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DIYABET ILE ILISKILI KRONIK DK
YARADA HIPERBARIK J_ ==
OKSIJEN TEDAVISI

Selin Gamze SUMEN!

GiRIS

Diyabet akut etkilerinin yanisira kronik komplikasyonlarla da seyreden, son yil-
larda komplikasyonlarinda artisla 6nemli bir saglik sorunu olarak goriilmektedir.
Kan sekeri kontroliintin saglanamamasi, kardiyovaskiiler sistem, goz, iiriner sis-
tem, merkezi ve periferik sinir sisteminde yapisal degisikliklerle seyreder. Kar-
magik siireclerle iz birakan vaskiiler ve periferik sinir sistemindeki etkilesim,
yumusak dokuda travma sonras iyilesmeyi giiclestirir. Sonug olarak, farklt etyo-
lojik nedenlerle iyilesmesi zamaninda tamamlanmayan basta ayakta olmak tizere,

el, govde, bacakta yerlesim gosteren kronik yaralar ortaya cikar (1,2,3).

Diyabetik ayak tilserleri (DAU) diyabetin morbidite, mortalite ve saglik ha-
racamasi yiiki ile 6nemli bir komplikasyonudur. Diyabet hastalarinin yaklasik
%19-34’tinde omiir boyunca DAU gelisme egilimindedir. Uluslararas1 Diyabet
Federasyonu verilerine gore yilda 9.1-26.1 milyon kiside DAU goriilecektir (4).
Her yil yiizlerce hastanin komplike ve sagaltimi gii¢ yaralar1 gelisir. Hatta uzuv
kaybinin yanisira, siddetli seyreden kontrolsiiz enfeksiyon nedeniyle sepsisten
hastalar kaybedilir. Diyabetin bu komplikasyonu, uygun tedavi olmadiginda mor-
bidite ve mortalitesi yliksek seyreder. Bu hastalarin hastaneye yatislarinda temel
nedenlerden biri olan ayak ilserleri, zaman icinde ampiitasyonla sonuclanabi-
lir. Diyabet hastalarindaki alt ekstremite amputasyon siklig1 15-40 kat daha sik

olup, diger ekstremitenin de amputasyon riski de artmaktadir (2,5).
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