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HIPOGLIKEMIA
Najnowsze Zalecenia

Beata Czeszynska
Klinika Neonatologii PUM

Stezenie glukozy w okresie
noworodkowym

= zalezy od szeregu czynnikéw
wptywajacych na watrobowa
produkcje

= i obwodowe zuzycie glukozy.




Produkcja glukozy w watrobie zalezy
od :

= zapasow glikogenu watrobowego
= jlosci substratéow uzywanych do endogennej

glukoneogenezy

= dojrzalosci systemoéw enzymatycznych uczestniczacych
w procesach glukoneogenezy i glikogenolizy
= dojrzatosci czynnikow endokrynologicznych

regulujacych te procesy.

Na stopien obwodowego zuzycia
glukozy wpiywa natomiast

= temperatura ciata,
= aktywnos¢ miesniowa

= stezenie insuliny.
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Oznaczenie stezenia glukozy
we krwi noworodka

Stabilna glikemia
70 - 100 mg %

Hipoglikemia
<40 mg%

Zaburzenia glikemii
u noworodkow s3a nie tylko
objawem patologii.

= Hipoglikemia wystepuje czesto u
zdrowych noworodkow w pierwszych
godzinach zycia.

= Nie zawsze jest jednak
rozpoznawana ze wzgledu na brak
wyraznych objawow klinicznych.
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Dlaczego tak sie dzieje?

= W okresie miedzy momentem porodu
a rozpoczeciem karmienia doustnego
noworodek musi sam zabezpieczyé¢ sobie
produkcje energii wystarczajaca do
utrzymania:

= prawidlowej temperatury ciala,

= oddychania,

= aktywnosci miesniowej

= | regulacji glikemii.

W organizmie noworodka nastepuje
w bardzo krétkim czasie szereg
fizjologicznych i metabolicznych zmian
umozliwiajacych przestawienie sie
z ciagtego, odmatczynego

= na przerywany sposob otrzymywania

substancji odzywczych, podawanych

droga doustna i wchtanianych przez
przewod pokarmowy.




Dlatego tez,

= U wielu noworodkow stwierdza sie
obnizanie glikemii w stosunku do
wartosci stwierdzanej we krwi
pepowinowej w momencie porodu.

= Najnizsze wartosci glikemii wystepuja
W okresie pomiedzy 1-2 godzing zycia.

Ocena glikemii jest wskazana u:

Noworodki <2kg lub >4kg
LGA i SGA

Noworodki matek z cukrzyca
Urodzone <37 tyg cigzy
Podejrzane o sepse

Od matek z Chorioamnionitis
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Hypoglycemia

A Epinephrine ACortisol

¢

Hepatic Lipolysis
+ glucose paps + free fatty
acids

Glukoza, podobnie jak tlen jest
niezbedna do prawidiowego
funkcjonowania komérek mézgowych

= W momencie obnizenia sie stezenia

glukozy do tzw. wartosci krytycznej,

= dochodzi do uszkodzenia OUN.




Krytyczne stezenie glukozy jest
rézne u roznych noworodkow

dostepnos¢ alternatywnych
substanciji

roznice

e

w mézgowym niedotlenienie
przeptywie krwi

Jesli zauwazymy, ze noworodek
uprzednio aktywny, w dobrym stanie
ogoinym

Gorzej ssie,

Jest mniej aktywny,

Ma obnizone napiecie miesniowe, drzenia
Tachypnoe, bezdechy

tatwo marznie,

Drgawki

Letarg

W diagnostyce réznicowej uwzglednijmy ocene
glikemii
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Hipoglikemia poza okresem
pierwszych godz zycia

= wystepuje rzadko u zdrowych
donoszonych noworodkoéw,

" a jeszcze rzadziej jest
rozpoznawana

= bo nie daje objawow klinicznych.

Objawy kliniczne hipoglikemii

wynikajq z obnizonej dostepnosci
glukozy do OUN oraz ze stymulaciji
adrenergicznej spowodowanej przez
hiskie stezenie glukozy.

W czasie 1-2 doby zycia objawy réznig
sie od prawie niezauwazalnych do
zaburzen funkcji OUN badz ze strony
uktadu krazenia i oddechowego
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Objawy towarzyszace hipoglikemii

epizody zbledniecia,

pocenie sie,

drzenia miesniowe, niepokoj,

brak odruchu Moro,

ulewania, wymioty

sinica,

bezdechy,

niewydolnos¢ krazenia, tachykardia
spiaczka,

s3 jednak mato charakterystyczne.

Objawy hipoglikemii

= Drgawki towarzysza
najczesciej diugo utrzymujacej
sie hipoglikemii

= | s3 na 0go6t wynikiem trwatego
uszkodzenia OUN.
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Do wystapienia hipoglikemii
w okresie noworodkowym
prowadzi zaistnienie jednego
z trzech patomechanizmow:

= zbyt male zapasy glikogenu
= obnizona produkcja glukozy
= hiperinsulinizm.

Przyczyny przejsciowej hipoglikemii
objawowej

zZwie owa
u y

utylizacja glukozy

pod nek ‘

nied now
| po h
s zy
admierne
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Przyczyny przejsciowej hipoglikemii
objawowej

Ob rw

Opodznienie indukciji
aktywnosci (o) W
karboksykinazy
fosfoenolopirogroniandowe iewlasciwa

produkcija

glukozy
b ia
c J y

o)

Utrzymujaca sie
hipoglikemia mimo
leczenia wiewami

Z glukozy przemawia
za etiologia swoista
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Hipoglikemia okresu noworodkowego
o etiologii swoistej

eki
podawane
matce

Hiperinsulinizm

n [
Bec

ko ki

Noworodki z przedtuzonym okresem
hiperinsulinemii to:

SGA

Po niedotlenieniu okotoporodowym
Od matek z rzucawka

Maja zazwyczaj hadmierne zuzycie
dglukozy i czesto wymagaja infuzji
dlukozy przez diuzszy czas.
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Hipoglikemia okresu noworodkowego
o etiologii swoistej

Pan yzm
' Izol bor
ho tu
aburzeni

endokrynologiczne
¢

Wr
k

Hipoglikemia
o etiologii swoistej - wrodzone biedy
metabolizmu

Jd a

Weglowodandéw
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Hipoglikemia
o etiologii swoistej - wrodzone btedy
metabolizmu

enazy

Hipoglikemia okresu noworodkowego
o etiologii swoistej

kwasica etylo-

: malonowo
kwaS|ca _tluszczowa choroba

propionowa syropu
klonowego

wrodzona  Aminokwasow kwasica
tyrozynemia metylomalonowa

kwasica kwasica
3-hydroksy glutarowa
3-metylo-glutarowa typu li
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Inne przyczyny hipoglikemii

nadmiar glukozy
podawany rodzacej

transfuzja . |
w mienr{a glodzenie matkKi
y . przed porode
krwi Jatrogenne
zbyt wysokie
mielscowienie nagte odstawienie
V?,et‘gt?,li'g dozylnego wlew
pepowinowej glukozy u noworodka

Hipoglikemia okresu noworodkowego
- przyczyny rézne

zmiany

zakazenie " OUN cl?l?lg%tl)la
krazenia
ozigbienie Rdzne policytemia
przyczyny
Indometacyna przewlekia
IV salicylany, biegunka

propranolol  przeciwciata
umatki antyinsulinowe
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Skutki hipoglikemii

= Wystapienie objawow klinicznych
moze by¢ wyrazem gtebokiego
uszkodzenia funkciji i struktury
OUN

= | czesto wigze sie z trwalym
uposledzeniem rozwoju
neurologicznego,

= a nawet zgonem noworodka.

Diagnostyka hipoglikemii — Badania laboratoryjne

Stezenie glukozy w surowicy krwi lub we krwi petnej
Stezenie insuliny

Mocz- oznaczenie ciat ketonowych, ocena kwasow
organiczych

Screening w kierunku wrodzonych choroéb
metabolicznych

(Screening for metabolic errors: Electrospray
ionization-tandem mass spectrometry in
asymptomatic persons allows earlier identification
of clearly defined inborn errors of metabolism,
including aminoacidemias, urea cycle disorders,
organic acidurias, and fatty acid oxidation
disorders)

2017-06-22
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Leczenie hipoglikemii

Hipoglikemia powinna by¢ leczona niezwtocznie
aby zapobiec powiktaniom neurologicznym. Celowe
jest wczesne karmienie noworodka piersia lub
mieszanka mleczna. Jesli jest problem z
efektywnym ssaniem, stosujemy karmienie sonda.

U niemowlat starszych podaz soku
pomaranczowego 20ml/kg jest zalecana.

Hipoglikemia - leczenie

2017-06-22
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Staly dozylny wlew glukozy

Dozylny wlew 10% glukozy za pomoca pompy
infuzyjnej z szybkoscia 3ml/kg/godz.

(5 mg/kg/min.) z nastepowa kontrola glikemii
po 1-2 godz;

po uzyskaniu normoglikemii nalezy stopniowo
zmniejsza¢ dawke glukozy, kontrolujac
glikemie 4 razy na dobe;

po 24 godzinach (przy stabilnej glikemii)
mozna odstawi¢ dozylny wlew glukozy. Przy
utrzymywaniu sie hipoglikemii nalezy
zwiekszy¢ dawke glukozy do 8-10 mg/kg/min.

Leczenie hipoglikemii

Kortyzol nie jest obechnie zalecany, daje
minimalny efekt terapeutyczny i moze
opoOzni¢ postawienie prawidtowej diagnozy.
Kortyzol stymuluje glukoneogeneze i
zmniejsza zuzycie glukozy, co daje wzrost
stezenia glukozy we krwi i maskuje
prawdziwg przyczyne hipoglikemii.

2017-06-22
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Noworodki i niemowleta krztuszace sie z brakiem odruchu
ssania otrzymuja ptyny z glukoza sonda dozotagdkowa, w
sposob dozylny, (wyjatkowo domiesniowo, do szpiku
kostnego) a takze leki — glukagon, diazoksyd, octreotide.

Octreotide jest lekiem zawierajgcym hormon podobny do
wystepujacej naturalnie somatostatyny, ktéry hamuje uwalnianie
innych hormonow. Umozliwia to zmniejszenie lub ustgpienie
objawow, w ktorych powstaniu hormony odgrywaja role, a wiec
takze w gruczolaku trzustki.

Opisano ,ze:

Nifedipina moze by¢ przydatna w Persistent
hyperinsulinemic hypoglycemia of infancy (PHHI) zeby
utrzymac¢ normoglikemie.

Leczenie operacyjne

Wykrycie gruczolaka — badanie angiograficzne
Jesli hipoglikemia utrzymuje sie do 3 miesigca
zycia i nie ma wlasciwej odpowiedzi na podaz
glukozy i somatostatyny rozwigzaniem moze by¢
leczenie chirurgiczne.

Stosuje sie prawie catkowita 85-90% resekcje
trzustki.

Hipoglikemia jest wynikiem nieprawidtowosci w
funkcjonowaniu kom beta trzustki.

Po zabiegu subtotalnym istnieje ryzyko rozwoju
cukrzycy.
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Kazdy noworodek i niemowle z hipoglikemia

wymagda hospitalizacji , monitorowania i diagnostyki.

Jesli tego wymaga zanim dotrze do szpitala podaje
sie tlen, zaklada dostep iv do wlewu glukozy (10%)
i lekow.

Drgawki powtarzajace sie po wyréwnaniu glikemii
(przynajmniej do wartosci 45mg/dl) — podaj leki
przeciwdrgawkowe

Kwasica z pH<7,1 wskazuje na wstrzas o roznej
etiologii, ktory wymaga korekciji kwasicy i leczenia
przyczynowego po ustaleniu przyczyny

Niedoboér dehydrogenazy diugotancuchowych
kwasoéw tluszczowych (niedobér LCHAD, ang.
long-chain 3-hydroxyacyl-coenzyme A
dehydrogenase deficiency, LCHAD deficiency)

jest to rzadka uwarunkowana genetycznie

choroba metaboliczna o dziedziczeniu
autosomalnym recesywnym. Ciaza czesto
powikiana zespotem HELLP

Choroba ujawnia sie w niemowlectwie lub
wczesnym dziecinstwie. Na obraz kliniczny
niedoboru LCHAD sktadajqg sie nieche¢ do ssania,
hipoglikemia, hipotonia miesniowa, niewydolnos¢
watroby, polineuropatia obwodowa i
nieprawidtowosci siatkowki.
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Hlpogllkemla ketotyczna jest najczestsza postacia

hipoglikemii u dzieci.

Rozpoczyna sie zwykle miedzy 18. miesiacem a 5. rokiem zycia

i ustepuje samoistnie przed 9. rokiem zycia. Epizody hipoglikemii
wystepuja typowo podczas infekcji i ograniczenia przyjmowania
pokarméw. Dziecko jest podsypiajace albo w $pigczce. Defekty
dlukoneogenezy ujawniaja sie zazwyczaj, gdy zostanie przerwana
praktyka czestego karmienia. Prekursory glukoneogenezy
pochodza gldwnie z biatek miesni. Masa miesniowa matego dziecka
jest znacznie mniejsza od masy dorostych, natomiast
zapotrzebowanie na glukoze w stosunku do masy ciata jest
znacznie wieksze. Powoduje to obnizona zdolnos¢ do
kompensowania niedoboru glukozy.

Ketonuria i ketonemia oraz brak hiperinsulinemii potwierdzaja
rozpoznanie. Etiologia hipoglikemii ketotycznej, ktora cechuje sie
wystepowaniem hipoalaninemii moze by¢ zwigzana z defektem
deaminacji oksydacyjnej aminokwasow, transaminaciji, syntezy
alaniny lub wyrzutu alaniny z miesnia.

Diugotrwate skutki hipoglikemii
obejmuija:

Opoznienie umystowe
Nawracajgce drgawki (padaczka)
Opodznienie rozwoju ruchowego
Zaburzenia osobowosci
Nieprawidlowosci

w funkcjonowaniu uktadu krazenia
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Dziekuje za uwage!
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