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Asiri Obez Tip 2 Diyabetlilerde
Kombinasyon Tedavisi Etkili Olmaktadir

GLASGOW, iSKOCYA -5 Nisan 2001-
Ufak caphi bir ¢aligmanin sonuglari, asiri
obez diyabetik hastalarda, rosiglitazon
iceren kombinasyon tedavisinin glisemik
kontrolda anlamli gelisme ve buna bagh
olarak da insulin dozunun azaltilmasim
sagladigini gostermektedir.

Asin obez tip 2 diyabetlilerin tedavisi zor-
dur ve yaygin olarak insulin ve metformin
kombinasyonu kullanilmasina ragmen si-
nirh 6lglide basari saglanmaktadir.

Son olarak piyasaya stirtilen ve yeni bir ti-
yazolidindion olan rosiglitazonun giiven-
lik profili iyi olup diger hipoglisemiklerle
kombinasyonu énerilmektedir. Ancak, mo-
noterapi olarak ya da insulinle kombinas-
yon halinde kullammi ingiltere'de hentiz
ruhsat almamgtir.

New Cros Hastanesi, Wolverhampton,
West Midlands, Ingiltere’'de, Dr. H.N.
Buch ve arkadaslar sekiz hastalik kiigtik
caligmalarinin sonuglarini Diyabet UK Yil-
Iik Mesleki Toplantisinda sunmuslardir.
Ortalama yas 59 (46 ile 75 yas arahg), di-
abet stiresi 13 yil (9 ile 15 yil arasinda de-
gismekte), ortalama kilo 121 kg. (arahig
111-131 kg.) ortalama viicut kiitle indeksi
(BMI) 41.6 kg/m? (arahg 36.3-44.3
kg/m2).

Katihmecilarin glisemik kontrollar1 dncele-
ri zayif olup, giinde (204[172-377]) tnite
gibi yiiksek dozlarda insulin alirken, he-
moglobin A1C (HbAlc) orani %8.1 (aralig
%6.8-10.1) c¢ikmugtir. Buna ilaveten bir
hastada hipertansiyon olup, ti¢ hastanin
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serum kreatinin dtizeyleri hafif ytliksek ve
dordindn ise kalp yetmezligi nedeniyle di-
tretik almas1 gerekmektedir.

Hastalar bilgilendirilip onaylar1 alindiktan
sonra, rosiglitazona baglanmis ve doz dért
haftalik bir siire boyunca maksimum 8
mg'a kadar artirithrken son olarak insulin
dozu ayarlamasi evde glukoz diizeyinin iz-
lenmesiyle saglanmis ve glisemik kontrol
olarak yemek oncesi 7 mmol/L'den daha
dustik bir glukoz diizeyine ulagmak hedef-
[enmistir.

0, 8, 16 ve 24. Haftalarda tekrarlanan seri
gozlemler yapilmistir. Yazarlar kilo (orta-
lama 121 kg, 122 kg ve 124 kg, p<0.05) ve
BMI (41.6 kg/m?, 43.3 kg/m? ve 41.7
kg/ m2, p<0.05)'nin belirgin sekilde artti-
gin1 gormdslerdir. Gunlik toplam insulin
dozu (glinde 204, 205, 176 ve 159 (inite,
p<0.05) ve HbAlc (8.1, 7.3, 6.7 ve 6.7,
p<0.01) belirgin sekilde azalmistir.
Hastalardan besinde periferal 6dem gelis-
mis, tctiniin tedavi edilebilmesi icin hasta-
neye yatmasi gerekmistir. Hepsi ditiretik
dozaj ayarlamasina cevap vermislerdir.
Her ne kadar bu ¢ok kiigtik bir calisma ise
de sonuclar, asir1 obez diabetiklerde rosig-
litazon iceren kombinasyon tedavisinin
glisemik kontrolde (%17) anlamh gelis-
meler ve insulin dozunda (%22) 6nemli
azalmalar sagladidini gostermektedir.
Yazarlar, saglanan faydalarin yam sira
odem riski olmasina ragmen, bu van et-
kinin tedavi edilebildigi sonucuna varmis-
lardir.
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insiiline Rezistansin isareti: Urik Asit

Hastalarda artmug trik asid dizeyleri, 6zel-
likle kadinlarda, insuline rezistansin bir isa-
reti olabilir.

Bu, Kinmen Taiwan’'da non-diyabetik eris-
kin 7.483 Cinli tizerinde yapilan toplumsal-
epidemiyolojik bir cahgmanin bulgulandir.
Hastalarin yasi 30 ile 89 arasinda degismek-
tedir.

Hiperiiriseminin, diyabeti olmayan her iki
cinsiyetten hastalar arasinda, hiperinsuline-
miyle pozitif yonde baglantisi oldugu bu-
lunmustur.

Dr. Persus Chou'nun belirttigine gére bu

calisma aile hekimleri agisindan 6nemli bir
mesaj tagimaktadir. “yiikselmis trik asit du-
zeyleri doktorlara, insuline rezistans olasili-
gim digtindirmelidir.”

Dr. Chou ayrica “serum tirik asit diizeyleri-
nin kadinlarda erkeklere oranla hiperinsuli-
nemi ve plazma glukoz diizeyleriyle daha
fazla baglantili oldugunu” belirtmistir.

Bu sonugclar hipertrigliseridemi, hipertansi-
yon, obezite ve plazoa glukoz diizeyleri
diizeltildikten sonra bulunmustur.

J. Rheumatology 2001; 28:571-6

Saglikh Gocuklarda D Vitamini Yetmezligi

Ozellikle kisin yeterli giines 15181 almayan
saglikh cocuklarin biytik bir kisminda D vi-
tamini yetmezligi gortlebilir.

Beyrut Liibnan'daki Amerikan Universite-
si'ndeki arastirmacilarin belirttiine gore
“Paratiroid hormonda olusan ters degisik-
likler, saglikli genglerde, yetersiz D vitami-
ni diizeylerinin iskelet metabolizmasini et-
kileyecegini” diistindirmektedir.
“[skeletteki tekrar modellemenin markor-
lerine eslik eden degisiklikler, bu duru-
mun, pik kemik kiitle yapismast tizerinde
genelde olumsuz etkileri olabilecegini di-
stindiirmektedir.”

Aragtirmacilar, orta sosyoekonomik dtizey-
deki cocuklarin daha fazla risk altinda oldu-
gunu ve “sorunun biydkligiinin distk
sosyoekonomik diizeydeki ¢ocuklarda belki
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de daha da fazla” oldugunu digtinmekte-
dirler.

Arastirmacilar “kemik kiitlesi (izerindeki
koruyucu stratejinin avantajlar1 gdsterilene
kadar, halk saghiginda sadece optimal kalsi-
yumu diizenlemek degil en azindan yiiksek
- risk altgruplarinda D vitamini alimimin da
garanti edilmesini” énermektedirler.
Aragtirmacilar “kemik kiitlesi tizerindeki
negatif etkiyle ilgili sonuglarin spekiilatif
olabilecegini ancak kemik fizyolojisiyle ilgi-
li bilgilerinin bunun rahathkla mimkin
olabilecegini gosterdigini” belirtmislerdir.
Arastirmacilarin bu ¢alismasi cinsiyet, mev-
sim ve sosyoekonomik dtizeyin ¢ocuklarda-
ki serum D vitamini diizeyleri (izerine etki-
sini aninda degerlendiren ilk caligmadir. Ca-
lismada Beyrut'taki tic 6zel okula devam

41



T Diinyasindan... Tp Diinyasindan...

eden farkli sosyoekonomik diizeydeki 10
ile 16 yas arasindaki ¢ocuklar incelenmis-
tir. ’

1999 baharinda 169 6grenci katilmis,
177'si sonbaharda 83'i ise her iki ¢alisma
fazina da katilmigtir. Katihmcilar fiziksel
olarak muayene edilmis, diyetle ilgili bir
formu cevaplamiglar ve kalsitropik hor-
monlar ve kemik miktarinin gostergesi
olan bazi kan testleri yapilmistir.
Arastirmacilarin raporuna gore “cocukla-
rin ve genglerin btiytk bir kismi D vitami-
ni yetmezligi cekmektedir”.

“Gtinesli bir tilkede bile, agik mevsimsel de-
gisimler tespit edilmistir. Beklendigi tizere,
glinese ¢itkmak ve D vitamini alimi, D vita-
mini diizeylerinin belirgin prediktoriidiir;
ancak kemik kiitle indeksine ilaveten, mev-
sime bakilmaksizin, buna eslik eden 6nem-
li korelasyonlar arasinda cinsiyet ve sosyo-
ekonomik durum da bulunmaktadir”.
Aragtirmacilar, ¢alismanin bitiintinde, 6g-
rencilerin %52’sinin D vitamini yetmezligi

oldugunu ve yetmezlik oraninin kisin %65
vaz sonunda ise %40 oldugunu bulmuslar-
dir. Her iki mevsimde de kizlarin D vitami-
ni diizeyleri erkek cocuklardan daha di-
suktir. Aragtirmacilar yerel giysileri giyen
kizlarin (baslari, kollar1 ve bacaklan kapali)
D vitamini dizeylerinin en disik ol-
dugunu ileri stirmektedirler.
“Orta-sosyoekonomik diizeyli okuldaki 6g-
rencilerin 25-hidroksivitamin D diizeyleri
yiiksek-sosyoekonomik dtizeyli okuldaki-
lerden daha dustiktir”.

Arastirmacilanin belirtitdine gore “cinsiyet,
sosyoekonomik statii ve viicut kiitle indek-
si gibi faktorleri diizelttikten sonra geriye
D vitamini diizeylerinin her iki mevsimdeki
belirgin prediktorleri kalmigtir”.

“Gtinegli bir tilkede bile okul cagindaki
cocuklarda, ozellikle kis mevsiminde D
hipovitaminozu yaygin olarak goriilmek-
tedir”.

Pediatrics, 2001:107:53

Asilama Programi Ani Bebek Oliimlerinde Kismen

Korunma Saglayabilir

Difteri, tetanoz ve bogmaca karma agisi ani
bebek éliimii sendromuyla (SIDS) baglant:-
I degildir ve belki de buna kars bir korun-
ma saglayabilir.

Bu, ingiltere Royal Hospital for Children,
Cocuk Saglig: Enstitiistinden Dr. Peter Fle-
ming ve arkadaslan tarafindan yapilan po-
pilasyon bazli bir kontrol calismasinda tes-
pit edilmistir. Bir haftahktan bir yasina ka-
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dar olan biitiin ani beklenmedik bebek
oltimleri (aciklanabilen ve agiklanamayan)
ingiltere'de bes bélgede 3 yillik bir stire bo-
yunca 17 milyonluk karma bir popiilasyon-
da arastinlmigitr.

Her éliimde ailelerle gortismeler yapilmis-
tir. Dort yas-eslesmis kontrol aileleri her
oltimden sonraki iki hafta icinde ziyaret
edilmigtir. 325 bebekten 302'sinin (%93)
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immiinizasyon verileri mevcutttur.

Dr. Fleming ve arkadaslari immiinizasyo-
nun tutma oraninin, tiim potansiyel biaslar
hesaba katilmasina ragmen, élen bebekler
arasinda en diistik oldugunu bulmuslardir.
ilaveten, asilama zamaniyla 6liim zaman,
hastaligin 6liimden 6nceki isaret ve semp-
tomlan veya aciklanabilen nedenlere bagh
ani beklenmedik éliimler ozellikle de en-
feksiyon arasinda hicbir iligki bulunama-
migtir.

Aniden ve beklenmedik sekilde ama agikla-
nabilen nedenlerle 6len bebeklerle ilgili
bulgular SIDS bebekleri icin belirtilmigtir.
Klinisyenler, daha 6nceki calismalardaki
olasi hatanin, immiinizasyonun etkisinin
daha sonra enfeksiyon veya spesifik neden-
lere baglanan ani beklenmedik 6liimlerini
artirmasi seklinde dstintlip ve béylece
bunlarin ani bebek 6liim sendromu olarak
kayitlara gecmemis olmasindan kaynakla-
nabilecegini belirtmislerdir. Kendileri “biz
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bu biastan, calismaya teshis edilebilen ne-
denlerle élen tiim bebekleri dahil ederek
kagindik” demislerdir.

Dr. Fleming ve arkadaslari kendi bulgulari-
nin “immiinizasyonun standart primer bas-
langicinin bebeklerde 6liim riski tizerinde
non-spesifik koruyucu etkisi olabilecegi hi-
poteziyle veya alternatif olarak, immiinizas-
vonun baslayamamasinin ani bebek 6ltimti
sendromunun daha sik gorildiga aile di-
zeninin bir gostergesi olabileceg@i hipoteziy-
le uyumlu oldugunu” belirtmislerdir.
“Béylece biz ingiltere'deki hizlandiriimig
imminizasyon programinin, 6lim agikla-
nabilsin ya da agiklanamasin bebeklerdeki
ani beklenmedik éltimlerle baglantisi olma-
digi sonucuna vardik”.

“Bu veriler acitk anlamliligin zamansal bir-
lesmelerinin tam olarak analizinin 6nemini
bir kez daha vurgulamaktadir”.

BMJ 2001;322:822-25

Lipid Miktarini Diigiirmek Kisa Donemde Yasam

Sansini Artirmaktadir

Akut Koroner olgularin tedavisini takiben,
hastaneden taburcu edilmeleri sirasinda
hastalara lipid ddstrtici ilaglar verilmesi
kisa-donemde yasam sansimi artirmaktadr.
Ohio, Cleveland, Cleveland Clinic Founda-
tion'dan (Cleveland Klinigi Vakfi) Dr. Her-
bert Aronow ve arkadaslan hastalara, has-
taneden taburcu edilmeleri sirasinda lipid-
dusgtrdct ilag verilmesinin kisa-donemde
mortalitedeki azalmayla baglantih olup ol-
madigini bulmak igin, iki randomize aras-
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tirmanin verilerini kullanarak gézlemsel
bir calima yapmiglardir. Veriler, koroner ar-
ter Tikanmasi (GUSTO) IIb cahigmasi icin
global Streptokinaz veya t-PA kullanilan
hastalarla, Integrilin Terapisi kullanarak
reseptor supresyonu (PURSUIT) calismasi
icin stabil olmayan Angina'da Trombosit
Glikoprotein IIb/Illa kullanilan hastalar-
dan toplanmistir. Klinisyenlerin belirttigine
gore; Akut Kroner Sendromlarin Tedavisi
icin Amerikan Kardiyoloji Koleji ve Ameri-
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kan Kalp Birliginin su anda gecerli olan
yontemlerine gore lipid-diistirtict terapinin
erken baslatilmasini destekleyecek ¢ok az
sayida kanit bulunmaktadir. Dr. Aronow ve
arkadaglar1 taburcu edilmeleri sirasinda li-
pid distriici ajan kullanan 3.653 hasta ve
kullanmayan 17.156 hasta tespit etmisler-
dir. Karsilagtirma sonucu lipid-distirtici te-
rapinin ilk 30 giindeki (%0.5'e kars1 %1) ve
alti aydaki (%1.7'e karsi %3.5) dltimlerin
kiigtik bir béltimtiyle baglantili oldugu bu-
lunmustur.

Karmasikhiga neden olan faktorler diizeltil-
dikten sonra, taburcu edilme sirasinda li-
pid distirticti ajanlarin kullamm alti ayda-
ki 6ltiim riski azalmasinin ticte biriyle bag-
lantili kalmigtir.

Arastirmaci ekibin tyelerinden biri olan
Dr. Michael Lauer “calismamizin gozlemsel
vapisindaki bazi simirlamalara ragmen, bul-
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gular akut koroner sendromdan sonra li-
pid-diistirticti terapinin erken uygulanmasi,
tedavinin ilk birkag¢ hafta ile ay arasindaki
mortalite azalmasiyla bile baglantilidir” hi-
poteziyle uyumludur. Modern lipid-diigtirt-
cti ajanlarin tespit edilmis giivenlik ve tole-
rabilitesi ile koroner hastaliklarin sekonder
korunmasindaki diigtik maliyetleri nedeniy-
le bu olguda rutin kullanimlar uygundur.
“Stiregelen ve gelecekteki randomize kont-
rolli calismalar, spesifik lipid-digtrtct
terapilerin sagladigi mutlak ve rélatif kar-
diyovaskiiler faydalar hakkinda daha ileri
icgortiler saglamalidir. Mortalite baglantili
herhangi bir faydanin dogru olarak deger-
lendirilmesi icin muhtemelen su anda bas-
lamis olan caligmalardan daha fazla sayida
calismaya gereksinim olacaktir”.

Lancet 2001;357:1063-68
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