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Astimhi Cocuklarda Serum Ginko Diizeyleri
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OzZET
Amag: Astimli gocuklarda serum ginko diizeylerinin in-
celenmesi.
Gereg ve Yontem: Caligmamiza Mart 2005 ve Nisan
2005 tarihleri arasinda Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim
ve Arastirma Hastanesi Astim Alerji Poliklinigine bagvu-
ran, yaslan 24 ile 168 ay arasinda degisen, takipli 50 as-
bm tandi gocuk ve yaslan 12 ile 168 ay arasinda degi-
sen 50 saflam gocuk alindi. Olgulardan serum ginko
dizeyi igin aghk kan dmegi akndi ve cinsiyet, yas, IgE
degerleri sorgulandi. Astim dereceleri GINA siniflamasi-
na gore yapild, tedavi stirelen kaydedildi. Serum ¢inko
duzeyleri; kalori metrik yOntem ile 6lglldu.
Bulgular: Cakgma grubundaki gocuklann 23'U erkek
(9646), 27'si koz (%654) idl. Yas ortalamasi 87,64 + 32,91
ay olarak befirlendi. % 14'0 1, 9%44'0 2, %34'0 3, %8'i
4. derece astimb idi. Hastahdin siresi 1- 84 ay arasinda
i) ve ortalama 21,28 ay olarak bulundu. Saghikh 50 go-
-udun 27°si erkek (9654), 23'0 kiz (%46) idi. Yas ortala-
‘a3 da 65,58 « 53,32 ay olarak bulundu. Astimh go-
c<lann serum ginko konsantrasyon ortalamasi 117,9
wrogr/dl, sadlikh gocuklann 110,76 mikrogr/dl olarak
Jundu. Dederler arasinda istatistiksel anlamh bir fark
~ulunamad (p > 0,05). Caigma grubunda cinsiyet, as-
'm derecesi ve astim slresi ile ginko diizeyleri arasinda
oir lligki gosterilemedi (p > 0,05). Astimh gocuklann yas-
an arttikga ¢inko dizeyinin azaldigi tespit edildi (p <

0,05). Astim siiresi ile ginko degerleri arasinda tersyén-
de zayif, astim derecesi ile ginko degerleri arasinda nor-
mal yonde zayif bir korelasyon tespit edildi. Bu verier
istatistiksel anlaml dedildi. .

Sonug: Calismamizda astim ile serum ginko dizeyi ara-
sinda bir iligki saptanmamugtir. Ginko eksikiiginin astm
patogenezindeki yerinin aragtinimas igin yapdan ¢ais-
malarda farkh sonuglar elde edilmigtir Konunun aydnia-
timasi igin daha genig hasta gruplannda galigmalar yz-
pilmasina ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Astim, Cocuk, Cinko

ABSTRACT
Serum Zinc Levels in the Children with Asthma.

Purpose: The investigation of serum zinc levels in the
children with asthma.

Materials and Method:50 children having follow up ast-
hma diagnosis at the age of 24 and 166 months and
applying for Asthma Allergy Polyclinic of Bakirkdy Or
Sadi Konuk Training and Research Hospital , and S0 he-
alty children at the ages of 12 and 168 months were inc-
luded in this study between the dates March 2005 and
April 2005.Hunger-blood samples were taken from the
cases for serum zinc levels, and the values of age gen-
der and Ig E were investigated.The grading of Asthma
was carried out according to the GINA classification,
and the treatment times were recorded.Serum znc -
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vels were measured by means of calorimetric method.

Findings: 23 of the children in study group were male
(%46) , and 27 of the children were female(%54).Mean
age was 87.64_+32.91 months.%14 of the cases had
grade 1 asthma , and %44 of the cases had grade 2
asthma , and %34.4 of the cases had grade 3 asthma
and %8.4 of them had grade 4 asthma.The duration of
illness was between 1 and 84 months , and mean du-
ration was 21.28 month.27 of 50 healthy children were
male (%54) and 23 of them were female (%46).The me-
an age was 65.58_+53.32 months.Mean of serum-zinc
concentration of the children with asthma was 117.9
microgram/d| , whereas that of healthy children was
110.76 microgram/dl.There was no statistically signifi-
cant distinction between values.(P>0.05).There was no
correlation in study group between zinc levels and gen-
der, grade of asthma and duration of asthma(P>0.05).it
was found dut that as the children with asthma get ol-
der, their zinc levels reduce. (P<0.05).We observed that
there was a weak correlation in reverse direction bet-
ween duration of asthma and zinc values , and there
was a weak correlation in normal direction between the
grade of asthma and zinc values.These data were not
statistically significant .

Conclusion: We could not detect any relationship bet-
ween asthma and serum zinc level in our study.

Key Words: Asthma, Child,Zinc

GIRig

Astim mast hiicreleri, eozinofiller, T lenfositleri bagta ol-
mak (izere pekgok hiicre ve hiicresel elemanin rol oyna-
dii havayollarinin kronik inflamatuar hastaliddir
(1,2).Cocukluk déneminde sik kargilagilan kronik hasta-
liklardan biri olan astimin 6nlenmesi, patogenezi, tedavi
ve uzun dénem izlemi gocuk astim ve allerji uzmanilan-
nin halen (zerinde énemle durdudu konulardan biridir.
GinGmizde etyolojide genetik yatkinlik, nérohormonal
durum ve gevresel faktérierin birlikte rol oynadig kabul
edilmektedir (3). Son yillarda diyet ile astim arasindaki
iligkinin aydinlatimasi igin birgok aragtrmalar yapimig-
tr. Vanilan ortak sonuglarda; diyetle astim arasinda siki
bir iligki oldugu ortaya konulmugtur. Ozellikle, immun
sistem matiirasyonunda rol alan element ve vitaminlerin
yan sira antioksidan etki gdstererek hiicre stabilizasyo-
nu salayan mikroGnitlerin besinlerle eksik alindiginda
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astim riskinde artis gorulmustir. Cinko bu konuda Gze-
rinde caligifan, tum hucrelern biyume ve replikasyonu
icin gerekli olan =sansiyel bir elementtic (4).

GEREC VE YONTEM
Caligmamiza Mart 2005 ve Nisan 2005 tanhlen arasin-
da Bakirkoy Dr. Sadi Konuk EGitm ve Aragtirma Hasta-
nesi Astim Alerji Paliklinigine bagvuran hastalar alind.
Yaslan 24 ile 168 ay arasinda dedigen ve en az 1 aydir
takip edilen 50 astim tanih gocuk galigma grubunu olug-
turdu. Kontrol grubu olarak herhangi bir hastahdi olma-
yan kontrol amagh gocuk poliklinide bagvuran 50 sag-
lam gocuk galigmaya alindi. Olgulann aynntih anamnez,
fizik muayeneleri ve tedavi dizenlemeler yapiarak se-
rum ginko diizeyi igin hastalar ag iken 6rmek alindi. As-
tim dereceleri GINA siniflamasina gore yapildi. Hastala-
nn yas, cins, astm tedavisinin siresi ve IgE degerleri
dederleri sorgulandi. Kontrol grubundaki saglam go-
cuklann yas, cins ve IgE dederleri sorgulandi. Serum
¢inko dizeyleri kalorimetrik yontem ile élgUimugtar. Bu
yontem ginkonun oda isisinda NITRO-PAPS ile etkilegi-
me girerek 6mekteki ginko konsantrasyonuyla dogru
orantili olarak renkli bilegikler olugturma esasina daya-
niwr. Alinan kan érmekleri 1500 q devirde 10 dakika san-
trifij edilerek serum elde edildi. Serum ve kit ¢dzeltisi
1/20 oraninda kangtinlarak 578 (570-582) nm de okun-
du. Kit ¢ozeltisi 4 kusim reaktif A (Borate buffer 0,37 M
pH 8,2: Salicilaldoxime 12,5 mM; Dimetil glioxime 1,25
mM.Surfaktan ve koruyucu) 1 kisim reaktif B (NITRO-
PAPS; 0,4 Mm, koruyucu)'den olugmaktadir. Uygulama
sirasinda 200 mcg/dl ginko iceren nitrat ginko standar-
di da kullanildi. Uygulama sonunda serum ginko deger-
leri agadidaki formiile gore hesapland.

Cinko meg / dl = Omegin Absorbansi / Standardin Ab-
sorbansi * 200

Istatistiksel analizler igin Ki-kare, Student-T, Mann-
Whitney U ve Pearson korelasyon analiz teknikleri kul-
landmugtir ve p < 0,05 anlamb olarak kabul edilmigtir.

BULGULAR

Caligma grubunu olugturan 50 gocugun 23’ erkek
(%46), 27'si kiz (%54) idi. En bilyuk hasta 168 aylik, en
kigiik hasta ise 24 aylik idi. Yag ortalamasi 87,64 =
32,91 ay olarak belirlendi. Hastalann % 14’G 1, %44'G
2, %34'0 3, %8'i 4. derece astimii idi. Hastaligin suresi
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giddeti yada slres! konusunda fikir olugturabiiecegini
diglnerek yaptiimiz aragtirmada 50 astim tarisi almig
ve 50 sadlikh cocukla galigtk. Galigma grubundakl 50
astimh gocugun serum ginko dizeyleri kontrol grubuy-
la kargdagtinidi, Ancak serum ginko degerleri kontrol
grubundan istatistiksel olarak anlam farkliikta degildi
(p > 0,05). Caligma grubunda cinslyet, astim silresi ve
astim derecesl ile serum ¢inko dizeyleri arasinda an-
laml iligkl gOriilmedi (p > 0,05). Astimh gocuklanin yag-
lan arttikga serum ginko diizeyinin azaldig tespit edildl
(p < 0,05). Aynca astim siiresi ile serum ginko degerle-
fi arasinda ters ydnde zayif bir korelasyon, astim dere-
cesi ile serum ginko degerleri arasinda normal yénde
zayif bir korelasyon tespit edildi.
1984 yilinda Goldey ve arkadaglannin 29 astimli, 11
prednizolon tedavisi alan astimli, 21 saglam gocukta
yaptid caigmada gocuklarin diyetleri, blylime geligme
erileri ve serum ginko dlzeyleri birlikte de§erlendiril-
mig, prednizolon tedavisi alan astimh gocuklarin blyi-
me geligme geriliginin serum ginko diizeyi ile iligkili ol-
madii ve astimh gocuklann serum ginko dizeylerinin
sadlikh gocuklardan farkli olmadigi belirtilmigtir (18).
Kholy ve arkadaglannin 22 astimli, 18 atopik dermatitli,
20 saglam gocuk (zerinde yapti§ galigmada; ortalama
serum ¢inko deferleri astimli gocuklarda 70.3+ 13.2
mcg/dl, atopik dermatitli gocuklarda 65.9+11.7 meg/dl,
sadlam gocuklarda 88.4+ 11. olarak bulunmusgtur (19).
Yine Kadrabova ve arkadaglannin 22 astimli, 33 sagdlam
cocuk uzerinde yaptid) aligmada; ortalama serum gin-
I=4erlen astimh gocuklarda 80+1 mcg/dl, sadlam
orda 89z 2 olarak bulunmugtur (20). Her iki ¢a-
da astimh gocuklarda serum ginko dizeyleri
clarak duglk bulunmugtur. Bu sonuglarda

egjer hastalardakl ginko dizeyinin diglklugl dizeltile-
billrse, astim atafinin giddetinin azaltdabilecedini d-
sUndUrmUgtdr,

Ermig ve arkadaglannin 2004 y!inda Zonguldak'ta yap-
ti caligmada; her Ik grup igir '« ortalama yag 7.61 1,8

yil olarak alinmig, 41 astimli ¢ un ortalama serum
ginko degeri 70,6+ 8,3 mcg/d| adlam gocugun ise
78,3 + 9.2 meg/dl olarak as!i ocuklardan anfami

derecede yilksek bulunmugtur

Caligmamizda 50 astimli ve 50 - -/ilikl gocuk incelen-
mig olup astimh gocuklann sciut ginko konsantras-
yonlar ortalamasi 117,9 mcg/dl. kontrol grubundaki
gocuklann ise 110,76 mcg/dl olarak bulunmusgtur, lii
grup arasinda serum ginko konsantrasyonlan agisindan
istatistiksel anlamlilk olmadii saptanmigtir. Istanbul
Bakirkdy gevresinde yagayan gocuklarin diyet aligkan-
liklar ve galigmaya alinan gocuklann degisik yag gru-
bunda olmasi bu sonucun muhtemel nedeni olarak di-
gunilebilir.

Di Toro ve arkadaglannin bir galigmasinda 19 sagjlikh 43
atopik gocuk (22 astimh, 21 egzemal) kargilagtinimis ve
her iki grubun serum ginko konsantrasyonlan arasinda
bir fark bulunmamugtir (22). Benzer gekilde Kogyigit ve
arkadaslannin 2004 yilinda yaptiklan bir galigmada as-
timli gocuklar ile sa§lam gocuklar arasinda plazma gin-
ko diizeyleri agisindan istatistiksel anlamli fark saptan-
mangtir (23).

Cinkonun astim patogenezi ve tedavisindeki muhtemel
yerinin aragtinimasi igin yapilan galigmalarda farkli so-
nuglar elde edilmigtir. Bizim galigmamizda astim ile se-
rum ginko diizeyi arasinda bir iligki saptanmamigtir. Ko-
nunun aydinlatimasi igin daha genig hasta gruplannda,
aynntili galigmalar yapiimasina ihtiyag vardir.
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