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LOSEMI VE MALIGN LENFOMALARDA SERUM KOLESTEROL
VE TRIGLISERID DEGERLERI
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OZET

Selguk Universitesi Tip Fakiiltesi I¢ Hastaliklan
Anabilim Dalinda 1992-1994 yillar arasinda takip
edilen 15 non-Hodgkin, 11'i Hodgkin hastahg ve
19 losemili vakada trigliserid ve kolesterol degerleri
arastirtldi. Lenfomalr hastalarin 17’sinde (% 65.38),
losemili hastalarin 8'inde (% 42.10) trigliserid de-
gerleri yiiksek bulundu. Losemili hastalarin 1'inde
(% 5.10) wrigliserid diizeyi diisiik bulundu. Len-
fomali hastalarda trigliserid diigiikliigii tesbit edil-
medi. Lenfomali hastalarin 2'sinde (% 7.80), 15-
semili  hastalarm l'inde (% 5.10) kolesterol
seviyelert  yiiksek bulundu. Lésemili  hastalarin
J'iinde (% 15.30) kolesterol diizeyi diisitk bulundu.
Lenfomalr hastalarin da 3'linde (% 10.15) kolesterol
diistikliigii teshir edildi.

Anahtar Kelimeler : Lenfoma, losemi, kolesterol,

trigliserid.

SUMMARY

Serum Trigliseride and Cholesterol Levels in
-Leukemic and Lympoma Patients.

In this study, cholesterol and triglyceride levels
were evaluated in 15 non-Hodgkin 11 Hodgkin and
19 leukemia patients retrospectively between 1992-
1994 in Selcuk University Department of Internal
Medicine. Trigylceride levels has been found high in
17 patients with lymphoma (65,38 %) and 8 patients
with leukemia (42, 10%). Triglyceride level was low
in 1 patient with leukemia (5.10%). Triglyceride
level was not low in any lymphoma patients. Cho-
lesterol levels were high in 2 patients with lym-
phoma (7.8%) and 1 patient with leukemia (5.10%).
Cholesterol levels were low in 3 patients with leu-
kemia (15.30%). Also cholesterol levels were low in
3 patients with lymphoma (10.15%).

Key Words : Lymphoma, leukemia, cholesterol,
triglyceride.

GIRIS

Degisik arastirmacilar hematolojik malinitelerde
serum kolesterol ve trigliserid diizeylerinin et-
kilendigini, bazi vakalarda bu degerlerde diisme.
bazi vakalarda ise yiikselme oldugunu bil-
dirmiglerdir (1-3). Lipid profilindeki bu degisiklik
dogrudan hastahkla ilgili olabilecegi gibi, hastalarin
almig oldugu tedaviye de bagh olabilir (2-3). Lipid
profilindeki degisiklikler tiimériin etkin tedavisi ile

diizelme gostermektedir. Bu da lipid me-
tabolizmasindaki  bozuklugun malignensiye se-

konder olabilecegini diisiindiirmektedir (2). Bu ko-
nuyu aydiniatmak amactyla degisik invivo ve invitro
¢alismalar yaptlmis ancak agik bir neden gés-
terilememistir.

Bu ¢alismada, yeni tami konulmus ve spesifik te-
davi almamig 16semi ve lenfomali hastalarda total
kolesterol ve trigliserid diizeylerindeki degisiklikleri
arastirdik.

MATERYAL VE METOD

Selcuk Universitesi Tip Fakiilesi I¢ Hastaliklan
klinigine 1992-1994 yillan arasinda yatunlan ve ta-
nilari konan 26 lenfoma (11'i Hodgkin hastalhigi, 15'i
non-Hodgkin lenfoma) ve 19 losemili (6'st AML, 4'ii
KML, 9'u KLL) toplam 45 hasta arastirmaya dahil
edildi. Kolesterol ve trigliserid diizeyleri Selguk
Universitesi Tip  Fakiiltesi Biyokimya La-
boratuvarinda Technicon H 1 System 873 cihazi ile
olgildi. Trigliseridin normal degerleri 45-150 mg/
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dl, kolesteroliin normal degerleri 120-260 mg/dl idi.
Elde edilen sonuglar minitab istatistik programinda
Student’s t testi ile de-

gerlendirildi.
BULGULAR

Arastirmaya dahil edilen toplam 45 hasta vard.
Hastalarin  15'inde non-Hodgkin lenfoma, Il'inde
Hodgkin hastahg, 9unda KLL, 4inde KML,
6'sinda AML tamsi konulmustu. Lenfomali has-
talanin 117 erkek, 15'i kadin olup yas ortalamasi
47.7+£18.5 idi. Losemili hastalanin 111 erkek, 8
kadin olup yas ortalamasi 56.7+10.7 idi. Iki grup
arasinda yag ve cinsiyet agisindan istatistiki olarak
anlamh bir fark yoktu.

testi  ve

Chi-square

Tiim hastalarda elde edilen kolesterol ve trig-
liserid diizeyleri tablo 1'de gosterilmistir.

Tabloda da goriildiigii gibi tiim hasta gruplarinda
ortalama kolesterol ve trigliserid degerleri birbirine
yakin olup hasta gruplan arasinda istatistiki olarak
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anlamli bir fark tesbit edilmemistir (p>0.05). Has-
talar lenfoma ve losemi olarak iki gruba aynldi.
Lenfomah hastalarda ortalama kolesterol diizeyi
186+129 mg/dl, trigliserid diizeyi 218+112 mg/dl
idi. Losemili hastalarda ortalama kolesterol diizeyi
170453 mg/dl, ortalama trigliserid diizey1 189+133
mg/dl idi. Iki grup arasinda istatistiki olarak anlaml:
fark yoktu.

Tablo 2'de tiim hastalarda kolesterol ve trig-
liserid diizeyi, diisiik ve yiiksek olan vakalarin sayisi
ve yiizde dagihimlar gosterilmistir.

Tabloda goriildiigii gibi tim hastalarda en ¢ok
trigliserid  yiiksekligine rastlanmigtir.  Trighserid
yiiksekligine non-Hodgkin lenfomali hastalarda
daha fazla rastlanmistur. Hasta sayisinin az olmasi
sebebi ile yapilan chi-sqare karsilagtirma testinde is-
tatistiki olarak anlamli bir fark tesbit edilemedi.

Lenfomali hastalarin 17'sinde (%65.38), 16semili
hastalarin 8'inde (%42.10) trigliserid degerleri yiik-

Tablo 1. Hastalarda kolesterol ve trigliserid diizeyleri

Tam Hasta Sayisi Kolesterol (mg/dl) Trigliserid(mg/dl)

Hodgkin 11 172433 218%110

Non-Hodgkin 15 197157 218+117

KLL 9 177£65 205+131

KML 4 165160 17373

AML 6 164133 1662167

Tablo 2.
Tam Toplam Hasta Kolesterol (mg/dl) Trigliserid (mg/dl)
Sayisi Diisitk (n) / %  Yiiksek (n)/ % | Dissiik (n)/ %  Yiiksek (n)/ %

Hodgkin 11 1/9.09 sifis -/- 6 /54.54
Non-Hodgkin 15 3/20.00 2/13.13 -/- 11/73.33
KLL 9 242222 1/11.11 -/- 4/44.44
KML 4 1/25.00 -f- -/- 2/50.00
AML 6 -/- -/- 1/16.66 2/33.20
Toplam 45 7/15.55 3/6.66 142322 25 155.55
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sek bulundu. Losemili hastalarin 1'inde (%5.10) trig-
liserid dizeyi dusuktii. Lenfomali hastalarda trig-
liserid distkligi tesbit edilmedi. Lenfomali has-
talarin 2'sinde (%7.80), 10semili hastalarin 1'inde (%
5.10) kolesterol seviyeleri yiiksek bulundu. Losemili
hastalarin 3'linde (%15.30) kolesterol diizeyi diisiik
bulundu. Lentomali hastalarin 3'iinde (% 10.15) ko-
lesterol diisiikliigii tesbit edildi. [ki grup arasinda ko-
lesterol diisiikligii ve yiksekligi, trigliserid dii-
stikligii ve yiiksekligi acisindan istatistiki olarak
anlamli bir fark tesbit edilmedi.

TARTISMA
Kanserli hastalarda lipid profilindeki de-
gisiklikler ve sebepleri tam olarak izah edi-
lememigtir. Ama lipid profilinde Onemli de-

gisiklikler oldugu kesindir. En sik lizerinde durulan
konu hipokolesterolemidir. Hipokolesteroleminin
kansere predispozan faktor olmadan ziyade kansere
sekonder olarak gelistigi diisiiniilmektedir (1). Lo-
renc ve ark. KLL'li hastalarda hastaligin siddeti art-
tikca serum total kolesterol seviyelerinin diigtiigiinii
bildirmislerdir (4). Sardag ve ark. yaptiklan bir ga-
lismada ve lenfomali hastalarda hi-
pokelesterolemi  sikhgimi  %20-56 arasinda  bil-
dirmiglerdir. Marini ve ark. yaptiklan g¢alismada bu
orani %44 olarak bildirmisglerdir (3). Caligmamizda

l6semili

Léisemi ve Malign Lenfomalarda Serum Kolesterol
ve Trigliserid Degerleri

ise bu oran % 15.55 olarak bulunmustur. Bizim ca-
lismamizda kolesterol diisiikliigiine daha az oranda
rastlanmigtir. Bu da muhtemelen bolgesel fark-
lihklardan kaynaklanmis olabilir.

Malign hastalarda serum trigliserid diizeyinde
artig olmaktadir. Bu artigin sebebi tiimér tarafindan
trigliserid yapimina veya plazma trigliserid kli-
rensinin  azalmasina  bagh  olabilecegi  dii-
stiniilmektedir. Sardas ve arkadaslari 16semili has-
talarda ortalama %30 vakada trigliserid diizeyinde
artig tesbit etmisler, lenfomal hastalarda ise bu
orani ortalama %9 olarak bildirmislerdir (1). Marini
ve arkadaslan yapuklan c¢ahismada trigliserid dii-
zeyinde kayda deger artis oldugunu bildirmislerdir
(3). Bizim ¢alismamizda diger calismacilarin aksine
hipertrigliseridemiye daha yiiksek oranda rastlandi.
Ozellikle bu lenfomali hastalarda daha barizdi. Bu
kadar yiiksek farkliligin olmas: muhtemelen bizim
hastalarimizin %95'nin ileri evrelerde (evre 3B ve
evre4) olmasindan kaynaklanmig olabilir.

Sonug olarak bizim sonuglarimiz ile literatiirde
bildirilen  sonuglar arasinda parelellik  bu-
lunmaktadir. Ama daha biiyiik hasta serilerinde ca-
hismalann yapilmasmin daha uygun olacag ka-
naatindeyiz.

KAYNAKLAR

1. Sardag SO, ilhan O, Kog H, Akan H, Sezer TM. Hematolojik
malignitelerde serum kolesterol ve trigliserid deZerleri. Op-
timal Tip Dergisi, 4:4; 1991, 201-203.

(5

Alexopoulos CG, Pournaras S, Vaslamatzis M, Avgerinos A,
Raptis S. Changes in serum lipids and lipoprotems in cancer
patients during chemotherapy. Cancer Chemother Pharmacol.
1992. 30 (5). P 412-6.

- 161 -

3. Marini A, Carulli G, Azzara A, Grassi B, Ambrogi F. Serum
cholesterol and triglycerides in hematological malignancies.
Acta Haematol. 1989. 81 (2). P 75-9.

Lorenc J, Kozak-Michalowska I, Polkowska-Kulesza, E. Di-
sorders of lipid and hipoprotein metabolism in patients with
chronic lymphocytic leukemia. I. Preliminary evaluation of li-
pemia and HDL fractions in various stages of the disease.
Przegl Lek. 1989. 46 (10). P 713-8.





