ORAL
ANTIDIVABETIKLER



1- Halk arasinda “diyabet haplarn” diye
isimlendiren ilaclarin diger adlan nelerdir?

Oral Hipoglisemikler
Oral Antidiyabetikler
Oral Antihiperglisemikler

2- Oral antidiyabetik ilaclar nedir?

Tip 2 diyabetiklerde agdizdan alinarak kullanilan, vicuttaki insulinin pankreas-
tan sekresyonunu ve/veya hedef hlcrelere etkisini duzenleyen veya glikozun
parsaktan emilimini yavaslatan ilaclardir.

3- Halen dinya Uzerinde agizdan kullanilan
insulin iceren ilac var midir?

Hayir. Hentz bu yonde etkili bir ilag yoktur. Insulin sadece parenteral yol ile
kullanilabilmektedir. Agizdan kullanilan ilaclar insulin olmayip, sadece vicuttaki
insulinin - pankreastan  sekresyonunu  arttinc  yonde  etkilidirler.  Insulin
yoklugunda etkileri yok denecek kadar azdir.

4-Turkiye'de halen kac¢ grup agizdan kullanilan
antidiyabetik ilac vardir?

 Suliondoreler Insuling salgilayan beta htcrelerini uyararak vicudun kendi
insulin salgilamasini duzenler.

Plgtenidieon Yetersiz insuling varliginda hucrelere glikoz (seker) girisini
arttinrlar, karacigerde glikoz yapimini ve barsaklardan glikoz emilimini azaltirlar.
I§tah| da dolayh olarak azaltiriar.

Alfc-alicozdaz imbibiorler Barsaklarda karbonhidratlanin: parcalanmasini
yavaslatarak ve gllkoz emilimini geciktirerek yemek sonrasi olusan kan sekeri yuk-
selmelerini azaltrlar.

- Kimler oral antidiyabetik ila¢ kullanamaz?

- Tip 1 diyabetikler
Hamileler (gebelik dncesi bu ilaclar kesilip insulin
tedavisi baslanmalidir), emzikliler
Bobrek yetmezIigi olanlar
Karaciger yetmezligi olanlar
- BUyuk cerrahi girisim, agir travma, adir enfeksiyona maruz kalanlar
Akut metabolik komplikasyonu olanlar (ketoasidoz,
prekoma, hiperosmolae koma
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6- Oral antidiyabetik ilaclar nasil kullaniimahdir?

Sulfoniureler: Yemeklerden yanm saat once alinmalidir. Gunde tek doz
olarak kullamlan uzun etkili tarleri yemekte de alinabilmektedir.

Biguanidier: Gastrointestinal sistemde bozukluk, bulant, istahsiziik yaptiklari
icin yemek sonrasl tok karnina (son lokma ile) alinmalidirlar.

Alfa glikozidaz inhibitorlert: Yemekle alinan karbonhidratlarin parcalanmasini
etkileyecekleri icin yemede oturunca, yemedin ilk lokmaslyla beraber
alinmaldiriar.

7- Oral antidiyabetiklerin etki sureleri ve dozlar nasildir?

Etki suresi 8-10 saat olan metforminin (biguanid grubu) 500-850 mg tablet
formlar mevcuttur. 500-1000 mg oral dozda verilen metformin 1-2 saat sonra
plazmada pik duzeyine ulasir. Plazma yar dmru yaklasik 1.5-4.9 saatir.
Sulfonildrelerin ozellikleri ise Tablo ll'te verilmistir.

Tablo i
Sulfoniltrelerin dzellikleri
Ortalama
Doz Doz araligi Pik Etki Yarilanma Ortalama etki
Jenerik ad (mg/gun) (mg) (saat) suresi (saat) suresi (saat)
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Gliclazide 160 40-320 6-14 16-24

8- Oral antidiyabetiklerin ne gibi istenmeyen etkileri vardir?

Oral antidiyabetiklerin ozellikle sulfonilure grubu ilaclann istenmeyen en
dnemli yan etkisi hipoglisemidir. (Tablo V) Ozellikle duzensiz ila¢ kullananlarda
ve duzensiz beslenenlerde kan sekerinde dusmeler daha sk gorulmektedir.
Hastalara, beslenme planlarinda onerilen ogunleri ve ara ogunleri ihmal



etmemeleri gerektigi anlatimalidir. Egzersiz uygulamasi, beslenme ve ilac alim
durumuna gore duzenlenmelidir. Oral antidiyabetiklerin kullanimindan sonra
istahsizlik, gastrointestinal sikayetler (bulant, gaz, diare), ciltte kasinti ve dokun-
tU gorulebilir. Nadiren yan etki nedeni ile illac kesilip dedisiklik gerekepilir.
Genellikle bu sikayetler gecicidir.

Tablo IV:
SulfonilGrelerin yan etkileri

1- Hipoglisemi

2- Gastrointestinal sistem yan etkileri:

t, kusma, tikanma ikteri

3- Hematolgjik sistem etkileri:
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4- Deri lezyonlarn:

5- Diger:

9- Sulfoniltre grubu ilaclarda
ikincil yanitsizlik nedenleri nelerdir?

Sulfoniltre grubu ilaclara yanitsizlik hastaya, hastaliga badl nedenlerle ya da
tedavideki hatalara bagl nedenlerle olabilir,

Tablo V:
Sulfoniltrelere ikincil yanitsizlik nedenleri nelerdir?

1- Hastaya iliskin nedenler:

Dengesiz beslenme sonuct

2- Hastaliga iliskin nedenler:

Beta hucre fonksiyonlannin azalmast, instlin direncinde artma

3- Tedaviye iliskin nedenler:




10- Sulfonilare grubu ilaclar
hangi ilaclarla etkilesime girer?

Sulfonilureler bircok ilacla etkileserek onlarin farma-kokinetiklerini etkilemekte
ya da bu ilaclar sulfoniltrelerin etkisini dedistirmektedir.

Salisilatlar, sulfamidler, alkol, klofibrat, kloramfenikol, propranolol, fenilbuta-
zon, kumadin, MAQ inhibitdrleri stlfonilurelerin etkisini arttirmakta dolayisi ile
hipoglisemiyi arttiricr yonde etkileri olmaktadir.

Kortikosteroidler, furosemid, tiazidler, dstrogenler, isoniyazid, rifampisin, fen-
itionin, alkol ve indometazin ise sulfonilurelerin etkisini azaltarak glisemi ve
regulasyonunun bozulmasina yol acmaktadirlar.
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