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ERISKINDE DUSUK AYAK ILE PREZENTE LAN
YENI TANI TiP 1 DIYABETES MELLITUS

Serife Mehtap DARBAS '

GIRIS

Noropati, diyabetes mellitus (DM)’in en sik goriilen komplikasyonudur. Tip
1 DM ‘i hastalarin yaklagik %36 ila %45’inde ve tip 2 DM ‘li hastalarin %54-
59’unda noropati gelismektedir (1). Tip 2 DM, noropati ile prezente olabilirken
tip 1 DM diyabetik ketoasidoz gibi giiriiltiilii bir tablo ile prezente olur. Tip 1
DMde noropati hastaligin ilerleyen yillarinda gelisir (2). Periferik sinir disfonk-
siyonu nadiren tip 1 DM’nin ilk bulgusu olarak bildirilmektedir. Literatiirde pe-
diatrik yas grubunda akut peroneal mononéropati ile prezente olan ve tip 1 DM
tanisi alan olgular sunulmus (3, 4) olmasina ragmen eriskin yasta tip 1 DM nin
diisiik ayak ile prezente oldugu hig bir olgu rapor edilmemistir. Bu olgu, eris-
kin yas grubunda diyabetik ketoz tablosu olmadan akut peroneal mononéropati
(dusiik ayak) ile prezente olan ilk tip 1 DM olgusudur.

VAKA TAKDIMI

Yirmi bir yaginda erkek hasta 3 haftadir sag ayagini kaldirmada zorlanma, sag
ayak bileginde hareket kisithilig1 ve yiirtiytisiinde bozulma sikayeti ile klinigimize
basvurdu. Sag ayaginda giigsiizliige yol agabilecek travma, enfeksiyon, intramiis-
kiiler enjeksiyon oykiisii yoktu. Ayaginda agri, parestezi ve his kayb tariflemi-
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de hasar sonucu gelismektedir. Bu duruma bazen alkolizm, kanser, tirotoksikoz,
diyabet gibi hastaliklar da neden olabilmektedir. Diyabete bagli peroneal mono-
noropati tanisini1 koymadan 6nce diger nedenlerinin diglanmasi gerekir (7, 9).
Bu olguda travma 6ykiisiiniin olmamasi, peroneal sinire yonelik yapilan ultra-
sonografide tuzak noropati bulgularinin izlenmemesi nedeniyle travma veya tu-
zak noropatisine bagl peroneal sinir hasarini digladik. Ayrica vitamin eksikligi,
hipofosfatemi, tiroid fonksiyon bozukluklari, enfeksiyon, inflamatuar nedenler,
toksik, otoimmiin ve paraneoplastik gibi néropatiye yol agan diger nedenleri de
disladiktan sonra diyabete bagli peroneal mononéropati oldugu kanatine vardik.

Diyabetik hastalarda insiilin tedavisi ile hizli glisemik diizelme sonrasi akut
ve agrili olan insiilin noriti (diyabetin tedaviye bagli néropatisi) gelisebilmekte-
dir (10). Ancak hastanin noéropatik sikayetlerinin insiilin tedavisine baslamadan
once gelismesi ve insiilin tedavisi ile kan sekeri regiilasyonu saglandiktan sonrasi
iyilesmesi nedeniyle instilin noriti olmadigini diisiindiik. Ayrica diyabetik keto-
asidoz sirasinda da akut DN gelisebilmektedir (11). Ancak bu olguda hastanin
basvurusu sirasinda diyabetik ketoasidoz tablosu olmadig: igin ketoasidoz ile
iligkili bir noropati diisiiniilmedi. Bu olgu tip 1 DM’ bagh akut peroneal mo-
nonoropati olarak degerlendirildi. Tip 1 DM tanuist ile birlikte bu mononoéropati
tablosunun gelismesi kan sekeri yiiksekliginden ziyade inflamatuvar veya immii-
nolojik faktorlerle iligkili olabilir.

SONUC

Noropati, tip 1 DM'nin sadece ge¢ komplikasyonu olmayip ilk bagvuru sempto-
mu bile olabilmektedir. Diisiik ayakla bagvuran hastalarda diyabet ayiric1 tanida
unutulmamasi gerekir.
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