;_) TIP 2 DIYABETTE KOMPLIKASYONLAR
NEDEN ORTAYA CIKARLAR? HANGI TURLERI BULUNUR? BUNLARDAN NASIL KACINABILIRIZ?
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KOMPLIKASYON SEBEPLERI

Tip 2 diyabet; kan sekeri degerlerinin genellikle asiri kilo veya obezite, yliksek
tansiyon ve yiksek kolesterol ile baglantili olarak artmasi sonucu kendini gosteren
kronik bir hastaliktir.

D&MM en i sebilde 2 fonedilmedigi fakdirde ¢egitli oygantarda ¢ot
2agda, sihafede ot agabiir:

v Gozlerde

v Bobreklerde

v Kalpte

v Kalcalarda

v Alt uzuvlarin periferik sinir sisteminde

v Diyabetik ayakta

Tip 2 diyabet, antidiyabetik ilaclar ve/veya insiiline ilaveten saglikli bir yasam tarzi,
dengeli beslenme ve diizenli fiziksel aktivite ile tedavi edilebilir.

Diyabet kontroli

Spor
faaliyetleri

Dengeli
beslenme

Saglikli bir
yasam tarzi

Glikolize hemoglobin degerine (HbA,_dederi) bakarak kontroliin iyi bir sekilde
gerceklesip gerceklesmedigi "dlctilebilir”. Glikolize hemoglobin yilda yaklasik dort
kez incelenmesi ve doktor tarafindan belirlenen degeri asmamasi gereken uzun
donemli kan sekerine verilen isimdir.
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HbA,, . Yilda yaklasik

dort kez muayene
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HANGI KOMPLIKASYONLAR ORTAYA CIKABILIR?

Kiclk ve blylk arterlerin daralmasi (mikro ve makroanjiyopati], diyabetteki

komplikasyonlarin en onemli nedenidir.

Sigara, nikotinin damarlari daraltan etkisi nedeniyle
bu komplikasyonlari daha da kotiilestirebilir.
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EN SIK GORULEN KOMPLIKASYONLAR SUNLARDIR:

Diyabetik retinopati

Diyabetik retinopati, gozdeki ag
tabakada (retinada) gérilen bir
hastaliktir. Hiicreleri besleyen cok
sayida kiciik damardan (kilcal
damardan) gecer. Bu da retinayi,
damarlarda diyabetin bir sonucu
olarak ortaya cikabilen hasarlara karsi
hassas hale getirir. Retinadaki kilcal
damarlarin duvarlari 6nce kalinlasir ve
tzime benzer baloncuklar olusturur.
Duvarlarin kalinlasmasi retinaya

daha az oksijen gitmesine neden olur
ve kiiciik baloncuklarda kanamalar
gerceklesebilir. Ancak bu durum erken
teshis edilirse gorme bozukluklarinin
ciddi bir seviyeye gelmesi genellikle
engellenebilir. Diyabet ne kadar uzun
siredir biliniyorsa ve metabolizma ne
kadar zayifsa retinada degisikliklerin

meydana gelme ihtimali de o kadar
ylksektir. Hastaligin seyri siddetli

bir hale gelirse retinada kanamalar
meydana gelir ve damarlarin bu
kanamalarin icine dogru biyimesiyle
retina dekolmani riski ortaya cikar.

Diyabetik nefropati

Diyabetik nefropati, proteinin idrarla
birlikte atilmasina verilen isimdir.
MikroalbUminuri olarak da adlandirilir
ve zamanla bobrek fonksiyonlarinin
bozulmasina yol acabilir. Tedavisi icin
alinabilecek baslica énlemler, iyi bir
tansiyon ve kan sekeri kontroliiniin yani
sira protein tiketiminin azaltilmasidir.

Hastaligin ilerlemesi ve bobreklerdeki
hasarin artmasi durumunda diyaliz
veya bobrek nakli son caredir.

Bobreklerin kronik sekilde hasar
gormesini onlemek adina kan sekerinin
en iyi sekilde kontrol edilmesi oldukca
onemlidir.

Diyabetik noropati

Diyabetik noropati, bacaklardaki
sinirlerde bir takim sorunlar yasanmasi
sonucu ortaya cikar ve dzellikle
ayaklarda yanma, karincalanma ve
uyusma ile kendini gosterir. Bazi
vakalarda geceleri agri gorulebilir

veya hastanin genel olarak aciya karsi
duydugu hassasiyette bozulmalar
gozlemlenebilir. Diyabetik noropati,
yuksek kan sekeri degerleri nedeniyle
sinirlerde meydana gelen kronik
hasarin ve sinirleri besleyen kiictik
damarlardaki degisiklikler nedeniyle
sinirlerde ilaveten meydana gelen
dolasim bozukluklarinin bir sonucudur.

Diyabetik ayak

Bu komplikasyon diger
komplikasyonlardan
kaynaklanmaktadir. Genellikle

duyu bozukluklarina neden olan
noropati ve/veya kan damarlarinin
cok daralmasina bagli olarak ortaya
citkan dolasim bozukluklariyla birlikte
gorulur. Ayaklarin bakimina ozellikle
dikkat edilmelidir, aksi takdirde kiictk

yaralanmalar bile tedavi edilmezlerse
biytk sorunlara yol acabilirler.

Cinsel bozukluklar

Cinsel islev bozuklugunun en cok
karsilasilan nedeni, pelvik bolgede
gorilen bir sinir sistemi noropatisidir.
Erkeklerde karsilasilan bozukluklar
sunlar olabilir: sertlesme sorunu
veya kisirlik, cinsellige karsi
isteksizlik, orgazm bozukluklari,
erken veya gec bosalma. Kadinlarda
gorilen bozukluklar sunlardir:
Orgazm olamama (klitoral orgazmin
gerceklesmemesi), cinsel iliski
sirasinda agri ve vajinanin yeterince
kayganlasmamasi.

Makrovaskiiler
komplikasyonlar

Esas olarak kalpteki, beyindeki ve alt
uzuvlardaki blytk kan damarlarini
etkileyerek kalp krizlerine, felclere ve
uzun yuriyusler sirasinda baldirlarda
agrilara sebep olan periferik arter
hastaligina (vitrin hastalii olarak da
bilinir) yol acabilir.
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DIYABET KOMPLIKASYONLARINI ONLEYEBILIR MiYiM?
Neyse ki karsi onlemler alabilir veya tedavi edebilirsiniz:

*‘o‘ komplikasyonlarin ilerlemesinin ve
\_/ kotllesmesinin oniine gecilecektir.
Kan sekeri degerlerini mimkiin
oldugunca normale yakin tutmak
komplikasyon riskini azaltir.

Tedavinizi yuriten doktor hangi @

kan sekerive HbA, degerlerine

odaklanmaniz gerektigini acikliga Diyabet ekibiniz ve doktorunuzdan
kavusturacaktir. Kan sekeri da destek alarak beslenme, diizenli
optimum dizeyde kontrol edildigi egzersiz ve gerekirse ilaclar
takdirde bobreklerdeki, retinadaki araciligiyla tansiyonunuzu ve

ve diger organlardaki en kiicik kolesteroliinizd kontrol altinda
damarlarda gerceklesen degisimler tutabilirsiniz.

bile durdurulacak ve boylece

HANGI MUAYENELER GEREKLIDIR?

T 2 dfyw&fﬂé W%@WMJ@W&@ afaqdaki mugsfeneler Jape&r:
v HbA,_degerinin her ¢ ayda bir kontrolii

v Yilda en az bir kez bacaklardaki duyularin islevselligini lcmek adina yapilacak
norolojik muayene

v Yilda en az bir kez ayak komplikasyonlarina karsi muayene
v Yilda bir kez g6z muayenesi (g6ziin arka kismi da dahil olmak lizere)
v Yilda bir kez bobrek muayenesi (proteinlerin idrarla atilip atilmadigi incelenir)

v Kolesterol degerlerinin diizenli olarak kontrolii

DIYABETINIZi EN iYi SEKILDE KONTROL ALTINDA
TUTABILMENIZ iCiN BIRKAC BASIT ONLEM:

S @7&6& bir " yfagam tarz. bm«fmj’@[m‘

v Fazla kilolariniz varsa bunlardan kurtulun

v Saglikli beslenin ve diizenli olarak fiziksel aktivitelerde bulunun
v Alkolii az tiiketin

v Sigarayi birakin: Sigara icmek damar sertligi riskini artirir, akcigerlere zarar
verir ve kansere neden olabilir

Yapabiletginiz ¢ot fazta sey var:
v Doktorunuzun yazdigi ilaclari diizenli olarak alin

v Kan sekeri, HbA, , kan basinci ve kolesterol muayenelerinizi dizenli olarak
yaptirin

v Yilda en az bir kez diyabet muayenenizi veya doktor tarafindan yazilan diger
muayeneleri olun

v Ayaklarinizi diizenli olarak muayene ettirin

\JSikayetler ne kadar erken tespit edilirse o kadar erken tedavi edilebilir.
Muayeneler arasinda size tuhaf gelen bir durum olursa doktorunuzla
iletisime gecin. Diyabet siiresi ile damarlarda hasar olusumu arasinda
dogrudan bir iliski vardir: Diyabet ne kadar uzun siire kot bir sekilde
yonetilirse damarlara bagli komplikasyon olusma ihtimali de o kadar
artar.
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AYAKLARIMI NASIL KORURUM?

@wé/éa/uu,za, e bakmanz ¢ot onemlidir:

v Sicak yiizeylerde ciplak ayakla ylirtimeyin

v Plajda, hatta suyun icinde bile sandalet giyin

v Ayaklarinizi yikarken kullandiginiz su ¢ok sicak olmasin
v Ozellikle ayak parmaklarinin arasini iyice kurulayin

v Her giin ayaklarinizi dikkatli bir sekilde inceleyin, boylece kiiclik yaralar
olusmussa onlari zamaninda tespit edebilirsiniz

Ayaklarinizda kiiciik siyriklar, kabarciklar veya renk degisimleri
gozlemlerseniz komplikasyon ve enfeksiyonlarin artmamasi adina
derhal diyabet ekibinizle ya da doktorunuzla iletisime gecin. Tedavinin
hafife alinmasi genelde ciddi komplikasyonlara yol acar.

Tirnaklarinizi dikkatlice kesin, aksi takdirde tam olarak
iyilesmeyebilecek kiiclik yaralanmalara maruz kalabilirsiniz. Sivri
nesnelerden kacinin, bunlarin yerine kagit torpiiler kullanin. Gerekirse
ayak bakimi icin profesyonel destek alin.

N /

Yeni: ggakkaby alurben dithatls otun:

v Ayaklariniz ayakkabilarin icinde rahat olmalidir. Ayakkabilarin iyi durumda
oldugundan, sikmadigindan ve lizerilerinde yaralanmalara neden olabilecek
dikislerin bulunmadigindan emin olun.

v Kaucuktan yapilmis ayakkabilar giymeyin ve ayakkabilarinizin topuklari 4 cm'yi
gecmesin.

v Kaymaz tabanli ve alcak topuklu deri ayakkabilar kullanmaniz daha iyi olacaktir.

v Halihazirda polindropati hastaliginiz bulunuyorsa diyabetik ayakkabi veya
diyabetik tabanlik kullanin ve diyabet ekibinize bunlari sizin icin tedarik edip
edemeyeceklerini sorun.
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