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BOLUM YAKLASIM

Adnan Batman!

1. GiRiS

Tip 2 diyabet (DM) genetik, ¢evresel, immiinolojik mekanizmalar temelinde
insiilin sekresyonunda ve/veya insiilin etkisinde defekt gelismesi sonucu olusan
multipl organ ve sistemleri etkileyen kronik bir hastaliktir. Olusan hiperglisemi-
nin multisistemik toksik etkisi sonucu retinopati, nefropati, néropati ve vaskiiler
komplikasyonlar gibi mikrovaskiiler komplikasyonlara neden olmaktadir. Komp-
likasyonlar 6zellikle glukozun insiilinden bagimsiz bir sekilde hiicre igine girdigi
kalp, sinir sistemi, g6z ve mikrovaskiiler dokularda daha sik gézlenmektedir. Obe-
zite ile birlikte tiim diinyada pandemi haline gelmis kardiyometabolik hastaliktir.
Diyabetik bireylerde glisemik degiskenlige bagl refraksiyon kusurlari, néropatiye
bagli diplopi, yasa bagli katarak erken prezentasyonu ve hizli progresyonu gibi di-
ger goz problemleri daha sik olmakla beraber diyabetik retinopati (DR); diyabetik
bireylerdeki gorme kaybinin en 6nemli nedenidir. Retinopati gibi mikrovaskiiler
komplikasyonlu diyabetik bireyler kardiyovaskiiler hastalik agisindan ¢ok yiiksek
riskli (10 yillik KV 6liim riski >%10) kabul edilmektedir.

2. EPIDEMIiYOLOJi

Uluslararasi Diyabet Federasyonu (IDF) verilerine gore diyabetin diinyada 462
milyon kisiyi etkiledigini ve bu pandeminin devam etmesi durumunda rakamin
2035 yilinda 592 milyona ulasabilecegi tahmin edilmektedir. Tiim diyabetlilerin
%80-90"11 Tip 2 diyabet olusturmaktadir. DR'nin yillik insidansi % 2,2 ile % 12,7
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