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1 8 DIABETES MELLITUSA YAKLASIM ve
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Cigdem OZDEMIR!
TANIM VE TARiH(;E

Cerrahi tekniklerdeki gelisme ve immunsupresif ilaglarin kullanimi sayesinde
solid organ nakli son donem organ yetmezligi icin bagarili bir tedavi haline gel-
mistir(1).5 yillik greft sagkalim orani bobrek nakli i¢in %80, karaciger nakli igin
%70, akciger nakli i¢in %67 ve kalp nakli i¢cin %78’lere ulagmistir(2,3). Ancak solid
organ nakli alicilarinda kardiyovaskiiler hastalik ve erken 6liim riski hala en bii-
yiik problemdir. Bu hasta grubunda yasam beklentisi arttikga metabolik hastalik
insidans1 (DM, dislipidemi, obezite) artmaktadir (4-7).

Organ nakli sonrasi ortaya ¢ikan diyabet(PTDM) azalmus graft fonksiyonu,
graft kayb1 ve hasta sagkalimi i¢in 6nemli bir risk faktoriidiir, artmis kardiyovas-
kiiler morbidite ve mortalite ile iliskilidir(8-9).PTDM insidans farkli caligmalar-
da %2-53 arasinda bildirilmektedir(10).Literatiirde insidans ile ilgili gok degisik
rakamlar verilmesinin nedeni 6nceki yillarda tanim igin fikir birliginin olmamasi
ve farkli arastirma gruplar: tarafindan farkli kriterlerin kullanilmasidir. Ayrica
bazi vakalarin gegici olmasy, izlem siiresinin uzunlugu ve taniya kadar gegen siire
de insidansi etkilemektedir.

Uluslararas: Kalp ve Akciger Nakli Toplulugunun kayitlarina gore kalp nakli
sonrasi 1.yilda DM prevalanst %23 iken 5.yilda %37 ‘e ¢ikmaktadir(11). Bobrek
nakli sonrast PTDM insidansi1 zamanla azalmakta iken kalp nakli sonras1 PTDM
prevalansi 5.y1lda 2002 de %32 iken 2016 da %37% ulagsmistir(11).Hiperglisemi
karaciger naklinin yaygin bir komplikasyonu olup nakil sonras1 donemdeki has-
talarin %70’ inde goriilmektedir.Kuo ve ark. tarafindan yapilan bir analizde 15.463
diyabetik olmayan karaciger nakli alicilarinda PTDM siklig1 %26.5 olarak rapor
edilmistir. Akciger nakli sonras1 PTDM ic¢in %25-40 prevalans, 1.yilda %6-43 ve
3-5. yilda %21-60 insidans bildirilmektedir. Uluslararas1 Kalp ve Akciger Nak-

1 Uzm.Dr.Cigdem OZDEMIR Antalya Egitim ve Arastirma Hastanesi cgdemr@gmail.com

-179 -



Vakalarla Diyabet

LDL-K degerinin 100mg/dl tizerinde olmas1 nedeniyle statin tedavisi planlanabi-

lir miimkiinse atorvastatin dis1 bir secenek diistiniilmelidir.
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