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DISSEMINE INTRAVASKULER KOAGULASYON TESPIT EDILEN HASTALARDA VITAMIN E,

SELENYUM VE GLUTATYON PEROKSIDAZ AKTIVITESININ DEGERLENDIRILMESI

OZET:
2011-2013 yillari arasinda Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Yogun Bakim Unitesine yatan
150 hasta calismaya alindi. Vakalarin 78’i kiz , 72’si erkek olup ortalama yas 49.3+2.3 ay (1-200 ay )
idi. Bu vakalarin ortalama PRISM 15.84+9.5, PELOD16.0+9.5 olup sagkalim (n:119) %73 idi. Yasin ve
cinsiyetin sagkalima etkisi yok iken DIK>5 geligen olgularda istatiksel anlamlilik saptandi (p=0.008).
Calismaya alinan vakalarin ortalama plazma selenyum dizeyi 67.8+36.5, vitamin E duzeyi 9.7+2.8,
GSPH-X aktivitesi 82.9+44.3 idi. Plazma selenyum, vitamin E ve GSPH-x duzeylerinin sagkalima
etkisi degerlendiginde sirasiyla p=0.006, p=0.14 ve p=0.005 saptandi. Yetmis yedi vakada DIK
skoru>5 olup 60 vaka sepsis, 17’si ise sepsis digi grup olarak degerlendirildi. Sepsis/agir sepsis
saptanan grupta DIK skoru anlamli derecede daha yiiksekti (p<0.0001). Her iki grup plazma
selenyum, vitamin E, GSPH-x aktivitelerine gore degerlendirildiginde sepsis/agir sepsisli olgularda
anlamh dizeyde dusik saptandi (p=0.0001, p=0.0005, p=0.001).

Calismamizda antioksidanlar ajanlar olarak bilinen selenyum, vitamin E ve glutatyon
peroksidaz aktivitesini DIK gelisen vakalarda belirgin olarak diistik saptadik. Bu bulgularimiza yénelik
tedavi yontemlerinin geligtirilebilmesi icin daha genis kapsamli caligmalarin faydali olabilecegi

duguncesindeyiz.

Anahtar kelimeler: selenyum, vitamin E, glutatyon peroksidaz, dissemine intravaskuler

koagulasyon



EVALUATION OF VITAMIN E, SELENIUM, GLUTATHION PEROXIDASE ACTIVITY WHO

DETECTED DISSEMINATINATED INTRAVASCULAR COAGULATION

ABSTRACT: Between 2011-2013, 150 patients in Erciyes University Pediatric Intensive Care
Unit were enrolled in the study. There were 78 females and 72 men patients with a mean age
49.3+2.3 months (range 1-200). Mean PRISM and PELOD scores were 15.8+9.5 and 16.0+9.5
respectively. Survival was achieved in 73% (n=119) of the patients. Mean plasma selenium, vitamin
E, and glutathion peroxidase levels were 67.8+36.5, 9.7+2.8, 82.9+44.3 respectively. On univariate
analysis, DIC>5, plasma selenium level and glutathion peroxidase activity were independent
predictors of survival (p=0.008, p=0.006, p=0.005 respectively). We furtherly divide the patients with
DIC score >5 into 2 groups; sepsis/ severe sepsis and the others. DIC scores were significantly
higher in sepsis/severe sepsis group (p<0.0001). Additionally, sepsis/severe sepsis group had
significantly lower selenium and vitamin E levels with lower glutahtion peroxidase activity (p=0.0001,
p=0.0005, p=0.001 respectively).

We concluded that in patients with DIC, plasma selenium and vitamin E levels and glutahtion
peroxidase activity were significantly low. In this issue, for the development of clinical treatment
algoritms, further clinical studies with larger scale are warranted.

Key words: selenyum, vitamin E, glutathion peroxidase, disseminated intravascular

coagulation



GIRIS: Dissemine intravaskiiler koagiilasyon (DiK), koagiilasyon sisteminin yaygin aktivasyonu ve
gelisen mikrovaskuler hasar sonucunda intravaskdler fibrin olusumu, kiigik ve orta gapli damarlarin
trombusle tikanmasi sonucu olugan klinikopatolojik bir durumdur. Etyolojide enfeksiyonlar, malignite,
travma, yanik, obstetrik hastaliklar gibi farkl nedenlere bagli olarak gelisen reaktif oksijen
radikallerinde artis ve lipid peroksidasyonuna ikincil gelisen mikrovaskuiler hasar 6nemli nedenler
arasindadir. Vitamin E ve selenyum eksojen antioksidan;glutatyon peroksidaz ise enzim yapida
antioksidan ajanlardir. Vitamin E ve selenyum birbirleri Gzerinden etkilesime girerek gerek glutatyon
peroksidaz enzim dizeyini arttirarak gerekse de lipid peroksidasyonunu onleyerek antioksidan etki
saglarlar. Vitamin E ve selenyum ile ilgili kritik hastalar Gzerinde yapilan ¢alismalarda eksiklikleri
durumunda lipid peroksidasyonunda defekt ve serbest oksijen radikallerinde artisa bagli olarak
gelisen organ yetmezIigi ve sonugta mortalitede artis tespit edilmistir. Calismamizda yogun bakima
yatiglari sirasinda DIK gelistigi saptanan farkl etyolojilerdeki hastalarda vitamin E, selenyum
dueyleri, glutatyon peroksidaz aktivitesi degerlendirilerek mortaliteye etkilerinin degerlendiriimesi
amagclandi.

MATERYAL VE METOD: 2011-2013 yillari arasinda Erciyes Universitesi Tip Fakultesi Cocuk Yogun
Bakim Unitesine yatan 150 hasta calismaya alindi. Bu hastalardan yatis sirasinda DIK paneli
alinarak DIK skoru hesaplandiktan sonra DiK skorlarina gére iki guba ayrildi. Her iki gruptan
selenyum, vitamin E ve glutatyon peroksidaz (GSPH-x) aktivitesi i¢in kan alindi. Ek olarak cinsiyet,
yas, tani, PRISM, PELOD skorlari hesaplanarak hastalik ciddiyeti hakkinda bilgi edinilmesi ve yogun
bakima yatmadan ilk 24 saati i¢cersinde kan trinu yada antifibrinolitik, antitrombotik tedavi alan
hastalar caligmaya dabhil edilmedi. Tum veriler JMP 5.0 programi ile istatiksel olarak degerlendirilerek
p<0.05 anlaml olarak kabul edildi.

BULGULAR: Calismaya 2011-2013 yillari arasinda Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Pediyatri
Yogun Bakim Unitesi'ne yatan 150 hasta alindi. Caligmaya alinan olgularin demografik 6zellikleri
tablo-1'de sunulmustur. Yagin ve cinsiyetin sagkalima etkisi yok iken DIK>5 geligen olgularda

istatiksel anlamlilik saptandi (p=0.008). DIK skorlarina olgular sepsis ve sepsis digi olmak tizere iki



grupta incelenmis olup istatiksel anlamlilik mevcuttu (p<0.0001). DIK skorlarina goére gére vitamin E,
selenyum, GSPH-x aktivitesi ve PRISM/PELOD skorlari tablo-2'de sunulmustur. Plazma selenyum,
vitamin E ve GSPH-x duzeylerinin sagkalima etkisi degerlendiginde sirasiyla p=0.006, p=0.14 ve
p=0.005 saptandi. DIK>5, plazma selenyum, GSPH-x, Vit E diizeyleri multivariate analizinde sadece
DiK>5 skorunun sagkalima anlamli etkisi mevcuttu (p<0.005). DIK tespit edilen olgular (n:77)
hastalik gruplarina gére degerlendirildiginde sepsis/agir sepsisli olgularda (n:60) DIK skoru anlamli
derecede yiuksekti (p<0.0001). Bu olgular hastalik gruplarina gére sirasiyla plazma selenyum,
vitamin E, GSPH-x aktivitesi degerlendirildiginde sepsis/agdir sepsisli olgularda istatiksel anlamlilik
saptandi (p=0.0001, p=0.0005, p=0.001) [tablo-3].

Tablo-1: Calismaya alinan olgularin 6zellikleri

Yas 49.3+23.0 (1-200 ay)
Cinsiyet (2/3) 72/78
PRISM 15.849.5 (2-37)
PELOD 16.0£9.5 (1-40)
Ortalama yatis suresi 11.8+7.8 (2-36) median 10
Tani
-sepsis/ciddi sepsis 87
-sepsis digi 63

e hipoksi 21

e travma 20

o diger 22
Sagkalim (%) 119 (%79.3)
Plazma selenyum 67.8+36.5 (15-153)
Vitamin E 9.7+2.8 (4.2-18)
GSPH-x 82.9+44.3 (20-150)




Tablo-2: Olgularin PRISM, PELOD, plazma Se, GSPH-x ve Vit E dluzeylerinin DIiK skoru ile olan

iligkisi
DiK< 5 (n:73) DIK>5 (n:77) P
PRISM 8.1+0.7 23.1+0.7 <.0001
PELOD 8.5+0.7 23.0+0.7 <.0001
Plasma Se 92.5+3.2 44.8+3.1 <.0001
GSPH-x 113.7+3.8 53.7+3.7 <.0001
Vit E 11.00.3 8.5+0.3 <.0001
Sagkalim (%) 67 (%91.7) 52 (%67.5) P=0.002

Tablo-3: DIK gelisen olgularin plazma Se, GSPH-x ve vit E diizeylerinin hastalik gruplarina gore

degerlendiriimesi

Sepsis/ciddi sepsis Diger p
Se 58.2+.7 81.0t4.4 P=0.0001
GSPH-x 72.5£4.6 97.3t5.4 P=0.0005
Vit E 9.1+0.3 10.5+0.3 P=0.001

TARTISMA: Calismamizda DIK geligen olgularda plazma selenyum, vitamin E, GSPH-x ve organ
yetmezlikleri agisindan degerlendirildiginde DIK gelisen olgularda anlamh derecede fark saptadik.
Bununla birlikte bunula birlikte olgular PRISM ve PELOd skorlari agisindan degerlendirildiginde DIK
gelisen olgularda anlamli derecede ylksek tespit ettik. Sonuglarimiz Beale ve ark.lari tarafindan

bildirilen kritik hastalarda erken dénemde erken dénemde vitamin E-C, ¢inko, selenyum gibi



immunonutrisyon amagcli kombine destek tedavilerinin uygulanmasinin organ yetmezligini azalttigini
gOrusunu desteklemekteydi.

Sepsis/septik sok DiK’in en sik nedenlerinden biri olup %30-50 vakada DIK tespit
edilmektedir. Ozellikle sepsis/septik sok gelisen hastalarda sitokin aktivasyonu yanisira gelisen
oksidatif stres ve serbest oksijen radikallerinin organ yetmezlIigi gelisimine katkida bulundugu
bildirilmigtir. Selenyum bagimli GSPH-x vicuttaki 6nemli antioksidan sistemlerden biri olup hastalik
ciddiyeti ile negatif korelasyon gosterdigi, selenyum suplementasyonunun GSPH-x aktivitesini
arttirarak mortaliteyi azalltigi gosterilmistir. Yoshikawa ve ark.lar ise endotoksin iligkili DIK
vakalarinda vitamin E eksikligine bagli DiK bulgularinin daha belirgin oldugunu bildirmiglerdir. Yine
Deng ve ark.lar endotoksin iligkili vakalarinda GSH-Px aktivitesinin azaldigini bildirmiglerdir.
Angstrum ve ark.lari ise dissemine intravaskiler koagllasyon tespit edilen ciddi sepsisli olgularda
selenyum replasmaninin mortaliteyi belirgin olarak azalttigini bildirmiglerdir. Calismamizda DiK
gelisen vakalarin plazma selenyum, vitamin E ve glutatyon peroksidaz aktiviteleri anlamli derecede
dislik tespit ettik. ilging olarak DIK tespit edilen 77 olgununun 60’inda etyolojide sepsis/agir
saptadik. Sepsis/agir sepsis gelisen olgularda da plazma selenyum, vitamin E ve GSPH-x aktivitesi
anlamh dizeyde dusiktd.

Sonug olarak, literatiirde DIK gelisen vakalarda birbirleri tizerinden etkilesime giren bu (¢
parametrenin bir arada degerlendirildigi bir calismaya rastlamadik. Antioksidanlar ajanlar olarak
bilinen glutatyon peroksidaz, selenyum, vitamin E’'nin dissemine intravaskuler koagtlasyon geligimini
onlemedeki etkinligini degerlendirmeye yonelik tedavi yontemlerinin geligtirilebilmesi icin daha genig

kapsamli galismalarin faydal olabilecedi distincesindeyiz.
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