384 Editore Mektuplar
Letters to the Editor

Anadolu Kardiyol Derg
2010; 10: 382-6

Ali Vefa Ozcan
Department of Cardiovascular Surgery, Faculty of Medicine,
Pamukkale University, Kinikli, Denizli, Turkey

Address for Correspondence / Yazisma Adresi: Dr. Ali Vefa Ozcan

Yesilkdy Mah. Lalekent Sitesi 593/1 Sok. No: 40 20055, Servergazi, Denizli, Turkey
Phone: +90 258 212 34 94 Fax: +90 258 212 99 22

E-mail: vefaozcan@yahoo.com

Tirk kadmlarinda metabolik sendrom ve
sigaraigiciligi/Yirmiyas ve tizeri kadinlarda
metabolik sendrom sikhig1 ve bunu etkileyen
faktorler/Metabolik sendrom: Onemi ve
onlenmesi

Cigarette smoking and metabolic syndrome in Turkish
women/Frequency and affecting factors of metabolic
syndrome in women older than 20 years of age/Metabolic
syndrome: importance and prevention

Gazi Universitesi'nden bir aragtirma grubunca Ankara Gélbasi'nin
bir saghk ocagi bdlgesinde yasayan 850 yetiskin kadinda yapilan meta-
bolik sendrom (MetS) prevalansi incelemesi (1), daha nceki ¢alisma-
larda elde edilen bulgulari perginlemek suretiyle dikkat cekmektedir.
Topluma dayal bir ¢calisma olarak iirettikleri kanda yiiksek yogunluklu
lipoprotein (HDL)-kolesterol diizeyi ile kan basinci verilerine kisaca
degindikten sonra, sigara iciciligi ile MetS arasindaki iligki {izerinde
durmanin yararli oldugunu diigiiniiyorum.

Behring analizdrii ile tayini disinda bilgi sunulmamis olsa da, kanda
HDL-kolesterol degerlerinin 43.7+9.5 mg/dl gibi disiik oldugu anlasil-
makta ve Tiirk Kalp ve TEKHARF Calismalari (44.9 +12.8 mg/dl) (2) bulgu-
larini desteklemektedir.

Yazarlar MetS kriterleri arasina sistolik kan basincinin (KB) >130
mmHg 6lciitini aldiklarini bildirmelerine ragmen, kan basinci ile ilgili
olarak sunduklari tiim bulgular diyastolik KB'dan ibarettir. Her ne kadar
tiim orneklemde artmig KB sikiginin %19 oldugu bildirilse de, MetS'lu
kadinlar arasindaki ilgili siklik agiklanmamistir. Artmis KB sikhig (ortala-
ma yasi 9 yas ileri olan) TEKHARF Calismasi'nda %87 orani ile, diisiik
HDL-K ve abdominal obeziteyle birlikte en sik gariilen komponent idi (3).
Sistolik KB'nin da verileri agiklanmali ve kriterler arasina katildigi ikna
edici sekilde bildirilmeliydi.

Arastirmacilarin MetS'u etkileyen faktdrler hakkinda fikir edinmek
istedigi belli basli bir etken sigara iciciligi olmaliydi. Oysa, icen icmeyen
diye kiimelenen gruplarin (birakanlarin hangi sekilde kiimelendigi) tani-
mi yapiimadigr gibi, bulgularin ifadesinde agik bir hata bulunmaktadir:
“sigara i¢en katiimcilarin DKB, kan sekeri ve bel ¢evresi daha diisiiktii
(p<0.001)" denecegine, “...daha yiiksek (p<0.05) bulunmustur” beyani
yer almaktadir. Tartisma béliimiinde de “... sigara kullaniminin MetS
riskinin artiginda etkili olmadi§i” tarzinda dnyargil ve hatali bir ifade
gecmektedir. Oysa, sigara iciciliginin kadinlarimizda (ve erkeklerimizde)
gelecekteki MetS riskini 1/3 oranindan fazla diisiirdiigii (4, 5) tartisilmaz
bir gergektir. MetS igin diizenlenen lojistik regresyonda, sigara igiciligi-
nin OR'nin 1'in altinda ama anlamli olmadigi gériilmekle beraber, islem-
de yas ayari yapilip yapiimadigi agiklanmamaktadir.

Asil hayreti gerektiren, bu calisma igin kaleme alinan editoriyel
yorumda “sigara kullaniminin kan basinci, kan sekeri ve bel cevresiile
iligkili olusu...”"ve “...sigara kullaniminin MetS gelisimi {izerine de
olumsuz etkilerinin ortaya konmus olmasi...” (6) gibi hem ¢alisma bul-
gularina ters, hem de genel bilgilere ters diisen yanls yorumlar getiril-
mesidir. Bunun okuyucuyu yaniltici etkileri igin, acaba derginin Yayin
Kurulu ne diigiinmektedir?
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Yazarin Yaniti
Sayin Editor,

Yirmi yas lizeri kadinlarda metabolik sendrom sikhigi ve bunu etkile-
yen faktérler adli calismamizda (1) 130/85 mmHg ve daha yiiksek tansi-
yon degerine sahip kisiler ile tani konulmus hipertansiyon dykiisii olan-
lar metabolik sendrom (MetS) kriteri agisindan hipertansiyon kabul
edilmistir. Buna gore arastirma grubunda hipertansiyon sikliginin %19
oldugunu belirtilmistir. Hipertansiyon sikigi MetS olmayan grupta %16
iken, MetS olan kadinlarda %29.9 dur.

Calismadaki MetS olan ve olmayan gruplarda tansiyon ortalamala-
rinin nasil oldugu sorulmaktadir. MetS grubunda sistolik tansiyon
132.02+17.38 mmHg, diyastolik tansiyon 83.08+12.87 mmHg iken, MetS
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olmayanlarda sistolik tansiyon 102.37+16.16 mmHg, diyastolik tansiyon
66.84+11.26 mmHg bulunmustur. Elestirilen bir nokta 130/85 mmHg kriter
kabul edilmisken analizlerde neden diyastolik tansiyonun kullanildigidir.
Analizlerde ortalama tansiyon degeri kullanilmasi daha iyi bir secenek
olabilirdi. Ancak herhangi bir kasit olmaksizin degiskenlerin sayica ¢oklu-
gu (hem bagimsiz degisken sayisi hem de bagimh degisken olarak alinan
MetS bilesenleri sayisinin fazla olmasi Bkz Tablo 4) ve sistolik tansiyon ile
diyastolik tansiyon degerleri arasindaki yiiksek pozitif korelasyon
(p=0.000) nedeni ile analizler sadece diyastolik tansiyonla yapilimistir.

Calismada elestirilen bir nokta arastirmada sigara icmenin MetS
tizerine olumsuz etkisi olup olmadigi ve bunun yasla aciklanip aciklana-
mayacagidir. Arastirmamizda sigara icenlerde bel cevresi, diyastolik
tansiyon ve kan sekeri ortalamalarinin igmeyenlere gére dnemli dlgiide
yiiksek oldugu saptanmigtir (Tablo 4). Ancak yas degiskeninin de katildi-
g1 lojistik regresyon analizinde sigara kullanmanin MetS riskini azaltma-
difi saptanmistir (Tablo 6). Bu nedenle bizim calismamizda elde edilen
bu sonug yas ile iligkili olarak agiklanmistir. Yas gruplari bizim ¢alisma
grubumuzdan farkli olan Onat ve ark.nin ¢alismasinda (2) ise sigara igi-
ciliginin kadinlarda hem abdominal obezite hem de MetS e kargi dnem-
li dl¢iide koruyucu oldugu saptanmistir.

Makale incelediginde Tablo 6da ve 114. sayfanin 3. paragrafinda hata
oldugunu saptanmigtir. Tablo 6 da sigara kullaniyor 1 (referans) olmalidir. Sayfa
114de 3. paragraf “Sigara icen katiimcilarin DKB, kan sekeri ve bel gevresi
ortalamalari sigara igmeyenlerinkinden 6nemli dlgtide daha diisiik (p<0.001)
bulunmustur “ seklinde diizeltimelidir. Yanhgliktan dolay: 6ziir dileriz.

Yine ¢alismamizda sayi araliklarinin fazla olmasi ve sayi yetersizligi
nedeniyle sigara igilen siire ve sigara miktarina gére MetS bilesenleri-
nin risk kiimelenmelerine bakilamamistir. Editére mektup yazarlarina
elestiriler igin tesekkiir ederim.
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Yazarin Yaniti
Sayin Editor,

Kitis ve ark. (1) yaptigi calismaya yaptigim editoryel yorum (2) ile ilgili
diislince ve elestirileri okudum. Yazim ile ilgili elestiriler igin tesekkiir ederim.

Ancak mektupta sigaranin MetS gelisimini kesin olarak azaltan bir neden
olarak gosterilmesini dogru bulmadigimi ifade etmek isterim. Evet Sayin Onat
ve ark. (3,4) yaptigi calismada MetS orani sigara kullanan bayanlarda daha
diisiik saptanmigtir. Ancak asagida da kaynak verdigim gibi sigaranin lipid
parametreleri iizerine olan olumsuz etkileri, insiilin direncine yol agan bir
faktor oldugu unutulmamaldir (5-8). Kilo fazlalig diginda MetS'un bilesenleri
tizerine direkt olumsuz etkileri vardir. Dahasi bazi galigmalarda sigaranin
erkeklerde MetS gelisimini arttirdigi da gdsterilmistir (9,10).

Ben calismada saptanan bulgular iizerine yorumlar yapmaya calis-
tim. Ve maalesef elestiride de ifade edildigi gibi sigara ile ilgili yapilan
yorum calismanin verileri ile celismekte. Yazinin bulgular kisminda
“Sigara icen katiimcilarin DKB, kan sekeri ve bel ¢evresi ortalamalari
sigara icmeyenlerinkinden dnemli dlglide daha yiiksek (p<0.05) bulun-
mustur.” ifadesi geciyor. Bu ifadeden hareketle yorumumda sigaranin
MetS’un bilesenleri lizerine olumsuz etkilerinin olabilecedini belirtmek
istemistim. Ancak tabloda sigara icenlerde bu parametrelerin daha
diislik oldugunu goriiyoruz. Bu durum dikkatimden kagmis. Bu nedenle
bu paragraf ile ilgili (4. paragraf) diizeltme yayinlanmasinin uygun olaca-
gini diisiinliyor ve yaptigim hatadan dolayi 6ziir diliyorum. “Bu ¢alisma-
nin ortaya koydugu verilerden bir tanesi de, sigara kullaniminin MetS
bilesenlerinden kan basinci, kan sekeri ve bel cevresi ile iligkili olusu-
dur. Bu nedenle kendi basina kardiyovaskiiler hastaliklar icin bagimsiz
bir risk faktorii olan sigara kullaniminin, MetS geligimi iizerine de olum-
suz etkilerinin ortaya konmus olmasi dikkat ¢ekicidir.”

Yerine;

“Sigara HDL diizeyini azaltirken TG diizeyini artirmaktadir ve hipe-
rinsiilinemi ve insiilin direncine yol agmaktadir (5-8). Ayrica sigara
endotel islev bozuklugu yapan énemli nedenlerden biridir (6). Sigara
kullaniminin metabolik parametreler agisindan bu tiir olumsuz etkileri-
nin bilinmesine karsin MetS gelisimini bayanlarda azalttigina dair veri-
ler mevcuttur (3,4). Ancak bazi galismalarda ise MetS gelisiminin
erkeklerde sigara kullanimiile iliskili oldugu gdsterilmistir (9, 10). Kitis ve
ark (1) yaptigi bu calismada bayan hastalarda sigara kullaniminin MetS
gelisimini etkilemeyen bir faktér oldugunu gérmekteyiz.”

Yazilmasi uygun olacaktir,

Editére mektup yazarlarina yazimiza gosterdikleri ilgi ve elestiriler
icin tesekkiir ederiz.

Saygilarimla,

Hiiseyin Bozbas
Baskent Universitesi Hastanesi, Kardiyoloji Anabilim Dali,
Ankara, Tiirkiye
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DUZELTME
ERRATUM

Bozbas H. Metabolik sendrom: Onemi ve 6nlenmesi/Metabolic syndrome: importance and prevention. Anadolu
Kardiyol Derg 2010; 10; 120.

Sayfa 120, 1. siitiin, 4. paragraf / Page 120, column 1, paragraph 4:

“Bu ¢alismanin ortaya koydugu verilerden bir tanesi de, sigara kullaniminin MetS bilesenlerinden kan basinci, kan
sekeri ve bel gevresi ile iligkili olugudur. Bu nedenle kendi basina kardiyovaskiiler hastaliklar icin bagimsiz bir risk fak-
torii olan sigara kullaniminin, MetS gelisimi iizerine de olumsuz etkilerinin ortaya konmus olmasi dikkat ¢ekicidir.”

Asagidaki gibi diizeltilmistir (Yazar)/ Is corrected as following (Author):

“Sigara HDL diizeyini azaltirken TG diizeyini artirmaktadir ve hiperinsiilinemi ve insiilin direncine yol agmaktadir
(5-8). Ayrica sigara endotel iglev bozuklugu yapan dnemli nedenlerden biridir (6). Sigara kullaniminin metabolik para-
metreler agisindan bu tiir olumsuz etkilerinin bilinmesine karsin MetS gelisimini bayanlarda azalttigina dair veriler
mevcuttur (3,4). Ancak bazi ¢calismalarda ise MetS gelisiminin erkeklerde sigara kullanimi ile iligkili oldugu gosteril-
mistir. (9,10). Kitis ve ark (1) yaptigi bu calismada bayan hastalarda sigara kullaniminin MetS gelisimini etkilemeyen
bir faktér oldugunu gérmekteyiz.”

DUZELTME
ERRATUM

Kitis Y, Bilgili N, Hisar F, Ayaz S. Yirmi yas ve iizeri kadinlarda metabolik sendrom sikligi ve etkileyen faktdrler./
Frequency and affecting factors of metabolic syndrome in women older than 20 years of age. Anadolu Kardiyol Derg
2010; 10: 111-9.

Sayfa 114, 2.siitiin, 3. paragraf/ Page 114, column 2, paragraph 3:

“Sigara igen katiimcilarin DKB, kan sekeri ve bel ¢evresi ortalamalari sigara icmeyenlerinkinden dnemli dl¢iide
daha yiiksek (p<0.05) bulunmustur. “

Asagidaki gibi diizeltilmistir (Yazar)/ Is corrected as following (Author):

“Sigara icen katilimcilarin DKB, kan sekeri ve bel gevresi ortalamalari sigara igmeyenlerinkinden 6nemli lgiide
daha diisiik (p<0.001) bulunmustur.”






