर्ता मध मेह का चनमाण होर्तो 
ह्यासुंबुंधी थोिे र्जास्र्त ज्ञान प्राप्र्त करून घेण्यासही मदर्त होईल. 
 

रोग चनवारण ह्या नावाखाली दोन गोष्टींिा चविार करर्ता येईल :— 
 
(१) गरोदरपिािील उपिार :— गभािे वर्जन वाढर्त र्जारे्त व र्तो मृर्त अवस्थेर्त र्जन्माला येणेही 

शक्य असरे्त. त्याकचरर्ता ३६ रे्त ३७ व्या आठवड्यार्त ‘चसिेंचरअन’ शस्त्रचक्रया करून मारे्तपासून म लाला वगेळे 
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करणे भाग आहे. र्जन्माला आलेल्या म लािी नीट काळर्जी घेर्तली र्जारे्त. त्याला प्राणवायूच्या र्तुंबूर्त ठेवनू 
पोटार्त नळी ठेवनू त्याला अन्न चदले र्जारे्त. रे्त देखील ३६ रे्त ४८ र्तासाुंनुंर्तर द्यावयािे असरे्त. काही चठकाणी 
चस्त्रयाुंना गरोदरपणार्त रोर्ज ६० रे्त ८० य चनट इन्श चलन चदले र्जारे्त. चिपीनाम ळे गभवपार्त होणे, र्जन्मर्तः मृत्य ू
पावणे सुंभवरे्त व त्याुंच्यार्त र्जार्तर्ज दोष राहार्त वगैरेिे प्रमाण कमी होरे्त. 
 

(२) मुलािे आवि मािेिे र्भविष्यकाळाि होिाऱ्या मधुमेहापासून वनिारि :— ह्या दोघाुंमध्ये 
सामान्यपणे चदसून येणारी गोष्ट म्हणरे्ज स्थूलपणा. मारे्तने सववसाधारणपणे ८०० रे्त १००० उष्ट्णैके असलेला 
आहार सेवन केला र्तर त्याम ळे शरीरािे वर्जन कमी होरे्त व त्याम ळे मध मेह हा रोग होण्यािे चनचश्चर्तपणे 
लाुंबेल अशी अपेिा करावयास म ळीि हरकर्त नाही. वरील आहारार्त क्स्नगध पदाथव कमी असले पाचहरे्जर्त. 
गरोदरपणार्त चिपीन चदल्याम ळे देखील स्पष्ट मध मेह हा लाुंबणीवर टाकला र्जार्तो. 
 

द सरे म्हणरे्ज दोन मध मेहाच्या रोगयाुंनी लगन करू नये आचण र्तसेि स प्र्त क्स्थर्तीर्तील माणसाने 
झकवा मध मेहाच्या रोगयाने ज्या क ट ुंबार्त मध मेह हा रोग वावरर्त आहे त्या क ट ुंबार्तील कोणाशीही लगन करू 
नये हे िाुंगले. असे केल्याने त्याुंच्यापासून होणाऱ्या म लाुंना मध मेह होण्यािी शक्यर्ता िाुंगलीि वाढरे्त. 

 
मधुमेही बालक :— हा रोग म लाुंमध्ये क्वचिर्ति चदसर्तो. त्यािे प्रमाण पाचहले र्तर दर २००० 

मध मेह्याुंमध्ये एक बालरोगी आढळून येर्तो. त्यार्तल्या त्यार्त ज्यू र्जार्तीच्या म लाुंमध्ये मध मेहािे प्रमाण अचधक 
चदसरे्त. बह रे्तक रोगी १० रे्त १५ वषांिे असर्तार्त. क्वचिर्त १-२ वष ेवयाच्या म ला-म लींना हा रोग होर्तो. त्यािा 
प्रारुंभ र्जोरदार असर्तो. ह्यािे कारण म्हणरे्ज म लाुंिी शरीरािी वाढ होर्त असरे्त. अशा वाढीला शरीरस्थ 
नचलकाचवरचहर्त ग्रुंथी अुंर्तःस्त्राव र्जास्र्त प्रमाणार्त उत्पादन करर्तार्त. शरीरार्तील बरीि अुंर्तःस्त्राव ेचिपीनाच्या 
चवरुद्ध कायव करर्तार्त हे आपण मागे पाचहलेि आहे. मध मेही बालकाच्या प्रपाचिक झपिार्त चिपीनािे उत्पादन 
प रेसे होर्त नाही. म लाुंच्या चनरोगी शरीरास चिपीनािी आवश्यकर्ता र्जास्र्त प्रमाणार्त असरे्त. ह्यािा पचरणाम 
र्तीव्र मध मेहार्त साहचर्जकि होर्तो. द सरे म्हणरे्ज म ले अर्जाण असल्याम ळे र्ती मोठ्या माणसासारखे 
आहारावर चनयुंत्रण ठेवीर्त नाहीर्त. ह्या कारणाुंनी बालकार्तील मध मेहािे चनदान शक्यर्तो लवकर होऊन 
त्यावर र्तार्तिीने इलार्ज होणे महत्त्वािे आहे. 

 
आन वुंचशकर्ता हे रोगािे मूळ ह्या बालरोगयाुंमध्ये समर्जले र्जारे्त. बह रे्तक बालरोगयाुंच्या शरीरािे 

वर्जन कमीि िंालेले असरे्त. त्याुंमध्ये स्थूलत्व हे कारण चदसून येर्त नाही. आन वुंचशकर्ता हा दोष रोगयाुंर्त 
प्राम ख्याने चदसून येर्त असला र्तरी सवव मार्ताचपत्याुंना मध मेहरोग िंालेला असर्तोि असे नाही. काही वळेा 
असे आढळून आले आहे की, मध मेही बालकाच्या आईला झकवा वचिलाुंना प ढे चकत्येक वषांनी मध मेह 
र्जिर्तो. 
 

प्रथमर्तःि बालकामधील हा रोग र्तीव्र प्रकारिा आढळर्तो. १-२ वषांच्या म लाुंमध्ये र्जास्र्त र्तहान 
लागणे व वर्जन कमी होणे ह्या लिणावर चवशषे लि चदले पाचहरे्ज. मोठी म ले िोके द खणे, थकवा, काम 
करण्यास चनरुत्साह वाटणे, पायाुंर्त द खणे, र्जास्र्त र्तहान व भकू लागणे वगैरे र्तक्रारी साुंगू शकर्तार्त. साखर 
व गोि पदाथव त्याुंना फार खावसेे वाटर्तार्त. अशा रोगयाच्या शरीरार्त र्जुंरू्तुंम ळे सुंक्रमण िंाले अगर मूत्रझपिार्त 
चबघाि िंाला र्तर मध मेहािी र्तीव्रर्ता वाढरे्त. र्जास्र्त लागणारी भकू कमी होऊन अन्नावरील वासना र्जारे्त, 
वाुंत्या होर्तार्त व ह्या रोगयाुंना मध मेहर्जन्य र्तुंद्रा आचण बेश द्धी प्राप्र्त होरे्त. 
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काही रोगयाुंमधील रोगािी पावले मुंदगर्तीने चदसून येर्तार्त. त्याुंच्याुंर्त नेहमीिी लिणे चदसून येर्त 
नसून वगेळीि लिणे चदसर्तार्त; रात्री चबछान्यार्त लघवीला होणे, मूत्रझपिािा रोग होणे, मूल इर्तराुंसारखे 
हुंसणारे, खेळणारे नसणे, अशी काही लिणे होर्त. ह्या लिणाुंवरून मध मेहाबद्दल शुंका सववसाधारणपणे येर्त 
नाही. म्हणून रोगचनदानास वळे लागर्तो. 

 
ह्या रोगयाुंिे चनदान रक्र्त आचण मूत्रपरीिेवरून र्तत्काळ िंाले पाचहरे्ज. म्हणरे्ज चिपीनािी इन्रे्जक्शने 

स रू करून रोगयाुंना उत्तम फायदा होर्तो. 
 

* * 
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प्रकरण आठव े
 

उपचार 

कोणत्याही रोगािे चनदान आचण उपिार यार्तील र्जास्र्त महत्त्वािी गोष्ट म्हणरे्ज चनदान! एकदा 
चनदान अिूक ठरले की उपिारासाठी मेंदू र्जास्र्त खिव करावा लागर्त नाही. हे र्जरी प ष्ट्कळ रोगाुंसुंबुंधी खरे 
असले र्तरी मध मेहावरील उपिार मात्र फार दिरे्तने कराव ेलागर्तार्त. उपिाराकचरर्ता आपणाुंर्जवळ बरीि 
साधने उपलब्ध आहेर्त त्याुंपकैी सववि प्रत्येक प्रकारच्या मध मेहावर लागू पिर्तार्त असे नाही. त्याकचरर्ता 
योगय र्तऱ्हेिी चनवि करणे आवश्यक आहे. कोणत्याही रोगावर इलार्ज करण्यामध्ये एक मोठा उदे्दश असा 
असर्तो की त्या रोगािा समळू नाश व्हावा व र्तो नाश होर्ताना देखील त्यािी लिणे नाहीशी व्हावीर्त. रोगी 
सुंपूणव बरा िंाल्यानुंर्तर स द्धा आणखी एक दिर्ता घ्यावयािी, र्ती ही की हा रोग त्याला प नः र्जिू नये. 
मध मेह हा एक असा रोग आहे की त्यािा समूळ नाश होणे कठीण! त्यािी लिणे बह धा प ष्ट्कळ असर्तार्त. 
अशा रोगावर उपिार करणे स लभ र्जाव े म्हणून उपिाराुंिी उचद्दष्टे लिार्त घेऊन उपिाराुंिी आखणी 
खालील पद्धर्तीने करावी! 
 

• उपिारािंी उविष्टे :— उपिार करणाराने एक गोष्ट रोगयाच्या मनार्त ठसवनू चदली पाचहरे्ज. र्ती 
ही की, मध मेह हा रोग स्वर्तःच्या र्ताब्यार्त राहणारा रोग आहे. राखीव आहार व र्जरूर लागल्यास इन्श चलन 
झकवा र्तोंिाने घेर्ता येण्यासारखी इर्तर औषधे िालू ठेवली र्तर रोगयाला इर्तर माणसाुंसारखे र्जीवन दीघव 
काळ र्जगर्ता येणे शक्य आहे. मात्र ह्यावर उपिार र्जन्मभर स रू ठेवले पाचहरे्जर्त. उपिार करणारा 
वैद्यकर्तज्ज्ञ रोगयासुंबुंधी खालील उचद्दष्टे साध्य करण्याकिे आपली दृष्टी ठेवर्तो. 
 

(१) रोगयाच्या रक्र्तार्तील शकव री, चपत्तक्स्थरोल आचण इर्तर क्स्नगध पदाथांिे वाढलेले प्रमाण पचहल्या 
पार्तळीवर आणणे; त्याम ळे मूत्रार्तील साखर आपोआपि नाहीशी होरे्त. 

 
(२) चवशषेर्तः र्तरुण रोगयाच्या शरीरािी वाढ िालू ठेवणे व सवव रोगयाुंना मानचसक स्वस्थर्ता चमळवनू 

देणे. 
 

(३) रोगयािा आहार चनयुंचत्रर्त ठेवनू उर्तारवयार्तील रोगयाच्या शरीरािे वर्जन एकाि पार्तळीवर 
ठेवणे. 

 
(४) शक्यर्तो मध मेहापासून इर्तर इुंचद्रयाुंना इर्जा न होऊ देणे. पायाुंिी नीट काळर्जी घेणे. र्जखम 

प्रथमर्तः होऊ न देणे आचण िंालीि र्तर चर्तिी काळर्जी घेणे. 
 

(५) ियरोगप्रचर्तबुंधक उपाय करणे. 
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• उपिारािंी आखंिी 
 

(१) आहार 

(२) विवशष्ट उपिार 

 
(अ) इन्श चलन 

(ब) इर्तर औषधे–त्याुंिी उत्क्राुंर्ती आचण चभषग्. 
 

 
आकृर्ती क्रमाुंक १४ 

 
(१) मधुमेही आवि त्यािा आहार :— ह्या रोगामधील आहारािे महत्त्व आचण स्थान फार पूवीपासून 

माहीर्त िंाले आहे. रोगयाुंमध्ये इन्श चलनिा ठराचवक िोस चदल्यानुंर्तर स द्धा आहाराबद्दल दि राहण्यासाठी 
रोगयाला साुंगण्यार्त येरे्त, काही माम ली कारणाुंनी भकू मुंदावली र्तर इन्श चलनिा िोस कमी केला पाचहरे्ज. 
नाहीर्तर रक्र्तशकव रीन्यूनर्ता बाधा होईल हे रोगयाला माहीर्त पाचहरे्ज. र्तसेि इन्श चलनच्या शोधापूवी चकत्येक 
वष ेमध मेह ह्या रोगावर उपिार त्यािा आहार स धारून अगर त्यावर कायम चनयुंत्रण ठेवनूि केला र्जार्त 
असे! पण ह्या सवव आहारमीमाुंसेला शास्त्रीय आधार असा काहीि नव्हर्ता. त्याम ळे काही रोगयाुंना 
त्यापासूनही अपायि होर्त असे. आहारािे ह्या रोगामध्ये आणखी महत्त्वही आध चनक काळार्त पटले आहे. 
स्थूल मध मेह्यािा आचण सौम्य प्रमाणार्त िंालेला रोग आहारावर चनयुंत्रण ठेवनू आचण अशा प्रकारे वर्जन 
कमी करून बरािसा कमी होर्तो व र्तो र्तसाि र्ताब्यार्तही राहर्तो. 
 

(अ) वनरोगी मािसािा आहार :— प्रथम चनरोगी शरीरार्त आहारािे कायव काय रे्त पाचहले पाचहरे्ज. 
शरीरास अन्नािा प रवठा खालील कारणाुंसाठी लागर्तो— 
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(१) ज्या पेशी शरीराच्या रोर्जच्या कायार्त नाश पावर्तार्त त्याुंच्या र्जागी नवीन पेशी र्तयार होर्तार्त. 
(२) शरीरार्तील स्नायूच्या हालिालीसाठी आचण हृदय, मेंदू, यकृर्त वगैरे इुंचद्रयाुंर्तील ज्वलनासाठी 

इुंधन अन्नापासून चमळरे्त. त्यायोगे शरीरार्त शक्र्ती चनमाण होरे्त. 
 

प्रत्येक माणसाने आपल्या आहारामध्ये खालील द्रव्याुंिा समावशे करावयास पाचहरे्ज— 
 

(१) प्रणिने (नत्रयुक्त पदािथ), (२) स्स्नग्ध पदािथ, (३) काबोदके (णपष्ट पदािथ), (४) सोणियम, 
कॅलणशयम, लोह विैरे धातू, (५) जीवनसत्त्व े(स्व्हटॅणमन्स) व (६) पािी. 
 

प्रवर्ने, स्स्नग्ध आवि काबोदकािें महत्त्ि :— प्रत्येक पदाथािे शरीराच्या स्वास्थ्याच्या दृष्टीने 
िाुंगलेि महत्त्व आहे. आपल्या रोर्जच्या आहारार्त हे सवव पदाथव एका चवचशष्ट प्रमाणार्त असाविे लागर्तार्त. रे्त 
र्जर कमी पिर्तील र्तर त्यापासून शरीराला अपाय होर्तो. त्याुंरू्तन शरीरार्तील अवयवाुंना अपाय न होण्यािा 
र्जास्र्तीर्त र्जास्र्त प्रयत्न मात्र करर्तार्त. कारण प्रचथने, क्स्नगध आचण चपष्ट पदाथव ह्याुंिे पोटार्त पिन होऊन 
त्यापासून रे्ज छोया छोया आकारािे पदाथव उत्पन्न होर्तार्त त्या सवांिे एकमेकाुंर्त रूपाुंर्तर अव्याहर्त होर्ति 
असरे्त. उदाहरणाथव, प्रचथनाुंपासून र्जी अमायनो आम्ले र्तयार होर्तार्त त्यार्तील काही गल कोर्ज (द्रािर्जा) 
र्तयार कचरर्तार्त. चपष्ट पदाथांिे चवभर्जन होर्त गेले की शवेटी पिनचक्रयेर्त त्याुंपासून गल कोर्ज र्तयार होर्तो. 
क्स्नगध पदाथापासून ॲचसटेटस र्तयार होर्तार्त. त्यापासून गल कोर्ज र्तयार होऊ शकर्तो व गल कोर्जिेही 
त्याुंच्यार्त रूपाुंर्तर होरे्त. 
 

खालील कोष्टकावरून र्जास्र्त बोध होईल— 
 

प्रवर्ने  स्स्नग्ध पदार्थ  वपष्ट पदार्थ 

↓  ↑↓  ↓ 
आर्तड्यार्तील आचण 
शरीरार्तील इुंचद्रयाुंर्त 
पिनचक्रयेम ळे (ह्या 
चक्रयेकचरर्ता शरीरार्त 
भरपूर पूरक द्रव्ये 
असर्तार्त) 

अमायनो आम्ले—⟶ ॲचसटो अचसटेट्स्  
आचण ॲचसटेटस 

⇆ गल कोर्ज 
↑↓ 

मौसर्तौकीर 
(स्नायू आचण यकृर्तार्त) 

 
शरीराच्या पेशींिील र्भट्टी :— प्रत्येकाच्या शरीरार्तील पेशींमध्ये एक भट्टीि िालू असरे्त. चर्तिे 

र्तपमान शरीराच्या त्विेर्तील र्तपमानापेिा र्जास्र्त असरे्त. त्विेिे र्तपमान सरासरी ३७° सेंचटगे्रि धरले र्तर 
त्या भट्टीिे र्तपमान ४० चिग्री झकवा थोिे र्जास्र्ति असरे्त. झकबह ना ह्या पेशीर्त येणारे रक्र्त गरम होऊन रे्तथून 
हृदयिारा कार्तिीसह शरीरार्तील इर्तर सवव भागाुंना प रचवले र्जारे्त. ह्या भट्टीम ळे शरीरार्त उष्ट्णर्ता चनमाण 
होरे्त व ह्याम ळे आपले शरीर उष्ट्ण राहरे्त. ह्या भट्टीिे कायव फार मोठे आहे आचण रे्त समर्जण्यासही अवघि 
िंाले आहे. एका बारू्जने पायरुक्व्हक ॲचसि आचण ॲसेचटक ॲचसि हे पदाथव भट्टीर्त र्जार्तार्त आचण ह्या भट्टीर्त 
त्याुंिे रूपाुंर्तर अनेक द सऱ्या र्जार्तींच्या आम्लार्त होरे्त. अशी सार्त रे्त आठ र्तऱ्हेिी रूपाुंर्तरे होऊन पायरुक्व्हक 
आचण ॲसेचटक ॲचसििे रे्ज अवशषे असर्तार्त त्याुंच्याशी नवीन पायरुक्व्हक आचण ॲसेचटक ॲचसि सुंलगन 
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होऊन भट्टीमध्ये उर्तरर्तार्त, आचण प नः एकदा त्यािे सार्त-आठ आम्लाुंमध्ये रूपान्र्तर होऊन हाि बदल 
एकसारखा वर्त वळाकार पद्धर्तीने होर्त राहर्तो. प्रत्येक वर्त वळाकार फेरीमध्ये कबववायू, पाणी आचण उष्ट्णरे्तच्या 
रूपाने शक्र्ती चनमाण होर्त असरे्त. म्हणरे्ज ह्या महत्त्वाच्या भट्टीमध्ये रसायनामधून शक्र्ती, पाणी आचण 
कबववायू चनमाण होर्तार्त. दृश्य वस्रू्तिे थोिक्यार्त म्हणरे्ज शक्र्तीमध्ये रूपान्र्तर होरे्त. ही शक्र्ती स्नायू आपल्या 
कायासाठी वापरर्तार्त. अथार्त हे करर्ताना त्याुंना र्जास्र्त प्राणवायू आचण रक्र्तावाटे र्जास्र्त अन्नािी र्जरूरी 
भासरे्त. 
 

पेशींमधील हे गोलाकार िलन शोधून काढणाऱ्या के्रब (Kreb) ह्या चविान शास्त्रज्ञाुंना ह्या 
शोधाबद्दल नोबल पाचरर्तोचषक चमळाल्यास नवल नाही. ह्या कृर्तीला “के्रब सायकल” असेि नाव आहे. 

 
अमायनो आम्लेस द्धा या वर्त वळार्त मध्येि प्रवशे करर्तार्त आचण पेशींमध्ये शक्र्ती चनमाण करण्यास 

मदर्त कचरर्तार्त. बऱ्यािशा आम्लाुंिे रूपान्र्तर गल कोर्ज झकवा ॲचसटेटसमध्येही होरे्त. काही आम्ले 
शरीरार्तील प्रचथने बनचवण्याकिे कामास येर्तार्त. 
 

पेशींमध्ये चनमाण िंालेली शक्र्ती सववच्या सवव स्नायू वापरर्तार्त असे नाही. शरीरार्तील अनेक पेशींिी 
काये चनरचनराळी असर्तार्त. काही पेशींपासून शरीरार्तील प्रचथने चनमाण होर्तार्त. उदाहरणाथव, यकृर्ताच्या 
पेशी रक्र्तार्तील पाुंि र (अल्ब्य चमन), फायचब्रनॉरे्जन, प्रोथ् रॉक्म्बन आचण काही अुंशी गलोब्य चलन्स ही प्रचथने 
र्तयार कचरर्तार्त. त्या पेशींना अमायनो आम्ले आचण शक्र्ती ह्या दोन्ही गोष्टींिी र्जरुरी असरे्त. र्तसेि काही 
पेशी पािक रस आचण अुंर्तःस्त्राव र्तयार कचरर्तार्त. त्याुंच्यासाठी देखील अनेक रसायने आचण र्ती बनचवण्यास 
शक्र्ती लागरे्ति. 
 

जीिनसत्त्िािें महत्त्ि :— वर साुंचगर्तलेल्या भट्टीर्त प्रचथने, क्स्नगध आचण चपष्ट पदाथांिे अुंचर्तम 
ज्वलन होरे्त, रे्त र्जीवनसत्त्व ब वगाच्या साहाय्याने होरे्त. त्या वगार्त ११–१२ सत्त्व ेआहेर्त. त्यापैकी फक्र्त २ 
रे्त ३ िा येथे उपयोग होर्तो. र्ती र्जर नसर्तील र्तर हे ज्वलन नीटसे होणार नाही; व त्याम ळे शरीराच्या 
महत्त्वाच्या भागाुंना नीटसे अन्न चमळणार नाही. क्व्हटॅचमन ब १२, फॉचलक ॲचसि, पॅन्टोथेचनक ॲचसि, 
पायचरिॉक्सीन वगैरे सवव शरीराच्या वाढीसाठी आवश्यक आहेर्त. त्याुंच्या गरैहरे्जरीम ळे रक्र्तिय 
(अचनचमया) होर्तो व ज्ञानर्तुंरू्तुंवर अचनष्ट पचरणाम होर्तो र्जीवनसत्त्व क हािाुंच्या वाढीसाठी, दार्ताुंसाठी आचण 
पेशींर्तील प ष्ट्कळ कायासाठी लागरे्त. अ आचण ड ही दोन्ही सत्त्व े हािाुंच्या वाढीसाठी व िोळ्याुंच्या 
आरोगयासाठी आवश्यक आहेर्त. क्व्हटॅचमन के िे प्रमाण यकृर्तार्त कमी िंाले र्तर यकृर्त प्रोराँचबन नावािे 
प्रचथन चनमाण करू शकणार नाही; व त्याम ळे शरीरास र्जखम होऊन त्यारू्तन रक्र्त वाहार्त असेल र्तर 
रक्र्तस्त्राव लवकर बुंद होणार नाही. र्जीवनसत्त्व ई र्जननेंचद्रयाच्या कायवशक्र्तीसाठी लागरे्त. 
 

वनरवनराळ्या धािंूिे शरीराच्या कायाच्या दृष्टीने महत्त्ि :— आपल्या रोर्जच्या आहारार्त मीठ, 
भार्जीपाले, दूध, फळे वगैरे खाल्ली र्जार्तार्त. ह्या सवांच्या बरोबर आपल्या शरीरास आवश्यक असलेले धारू्त 
आपण घेर्त असर्तो. सोचियम, क्लोराईि, आयोचिन, पोटॅचशयम, कॅलचशयम, लोह (आयनव), मगॅनेचशयम 
असे रे्त धारू्त आहेर्त. प्रत्येक धारू्तिे महत्त्व चनरचनराळे आहे. सोचियम आपल्या शरीरार्त भरपूर असरे्त; आचण 
मूत्रावाटे चर्जर्तके सोचियम शरीराबाहेर र्जारे्त त्यािी भरपाई रोर्जच्या अन्नाने व्हावयास पाचहरे्ज. र्तसेि 
आपल्या पेशींमध्ये पोटॅचशयमिे प्रमाण र्जास्र्त असरे्त. सोचियम पेशींच्या बाहेरील पाण्यार्त राहून आपले कायव 
करर्तो र्तर पोटॅचशयम पेशींर्त राहणे पसुंर्त करर्तो. मूत्रावाटे आचण पािकरसावाटे पोटॅचशयम शरीरारू्तन बाहेर 
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र्जार्तो त्यािी भरपाई अन्नारू्तन करावी लागरे्त. अन्नामध्ये वार्जवीपेिा खूपि र्जास्र्त पोटॅचशयम असर्तो. पण 
रे्जवढ्यािी र्जरूरी आहे रे्तवढाि आर्त घेर्तला र्जार्तो. बाकीिा आर्तड्यारू्तन शरीराबाहेर र्जार्तो. 
मध मेहासारख्या रोगार्त ह्या दोन्ही धारू्तुंना फार महत्त्व प्राप्र्त िंाले आहे. मूत्र र्जास्र्त प्रमाणार्त होर्त 
असल्याम ळे र्जास्र्त सोचियम शरीरार्त र्जार्त असर्तो. त्यािी नीट भरपाई िंाली नाही र्तर अखेर शवेट 
मध मेहर्जन्य मूच्छा येरे्त. र्तसेि पेशींमधून रे्जव्हा मौसर्तौचकरािे ज्वलन र्जास्र्त प्रमाणार्त होऊन त्यापासून 
गल कोर्ज चनमाण होर्तो रे्तव्हा पेशींर्तील पोटॅचशयम र्जास्र्त प्रमाणार्त बाहेर येऊन त्यािे प्रमाण वाढरे्त. ह्या 
रोगयाला इन्श चलन चदल्याने र्जास्र्त माुंसर्तौकीर पेशीमध्ये साठर्तो. ह्या वळेी रक्र्तार्तील पोटॅचशयम एकदम 
कमी होण्यािा सुंभव असर्तो. ह्या गोष्टीवर लि ठेवाव ेलागरे्त. चवशषेर्तः मध मेहर्जन्य मूच्छेमध्ये असा त्रास 
होण्यािा सुंभव फार असर्तो. 
 

कॅलचशयम हािाुंच्या वाढीसाठी लागर्तो. त्याबरोबर मगॅनेचशयमही लागर्तो. लोह रक्र्ताच्या 
वाढीसाठी लागरे्त. 

 
पाण्यािे महत्त्ि :— अन्नाबरोबर पाण्यािेही सेवन केले पाचहरे्ज. शरीरार्त चठकचठकाणी पाण्यािे 

मोठमोठे साठे असर्तार्त. मूत्र, घाम आचण श्वासोच्छासावाटे पाणी शरीराबाहेर र्जारे्त. त्यािी भरपाई करावी 
लागरे्त. 
 

आपल्या रोर्जच्या अन्नाकचरर्ता आपण काय काय घेर्तले पाचहरे्ज, हे पाचहल्यानुंर्तर हे अन्नपदाथव 
म्हणरे्ज काय काय आहेर्त त्याुंच्या नावाुंिी यादी थोिक्यार्त करावयािी आहे— 
 

(१) कडधान्य :— र्ताुंदूळ, गहू, पाव, ज्वारी, बार्जरी, मका, नािणी वगैरे. 
(२) डाळ दािा :— रू्तर, मूग, मसूर, िवळी, वाल,उिीद, मटकी, हरभरा आचण त्यािे पीठ. 
मोिाच्या िाळी खाण्याने क्व्हटॅचमन ‘बी’ आचण ‘सी’ याुंिाही प रवठा होर्तो. 
(३) पालेर्भाज्या :— िवळी, मेथी, पालक, आळू, माठ, कोबी, कोझथबीर, शवेगयािी पाने, म ळ्यािी 

पाने, प चदना. 
(४) जवमनीखाली वपकिाऱ्या र्भाज्या :— बटाटे, गार्जर, काुंदा, रर्ताळी, म ळा, स रण, बीट. 
(५) फळर्भाज्या :— र्तोंिली, काली, पिवळे, द धी भोपळा, भेंिी, वाुंगी, शवेगयाच्या शेंगा, वाटाणा, 

घेविा, फ्लॉवर, काकिी. 
(६) फळे :— ह्याुंर्त स्वस्र्त व महाग हुंगामी फळाुंिा समावशे होर्तो.  
(७) साखर ि गूळ. 

(८) िनस्पिी िूप. 
(९) लोिी लकिा िूप. 

(१०) दूध, दही. 

(११) मासंाहार :— ह्यािेही आहारार्त िाुंगलेि महत्त्व आहे. शरीराला आवश्यक असलेली बरीि द्रव्ये 
ह्यार्त असर्तार्त. 

(१२) अडंी :— ही देखील बरीि सकस असर्तार्त. 
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(१३) िहा ि कॉफी :— ही आपल्या अन्नार्तील उष्ट्णैके थोड्याफार प्रमाणार्त वाढचवर्तार्त. 
(१४) मीठ :— आपल्या भार्जीपाल्याुंमधून प रेसे मीठ घार्तले र्जारे्ति. 
(१५) मसाले ि वमरच्या :— अन्नाला िव येण्यासाठी ह्याुंिा उपयोग अवश्य आहे. ह्याुंर्त चर्जरे, लसूण, 

र्जायफळ, वलेिी, लवुंग, धने, मेथी, मोहरी, चमरे, झिि, हळद ह्याुंिा समावशे होर्तो. 
 

मोठ्या मािसािंा ि लहान मुलािंा पवरपूिथ आहार 
 

(१) मोठ्या मािसाकवरिा 
 

ह्या अन्न पदाथार्त प्रचथने, चपष्ट पदाथव वगैरेिे प्रमाण. 
 

अन्नपदार्थ 
[वर्जन औुंसामध्ये] 

प्रवर्ने 
[वर्जन ग्रा., चम. ग्रा., य चन.] 

शाकाहारी मासंाहारी शाकाहारी मासंाहारी 

किधान्ये १४ १४ प्रचथने ८४·७ १००·३ 
िाळदाणा ३·० ३·० क्स्नगध पदाथव ९२·८ ९३·० 
पालेभाज्या ४·० ४·० चपष्ट पदाथव ४५३·५ ४४७·८ 
म ळे आचण 
फळभाज्या 

३·० ३·० कॅलचशयम १·५१ १·६० 

फळाुंमधील 
साखर झकवा गूळ 

२·० २·० फॉस्फरस २·१२ २·२४ 

रे्तल झकवा 
वनस्पर्ती 

१·५ १·५ लोह (चम. ग्रा.) ४४·८ ४६·७ 

लोणी झकवा रू्तप ०·५ ०·५ र्जीवनसत्त्व अ 
(य चनटस) 

६८९५ ७८४३ 

दूध झकवा दही १०·० १०·० र्जीवनसत्त्व ब 
(य चनटस) 

६५५ ५९७ 

मासे झकवा मटण — ३·० र्जीवनसत्त्व 
क(चम.ग्रा.) 

१५८ १५८ 

अुंिी — १ उक्ष्ट्णका २९८८ ३०२७ 
भ ईमूग १·० —    

 
वरील अन्नामध्ये उक्ष्ट्णकाुंिे प्रमाण खाली चदल्याप्रमाणे येरे्त— 

 
 शाकाहार टके्क माुंसाहार टके्क 
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प्रचथने ११ १३ 
चपष्ट पदाथव ६१ ५९ 
क्स्नगध पदाथव २८ २८ 

 

(२) २ िे ५ िषांपयंिच्या मुलाकंवरिा 

 [औुंसामध्ये]  [वर्जन ग्रा., चम.ग्रा., 
य चन.] 

अन्नपदार्थ शाकाहारी मासंाहारी प्रवर्ने शाकाहार मासंाहार] 
र्ताुंदूळ, गहू वगैरे ४ ४ प्राण्याुंपासून 

चमळणारे 
प्रचथने (ग्रा.) 

} 
४५·५ ४६·२ 

िाळदाणा १ १ २४·१ २४·८ 

पालेभाज्या २ २ क्स्नगध पदाथव 
(ग्रा.) 

४९·१ ४६·३ 

बटाटे, म ळा गार्जर 
वगैरे } १·५ १·५ चपष्ट पदाथव (ग्रा.) १८७·६ १८२·४ 

कोबी, द धी, चशराळी 
वगैरे } १·५ १·५ कॅल  चशयम (ग्रा.) १·५७ १·३५ 

फळे १·५ १·५ फॉस्फरस (ग्रा.) १·३२ १·२३ 
साखर झकवा गूळ १·५ १·५ लोह (चम. ग्रा.) १८·६ १९·० 
वनस्पर्ती रू्तप, लोणी, 
वगैरे } ०·५ ०·५ र्जीवनसत्त्व   

दूध आचण दही २०·० १६·० अ (य चनटमध्ये) ४०३६ ४४२६ 
* माुंस झकवा मासे — १·० ब (य चनटमध्ये) १८६ १९० 
* अुंिी — १·० क (चम. ग्रा.) ८० ८० 
* आठवड्यारू्तन ३–४ चदवस उक्ष्ट्णका  १३७४ १३३१ 

 
वरील अन्नामध्ये उक्ष्ट्णकाुंिे प्रमाण खाली चदल्याप्रमाणे येरे्त— 

 
प्रचथनाुंम ळे कॅलरी १३ टके्क १४ टके्क 
क्स्नगध पदाथांम ळे ३२ टके्क ३१ टके्क 
चपष्ट पदाथांम ळे ५५ टके्क ५५ टके्क 

 

(३) १२ िषांच्या लकिा त्याहून मोठ्या मुलामुलींकवरिा आहार 



 

अनुक्रमणिका 

 

अन्नपदार्थ शाकाहार मासंाहार  शाकाहार मासंाहार 

 औुंस औुंस   
  
किधान्ये १२ १२ प्रचथने (ग्रा.) ८२·४ ८८·७ 
िाळदाणा ३·० ३·० प्राण्याुंपासून (ग्रा. 

चमळणारी प्रोटीन्स) 
१९·३ २९·४ 

पालेभाज्या ४·० ४·० क्स्नगध पदाथव (ग्रा.) ८०·९ ७५·५ 
म ळे, गार्जरे, बटाटे वगैरे 
भाज्या 

३·० ३·० चपष्ट पदाथव (ग्रा.) ३९६·७ ३८८·६ 

चहरव्या भाज्या ३·० ३·० कॅल  चशयम (ग्रा.) १·८१ १·६२ 
द धी, र्तोंिली, परवर 
वगैरे }   फॉस्फरस (ग्रा.) २·१३ २·०६ 

फळे १·५ १·५ लोह (चम. ग्रा.) ४१·५ ४२·५ 
साखर झकवा गूळ १·५ १·५ र्जीवनसत्व अ 

(य चनटस) } 
७०६९ ७४८६ 

वनस्पर्ती रू्तप, लोणी 
वगैरे } १·५ १·५ 

दूध आचण दही १६·० १२·० र्जीवनसत्व ब १ 
(य चनटस) } 

५५२ ५२७ 
* माुंस, मासे वगैरे — २·० 
* अुंिी ,, — १ र्जीवनसत्व क (चम. ग्रा.) १३७ १३७ 
भ ईमूग ,, ०·५ — उक्ष्ट्णका  २६४४ २५८७ 
* आठवड्यारू्तन ४ चदवस.     

 
प्रत्येक अन्नसत्त्वामधील उक्ष्ट्णकाुंिे प्रमाण— 

 
प्रचथने १२ टके्क १४ टके्क 
क्स्नगध पदाथव २८ टके्क २६ टके्क 
चपष्ट पदाथव ६० टके्क ६० टके्क 

 
आपण सेवन केलेले अन्न शरीराच्या भट्टीर्त र्जारे्त रे्तथे शरीराला आवश्यक असणारी उष्ट्णर्ता पैदा 

केली र्जारे्त. मन ष्ट्य हा प्राणी आपल्या शरीरार्तील उष्ट्णर्तामान कायम ठेव ूशकर्तो. बाहेरच्या वार्तावरणार्तील 
र्तपमान चकर्तीही खाली वा वर गेले र्तरी अम क एका मयादेपयंर्त माणसाच्या शरीरािे उष्ट्णर्तामान कायम 
राहरे्त. प्रमाणाच्या बाहेर गेले की, त्या र्तपमानाच्या फरकाने शरीरावर द ष्ट्पचरणाम होणारि! थुंिी झकवा 
उन्हाळ्यामध्ये र्तपमान माणसाच्या शरीरास सोसवले एवढे खाली झकवा वर र्जारे्त. शरीरार्तील र्तपमान 
कायम पार्तळीवर ठेवण्याने मेंदूिे, हृदयािे आचण इर्तर अवयवाुंिे कायव उत्तम र्तऱ्हेने िालरे्त. र्जर बाहेरच्या 
वार्तावरणावर आर्तील र्तपमान बदलर्त गेले असरे्त र्तर मेंदूिे अवघि काम मेंदूला करर्ता आले नसरे्त. र्तसेि 



 

अनुक्रमणिका 

 

शरीरािे र्तपमान खाली गेले र्तर हृदयािी चक्रया िाुंगलीि मुंदावरे्त आचण त्यापासून शरीरास चमळणाऱ्या 
रक्र्ताच्या प रवठ्यार्तही कपार्त करण्यार्त येरे्त. माणसाने ह्यािा शल्यचक्रयेर्त िाुंगलाि फायदा करून घेर्तला 
आहे. सध्या ज्या हृदयावरील शल्यचक्रया करण्यार्त येर्तार्त त्याुंमध्ये शरीरािे र्तपमान म द्दाम खाली आणलेले 
असरे्त. त्याम ळे हृदयािी सववसाधारण र्जलद िालणारी चक्रया मुंदावरे्त. र्तसेि मेंदूिेही कायव मुंदावरे्त आचण 
म्हणून त्यालाही रक्र्तािा प रवठा कमी चमळाला र्तरी िालर्तो. काही शल्यचक्रयेमध्ये र्तर हृदय एक दोन 
चमचनटे बुंद ठेवण्यार्त येरे्त. 
 

साराुंश, शरीरार्त र्तपमान अम क एका पार्तळीला कायम राहू शकरे्त. सबुंध चदवसार्त दोन रे्त र्तीन 
अुंश फॅचरन् हाईटिा फरक आपल्या हालिालीम ळे पिर्तो! ह्यािा अथव असा की, शरीरस्थ भट्टीला प रेसे अन्न 
द्यावयास पाचहरे्ज. शरीराला प रचवलेल्या अन्नािे सववस्वी भस्म होर्त नाही हे मागे पाचहलेि आहे. त्याच्या 
ज्वलनाम ळे काही आवश्यक पदाथवही चनमाण होर्तार्त. 

 
अन्नाच्या प्रत्येक पदाथािे ज्वलन होरे्त म्हणरे्ज प्रत्येक पदाथापासून चकर्ती उष्ट्णर्ताशक्र्ती चनमाण होरे्त 

हेही काढणे शक्य आहे. ही उष्ट्णर्ताशक्र्ती उक्ष्ट्णकाुं-(कॅलरी) मध्ये मोर्जण्यार्त येरे्त. अन्नाच्या ज्वलनाम ळे 
चकर्ती कॅलरी उत्पन्न होर्तार्त हे मोर्जण्यासाठी उक्ष्ट्णका-मापक युंत्र (Calorimeter) असरे्त. त्यामध्ये क्स्नगध, 
चपष्ट आचण नत्रय क्र्त पदाथव टाकून चवरे्जच्या साहाय्याने त्यार्त अगनी चनमाण केला र्जार्तो. त्याम ळे त्याुंिे 
ज्वलन स रू होरे्त व त्यापासून उष्ट्णर्ता उत्पन्न होरे्त. अशा प्रयोगाअुंर्ती असे आढळून आले आहे की, हे पदाथव 
खालील प्रमाणार्त उष्ट्णैके चनमाण करर्तार्त. 
 
१ ग्राम चपष्ट पदाथव ४·१ उक्ष्ट्णका 
१ ग्राम प्रचथने ४·१ उक्ष्ट्णका 
१ ग्राम क्स्नगध पदाथव ९·३ उक्ष्ट्णका 

 
एका उस्ष्िकािी व्यायया :— १००० ग्राम पाण्यािे र्तपमान १५ अुंश सेंचटगे्रिपासून १६ अुंश 

सेंचटगे्रि आणण्यासाठी उष्ट्णर्ता म्हणरे्ज एक उक्ष्ट्णका! ह्याला मोठी उक्ष्ट्णका असेही म्हणर्तार्त. छोया 
उक्ष्ट्णकाकचरर्ता एकि ग्राम पाणी घेर्तार्त. म्हणरे्ज १००० छोया उक्ष्ट्णकाुंिी एक मोठी उक्ष्ट्णका होरे्त. 

 
प्रत्येक व्यक्र्तीला आपल्या शरीरार्तील र्तपमान, मेंदूिे आचण इर्तर अवयवाुंिी काये िालू 

ठेवण्यासाठी कमीर्त कमी अन्नािी र्जरुरी असरे्त. मन ष्ट्य काही र्तास चनश्चल, ध्यानस्थ बसला र्तर त्यालाही 
एवढ्या अन्नािी र्जरूरी असरे्ति. त्यािे साधारण प्रमाण प रूषाुंना एका र्तासाला शरीरार्तील दर एक िौरस 
मीटरला ४० मोठ्या उक्ष्ट्णका आचण चस्त्रयाुंना ३७ मोठ्या उक्ष्ट्णका असे असरे्त. लहान म लाुंमध्ये त्याुंच्या 
शरीराच्या वाढीम ळे ४० कॅलरीपेिा र्जास्र्त कॅलरींिी र्जरूरी असरे्त. र्तसेि गरोदर क्स्थर्तीर्त र्जास्र्त अन्न खाव े
लागरे्त. कारण शरीरास र्जास्र्त शक्र्तीिी र्जरुरी असरे्त. 

 
मागे साुंचगर्तलेल्या उक्ष्ट्णका स्वस्थ बसलेल्या माणसाला प रर्तार्त. ऑचफसमध्ये र्जाऊन टेबलावर 

फक्र्त चलखणािे काम करणाऱ्या माणसाला साधारण ७५ उक्ष्ट्णका लागर्तार्त.माफक प्रमाणार्त व्यायाम 
करणाराला ७५ रे्त १५० उक्ष्ट्णका व त्यापेिा स्नायूुंिे काम करणाऱ्या मर्ज राला १५० रे्त ३०० झकवा थोिी 
अचधकि उक्ष्ट्णका लागर्तार्त. सववसाधारणपणे टेबलाशी बसून काम करणाऱ्या माणसाला २४ र्तासाुंर्त २४०० 
उक्ष्ट्णकाुंिी र्जरूरी आहे. 



 

अनुक्रमणिका 

 

ह्या उक्ष्ट्णकाुंिी भरपाई अन्नार्त एकाि र्तऱ्हेिा पदाथव न घेर्ता चनरचनराळे खाद्य पदाथव अम क एका 
प्रमाणार्ति घेर्तल्याने होर्त असरे्त. चपष्ट, प्रचथने आचण क्स्नगध ह्या सवव पदाथांिी शरीराला गरर्ज असरे्त. 
ह्याखेरीर्ज घेर्तल्या र्जाणाऱ्या अन्नपदाथांरू्तन र्जीवनसत्त्व ेआचण चनरचनराळे धारू्त चमळर्त असर्तार्त. 

 
आपल्या शरीरार्तील अन्नािे ज्वलन योगय प्रकारे होण्यासाठी र्जीवनसत्त्व ेआचण चनरचनराळ्या पूरक 

द्रव्याुंिी र्जरूरी असरे्त. इर्तकेि नव्हे, र्तर इन्श चलन आचण इर्तर अुंर्तःस्त्रावाुंिी र्जरूरी असरे्त. मध मेहामध्ये 
इन्श चलनिे प्रमाण शरीरार्त कमी र्तरी असरे्त झकवा असलेले इन्श चलन शरीरास अन्य कारणाुंनी प रेसे नसरे्त. 
त्याम ळे अन्नािे ज्वलन नेहमीसारखे होर्त नाही; कारण द्रािर्जा रक्र्तारू्तन पेशींकिे र्जाण्यास इन्श चलन लागरे्त 
आचण एकदा गल कोर्ज पेशींमध्ये गेला की, त्यापैकी काही गल कोर्ज मौसर्तौकीर ह्या रूपार्त पेशींमध्ये राखून 
ठेवला र्जार्तो व उरलेल्यािे शक्र्ती, पाणी आचण कबव वायूमध्ये रूपाुंर्तर होरे्त. ह्या सवव चक्रया घिवनू 
आणण्यासाठी इन्श चलनिी आवश्यकर्ता असरे्त. इन्श चलन शरीरार्त नसेल अगर कमी प्रमाणार्त असेल र्तर 
रक्र्तामध्ये द्रािरे्जिे प्रमाण वाढरे्त; पण पेशींना नेहमीपेिा कमीि गल कोर्ज प रवला र्जार्तो व प रवलेल्या कमी 
प्रमाणार्तील गल कोर्जिे देखील नीटसे ज्वलन होर्त नाही म्हणून पेशी आपल्या कायाला लागणारी शक्र्ती 
क्स्नगध पदाथव व प्रचथनाुंपासून घेण्याकिे वळर्तार्त. शरीरार्त इर्तर अुंर्तःस्त्राव पचहल्यासारखेि कायव करीर्त 
असल्याम ळे त्याुंच्याि साहाय्याने क्स्नगध पदाथांिे आचण प्रचथनाुंिे र्जास्र्त प्रमाणार्त ज्वलन होरे्त. त्याम ळे 
मध मेह्यािे वर्जन कमी होरे्त व त्याच्या रक्र्तार्त आचण अवयवार्त केर्तोन द्रव्यािे प्रमाण र्जास्र्त वाढरे्त. 
 

(ब) मधुमेह्यािा आहार :— मध मेह्याुंच्या उपिारासाठी इन्श चलन पैदा होण्याच्या अगोदर 
आहारावर चनयुंत्रण ठेवणे हा एकि उपाय मध मेहावर चकत्येक वष ेकरण्यार्त येर्त असे. चवशषेर्तः र्तरुण 
वयार्त िंालेल्या ह्या रोगामध्ये आहाराच्या बाबर्तीर्त र्जी र्जी पथ्ये पाळली र्जार्त असर्त र्ती रोगयाला असह्य 
होर्त. बह धा अन्नािे प्रमाण शरीराला आवश्यक असणाऱ्या आहारापेिा िाुंगलेि कमी असे. प्रख्यार्त “ॲलन-
आहाराने” र्तर रोगी अधवपोटीि राहार्त असर्त. आचण इर्तके असूनही मध मेहावर र्ताबा राहार्त र्तर नसेि पण 
हा रोग केव्हा दगा देऊन त्यापासून रोगयाला मध मेहर्जन्य मूच्छा होईल हेही साुंगर्ता येर्त नसे. 

 
इन्श चलन हे एक मोठेि वरदान समर्जले पाचहरे्ज. कारण इन्श चलन चदल्यापासून मध मेह्याला र्जवळ 

र्जवळ नेहमीिा आहार घेर्ता येऊ लागला आहे आचण त्याम ळेि आर्जिा रोगी मध मेही असूनस द्धा समार्जार्त 
रोगी असा ओळखला र्जार्त नाही. असे असेल र्तरी आहारािे महत्त्व आर्जही मोठे आहे. कारण त्यावर 
चनयुंत्रण नसेल र्तर रोग बळावर्तो. इन्श चलन चकर्ती घ्याव ेहे समर्जर्त नाही व एखादे वळेेस कठीण पचरक्स्थर्ती 
चनमाण होरे्त. 
 

इन्श चलनच्या शोधाने शास्त्रज्ञाुंना फार आनुंद िंाला. पूवी रे्ज कष्टाळू रोगी पथ्यावर र्जगर्त होरे्त, 
त्याुंना भरपूर आहार देण्यार्त येर्त होर्ता. भरपूर खाणे व लघवीर्तील साखर कमी करण्यासाठी इन्श चलनिे 
कमी अचधक इन्रे्जक्शन घेणे अशी प्रथा १९३३ रे्त १९४३ पयंर्त िालू होर्ती. ह्यानुंर्तर असे आढळून आले की, 
अशा मनसोक्र्त खाण्याने मध मेहाम ळे इर्तर इुंचद्रयाुंना होणाऱ्या द खापर्ती र्जास्र्त र्जलदीने होण्यािा सुंभव 
आहे. म्हणून रोगयाुंिा हा अचनयुंचत्रर्त आहार बुंद िंाला. 

 
इन्श चलन आचण चनयुंचत्रर्त आहार ह्यावरील प्रयोगाअुंर्ती आणखी काही गोष्टी आढळून आल्या त्या 

अशा :— 
 



 

अनुक्रमणिका 

 

(१) आहारार्त चपष्ट पदाथांिे प्रमाण र्जास्र्त असले र्तर मध मेह र्ताब्यार्त ठेवण्यासाठी र्जास्र्त 
इन्श चलनिी र्जरुरी भासरे्त. 

 
(२) अन्नाच्या एकदुंर उक्ष्ट्णका वाढचवल्या र्तर इन्श चलनिे प्रमाण वाढवाव ेलागरे्त. 
 
(३) कमी उक्ष्ट्णका आचण त्याम ळे शरीरािे ज्वलन कमी होणे ह्या दोन्ही कारणाुंनी प ष्ट्कळि कमी 

इन्श चलन शरीरास प ररे्त. चवशषेर्तः ह्यािे महत्त्व स्थूल शरीराच्या मध मेह्याुंनी पटवनू घ्यावयास हव.े 
 
(४) आहारार्तील प्रचथनाुंिे प्रमाण ७० रे्त ८० ग्रामपेिा र्जास्र्त झकवा कमी िंाले र्तरी क्स्नगध आचण 

चपष्ट पदाथांसारखे रे्त प्रमाण इन्श चलनच्या िोसावर फारसा पचरणाम करू शकर्त नाही. 
 
थोिक्यार्त म्हणरे्ज रोगयाच्या आहारार्त प रेशा उक्ष्ट्णका असाव्यार्त. प्रचथने शक्यर्तो चनरोगी 

माणसाच्या आहाराएवढे आचण क्स्नगध पदाथवही रे्तवढेि झकवा थोिे कमी असावरे्त व चपष्ट पदाथावर चनयुंत्रण 
असाव.े 

 
हा आहार एकदा चदल्यानुंर्तर सकाळिी न्याहारी, द पारिे रे्जवण व सुंध्याकाळिे रे्जवण या सवांिे 

प्रमाणही पके्क ठरवनू चदले पाचहरे्ज. रे्त र्जास्र्त कमी िंाले र्तर रक्र्तर्तील द्रािरे्जमध्ये देखील कमी र्जास्र्त प्रमाण 
आढळून येईल. 
 

रोगयाच्या आहारािे प्रमाण ठरचवर्ताना त्याच्या शरीरािे वर्जन, त्यािे वय वगैरे गोष्टी ध्यानार्त 
घ्यावयास पाचहरे्जर्त. हे प्रमाण ठरचवणे कठीण आहे. हे प्रमाण ठरचवण्यासाठी एखादा चनयम असा 
आिरण्यार्त नसला र्तरी आहारािे महत्त्व पटल्यानुंर्तर प्रत्येक रोगयाच्या चभन्नरे्तप्रमाणे त्याला आहार चदला 
र्जार्तो. अमेचरकन मध मेह मुंिळाने घालून चदलेले चनयम असे आहेर्त. 

 
(१) उस्ष्िकािें प्रमाि :— उुंिी आचण वय ह्याुंवरून रोगयािे आवश्यक वर्जन पौंिार्त काढाव े

(र्तक्र्ता क्रमाुंक २,) त्या पौंिाुंना १० ने ग णाव े म्हणरे्ज २४ र्तासाुंर्त त्या रोगयाला घ्यावयाच्या उक्ष्ट्णकाुंिे 
साधारण प्रमाण चमळरे्त. रोगी र्जर र्तरुण आचण उुंि असेल र्तर ह्या उक्ष्ट्णकाुंमध्ये १०० रे्त २०० उक्ष्ट्णका 
र्जास्र्त चमळवाव्या. र्जर ठेंगणा, उर्तार वयािा झकवा स्त्री रोगी असेल र्तर १०० रे्त २०० उक्ष्ट्णका वर्जा 
कराव्यार्त. रोगयािे शरीर स्थूल असेल र्तर २०० रे्त ४०० कॅलरी वर्जा करावीर्त. 

 
ह्याचशवाय रोगी र्जर ऑचफसार्त र्जाऊन हलकेसलके टेबलावरील काम करीर्त असेल र्तर वरील 

उक्ष्ट्णकाुंमध्ये ३० टके्क उक्ष्ट्णका चमळवाव्यार्त. कारण एवढे काम करणाऱ्याला र्जास्र्त अन्न लागरे्त. त्यािे कायव 
ह्यापेिा र्जास्र्त असेल र्तर ५० रे्त ७५ टके्क उक्ष्ट्णका ह्यावरील उक्ष्ट्णकाुंमध्ये चमळचवली पाचहरे्जर्त. 
 
 

उदाहरिार्थ, 
 

(१) रोगी :—४५ वयािी स्त्री रोगी. आवश्यक वर्जन १४० पौंि टेबलावर काम 
करणारी. 



 

अनुक्रमणिका 

 

(अ) उक्ष्ट्णकाुंिे कमीर्त कमी प्रमाण १४० × १० = १४०० 
 वय वस्त्री रोगी ह्याम ळे १०० उक्ष्ट्णका कमी १४००−१०० = १३०० 

ऑचफसमधील कामाकचरर्ता ३० टके्क 
(१३०० उक्ष्ट्णकाुंच्या ३० टके्क) 

 + ३९० 

एकुं दर उक्ष्ट्णका (प्रत्येक चदवशी)   १६९० 
 (ब) आर्ता चपष्ट, प्रचथने आचण क्स्नगध पदाथांिे प्रमाण चकर्ती असाव ेत्यासुंबुंधी चविार करावयािा 

आहे. 
 

वपष्ट पदार्थ :— ह्या पदाथांिे प्रमाण ठरचवर्ताना काही गोष्टी चविारार्त घ्याव्या लागर्तार्त. पचहली 
गोष्ट म्हणरे्ज मध मेहािी र्तीव्रर्ता; द सरी गोष्ट, एकुं दर उक्ष्ट्णकाुंिे प्रमाण व चर्तसरी गोष्ट रोगयाला इन्श चलन 
देण्यािी र्जरूरी आहे झकवा नाही. हे सवव चविारार्त घेर्ता असे ठरले की, स्थूल रोगयाला इन्श चलन चमळर्त 
नसून उक्ष्ट्णकाुंिे प्रमाणही कमी चदले र्जार्त असेल र्तर त्याच्या अन्नार्त १०० रे्त १२५ ग्राम चपष्ट पदाथव असावरे्त. 
ह्या रोगयािा रोग आवाक्यार्त आल्यानुंर्तर हळूहळू चपष्ट पदाथांिे प्रमाण वाढवीर्त नेऊन रे्त २५० रे्त ३५० ग्राम 
एवढे नेले र्तरी िालरे्त. 

 
रोगी र्तरुण असेल आचण त्याच्या शरीरािे वर्जनही कमी असेल र्तर दर चदवशी २५० ग्राम चपष्ट 

पदाथव द्याव ेलागर्तार्त. काही रोगयाुंकचरर्ता ह्यापेिा थोड्या र्जास्र्त प्रमाणार्तही चपष्ट पदाथव द्याव ेलागर्तार्त. 
 

प्रवर्ने :— ह्याकचरर्ता आणखी एक गचणर्त कराव े लागरे्त. रोगयािे आवश्यक वर्जन पौंिामध्ये 
काढर्तार्त आचण त्याला ⅝ ह्या आकड्याने ग णावयािे. येईल त्या आकड्याएवढे ग्राम प्रचथने शरीरास 
लागर्तार्त. लहान म लाुंना र्जास्र्त प्रचथनािी आवश्यकर्ता आहे. 

 
स्स्नग्ध पदार्थ :— रोगयाला लागणारी उक्ष्ट्णके काढलेली असर्तार्ति. र्तसेि प्रोटीन आचण चपष्ट 

पदाथांिी प्रमाणेही वर चदल्याप्रमाणे काढली र्जार्तार्त. राचहलेल्या उक्ष्ट्णकाुंिी भरपाई क्स्नगध पदाथव देऊन 
करावयािी असरे्त. 
 

(२) एखाद्या रोगयाला वरील सवव चनयमाुंप्रमाणे २२०० उक्ष्ट्णका, १०० ग्राम प्रोटीन व २७५ ग्राम चपष्ट 
पदाथव लागर्त असर्तील र्तर त्याला ७७ ग्राम क्स्नगध पदाथव लागर्तील. कारण, 
 
५०० ग्राम प्रचथनाुंपासून साधारण ४०० उक्ष्ट्णका चनमाण होर्तील. 
२७५ ग्राम चपष्ट पदाथांपासून ११०० उक्ष्ट्णका चनमाण होर्तील. 
 १५०० उक्ष्ट्णका 

 
एकुं दर उक्ष्ट्णका २२०० − १५०० = ७०० उक्ष्ट्णका ह्या सवव क्स्नगध पदाथांपासून चमळर्तार्त. 
 
क्स्नगध पदाथांच्या प्रत्येक ग्रामपासून साधारण ९ उक्ष्ट्णका चमळर्तार्त. म्हणरे्ज ७०० उक्ष्ट्णका = 

७००/९ = ७७ ग्रामपासून चमळर्तील. 



 

अनुक्रमणिका 

 

(३) स्त्री रोगी, वय ४५, शरीरािे वर्जन १८०, आवश्यक वर्जन १३६, टेबलाशी बसून काम करणारी. 
 

(अ) उक्ष्ट्णका आवश्यक वर्जन १३६ × १० =  १३६० उक्ष्ट्णका 
 रोगयािे वय, झलग, स्थूलपणा = वर्जा ४०० उक्ष्ट्णका 

 ९६० उक्ष्ट्णका 
 ऑचफसमधील कायाम ळे आणखी ३० टके्क ३० चमळाव्यार्त. + २८८ उक्ष्ट्णका 

 १२४८ उक्ष्ट्णका 
 

(ब) प्रचथने, चपष्ट आचण क्स्नगध पदाथांिे प्रमाण 

 प्रचथने ⅝ × १३६ = ८५ ग्राम उक्ष्ट्णका } ८६० 
 चपष्ट पदाथव ६ = १३० ग्राम उक्ष्ट्णका 
 क्स्नगध पदाथव १२४८ − ८६० − ३८८ = ३८८/९ = ४३ ग्राम. 

 
(४) ३२ वषांिा रोगी, वर्जन आवश्यक १५० पौंि, प रुष, माफक प्रमाणार्त व्यायाम करणारा आचण 

इन्श चलन लागर्त असणारा. 
 

(अ) उक्ष्ट्णका–वर्जनाच्या प्रमाणार्त १५० × १० = १५०० उक्ष्ट्णका 
 वय आचण झलग ह्याम ळे  + २०० उक्ष्ट्णका 
    १७०० उक्ष्ट्णका 
 शरीराच्या रोर्जच्या माफक हालिालीम ळे ३० टके्क 

उक्ष्ट्णका३० चमळवावीर्त. 
  ५१० उक्ष्ट्णका 

 एकुं दर   २२१० उक्ष्ट्णका 
 

(ब) प्रचथने, चपष्ट आचण क्स्नगध पदाथांिे प्रमाण 
 प्रचथने ⅝ × १५० = ९३ ग्राम उक्ष्ट्णका 
 चपष्ट पदाथव (२५० रे्त २७५ ग्राम) =२७५ ग्राम = १४७२ उक्ष्ट्णका 
 स्स्नग्ध पदार्थ : २२१० − १४७२ = ७३८ उक्ष्ट्णका 
  ७३८ ÷ ९ = ८२ ग्राम क्स्नगध पदाथव 

 
(५) १८ वषे वयािी स्त्री, शरीरािे वर्जन ९६ पौंि, आवश्यक वर्जन १३२, र्जि कामे करणारी आचण 

इन्श चलनिी र्जरूरी असलेली. 
 

(अ) उक्ष्ट्णका–वर्जनाच्या–प्रमाणार्त १३२ × १० = १३२० उक्ष्ट्णका 
 वय आचण स्त्री रोगी ह्याम ळे १०० उक्ष्ट्णका कमी  १०० उक्ष्ट्णका 



 

अनुक्रमणिका 

 

  १२२० उक्ष्ट्णका 
 शरीराच्या स्नायूुंना काम र्जास्र्त चमळर्त १२२० च्या 
 ७५ टके्क असल्याम ळे उष्ट्णका आचधक द्यावयािी + ९१५ उक्ष्ट्णका 
 एकुं दर   २१३५ उक्ष्ट्णका 
 
(ब) प्रचथने, चपष्ट आचण क्स्नगध पदाथांिे प्रमाण 
 प्रचथने १३२ × ⅝ = ८० ग्राम }  उक्ष्ट्णका 
 चपष्ट पदाथव  = २६० ग्राम १३६० उक्ष्ट्णका 

 
स्स्नग्ध पदार्थ :—२१३५ − १३६० = ७७५उक्ष्ट्णका. ही उक्ष्ट्णका क्स्नगध पदाथांिारे चमळचवण्यास 

७७५ ÷ ९= ८६ ग्राम क्स्नगध पदाथव लागर्तार्त. स्थूल माणसािे वर्जन पचहल्या उदाहरणार्त दशवचवलेल्या 
आहाराम ळे कमी होरे्त. साधारण दर मचहन्याला १ रे्त २ पौंि वर्जन कमी िंाले र्तर िालरे्त. आदशव वर्जन 
यावयास प ष्ट्कळ मचहने लागर्तार्त. मात्र ह्या वर्जनापेिा खाली वर्जन र्जार्त असेल र्तर उक्ष्ट्णकाुंमध्ये वाढ 
करावयास पाचहरे्ज. र्तसेि कमी केलेल्या आहारार्त र्जीवनसत्त्व ेआचण चनरचनराळ्या धारू्तुंिे प्रमाण चनरोगी 
शरीराच्या आवश्यकरे्तइर्तकेि पाचहरे्ज. झकबह ना र्जीवनसत्त्व ब यािे प्रमाण र्जास्र्त लागरे्त. 
 

र्तसेि वर्जन आधीि कमी असणाऱ्या रोगयािे वर्जन वाढचवण्यासाठी र्जादा उक्ष्ट्णका चदल्या र्जार्तार्त 
व आवश्यक वर्जनािी पार्तळी गाठल्यानुंर्तर आहारािे प्रमाण बदलले पाचहरे्ज. अशा र्तऱ्हेच्या चवशषेर्तः र्तरुण 
रोगयाुंना आचण म लाुंना प्रचथने आचण क्स्नगध पदाथव र्जास्र्त प्रमाणार्त चदले पाचहरे्जर्त. 

 
ह्या आहाराच्या बाबर्तीर्त काहींिे म्हणणे असे आहे की प्रचथने आचण क्स्नगध पदाथव र्जास्र्त घेर्तल्याने 

चवशषेसे न कसान होर्त नाही. आहाराच्या अचनयचमर्तपणाम ळे चवशषेर्तः र्जास्र्त आहार घेर्तल्याने रक्र्तार्त 
केर्तोन द्रव्ये वाढली र्तर र्ती र्जास्र्त चपष्ट पदाथव घेर्तल्यानेि वाढर्तार्त. एकुं दरीर्त मध मेह्याच्या आहारार्त चपष्ट 
पदाथांिे वर्जन र्जास्र्त काळर्जीपूववक केले पाचहरे्ज ह्याबद्दल द मर्त राचहले नाही. 

 
एवढे समर्जावनू घेर्तल्यानुंर्तर आपल्या आहारासाठी कोणकोणरे्त पदाथव चनविावयािे ह्याकिे लि 

चदले पाचहरे्ज. त्याकचरर्ता र्ताुंदूळ, गहू, पालेभाज्या, दूध, आचण द धापासून चनघणारे पदाथव, फळे, 
िाळदाणा, माुंसाहार ह्या सवांमध्ये चपष्ट, क्स्नगध आचण नत्रय क्र्त पदाथव चकर्ती प्रमाणार्त असर्तार्त हे पाचहले 
पाचहरे्ज. ह्याकचरर्ता र्तक्र्ता नुंबर एककिे पाहाव.े वर्जन कचरर्ताना अन्न कचे्चि वर्जन कराव ेलागेल. नुंर्तर रे्त 
चशर्जवनू खाव ेलागरे्त. चशर्जचवण्याच्या कृर्तीमध्ये व चनविण्यापाखिण्यार्त साधारण ५ रे्त १० टके्क अन्नािा 
नाश होर्तो; म्हणून अन्न र्जरा र्जास्र्त प्रमाणार्ति र्तोलावयास पाचहरे्ज. वर्जन केलेले अन्न सबुंध चदवसार्त 
घ्यावयािे असरे्त. रे्तव्हा रे्त चदवसारू्तन र्तीन झकवा िार वळेा घ्याव ेलागेल. ह्याकचरर्ता त्या अन्नािी चवभागणी 
कशी करायिी हे र्तो रोगी इन्श चलन घेर्त आहे की नाही ह्यावर अवलुंबून राहील. इन्श चलन कोणरे्त चदले 
असर्ता शरीरास िालरे्त हे एकदा पके्क िंाल्यानुंर्तर अन्नािी सुंपूणव चदवसार्तील चवभागणी करणे फारसे कठीण 
नसरे्त. 
 



 

अनुक्रमणिका 

 

 
आकृर्ती क्रमाुंक १५ 

 
प्रथम आपण इन्श चलन लागर्त नसलेल्या स्थूल शरीराच्या रोगयाच्या आहारचवभर्जनासुंबुंधी चविार 

करू. त्यािा आहार कमीर्त कमी र्तीन वळेा घेण्यार्त येर्तो. पचहला भाग म्हणरे्ज १/३ भाग सकाळी न्याहरीच्या 
वळेी. द सरा १/३ हा भाग द पारच्या रे्जवणाच्या वळेी व चर्तसरा राचहलेला भाग सुंध्याकाळच्या रे्जवणाच्या 
वळेी घेण्यार्त यावा. हे र्जरी खरे असले र्तरी रात्री िंोपेच्या वळेी भकू लागून रक्र्तार्तील द्रािर्जा कमी होऊन 
त्यापासून त्रास होण्यािा सुंभव असर्तो म्हणून ह्या प्रत्येक १/३ भागार्तील काही अुंश म्हणरे्ज साधारण १० रे्त 
१५ टके्क अन्न बारू्जला कराव ेव रात्री िंोपरे्त वळेी हे सवव अन्न घ्याव.े (आकृर्ती क्रमाुंक १५) 
 

 
आकृर्ती क्रमाुंक १६ 

 
ज्याुंना फक्र्त ९०० उक्ष्ट्णकाुंवर राहाव ेलागरे्त त्याुंना रात्रीच्यावळेी भकू लागनू त्याुंच्या रक्र्तार्तील 

गल कोर्जिे प्रमाण नेहमीपेिा कमी िंाले र्तर र्ती एक िाुंगलीि गोष्ट समर्जली पाचहरे्ज. कारण त्याुंिा मध मेह 
हटर्त आहे व र्ताब्याुंर्त राहार्त आहे हे नक्की िंाले. मात्र अशा वळेी अधवपोटी राहू नये; आचण म्हणूनि त्याुंच्या 
रात्रीच्या भ केिी सोय केलेली असरे्त. अथार्त वरील प्रमाणार्त अन्न घेणारास रात्रीच्या वळेी फक्र्त १ कपभर 
क्स्नगध पदाथव चवरचहर्त दूधि देण्यार्त याव.े 
 

आर्ता प्रोटॅचमन झिंक इन्श चलन घेणाऱ्या रोगयाकचरर्ता अन्नािी चवभागणी कशी करावी लागरे्त त्यािा 
चविार करावयािा आहे. ह्या इन्श चलनिा पचरणाम मुंदगर्तीने होर्त असर्तो व र्तो २४ रे्त ३६ र्तासाुंपयंर्त 
चटकर्तो. हे इन्श चलन सकाळी न्याहारीच्या अगोदर घेर्तले र्तर अन्नािी चवभागणी खालील आकृर्तीप्रमाणे 
करावी लागरे्त. 

 



 

अनुक्रमणिका 

 

सकाळच्या न्याहारीरू्तन दूध आचण पाव ह्यापैकी साधारण १० रे्त १५ टके्क प्रमाणार्त अन्न बारू्जला 
करून रे्त रात्रीच्या वळेी द्याव.े द पारच्या व सायुंकाळच्या रे्जवणार्त कमर्तरर्ता नसावी. कारण इन्श चलनिा 
प्रभाव त्या वळेी िाुंगलाि असर्तो. आचण त्याम ळेि रात्री िंोपण्यापूवीच्या आहाराला महत्त्व आले आहे. 
(आकृर्ती क्रमाुंक १६) 
 

गलॉचबन इन्श चलन घेणाऱ्या रोगयाच्या अन्नािे चवभर्जन. हा अन्नािा भाग ३ रे्त ४ वार्जर्ता घेण्यार्त 
यावा. 

 
हे इन्श चलन न्याहारीच्या अगोदर घेर्तले र्तर त्यािा प्रभावही सावकाश होर्तो; पण त्यािा र्जास्र्तीर्त 

र्जास्र्त प्रभाव सुंध्याकाळी ३–४ वार्जर्ता होर्तो व नुंर्तर काही र्तासाुंनी र्तो लोप पावर्तो. प रे २४ र्तासस द्धा ह्या 
इन्श चलनिा पचरणाम चटकर्त नाही. 
 

मधुमेह्याने आपला आहार पसंि करािा 
 

 
आकृर्ती क्रमाुंक १७ 

 
मध मेह्याच्या रोगयाने आपले अन्न मोरू्जन मापून खावयास पाचहरे्ज, हे अन भवाुंर्ती चसद्ध िंाले आहे. 

प्रथम त्याच्या शरीराला चकर्ती उक्ष्ट्णका लागर्तील त्यािा अुंदार्ज करावा लागर्तो. ह्याुंिा प रवठा प्रचथने, 
क्स्नगध आचण चपष्ट पदाथव ह्याुंपासून होर्तो. र्जीवनसत्त्वे, पाणी आचण धारू्त ह्याुंपासून शरीरास उक्ष्ट्णका चमळर्त 
नाहीर्त. 

 
रोगयाच्या वयाप्रमाणे व वर्जनाप्रमाणे त्याला हे पदाथव चकर्ती प्रमाणार्त लागर्तार्त ह्यािेही अन मान 

मागे साुंचगर्तलेि आहे. कोणत्या पदाथार्त प्रचथने, क्स्नगध आचण चपष्ट पदाथव असर्तार्त ह्यासुंबुंधी पाहाव ेलागरे्त 
व त्या त्या पदाथांिा उपयोग आपल्या आहारार्त करावयास पाचहरे्ज. 
 

स दैवाने आपल्या भारर्तीय पद्धर्तीर्त आहाराकचरर्ता अनेक पदाथव सापिू शकर्तार्त. र्ताुंदूळ ह्या एका 
पदाथापासून भार्तािे अनेक प्रकार होर्तार्त. ह्याचशवाय र्ताुंद ळाच्या चपठापासून भाकरी, इिली, चदरिे वगैरे 
पदाथवही र्तयार केले र्जार्तार्त. र्ताुंद ळािे प्रमाण कायम ठेवले र्तर र्ताुंदूळ कोणत्याही रूपार्त रूचिपालट 
म्हणून खाण्यास काहीि हरकर्त नाही. गहू, दूध, िाळदाणा आचण पालेभाज्या ह्यासुंबुंधी स द्धा हेि साुंगर्ता 



 

अनुक्रमणिका 

 

येईल. मात्र ह्या चनरचनराळ्या पदाथामधील रे्तलार्त पािे प्रमाण वाढू देर्ता कामा नये. एकाि पदाथािे सेवन 
करून साहचर्जकि येणारा कुं टाळा ह्याम ळे टाळर्ता येर्तो. 

 
र्तरारू्जने मोर्जण्यािी सुंवय प्रथम प्रथम र्तरी लावनू घेणे आवश्यक आहे. चवशषेर्तः चपष्ट पदाथांच्या 

वर्जनाकिे चवशषे लि प रचवले पाचहरे्ज. इन्श चलनिी मात्रा आचण अन्नािे वर्जन ठरून गेले की र्तरारू्जरू्तन 
प्रत्येक वळेी चशधा र्जोखण्यािी आवश्यकर्ता नाही. न सत्या नर्जरेने स द्धा सुंवयीिा माणूस अन्नािे वर्जन साुंगू 
शकर्तो. पण न कळर्ति म्हणा त्या चशध्यार्तील चपष्ट पदाथांिे प्रमाण वाढू लागरे्त; म्हणून र्तागिीकायािी 
सुंवय कायमिी मोिून िालर्त नाही. 
 

र्तसेि त्याि त्याि पदाथांिा अन्नार्त वापर करण्याने वीट येर्तो. हा टाळण्यासाठी १० रे्त १५ गॅ्रम चपष्ट 
पदाथव असणाऱ्या चनरचनराळ्या अन्नपदाथांच्या यादीकिे लि द्याव ेव त्याुंरू्तन आपल्याला पाचहरे्ज असलेले 
पदाथव उिलाव े(पृि ६६ वर पाहाव)े. साधारणपणे ह्या यादीमधील कोणर्ताही पदाथव खाल्ला र्तरी हरकर्त 
नसरे्त. अन्नािी अशा र्तऱ्हेिी अदलाबदल केल्याने अन्न खाल्ल्यािे समाधान होरे्त. चपष्ट पदाथांप्रमाणेि प्रचथने 
आचण क्स्नगध पदाथांिीही अदलाबदल करणे शक्य असरे्त. 
 

रोगयाने एकदा र्तरारू्ज हार्तार्त घेर्तला की कोणत्याही एका पद्धर्तीने पदाथािे प्रमाण ठरवनू द्यावयास 
पाचहरे्ज. हल्ली गॅ्रम, चकलोगॅ्रम, सी. सी., चलटर, वगैरे आध चनक मापन-पद्धर्ती िालू आहेर्त. पदाथव गॅ्रममध्ये 
मोर्जणे सोचयस्कर र्जारे्त. कारण त्यािा वापर चर्जकिे चर्तकिेि होर्त असर्तो. पण र्तोळे, मासे, औुंस 
दाखचवणारी र्ज नी वर्जनेस द्धा िालर्तील. मात्र त्याकचरर्ता खालील कोष्टके ध्यानार्त ठेवली पाचहरे्जर्त. 
 

(१) एक औुंस = २८·३५ गॅ्रम = २½ र्तोळे. 
(२) एक पौंि = ०·४५३ चकलोगॅ्रम. 
(३) एक र्तोळा = ११·३६ गॅ्रम. 
(४) एक शरे = २ पौंि = ९२८ गॅ्रम = ३२ ⅔ औुंस. 
(५) १०० गॅ्रम = ३·५ औुंस = ८·६२ र्तोळे. 

 
र्तसेि द्रव पदाथव मोर्जण्यासाठी सी. सी. झकवा चलटरिे माप असावयास पाचहरे्जि असे नाही. 

खालील कोष्टके लिार्त ठेवली र्तरी िालर्तील. 
 

(१) एक िहािा िमिा भरला असर्ता त्यार्त ३·५ सी. सी. झकवा ⅛ औुंस द्रव राहरे्त. 
(२) एक मोठा िमिा भरला असर्ता त्यार्त साधारण १५ सी. सी. द्रव राहरे्त. 
(३) एक टुंबलर पाण्याने भरले असर्ता त्यािे प्रमाण ८ औुंसाुंइर्तके होरे्त. 
(४) एका छोया कपार्त २ औुंस द्रव राहरे्त. 

 
एक औुंस पावामध्ये (बे्रि) साधारण १६ गॅ्रम चपष्ट पदाथव असर्तार्त; हे प्रमाण कायम ठेवनू वारुंवार 

पाव खाल्ल्याने कुं टाळा येर्त असेल र्तर खालील पदाथांपकैी कोणर्ताही खाल्ला र्तरी िालर्तो. मात्र पदाथाच्या 
वर्जनाकिे लि चदले पाचहरे्ज. रे्त वर्जन पदाथांच्या बरोबर चदलेले आहे. 
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१६ गॅ्रम वपष्ट पदार्थ असलेले अन्नपदार्थ 

वपष्टमय पदार्थ िजन पालेर्भाज्या िजन 
औुंस औुंस 

 
१. बे्रि १ १. बीट ४ 
२. बारली ¾ २. आठळी (फणसािी बी) १½ 
३. र्ताुंदूळ ⅔ ३. काुंदा ५ 
४. पोहे ¾ ४. चहरवा वाटाणा ३ 
५. साबूदाणा ⅔ ५. बटाटे ३ 
६. मदैा झकवा आटा ¾    

 
 फळे औुंस दूध, ित्सम पदार्थ आवि 

मासंाहार 
औुंस 

 
१. सफरिुंदे ४ १. दूध ११ 
२. केळी २½ २. हॉरचलक्स ¾ 
३. पेरू ५ ३. ओव्हलचटन १ 
४. चपकलेले आुंब े ३ ४. मटण झकवा 

} 
 

५. सुंत्री ६  चिकन सँिचवश १½ 
६. पपया ४½    
७. अननस ५½    

 
द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता परीिेमध्ये ५० ग्राम द्रािर्जा र्तोंिाने घेर्तल्यानुंर्तर चनरोगी, सौम्य मध मेही आचण 

र्तीव्र मध मेही ह्या सवांच्या रक्र्तार्त द्रािर्जा प्रमाणार्त कसकसे फरक चदसून येर्तार्त हे सचहष्ट्ण र्ता-परीिेवरून 
काढण्यार्त येणाऱ्या आलेखावरून स्पष्ट होरे्त (आकृर्ती क्र. ९, पृि ३०). नेहमीिा आहार घेर्तल्याने देखील 
द्रािर्जा प्रमाणार्त बऱ्याि अुंशी फरक चदसू येर्तार्त. मध मेह्यािी द्रािर्जा-सचहष्ट्ण र्ता कमी िंाली 
असल्याकारणाने त्याच्या रक्र्तार्तील घिून येणारे फरक चनरोगी माणसाच्या रक्र्तार्तील प्रमाणापेिा र्जास्र्त 
असर्तार्त हे वरील आलेखावरून स्पष्ट होईल. (आ. क्र. १८). 
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आकृर्ती क्रमाुंक १८ 

 
चनरोगी माणसाच्या रक्र्त-द्रािर्जा प्रमाणार्त न्याहारी, द पारिे व सुंध्याकाळिे रे्जवण आचण त्याहूनही 

कमी आहार घेर्तल्याने िाुंगलीि वाढ होरे्त. सवव साधारण माणसाच्या चनयचमर्त आहाराम ळे रे्त प्रमाण १२० 
चम. ग्राम % ह्याहून र्जास्र्त होर्त नाही हे र्जरी खरे असले र्तरी रे्त प्रमाण पूवववत् क्स्थर्तीर्त येण्यासाठी 
शरीराच्या शक्र्ती एकवटून येर्तार्त. त्याम ळे लँगरहॅन िीपावर र्ताण पिून त्यामधून र्जादा इन्श चलन-चनर्ममर्ती 
होरे्त. सौम्य मध मेह्यार्त हे फरक र्जास्र्ति र्तीव्ररे्तने चदसून येर्तार्त. इन्श चलन-चनमाणशक्र्ती बरीिशी िीण 
िंाल्याम ळे वाढलेले प्रमाण खाली यावयास वळेही लागर्तो. त्याहूनही र्जास्र्त पचरणाम र्तीव्र मध मेह्यामध्ये 
चदसून येर्तार्त 
 

मध मेह्याच्या आहारािे प्रमाण योगय का असाव े व आहारािी चवभागणीही चवचशष्ट पद्धर्तीने का 
असावी ह्यािे महत्त्व (पृि ६७) वरील आलेखावरून स्पष्ट होईल. 
 

(अ) विवशष्ट उपिार 
 

मधुमेहािर इन्शुवलनिा इलाज :— इन्श चलन ह्या औषधाने मध मेह्यािे कष्टी र्जीवन आनुंदमय केले 
आहे आचण ह्याि कारणाम ळे वैद्यकीय चवद्याथ्यांना मध मेहर्जन्य बेश द्धावस्थेर्तील रोगी क्वचिर्ति पाहावयास 
चमळर्तार्त. पण एक गोष्ट लिार्त ठेवावयास पाचहरे्ज की, इन्श चलन हे एक र्जालीम औषध आहे; रे्त कोणा 
नवचशक्या माणसाच्या हार्तार्त गेले र्तर त्यािे द ष्ट्पचरणाम रोगयाला भोगावयास लागर्तार्त. 

 
इन्श चलन घेणाऱ्या माणसाला आहारािे महत्त्व नीट कळले पाचहरे्ज. इन्श चलन आहाराऐवर्जी 

घ्यावयािे नसून आपल्या शरीरािे कारभार स रळीर्त िालण्यासाठी घ्यावयािे असरे्त! आहार आचण 
इन्श चलन या दोन्ही गोष्टींिी आवश्यकर्ता शरीराला आहे. र्तसेि प ष्ट्कळ खार्ता याव ेम्हणून प ष्ट्कळ इन्श चलन 
द्याव ेहे िूक आहे. असे केल्याने रोगयािे वर्जन वाढरे्त आचण रोगयाला मनःशान्र्ती चमळरे्त हे खरे असले र्तरी 
ह्याम ळे सबुंध शरीरावर व त्यार्तल्या त्यार्त स्वाद झपिावर अनावश्यक भार पिर्तो व इन्श चलनच्या मात्रा 
एकसारख्या वाढवाव्या लागर्तार्त. 
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इन्श चलनबद्दल एक गैरसमर्ज पसरलेला असर्तो, र्तो असा की, रोगयाने एकदा इन्श चलन घेण्यास 
स रुवार्त केली की, त्यािे शरीरास व्यसन लागून रे्त र्जन्मभर घेर्तले पाचहरे्ज. मॉर्मफया, झकवा र्तत्सम 
औषधाुंपकैी इन्श चलन हे औषध नाही, हे लिार्त ठेवावयास पाचहरे्ज. 

 
मध मेह हा रोग शरीराच्या आवश्यकरे्तच्या मानाने शरीरार्त इन्श चलन उत्पन्न न िंाल्याम ळे होर्तो हे 

स्पष्ट आहे. हल्ली इन्श चलन बार्जारार्त बुंद बाटल्यार्त चमळरे्त. त्यािी इन्रे्जक्शने चदली असर्ता मध मेहािा प्रभाव 
कमी होर्तो. म्हणून इन्श चलन हे मध मेहावर रामबाण औषध आहे असे म्हणावयास काही हरकर्त नाही. 
मध मेहर्जन्य बेश द्धीच्या रोगयाुंना इन्श चलनम ळे र्जीवदान चमळाल्यािी उदाहरणे भरपूर सापिर्तार्त. काही 
रोगयाुंना इन्श चलनिी र्जरुरीही नसरे्त. र्तर काहींना थोड्या प्रमाणार्त र्जरुरी असरे्त. अशाुंना इन्श चलन र्जास्र्त 
प्रमाणार्त आचण बरेि चदवस चदले गेले र्तर र्तसे करणे हाचनकारक ठररे्त. इन्श चलन चदल्यानुंर्तर आपल्या 
आहारार्त चनरचनराळ्या घटकाुंिे प्रमाण योगय ठेवाव े लागरे्त. काही रोगयाुंना इन्श चलन र्जन्मभर घ्यावहेी 
लागर्त नाही. या सवांकचरर्ता इन्श चलनच्या उपिाराुंसुंबुंधी नीट माचहर्ती असणे आवश्यक आहे. 

 
इन्श चलनिे इुंरे्जक्शनि घ्याव ेलागरे्त. र्तोंिावाटे रे्त घेर्तले र्जार्त नाही. कारण आर्तड्यार्त गेल्यानुंर्तर 

त्यार्तील पािकरस इन्श चलनिा नाश करर्तार्त. इन्श चलनच्या अनेक फायद्याुंबरोबर हा एक मोठाि र्तोटा 
आहे. र्तोंिाने घेर्ता येर्तील अशी द सरीही औषधे चनघाली आहेर्त. सौम्य प्रकारच्या रोगयाुंमध्ये ह्या औषधाुंिा 
वापर केलेला बरा! 
 
इन्शुणलन कोित्या प्रकारच्या मधुमेह्ानंा द्याव ेलािते? :— 
 

(१) ज्याुंच्या रक्र्तार्तील द्रािर्जा प्रमाण २५० रे्त ३०० चम. ग्राम झकवा त्याहीपेिा र्जास्र्त असेल आचण 
लघवीरू्तनही भरपूर साखर र्जार्त असेल अशा सवव वयाुंच्या रोगयाुंना!  

(२) ज्याुंच्या इर्तर इुंचद्रयाुंना मध मेहाम ळे इर्जा पोहोिली आहे अशा सवव रोगयाुंना! 
(३) म ले आचण ३५ वयाच्या आर्तील सवव रोगयाुंना! 
(४) आहारासुंबुंधी योगय रे्त चनयम पाळले र्जार्त असूनदेखील र्जर रक्र्तार्तील आचण मूत्रार्तील द्रािर्जा 

प्रमाण कमी होर्त नसेल अशा सौम्य प्रकारच्याही रोगयाुंना! कारण असे केले नाही र्तर मध मेहाम ळे 
इर्तर इुंचद्रयाुंना त्रास होऊन त्याुंिी कायवशक्र्ती कमी होरे्त.  

(५) शल्यचक्रया ज्या मध मेह्याुंवर व्हावयािी आहे र्तत्पूवी त्याुंना इन्श चलन द्याव ेलागरे्त. 
(६) गरोदरक्स्थर्तीर्त शरीरावर र्ताण पिल्याकारणाने रक्र्तार्तील गल कोर्ज वाढर्तो, र्तो र्ताब्यार्त 

ठेवण्यासाठी इन्श चलन वापराव ेलागरे्त. 
 

इन्शुवलनिे प्रकार आवि त्यािंी उपयुक्ििा 
 

इन्श चलनिे पाि सहा प्रकार उपलब्ध आहेर्त. ह्याुंपैकी काहींिा चविार करू— 
 
(१) रेग्युलर इन्शुवलन :— शरीरार्तील उत्पन्न होणारे इन्श चलन आचण रेगय लर इन्श चलन ह्यामध्ये 

काही फरक नसर्तो. हे इन्श चलन चदल्यानुंर्तर रक्र्तार्तील गल कोर्ज थोड्याि वळेार्त कमी होर्तो, त्यािा 
पचरणामही थोिेि र्तास चटकर्तो. 
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(२) विस्टलाइन इन्शुवलन :— ह्यामध्ये र्जस्र्त आचण इन्श चलन ह्याुंिे सूक्ष्म खिे असर्तार्त. ह्यािा 
पचरणामही रेगय लर इन्श चलनसारखाि असर्तो. दोघाुंमध्ये काहीि फरक नसल्याम ळे हे इन्श चलन बऱ्याि 
कुं पन्या र्तयार करीर्त नाहीर्त. 
 

(३) प्रोटॅवमन लझक इन्शुवलन (पी. िेंड्. आय्.) :— ह्यामध्ये इन्श चलनिे चमश्रण र्जस्र्त आचण 
प्रोटॅचमन नावाच्या प्रचथनाबरोबर केलेले असरे्त. ह्या इुंरे्जक्शनाम ळे रक्र्तार्तील गल कोर्ज खाली येण्यास वळे 
लागर्तो; व त्यािा र्जास्र्तीर्त र्जास्र्त पचरणाम १४ रे्त १८ र्तासाुंनी चदसून येर्तो. ह्यािे कारण प्रोटॅचमनम ळे 
इन्श चलन चदलेल्या र्जागेपासून रक्र्तार्त मुंद गर्तीने चमसळरे्त. ह्या इन्श चलनिा पचरणाम २४ रे्त ३६ र्तासाुंपयंर्त 
राहर्तो. र्तरीदेखील द सरे इुंरे्जक्शन २४ र्तासाुंनुंर्तर म्हणरे्ज द सऱ्या चदवशी सकाळी न्याहारीच्या आधी 
घ्यावयास हरकर्त नाही. ह्या इन्श चलनिा र्जास्र्तीर्त र्जास्र्त पचरणाम सुंध्याकाळच्या रे्जवणानुंर्तर म्हणरे्ज 
साधारण रात्री ९–१० वार्जर्ता चदसून येर्तो. त्याि स मारास रात्री िंोपरे्त वळेिे रे्जवण घेर्तले गेले पाचहरे्ज. 

 
इन्श चलनिा पचरणाम २२ रे्त २४ र्तासाुंनी कमी िंालेला असर्तो. पण सुंपूणव रात्रीच्या ७ रे्त ८ र्तासाुंच्या 

चवश्राुंर्तीर्त अन्नही काहीि पोटार्त र्जार्त नाही. त्याम ळे पहाटेच्या वळेी ह्या रोगयाुंना रक्र्त शकव रान्यूनत्व 
होण्यािा सुंभव असर्तो ही गोष्ट ध्यानार्त ठेवावयास हवी. ह्या इन्श चलनम ळे सौम्य प्रकारिा मध मेह काबूर्त 
राहर्तो. ह्यािे एक इन्रे्जक्शन सबुंध चदवसार्त देऊन भागरे्त; आचण त्याम ळे केर्तोन द्रव्ये कमी होर्तार्त. 

 
ह्याचशवाय ह्या इन्श चलनिी मात्रा ठरचवण्यासाठी आणखी एक दोन गोष्टींिा अवलुंब करावा लागर्तो. 
 
पचहल्या प्रथम रोर्ज सकाळी १२ य चनट इन्श चलन द्याव.े हे अप रे ठरले र्तर इन्श चलनिी मात्रा ४ रे्त १२ 

य चनटनी रोर्ज झकवा एक चदवसाआि वाढवीर्त र्जाणे. मात्र लघवी व रक्र्त र्तपासणी करीर्त राचहले पाचहरे्ज. 
अशा र्तऱ्हेने वाढवीर्त गेल्याने आपणाुंस असे आढळून येईल की अम क एका माते्रने सकाळच्या न्याहारीच्या 
आधीच्या मूत्रामधून द्रािर्जा नाहीशी होरे्त. एवढे िंाले की आणखी प्रमाण वाढव ूनये. ह्या वळेेस रोगयािे रक्र्त 
दोन वळेा काढण्यार्त याव.े एकदा न्याहारीच्या आधी व द सऱ्याुंदा द पारच्या रे्जवणानुंर्तर साधारण २ र्तासाुंनी 
दोन्ही रक्र्ताुंर्तील गल कोर्जिे प्रमाण काढण्यार्त यावे. सकाळच्या रक्र्तार्तील गल कोर्जिे प्रमाण र्जर १२०% 
चम. ग्राम असेल र्तर रे्त योगय आहे. द पारच्या रक्र्तार्त १६०% चमचलगॅ्रम गल कोर्ज असेल र्तर इन्श चलनिा 
िोस वाढचवण्यािी गरर्ज नाही असे समर्जावयास हरकर्त नाही. मात्र मूत्रार्त कोणत्याही वळेी साखर नसावी. 

 
(४) ग्लोवबन इन्शुवलन :— ह्यार्त इन्श चलनच्या बरोबर गलॉचबन नावािे द सरे प्रचथन असरे्त. 

त्याम ळेही इन्श चलन रक्र्तार्त मुंदगर्तीने चमसळरे्त; पण प्रोटॅचमन इन्श चलनपेिा गर्ती र्जास्र्त असरे्त. ह्या 
इन्श चलनच्या एका इन्रे्जक्शनाने प ष्ट्कळ मध मेह्याुंना िाुंगलाि फायदा चमळर्तो. ह्यािा र्जास्र्तीर्त र्जास्र्त ग ण 
१० रे्त १२ र्तासाुंनी येर्तो व त्यािा पचरणाम सुंपूणवपणे नाहीसा होण्यास २० रे्त २४ र्तास लागर्तार्त. हे इन्श चलन 
न्याहारीच्या आधी एक र्तास द्याव.े आहारार्त फरक म्हणर्ज न्याहारीर्तील काही भाग सुंध्याकाळी ३ रे्त ४ 
वार्जर्ता घेर्तला पाचहरे्ज (पाहा आ. क्र. १९). प्रथम ८–१६, य चनटस चदली गेल्यानुंर्तर मध मेह चकर्तपर्त कमी 
होर्तो रे्त पाहाव ेलागेल. ह्याकचरर्ता मूत्र आचण रक्र्त र्तपासले पाचहरे्ज. चवशषेर्तः रात्रीच्या रे्जवणानुंर्तरच्या 
मूत्रार्त द्रािर्जा असेल र्तर इन्श चलनिा िोस ४ रे्त ६ य चनटने एक चदवसाआि वाढवावा लागेल. रात्रीच्या 
रे्जवणानुंर्तरच्या मूत्रार्त द्रािर्जा नसेपयंर्त हा िोस वाढचवला पाचहरे्ज. असे िंाल्यानुंर्तर सकाळच्या आचण 
द पारी ३ वार्जर्ताच्या रक्र्तार्तील गल कोर्जिे प्रमाण काढण्यार्त येरे्त. द पारिे प्रमाण ८० रे्त १३०% चम. गॅ्रम 
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असेल आचण सकाळिे प्रमाण १३० चमचलगॅ्रमच्या आसपास असेल र्तर चदली र्जार्त असलेली इन्श चलनिी 
मात्रा प रेशी आहे असे समर्जले र्जारे्त. 
 

 
आकृर्ती क्रमाुंक १९ 

 
साधारण ४० य चनट इन्श चलन लागणाऱ्याुंना गलोचबन इन्श चलनपासून प ष्ट्कळि फायदा होर्तो असे 

आढळून आले आहे. मात्र द पारच्या रक्र्तार्तील गल कोर्ज ८० रे्त १३० चम. गॅ्रम असून सकाळिे प्रमाण २०० 
चम. गॅ्र. असेल र्तर गलोचबन इन्श चलन वगळून प्रोटॅचमन इन्श चलन आचण रेगय लर इन्श चलन याुंिे योगय चमश्रण 
द्याव ेलागरे्त. 
 

(५) एन्. पी. एच्. ५० :— न्य रल प्रोटॅचमन र्जस्र्त ह्या एका चवचशष्ट प्रकारािे एन्.पी.एच्.५० हे 
सुंचिप्र्त नाव आहे. ह्यािे शरीरार्तील कायव प्रोटॅचमन झिंकपेिा लवकर स रू होर्तो व लवकर सुंपरे्त. 
थोिक्यार्त म्हणरे्ज कायाच्या बाबर्तीर्त एन्. पी. एच्. आचण गलोचबन इन्श चलन याुंमध्ये बरेि साम्य आहे. 
प्रोटॅचमनपेिा ह्यािे स्थान वरिे समर्जले र्जारे्त. 

 
(६) लें टे इन्शुवलन :— िेन्माकव मध्ये र्तयार केले र्जाणारे हे इन्श चलन अल्टालें टे आचण सेचमलें टे 

ह्याुंिे चमश्रण असरे्त. य रोपार्त प ष्ट्कळ चठकाणी हेि र्जास्र्त वापरण्यार्त येरे्त. हे इन्श चलन सवव दृष्टींनी फार कमी 
धोकादायक असरे्त. त्यािा पचरणाम दोन र्तासाुंनी चदसून येऊन २४ र्तासाुंपयंर्त र्तो चटकर्तो. इर्तर 
इन्श चलनप्रमाणे हेही न्याहारीच्या आधी साधारण २० चमचनटे घेर्तले पाचहरे्ज. हे इन्श चलन पी. िेंड्. आय्. पेिा 
िाुंगले समर्जले र्जारे्त. ह्यार्त प्रोटीन नसरे्त. न सत्या लें टे इन्श चलनिा पचरणाम पी. िेंड्. आय्. आचण 
चक्रस्टलाइन इन्श चलनच्या चमश्रणाइर्तका असर्तो. 
 

• दोन प्रकारच्या इन्शुवलनिी वमश्रिे :— रेगय लर इन्श चलन प्रोटॅचमन झिंक इन्श चलनबरोबर 
चमसळून देण्यािी वळे चवशषेर्तः र्तीव्र प्रकारच्या मध मेहार्त येरे्त. कारण रेगय लर इन्श चलन आपला पचरणाम 
लवकरि घिवनू आणरे्त; व त्यािा पचरणाम सुंपर्तो न सुंपर्तो र्तोि प्रोटॅचमन झिंक आपला प्रभाव 
दाखचवण्यास स रुवार्त कररे्त. हे चमश्रण न्याहारीच्या आधी द्याव ेलागरे्त. मात्रा पक्की ठरेपयंर्त थोिेसे प्रयोगि 
कराव ेलागर्तार्त. प्रथमर्तः १० य चनट प्रोटॅचमन झिंक व ५ रे्त ६ य चनटस रेगय लर इन्श चलन द्याव.े दररोर्ज 
रेगय लरच्या २ य चनटस वाढवीर्त र्जाऊन रे्जवणापूवीच्या मूत्रार्तील साखर नाहीशी करावयािी. र्तसेि याि 
प्रमाणार्त प्रोटॅचमनिाही िोस वाढवनू न्याहारीच्या आधीच्या मूत्रार्तील साखर नाहीशी करावयािी. असे 
केल्यानुंर्तर रक्र्तार्तील प्रत्येक रे्जवणाच्या आधी आचण रात्री ९ वार्जर्ता प्रमाणे पाचहली पाचहरे्जर्त. र्जर प्रमाणे 
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८० रे्त १५० चम. गॅ्रम राहार्त असर्तील र्तर चदलेल्या चमश्रणािे प्रमाण बरोबर आहे असे समर्जण्यास हरकर्त 
नाही. प्रोटॅचमनच्या ऐवर्जी एन्. पी. एच्. इन्श चलन स द्धा वापरण्यार्त येरे्त. 
 

काही रोगयाुंच्या अुंगावर प्रोटॅचमनम ळे खार्ज स टणे, चपत्त उठणे वगैरे होरे्त. अशा रोगयाुंना गलोचबन 
इन्श चलन देण्यार्त येरे्त. कधीकधी इन्श चलनच्या ह्या प्रकाराम ळेही र्तशाि र्तऱ्हेिा त्रास होर्तो. अशा रोगयाुंना 
नाइलार्जाने रेगय लर इन्श चलन द्याव ेलागरे्त. रेगय लर इन्श चलन देण्यासाठी रोगयाला चदवसारू्तन र्तीन िार 
वळेा र्तरी इन्रे्जक्शने घ्यावी लागर्तील आचण रे्त अटळ आहे. रोगयाला प्रत्येक मात्रा चकर्ती प्रमाणार्त द्यावी हे 
प्रयोगावरून ठरवाव ेलागरे्त. प्रथम ८ रे्त १२ य चनटस देण्यार्त येर्तार्त व त्याम ळे मूत्रार्तील साखर येर्त राचहली 
र्तर मात्रा २ रे्त ४ य चनटस नी वाढवावी लागरे्त. मूत्रार्तील साखर नाहीशी िंाली र्तरी रक्र्तार्तील शकव रीिे 
प्रमाण पाचहलेि पाचहरे्ज. कधी कधी रक्र्तार्त गल कोर्जिे प्रमाण २०० चम. गॅ्र. असले र्तरीही मूत्रार्त द्रािर्जा 
म ळीि नसरे्त. अशा वळेी रक्र्तार्तील द्रािर्जा कमी करण्यासाठी र्जास्र्त इन्श चलनिी र्जरूरी असरे्त. चदवसारू्तन 
रेगय लर इन्श चलनच्या ३ रे्त ४ मात्रा लागर्तार्त. 
 

• इन्शुवलनकवरिा वपिकारी (वसरींज) आवि सुया :— 
 

अमेचरकन मध मेह सचमर्तीने स िचवलेल्या आचण त्याबरह कूम वापरण्यार्त येर्त असलेल्या चपिकाऱ्या 
र्तीन प्रकारच्या आहेर्त— 
 

(१) १ सी. सी.– ४० य चनटस कचरर्ता र्ताुंबड्या रेषा असलेली. ह्यार्त ४० य चनटस इन्श चलन राहरे्त. 
(२) १ सी. सी.– ८० य चनटस कचरर्ता चहरव्या रेषा असलेली. ह्यार्त ८० य चनटस राहर्तार्त. 
(३) २ सी. सी.– ८० य चनटस कचरर्ता चहरव्या रुंगाच्या रेषा असलेली. ह्यार्त १६० य चनटस राहर्तार्त. 

(आ. क्र २०) 
 

• वपिकारी जंिुविरवहि करण्यािी पद्धि :— प्रत्येक वळेी चपिकारी पाण्यार्त ठेवनू दट्या 
बारू्जला करून १०–१५ चमचनटे पाणी उकळर्त ठेवणे. र्तीि चपिकारी एकाि रोगयाला वापरावयािी असेल 
र्तर अल्कोहोलमधून ध ऊन काढून वापरली र्तरी िालरे्त. 
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• इजेंक्शन देण्यािी जागा :— हे इुंरे्जक्शन बह रे्तक वळेा कार्तिीच्या खाली आचण स्नायूच्या 
पृिभागावर द्यावयािे असरे्त. सुंवयीिा रोगी आपले आपणि इुंरे्जक्शन घेर्त असल्याम ळे त्याुंना माुंिीवर 
चकवा पोटावर घ्याव ेलागरे्त. काही लोक दुंिावर स द्धा घेऊ शकर्तार्त. एकाि र्जागेवर शक्यर्तो इुंरे्जक्शन 
घेऊ नये. 
 

 
आकृर्ती क्रमाुंक २१ 
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• इन्शुवलन घेिाऱ्या रोग्याजिळ खालील िस्िू असाव्याि.— 
 
१. २ इन्श चलन चपिकाऱ्या. 
२. आकाराने बारीक ५–६ इन्रे्जक्शनच्या स या. 
३. क्स्पचरटिी बाटली (आचण र्जमल्यास अल  कोहोलिी बाटली). 
४. कापूस. 
५. साधारण १ आठविाभर प रेल एवढे इन्श चलन. 
६. चपिकारी आचण स या उकळण्यासाठी लागणारे भाुंिे. 

 
• इन्शुवलनिे इन्जेक्शन कसे ययाि?े :— 

 
चसरींर्ज आचण दोन स या प्रत्येक वळेी उकळून घ्याव्या पण अल  कोहोल असेल र्तर स ई चसरींर्जसह 

अल  कोहोलमध्ये ब िवावी व १ सी.सी. पयंर्त आर्त ओढून घ्याव े व बाहेर काढाव.े चसरींर्जमध्ये घेर्तलेले 
अल  कोहोल आर्तल्या आर्त वर खाली ओढून घ्याव ेम्हणरे्ज चसरींर्जिी आर्तली बारू्ज र्जुंर्त चवरचहर्त होरे्त. 
 

नुंर्तर क्स्पचरटच्या झकवा अल  कोहोलच्या बोळ्याने इन्श चलनच्या बाटलीच्या वरिा रबर साफ करून 
घ्यावा. कारण ह्यामधून स ई आर्त घालावयािी असरे्त आचण रे्तथे कोणरे्तही र्जुंरू्त असर्ता कामा नये. हे 
केल्यानुंर्तर आपणास चर्जर्तके इन्श चलन घ्यावयािे असेल रे्तवढी हवा प्रथम आर्त ओढून घ्यावी व नुंर्तर स ई 
इन्श चलनच्या बाटलीर्त घ सवावी. सवव हवा दट्या दाबून बाटलीर्त लोटावी. आर्ता इन्श चलनिी बाटली वर 
केली र्तर इन्श चलन हळूहळू चसरींर्जमध्ये उर्तररे्त. (आ.क्र. २१, १, २, ३, ४) असे करण्याने इन्श चलन पाचहरे्ज 
रे्तवढेि घेर्ता येरे्त. 
 

इन्श चलनिे चमश्रण घ्यावयािे असेल र्तर रेगय लर इन्श चलन प्रथम काढावयास पाचहरे्ज. नुंर्तर पी. 
िेंड्. आय्. झकवा एन्.पी. एच्. आर्त घेऊन नुंर्तर चमश्रण कराव ेलागरे्त. त्याकचरर्ता दोन्ही बाटल्याुंवरिे रबर 
साफ केले र्जार्तार्त. पी. िेंि. आय. बरोबर चर्जर्तके रेगय लर इन्श चलन घ्यावयािे रे्तवढी हवा आर्त खेिली 
र्जारे्त. चसरींर्जमधून हवा बाटलीर्त घार्तल्यानुंर्तर इन्श चलन चसरींर्जमध्ये खेिनू घेर्तले र्जाऊन चपिकारी आचण 
स ई ह्या बाटलीरू्तन काढली र्जारे्त आ.क्र. २२ (१) व त्याि पद्धर्तीने हवा पी.िेंड्. इन्श चलनच्या बाटलीर्त 
टाकून त्यारू्तन पाचहरे्ज रे्तवढे इन्श चलन चसरींर्जमध्ये घेर्तले र्जारे्त.नुंर्तर स ई चसरींर्जला लावनू पी. िेंड्. आय्. 
च्या बाटलीर्त टाकली र्जारे्त व हव े असलेले पी.िेंड्.आय्.खेिले र्जाऊन चसरींर्जमध्ये नीट चमश्रण केले 
र्जारे्त. (आ. क्र २२ (२) व रे्त देण्यास र्तयार होरे्त(आ. क्र २२ (३)). 

 
 



 

अनुक्रमणिका 

 

 
आकृर्ती क्रमाुंक २२-(१)  
पी. िेंि. आय. इन्श चलन 

 
आकृर्ती क्रमाुंक २२-(२)  
रेगय लर इन्श चलन 

 
आकृर्ती क्रमाुंक २२-(३) 

 
(ब) रक्िद्राक्षजान्यनूकारी औषधे 

 
प्रा. ल बाचटयसव या फ्रें ि शास्त्रज्ञाला इ. स. १९४३ मध्ये असे आढळले की, “सल्फोचनल  य चरया” ह्या 

औषधाम ळे रक्र्तार्तील शकव रीिे प्रमाण कमी होरे्त. ह्या शोधाम ळे मध मेहाच्या इचर्तहासार्त चनराळी प्रगर्ती 
चनमाण केली. कारण र्तोपयंर्त मध मेहाच्या उपिारार्त चिपीन आचण आहार ह्यासुंबुंधीि चवविेन केले र्जार्त 
असे. चिपीन हे अद्यापही स ईिारा घ्याव ेलागरे्त. पण “सल्फोचनल  य चरया” सारखी औषधे र्तोंिाने घेर्तली 
र्तरी ग णकारी ठरर्तार्त हेही माहीर्त िंाले. 

 
र्जॉन वॉन ह्या वैद्याने र्ताप आलेल्या रोगयाुंमध्ये “सल्फा” ह्या वगार्तील एक नवीन औषध 

प्रयोगादाखल वापरले. त्या औषधाने ज्या भावना त्या रोगयाुंना िंाल्या त्या रक्र्त शकव री न्यनूत्वाच्या 
भावनाुंसारख्या होत्या. प्रा. ल बाचटयसवच्या प्रयोगाुंना ह्या नव्या प्रयोगाम ळे प ष्टी चमळाली. सन १९५५ नुंर्तर 
र्जमवन वैद्य ॲकेचलस व हािववके, फॅ्रक आचण फ्य कस, वरेद्राम आचण त्याुंिे सहकारी प ढे सरसावले आचण 



 

अनुक्रमणिका 

 

सल्फोनमाईि वगांर्तील काही ग णकारी औषधे शोधून काढली. मध मेह्यावर त्याुंिा पचरणाम रक्र्तशकव री 
कमी करण्याकिे व मूत्रारू्तन शकव री नाहीशी करण्याकिे होर्तो. त्याम ळे मध मेह ह्या रोगयाुंना फायदा होऊ 
लागलाि पण मध मेहासुंबुंधीच्या सुंशोधनालाही चनराळे वळण लागले. ही औषधे चनघाल्याम ळे मात्र 
इन्श चलनिे महत्त्व फारसे कमी िंाले नाही. 
 

• ह्या औषधािंी वनिड, मात्रा आवि उपयुक्ििा— 
 

अम क एका रोगयाला ह्या गोळ्या द्यावयाच्या एवढे पके्क िंाल्यानुंर्तर औषध कोणरे्त द्याव ेयासुंबुंधी 
ठरवाव े लागरे्त. प्रथम टोलब्यूटामाईि स रू कराव.े टोलब्यटूामाईि काही चदवस चदल्यानुंर्तर त्यापासून 
चमळणारा ग ण रक्र्तार्तील आचण मूत्रार्तील शकव रीच्या प्रमाणावरून समर्जर्तो. टोलब्यूटामाईिने ग ण आला 
नाही र्तर अशा रोगयाुंना क्लोरप्रोपामाईिने बह धा ग ण येर्तो. फेनफॉर्ममन हे औषध ज्या रोगयाुंना वरील दोन 
औषधे लागू पिर्त नाहीर्त अशाुंना द्याव ेलागरे्त. आचण रे्त स द्धा टोलब्यूटामाईिच्या बरोबर चदलेले बरे! 

 
• मात्रा— 

 
(१) टोल्यटूामाईड :— पचहल्या चदवसािी मात्रा मोठी असरे्त. एका गोळीिे वर्जन ½ गॅ्रम असरे्त. 

अशा दोन गोळ्या चदवसारू्तन र्तीन वळेा द्याव्या लागर्तार्त. ह्या गोळ्या म ख्य रे्जवणाबरोबर घ्यावयाच्या! 
त्यानुंर्तर एक गोळी चदवसारू्तन र्तीन वळेा द्यावी. 
 

(२) क्लोरप्रोपामाईड :— सकाळी २५० चमलीगॅ्रम एवढे प्रमाण चदले र्तर बह धा भागरे्त. मात्रा 
वाढवावयास हरकर्त नाही. पण र्ती ५०० चम. गॅ्रमच्या वर र्जाऊ नये. ह्या गोळ्याुंिे वर्जन १०० आचण २५० 
चम.गॅ्रम एवढे असरे्त. प ढे प ढे िोस २५० वरून १०० पयंर्त केला र्तरी िालर्तो. सौम्य प्रकारिा रोग 
क्लोरप्रोपामाईिच्या गोळ्या काही चदवस चदल्यानुंर्तर िाुंगलाि कमी होर्तो; व गोळ्याुंिी आवश्यकर्ता भासर्त 
नाही. न सत्या राखीव आहारावर भागरे्त. र्तसेि स्थूलपणार्त सौम्य प्रकारिा रोग उत्पन्न िंाला र्तर प्रथम 
वर्जन कमी करून मध मेह हटचवण्यािे प्रयत्न कराव ेलागर्तार्त. रे्तवढ्या उपायाने मध मेहावर र्ताबा राचहला 
र्तर गोळ्याुंिी गरर्जि नसरे्त. क्लोरप्रोपामाईििा ग ण साधारण िार चदवसाुंर्त चदसर्तो. साधारण दहा टके्क 
रोगयाुंमध्ये क्लोरप्रोपामाईिने आलेला ग ण सार्त रे्त सर्तरा मचहन्याुंनी चनघून र्जार्तो. म्हणरे्ज औषध िालू 
ठेवले र्तरी ग ण येर्त नाही. शरीरार्त क्लोरप्रोपामाईिचवरुद्ध प्रचर्तकार चनमाण करण्यािी शक्र्ती उत्पन्न होरे्त. 
पण ही शक्र्ती र्तात्प रर्ती असरे्त. काही चदवस क्लोरप्रोपामाईि बुंद ठेवनू प नः स रू केले र्तर औषधापासून 
पचहल्यासारखा ग ण चमळर्तो. 

 
(३) फेनफॉर्ममन :— हे औषध फार ग णकारी आहे आचण त्यािा ग ण र्तरुण मध मेह्याुंमध्ये देखील 

चदसून येर्तो. मात्र हे औषध घेर्तल्याने पोटार्त मळमळणे र्तोंिास िव नसणे, वाुंत्या होणे वगैरे त्रास होर्तार्त. 
प्रत्येक चदवशी १०० चम.ग्रा. एवढी मात्रा प रेशी होरे्त. ह्यापेिा मोठी म्हणरे्ज १५० चम.ग्रा. एवढी मात्रा रोगयाुंना 
पिर्त नाही. नेहमीिी पद्धर्त अशी की, २५ चम. ग्रा. चदवसारू्तन एकदा झकवा दोनदा द्यावयािे आचण रोगयाच्या 
शरीरािी प्रचर्तचक्रया पाहून मात्रा वाढवीर्त र्जावयािे. शरीरावर वाईट पचरणाम होर्त असल्याम ळे फेनफॉर्ममन 
बरोबरि क्लोरप्रोपामाईि द्याव ेलागरे्त. 
 



 

अनुक्रमणिका 

 

प ढील पानावर चदलेल्या कोष्टकार्त ह्या र्तीन औषधाुंच्या मात्रा व त्यापासून होणारे फायदे-र्तोटे चदले 
आहेर्त. 

 
• मधुमेहािर आजिर िापरण्याि आलेली एििेशीय औषधे :— मध मेह हा रोग िरक आचण 

स श्र र्ताुंनास द्धा माहीर्त होर्ता. रे्तव्हापासून आर्जवर खेड्यापाड्याुंरू्तन वापरण्यार्त आलेले िंािपाले बरेि 
असर्तार्त. पण त्या पाल्याच्या अगर िंािाच्या नावासुंबुंधी मौन पाळले र्जारे्त. त्याम ळे त्या औषधािा नीटसा 
र्तपास लावर्ता येर्त नाही व म ळ्या व िंािपाल्यासारखी औषधे चकर्ती रोगयाुंमध्ये ग णकारी ठरली आहेर्त हेही 
साुंगणे म ष्ट्कील र्जारे्त. 
 

बऱ्याि वषांपासून मध नासरीच्या पानाुंिा रस ह्या रोगयाुंना देण्यार्त येर्त आहे. ही िंािे 
महाबळेश्वरच्या आरू्जबारू्जच्या र्जुंगलार्त चमळर्तार्त. त्याुंच्या नावावरून एक गोष्ट ध्यानाुंर्त येईल की ह्या रसाने 
गोि पदाथांिी गोि रुिी नष्ट होरे्त. झकबह ना र्तोंिार्त साखर टाकली र्तर र्ती वाळूसारखी लागरे्त. म्हणून 
मन ष्ट्य र्ती बाहेर थ ुंकून टाकर्तो. ह्या औषधािे सुंशोधन केल्यानुंर्तर असे आढळून आले की, ह्या औषधार्त 
रक्र्तार्तील गलूकोर्ज कमी करण्यािी शक्र्ती नाही व मध मेहावर रे्त चनकामीि आहे. मध मेह्याुंनी न सर्ती 
साखरि वर्जव करून िालर्त नाही. र्तसे पाचहले र्तर पोटारू्तन चपष्ट, क्स्नगध व नत्र पदाथव रक्र्तार्त गेले र्तर 
ह्याुंपैकी सवापासूनि गल कोर्ज उत्पन्न होऊ शकर्तो. र्जाुंभळू, काकिी, किूझलबािी पाने वगैरेही वापरण्यार्त 
येर्तार्त. पण ह्या सवांना शास्त्रीय आधार असा काही नाही. िवीने किू असलेल्या औषधाुंपकैी काल्यािा 
उल्लेख करावासा वाटर्तो. ह्या फळािा रस काही रोगयाुंना चदला गेला व ह्या रोगयाुंना त्यापासून ग ण आलेला 
आढळून आला. मध मेहािी लिणे प ष्ट्कळि कमी िंाली व त्याुंच्या रक्र्तार्तील गल कोर्जिे प्रमाणही चनरोगी 
माणसाच्या रक्र्ताइर्तके राचहले. खरे पाचहले र्तर आय वेदार्त काले हे यकृर्त, हृदय आचण प्लीहा ह्या सवांच्या 
रोगाुंवर ग णकारी आहे असे नमूद केलेले आहे. काल्याच्या रसािा ग ण ह्या थोड्या रोगयाुंमध्ये आढळून 
आला आहे हे खरेि आहे. पण प ष्ट्कळ रोगयाुंवर ह्या रसािा काय पचरणाम होर्ता हे पाचहले पाचहरे्ज. र्तसेि 
िाुंगला ग ण आढळून आला र्तर र्तो कसा आढळून येर्तो, शरीरार्तील कमीअचधक प्रमाणार्त इन्श चलन असरे्त. 
त्यावर काही पचरणाम आशादायक होर्तो की काय वगैरे गोष्टींिा उलगिा िंाला पाचहरे्ज. द दैवाने गेल्या दोन 
िार वषार्त ह्या घरग र्ती औषधािा फार थोड्या प्रमाणार्ता आढळूनस द्धा ह्यावर आणखी सुंशोधन िंाले नाही. 
 
औषधािे नाुंव रक्र्तार्तील 

अक्स्र्तत्व 
र्तासामध्ये 

रोर्जिी मात्रा शरीरावर 
होणारे 
द ष्ट्पचरणाम 

आचधक माचहर्ती 

(१) टोल ब्यूटा माईि ४–८ र्तास ०·५ रे्त १·५ 
ग्राम 

फार क्वचिर्त 
प्रमाणार्त 
पोटार्त 
मळमळ 
उलटी वगैरे 

• सवांर्त स रचिर्त औषधे. 

    • औषध बऱ्याि वळेा द्याव े
लागरे्त. 

    • पचरणाम सौम्य प्रमाणार्त. 
    • प ष्ट्कळ रोगयाुंना प्रथम बरे 



 

अनुक्रमणिका 

 

वाटरे्त पण नुंर्तर रक्र्तार्तील 
गल कोर्ज वाढर्तो (औषधािी 
मात्रा वाढचवली र्तरी). 

    • झकमर्त कमी 
(२) क्लोरोप्रोपामाईि २४–४८ 

र्तास 
१२५ रे्त ५०० 
चम. ग्रा. 

क्वचिन पोटार्त 
मळमळ 
उलटी क्वचिर्त 
प्रसुंगी 
यकृर्तािा 
चवकार आचण 
कावीळ 

• टोलब्यटूामाईि एवढे 
स रचिर्त नाही. 

    • झकमर्त सवांर्त कमी. 
    • उपिार केल्यानुंर्तर काही 

मचहन्याुंर्त शरीरार्त 
प्रचर्तचक्रया होरे्त व रक्र्तार्तील 
गल कोर्ज वाढर्तो. 

    
(३) फेन् फॉर्ममन ६–८र्तास ५० रे्त २०० 

चम. ग्रा. 
क्वचिर्त पोटार्त 
मळमळ, 
उलटी 

• झकमर्त सवांर्त र्जास्र्त. 

    • शरीरार्त इन्श चलन 
नसलेल्या रोगयाुंना बह धा 
उपयोग होर्तो. 

 
[टीप : नुं. १ आचण २ ही औषधे चनष्ट्प्रभ ठरलेल्याुंना द्याव.े] 

 
मध मेहाच्या उपिारार्त विाच्या सालीिा उपयोग उल्लेखनीय आहे. विाच्या सालीवरील शास्त्रोक्र्त 

दृष्ट्या केलेले प्रयोग यशस्वी िंाले आहेर्त असे म्हणावयास हरकर्त नाही. र्तसेि त्या सालीम ळे शरीरावर 
हाचनकारक काही पचरणाम होर्तार्त की नाहीर्त, ह्याबद्दलही प्रयोग केले गेले आहेर्त. ह्या प्रयोगाअुंर्ती असे 
आढळले की यकृर्त झकवा इर्तर इुंचद्रयाुंवर ह्या सालीिा काही मोठासा आचण चविारार्त घेण्याइर्तका 
द ष्ट्पचरणाम होर्त नाही. 
 

ह्याखेरीर्ज मध मेह्याुंच्या रक्र्तार्तील गल कोर्जिे प्रमाण कमी करणारी असुंख्य औषधे वर्मणलेली 
आहेर्त. त्यार्तील काही पदाथव आपल्या रोर्जच्या आहारार्तील आहेर्त. र्ती अशी :— र्ताुंद ळािे, गव्हािे आचण 
सारू्त ह्या धान्यािे पाणी, वाल आचण र्तत्सम िंािाुंच्या खोिािा आचण पानािा अकव ,बीटिा अकव , कोबीिा 
अकव , काुंद्यािे पाणी, वाटाण्याच्या शेंगा; अमेचलन (Amellin) नावाच्या अकासुंबुंधी कलकत्त्यार्त शोध 
लागल्यानुंर्तर असे चदसून आले की, ह्या अकाम ळे मध मेह्याुंमध्ये द्रािर्जा-प्रमाण कमी होरे्त. ह्याखेरीर्ज 
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चनलचगरीिी पाने, आुंबटपणा असलेली फळे, कपाशीच्या िंािाुंिी म ळे, चशलाचर्जर्त, अक्रोिाच्या िंािािी 
पाने, ऑचलव्ह िंािािी पाने, र्तीळ वगैरेिा उल्लखे कचरर्ता येईल. 

 
आपल्या देशार्त सहर्ज प्राप्र्त होणाऱ्या औषधाुंसुंबुंधी आणखीही काही औषधाुंिा येथे उल्लखे 

करावयास पाचहरे्ज. कारण वळेोवळेी ह्या औषधाुंवर प्रयोग िंाले आहेर्त व रे्त काही अुंशी यशस्वीही िंाले 
आहेर्त.उुंबराच्या सालीिा अकव , ‘उर्तरण’ नावाच्या िंािािी पाने, फ ले आचण म ळे (हा वले पावसाळ्यार्त 
झभर्तीवर उगवर्तो), सदाफ लीिी फ ले, शर्तावरी, कोहळा, बेलािी पाने ह्या सवांवर झहद स्थानार्ति 
चठकचठकाणी प्रयोग केले गेले आहेर्त. ‘इुंचियन कौक्न्सल ऑफ मेचिकल रीसिव’ ह्या सुंस्थेने चवशषे 
उत्स करे्तने सुंशोधनात्मक दृष्टी ठेवनू भारर्तार्तील मोठ्या शहराुंर्तील वैद्यकीय महाचवद्यालयाुंना अन सुंधान-
देणगया (Research Grants) देऊन वरील प्रयोग घिवनू आणले आहेर्त. असेि प्रयोग िालू ठेवनू 
इन्श चलन, क्लोरोप्रोपामाईि ह्या सारखी औषधे सापिली र्तर त्यापासून बराि फायदा होईल. 
 

* * 
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प्रकरण नवव े
 

मधुमेह णचणकत्सा-कें द्र आणि त्याचे कायथ 

मधुमेह विवकत्सा-कें द्र आवि त्यािी कायथपद्धिी :— प्रत्येक मोठ्या हॉक्स्पटलच्या बाह्यरुगण 
चवभागार्त दररोर्ज २००० च्याहून अचधक रोगी उपिारासाठी येर्तार्त. हे रोगी झहिरे्त-चफररे्त असर्तार्त. 
औषधािी बाटली झकवा गोळ्या बरोबर घेऊन रे्त घरी र्जाऊ शकर्तार्त. त्या रोगयाुंमध्ये अनेक प्रकार असर्तार्त. 
त्याम ळे रुगणालयाच्या बाह्य चवभागार्तील र्तज्ज्ञ ह्या रोगयाुंना त्याुंच्या रोगािे वरवर चनदान करून 
रुगणालयाच्या वगेवगेळ्या चठकाणी पाठवनू देर्तो. चनरचनराळ्या रोगयाुंना र्तपासण्यासाठी वगेवगेळे स्वर्तुंत्र्य 
चवभाग असर्तार्त. त्या चवभागाुंना “क्क्लचनक” असे म्हणर्तार्त. उदाहरणाथव, न्य मोचनया िंालेला रोगी 
शल्यचक्रया चवभागार्त पाठचवला र्जार्त नसून वैद्यक (मेचिकल) चवभागार्त पाठचवला र्जार्तो. र्तसेि कार्तिीिा 
रोगी हा कार्तिी चवभागार्ति र्जार्तो. प्रत्यि वैद्यक चवभागार्त गदी मात्र खूप होरे्त. कारण फ फ्फ से, हृदय, मेंदू 
आचण इर्तर काही दम्यासारखे व पोटद खी असणारे रोगी इकिे पाठचवले र्जार्तार्त. ह्या रोगयाुंर्ति 
मध मेह्याुंिीही भर पिरे्त. रोगी प ष्ट्कळ आचण वळे थोिा ही अििण सववत्र असरे्त. त्याम ळे मध मेह, 
रक्र्तदाबािा चवकार, हृद रोग वगैरे महत्त्वाच्या रोगाुंकिे साहचर्जकि बाह्यरुगणालयार्त थोिे द लवि होण्यािी 
शक्यर्ता असरे्त. चवशषेर्तः मध मेहािे महत्त्व सवांना पटू लागल्याम ळे मोठ्या शहरार्तील हॉक्स्पटलार्त 
मध मेहािा स्वर्तुंत्र्य चवभाग उघिण्यार्त आला आहे. ह्या चवभागार्त फक्र्त मध मेह्याुंिीि र्तपासणी होरे्त. ह्या 
रोगयाुंिे प्रमाण इर्तर चवभागार्तील प्रमाणापेिा बरेि कमी असल्याम ळे येथे प रेपूर र्तपासणीसाठी भरपूर वळे 
चमळर्तो. 
 

अशा चवभागािा फायदा वैद्याने आचण रोगयाने र्जरूर घ्यावा. रोगािे चनदान साधारण नक्की 
िंाल्यानुंर्तर प ढील उपिारासाठी िॉक्टरने एखाद्या र्तज्ज्ञाकिे न नेर्ता मध मेह चवभागार्त न्यावा. कारण 
साववर्जचनक रुगणालयार्त येणाऱ्या बह रे्तकाुंिी आर्मथक पचरक्स्थर्ती र्तज्ज्ञाुंकिून र्तपासणी करून घेण्याइर्तकी 
िाुंगली नसरे्त. ह्या चवभागामध्ये चनदान र्तर होरे्ति पण मध मेहािी र्तीव्रर्ता आचण त्यावरील उपिार व 
औषधयोर्जनाही केल्या र्जार्तार्त. रोगयाला आहार कोणर्ता व चकर्ती द्यावयािा, चिपीन झकवा इर्तर औषधे 
द्यावयािी गरर्ज आहे की नाही व असल्यास त्याुंच्या मात्रा काय वगैरेसुंबुंधीिी माचहर्ती ह्या कें द्रामध्ये चमळरे्त. 
अशी माचहर्ती गोळा करून रोगी खार्जगी िॉक्टरकिे प नः आला र्तरी िालेल. 
 

मधुमेह विर्भागािी िाननी आवि उिेश :— रुगणालयाच्या वचरि अचधकाऱ्याुंनी मध मेहािे रोगी ह्या 
चठकाणी र्जाण्यािी सोय केली पाचहरे्ज. प्रत्यि ह्या चवभागार्त नव्या आचण अन भवी र्तज्ज्ञाुंिा भरणा भरपूर 
असून पचरिाचरका आचण सामाचर्जक कायवकरे्त र्तसेि आहारर्तज्ज्ञही असर्तार्त. ह्या चवभागार्त नव ेआचण र्ज ने 
रोगी र्तपासणीसाठी येर्त असल्याम ळे त्याुंिे रक्र्त आचण मूत्रर्तपासणीसाठी चनराळी सोय असरे्त. शक्यर्तो 
रोगयािी र्तपासणी करून त्याला घरी र्जाऊ चदले र्जारे्त. पण काही र्तीव्र स्वरूपाच्या रोगयाुंना रुगणालयामध्ये 
राहाविे लागरे्त. त्याुंच्याकचरर्ताही ह्या चवभागार्तफे सोय केलेली असरे्त. कारण ह्या रोगयाुंकचरर्ता िोळ्याुंिे 
र्तज्ज्ञ, स्त्रीरोगचिचकत्सक आचण शल्यर्तज्ज्ञ वगैरेिीही मदर्त लागरे्त. 

 
रोगी ह्या चवभागाकिे आला की, त्याच्याकचरर्ता म ख्यर्तः दोन गोष्टी केल्या र्जार्तार्त :— (१) रोगयािे 

उपिार, (२) ह्या रोगयाच्या शरीरािी वळेोवळेी र्तपासणी. 
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आकृर्ती क्रमाुंक २३ 

 
(१) हा उदे्दश साध्य करण्यासाठी शरीरार्तील मध मेह कोणत्या प्रकारिा आहे हे पाहाव ेलागरे्त. र्तो 

सौम्य क्स्थर्तीर्त असेल र्तर न सत्या आहारािे बुंधन स द्धा प रेसे आहे. आहारर्तज्ज्ञाच्या मदर्तीने ह्यासुंबुंधीिा 
रोगयािा प्रश्न स टर्तो. मध मेहाच्या उपिारासाठी आहारािे बुंधन व इन्श चलन व र्तत्सम औषधे लागणार 
असली र्तर र्ती औषधे स रू करण्यार्त येर्तार्त. अम क एक आहार आचण इन्श चलनिे प्रमाण एकदािे ठरवनू 
टाकाव ेलागरे्त. मध मेह हा र्जर र्जास्र्त र्तीव्र प्रकारिा असेल र्तर ह्या रोगयाला काही चदवस रुगणालयार्त 
ठेवण्यार्त येरे्त. त्याच्यार्तील रोगाच्या प्रगर्तीवर िाुंगलाि आळा बसचवला र्जार्तो; व त्यािा आहार व इन्श चलन 
ह्याुंिे प्रमाण रोगयाला नीट समर्जावनू देऊन त्याला घरी पाठवनू देण्यार्त येरे्त. र्तसेि रोगी प्रथम आल्यानुंर्तर 
त्याच्या छार्तीिी ि-चकरण र्तपासणी केली र्जारे्त. त्यार्त फ फ्फ साुंिा िय आचण हृदयाच्या स्वाभाचवक 
आकारार्त वाढ ह्या गोष्टींसुंबुंधी माचहर्ती चमळरे्त. घरी र्जारे्त वळेी त्याच्या नावािे कािव र्तयार करून 
आठवड्यारू्तन झकवा पुंधरा चदवसाुंरू्तन एकदा त्याला येण्यास साुंचगर्तले र्जारे्त. 
 

(२) आठ-पुंधरा चदवसाुंरू्तन एकदा येर्त राहणाऱ्या रोगयाला आपल्या रोगासुंबुंधी नीट ज्ञान करून 
चदलेले असरे्त झकबह ना हा रोग उद् भवल्याम ळे त्याच्या मनार्त भीर्ती उत्पन्न न कचरर्ता शरीराला पूवी 
लागलेल्या आहाराच्या व व्यायामाच्या सवयी मोिून नव्या सवयी लावनू घ्यावयाच्या एवढे रोगयाच्या मनावर 
ठसचवले पाचहरे्ज. मात्र कोणत्याही कारणाने आठ पुंधरा चदवसाुंनी क्क्लचनकमध्ये येणे त्याने बुंद करू नये. 
कारण रोग एकदा र्ताब्यार्त आला र्तरी र्तो सर्तर्त र्ताब्यार्त ठेवावा लागर्तो. र्तो र्ताब्यार्त ठेवला नाही र्तर 
त्यापासून इर्तर महत्त्वाच्या इुंचद्रयाुंना धोका पोहोिण्यािी शयक्र्ता असरे्त. रे्तवढे टाळण्यासाठी मध मेह 
केन्द्रार्त वळेोवळेी शरीराच्या र्तपासणीसाठी हर्जर राहाव ेलागरे्त. 

 
रोगी िेळोिेळी हजर झाला िर कें द्र खालील गोष्टींकडे विशेष लक्ष पुरििे. 

 
(१) मध मेहािी सवव लिणे नाहीशी करणे. 

(२) लघवीरू्तन केर्तोन द्रव्ये र्जाऊ न देणे. 

(३) रक्र्तार्तील द्रािरे्जिे प्रमाण र्जवळ र्जवळ चनरोगी माणसाच्या द्रािरे्जइर्तके ठेवणे. 
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(४) इर्तर इुंचद्रयाुंना इर्जा पोहोिू न देणे. 

(५) चिपीनािी मात्रा र्जास्र्त प्रमाणार्त द्यावी लागर्त असेल र्तर चर्तला आळा घालून देणे. 

(६) रोगयािे वर्जन माफक प्रमाणार्त ठेवणे. रे्त वाढू अगर कमी होऊ न देणे. 
 

ह्याचशवाय ह्या मध मेह चवभागार्त प्रत्येक रोगयािे एक स्वर्तुंत्र कािव ठेवले र्जारे्त. त्यार्त प ढील गोष्टींिी 
नोंद असरे्त. 
 

मधुमेह विर्भाग 
 

िार्मषक िपासिी 
 
रुग्िालय रोगी नोंदिी िमांक वदनाकं 
 
रोगयािे नाव :— 
 

• रोगािे चनदान िंाल्यािी र्तारीख :—  
• चनदान िंाल्यावळेिे रोगयािे वय :—  
• र्जन्म र्तारीख  
• इ. सन  
• छार्तीिी ि-चकरण परीिा  
• रक्र्तार्तील मूत्रीया प्रमाण  
• रक्र्तदाब चमचलमीटर मक्य री  
• हृद्र चवद्य त् लहरींिा आलेख (इलेक्रो-कार्मियोग्राम)  
• सरासरी वर्जन  
• आहार  
• इन्श चलनिे सरासरी प्रमाण  
• इर्तर औषधाुंिे सरासरी प्रमाण  

 
• मूत्रपरीक्षा  

 
(अ) शकव री प्रमाण  
(ब) केर्तोन द्रव्ये  
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(क) पाुंि र  
(ि) रक्र्त  

 
• रक्िपरीक्षा  

 
(अ) रक्र्तार्तील चपत्तक्स्थरोल  
(ब) रक्र्तार्तील द्रािरे्जिे र्जास्र्तीर्त र्जास्र्त प्रमाण  

 
• रोग्याच्या डोळ्यािंी िपासिी  
• ज्ञानिंिूिी परीक्षा  
• मधुमेहजन्य व्याधींिी नोंद  

 
ह्या चवभागािे कायव नीट िालचवण्यासाठी सवांनी हार्तभार लावाला लागर्तो. रोगयाने र्तर िाुंगलेि 

सहकायव द्यावयास हव.े रुगणालय सरकारी असेल र्तर सरकार मदर्त कररे्ति पण ही मदर्त अप री पिली र्तर 
थोिीफार आर्मथक मदर्त करावयास साववर्जचनक सुंस्थाुंनी प ढे सरसावले पाचहरे्ज. ह्या चवभागार्त मध मेहावर 
अचधकाचधक सुंशोधनही िंाले पाचहरे्ज ही गोष्ट चवसरर्ता कामा नये; आचण त्याकचरर्ता लागणाऱ्या चनधीिी 
योर्जना करावयास हवी. 
 

जबाबदाऱ्या :— मध मेहासुंबुंधीिी आर्जिी शास्त्राुंिी प्रगर्ती अवाढव्यि आहे. र्तरीही मध मेहावर 
चवर्जय चमळाला असे म्हणर्ता येणार नाही. चिपीन टोलब्य टामाईि आचण र्तत्सम र्तोंिाने घेर्तली र्जाणारी 
औषधे रक्र्त शकव रीच्या प्रमाणावर सहर्ज र्ताबा ठेव ूशकर्तार्त. पण मध मेह हा प्रत्येक रोगयामध्ये आपली अम क 
एका गर्तीने वाटिाल कचरर्तो असे नाही. चशवाय सौम्य प्रमाणार्त झकवा प्रथमावस्थेर्त रोग असर्ताना रोगािे 
चनदान होणे हे प्रत्येक वळेी शक्य नसरे्त. कारण काही रोगयाुंना फ फ्फ साुंिा िय असर्तो, व सहर्जगत्या 
मूत्रपरीिेने मध मेहािी शुंका येरे्त व चनदान कळरे्त. र्तसेि हृदयचवकार होणाऱ्याुंिेही होरे्त. अशा लोकाुंमध्ये 
स प्र्त क्स्थर्तीर्त रोग बरीि वष ेअसर्तो. ह्या आचण इर्तर अनेक कारणाुंनी देशार्तील चकर्ती लोकाुंना मध मेह 
असर्तो ह्याच्यासुंबुंधी नीट कल्पना येर्त नाही. इुंगलुंि अमेचरकेसारख्या देशाुंर्त स द्धा अशा स प्र्त रोगयाुंिा 
नीटसा आकिा येर्त नाही. पण त्यासारख्या प्रगर्त देशार्त माणसािे आय मान वाढर्त असल्याम ळे उर्तार वयार्त 
इर्तर अनेक रोगाुंमध्ये मध मेहािेही प्रमाण वाढले आहे याबद्दल शुंकाि नाही. त्या लोकाुंनाही मध मेहािे 
महत्त्व िाुंगलेि पटले आहे. मध मेहावर काही िाुंगली औषधे आपल्यार्जवळ असली र्तरी मध मेहािा 
शरीरामध्ये फैलाव होऊन बरीि इुंचद्रये खराब होर्तार्त; हीि गोष्ट महाभयुंकर आहे; आचण र्ती गोष्ट 
टाळण्यासाठी सवांिी धिपि िालली आहे. 
 

मध मेहािी प्रगर्ती थाुंबचवण्यािी र्जबाबदारी फक्र्त वैद्य आचण रोगी ह्याुंिीि आहे असे नाही. वैद्य 
रोगािे चनदान कचरर्तो व त्या रोगािे गाुंभीयव रोगयाला आचण त्याच्या नारे्तवाइकाुंना पटवनू देर्तो. वैद्याने 
रोगयाला चिपीनाच्या इुंरे्जक्शनिे महत्त्व साुंचगर्तले पाचहरे्ज व त्याबरोबरि रोगयाने योगय र्तो आहार घेर्तला 
पाचहरे्ज, ही गोष्टही रोगयाच्या मनावर नीट झबबवनू चदली पाचहरे्ज. र्तसेि त्याने रोगयाला स्वर्तः इुंरे्जक्शन 
घेण्यास प्रवृत्त केले पाचहरे्ज. त्याकचरर्ता इन्श चलनिी मात्रा चकर्ती य चनटमध्ये घ्यावयािी त्यािे ज्ञान करून 
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चदले पाचहरे्ज. सकाळी व भोर्जनानुंर्तर मूत्र र्तपासण्यासुंबुंधीिी सवव माचहर्ती रोगयाला असावयास हवी. 
ह्याकचरर्ता रोगी स चशचिर्त असला र्तर बरे असरे्त. र्तसे नसेल र्तरीही त्याच्यावर काही प्रमाणार्त र्जबाबदारी 
टाकणे हे वैद्यािे कर्तवव्य आहे. बाकीच्या गोष्टी त्याच्या क ट ुंबार्तील नारे्तवाइकाुंना समर्जावनू साुंचगर्तल्या 
पाचहरे्जर्त. झकबह ना मध मेहासुंबुंधी प रेपूर माचहर्ती नारे्तवाइकाुंना असणे र्जरूर आहे. त्याुंच्यामधील काहींना 
मध मेह प ढे मागे र्जिण्यािी शक्यर्ताही असरे्त. मूत्रर्तपासणीसुंबुंधी त्याुंना माचहर्ती असणे र्जरूर आहे. चशवाय 
रोगयािे वैयक्क्र्तक स्वच्छरे्तसुंबुंधीिे चनयम त्याुंनाही माहीर्त असावरे्त. वैद्याने आणखी एक गोष्ट 
करण्यासारखी आहे; र्ती म्हणरे्ज रोगयाच्या र्जवळ एक कािव र्तयार करून ठेवाव.े त्या कािावर रोगयािे नाव 
वगैरे आकृर्ती क्रमाुंक २८ मध्ये चदल्याप्रमाणे असाव.े हे कािव रोगयाने नेहमी आपल्या चखशार्त ठेवाव.े 
 

हे कािव र्तयार करण्यािे कारण असे की चिपीन र्जास्र्त प्रमाणार्त चदले गेले झकवा इन्श चलनिे 
नेहमीिेि प्रमाण चदल्यानुंर्तर र्जर प रेसे अन्न घेर्तले गेले नाही र्तर ह्या रोगयाुंना रक्र्तशकव रीन्यूनर्ता होरे्त व 
त्याम ळे गलानी येऊन आकड्याही येर्तार्त. उत्तम ग णकारी उपाय म्हणरे्ज बारू्जच्या लोकाुंनी त्याला द्रािरे्जिी 
पाविर झकवा साखरस द्धा पाण्यार्त चवरघळून द्यावी. ह्याच्या उलटही प्रकार होण्यािा सुंभव असर्तो. र्तो 
म्हणरे्ज ह्या रोगयाुंना मध मेहर्जन्य मूच्छा होरे्त. अशा वळेीही बारू्जच्या लोकाुंनी सोबर्तिे कािव वािाव ेआचण ह्या 
रोगयाला र्ताबिर्तोब इक्स्पर्तळार्त रवाना करावे. 
 

वैद्य, रोगी आचण त्याच्या नारे्तवाइकाुंच्या र्जबाबदाऱ्या आर्तापयंर्त साुंचगर्तल्या. मध मेह ह्या 
रोगापासून चनवारण करण्यासाठी ह्यापेिाही मोठा िुंग बाुंधावा लागर्तो. समार्जामध्ये सौम्य प्रमाणार्तले 
मध मेही बरेि असर्तार्त. त्या रोगयाुंना रोगािी भीर्ती वाटर्त नाही. पण केवळ रोगािे महत्त्व पटलेले नसरे्त 
म्हणूनि भीर्ती वाटर्त नाही. अशा लोकाुंना रोगािे स्वरूप पटवनू देणे हे समार्जािे कर्तवव्य आहे. साववर्जचनक 
कायवकरे्त त्याकचरर्ता प ढे यावयास हवरे्त. आचण मध मेह िौकशी सचमत्या काढावयास हव्यार्त. ह्यामधून कामे 
करणाऱ्याुंनी शहराुंर्तील आचण खेिेगावाुंर्तील लोकाुंच्या घरी र्जाऊन प्रत्येक व्यक्र्तीिी र्तपासणी केली 
पाचहरे्ज. अशी सवांिी र्तपासणी केल्यानुंर्तर असे आढळून येईल की, सौम्य, र्तीव्र आचण स प्र्त मध मेही लोक 
समार्जार्त खूपि आढळर्तार्त. स्त्री समार्जार्तील मध मेहािे प्रमाण र्तर काढणे म ष्ट्कील होरे्त. चशवाय साववर्जचनक 
आरोगयखात्यानेही ह्याि पद्धर्तीने कामचगरी िालचवली पाचहरे्ज. मोठमोठ्या शहराुंर्तील साववर्जचनक 
रुगणालयामधून मध मेह चिचकत्सा कें दे्र स रू केली आहेर्त. ह्यािाही फायदा वारुंवार घेर्तला गेला पाचहरे्ज. 
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समार्जािी आचण मोठमोठाल्या सुंस्थाुंिी कामचगरी येथेि थाुंबरे्त असे नाही. त्याुंनी मध मेहावरील 
सुंशोधन करण्यासाठी शास्त्रज्ञाुंना उते्तर्जन चदले पाचहरे्ज म्हणरे्ज मध मेहाबद्दल अद्याचप न समर्जलेल्या गोष्टींिा 
उलगिा होईल. त्याम ळे द सऱ्या िाुंगल्या प्रकारच्या इन्श चलनसारख्या, पण र्तोंिाने घेर्ता येण्यासारख्या 
अशी र्जास्र्त ग णकारी औषधाुंिाही शोध लावण्यास मदर्त होईल. 

 
साराुंश मध मेहाबद्दल खालील व्यक्र्तींवर चनरचनराळ्या र्जबाबदाऱ्या पिर्तार्त. 
 
(१) रोगी :— स्वर्तःिा आहार, वैयक्क्र्तक स्वच्छर्ता, माफक व्यायाम, चिपीन इुंरे्जक्शन स्वर्तः घेणे. 
 
(२) रोग्यािा िैद्य :— रोगािी सुंपूणव माचहर्ती रोगयाला आचण त्याच्या नारे्तवाइकाुंना देणे, चशवाय 

रोगयाला उपिार योगय र्तऱ्हेने देणे. 
 

(३) रोग्यािे नािेिाईक :— रोगािी सुंपूणव माचहर्ती करून घेणे, रोगयािे मूत्र र्तपासणे, इन्श चलन 
झकवा द सरी औषधे वळेेवर देणे. त्याच्या शरीरािी स्वच्छर्ता ठेवणे. 

 
त्याच्या प्रकृर्तीर्तील फरकाुंसुंबुंधी नोंद करणे आचण र्तो वैद्याच्या कानावर घालणे. 
 
(४) शास्त्रज्ञ आवि औषधे बनवििारे कारखानदार :— ह्याुंना उते्तर्जन चदले पाचहरे्ज.नवीन शोध 

लावणे व र्जास्र्त ग णकारी औषधे शोधून काढणे. 
 
(५) समाज :— मध मेहचवषयक सचमत्या काढणे. इर्तर लोकाुंना ह्या रोगािे गाुंभीयव पटवनू देऊन 

त्याुंच्याकिून रोगयाुंच्या मदर्तीसाठी फुं ि उभा करणे आचण लोकर्जागृर्ती करणे. 
 
(६) सािथजवनक आरोग्यखािे :— ह्या खात्याने समार्जार्त स प्र्त, सौम्य आचण र्तीव्र स्वरूपािे रोगी 

शोधून काढणे. 
 
मधुमेह्याच्या वखशाि खालील काडथ असिे अत्यिं आिश्यक आहे. 
 
लोकहो मी मधुमेही आहे 

 
मी र्जर चवचित्र मन ष्ट्यासारखा वागू लागलो आचण रस्त्यार्त पिलो र्तर कृपा करून मािंी वैद्यकीय 

र्तपासणी करावी व र्जरूर लागल्यास मला र्ताबिर्तोब गलूकोर्ज झकवा साखरेिे पाणी प्यावयास द्याव.े कारण 
मी खालील दाखचवलेल्या प्रमाणार्त इन्श चलन घेर्त आहे. मी र्जर बेश द्ध अवस्थेर्त आढळलो र्तर कृपया 
हॉक्स्पटलमध्ये मला न्याव.े 
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[काडाच्या मागे पाहा] 

 
नाि :— 

पत्ता :— 

फोन नंबर :— (फोन असल्बयास) 

उपिार करिाऱ्या िैद्यािे नाि :— 

पत्ता :— 
 मात्रा युवनटमध्ये 

 रेग्युलर 

 पी. झेड. आय. 
 
इन्शुवलन एन्. पी. एच्. 

 ग्लोवबन 
 लें टे 
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मधुमेहाच्या रोग्याने आपल्बया रोगासंबंधी खालील गोष्टी माहीि करून ययाव्याि. 
 

• आपल्या मूत्रार्तील शकव री आचण केर्तोन द्रव्ये आहेर्त की नाहीर्त ह्यािी र्तपासणी करावयास 
चशकणे. 

 
• इन्श चलनिी मात्रा योगय प्रकारे मोर्जावयास चशकून रे्त इुंरे्जक्शन स्वर्तः घ्यावयास चशकणे. रेगय लर 

आचण इर्तर र्तऱ्हेिे इन्श चलन ह्याुंिे योगय प्रकारे चमश्रण करण्यास स्वर्तः चशकणे. 
 
• र्जादा इन्श चलन चदले गेलेि र्तर ऊनद्रािर्जावस्था होरे्त हे माहीर्त करून घेऊन त्यावर र्ताबिर्तोब 

इलार्ज करणे. स्वर्तःर्जवळ १०० रे्त २०० ग्राम गल कोर्जच्या पाविरिी प िी ठेवणे. 
 

• स्वर्तःच्या पायािी चवशषे चनगा राखणे. [कार्तिी व पायािी काळर्जी] 
 

•कार्तिीला बारीकसारीक इर्जा िंाली र्तरी देखील त्यािी चनगा स्वर्तःि नीट काळर्जीपूववक करून 
र्ती वाढू न देणे. [कार्तिी व पायािी काळर्जी] 
 

• आपले अन्न शक्य िंाल्यास स्वर्तः र्तयार करून घेणे. त्यार्तील उणैकर्जन्य घटक कायम ठेवनू त्या 
अन्नािा वीट येऊ नये म्हणनू आहारार्त चनरचनराळ्या पदाथांिी योर्जना करणे. ह्याकचरर्ता आहारर्तज्ज्ञ आचण 
िॉक्टर ह्याुंच्याकिून काही महत्त्वाच्या गोष्टी नीट समर्जावनू घेर्तल्या पाचहरे्जर्त. 

 
• र्तसेि आहारामधील प्रचथने, क्स्नगध आचण चपष्ट पदाथव ह्या आचण र्जीवनसत्त्व ेआचण िार यासुंबुंधी 

शास्त्रीय माचहर्ती चमळचवणे! 
 

• मध मेहर्जन्य बेश द्धावस्था कोणकोणत्या कारणाम ळे येरे्त आचण र्ती व्हावयािी असेल र्तर त्याआधी 
स्वर्तःला काय काय भावना होर्तार्त, ह्यासुंबुंधी ज्ञान करून घेणे आवश्यक आहे. 

 
• ह्या महत्त्वाच्या रोगासुंबुंधी काही गोष्टी लिार्त ठेवणे आवश्यक आहे. उदाहरणाथव, 
 
(अ) हा रोग माणसाच्या शरीरामध्ये चनरचनराळी रूपे धारण करर्तो. इर्तकेि नव्हे र्तर एका चवचशष्ट 

माणसामध्ये देखील आपली रूपे बदलर्तो. 
 
(ब) ह्या रोगावर ठीकपणे उपिार केले, र्तर र्तो आपल्या शरीराला फारसा त्रास देर्त नाही. मात्र 

ह्या रोगाकिे द लवि केले र्तर त्यािी फार मोठी झकमर्त रोगयाला द्यावी लागरे्त. 
 

(क) मध मेहाम ळे शरीरावर होणारे अचनष्ट पचरणाम. 
 
(ड) आन वुंचशकर्ता आचण मध मेह ह्याुंिा परस्पर सुंबुंध. 

 



 

अनुक्रमणिका 

 

(इ) स्थूलपणा आचण मध मेह ह्याुंिा परस्पर सुंबुंध. स्थूलपणार्त सौम्य र्तऱ्हेिा मध मेह र्जिला असेल 
र्तर न सरे्त वर्जन माफक प्रमाणार्त कमी करून ठेवले र्तर त्यापासून होणारा चनचश्चर्त फायदा! 

 
१. कािडीच्या जखमेिर इलाज :— र्जखम हायिोर्जन पॅरॉक्साईिने चभर्जचवलेल्या र्जुंर्त चवरचहर्त 

कापसाने स्वच्छ करावी. नुंर्तर मक्य वरोक्रोम त्या र्जखमेवर घालून कापसाने बाुंधून ठेवावी; क्स्पचरट, 
आयोिीन वगैरे पदाथव र्जास्र्त र्तीव्र असल्याकारणाने वापरू नये. कारण त्याम ळे कार्तिीला र्जास्र्त र्जखम 
होरे्त व आधीि रोगाम ळे अधू िंालेली कार्तिी र्जखमेम ळे चिघळर्त र्जारे्त. 

 
२. पायािंी काळजी ययाियािी म्हिजे काय कराियािे :— पायाुंमधील रक्र्तवाचहन्या ह्या 

रोगामध्ये कमी कायविम होर्तार्त. त्याम ळे कधी कधी पाय नासून कोरिा वा ओला कोथ होण्यािा सुंभव 
र्जास्र्त असर्तो. हे पायाच्या शवेटच्या बोटापयंर्त नीटसे रक्र्त खेळवले र्जार्त नाही म्हणनू होरे्त. त्याकचरर्ताुं ३५ 
वष ेवयापेिा र्जास्र्त वय असलेल्या सवव रोगयाुंनी खालील गोष्टी कराव्यार्त— 
 

(१) रोर्ज सुंध्याकाळी कोमट पाण्याने पाय ध वाव े व अगदी कोरिे करावरे्त. चवशषेर्तः पायाच्या दोन 
बोटाुंमधील र्जागा कोरिी केली पाचहरे्ज. 

 
(२) कार्तिी मऊ ठेवण्यासाठी पायाला रे्तल आठवड्यारू्तन एकदा लावाव.े 
 
(३) पायािी नखे वळेोवळेी कापावीर्त, कारण र्ती र्तशीि वाढू चदली र्तर त्याुंच्यार्त घाण सािून रे्तथे र्जुंरू्त 

चनमाण होर्तार्त. 
 
(४) पायाला र्जखम िंाली र्तर आयोचिन झकवा कारबॉचलक (ॲचसि) अशाुंसारखी र्तीव्र औषधे वापरू 

नयेर्त. 
 
(५) पायार्तील बूट पायाुंच्या कार्तिीला त्रास देण्याइर्तके घट्ट नसावरे्त. 
 
(६) फरशीवरून िालर्ताना िपलेचशवाय िालू नये. 
 
(७) पायाुंच्या सवव भागाुंना नीट रक्र्तस्त्राव चमळावा म्हणून “बर्जवर व्यायाम” करावा. हा व्यायाम 

करण्यािी पद्धर्त सोपी असल्याकारणाने र्तो व्यायाम घरीही कचरर्ता येर्तो. पायाुंर्त गोळे येऊ लागले 
र्तर ह्या व्यायामाने चवशषे फायदा होर्तो. 

 
रोगयाने पलुंगावर िंोपाव ेआचण पाय ४५ रे्त ६० अुंशािा कोन करून ठेवावरे्त. (आ. क्र. २५) र्तशा 

क्स्थर्तीर्त ठेवण्यासाठी दोन लाकिाच्या फळ्याुंिा उपयोग करून त्यामध्ये एवढा कोन ठेवर्ता येर्तो. आकृर्तीर्त 
दाखचवल्याप्रमाणे एका फळीवर पाय साधारण १–३ चमचनटे ठेवावयािा! त्यानुंर्तर रोगयाने उठून पलुंगाच्या 
एका बारू्जला बसावयािे व पाय खाली लोंबकळर्त ठेवावयािे, ह्या क्स्थर्तीमध्ये पायार्त रक्र्त साुंखळून त्याम ळे 
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पायार्त द खावयास स रुवार्त होईल. हे साधारण २ रे्त ५ चमचनटाुंनी होईल. र्तसे िंाले की प नश्च एकदा पाय 
वर ठेवावयािे. ह्याही क्स्थर्तीर्त ठेवल्याने पायार्त द खून येईल. रे्तव्हा पाय लोंबकळर्त ठेवावयािे. हळूहळू ह्या 
व्यायामािे रोर्जिे प्रमाण वाढवीर्त नेऊन रोर्जच्या रोर्ज अधा रे्त एक र्तासपयंर्त करणे िालू ठेवावयािे. 
 

 
आकृर्ती क्रमाुंक २६ 

 
मधुमेह्याच्या समाजािील अडििी— 
 

हा रोगी समार्जार्त इर्तर माणसाुंसारखा वावरर्त असर्तो. चिपीनािा शोध लागल्यापासून ह्या रोगािी 
भयानकर्ता बरीि कमी िंाली आहे. वळेच्या वळेी इन्श चलन, चनयमाने ठरचवलेला आहार आचण थोड्याफार 
प्रमाणार्त शरीराला व्यायाम चमळाला की, हे रोगी आचण चनरोगी माणसे ह्याुंर्त फारसा फरक राहर्त नाही. पण 
वरील गोष्टी नीटशा घिवनू आणण्यासाठी चकत्येक गोष्टींिी र्जरुरी आहे. एक र्तर रोगयािी आपल्या 
रोगाकिे पाहण्यािी र्तत्परर्ता उत्तम असावी लागरे्त, त्याकचरर्ता र्तो स चशचिर्त असला पाचहरे्ज. चशवाय 
आपल्या औषधाकरर्ता खिव करण्यािी ऐपर्त पाचहरे्ज; व घरार्त खेळीमेळीिे आचण रोग चनवारणास योगय असे 
वार्तावरण पाचहरे्ज. हे सवव काही रोगयाुंना चमळू शकर्त नाही. म्हणून त्याुंच्या समोर काही सामाचर्जक समस्या 
उभ्या राहर्तार्त, त्यासुंबुंधी येथे चविार करावयािा आहे. 
 

प्रथम म्हणरे्ज त्या रोगयाला कळले पाचहरे्ज की हा रोग सुंपूणव बरा होणारा नाही. र्तो र्जन्मभर 
आपल्या बरोबर असणार आचण त्या रोगाच्या चनवारणाथव आपणाला एक नवीन र्जीवनक्रम आखला पाचहरे्ज. 
मात्र योगय औषधोपिार केल्याने हा रोग र्ताब्यार्त राहू शकर्तो हे चवसरर्ता कामा नये. त्यािा वैद्य चिपीन-
मात्रा, आहारािे प्रमाण वगैरे उपाय चलहून देईल. पण आपण आहार घेर्त आहोर्त र्तो कमी की र्जास्र्त आहे, 
त्यार्त कोणकोणर्ती द्रव्ये आहेर्त ह्यासुंबुंधी नीट माचहर्ती करून घेर्तली पाचहरे्ज. कारण िॉक्टर झकवा घरार्तील 
माणसे ही िोवीस र्तास आपल्यार्जवळ नसणारि! इन्श चलनिी इुंरे्जक्शने स द्धा स्वर्तःस घेर्ता यावयास 
पाचहरे्जर्त. 

 
लहान म लाुंसुंबधी सामाचर्जक अििणी िाुंगल्याि चनमाण होर्तार्त. त्याुंना कोणर्तीही समर्ज यावयास 

वळे लागर्तो. प्रगर्त देशार्तील म ले इन्श चलनिी इुंरे्जक्शने स द्धा स्वर्तः घेर्तार्त. र्तशी पचरक्स्थर्ती येथे यावयास 
प ष्ट्कळ वळे लागेल. इर्तकेि नव्हे र्तर आहारािे योगय रे्त चर्जन्नस स्वर्तः मागून घेण्यास त्याुंना चशकवण्यार्त 
येरे्त. रोगचनवारणासाठी त्याुंच्या अुंगार्त धैयव चनमाण करावयास पाचहरे्ज. त्याुंच्याप ढे फार मोठे आय ष्ट्य असरे्त. 
आपल्या बरोबरीिी म ले नािर्त खेळर्त असलेली पाहून त्याुंच्या कोवळ्या मनावर हा रोग र्जिल्याम ळे 
मानचसक आघार्त र्जोरदार होण्यािा सुंभव असर्तो. रे्तवढा आघार्त सुंपूणवपणे टाळणे हे प्रत्येक आईवचिलाुंिे 
कर्तवव्य आहे. आईवचिलाुंच्या वागण कीम ळे म लाुंिा रोग वाढण्यािाही सुंभव असर्तो. आईवचिलाुंच्या 
चशस्र्तबद्ध पण ममर्तापूणव वागण्याने म लाुंच्या रोगावर र्ताबा राहण्यास मदर्त होरे्त. आईवचिलाुंवर म लािा 
रोग र्ताब्यार्त ठेवणे, एवढीि र्जबाबदारी नसून त्याच्या चशिणािीही र्जबाबदारी असरे्त. 
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मूल वाढर्त र्जारे्त र्तोपयंर्त आईविील त्याच्यावर र्ताबा उत्तम प्रकारे ठेवहूी शकर्तार्त. पण प ष्ट्कळ वळेा 

अििण येरे्त, र्ती वयाच्या १५–१६ व्या वषी. ह्या वयाला सववसाधारण चनरोगी म ले स द्धा आईवचिलाुंच्या 
मयादेबाहेर र्जार्तार्त! थोिीशी उद्दामवृत्ती आचण बेपवाई त्याुंच्यार्त चशररे्त. अशा वळेी त्याुंना र्ताब्यार्त ठेवणे, 
काही गोष्टी समर्जावनू साुंगणे, झकवा त्याुंना िंालेल्या रोगािे भेसूर स्वरूप दाखवनू देणे, हे आईवचिलाुंना 
फार कठीण र्जारे्त. उद्दामवृर्तीने वागण्यािे आचण ध्येयाकचरर्ता िंगिण्यािेि त्याुंिेही वय असरे्त. काही 
म लाुंना वयाच्या १६ रे्त १८ व्या वषी नोकरी-धुंदा पाहावा लागर्तो. असे र्जर असेल त्याुंना योगय अशी नोकरी 
चमळणे आवश्यक आहे. नोकरीम ळे प रेसा व्यायाम शरीराला चमळर्तो. र्तो प रेसाि असला र्तर ठीक! नाहीर्तर 
र्तो र्जास्र्त प्रमाणार्त िंाला र्तर हाचनकारक ठरर्तो. द सरे म्हणरे्ज त्याुंच्या आहार, शरीरािे वर्जन, मनस्वास्थ्य 
आचण चिपीन व र्तत्सम ग णकारी औषधे ह्या सवांवर नीट लि राहावयास पाचहरे्ज. फॅक्टरीर्तील आठ र्तास 
काम आचण रात्र व चदवस पाळ्या त्याुंच्या वायाला येऊ नयेर्त. कामधुंद्याबद्दल आणखी बोलावयािे र्तर 
असेही साुंगर्ता येईल की, इन्श चलनिा िोस ि कून र्जास्र्त िंाला र्तर त्याुंना ऊनशकव रावस्था होण्यािा सुंभव 
असर्तो. र्तसेि इन्श चलन् फार चदवस घेर्तलेि नाही र्तर त्याुंस मध मेहर्जन्य र्तुंद्रा होण्यािा सुंभव असर्तो. 
त्याम ळे अशा लोकाुंना गािी िालवणे, रेल्विेा मोटरमन वगैरे कामे देऊ नयेर्त. 
 
लग्नासंबंधी— 
 

आपल्या र्जीवनसारथ्यािी चनवि करणे मध मेहाच्या रोगयाला रे्तवढे सोपे नसरे्त. कारण मध मेह हा 
रोग आन वुंचशक आहे. अथार्त लगन हे विील माणसाुंच्या चविाराुंनी होर्त असेल र्तर विीलधाऱ्या स ज्ञ 
माणसाुंनी ह्या गोष्टीिा चविार केला पाचहरे्ज. 

 
काहींच्या बाबर्तीर्त प रुष आचण स्त्री ही दोघे मध मेहािी रोगी असली र्तर त्याुंना म ले न िंालेली बरी! 

फक्र्त स्त्रीला र्तो रोग असेल र्तरीही होणाऱ्या म लाुंना हा रोग र्जिण्यािा सुंभव असर्तो. 
 
आहारासंबंधी— 
 

ह्या रोगामध्ये आपल्या आहाराला फार महत्त्व आहे. ह्या रोगामध्ये रोगयाला प्रचथने, कबोदके व 
क्स्नगध पदाथव अन्नारू्तन योगय प्रमाणार्त द्याव े लागर्तार्त व एकुं दर उक्ष्ट्णका प्रमाणही प रेसे लागरे्त. स्थूल 
प्रकृर्तीच्या माणसािा आहार म ळार्ति र्जास्र्त असर्तो आचण हा रोग र्जिल्यानुंर्तर आहार चवशषेेकरून वाढर्तो. 
त्यािा आहार कमी करून एकुं दर कॅलरीिे प्रमाण बरे्तािे ठेवाव े लागरे्त. भकू र्जास्र्त लागर्त असूनही 
रोगयाला कमी खावयास साुंगावयािे आचण रे्त रोगयानेही आिरणार्त आणावयािे म्हणरे्ज मोठेि चदव्य आहे. 
चशवाय त्याला पूवी आविर्त असलेले पदाथव, त्यामधील चपष्टमय पदाथव, क्स्नगधर्ता वगैरे प्रमाणाबाहेर 
असल्याम ळे त्या रोगयाला वर्जव असर्तार्त. त्याम ळे आहाराच्या बाबर्तीर्त रोगयाच्या र्जीवनार्त उत्क्राुंर्तीि 
िंालेली असरे्त. अन्न प्रमाणार्ति खाणे आचण काही चवचशष्ट पदाथव आदलून बदलून खाणे ह्याम ळे रोगयािी 
मानचसक क्स्थर्ती वगेळीि बनरे्त. नवीन पदाथांना रूिी नसल्याम ळे काही रोगी अन्नािाही त्याग करर्तार्त. 
र्तर काही रोगी नीट आपल्या अन्नािे वर्जन करून रे्त चशर्जवनू त्यार्तील शवेटिा कणही साफ कचरर्तार्त. 
आपल्या आहारािा त्याग करणारा रोगी स्वर्तःिे फार न कसान करून घेर्तो. त्याने ि कून आहार न घेर्ता 
रोर्जिा इन्श चलनिा िोस घेर्तला र्तर त्याला ऊनशकव रीबाधा होरे्त. चशवाय नीट आहार शरीरास न 



 

अनुक्रमणिका 

 

पोहोिल्याम ळे स्वर्तःच्या स्नायूमधून नत्र य क्र्त पदाथािे चवभर्जन होऊन रे्त नत्ररूपार्त मूत्रारू्तन शरीराबाहेर 
र्जारे्त. 

 
रोगयाला त्याच्या आहारासुंबुंधी नीट माचहर्ती करून देणे हे वैद्यािे आद्यकर्तवव्य आहे. र्ताुंदूळ, गहू, 

दही, दूध, अुंिी, फळे वगैरे आहारािे पदाथव आहेर्त. त्या प्रत्येकार्त चपष्ट, क्स्नगध व नत्रय क्र्त पदाथांिे प्रमाण 
चकर्ती आहे हे साधारण स चशचिर्त रोगयाला कळू शकरे्त. त्या प्रत्येकाच्या चवचशष्ट वर्जनारू्तन शरीराला 
त्यापासून चकर्ती कॅलरीिी चमळर्तार्त हेही समर्जावनू साुंगणे आवश्यक आहे. असे नीट कळल्यानुंर्तर 
“र्ताुंदूळही खाणे” व “कॅलरीही खाणे” ह्याबद्दलिे गैरसमर्ज चनमाण होणार नाहीर्त. ह्याकचरर्ता प्रत्येक 
पदाथार्त काय काय द्रव्ये असर्तार्त ह्यासुंबुंधीिी नोंद एका कािािारा र्तयार केली पाचहरे्ज. 
 
म्हािारपिासंबंधी— 
 

म्हार्तारपण ही एक द सऱ्याुंना नकोशी होणारी क्स्थर्ती आहे. आपल्या देशार्त म्हार्तारी माणसे 
आपल्या घरार्त आपल्या म लाुंबाळामध्ये राहू शकर्तार्त. त्याम ळे त्याुंना साुंभाळण्यािी र्जबाबदारी सरकारवर 
पिर्त नाही. म्हार्तारपणार्त मध मेह िंालेले रोगी बरेि सापिर्तार्त. योगय औषधपाण्याखेरीर्ज त्या रोगयाुंना 
इर्तराुंच्या मायेिी देखील र्जरुरी असरे्त. आचण याम ळे रे्त र्जास्र्त काळ र्जगू शकर्तील. 
 
मधुमेह आवि आयुर्मिमा कंपनी— 
 

स दैवाने रोगयाने रोग चदसावयास लागण्याच्या आधीि आपल्या आय ष्ट्यािा चवमा उर्तरला असेल 
र्तर उत्तमि! कारण त्या वळेी त्यािे शरीर चनरोगी असल्याम ळे त्याला प्रचर्तवषी चवम्यािे हप्रे्त र्जास्र्त प्रमाणार्त 
भरावयास लागर्त नाहीर्त. इुंगलुंिमध्ये अम क एका म दर्तीपयंर्त मध मेह्यािा चवमा उर्तरवण्यास प ष्ट्कळ कुं पन्या 
र्तयार असर्तार्त. आचण मध मेह हा रोग र्ताब्यार्त राहू शकर्तो हे पके्क माहीर्त िंाले असल्याम ळे मध मेह्याुंना ह्या 
म दर्तीपयंर्त चवम्यािे हप्रे्तही फक्र्त १७ रे्त १८ टके्क र्जास्र्त बसर्तार्त. 
 
मधुमेह्याने मोटारगाडी िालविण्यास बसािे का?— 
 

झहित्या-चफरत्या मध मेह्याने गािी हाकण्यासुंबुंधी फक्र्त दोन गोष्टींिा धोका आहे. एक म्हणरे्ज ह्या 
रोगयाच्या ि कीम ळे इन्श चलनिा िोस र्जास्र्त िंाला आचण खाणे त्या प्रमाणार्त खाल्ले गेले नाही र्तर 
ऊनशकव रीबाधा होरे्त व द सरा म्हणरे्ज ह्या रोगयाुंना मध मेहर्जन्य बेश द्धावस्था होरे्त. त्या दोन्हीपैकी 
बेश द्धावस्था ही अिानक होर्त नाही. त्यामध्ये माणसाला काही चदवस आधी काही चनराळ्या प्रकारच्या 
र्तक्रारी स रू होर्तार्त व हा रोगी गािी िालचवण्याइर्तका उत्साही राहार्त नाही. ऊनशकव रीबाधेिी र्जास्र्त भीर्ती 
असरे्त. कारण इन्श चलन घेऊन आपला रोग काबूर्त ठेवणाऱ्या प ष्ट्कळ रोगयाुंना ह्या प्रकारापासून धोका 
असर्तो. ह्या रोगयाुंच्या रक्र्तार्तील द्रािर्जा ८० चमचलग्रामपेिाही खाली र्जारे्त आचण अुंगाला घाम स टणे, र्जीव 
घाबरा होणे आचण एकाएकी मूच्छा येणे असे िंाले म्हणरे्ज गािी िालचवणाऱ्या माणसाच्या हारू्तन अपघार्त 
होणे हे अटळ असरे्त. त्याकचरर्ता इन्श चलन घेणाऱ्या नवख्या माणसाने गािी िालवावयास न बसणे हेि 
िाुंगले! स रुवार्तीिी लिणे ज्याुंना कळून येर्तार्त अशाुंनी िालवावयास काही हरकर्त नाही. मात्र असे िंाले 
की, आपले अन्न आपल्या गािीर्त नेहमी र्तयार ठेवाव ेहे बरे. रस्त्यावरील हॉटेलावर कधीही अवलुंबून राहू 
नये. कारण एकर्तर रे्तथे हमखास अन्न अम क वळेेलाि चमळेल असे नाही व द सरे म्हणरे्ज चमळालेल्या 



 

अनुक्रमणिका 

 

अन्नामध्ये आपल्या शरीरास लागणारे रे्तवढेि अन्न पदाथव चमळर्तील असे नाही. लाुंबच्या प्रवासार्त र्तर ही 
काळर्जी चवशषेर्तः घेर्तली पाचहरे्ज. 
 

* * 
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तक्ता क्रमाकं १ 

चनरचनराळ्या अन्नपदाथांच्या एक औुंस वर्जनार्तील प्रोटीन, क्स्नगध आचण चपष्ट पदाथांिे ढोबळ 
प्रमाण व त्याुंच्यामधील कॅलरी. 
 

(१) अन्न पदार्थ–कडधान्य 
 

 
 

ग्राम प्रत्येक औुंसामधील 

अन्नपदाथव चपष्ट ग्राम प्रचथने ग्राम क्स्नगध ग्राम उक्ष्ट्णका 

(१) अरारूट २५·० ०·१ — १०० 
(२) बार्जरी १९·४ ३·२ १·५ १०० 
(३) र्जव (बारली) १९·७ ३·३ ०·४ ९५ 
(४) ज्वारी २१·० ३·० ०·५ ७० 
(५) र्ताुंदूळ सववसाधारण २४·५ १·४ ०·२ १०४ 

 (अ) उकिा र्ताुंदूळ २२·० २·४ ०·२ १०६ 
(ब) हार्तसिीिा र्ताुंदूळ २२·६ १·५ ०·३ १०० 
(क) पोहे २२·२ २·१ ०·१ ९९ 

(६) गहू सववसाधारण २०·५ ३·४ ०·५ १०२ 
 (अ) मदैा २१·५ २·८ ०·३ १०३ 

(ब) आटा २०·८ ३·३ ०·५ १०२ 
(क) पाव १५·० २·० ०·२ ७० 
(ि) टोस्ट २०·० २·७ ०·३ ८९ 

(७) मका कोरिा १८·७ ३·१ १·० १०२ 
(८) साब दाणा २५·० ०·१ फारि थोिे १०० 
(९) शवेया २१·० ३·० ०·५ १०० 

(१०) नािणी (रागी) २१·७ २·० ०·४ १०४ 
(११) वरी (वरुंग) १९·० ३·१ — ९५ 
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(२) डाळदािा 
 

 
 

प्रत्येक औुंस पदाथांिे ग्राममध्ये प्रमाण 

अन्नपदाथांिे नाुंव चपष्ट पदाथव प्रचथने क्स्नगध पदाथव उक्ष्ट्णका  
१ अुंशामध्ये 

(१) हरभरा १६·७ ६·४ १·५ १२० 
(२) फ टाणे (भार्जलेले हरभरे) १६·७ ५·६ ०·५ १०६ 
(३) मूग १६·१ ६·८ ०·४ ११० 
(४) मसूर १७·० ७·१ ०·२ १०५ 
(५) रू्तर १६·२ ६·३ ०·५ १०० 
(६) वाटाणा कच्चा १६·१ ५·६ ०·३ ९६ 
(७) वाटाणा भार्जलेला १८·० ६·५ ०·४ १०२ 
(८) िवळी १६·२ ६·७ ०·५ ९२ 
(९) सोयाचबन ५·९ १२·३ ५·५ १२३ 
(१०) क ळीथ १५·८ ६·३ ०·२ ९३ 
(११) वाल १७·० ७·१ ०·२ १०० 
(१२) लाख िाळ 

(केसरी िाळ) 
     

१६·५ ८·० ०·२ १०७ 
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(३) दूध आवि दुधािे पदार्थ 
 

 
 

दूध आचण द धािे पदाथव चपष्ट प्रचथने क्स्नगध उक्ष्ट्णका 
(१) म्हशीिे दूध १·५ १·२ २·५ २८ 
(२) गाईिे दूध १·४ ०·९ १·१ १९ 
(३) बकरीिे दूध १·४ ०·८ ०·८ २४ 
(४) दही ०·१ ०·८ ०·८ १६ 
(५) र्ताक ०·१ ०·८ — ४ 
(६) लोणी — ०·१ २४·० २१८ 
(७) िीर्ज १·८ ५·९ ६·१ ९९ 
(८) दूध-पाविर १०·० ७·३ ८·० १४६ 
(९) दूध-पाविर 

मलईचवरचहर्त १४·५ १०·८ — १०४ 
(१०) खवा ५·८ ३·८ ३·३ १२४ 
(११) कुं िेन्सड् 

(दूध साखर न घार्तलेले) ३·५ २·२ २·४ ४४ 
(१२) कुं िेन्सड् दूध 

(साखर घार्तलेले) १५·९ २·३ ३·४ १०० 
(१३) रू्तप — — २४·५ २१६ 
(१४) वनस्पर्तीिे रू्तप — — २८·० २५२ 
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(४) िाजी फळ 
 

 
 

िाजी फळे वपष्ट प्रवर्ने स्स्नग्ध उस्ष्िका 

(१) सफरिुंद ३·८ ०·१ — १५ 
(२) केळी ६·१ ०·३ — २२ 
(३) द्रािे ४·६ ०·२ — १८ 
(४) द्रािे काळी ४·४ ०·२ — १७ 
(५) अुंर्जीर ४·८ ०·४ — १२ 
(६) नारळ-खोबरे ३·९ १·७ १५·१ १३४ 
(७) नारळ-पाणी ०·७ ०·४ — ५ 
(८) फणस ५·५ ०·४ — २५ 
(९) मोसुंबी ३·६ ०·३ — १४ 
(१०) सुंत्री २·४ ०·२ — ११ 
(११) कझलगि २·० ०·६ — ८ 
(१२) अननस ३·२ ०·१ — १४ 
(१३) ऊस ६·६ ०·४ — २७ 
(१४) पपई २·७ ०·१ — १२ 
(१५) आुंबा साधा चपकलेला ३·६ ०·२ — १५ 
(१६) आुंबा अल्फान्सो ५·४ ०·५ फार कमी २६ 
(१७) र्जाुंभळू २·७ ०·२ ०·१ १० 
(१८) िाझळब ४·१ ०·५ — २० 
(१९) स्रॉबेरी २·८ ०·२ — १४ 
(२०) पेअर (नाशपर्ती) ३·७ ३० — २० 
(२१) पीि २·१ ०·४ — १२ 
(२२) खरू्जर १८·१ ०·६ — ७० 



 

अनुक्रमणिका 

 

(२३) कारू्ज फळ चपकलेले ३·३ ०·१ — १५ 
(२४) रामफळ ५·९ ०·४ — ३० 
(२५) पेरू ४·१ ०·४ — २० 
(२६) करवुंदे १९ ०·७ २·७ १२० 
(२७) पपनस २·९ ०·२ — १४ 
(२८) कवठ ४·४ २·१ — ३० 
(२९) बोरे ३·६ ०·२ — १८ 
(३०) सीर्ताफळ ६·८ ०·५ — ३५ 
(३१) झिगरी १·५ ०·७ — १० 
(३२) ऊस ६·६ ०·४ — २७ 

 
  



 

अनुक्रमणिका 

 

(५) पालेर्भाज्या ि इिर र्भाज्या 
 

 
 

प्रत्येक पदाथािे ग्राममध्ये प्रमाण 

अन्न पदाथािे नाव चपष्ट प्रचथने क्स्नगध उक्ष्ट्णका 
(१) माठ १·६ १·४ ०·१ १० 
(२) कोबी १·८ ०·५ ०·१ ९ 
(३) फ्लावर (फूल कोबी) ०·८ ०·५ फारि कमी ९ 
(४) गार्जर २·५ ०·३ ,, ,, १३ 
(५) म ळा पाुंढरा १·२ ०·२ ,, ,, ६ 
(६) म ळा र्ताुंबिा २·१ ०·२ ,, ,, १० 
(७) टर्मनप (चवलायर्ती गार्जर) २·२ ०·१ ,, ,, १० 
(८) काुंदा ३·३ ०·३ ,, ,, १६ 
(९) बीट ४·० ०·५ ,, ,, १८ 
(१०) टोमटॅो १·२ ०·४ ,, ,, ७ 
(११) वाुंगी १·८ ०·४ ,, ,, १० 
(१२) भेंिी २·० ०·६ ,, ,, १२ 
(१३) काकिी (चखरा काकिी) ०·८ फार कमी ,, ,, ४ 
(१४) फरसबी (फरशी) १·३ ०·५ ,, ,, ८ 
(१५) बटाटे बी ५·५ ०·५ ,, ,, २५ 
(१६) स रण ६·० ०·४ ,, ,, २३ 
(१७) आळू काुंदा ६·३ ०·९ ०·५ २३ 



 

अनुक्रमणिका 

 

(१८) रर्ताळें  ८·८ ०·३ ०·१ ४२ 
(१९) गोवारी २·८ १·१ ०·१ १८ 
(२०) फणस २·७ ०·७ ०·१ १६ 
(२१) फणसाच्या चबया (आठळी) १०·९ १·९ ०·१ ५३ 
(२२) शवेगयािी पाने १·० ०·७ ०·१ ९ 
(२३) परवर ०·५ ०·६ ०·१ ५ 
(२४) र्तोंिली ०·१ ०·३ ०·१ ८ 
(२५) िुंदन बट आ १·० १·३ ०·१ १० 
(२६) अगस्र्ती २·८ ०·५ ०·३ १८ 
(२७) अुंबािी २·८ ०·५ ०·३ १८ 
(२८) रार्जचगरा पाने १·६ १·४ ०·१ १६ 
(२९) द धी (भोपळा) ०·८ ०·१ ०·१ ४ 
(३०) कोहळा ०·९ ०·१ — ५ 
(३१) र्ताुंबिा भोपळा १·० ०·२ — ५ 
(३२) पिवळ १·० ०·१ — ५ 
(३३) कारले १·२ ०·५ — ८ 
(३४) शवेगयाच्या शेंगा ३·८ १·९ ०·५ ३० 
(३५) सलाि (पाने) ०·६ ०·६ — ६ 
(३६) केळफूल १·४ ०·४ — ८ 
(३७) केळीच्या खोिार्तील काले (खूुंट) २·७ ०·१ — १२ 
(३८) कोवळा बाुंब ू २·१ १·१ — ९ 
(३९) दोिका १०·० ०·१ — ५ 
(४०) झशगािा ६·८ १·३ — ३८ 
(४१) नवल कोल १·७ ०·३ — ८ 
(४२) प चदना २·२ १·३ — १६ 
(४३) कोझथबीर १·८ ०·९ ०·२ १० 
(४४) कढी झलब ४·५ १·७ ०·३ २० 
(४५) मेथीिी िंािे २·८ १·४ ०·३ १५ 

 
  



 

अनुक्रमणिका 

 

(६) कििफळे, सुका मेिा िगैरे 
 

पदाथािे नाव चपष्ट प्रचथने क्स्नगध उक्ष्ट्णका 
(१) बदाम ३·० ५·९ १५·२ १७० 
(२) कारू्ज ६·३ ६·० १३·३ १७४ 
(३) चपस्र्ता ४·६ ५·६ १५·२ १८३ 
(४) अक्रोि ३·१ ४·४ १८·३ १९९ 
(५) चकसचमस १८·३ ०·३ अगदी कमी ७० 
(६) िेस्ट नट्स १०·४ ०·७ ०·८ ४९ 
(७) कोरिे खोबरे ३·९ १·७ १५·९ १३४ 
(८) भ ईमूग ५·८ ७·६ ११·३ १५६ 
(९) र्तीळ ७·१ ५·२ १२·२ १६० 
(१०) आळशी ८·२ ५·८ १०·२ १५० 

 
  



 

अनुक्रमणिका 

 

(७) मसाल्बयािे पदार्थ 
 

 
 

पदाथािे नाव चपष्ट प्रचथने क्स्नगध उक्ष्ट्णका 
(१) झहग १९·२ १·१ ०·३ ९० 
(२) वलेिी ११·९ २·८ ०·६ ७० 
(३) चमरिी (चहरवी) १·८ ०·४ ०·२ १२ 
(४) चमरिी (लाल) कोरिी ८·९ ४·५ १·७ ७४ 
(५) लवुंग १३·६ १·५ २·५ ८७ 
(६) धने ६·२ ४·० ४·६ ८६ 
(७) चर्जरे १०·३ ५·३ ४·२ १०६ 
(८) मेथी १३·० ७·८ १·५ ९९ 
(९) लसूण ८·२ १·८ — ४३ 
(१०) आले ३·५ ०·७ ०·३ २० 
(११) र्जायफळ ८·१ २·१ १०·३ १३८ 
(१२) मोहरी ६·८ ६·३ ११·३ १५९ 
(१३) चमरे (काळे चमरे) १४·१ ३·३ १·९ ९१ 
(१४) हळद १·८ १·७ १·४ २८ 
(१५) झिि ८·८ ०·४ — ३७ 
(१६) र्जायपत्री १४·१ १·८ ७·२ १३१ 

 
  



 

अनुक्रमणिका 

 

(८) मासंाहारी पदार्थ 
 

 
 

अन्न पदाथािे नाव चपष्ट प्रचथने क्स्नगध उक्ष्ट्णका 
(१) शळेीिे माुंस — ५·३ ३·८ ६० 
(२) ि करािे माुंस — ५·३ १·२ ५३ 
(३) शळेीिे यकृर्त ०·५ ५·४ २·१ ४४ 
(४) शळेीिे मूत्रझपि — ४·७ १·३ ३१ 
(५) गोमाुंस — ६·४ ४·३ ६६ 
(६) कोंबिीिे माुंस — ६० १·४ ४३ 
(७) खेकड्यािे माुंस १·० २·५ ०·३ १७ 
(८) बदकािे अुंिे ०·२ ३·६ ३·८ ५२ 
(९) बदकाच्या अुंड्यार्तील पाुंढरा भाग — २·६ — ११ 
(१०) कोंबिीिे अुंिे चपवळा भाग — ४·६ ८·७ ९९ 
(११) कोंबिीिे अुंिे — ३·६ ३·६ ५० 
(१२) माुंस (सववसाधारण) — ५·५ १·० ३२ 
(१३) झिंगे — ५·९ ०·१ २५ 
(१४) पॉम्फे्रटस — ५·४ — २० 
(१५) बाुंगिा — ५·६ — २२ 
(१६) बदकािे माुंस — ५·८ ०·४  

 
  



 

अनुक्रमणिका 

 

(९) इिर खाद्य ि पेय पदार्थ 
 

अन्न पदाथािे नाव चपष्ट प्रचथने क्स्नगध उक्ष्ट्णका 
(१) कोको पाविर ९·९ ५·८ ६·६ १२८ 
(२) ओव्हलचटन १७·४ ३·७ २·२ १०१ 
(३) सूप-कोंबिीिे ०·६ ३·० ०·२ १६ 
(४) सूप-वाटाण्यािे ३·१ १·४ १·९ ३६ 
(५) सूप-टोमटॅोिे १·५ ०·५ ०·३ ११ 
(६) गूळ २७·० ०·१ — १११ 
(७) शहाळे १·५ ०·२ ०·२ ११ 
(८) नारळ पाणी १·० — — ५ 
(९) झशगािा स का १९·५ ३·१ ०·१ ९५ 
(१०) स पारी १३·४ १·० ०·४ ७·० 

  



 

अनुक्रमणिका 

 

तक्ता क्रमाकं २ 

िय आवि उंिी ह्यािरून काढलेले िजनािे सरासरी प्रमाि (पुरुषािे) 
 

उुंिी फूट (Â), आचण इुंिा (ʺ) मध्ये; वर्जने–पौंिामध्ये; वय–वषामध्ये 
 
उुंिी
⟶ 

५Â 
०ʺ 

५Â 
१ʺ 

५Â 
२ʺ 

५Â 
३ʺ 

५Â 
४ʺ 

५Â 
५ʺ 

५Â 
६ʺ 

५Â 
७ʺ 

५Â 
८ʺ 

५Â 
९ʺ 

५Â 
१०ʺ 

५Â 
११ʺ 

६Â 
०ʺ 

६Â 
१ʺ 

६Â 
२ʺ 

६Â 
३ʺ 

६Â 
४० 

वय 
↓ 
१५-१६ १०७ १०

९ 
११२ ११५ ११

८ 
१२२ १२६ १३० १३४ १३

८ 
१४२ १४७ १५२ १५७ १६२ १६७ १७२ 

१७-
१८ 

१११ ११
३ 

११६ ११९ १२२ १२६ १३० १३४ १३
८ 

१४२ १४६ १५१ १५६ १६१ १६६ १७१ १७६ 

१९-२० ११५ ११
७ 

११
८ 

१२३ १२६ १३० १३४ १३
८ 

१४२ १४६ १५० १५५ १६० १६५ १७० १७५ १८
० 

२१-२२ ११
८ 

१२
० 

१२३ १२६ १३० १३४ १३
८ 

१४१ १४५ १४९ १५३ १५४ १६२ १६७ १७२ १७७ १८
२ 

२३-२४ १२० १२
२ 

१२५ १२
८ 

१३२ १३६ १४० १४३ १४७ १५१ १५५ १५९ १६४ १६९ १७५ १८० १८
५ 

२५-२७ १२२ १२
४ 

१२६ १२९ १३३ १३७ १४१ १४५ १४९ १५३ १५७ १६२ १६७ १७३ १७९ १८४ १८
९ 

२८-
३० 

१२५ १२
७ 

१२९ १३२ १३५ १३९ १४३ १४७ १५१ १५५ १५९ १६४ १७० १७६ १८२ १८
८ 

१९३ 

३१-३३ १२७ १२
९ 

१३१ १३४ १३७ १४१ १४५ १४९ १५३ १५७ १६२ १६७ १७३ १८१ १८५ १९१ १९७ 

३४-३६ १२
८ 

१३
० 

१३२ १३५ १३
८ 

१४२ १४६ १५० १५५ १६० १६५ १६
८ 

१७४ १८२ १८
८ 

१९४ २०० 

३७-३९ १२९ १३
१ 

१३३ १३६ १४० १४४ १४
८ 

१५२ १५७ १६२ १६५ १७० १७
८ 

१८४ १९१ १९७ २०३ 

४०-४२ १३१ १३
३ 

१३५ १३
८ 

१४१ १४५ १४९ १५३ १५
८ 

१६३ १६
८ 

१७४ १८
० 

१८६ १९३ २०० २०६ 

४३-४५ १३२ १३
४ 

१३६ १३९ १४२ १४६ १५० १५४ १५९ १६४ १६९ १७५ १८
१ 

१८७ १९४ २०१ २०
८ 

४६-४९ १३४ १३
६ 

१३
८ 

१४१ १४४ १४
८ 

१५२ १५
८ 

१६१ १६६ १७१ १७७ १८
१ 

१८७ १९६ २०३ २१० 

५० १३४ १३
६ 

१३
८ 

१४१ १४४ १४
८ 

१५२ १५
८ 

१६१ १६६ १७१ १७७ १८
१ 

१८
८ 

१९७ २०४ २११ 

  



 

अनुक्रमणिका 

 

िय आवि उंिी वििाराि घेऊन काढलेले सरासरी िजन (वस्त्रयािें) 
 

उुंिी फूट (Â) आचण इुंिामध्ये (ʺ); वर्जने–पौंिामध्ये; वय–वषामध्ये 
 
उुंिी⟶ ४Â 

८ʺ  
४Â 
९ʺ  

४Â 
१०ʺ  
१० 

४Â 
११ʺ  

५Â 
०ʺ  

५Â 
१ʺ  

५Â 
२ʺ  

५Â 
३ʺ  

५Â 
४ʺ  

५Â 
५ʺ  

५Â 
६ʺ  

५Â 
७ʺ  

५Â 
८ʺ  

५Â 
९ʺ  

५Â 
१०ʺ  

५Â 
११ʺ  

६Â 
०ʺ  वय 

↓ 
१५-१६ १०१ १०३ १०५ १०६ १०७ १०९ ११२ ११५ ११८ १२० १२६ १३० १३४ १३८ १४२ १४७ १५२ 
१७-१८ १०३ १०५ १०७ १०९ १११ ११३ ११७ ११९ १२२ १२५ १२९ १३३ १३७ १४० १४४ १४९ १५४ 
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पणरर्भाषा सूची 

  



 

अनुक्रमणिका 

 

पवरर्भाषा सूिी 

अ 

अुंर्तःस्त्राव–Hormone 
अधश्चरे्तक–Hypothalamus 
अल्क–Alkali 
अपिय–Catabolism 
अन सुंधान–Research 
अन सुंधान-देणगया–Research grants 
अचधवृक्क ग्रुंथी–Adrenal Gland 
अचधवृक्क ग्रुंथी रस } Adrenaline 
(ॲचिनॅचलन) 
अमोचनयम सल्फेट–Ammonium sulphate 
ॲथेरोस्क्लेरोचसस–Atherosclerosis 
ॲक्रोमेगलॅी–Acromegaly 
आयोचिन–Iodine 
आवश्यक वर्जन–Ideal Weight 
आम्ल–Acid 
आम्लबाधा–Acidosis 
उत्क्राुंर्ती–Evolution 
प्राण्याुंिी–Animal 
उक्ष्ट्णका, उष्ट्णैक–Calorie 
ऊनद्रािर्जावस्था–झकवा रक्र्तशकव रीन्यूनर्ता बाधा–Hypoglycaemia 
ए. सी. टी. एि.–A. C. T. H. Adrenocortico Trophic Hormone 

 
क 

कबव वाय–ूCarbon dioxide 
कॅलचशयम–Calcium 
कबोदके–Carbohydrates 
कसोटी, परीिा–Test 
काळप ळी–Carbuncle 
कायविमर्ता–Ability to function 



 

अनुक्रमणिका 

 

कोथ, श ष्ट्क–Dry Gangrene 
कोथ, ओला–Wet Gangrene 
के्रब सायकल–Creb Cycle 
क्लोराईड्–Chloride 
कॉर्मटिंोन–Cortisone 
चक्रयॅचटचनन–Creatinine 
केर्तोन द्रव्ये–Ketone Bodies 
कुं ठस्थ ग्रुंथी(घुंचटक प्रझपि) Thyroid Gland 

 
ग 

गाळ–Precipitate 
गाळणे–To filter 
ग णवािक(बनेेचिक्ट द्रव) –Qualitative (Benedict Solution) 
गाभा, मध्यभाग–Medulla 
अचधवृक्क ग्रुंथीिा (of Adreneal gland) 

 
घ 

घन सेंचटचमटर–Cubic Centimetre 
घटना–Structure 

 
ि 

िय–Anabolism 
ियापिय–Metabolism 
चिरकारी (व्याधी)–Chronic (complications) 
िेर्तनीदाह–Neuritis 

 
ज 

र्जीवनसत्त्व े(अ, ब वगव, क, ि, ई, के)–Vitamins A, B group C, D, E, K 
 

ि 
र्तपमान–Temperature 
त्विा–Skin 

 



 

अनुक्रमणिका 

 

र् 

थायरोटॉक्क्सकोचसस–Thyrotoxicosis 
 

द 
दट्या–Piston (of the Syringe) (चपिकारीिा) 
दाब (रक्र्तदाब) –pressure (Blood Pressure) 
द्रािर्जा–Glucose 
द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता–Glucose Tolerance 
द्रािर्जा सचहष्ट्ण र्ता परीिा–Glucose Tolerance Test 
चिपीन–Insulin 
चिपीनर्जन्य र्तुंद्रा–Insulin precoma 
चिपीनर्जन्य मूच्छा–Insulin coma 
िीपे (लँगरहॅन)–Islets (of Langerhans) 
दृष्टी–Vision 
दृष्टीमाुंद्य–Defect in Vision 

 
न 

नचलकाचवरचहर्त ग्रुंथी–Ductless gland 
नत्र–Nitrogen 
नत्रय क्र्त पदाथव, प्रचथने–Proteins 
नॉरॲचिनॅचलन–Noradrenaline 
चनझरचद्रय–Inorganic 
नीला–Vein 

 
परीिा–Test 
परीिा नचलका (झकवा नळी)–Test tube 
पिाघार्त–Hemiplegia 
पाुंि र–Albumin 
चपचहर्त प्रचपण्ि–Pituitary Gland 
पचरवर्तवनीय–Reversible 
चपिकारी–Syringe 
चपत्तक्स्थरोल–Cholesterol 



 

अनुक्रमणिका 

 

चपष्ट पदाथव–Carbohydrates 
पी. िंड्. आय्. (प्रोटॅचमन झिंक इन्श चलन)–P. Z. I. (Protamin Zinc Insulin) 
पूरक द्रव्ये–Enzymes 
पेचनचसचलन–Penicillin 
पेचशका–Cells 
पोटॅचशयम–Potassium 
पोटॅचशयम परमगँनेट–Potassium Permanganate 
पोटॅचशयम फेरोसायनाईि–Potassium Ferrocyanide 
पोटॅचशयम सल्फोसायनाईि–Potassium Sulphocyanide 
पोटॅचशयम सायरटे–Potassium Citrate 

 
प्रचर्तर्जीवान्र्तके–Antibiotics 
प्रपाचिक झपि–Pancreas 
प्रवर्तवक (झकवा अुंर्तःस्त्राव)–Hormone 
प्राद भाव–Incidence 
प्रवाचहनी (रोचहणी)–Artery 
प्राणवाय–ूOxygen 

 
फ 

फ फ्फ से–Lungs 
फेचरक क्लोराइि–Ferric chloride 

 
ब 

बेनेचिक्ट परीिा–Benedict Test 
 

र्भ 

भावना (लिणे) –symptoms 
चभषग–Pharmacology 

 
म 

मध मेह–Diabetes 
मध मेहर्जन्य र्तुंद्रा–Diabetic precoma 
मध मेहर्जन्य मूच्छा–Diabetic coma 



 

अनुक्रमणिका 

 

मध मेहर्जन्य व्याधी–Diabetic Complications 
मज्जार्तन्र्त दाह–Optic Neuritis (मध मेहर्जन्य) (Diabetic) 
मज्जापटल–Retina 
मज्जापटलव्यथा–Retinitis (मध मेहर्जन्य) (Diabetic) 
मात्रा–Dose 
मूत्र–Urine 
मूत्रपरीिा–Examination of Urine 
मूत्रचपण्ि–Kidney 
मूत्रचवषमयर्ता–Uraemia 
मूत्रशकव री–Urinary Sugar, Urinary Glucose 
मूत्राशय–Urinary Bladder 
मूत्रीया–Urea 
मोर्तीझबदू–Cataract 
मोरिूद–Copper Sulphate 
मौंसर्तौकीर–Glycogen 

 
य 

य चरक आम्ल–Uric Acid 
व्याधी–Complications 

 
र 

रक्र्त–Blood 
रक्र्तद्रािर्जा न्यनूकारी औषधे–Hypoglycaemic Agents 
रक्र्तरस–plasma 
रक्र्तवाचहनी–Blood Vessels 
रक्र्तशकव री–Blood Sugar 
रक्र्तशकव रीन्यनूर्ता बाधा–Hypoglycaemia 
रक्र्तिय–Anaemia 
रोथेरा परीिा–Rothera test 
रािस-रोग–Gigantism 
रोचहणी–Artery 

 



 

अनुक्रमणिका 

 

ल 

लुंबमज्जा–Medulla oblongata 
लोह–Iron 

 
चवरल (द्रव) –Dilute (Solution) 
चवचशष्ट ग रुत्व–Specific gravity 

 
श 

शकव री–Sugar, Glucose (साखर) 
रक्र्तशकव री–Blood Sugar, Blood Glucose 

 
स 

सलाइन(सोचियम क्लोराईि)–Saline (Sodium chloride) 
स ई–Needle 
सुंवदेना–Sensations 
सुंप्राक्प्र्त–pathogenesis 
सेंचद्रय–Organic 
स्नाय–ूMuscles 
क्स्नगध पदाथव–Fats 
क्स्नगधपदाथवर्जन्य–Lipaemaic (मज्जापटलव्यथा) (Retinitis) 
स्त्राव–Secretion 
स्वाभाचवक रिना–Normal or (Natural) Structure 

 
ह 

हार्तपाय–Limbs 
हृदय–Heart 
हृदरोगी–Heart Disease 
हृदरोहणी–Coronary Artery 

 


