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Serbest oksijen radikallerinin damar duvarina toksik
etkileri aterosklerozu arttirirken, sebep olduklari
hemoliz tikanikligin distalindeki hipoksiyi daha da
arttirir.  Calismamizda cerrahi revaskiilarizasyona
aday periferik arter hasta ve kontrol gruplarinda,
plazmada lipid peroksidasyonunun gostergesi olan
malondialdehit, bir antioksidan olan E vitamini ve
antioksidan  kapasiteyi  gOsteren  glutatyon’un
eritrosit i¢i diizeylerini karsilastirmay1 hedefledik.

Kontrol (25 birey) ve hasta grubundan (25 birey)
alman 10 ml kan 2000/dk. devirle santrifiij edilerek
plazmalar1 ayrildi. Plazma ve eritrosit ici lipid
peroksidasyon diizeyi spektrofotometrik yontemle, E
vitamin diizeyi Qualife ML yontemiyle, eritrosit
GSH diizeyi Beutler ve arkadaglarinin tarif ettigi
sekilde Olciildii. Karsilastirmali istatistiksel analizler
student-t testi ile yapildi.

Plazma ve eritrosit i¢i lipid peroksidasyon diizeyi
hasta grubunda kontrol grubuyla kiyaslandiginda
istatistiksel olarak anlamli yiiksek, E vitamini ve
eritrosit GSH diizeyi anlaml diigiik bulundu.

¢Alismamiz sonucunda hasta grubunda ortaya ¢ikan
plazma ve eritrosit i¢i yiiksek lipid peroksidasyon ve
diisik E vitamini, eritrosit i¢i GSH diizeyleri
periferik aterosklerotik hastalarda artmis oksidatif
stresin yaninda antioksidan kapasitenin azaldigini
ortaya c¢ikarmaktadir. Periferik arter hastalarinda E
vitamini gibi antioksidanlarin, antioksidan kapasiteyi
arttirarak  ekstremite hipoksisini azaltacagi ve
bdylece semptomlarin hafiflemesini saglayacag:
diisiiniilebilir.

Anahtar sozciikler: Lipid peroksidasyonu, serbest
oksijen radikalleri, E vitamini,
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Lipid Peroxidation and Antioxidant Capacity in
Peripheral Vascular Disease

Free oxygen radical contribute to atherosclerosis via
toxic effect on vessel wall, as they enhance hypoxia
distal to arterial occlusion via hemolysis. In this
study, we aimed to compare lipid peroxidant
capacity between the control and the atherosclerotic
group, which is a canditate for peripheral
revascularization.

Blood samples (10 ml) from control and patient
groups were centrifuged (2000/min) in order to
obtain plasma. Plasma and erythrocyte lipid
peroxidation levels were measured using the
spectrophotometric method, vitamine E levels by
Qualife ML method and erythrocyte GSH levels by
the method described by Beutler et al. Statistical
evaluation of the results of both groups were
effectuated by student’s t-test.

Plasma and erythrocyte lipid peroxidation levels
were found to be higher and vitamine E and
erythrocyte GSH levels, lowen, in the patient group
compared to the control group the differences were
statistically significant.

The results of our study reveal increased oxidative
stress and decreased antioxidant capacity in patients
with peripheral vascular disease. In our point of
view, antioxinats may help in the relief of symptoms
by increasing antioxidant capacity in the peripheral
vascular patient group.
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vascular disease

* Bu galisma 5. Ulusal Gogiis Kalp ve Damar Cerrahisi Kongresinde (20-24 Ekim 1998 Antalya) poster olarak sunulmustur.



Giris

Serbest oksijen radikalleri; lipid peroksidasy-
onu, disiilfid baglar ile proteinlerin baglanmasi,
stilfihidril enzimlerin inaktivasyo nu ve DNA
hasarmin indiiksiyonlanmasi ile hiicresel hasar
meydana getirirler. Serbest oksijen radikallerin
ortadan kalkmasi, kendiliginden veya antiok-
sidanlar (E vitamini, glutatyon, seruloplazmin,
transferrin) ve enzimler (siiperoksid dismutaz,
katalaz, glutatyon peroksidaz) tarafindan mey-
dana gelen inaktivasyonla olur (1).

Periferik arter hastaliklarinda hipoksi sonucu
olusan serbest oksijen radikalleri ve endojen
peroksitler kemotaktik ve sitotoksik 6zelliklere
sahiptirler. Damar duvan iizerine dogrudan
toksik etki yaparak aterosklerozu hizlandir-
manin aninda, neden olduklart hemoliz ile de
tikaniklik  distalindeki hipoksiyi daha da
arttirirlar. Calismamizda cerrahi revaskiilarizas-
yon aday periferik arter hastaligi mevcut kisiler
ve saglikli kontrol grubunda plazma ve eritrosit
ici lipid peroksidasyonu, bir antioksidan olan E
vitamini ve antioksidan kapasiteyi gosteren
glutatyonun eritrosit i¢i diizeylerini karsilastir-
may1 hedefledik.

Materyal ve Metod

Periferik arter hasta (PAH) grubunda klinik
olarak femoral arter tikayici hastaligi tespit
edilen, femoropopliteal bypass aday1 5’1 kadin,
20’si erkek toplam 25 hasta bulunmaktaydi.
Yas ortalamasi 54 + 3.2 idi. Hastalarin 5’inde
kladukasyon, 12’sinde istirahat agrisi, 8’inde
iskemik iilser mevcuttu. Kontrol grubu klinik
olarak aterosklerotik damar hastaligi bulun-
mayan, yas ortalamasi 32 + 2.1, 7’si kadin, 18’1
erkek olmak {izere toplam 25 bireyden olus-
turuldu. Kontrol grubunda en az bir hafta
onceden hastalarin trombosit fonksiyonlarinda
ve hematolojik parametrelerinde degisiklige
sebep olabilecek ilaglar kesildi. Kan &rnegi
almmadan Once gece hastalar a¢ birakildi. Li-
heparinli tiiplere alinan 10 ml. kan 2000/dk.
devirle 10 dakika siireyle santrifiije edilerek
plazmalari ayrildi. Plazma ve eritrosit i¢in lipid

peroksidasyon diizeyi sepktrofotometrik yon--
temle Ol¢iildii ve sonuclar nmol/ml olarak ifade
edildi. E vitamin diizeyleri Qualife ML tara-
findan tarif edildigi sekilde olgildi (2).
Plazmadaki proteinler esit hacimde saf etanol
ile prensipite edildikten sonra, tiim karigim
xylene ayrimma maruz birakildi. Ust kat-
mandan alinan O6rnege a-a dipyridyl eklendi.
Ferrik chloridin eklenmesinden bir buguk
dakika sonra 2. Absorbans 520 nm’de elde
edildi. 460 nm’de elde edilen absorbansla
plazma E vitamin diizeyi mg/dL olarak ol¢iildii.
Eritrosit glutatyon (GSH) diizeyi Beutler ve
arkadaglarmin tarif ettigi sekilde ol¢iildi (3).
Degerler mmol/gHb olarak ifade edildi.
Kargilastirmal1 istatistiksel analizler student-t
testi ile yapildi. 0.05°den kiigiik p degerleri
anlamli olarak kabul edildi.

Bulgular

Ortalama plazma ve eritrosit lipid peroksit, E
vitamini ve eritrosit GSH diizeyleri Tablo 1°de
gosterilmistir. Plazma ve eritrosit i¢i lipid
peroksidasyon diizeyleri kargilastirildiginda
periferik arter hasta grubunda lipid peroksi-
dasyon degerleri istatistiksel olarak anlamlh
yiiksek bulundu (p < 0.001, p < 0.00). Plazma E
vitamin degerlerinin hasta grubunda, kontrol
grubu ile karsilastirildiginda istatistiksel olarak
anlaml azaldig1 bulundu (p < 0.001). Bunlara
ek olarak eritrosit i¢i GSH diizeyi de hasta
grubunda anlamli olarak diisiikk bulundu (p <
0.001).

Tartisma

Alt extremitenin kronik iskemisi aterosklerotik
tikanikliginin yaninda oksidatif ve reolojik fak-
torlerden de etkilenmektedir. Vitamin o-tocofe-
rol biolojik aktivitesini gosteren tiim olusumlara
verilen jenerik terimdir. dogada 8 madde E
vitamini aktivitesi gosterir. Serbest oksijen radi-
kallerinin iskemik kardiak patoloji-lerde zararli
faktorlerden biri oldugu diisiiniil-mektedir. E ve
C vitaminlerinin, olugsumla-rindan hemen sonra

Tablo 1, Periferik arter hasta (PAH) ve kontrol grubunda plazma ve eritrosit igi lipid peroksidasyon, E vitamini, eritrosit GSH

diizeyleri.
Hasta grubu Kontrol grubu P degeri
Plazma MDA (NMOLQ/ML) 5.52+1.089 2.9+0.4 0.001
Vitamin E (mg/dL) 0.608+0.14 1.2+0.2 0.001
Eritrosit MDA (nmol/gHb) 313.45+52.08 15050 0.001
GSH (mmol/gHb) 6.74+1.55 11.8+0.5 0.001




serbest oksijen radikallerini ortadan kaldirdik-
lar1 bilinmektedir (4). Lipid peroksidasyonu
hiicresel komponentler en c¢ok zarar veren
reaksiyonlardan biridir. Yagi ve ark. lipid
peroksidasyonu artisinin aterosklerozda bir risk
faktorii oldugunu gostermisglerdir (5). Dolasim-
daki serbest oksijen radikalleri damar duvara
iizerine toksik etki ile mevcut atero-sklerozu
arttirirken, eritrosit membran gegirgen-ligindeki
degisiklikler sonucunda hemolize yol agarlar ve
sonugta hipoksik bolgeye oksijen tasima kapa-
sitesi azalir. Bu tikanikligin dista-lindeki extre-
mitenin beslenmesinin daha da bozulmasi anla-
mina gelir. Singh ve ark. antioksidan dietin (E
vit., C vit., karoten) sicanlarda aterosklerozu
engelledigini gostermislerdir (6). E vitamininin
lipid peroksidasyonunu engelleyerek anjiyo-
plasti sonrasi diiz kas hiicrelerinin artigini azalt-
tigin1 gosteren deneysel caligmalar mevcuttur

).

Sebbag ve ark. MDA diizeyinin yiiksek, E vita-
min diizeyinin diisiik oldugu koépeklerde, koro-
ner iskemi ve reperflizyon islemi esnasinda arit-
mi sikhiginin  yiiksek oldugunu ve enfarkt
alaninin daha biiyiikk oldugunu gdstermislerdir
(8). Intermitant kladukasyon sikayeti bulunan
126 hasta ile yapilan ¢alismada, eritrosit MDA
diizeyi ve hastalarin semptomlar: arasinda iliski
saptanmistir (9). Glutatyon peroksidaz (GSH-
PX) iyi bilinen dogal bir antioksidandir (10).
GSP-PX, organik peroksitleri indirgenmis GSH
ile elimine eder. GSH-PX toksik hidroperok-
sitlerin alkol ve suya indirgenmesini GSH nun
GSH disulfid (GSSG) oksidasyonu ile meydana
getirir. GSSG tekrar NADPH yardimi ile
GSH’a indirgenir, boylece saglikli eritrositler
antioksidan sistemler ile oksidatif zarara direng
gosterirler (11). Hemoreolojik bir ¢alismada ek-
sojen GSH verilmesinin antioksidan etki yanin-
da kan filtrasyonunu iyilestirdigi ve kan visko-
zitesini azalttig1 gosterilmis ve GSH tedavisinin
aterosklerotik hastalarda Onemli bir tedavi
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yontemi oldugu oOne siiriilmiistiir (12). Calis-
mamiz sonucunda hasta grubunda ortaya ¢ikan
plazma ve eritrosit i¢i artmis lipid peroksi-
dasyon diizeyi, diisiik E vitamini ve eritrosit i¢i
GSH diizeyleri periferik aterosklerotik hastalar-
da artmig oksidatif stresin yaninda, antioksidan
kapasitenin azaldigini ortaya g¢ikarmaktadir. E
vitamini gibi antioksidan ajanlarla antioksidan
kapasitenin arttirilmasinin, periferik arter hasta-
larinda ekstremitenin  hipoksisini azaltarak
semptomlarin ~ hafiflemesini  saglayacagin
diisiinmekteyiz.
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