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ATEROSKLEROTIK DAMAR HASTALARINDA LiP!D VE LIPOPROTEIN
DEGERLERININ IRDELENMESI *

Kazim BESIRLI, Cengiz KOKSAL, Caner ARSLAN, Karman KAZI.I_\/IO._GLU, Gokee SIRIN,
A. Kirsat BOZKURT, Kamil KAYNAK, Hasan TUZUN

Background and Design.- The risk factors in atherosclerotic vascular disease may be different from the ones in
ischemic heart diseases. In our study, the levels of lipids and lipoproteins in 100 patients with atherosclerotic
vascular disease who were candidate for surgery were evaluated.

Results.- When average values were considered, the major finding was that total cholesterol levels were higher

and apolipoprotein B levels were lower than normal.

Conclusion.- We think that antilipidemic treatment is effective in preventing development and slowing the

progress of atherosclerotic vascular disease.

Besirli K, Kdksal C, Arslan C, Kazimoglu K, Sirin G, Bozkurt AK, Kaynak K, Tiziin H. Evaluation of lipid and
lipoprotein levels in patients with atherosclerotic vascular disease. Cerrahpasa J Med 2002; 33: 160-162.

terosklerozun major risk faktorleri

arasinda sigara aliskanlig1, hiperlipi-

demi, diyabet, hipertansiyon énemli

yer tutmaktadir. Diinyada ve tilke-
mizde, lipid ve lipoprotein degerleri ile koro-
ner arter hastaligi arasindaki iliskiye dair ¢ok
sayida c¢alisma olmasina ragmen, aterosklerotik
damar hastalig ile ilgili bu tip ¢alismalarin sa-
yist sinirhdir. Bu galismamizda, cerrahi tedavi
endikasyonu konan aterosklerotik damar hasta-
larinda risk faktorleri olarak lipid ve lipoprote-
in degerlerini arastirdik.

YONTEM VE GEREGLER

1996-1997 yillan arasinda klinigimizde ate-
rosklerotik damar hastalig1 nedeniyle ameliyat
edilen 100 hasta galigmaya dahil edildi. Hasta-
larin 73' 1 (%73) erkek , 27' si (%27) kadin ve
yas ortalamalar1 52,6 idi. Hastalarin ortalama
36 paket/y1l sigara anamnezleri vardi. Yalniz
bir hastanin diizensiz olarak diyet yaptig1 tespit
edildi. Antilipidemik ila¢ kullanan hasta yoktu.
Yirmiyedi hastada femoropopliteal (8'1 bilate-
ral), 20 hastada aortailiak, 14 hastada iliak, 6
hastada hem iliak hem de femoropopliteal, 5

hastada aortailiak ve femoropopliteal tutulum
mevcuttu. Bir hasta da innominat arter, 2 hasta
da subklavian arter tikanikligi bulunuyordu.
Onii¢ hasta da karotis stenozu (4’iinde 2 taraf-
l1), 12 hasta da aort anevrizmasi (1'1 asendan
aorta, 2' si torakoabdominal , 9'u infrarenal aort
anevrizmasi) mevcuttu. Diyabetli 21 hastanin
4’iinde hipertansiyon, 4’iinde koroner arter
hastaligi, 1'inde diyalize bagimli kronik renal
yetersizlik, 2' sinde hipertansiyon ve koroner
arter hastaligi birlikte bulunmaktaydi. Ayrica 5
hastada renal yetersizlik, 23 hasta da hipertan-
siyon, 6 hastada koroner arter hastaligi bulun-
maktaydi. Diyabetik hastalarin 15'inin insiilin,
6’sinin oral antidiyabetik ilaglarla aglik kan se-
kerleri 80-160 mg /dl arasinda seyrediyordu.
Hastalardan 12-13 saatlik a¢lig1 takiben alinan
kanlarin plazmalarinda total kolesterol, trigli-
seridler, diisiik dansiteli lipoproteinler (LDL),
¢ok diisiikk dansiteli lipoproteinler (VLDL),
yuksek dansiteli lipoproteinler (HDL), enzima-
tik kolorimetrik yontem kullanilarak; apolipo-
protein A ve B degerleri ise spektrofotometrik
olarak, turbidimetrik yontem kullanilarak ince-
lendi.
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BULGULAR

Hastalarin %46’sinda total kolesterol degerleri, %
26’sinda trigliserid, %22’sinde LDL degerleri normalin
tizerinde, %18’inde HDL degerleri normal sinirlarin al-
tinda bulunmugtur. Ortalama degerler g6z Oniine alindi-
ginda total kolesterol degeri normal smirlarin iizerinde,
apolipoprotein B degeri normalin altinda bulunmustur.
Trigliserid, LDL, VLDL, HDL ve apolipoprotein A de-
gerleri normal sinirlardadir (Tablo 1, Sekil 1). Istatistiksel
veriler ortalama degertstandart sapma olarak hesaplan-
mistir.

Tablo I. Lipid ve lipoproteinlerin normal degerleri,
ortalama degerler, standart sapmalar (*Ylksek
ortalama total kolesterol ve diigiik ortalama Apo B

seviyeleri).
Bulunan
Ortalama Standart
Ded Sapma
egerler

Total Kolesterol .
(N:50-200 mg/L) 202,21 44,89
Trigliserid (N:50-200 mg/L) 159,97 73.35

VLDL (N:<35 mg/L) 31,57 13,35
LDL (N:<130 mg/L) 126,09 40,67
HDL (N:28-61 mg/L) 39,36 12,25
Apo B (N: 70-130 mg/L) 57,3* 19,67
Apo A (N: 110-160 mg/L) 116,9 29,82
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Sekil 1. Ortalama lipid ve lipoprotein degerleri.
TARTISMA

Plazmada kolesterol ve onun ana kompo-
nenti olan LDL kolesterol aterosklerotik vas-
kiiler komplikasyonlarda iyi bilinen risk fak-
torlerindendir."?  Epidemiolojik  caligmalar
HDL kolesterol diizeyinin koroner arter hasta-
l1g1 ile ters orantili oldugunu gostermesine rag-
men, LDL ve HDL'nin periferik vaskiiler has-

ATEROSKLEROZ; BESIRLI VE ARK. 161

taliklarda rolii heniiz kesin olarak belirleneme-
mistir.>* Fakat bazi ¢alismalarda, diyabet ve
periferik tikayici arter hastaligi bulunanlarda
yiiksek trigliserid ve buna eslik eden diisiik
HDL seviyeleri tespit edilmistir.” Dilege ve
ark. yaptiklar1 bir ¢alismada kolesterol oranin
artisindan ¢ok, HDL diizeyindeki belirgin azal-
manin aterosklerotik periferik damar hastalik-
larmi arttirict etkisi oldugunu bildirmislerdir.’®
Yirmibir diyabetli hastamizin 5'inde yiiksek
trigliserid ve normal HDL, S'inde de yiiksek
total kolesterol seviyesi tespit edilmistir. Baz1
aragtirmalarda da periferik arter hastaliklarinda
trigliserid ve apolipoprotein A ve B seviyeleri
yitksek bulunmustur.”® Drexel ve arkadaslari
yiikksek plasma kolesterolii, LDL kolesterolii,
trigliserid ve apolipoprotein B diizeylerinin pe-
riferik arter hastaligimi destekleyen faktorler
oldugunu gostermislerdir.” Kardiyovaskiiler
risk faktorleri konusunda iilkemizde yapilmis
en kapsamli ¢alisma olan TEKHARF c¢alisma-
smin sonuglarina gore toplumumuzun %25’in-
de total kolesterol diizeyleri 200 mg/dl iizerin-
de, erkeklerin %14,8’inde, kadinlarin ise %
9,8’inde hipertrigliseridemi  saptanmustir.'’
Hasta grubumuzda buldugumuz yiiksek total
kolesterol seviyeleri (%46) literatiirdeki sonug-
larla uyumludur ve periferik arter hastaligi i¢in
de major risk faktori oldugunu gostermektedir.
Calismamizda trigliserid diizeylerinin ortalama
degerinin normal sinirlarda bulunmasina rag-
men, literatiirde hipertrigliserideminin periferik
arter hastaligi icin risk faktorii oldugunu des-
tekleyici calismalar meveuttur.””*!!

Son yillarda lipoprotein diizeyleri ile perife-
rik arter hastaligi arasindaki baglantiy1 arasti-
ran ¢aligmalar artmaktadir. Literatiirdeki genel
yaklasim apolipoprotein A ve B diizeylerinin
yiiksek bulunmasi yoniindedir.® Calismamizda
normalin altinda bulunan apolipoprotein B de-
gerleri bu sonuglarla uyum gostermemektedir.
Normal sinirlarda buldugumuz apolipoprotein
A diizeyinin yiiksek bulunmasinin periferik ar-
ter hastaligimin klinik bulgulari ile sik korelas-
yon i¢inde oldugunu gosteren ¢alismalar mev-
cuttur.'

Sonug olarak yiiksek kolesterol seviyeleri
g0z Oniine alindiginda, hiperkolesteroleminin
aterosklerotik damar hastaliginin etiyolojisinde
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de major risk faktorii oldugunu ve buna yo-
nelik tedavinin (diizenli diyet, fizik aktivite
ve gerekli durumlarda antihiperlipidemik ilag
kullanimi) koroner arter disi aterosklerozun
onlenmesinde de etkili olacagini diisiinmekte-

yiz.

OZET

Aterosklerotik arter hastaliklarinda risk fak-
torleri iskemik kalp hastaliklarindan farkli ola-
bilir. Caligmamizda cerrahi endikasyon bulu-
nan 100 aterosklerotik damar hastasinda lipid
ve lipoprotein degerleri incelendi. Ortalama
degerler gbz oniine alindiginda total kolesterol
seviyesinin normalin iizerinde, apolipoprotein
B degerlerinin normalin altinda oldugu saptan-
di. Bu nedenle, antilipidemik tedavinin atero-
sklerotik damar hastalarinda hastaligin ortaya
cikigin1 engelleme ve seyrini yavaglatmada et-
kili olacagin diistiniiyoruz.
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