KONJENITAL
HIPERlNSULlNlZM NEDIR

Hiperinsilinizmin birkacg farkl sebebi

Konjenital hiperins(]lir.w.izm (!‘”) | bulunmaktadir. Bazi tiirleri gecicidir.
yenidogan ve ¢cocukluk donemindeki Diger bazi tirleri ise genetik bozukluklardan
siddetli ve inat¢lI hipogliseminin en sik kaynaklanmakta ve hayat boyu

karsilasilan nedenlerinden biridir. stirebilmektedir. Beyin hasari riski her
Uzun siren hipoglisemi kalici beyin iki durumda da s6z konusudur.

hasarina sebep olmaktadir.

: : e Cogu ulkede
Hipoglisemi, HI'li HI'nin gériilme
bebeklerin yaklasik siklig)

%60'Inda, hayatlarinin ilk
ayinda ortaya cikar. ||
Digerlerinin neredeyse I
tamami 1 yasindan once %
hipoglisemi yasar.

25.000-50.000
dogumda 1/dir.

Hiperinsulinizmde, insulin
salinimindan sorumlu olan pankreas,
HI'li bebekler saglhkl kandaki glukoz diizeyini g6z ardi

cocuklardan 5 kat etmekte ve glukoz miktari dlsik olsa
daha fazla sekere (glukoz) bile instlin salgilamaktadir. Bunun
ihtiya¢ duyar. sonucunda siddetli ve uzun sureli
hipoglisemi ortaya cikar.

Hbemysugar
H#stopthelows

Erken teshis ve tedavi sonucunda hipogliseminin 6nlenmesiyle,
beyin hasari ve 6liim engellenebilmektedir.
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Hipoglisemiyi belirleyebilmek icin dikkat edilmesi gerekenler:

- Yenidogan, bebek ve cocuklarda tekrarlayan hipoglisemiler normal degildir.
Saglikh yenidoganlarin kan sekeri 50 mg/dL’nin (2.7 mmol/L) altina genellikle dismez.
Kan sekeri 50 mg/dL’nin (2.7 mmol/L) altina disen ya da gegici hipoglisemi sinirlarinin

disinda kalan tim yenidogan ve bebekler degerlendirilmelidir.

- Kan sekeri distk riskli gruptaki tim bebekler, uygun hastane ortaminda, yaslarina uygun
beslenme planiyla kan sekeri seviyeleri normale dénene kadar gozetim altinda tutulmahdir.
Bu bebekler eve gonderilmeden dnce, yapilacak aclik testini gegmeli veya

hipoglisemi sebepleri teshis edilip tedavileri planlanmaldir.

- Risk tasimayan ancak hipoglisemi semptomlari gézlemlenen bebekler beyin hasari
ve 6limi énlemek icin degerlendirilmeli ve tedavi edilmelidir.

- Yenidogan konviilsiyonlari bebek, cocuk ve yetiskinlerden farkhdir. Yenidoganlarla
ilgilenen saglik calisanlar bunlar fark edebilmelidir. Her yeni baslangigh
konviilsiyonda kan sekeri seviyeleri mutlaka kontrol edilmelidir.
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