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Sunum Planēé 

ÅHipoglisemiye genel bakēĸ 

ÅNormal kardiyovask¿ler fonksiyonlar 

ÅHipoglisemide KVS fonksiyonlar 

ÅNormal beyin fonksiyonlarē 

ÅHipoglisemide beyin fonksiyonlarē 

Å¥zet 



Hipoglisemié 

ÅSerum glukoz seviyesinin ᾽ 70 mg/dl olmasē 

 

ÅBiyokimyasal bir tanē ? 



Hipoglisemié 

ÅSerum glukoz seviyesinin ᾽ 70 mg/dl olmasē 

 

ÅBiyokimyasal bir tanē ? 

 

 

Biyokimyasal + Klinik   



-Her yaĸ  grubunda gºr¿lebilen,       

    bazen ciddi teĸhis karmaĸasēna neden olan 

    uzun s¿reli, zahmetli ve pahalē incelemeleri 

    gerektiren   Kronik  bir  tablo  

 

-Bazen de yaĸamē tehdit eden;                                              

 Acil  bir  tablo  olarak karĸēmēza ēkan                           

 ºnemli bir metabolik problem 

 



ÅMinºr Hipoglisemik atak: 

ïHastanēn kendi kendine hipoglisemi ataĵēnē 
tedavi edebildiĵi durum 

 

ÅCiddi Hipoglisemik atak 

ïHastanēn hipoglisemi ataĵēnēn tedavisi iin 
baĸkalarēnēn desteĵine ihtiyacē olduĵu durum  

 



ÅMinºr Hipoglisemik atak: 

ïHastanēn kendi kendine hipoglisemi ataĵēnē 
tedavi edebildiĵi durum 

 

ÅCiddi Hipoglisemik atak 

ïHastanēn hipoglisemi ataĵēnēn tedavisi iin 
baĸkalarēnēn desteĵine ihtiyacē olduĵu durum  

 

Sēklēk: 

 

Á Ķns¿linle tedavi edilenlerde ciddi hipoglisemi prevalansē  %20-42 

                                                                                 0.8 - 3 atak/hasta yēlē 

 
ÁTip 1 diyabetik olgularēn %6-10ôunun  ºl¿m sebebi 



Kardiyovask¿ler sistemé 



 Normal fizyolojiéErken cevap 

Hipotalamus, beyin sapē 

Ç h¿cresi            

   Otonom sinir sistemi 

ĶNS¦LĶN            

(Kķ < 80 mg/dl) 



 Normal fizyolojiéErken cevap 

Hipotalamus, beyin sapē 

Ç h¿cresi          Ŭ h¿cresi  

   Otonom sinir sistemi 

ĶNS¦LĶN           GLUKAGON                   Adrenalin, Noradrenalin 

(Kķ < 80 mg/dl) 



 Normal fizyolojiéGe cevap  

Hipotalamus, beyin sapē 

   Sempatik sinir sistemi 

KORTĶZOL         

(Kķ < 80 mg/dl) 

GH artēĸē 



 Normal fizyolojié  

Hipotalamus, beyin sapē 

Ç h¿cresi          Ŭ h¿cresi  

   Otonom sinir sistemi 

ĶNS¦LĶN           GLUKAGON KORTĶZOL        Adrenalin, Noradrln 

(Kķ < 80 mg/dl) 

GH artēĸē 



 Normal fizyolojié 

Hipotalamus, beyin sapē 

Ç h¿cresi          Ŭ h¿cresi  

   Otonom sinir sistemi 

ĶNS¦LĶN           GLUKAGON KORTĶZOL        Adrenalin, Noradrln 

Glukoneogenez,  

glikojenoliz 

ARTMIķ GLUKOZ  

¢IKIķI 

AZALMIķ GLUKOZ  

T¦KETĶMĶ 

(Kķ < 80 mg/dl) 

GH artēĸē 
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Hipoglisemi-Kardiyovask¿ler etkiler.. 

 



Hipoglisemi-Kardiyovask¿ler etkiler.. 

ÅĶĸin etyopatolojisi (sērrē): 

 

   fizyolojik cevabēn seviyesi 

   kan glukoz seviyesi  



 

 

75 mg/dl 

 

70 mg/dl 

 

65 mg/dl 

 

60 mg/dl 

 

55 mg/dl 

 

50 mg/dl 

 

45 mg/dl 

 

40 mg/dl 

 

35 mg/dl 

 

30 mg/dl 

 

Glukagon 

Kortizol, GH 

 Glukoz D¿zeyi 

Otonomik  Semptomlar 

Epinefrin 

Ķns¿lin  



Adrenal Kan Bºbrek Kalp Ven Arteriyol medulla 

NA 

A 

Sempatik Sistem 

"Excess Catecholamine Syndrome"  Ann N Y Acad Sci. 1999; 881: 430 - 44  



Adrenerjik ǊŜǎŜǇǘǀǊƭŜǊ Agonist etki 

a-1 
 
a-2 santral etki 
a-2 periferik etki 

Vazokonstriksiyon 
 
Vazodilatasyon 
Venokonstriksiyon 
 

b-1 
 
b-2 

Kardiak ŀǘƤƳ hacminde ŀǊǘƤǒ 
 
Vazodilatasyon, bronkodilatasyon 
 

Parasempatik YŀǊŘƛŀƪ ŀǘƤƳ ƘŀŎƳƛƴŘŜ ǾŜ ƪŀƭǇ ƘƤȊƤƴŘŀ ŀȊŀƭƳŀ 



Am J Hypertens 2010; 23: 1052 

¢arpēntē, HT 

Kalp hēzēnēn 

artmasē 

Terleme 

Kardiyovask¿ler 

etkiler 

Sempatik Aktivasyon 



Desouza CV, Diabetes Care, 6 ,2010 



Ritim anormalliklerié 

ÅQT intervalinde uzama 

ÅPR interval kēsalmasē 

ÅST depresyonu 

ÅKalp hēzē deĵiĸkenlikleri 












