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GIRIŞ
Diyabet hastalığı dünyada 11 kişide bir görülen bir hastalık olup, diyabet has-

talarının yüzde 85-90’ı tip 2 diyabettir. Diyabet hastalığı çok faktörlü bir hasta-
lık olup, hastalığın gelişiminde çevresel ve genetik pek çok faktörün rol oynadığı 
bilinmektedir. Diyabet hastalarının sayısında da gün geçtikçe artış olmaktadır 
ve 2015 yılında dünyadaki diyabetli sayısı 415 milyon iken, 2040 yılında ise 642 
milyon olması beklenmektedir(1). Ülkemizde de diyabet hastalığının sıklığı gün-
den güne artış göstermektedir. Ülkemizde diyabet hastalığının % 5-9 oranında 
olduğu bilinmektedir(2). Son yıllarda, primer sillerin yapı ve fonksiyonları ile il-
gili önemli gelişmeler sağlanmış ve pek çok hastalığın gelişiminden siliyopatiler 
olarak tanımlanmış olan sillerin fonksiyon bozukluklarının sorumlu olduğu bi-
linmektedir. Siliyopatiler genetik mutasyonlar sonucu sillerin oluşmaması veya 
fonksiyonlarının kaybıyla ortaya çıkan hastalıklar grubudur. Siliyopatiler fonk-
siyon veya kaybın ortaya çıktığı organa bağlı olarak diyabet, obezite, erken fetal 
dönemde ölüm, iskelet displazileri, solunum fonksiyon kaybı, kardiyak bozuk-
luklar, böbrek bozuklukları, hepatik fibröz, kısırlık, görme bozuklukları ve işitme 
bozuklukları gibi fenotipik özelliklerin ortaya çıkmasına neden olur. Bu bölümde 
diyabet gelişiminde de etkisi olan sillerin yapı ve fonksiyonları hakkında bilgi ve-
rildikten sonra güncel bilgiler eşliğinde diyabet gelişimine etkileri hakkında bilgi 
verilecektir.
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