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« Maskeli HT; kan basinclarinin poliklinik sartlarinda

normal , poliklinik disi 6lcimlerde ise yuksek olmasi
(AKBO>130/80 mmHg veya Ev KBO>135/85 mmHq)




« Maskeli HT'nun etyopatogenezinde buyuk belirsizlikler

olmasina ragmen

 erkek cinsiyet, yas, sigara, alkol, is stresi ve asir fiziksel
aktivitenin Maskeli HT gelisiminde etkili risk faktorleri
oldugu saptanmistir .

 Kardiyovaskuler hastaliklarin etyopatogenezi ile iliskili
oldugu gosterilmis olan anormal tiyol/disllfid dengesinin
Maskeli HT ile iliskisi bilinmemektedir.




Tiyoller reaktif oksijen Uriinlerinin neden oldugu doku ve hiicre hasarlarina
karsi koruma saglamak icin serbest radikallerle reaksiyona girebilen ve
sulfidril (-SH) grubu iceren organik bir bilesiktir.

Tiyol gruplari, ortamda bulunan oksidan molekuller tarafindan oksitlenerek

tersinir.

Olusan distilfid bag yapilan tekrar tiyol gruplarina rediklenebilir ve boylece

tiyol dislilfid dengesi strdurulir.

Proteinlerin tiyol gurubunun kaybi proteinlerde yapisal ve
fonksiyonel degisiklige yol acan baslica molekiiler

mekanizmalardir




Materyal-Metod
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Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi

I¢ hastaliklari ve Nefroloji Klinikleri

Calismaya 18 yasindan buyulk, 80 kisi dahil edildi.
40 Maskeli HT hastasi
40 kontrol grubu

Maskeli HT; poliklinige basvuran hastalarda; poliklinik ve evde kan
basinci 6lcimi sonuglari ile konuldu

Saglikli kontrol grubu; poliklinige check-up icin basvuran bilinen
herhangi bir ilag kullanimi ve kronik hastalik 6ykisi olmayan ve kan
basinci 6lcimleri normal saptanan katilimcilardan olusturuldu.




Materyal-Metod

Diglama Kriterleri:

Diabetes mellitus
Kardiyovaskuler hastalik
Serebrovaskuler hastalik
Akut-kronik bobrek hastaligi
Karaciger hastaligi

Nefrotik duzeyde proteinuri
Akut-kronik enfeksiyon
Kollojen doku hastaligi
Malignite

Antioksidan ilag, vitamin takviyesi , lipid dsurucu ila¢ kullanimi
Sigara, alkol kullanimi




Materyal-Metod

Dislama Kriterleri:

» Diabetes mellitus

 Kardiyovaskuler hastalik, Serebrovaskuler hastalik

 Akut-kronik bobrek hastaligi, Karaciger hastalig

« Nefrotik dlzeyde proteinuri

« Akut-kronik enfeksiyon

 Kollojen doku hastaligi, Malignite

« Antioksidan ilac, vitamin takviyesi , lipid dusurtcu ilag
kullanimi

Sigara, alkol kullanimi




Tablo 1. Demografik ve Labaratuvar Bulgularn

Maskeli HT Kontrol
(n=40) (n=40)

Cinsiyet Erkek n(%)

Yas (yil)
VKI(kg/m?2)
Ortalma

Sistolik KB(mm Hg)

Ortalama
Diastolik KB (mm Hg)

GFH (ml/dk/1.73m?)

Total Protein(g/L)
Albumin(g/L)
Total kolesterol
(mg/dL)
LDL(mg/dL)

23(57,5)
52,2493
30,9+4,5

148,3+5,9

91,6+5,5

125,9+3,8

7,6+0,4
4,6+0,4

195,9+35
116,3+26,3

21(52,5)
45,2+8,9
27,9+3,4

112,9+7,4

73,9+6,7

126,6+2,9

7,7+0,4
4,5+0,3

208,7+£57,5
121,1+£23,7

0,822
0,001*
0,001*

0,001%*

0,001*

0.358

0,111
0,209

0,232
0,394



Tablo 2. Tiyol disiilfid dengesi

Maskeli HT Kontrol
(QEL) (QEL)

Native tiyol (pmol/L) 293,8+42,8 353,3155,6 0,001*
Total tiyol (pmol/L) 325,1+43,1 384,8+57,9 0,001*
Disiilfid (pmol/L) 17,1+3,9 14,3+2,9 0,001%*
Disiilfid / Native tiyol
6+1,8 4,11 0,001*

(%)
Disiilfid / Total tiyol

5,4+1,4 3,8+0,9 0,001*
(%)
Native tiyol / Total

90,3+3,1 91,7+2,6 0,023*

tiyol(%o)



Tablo 3. Tiyol/disiifid denge parametreleri ile Demografik ve lab. Parametreler
Arasindaki Iliski

Total tiyol Distilfid Disiilfid/ Native | Disiilfid/ Native tiyol /
Tiyol Total tiyol Total tiyol
p P P
-0,498 <0,001* -0,510  <0,001* 0,050 0,662 0,347 0,002* 0,350 0,001* -0,194 0,084
as
SKB -0,530 <0,001* -0,517  <0,001* 0,330 0,003* 0,574 <0,001* 0,578 <0,001*  -0,315 0,004*
DKB -0,461 <0,001* -0,453  <0,001* 0,391  <0,001* 0,549 <0,001* 0,556 <0,001*  -0,243 0,030*
GFH 0,262  0,019* 0,243 0,030* 0,017 0,881 -0,150 0,185 -0,138 0,221 0,127 0,263
T. 0,246  0,028* 0,305 0,006* 0,070 0,540 -0,091 0,422 -0,113 0,318 -0,221 0,048*
Protei
n
Album 0081 0475 0,122 0,281 0,311 0,005* 0,148 0,190 0,132 0,243 -0,140 0,214
in
TK 0,097 0,390 0,095 0,404 -0,147 0,192 -0,124 0,273 -0,132 0,242 0,013 0,912
LDL 0,216 0,054 0,175 0,120 0,304 0,006* 0,309 0,005* 0,307 0,006* 0,121 0,068
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Tablo 4. Multivariate regresyon analizi

BxSE 95% C.I
Lower upper

Native tiyol -1.682 -2.249 -1.114 <0.001*
SKB R2= 0.309.

p<0.001+0.285
Total tiyol -1.565+0.294 -2.150 -0.980 <0.001*
SKB R2= 0.440. p<0.001
Disiilfid 1.300+0.360 0.590 2.010 <0.001*
DKB R2= 0.277. p<0.001
Disiildid / Native tiyol 0.410+0.080 0.240 0.580 0.001*
SKB R2= 0.332. p<0.001
Disiilfid / Total tiyol 0.360+0.070 0.210 0.480 0.001%*
SKB R2= 0.329. p<0.001
Native tiyol / Total tiyol -0.420+0.150 -0.720 -0.130 0.005*

SKB R2= 0.237. p<0.001
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Tartisma

« Hipertansiyona neden olan ya da hipertansiyon sonucu olusan
serbest radikaller proteinlerdeki sulfuir iceren aminoasitlerin

tiyol gruplarinin oksidasyonuna neden olarak disilfis baglari

olusturabilirler
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Tartisma

Maskeli HT grubunda saglikli kontrol grubuna kiyasla okside tiyol
formunun arttigi buna bagl olarak da native tiyol ve total tiyol

dizeylerinin azaldigi saptandi.

Maskeli HT grubunda tiyol /disllfid dengesinin disiulfid

tarafina kaydig: gozlendi.

Bu durum Maskeli HT grubunda oksidatif stres dizeyinin saglkli

kontrol grubuna kiyasla daha yiksek oldugunu gostermektedir.
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Tartisma

« Korelasyon analizinde de SKB ve DKB ile distlfid/native tiyol orani
arasinda pozitif korelasyon saptandi.

- Disiilfid/native tiyol orani arttikca kan basincinin arttigi ya
da kan basinglan arttikca disulfid/native tiyol oraninin

arttigu....

Tiyol iceren molekdllerin takviyesi ile oksidatif stresin kan basinci

Uzerine olan olumsuz etkisinin azaltilmasi disindulebilir.
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