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Amag: Obezite olusumunu etkileyen faktorleri belilemek, ergenlik déneminde ortaya cikabilecek sagdlik
sorunlarini gézmek ve gerekli 6nlemleri almak gok dnemlidir. Bu nedenle obezite gelisiminde rol oynayan tiroid
hormon duizeyleri ve lipid profilleri ile viicut kompozisyonu arasindaki iligkiyi obez ergenlerde retrospekif olarak
incelemeyi amagladik.

Materyal ve metod: Calisma grubu, ayni gun icinde Batman Devlet Hastanesi Diyet Poliklinigi'nde viicut
kompozisyonu ve biyokimyasal parametreleri dlctilen 45 obez, 48 agir kilolu ve 33 saglikli ergen kizdan olustu.
Adolesanlarin obezite durumu, kas, kemik ve yag agirligi, yag igerigi ve bazal metabolik hizinin da dahil oldugu
viicut kompozisyonu parametreleri incelendi. Adolesan kizlarda serum instilin diizeyleri, serbest tiroksin, tiroid
uyarici hormon ve lipit profilleri de incelenmistir.

Bulgular: Obez ergenlerin normal kilolu ve asin kilolu ergenlere gore total kolesterol, trigliserit ve dusik
dansiteli lipoprotein diizeyleri anlamli olarak daha ylksekdi. Obez ergenlerde tiroid uyarici hormon diizeyleri
kontrol grubundan anlamli derecede yliksekdi.

Sonug: Bu bulgular obez ergen kizlarda tiroid uyarici hormon diizeylerinin anlamli olarak degistigini
gostermektedir. Ayrica, bu hormon seviyelerinin  degismesinde rol oynayan faktorlerin agikliga
kavusturulmasinin, adolesan obezitesinin ve obezite ile ilgili komplikasyonlarin dnlenmesine katkida
bulunabilecegi 6ne siirlilebilir.

Anahtar Kelimeler: Obezite, Viicut kompozisyonlari, Tiroid stimulan hormon, Serbest tiroksin
Abstract

Background: It is very important to determine the factors affecting the formation of obesity and solve the
health problems that may develop during adolescence and take necessary precautions. Thus, we aimed to
retrospectively investigate the relationship between thyroid hormone levels and lipid profiles, which play
important roles in the development of obesity, and body composition in obese adolescents.

Methods: The study population consisted of 45 obese, 48 overweight and 33 healthy adolescent girls, whose
body compositions and biochemical parameters were measured at Batman State Hospital Diet Policlinic on the
same day. Adolescents' obesity status, body composition parameters including muscle, bone and fat weight,
fat content and basal metabolic rate were examined. Serum insulin levels, free thyroxine, and thyroid
stimulating hormone and lipid profiles were also examined in the participants.

Results: Obese adolescents had significantly higher total cholesterol, triglyceride and low-density lipoprotein
levels than normal weight and overweight adolescents. The obese adolescents' thyroid stimulating hormone
levels were significantly higher than the control group.

Conclusion: These findings indicate that thyroid stimulating hormone levels significantly changed in obese
adolescent girls. However, it may be suggested that clarification of the factors involved in the change of these
hormone levels may contribute to the prevention of adolescence obesity and obesity related complications.
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Girig

Obezite; vicutta asir yag depolanmasi ile ortaya gikan,
fiziksel, ruhsal sorunlara neden olabilen bir enerji metabo-
lizmasi bozuklugudur. Gelisen teknolojinin ve degisen
sosyal yapinin da etkisiyle zamanlarini bilgisayar ve tele-
vizyon basinda gegirmekte olan ¢ocuklarda ve adolesan-
larda beslenme aliskanliklarindaki degisim ile birlikte
obezite prevelansi Turkiye'nin de dahil oldugu gelismekte
olan Ulkelerde gittikce artmaktadir (1, 2).

insan viicudundaki birgok hiicre ve dokunun fonksiyonu
tiroid hormonlari tarafindan diizenlenmektedir. Tiroid
hormonlari  metabolizmanin hizini belirler. Gegtigimiz
ylzyilda yapilan klinik ¢alismalar, insanda enerji harcan-
masinin dlzenlenmesinde tiroid hormonunun kritik rol
oynadigini kanitlamistir. Kronik tiroid hormon replasmani
gerektiren hastalarin incelendigi bir galismada, tiroksin
(T4) dozundaki kii¢ik degisikliklerin bile, kalorimetri ile
Olcllen istirahat enerji gereksinimindeki degisiklikler ile
iligkili oldugu ve bu hastalarda plazma triiyodotronin sevi-
yelerinin degismeden kalmasi, yetiskin insanlarda enerji
tiketiminde T4'e bagli mekanizmalarin varligini goster-
mektedir (3). Normal tiroid fonksiyonuna sahip asiri kilolu
kisilerde, serum TSH dlizeylerinin obezite derecesiyle ve
metabolik sonuglariyla pozitif iligkili oldugunu guglu bir
sekilde destekleyen c¢alismalarda bulunmaktadir (4).
Yapilan galismalarda hem subklinik hipotiroidi hem de
asikar hipotiroidi yiiksek viicut kiitle indeksi (VKi) ve obe-
zite ile iligkili bulunmustur (5). Ayrica normal referans
araligindaki tiroid fonksiyon testlerindeki hafif oynamalar
kilo alma ve bdlgesel obezite gelisimine katkida bulun-
maktadir. Hipertiroidi tablosu olan birgok hastanin, farma-
kolojik tedavi sonrasinda bile kilo verememe yakinmalari
devam etmektedir (6).

Obez bireylerde viicut kompozisyonunun saptanmasinda
kullanilan farkli yontemler vardir. Klinik ve epidemiyolojik
calismalar igin uygun bir ydntem olan biyoelekirik impe-
dans analizinin (BIA) kullanimi da son yillarda artis gos-
termistir (7). Biyoelektrik impedans analiz yontemi insan
vilcuduna alternatif akim uygulanmasi ile impedans deni-
len vektoriyel bir blyukligun 6lgliimesi prensibine dayanir
(8). Biyoelektrik impedans analiz metodu, hem yetiskinler-
de hem adolesanlarda uygulama rahatlig, tekrar edilebilir
olmasi, sonuglari hizli bir sekilde vermesi, girisimsel ol-
mamas! nedeniyle vlcut bilesiminin degerlendirimesinde
kullanilan en etkin yontemler arasindadir (7,8).

Viicut kompozisyonlarin degismesi, besin alimi ve enerii
tiiketim dengesinin gesitli faktorlerce etkilenmesine da-
yanmaktadir. Yapilan ¢alismalar artan viicut yag miktari-
na bagdli olarak ozelliklede visseral yag birikimindeki art-
mada olmak tizere kardiyovaskiiler risk faktorlerinin artigi
gosterilmistir. Yapilan calismalarda tiroid hormon testleri-
nin gocukluk obezitesi ve yag dokusu ile iligkili oldugu
ifade edilmistir (9). Dahasi 13-18 yas araligindaki obez
adolesanlarda viicut kompozisyon degerleri ile lipit profil
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duzeyleri ve tiroid hormonlari iligkisini literatirde incele-
yen kapsamli bir calismaya rastlanmamistir.

Bu sebeple ¢alismamizda, Batman ilinde yasayan 13-18
yas aras! adolesanlara ait viicut kompozisyon parametre-
lerinin lipit profil, serbest tiroksin (sT4) ve tiroid uyarici
hormon (TSH) dlzeyleriyle iligkisinin incelenmesi amag-
lanmigtir.

Materyal ve Metod

Galisma Gruplan

Bu calismada, Batman Devlet Hastanesi Diyet Poliklini-
gi'nde, Ocak 2016 ve Aralik 2016 tarihleri arasinda, BiA
olgimd yapilan ve ayni gun igerisinde hormon ve biyo-
kimya parametreleri éiclilen yaglari 13-18 arasinda degi-
sen 33 saglikl kontrol (persentil degerleri 5 ile 85 arasin-
da), 48 asiri kilolu (persentil degerleri 85 ile 95 arasinda)
ve 45 obez (persentil degerleri 95 (izerinde) toplam 126
adolesan kiza ait viicut kompozisyon degerleri ve troid
hormonlarinin da dahil oldugu kan parametreleri retros-
pektif olarak incelendi. Calisma igin Batman Devlet Has-
tanesi girisimsel olmayan klinik arastirmalar etik kurulun-
dan onay alindi (12.01.2017-68).

Biyoelektrik impedans analiz 6lgtimleri

Batman Devlet Hastanesi Diyet Poliklinigi'nde, Ocak 2016
ve Aralik 2016 tarihleri arasinda, BIA olctima yapilan,
yaslar 13-18 araligindaki adolesan kiz, Bundak ve ark.
(10) belirledigi persentil egrileri ve VKi degerlerine gore
gruplara ayrildi. Buna gore, 5 ile 85 persentil arasinda
olanlar kontrol grubu, 85 ile 95 persentil arasinda olanlar
asir kilolu grubu ve 95 persentilin Gizerinde olanlar obez
grubu olarak belirlendi.

Calismamiza dahil edilen adolesanlara ait vicut agirigi
(kg), kas agirhgr (kg), kemik agirhgr (kg), yag agirhgr (kg),
yag orani (%), mineral miktari (kg), protein miktari (kg),
beden yogunlugu, bazal metabolizma hizi (BMH), aktivite
kalorisi (kkal/saat) ve toplam aktivite kalorisi degerleri BIA
yontemi ile tespit edildi.

Biyoelektrik impedans analiz 6lgimleri Tanita-BC 418 MA
segmental viicut kompozisyonu analizéru ile yapilmistir.
Bu cihaz, 8 elektrotiu, 50 kHz sabit akimla galisan, 5 ayri
akim dalgasi ile bes ayri bolge igin yag orani, kas kitlesi
ve yagsiz kiitle degerlerini dlgen bir cihazdir (8,9).
Biyoelektrik impedans analiz, impedans dokunun elektrik
akimina gosterdigi direnctir ve iletkenlikle ters orantilidir.
Dokudan gegirilen diisik voltajli elektrik akimi ile dokular-
daki sivi kutlesi ile ters orantili olan impedans olgulUr.
Kemik ve yag dokusu gibi spesifik direnci yliksek bilesen-
ler elektrik akimi gegisini zorlagtirirken iskelet kasi ve
viseral organlar gibi digslk direncli bilesenler elektrik
akimini kolayca gegirir. Bu olay BIA kullaniminin temelin-
de yatan prensiptir (11, 12). Bazal metabolizma hizi, 24
saatlik periyotta pasif ve aktif durumda viicut tarafindan
yakilacak kalorinin hesaplanmasinda kullanilan bir in-
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dekstir. Bununla birlikte bireyin bir saatlik fiziksel aktivitesi
esnasinda harcadid! kalorinin betimlemesinde kullanilan
aktivite kalori (kkal/saat) indeksi de BIA cihazi ile dlgiile-
bilmektedir.

Biyokimyasal Parametreler

Galismamizda adolesanlarda kizlarda aglik glukoz, total
kolesterol (TK), trigliserit (TG), distk yogdunluklu lipopro-
tein (LDL), ylksek yogunluklu lipoprotein (HDL), instilin
sT4 ve TSH duzeyleri retrospektif olarak incelenmistir.
Glukoz, total kolesterol (TK), trigliserit (TG), ve ylksek
yogunluklu lipoprotein (HDL) él¢limi Roche marka Cobas
integra 800 Biyokimya otoanalizoriinde yine Roche marka
kitlerle enzimatik kolorimetrik olarak caligildi. DUstk
yogunluklu lipoprotein (LDL) dlgimu Friedewald formdilli
ile hesaplandi (13).

Friedewald FormUlu: Diguk yogunluklu lipoprotein (LDL)
= Total kolesterol — ( HDL + TG/5).

Serum insulin, sT4 ve TSH duzeyleri Siemens marka
ADVIA Centaur XP hormon otoanalizorii ile Kemiliimine-
sans immiin élciim metodu ile belirlendi.

Istatistiksel Analiz

istatistiksel analizier SPSS 15.0 paket programi ve Sigma
Stat 3.5 kullanilarak degerlendirildi. Kolmogorov-Smirnov
testi ile verilerin normal dagilima uygun olup olmadiklari
analiz edildi._Gruplar arasi farkliliklar arastirmak igin
normal dagilan veriler igin tek yonli ANOVA testi, normal
dagiimayan verilerin kargilagtiriimasinda Kruskal-Wallis
testi kullanilmistir. Tek yonli ANOVA ve Kruskal-Wallis
testlerinin kullanimi sonrasinda farklihigin hangi gruplar-
dan kaynaklandigini belirlemek igin Post-Hoc ikiserli kar-
silagtirma testleri kullaniimistir. Adolesanlara ait viicut
kompozisyonlari ile biyokimyasal parametre duzeyleri
arasindaki iliskinin incelenmesinde veri dagilimina uygun
olarak parametrik Pearson veya parametrik olmayan
Spearman korelasyon testleri kullanildi. Kategorik degis-
kenler sayi ile strekli degiskenler ise ortalamazstandart
sapma ya da median (25t-751) seklinde gésterildi. istatis-
tiksel énemlilik diizeyi 0.05 olarak belirlendi.

Bulgular

Calismaya 13-18 yas araligindaki 33 saglikli kontrol, 48
asir kilolu ve 45 obez toplam 126 adolesan kiz dahil
edilmistir. Gruplar yas ortalamalari agisindan karsilastiril-
digi zaman kontrol, asiri kilolu ve obez gruplar arasinda
anlamli bir farkllik tespit edilmedi. Calismaya katilan
gruplara ait vicut kompozisyon degerleri incelendigi za-
man; kemik agiridi, yag agirligi, yag orani, beden yogun-
lugu ve toplam aktivite kalorisi gruplar arasinda birbirle-
rinden anlaml olarak farklilk gosterdi (p<0,05; Tablo 1).
Mineral miktari kontrol grubunda (3,08+0,65), asir kilolu
(3,48+0,5) ve obezlere (3,66+0,69) gore anlamli olarak
duslktl (sirasiyla, p=0,013 ve p<0,001). Protein miktarla-
ri obezlerde [10,69(9,99-11,17)], kontrol grubu [9,16(8,32-
9,96)] ve asiri kilolulara [9,59(9,13-10,27)] gbre anlamli
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olarak ylksekti (sirasiyla, p<0,001 ve p=0,003). BMH
degerleri obezlerde [1671(1589-1791)], kontrol grubuna
[1418(1323-1505)] gore anlamli olarak yiksekti (p=0,003;
Tablo 1).

Biyokimyasal parametreler agisindan gruplar arasi farkli-
liklar incelendigi zaman; kolesterol dizeyleri obezlerde
(178,3£21,3), kontrol (146,2+29,6) ve asirn kilolulara
(162,5+£15,5) gore anlamh olarak ylksekti (sirasiyla,
p=0,003 ve p=0,049). Trigliserid dizeyleri obezlerde
(129,8+46,0), kontrol (79,2£35,9) ve asir kilolulara
(95,8+41,7) gore anlamh olarak ylksekti (sirasiyla,
p=0,018 ve p=0,038). Benzer sekilde, LDL kolesterol
diizeyleri obezlerde (112,1+20,7), kontrol (78,2+27,7) ve
asir kilolulara (93,5+15,5) gore anlamli olarak yiksekti
(straslyla, p=0,001 ve p=0,011). Son olarak, TSH diizey-
leri obezlerde [1.86(1.42-2.42] mIU/L), kontrol grubuna
[0.95(1.42-2.25) mlU/L] gdre anlamh olarak ylksekti
(p=0.049; Tablo 2).

Adolesanlara ait serum lipit profil ile viicut kompozisyon
degerleri arasindaki korelasyonlar incelendigi zaman;
serum kolesterol diizeylerinin kilo, VKI, kas agirli§i, kemik
agirhgr, protein miktari ve toplam aktivite kalorisi degerle-
riyle anlamli diizeyde pozitif korelasyon gésterdigi bulun-
mustur (sirasiyla, r=0,329, p=0,024; r=0,393, p=0,006; r=
0,318, p=0,030; r= 0,332, p=0,023; r=0,321, p=0,028 ve
r=0,289, p=0,049). Serum trigliserid dizeylerinin kilo, VKI,
kas agirligi, kemik agirhigi, mineral miktari, protein miktari,
BMH ve toplam aktivite kalorisi degerleri ile anlaml du-
zeyde pozitif korelasyon gdsterdi (sirasiyla, r=0,366,
p=0,010; r=0,411, p=0,003; r= 0,418, p=0,003; r= 0,380,
p=0,007; r=0,323, p=0,024; r=0,403, p=0,004; r=0,361,
p=0,011; r=0,406, p=0,004). Serum HDL diizeyleri VKi ile
anlamli duzeyde negatif korelasyon gésterdi (r=-0,342,
p=0,017). Serum LDL diizeyleri kilo, VKI, kemik agirligi,
yag agirhgi ve yag orani ile anlamli diizeyde pozitif kore-
lasyon gdsterirken, beden yodunlugu ile anlamli diizeyde
negatif korelasyon gdsterdi (sirasiyla, r=0,369, p=0,009;
r=0,449, p=0,001; r= 0,310, p=0,030; r= 0,368, p=0,009;
r=0,286, p=0,047; r=-0,284, p=0,048; Tablo 3).
Adolesanlara ait serum troid hormon ve viicut kompozis-
yon degerleri arasindaki korelasyonlar incelendigi zaman;
serum ST4 dlizeylerinin kilo degerleri ile korelasyon gos-
terdigi ancak bu korelasyonun istatistiksel diizeyde an-
lamli olmadigi gérildi (r=0,182, p=0.076; Tablo 4).

Tartisma

Bu calismanin bulgulari, obez adolesan kiz gocuklarina
ait tiroid uyarici hormon duzeylerinin

kontrol grubu ile karsilastirildigi zaman anlamli oranda
yuksek oldugu bulunmustur. Bu bulgu

obez vyetiskinlerde oldugu gibi obez adolesanlarda da
obezite gelisiminde tiroid hormonlarinin rolli olabilecegini
ortaya koymaktadir.
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Tablo 1. Calisma gruplarina ait yas ve viicut kompozisyon degerleri

Calisma Gruplan Karsilagtirmalar
Parametreler
) Asin Kilolu . Kontr_ol- Kontrol-  Agiri Kilolu -
Kontrol (n=33) (n=48) Obez (n=45) Asin Kilolu Obez- Obez
p p p
Yas (yil) 15,3+£2,32 14,9+£2,76 15,8+2,11 0,73 0,657 0,177
Boy (cm) 163,8+8,02 164,6+6,14 164,0£7,3 0,873 0.995 0,9
Kilo (kg) 64,93+19,06 74,5+8,12 91,3+115 0,004 <0,001 <0,001
VKi (kg/m2) 23,04+1,46 2744213 33,842,71 <0,001 <0,001 <0,001
Kas Agirligi (kg) 42,8(39,9-45,2) 459(44,2-4862  50,9(47,4-53,6) 0,042 <0,001 0,002
Kemik Agirhign (kg) 2.2(2,1-2,4) 2,45(2,30-2,60) 2,70(2,60-2,95) 0,001 <0,001 <0,001
Yag Agirhgi (kg) 15,77+4,90 24,5455 36,4+6,99 <0,001 <0,001 <0,001
Yag Orani (%) 25,08+7,36 32,8+5,0 39,8+4,92 <0,001 <0,001 <0,001
Mineral Miktari (kg) 3,08+0,65 3,48+0,5 3,6620,69 0,013 <0,001 0,355
Protein Miktari (kg) 9,16(8,32-9,96) 9,59(9,13-10,27)  10,69(9,99-11,17) 0,071 <0,001 0,003
Beden Yogunlugu 1,03+0,016 1,02+0,011 1,00+0,11 <0,001 <0,001 <0,001
BMH (kkal) 1418(1323-1505)  1515(1451-1608)  1671(1589-1791) 0,329 0,003 0,084
Aktivite Kalorisi 195 (1855-205,0)  175,7(166,0-185,5) 156,2(146,5-166,0) 0,996 0.24 0,148
(kkal/saat)
Toplam Kalori (kkal) 1594(1507-1675)  1673(1622-1720)  1821(1733-1932)  <0,001 <0,001 <0,001

HDL: Yiksek Yogunluklu Lipoprotein, LDL: Diistik Yogunluklu Lipoprotein, sT4: Serbest Tiroksin, TSH: Tiroid Uyarici Hormon. Veriler sirekli degiskenler igin
ortalama+SD veya medyan (25%-75%) olarak ifade edildi.

Tablo 2. Calisma gruplarina ait kan parametre degerleri

Calisma Gruplan Karsilagtirmalar
Parametreler Asirt Ki Kontrol- Kontrol-  Asin Kilolu
_ siri Kilolu _ .
Kontrol (n=33) (n=48) Obez (n=45) Asiri Kilolu Obez- Obez
p p p

Glukoz (mg/dL) 88,0(85,0-91,0)  92,0(84,5-98,0) 90,5(83,0-103,2) 0,13 0,209 0,967
Kolesterol (mg/dL) 146,2+29,6 162,5+15,5 178,3+21,3 0,182 0,003 0,049
Trigliserid (mg/dL) 79,2+35,9 95,8+41,7 129,8+46,0 0,626 0,018 0,038
HDL (mg/dL) 51,744,49 49,8+9,59 43949,1 0,876 0,119 0,095
LDL (mg/dL) 78,24217,7 93,5+15,5 112,1+20,7 0,201 0,001 0,011
sT4 (ng/dL) 1,08+0,15 1,08+0,14 1,12+0,17 0,98 0,641 0,988
TSH (mIUIL) 0,95(1,42-2,25)  1,42(0,95-2,49) 1,86(1,42-2,42) 0,769 0,049 0,055
insiilin (mU/L) 12,9(9,61-15,0)  13,7(12,3-22,3) 15,2(14,73-25,3) 0,462 0,157 0,456

HDL: Yiksek Yogunluklu Lipoprotein, LDL: Dusiik Yogunluklu Lipoprotein, sT4: Serbest Tiroksin, TSH: Tiroid Uyarici Hormon. Veriler strekli degiskenler icin ortala-
maxSD veya medyan (25t-75%) olarak ifade edildi.
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Tablo 3. Serum glukoz ve lipit profil diizeyleri ile viicut kompozisyon degerleri arasindaki korelasyonlar

Parametreler Glukoz TK TG HDL LDL
Boy (cm) r 0,09 0,056 0,045 0,041 0,07

p 0,376 0,71 0,76 0,782 0,632

Kilo (kg) r 0,108 0,329 0,366 0,285 0,369

p 0,286 0,024 0,01 0,05 0,009

: r 0,171 0,393 0,411 0,342 0,449

VKI (kg/m?) p 0,088 0,006 0,003 0,017 0,001
Kas Agitidi (k) r 0,112 0,318 0,418 0,192 0,248
p 0,269 0,03 0,003 0,19 0,086

Kemik Agiridt (kg) r 0,114 0,332 0,38 0,221 0,31
p 0,258 0,023 0,007 0,131 0,03

Ya§ Agirhé (ko) r 0,079 0,243 0,214 0,284 0,368
p 0,437 0,1 0,141 0,051 0,009

Ya§ Orani (%) r 0,059 0,128 0,05 0,217 0,286

p 0,557 0,392 0,735 0,139 0,047

. . r 0,133 0,218 0,323 -0,08 0,169
Mineral Miktar (kg) p 0,188 0,14 0,024 0,591 0,244
o r 0,089 0,321 0,403 0,214 0,253
Protein Miktan (kg) p 0,377 0,028 0,004 0,144 0,079
Beden Yogunugu r -0,059 -0,128 -0,047 0,21 -0,284
p 0,563 0,392 0,751 0,152 0,048

r 0,142 0,158 0,361 0,16 0,11

BMH (kkal) p 0,159 0,289 0,011 0,277 0,453

y y r -0,079 0,089 -0,034 0,229 -0,017
Aktivite Kalorisi (kkal/saat) b 0.433 0.5 0.817 0118 0.907
Toplam Aktivite Kalorisi " 0,068 0,289 0,406 -0,186 0,216
(kkal) 0,503 0,049 0,004 0,207 0,136

HDL.: Yiiksek Yogunluklu Lipoprotein LDL: Diisiik Yogunluklu Lipoprotein, TK: Total kolesterol, TG: Trigliserid,

Calismamizda da obez gocuklarin hem normal Kkilolu
cocuklara hem de asir kilolu gocuklara gére istatistiksel
olarak anlamli diizeyde daha yliksek TK, TG ve LDL
seviyelerine sahip oldugu bulunmustur.

Obez yetiskinlerde oldugu gibi obez gocuklarda da plaz-
ma lipid seviyelerindeki anormalliklere sik rastlanmakta-
dir. Boyd ve ark. (14) hem kiz hem de erkek ¢ocuklarda
obezite seviyesi arttikga HDL diizeyinde azalma, TK ve
LDL duzeylerinde ise artma oldugunu ifade etmislerdir.
Reinehr ve ark. (15) obez gocuklar Uzerinde yaptiklari
calismada, obez ve kontrol grubu arasinda serum HDL
duzeylerinin duglk oldugu bulunmustur. Bizim calisma-
mizda, adolesanlara ait serum TK, TG ve LDL dizeyleri-
nin kilo ve VKI parametreleri ile anlamli diizeyde pozitif
korelasyon gosterdi. Diger taraftan adolesanlara ait serum
HDL diizeyleri ile VKi arasinda anlamli diizeyde negatif
vardi.

Hashemipour ve ark. (16) obez ¢ocuklarda ve adolesan-
larda antropometrik 8lgiimlerin ve VKi'nin TK, TG ve LDL
duzeyleri ile 6nemli Olgide korelasyon gosterdigini bul-
muslardir. Benzer sekilde Lunardi ve ark. (17) yaptiklar
calismada; VKi'nin yiikselmis TG ve LDL diizeylerinin ve
obez ¢ocuklarda gelisen dislipideminin bir belirteci olarak
kullanilabilecegini dile getirmislerdir.

Bu calismadan elde edilen bulgular da galisma grubu-
muzdaki obez adolesanlarin dislipidemi tablosu dikkate
alindiginda, obez adolesanlarin KVH agisindan ne denli
bir risk iginde olduklarini ortaya koymaktadir.
Calismamizda obez adolesanlara ait TSH diizeylerinin
normal kilolu gocuklara goére anlamli dizeyde yuksek
oldugu tespit edildi.

Obez bireylerde TSH'In adipoz dokuya etkisi hala tartig-
ma konusudur. Dahasi bu konuda cocuklar (zerinde
yapilan galismalar yeterli diizeyde degildir. Tiroid hormon-
larinin termogenez Uzerine dizenleyici etkilerinin olmasi
obezite gelisimi Uzerine potansiyel bir faktordlr (18).
Bhowmick ve ark.’nin (19) ¢alismasinda 6-17 yas arasi
308 obez gocuktan 36'sinda TSH seviyesinin ylksek
oldugu saptanmistir. Ulkemizde yapilan bir calismada
benzer sekilde obez olgularda kontrol grubuna gore TSH
seviyeleri anlamli diizeyde ylksek ve agir obezlerde sT3
dizeyinin hafif-orta obez ve kontrol grubuna gore yiksek
oldugu bulunmustur (20). Ulkemizde yapilan baska bir
calismada, Bastemir ve ark. (4) yetiskin obez kadinlara ait
TSH duzeylerinin normal kilolu kadinlara gore anlamli
olarak daha yliksek oldugunu géstermislerdir.
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Tablo 4. Serum hormon diizeyleri ve viicut kompozisyon degerleri arasindaki korelasyonlar

Parametreler sT4 TSH instlin
Boy (cm) r 0,098 0,027 20,088

v P 0,343 0,793 0,787

. r 0,182 0,001 0,35

Kilo (kg p 0,076 0,993 0,265

. , r 0,03 0,056 0,439

VKI (kg/m?) p 0,775 0,588 0,153
_ r 0,119 0,08 0,344
Kas Agirhg: (ke) P 0,25 0,436 0,274
. r 0,104 0,083 0,402
Kemik Agirhig (kg) p 0,313 0,424 0,196
A r 0,038 -0,009 0,327

Yag Agirligi (kg) o 0,715 0,93 03

. . r 0,015 -0,009 0,327

Yag Orami (%) p 0,887 0,93 0,3
. . r 0,008 -0,065 -0,023
Mineral Miktari (kg) o 0,937 0,528 0,943
o r 0,143 0,12 0,416
Protein Miktari (kg) p 0,163 0,244 0178
Beden Yorunluts r 0,016 0,026 0,272
guniug p 0,879 0,803 0,393

r 0,141 0,122 0,355
BMH (kkal) P 0,171 0,235 0,258
Aktivite Kalorisi r 0,063 0,021 -0,348
(kkal/saat) p 0,54 0,836 0,268
Toplam Aktivite Kalorisi r 0,163 0,077 0,344
(kkal) P 0,114 0,457 0,273

BMH: Bazal metabolizma hizi, sT4: Serbest Tiroksin, TSH: Tiroid Uyarici Hormon, VKI: Viicut kiitle indeksi.

Diger taraftan, Nader ve ark. (21) yaptiklari bir calismada,
20 agiri kilolu ve 30 obez gocuk TSH diizeyleri agisindan
incelenmis, her ki grup arasinda anlamli bir degisiklik
bulunmamistir. Ayni galismada obezitenin derecesi ile
TSH duizeyleri arasinda bir farklilk tespit edilmemistir.
Benzer sekilde Mutlu ve ark. (22) yaptidi bir ¢alismada
obez hastalar ile kontrol grubunun TSH ve sT4 dizeyleri
arasinda anlamii bir fark bulunmamustir.

Calismamizda ST4 dlizeyleri agisindan obez, asiri kilolu
ve kontrol grubu adolesan kizlar arasinda anlamli olarak
bir fark bulunmamasina ragmen, adolesan kizlara ait ST4
duzeylerinin kilo degerleri ile korelasyon gosterdigi ancak
bu korelasyonun istatistiksel dizeyde anlamli olmadig
gorildu (p=0,076).

Boyraz tarafindan yapilan bir aragtirmada (20) VKi ile
TSH arasinda pozitif korelasyon oldugu, sT3 ve sT4 ile
obezite arasinda ise anlaml korelasyon bulunmadigi
ifade edilmistir. Yapilan bagka bir calismada obezite ile
TSH arasinda pozitif bir iliski oldugu ancak sT4 ile arasin-
da bir iliskiye rastlanmadigi raporlanmistir (23). Benzer
sonuglarin elde edildigi baska bir calismada da sT4 ile
obezite arasinda anlamli bir iliski gdzlenmemistir (24).
Farkli calismalarda elde edilen farkli sonuglarin, olusturu-
lan ¢alisma gruplarinin yas ortalamalarinin, aktivite di-
zeylerinin, yasam bigimlerinin, cinsiyet 6zelliklerinin ve
diger bazi faktorlerden etkilenmis olabilecegi diisiinilebi-

lir. Bununla birlikte, ¢calismamizda obez adolesan kizlarin,
kontrol grubuna gore anlamli olarak daha ylksek TSH
diizeylerine sahip olmalari, yapilan daha 6nceki galisma-
larda obez bireylerden elde edilen TSH bulgulariyla para-
lellik gostermektedir (4,20,21,22). Dahasi Bastemir ve
ark. yaptiklari ¢alismaya ait bulgular ve arastirma sonug-
larimiz g6z 6nune alindigi zaman, sadece yetigkin obez
kadinlarin degil, adolesan obez kizlarinda TSH diizeyleri-
nin normal kilolulara gére anlamli olarak yliksek oldugu
anlagiimaktadir. Bu durum, bayanlarda yastan bagimsiz
olarak obeziteyle birlikte TSH dlizeylerinde bir yiikselme
meydana geldigi dne srelebilir.

Kisithhiklar

Calismamiza dahil edilen adolesan sayisinin az olmasi
sonuglarin genellenebilmesi agisindan énemli bir kisitilik-
tir. Bununla birlikte, bu galismanin sadece kiz adolesanla-
rin verileri ile yaratilmds olmasi cinsiyet karsilastirimasi-
na imkan vermemistir. Ayrica, viicut kompozisyon deger-
lerinin yag dokusu ile iligkili leptin, visfatin, lipokalin gibi
adipokinler ve obezitenin olusumunda rol oynayan diger
hormon duzeyleri ile iligkisinin incelenmesi daha kapsamli
bir degerlendirmeye olanak saglayabilir.

Sonug

13-18 yas araligindaki obez adolesan kiz gocuklarina ait
tiroid uyarici hormon dlizeylerinin kontrol grubu ile karsi-
lastirildigi zaman anlamli olarak yuksek olmasi, obez
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yetiskinlerde oldugu gibi obez adolesanlarda da obezite
gelisiminde tiroid hormonlarinin rolii olabilecegini ortaya
koymaktadir. Adolesan ddénemdeki bireylerde beden
gelisimi ve hizi diger gelisim donemlerine gore oldukga
farkli oldugu icin obezite ile iligkili hormon ve viicut biyo-
kimyasal parametrelerin takibi obezitenin dnlenmesi agi-
sindan énemli katkilar sunabilir.
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