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Diabetes Mellitus: Gergekler

Diyabetin tipi, hastaligin olusum siirecine gore belirlenmektedir. Buna gore, diyabetin iki tipi vardir:

e Tip 1 diyabet: Genellikle gcocukluk ya da ergenlik doneminde baslar.
e Tip 2 diyabet: Genellikle eriskin donemde baslar ve en sik olarak 40 yasin Uzerindeki bireylerde

saptanir. Tip 2 diyabet, tim diyabet hastalarinin %90-95’ini temsil etmektedir.

Hem gelismis, hem de gelismekte olan ulkelerde eriskinlerde diyabet gértilme sikhdinin (prevelans)
belirgin bir bicimde artacag! tahmin edilmektedir. Diyabet giinimiizde Diinya Saghk Orgiti (WHO)

tarafindan bir “salgin” olarak kabul edilmektedir ve tim toplumlar igin dnemli bir sorun olusturmaktadir.

WHO’nun tahminleri, dinyadaki diyabetli hasta sayisinin
177 milyona yakin oldugu ve

2025 yilinda bu sayinin 300 milyona yiikselecegi yoniindedir!" ).

Geligmis ulkelerde, diyabet (tani konmus + tani konmamig) gérilme sikligi tim nifusun %5 — 8'ini

olusturmaktadir.
Bu oran yaklasik olarak asagidaki rakamlara karsilik gelmektedir:

e Avrupa Birligi'nde 28 milyon®"
e ABD’de 20 milyon®®

e Japonya’'da ise 8 milyon'” hasta.
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Bu ulkelerde, Tip 2 diyabetli hastalar blylk oranda tani konmadan hayatlarina devam etmektedirler.

Ornegin, ABD’de Tip 2 diyabet hastalarinin %30’una hala tani konmamistir®®.

Obezite ve beslenmeyle iliskisi nedeniyle, diyabet geligmekte olan llkelerde de hizli bir artis orani

gOstermektedir:

e Kentlerde yasayan Cinli eriskinlerin %7’sinde!"”

e Kentlerde yasayan Hintli erigkinlerin %12’sinde'? diyabet oldugu bildirilmistir.

e Latin Amerika’da, 15.5 milyona yakin diyabetik hasta vardir ve bu hastalar kentlerde yasayan
eriskin niifusun %6.0 - 9.5%ini olusturmaktadir (rnegin, Brezilya'da %6; Meksika’da %8)® '+10).

Tarkiye’ye baktigimizda, Eylil 1997-Mart 1998 tarihleri arasinda 24,788 kisi Uzerinde gergeklestirilen

TURDEP (Turkiye Diyabet Epidemiyolojisi Caligmasi) Calismasi’'nin sonuglarina gore:

e Diyabetin gorulme sikhdr tim populasyonun %7.2’sini olugturmaktadir. Diyabet hastalarinin
%32.3’Une hala tani konmamistir.
o Diyabetin gérilme sikligi kadinlarda %8, erkeklerde ise %6.2’dir.

e Bu oranlar kentlerde yasayanlarda, kirsal kesime gore daha yuksektir.

Buna ek olarak, ¢ogunlukla erigkinlerde gorilen tip 2 diyabet, gelismis Ulkelerdeki ¢ocukluk ve ergenlik
¢agindaki nufusta da hizla artmaktadir. ABD’de 15 yil 6nce bu yas grubunda Tip 2 diyabetin gériime orani

%3'ten daha az iken giinimiizde bu oran %45'e ulagmigtir"®,

Tip 1 diyabetli hasta sayisinin artis hizi (insidans) asagida belirtilen rakamlar arasinda degismektedir.

¢ Avrupa ve ABD’de 100.000 kisiden olusan bir niifus basina 10 ila 40 yeni olgu ve
e Gelismekte olan Ulkelerde 1 - 15/100.000/yil.

Yeni tani konan Tip 1 diyabet hasta sayisi yaklasik olarak yilda %3 gibi biiyiik bir oranda artmaktadir (' '®.

Komplikasyonlar®

o Her yil yaklasik 4 milyon kisinin éliminden sorumlu olan diyabet, pek ¢ok Ulkede basta gelen 6liim
nedenleri arasinda dordiincu siradadir.

o Geligmis ulkelerde, diyabet, eriskinlerdeki korliik ve gérme bozuklugunun en sik gorilen nedenidir.

o Diyabet, kaza sonucu gerceklesenler disinda, en sik goérilen uzuv kaybi nedenidir. Genel
populasyona kiyasla, diyabetli hastalarda alt uzuvlarin kesilmesini gerektiren operasyonlar 15-50 kat

daha fazladir.
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e Diyabet, giderek daha fazla oranda bébrek yetmezligine neden olmaktadir. Ornegdin ABD’de son evre
bdbrek hastaliginin en sik karsilasilan nedeni diyabettir.

¢ Diyabeti olan bireylerdeki kalp damar hastaligi gelisme olasili§i diyabeti olmayanlara kiyasla 2-4 kat
daha yiiksektir. inmeler, diyabeti olan ve kan basinci yiiksek olan bireylerde, yalnizca kan basinci

yuksek olan bireylere kiyasla 2 kat daha fazla ortaya ¢ikmaktadir.
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