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DKA Komplikasyonu Olarak
Beyin Odemi:
Erken Tani Ve Mudehale

Uzm. Dr. Erkut Erol
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Beyin hasari (serebral 6dem), diyabetik ketoasidozun (DKA)
nadir gorulen ancak potansiyel olarak yikici bir sonucudur.
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Bu komplikasyon, DKA'li Cocuklarin %0,3 ila %0,9'unda klinik olarak
anlamli serebral hasar meydana getirir. Serebral 6demin %20 ila %25
oraninda o6liume yol actigi tahmin edilmektedir.
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DKA'll  ¢ocuklarin  ¢ogunda, norolojik belirti veya
semptomlarin yoklugunda bile MRI da (manyetik rezonans
goruntlleme), subklinik serebral 6dem veya ventrikller
daralma bildirilmistir.
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DKA geciren 12 vyasinda bir
erkek cocuk (solda) ve DKA
atagindan lyilestikten sonraki
(sagda), aksiyal FLAIR goruntileri
(1,5 T), DKA sirasinda interkaudat
mesafenin (A) iyilesme sonrasina
gore daha kicuk  oldugunu
gostermekte olup, hafif yaygin beyin
odemini disundirmektedir.
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*Li_ The Journal of Pediatrics

Volume 117, Issue 1, Part 1, July 1990, Pages 22-31

i\/uli‘ni-mizingtheriskofbrainhemiation Yiuksek oranlarda intravendz sivi alan
during treatment of diabetic ketoacidemia: . u

A retrospective and prospective study cocuklarda serebral ddem sikliginin artmasi,
serebral hasarin ozmotik degisiklikler ve sivi
o degisimlerinden kaynaklandigi hipotezine yol
+ Addto Mendeley o Share 99 Cite a g m |§t| r‘.
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Bu teoriye gore, hiperozmolar durumun, beyin hicrelerinin icinde
ozmolitlerin biriktirmesine neden oldugu ve tedavisi sirasinda
verdgimiz hipotonik veya izotonik sivilarin ozmotik fark nedeniyle
noronlara gecerek serebral 6deme, artmis intrakraniyal basinca ve sonuc¢
olarak serebral hasara yol actigi savunulmustur.
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PECARN FLUID deneyi (2018)

' L] LN ]
DKA'll cocuklarda intravenoz
= N Engl J Med. Author manuscript; available in PMC: 2018 Dec 14, t d L. ° b | h I
Published in final edited form as: N Engl J Med. 2018 Jun 14;378(24):2275-2287. doi: 10.1056/NEJMoal716816 [ S IVI e aVI S I n I n S e re ra a Sa r a
iliskisine dair en kesin arastirma,
" " .
PECARN FLUID deneyinden
Mathan Kuppermann, Simona Ghetti, Jeff E Schunk, Michael J Stoner, Arleta Rewers, Julie K McManemy, Sage R N
Myers, Lise E Nigrovic, Aris Garro, Kathleen M Brown, Kimberly S Quayle, Jennifer L Trainor, Leah Tzimenatos, g e | m e kte d I r.

Jonathan E Bennett, Andrew D DePiero, Maria Y Kwok, Clinton S Perry 1Il, Cody S Olsen, T Charles Casper, J

Michael Dean, Nicole S Glaser, for the PECARN DKA FLUID Study Group n PECARN FLUID " (Pediatri k ACiI
B — Bakim Uygulamali ArastirmaAgi,
DKA'da Arastirilan Sivi Tedavileri) .
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Clinical Trial of Fluid Infusion Rates for Pediatric Diabetic Ketoacidosis
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Bu deney, hizli ve yavas rehidratasyon ile %0,45 ve %0,9
sodyum klorur (NacCl) sivilarinin kullanimini karsilastirmak icin
2 x 2 faktoriyel tasarim kullanilarak, dort intravendz sivi tedavi
rejiminden birine randomize edilen 1389 cocukta DKA'nin
norolojik sonuclarint inceledi ve tedavi sirasinda zihinsel
durum ve Kklinik serebral hasar oranlarinda guruplar
arasinda anlamh bir fark bulunamad..

Bu calisma ile intravenoz sivi tedavilerinin, DKA ile iliskili
serebral hasar arasinda nedensel bir iliski olmadigi
vurgulanmaktadir.
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The Journal of Pediatrics e
Volume 145, Issue 2, August 2004, Pages 164-171 =

Mechanism of cerebral edema in children Difizyon agirlikli MRI gallsmglgrl, gocuklarc-zl-a DKA
with diabetic ketoacidosis # sirasinda meydana gelen subklinik serebral 6demin
s Geucio 218 st veen o i et o V@zojenik oldugunu ve hicre disi alanda su birikiminin
arttigini géstermistir.

Show more v
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Hicre disi alanda su birikiminin artmasi bize , DKA sirasinda
kan-beyin bariyer fonksiyonunda bozukluklar meydana gelebilecegini
distindirmektedir .
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Research article ® Full text access  Get rights and content 2

Regular article

Cytokine response to diabetic ketoacidosis and its treatment

View full text o, Download full issue 39 Cite  am Add to Mendeley Gﬁ Share ‘
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Clinical Immunology

Date: September 2003
Pages: 175-181

Volume: Volume 108, Tssue 3

Published by
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Abstract

The objectives of this study were to monitor plasma cytokines as markers of cellular
activation and as potential markers for the progression of the acute complications of
diabetic ketoacidosis (DKA). Blood samples were obtained prior to, during and after
treatment of severe DKA (pH < 7.2) in six children and adolescents. Plasma IL-10, IL-1,
TNF-a, IL-6, IL-8 and IL-2 cytokine levels were assayed by ELISA at each of the time points.
Prior to treatment, elevations of multiple cytokines were found, the highest being IL-10.
Treatment of DKA resulted in a significant decrease of IL-10 at 6-8 h (p = 0.0062), and
further increases in the inflammatory cytokines at 6-8 h and/or 24 h vs 120 h (baseline):
IL-1B (p =.0048); TNF-ct (p = .0188) and IL-8 (p = .0048). This study strengthens the
hypothesis that the metabolic crisis of DKA, and its treatment, have differential effects on
cellular activation and cytokine release. The time frame for the increase in inflammatory
cytokines correlates with the reported progression of subclinical brain edema, interstitial
pulmonary edema and the development of clinical brain edema.
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Inflamatuar Yanit Teorisi : Bu teoride
DKA belirgin bir sistemik inflamatuar yaniti
tetikler ve olusan cesitli inflamatuar faktorler
noroinflamasyona neden olarak, kan-beyin
bariyerinin bozulmasinda rol oynayabilecegi
savunulmus.
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Sonuc olarak patofizyolojide , yapilan goruntileme calismalari ve
inflamatuar yanit arastirmalariyla osmotik teori gecerliligini kaybetmis,
noroinfilamasyona baglh kan beyin bariyerinin bozulmasiyla gelisen
vazojenik 6dem teorisi gliclenmistir.
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Risk faktorleri

DKA'li cocuklarda serebral hasar icin risk faktorlerini belgeleyen

calismalar, daha yogun izleme gerektiren cocuklarin belirlenmesinde
faydalidir .

Beyin hasari icin dnemli risk faktorleri sunlardir:
e DKA'nin baslangicinda siddetli asidoz .
eBasvuru aninda BUN duzeyi yiksek.
eDaha dusuk bir baslangi¢ karbondioksit kismi basinci (pCO , ) .
eGenc yas (<5 yas) ve yeni baslayan diyabet .

DKA'da asidozun duzeltilmesi icin bikarbonat tedavisinin kullanimi ayrica

serebral hasar riskinin arttirmaktadir. Bu nedenle pediatrik DKA tedavisi
icin onerilmemektedir.
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Izleme Protokolii

oilk degerlendirme — Diyabetik ketoasidoz (DKA) ile basvuran tim
cocuklarda, Glasgow Koma Olcegi veya benzer bir ndrolojik degerlendirme
kullanilarak biling dizeyinin hizli bir sekilde tespit edilmeli ve  no6rolojik
izlem tedavinin ilk 12 ila 24 saati boyunca en az saatte bir tekrarlanmalidir.
Zihinsel durumu degismis cocuklarda daha sik degerlendirme gerekebilir.

eBakim ortami — Beyin hasari risk faktorlerine sahip, zihinsel durumlarinda
anormallikler bulunan veya beyin hasarina isaret eden diger bulgulari olan
cocuklar, pediatrik yogun bakim tnitesinde tedavi edilmelidir.
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Glasgow Koma Olcedi ve Pediatrik Glasgow Koma Olcegi

Imza

Goz aglcl

Sozli yanit

Motor tepkisi

En iyi toplam puan

Glasgow Koma Olgegi ™

Kendiliginden
Komut vermek
Aci cekmek
Hicbiri

Yonlendirilmig

Kafasi kansik, yontini sagirmig
Uygunsuz kelimeler

Anlaglimaz sesler

Hichiri

Komutlara itaat eder.

Adriyt lokalize eder.

Para cekiyor

Agriya neden olan anormal bikilme
Adrinin anormal gekilde yayllmast

Hicbiri
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Pediatrik Glasgow Koma Olgedi 2

Kendiliginden
Ses clkarmak
Act cekmek
Hicbiri

Yagina uygun ses cikarma, gulimseme veya sese yanelim; etkilesim kurma (mirildanma, gevezelik etme); nesneleri takip
etme

Adliyor, sinirli

Ac qighiklan

Acdan inlemeler

Hichiri

Kendiliginden hareketler {sozli komuta itaat eder)
Dokunmaya karst geri cekilir (agry! lokalize eder)
Actya karst geri cekiliyor

Adriya bagl anormal fleksiyon (dekortikasyon durusu)
Agriya anormal uzama (deserebrasyon durusu)

Hichiri

Glasgow Koma Olcegj (GCS), 3 ile 15 arasinda puanlanir; 3 en kitd, 15 ise en iyi durumu gasterir, Uc parametreden olusur: en iyi goz tepkisi (E), en iyi
sozel tepki (v) ve en iyi motor tepki (M). GCSin bilegenleri ayr ayri kaydedilmelidir; drnedin, E2V3M4, 9'luk bir GCS puani ile sonuclanir. Geleneksel
olarak, GCS, travmatik beyin hasarinin (TBI) siddetini su sekilde tammlar: <8: siddetli beyin hasar, 9 ila 12: orta siddette hasar ve =13 veya daha yiksek
bir puan: hafif hasar. Bununla birlikte, GCS puani 13 olan TBI hastalarinin Gnemli bir aziniginda potansiyel olarak yagami tehdit eden intrakraniyal
lezyonlar bulunur. Gozden gecirilmis bir sinflandirma yaygin olarak benimsenmenis olsa da, 9 ila 13 arasindaki bir GCS puani, muhtemelen alum veya
uzun sireli sakatlik riski orta diizeyde olan (yani "potansiyel olarak siddetli*) TBI popilasyonunu en iyi sekilde temsil eder.

Pediatrik Glasgow Koma Olcedji (PGCS), 2 yas ve altindaki cocuklarda gecerliligi dogrulanmistir.
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TESHIS

Asagida bahsedecegim semptomlardan herhangi birinin varhgi,
serebral hasar olasiligina dair siphe uyandirmalidir ve klinisyenler
tanidan stpheleniliyorsa, derhal tedaviye baslamalidir.
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Beyin hasarinin teshisi *
Minér kriterler (orta derecede siipheli bulgular)

Bas agrisi - Bas agrisi tani aninda siklikla mevcut olsa da,

tedavi sirasinda bas agrisinin kottlesmesi veya tekrarlamasi beyin hasari siphesi uyandirir.
Kusma - Tedavi sirasinda ortaya ¢ikan veya tekrarlayan kusma stipheli bir durumdur.

Sinirlilik, halsizlik veya uykudan kolayca uyanamama -

Bu belirtiler, 6zellikle tedaviye baslandiktan sonra ortaya cikarsa veya kotulesirse stiphelidir.
Yuksek tansiyon (6rnegin, diyastolik tansiyon >90 mmHg).
Majér kriterler (¢ok stipheli bulgular)

Tedaviye baslandiktan sonra anormal veya kétilesen zihinsel durum,

ajite davranis veya biling diizeyinde dalgalanmalar
Yasa uygun olmayan idrar kagirma
Uygunsuz kalp hizi yavaslamasi -
ornegin, damar ici hacmin iyilesmesine veya uyku durumuna baglanamayan,
dakikada 20 atimdan fazla dusus.
Tani kriterleri (6nemli beyin hasari belirtileri, artmis kafa ici basinci veya beyin fitigi)
Agriya karsi anormal motor veya sozel yanit.
Durusu dekortike veya deserebre olmasi
Anormal pupiller yanit veya diger kraniyal sinir felci 1

Anormal nérojenik solunum paterni - érnegin, hiriltili solunum, tasipne,

Cheyne-Stokes solunumu, apne
: In pediatrikacillermalatya
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Tedavi endikasyonlari:

DKA tanisi konmus cocuklarda:
1 tani kriteri veya
2 major kriter veya
1 major ve 2 minor kriter, veya
1 major ve 1 minor kriter (cocuk 5 yasindan kiglikse) olmasi tedavi endikasyonu
icin yetrlidir.
Tedavi karari belirti ve semptomlara dayanmalidir; tani koymak veya
dislamak icin nérogoéruntilemeye guvenilmemelidir.
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Tedavi Yontemi

— Beyin hasari, ylksek olum ve sakatlik oranlariyla iliskilidir ve klinik kriterlere
dayanarak guiclu bir sekilde stuphelenildiginde, goruntileme yapilmadan once bile,
ozmotik tedavi ile derhal tedavi edilmelidir.

eHastaya derhal 10-15 dakika icinde intraven6z olarak 0,5-1 g/kg mannitol verin . Mannitol

uygulamasi 30 dakika sonra tekrarlanabilir. Mannitolln etkileri genellikle hizla (15 dakika icinde)
ortaya cikar.

Mannitol ile yapilan ilk tedavi zihinsel durumda iyilesme saglamazsa , hipertonik salin (10-15
dakikaicinde 2,5-5 mL/kg) kullanilmasi da uygundur.

eNormal kan basincini korumak ve beyin perflizyonunu optimize etmek igin sivi uygulamasini
gerektigi gibi ayarlayin. Beyin perfiizyon basincini tehlikeye atabilecek hipotansiyondan kaginin.

eNormal oksijen doygunlugunu korumak icin gerektiginde oksijen verin.

eApne veya anormal solunumlari olan hastalarda veya hava yolunu korumak icin entiibasyon
erekebilir. Agresif hiperventilasyon DKA ile iliskili serebral hasarin kotu sonuglaryla
iliskilendirildiginden kaginilmalidir.

eSecilmis hastalarda kafa ici basincinin izlenmesi i¢cin monitérizasyon gerekebilir.
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Sonuc :

* Hasta gelir gelmez bilin¢ diizeyi degerlendirilmeli ve sik takip edilmeli.

 Klinik kriterlere dayanarak cerebral hasardan giclu bir sekilde
siphelenildiginde, ozmotik tedaviye derhal baslanmal..

* Tani koymak veya dislamak icin nérogérintilemeye glivenilmemelidir.
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