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Autonom nevropati

 Kardial autonom nevropati

 Gastrointestinal autonom nevropati

 Urogenital autonom nevropati

 Urinblæredysfunksjon

 Seksuell dysfunksjon (begge kjønn!)

 Obstruktivt søvnapnésyndrom (?)

 Eksokrin pankreas? Anemi?



MYTER om Autonom Nevropati

 Autonom nevropati er ikke så vanlig


1/4-
1/3 av diabetespasientene

 Vi kommer sjelden over symptomer fra 
autonom nevropati i klinisk praksis

 Det har ikke så stor praktisk betydning om man 
påviser autonom nevropati
 Redusert QoL, hospitalisering, ca doblet mortalitet...



Kardial autonom nevropati

 Gir redusert hjerte-
frekvensvariabilitet

 Redusert evne til å tilpasse   
cardiac output til behov

 Takykardi 80-110, forlenget QT

 Prevalens

 Type 1 DM ≈ 25%

 Type 2 DM ≈ 34 %

Ziegler D et al. J Diab Compl. 1992; 6(1): 49-57

Pavy-Le TA et al. Clin Auton Res 2010 Mar 31



Relationship 

between 

CAN and 

mortality

Pooled risk estimate 
(n=2,900) was 2.14 (1.83-
2.51)

Vinik AI et al. Diab Care 2003;26(5):1553-79.



Kardiovaskulære risikomarkører ved CAN 

(type 1 DM uten albuminuri):

Mogensen UM et al, Diabetes 2012; 1822-30



Årsaker til øket dødelighet

 Kardiovaskulær sykdom

 Uheldig risikoprofil

 Lipider, non-dipping BT, tachycardi

 Anemi (redusert hematopoese, 

beinmargsnevropati)

 ”Plutselig død”

 Stille hjerteinfarkt

 Arrytmier

 Nedsatt følingsevne, hypoglykemi

 Ortostatisme, fall, ulykker



Hjertefrekvensvariabiliet / baroreseptor

Normal



Alvorlig nevropati

Hjertefrekvensvariabiliet / baroreseptor



Klinisk betydning

 Indikerer øket kardiovaskulær risiko

 Behandle risikofaktorer (lipider, BT, bl.s)

 Kardiologisk vurdering

 Unngå hypoglykemier (CGM)

 Forsiktighet ved kirurgi

 Informasjon vedrørende hard trening

 Markør mtp andre nevropatiske komplikasjoner



Den diabetiske 

mage/tarmkanalen



 Symptomer

Gastroparese

 Tidlig metthet, oppblåsthet, smerter, kvalme, oppkast

 Vanskelig blodsukkerkontroll kan være eneste symptom

Tynn/tykktarm (enteropati)

 Forstoppelse/diaré

 Smerter

 Anal lekkasje

Undersøkelser
 Gastroskopi/colonoskopi

 Magetømmingstest / motilitetsstudier

 Autonome tester (EKG, BT)

Hvordan stille diagnosen?



Wireless Motility Capsule (SmartPill®)

® Copyright © 2001 - 2014 Given Imaging Ltd / Haukeland Universitetssjukehus
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Diett, Glykemisk kontroll

Medikamentell behandling

Enteral ernæring

Kirurgiske prosedyrer

Total parenteral ernæring

Minst invasiv / lav risiko

Mest invasiv / høy risiko

Bearbeidet fra Kendall and McCallum. Gastroenterology 1993.

Behandlingsalgoritme ved gastroparese



Oppsummering

 Diabetesreslatert autonom nevropati er vanlig

 Plagene kan ofte behandles

 Spør direkte om aktuelle symptomer

 Dyspne, rask puls, svimmelhet

 Kvalme, oppkast, magesmerter, avføringsvaner

 Residiverende UVI: tenk resturin, cystopati

 Seksualfunksjon

 Nedsatt følingsevne

 Kardiovaskulær risikomarkør



Worst case scenario:



Takk for meg!


