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Amag: Bu arastirmanin amaci, romatoid artrit tanisi almis bireylerde serum D vitamini seviyelerinin hastalik aktivitesi ile iligkisini
saptamaktir.

Materyal ve Metod: Kesitsel ve retrospektif olarak planlanan bu galigma, Ekim 2019- Mart 2020 tarihleri arasinda 337 romatoid artritli
bireyin medikal dosyalari incelenerek tamamlandi. Arastirmaya, Romatoloji polikliniginde takip edilen, hekim tarafindan romatoid
artrit tanisi konmus ve en az 1 yildir romatoid artrit rahatsizligi olan bireyler dahil edildi. Veriler, aragtirmacilar tarafindan olusturulan
“Sosyodemografik ve Laboratuvar Tahlil Formu" ve "Hastalik Aktive Skoru-28" kullanilarak elde edildi. Verilerin analizi tanimlayici
istatistikler, Kruskal Wallis, Mann-Whitney U testi ve Sperman korelasyon analizi ile yapildi.

Bulgular: Arastirmaya katilan 337 romatoid artritli bireyin %83,4'li kadin, yas ortalamasi 54,38+13,0, hastalik yili ortalamasi 4,08+3,67
ve hastalik akivitesi skor ortalamasi 3,14+0,82 idi. Bireylerin %73,3'inlin D vitamini seviyesi <20 ng/mL'nin altindaydi. Romatoid
artritli bireylerin D vitamini seviyesi ile yas degiskeni arasinda pozitif yonde zayif bir iliski, hastalik aktive skoru arasinda ise negatif
yonde zayif bir iligki oldugu belirlendi (p<0,05).

Sonug: Bu ¢alismada, romatoid artritli bireylerin blyiik gogunlugunda D vitamini eksikligi ve yetersizligi oldugu saptanmistir. Romatoid
artritli bireylerin D vitamini seviyelerinin degerlendirilip eksikligin giderilmesine yonelik girisimlerin yapilmasi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Romatoid artrit; D vitamini; hastalik aktivitesi

Abstract

Aim: The aim of this study is to determine the relationship between serum vitamin D levels and disease activity in individuals
diagnosed with rheumatoid arthritis.

Material and Method: This cross-sectional and retrospective study was completed between October 2019 and March 2020 by
examining the medical files of 337 individuals with rheumatoid arthritis. Individuals with rheumatoid arthritis for at least 1 year
who were followed up in the rheumatology outpatient clinic, diagnosed with rheumatoid arthritis by a physician, were included in
the study. The data were obtained by using the “Sociodemographic and Laboratory Analysis Form" and "Disease Activity Score-28"
created by the researchers. The analysis of the data was done by descriptive statistics, Kruskal Wallis and Mann-Whitney U tests
and Sperman correlation analysis.

Results: Of the 337 individuals with rheumatoid arthritis participating in the study, 83.4% were female, the mean age was 54.38 +
13.0, the mean year of iliness was 4.08 + 3.67 and the disease activity score was 3.14 + 0.82. The vitamin D level of 73.3% of the
individuals was below <20 ng / mL. It was determined that there was a weak positive relationship between the vitamin D level and age
of individuals with rheumatoid arthritis, and a weak negative relationship with the disease activated score (p <0.05).

Conlusion: In this study, it was found that the majority of individuals with rheumatoid arthritis had vitamin D deficiency and
insufficiency. It is recommended to evaluate the vitamin D levels of individuals with rheumatoid arthritis and to make attempts to
eliminate the deficiency.
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GIRIS

Romatoid artrit (RA); eklem agnisi, sertlik ve gligsiizliik ile
karakterize olan, genellikle el ve ayaklarda deformite ve
sakatlia yol acabilen sistemik otoimmiin bir hastaliktir
(7). Dlinya niifusun yaklasik % 1'ini etkilemekte ve kadin:
erkek orani 3: 1'dir (2, 3). RA'nin etiyolojisinde hormonal,
cevresel ve enfeksiydz faktorler gibi genetik ve genetik
olmayan faktorler yer almaktadir (4). D vitamini, RA ile
iliskili cevresel faktorlerden birisidir ve D vitamini eksikligi
veya yetersizligi birgok kronik hastaligin patogenezinde rol
oynamaktadir (2). D vitamini eksikliginde enfeksiyonlara ve
otoimmiin hastaliklara yatkinlk artmaktadir (5). Bu agidan
romatoid artrit gibi otoimmiin hastaliklarin olusmasinda
D vitamini eksikliginin rolii oldugu ileri stirtilmektedir (6).

D vitamini, kemigin saglikl mineralizasyonu, biiylimesi
ve yeniden sekillenmesi, anti mikrobiyal aktivite ve
hiicresel farklilagsmanin modiilasyonuna kadar genis bir
biyolojik etki yelpazesine sahip onemli bir seko-steroid
(pro) hormondur (3). Ayrica D vitamininin kalsiyum
homeostazi ve kemik metabolizmasi Gizerindeki etkilerinin
yani sira bagisiklik sistemi Ulizerinde de diizenleyici
islevlerinin oldugu ifade edilmektedir (5, 6). D vitaminin
proinflamatuvar hiicrelerin fonksiyonlarinda azalma
meydana getirerek immiin toleransta artig oldugu, yani RA
gelisimine dogrudan katilan hiicreler {izerinde baskilayici
islevler uyguladigi bilinmektedir (3, 5).

Yapilan bazi caligmalarda serum 25 (OH) D vitamini
diizeyi ile hastalik aktivesi arasinda ters bir iliski oldugu
saptanmistir (3, 4, 7). Ayrica dusiik 25 (OH) D vitamini
serum seviyeleri, tiim nedenlere bagli mortalite agisindan
da yiiksek risk ile iligkilendirilmistir. Siddetli D vitamini
eksikligi olan bireylerin 6lim orani, D vitamini seviyesi =
30 ng / mL olanlara gore neredeyse iki kat daha fazladir
(2). Dlistik serum 25 (OH) D vitamini diizeyi ile RA arasinda
bir iliski oldugu ve D vitaminin disiik olmasi ile hastalik
aktivitesinin de artacagi birkag epidemiyolojik ¢calismada
gosterilmistir (3, 8—10) ancak literatiirde bunun aksini
belirten c¢alismalara da rastlanmistir (4, 11-13). RA
hastalarinda hastalik aktivitesi ve D vitamini seviyesi
arasindaki potansiyel iliskiyi anlamak igin hem objektif
hem de subjektif hasta bazli daha fazla g¢alismalarin
yapilmasina ve yeni bulgulara ihtiya¢ vardir. Bu nedenle
bu arastirmanin amaci, RA tanisi almis bireylerde serum
D vitamini seviyelerinin hastalik aktivitesi ile iligkisini
saptamaktir.

MATERYAL ve METOD

Arastirmanin Tipi: Bu arastirma, romatoid artrit tanisi
almig bireylerde serum D vitamini seviyelerinin hastalik
aktivitesiileiliskisini saptamak igin kesitsel ve retrospektif
olarak planlandi.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi: Arastirmanin evrenini
Ekim 2019- Mart 2020 tarihleri arasinda bir Uiniversitenin
Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesi romatoloji
poliklinigine muayene olmak igin gelen, American College
of Rheumatology (ACR) ve/veya American College of
Rheumatology-European League Against Rheumatism
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(ACR-EULAR) 2010 kriterlerine gére hekim tarafindan RA
tanisi konmus ve en az 1 yildir RA rahatsizhgr olan 360
birey olusturdu. Hastalarin bilgilerine ulagmak igin veri
toplama tarihleri arasinda hastane bilgi sistemindeki
kayitlar kullanildi. Bilgi sistemindeki kayitlar tzerinden
formlar dolduruldu. Hastalarin dosyalarindan elde edilen
veriler dogrultusunda dahil edilme kriterlerine uyan, DAS-
28 skoru ve D vitamini diizeylerine bakilmis olan toplam
337 hasta orneklemi olusturdu (Evrenin %93,6'sina
ulasild).

Verilerin Toplanmasi: Arastirmada veriler, arastirmacilar
tarafindan literatiir incelenerek hazirlanan, hastalarin
sosyo-demografik verileri ve laboratuvar dedgerlerinin
oldugu "Sosyodemografik ve Laboratuvar Tahlil Formu"
ile hastalik aktivitesini degerlendirmek icin kullanilan
"Hastalik Aktivite Skoru -DAS-28 " ile toplandi.

Sosyodemografik ve Laboratuvar Tahlil Formu: Hastalarin
yas, cinsiyet, hastalik siiresi gibi sosyo-demografik
ve D vitamini, ESH, WBC, CRP, Ca, AST, ALT, RF gibi
klinik laboratuvar bilgilerini igceren toplam 12 sorudan
olusmaktaydi. Hastalarin D vitamini seviyelerinin
20ng/ml altinda olmasi "eksik", 21-29ng/ml arasinda
olmasi "yetersiz", “30ng/ml ve Ulizeri ise “normal” olarak
degerlendirildi.

DAS 28 Skoru Hesaplama Formu: Hastalik aktivitesinin
degerlendirilmesinde DAS28 skoru kullanildi. Hastalarin
sis eklem sayilar (SES), hassas eklem sayilari (HES)
(28 eklem (izerinden), Viziel agn skalasi (VAS) ile
eritrosit sedimantasyon hizi (ESH, mm/saat) verilerinden
yararlanilarak DAS28 (Disease Activity Score) hesap
edildi. Hesaplama DAS28=(0.56X HES 112)+(0.28 X SES
1/2)+(0.7 X ESH)+ (0.014 X VAS) formiilasyonu ile yapildi.
Hesaplama sonucunda 2,6 ve altinda olmasi “remisyon”,
2,6 ila 3,2 arasinda olmasi “diisiik hastalik aktivitesi", 3,2
ila 5,1 arasinda olmasi “orta hastalk aktivitesi" 5,1 ve
tizerindeki degerler ise "yliksek hastalik aktivitesi” olarak
degerlendirildi (14).

Verilerin Degerlendirilmesi: Veriler, SPSS 21,0 paket
programinda analiz edildi. Veri dagiliminin normalligini
degerlendirmek igin Shapiro-Wilk testi kullaniimigtir.
istatistiksel degerlendirmede; tanimlayici istatistikler,
Kruskal Wallis testi; Mann Whitney U testi, Ki-kare testi ve
Spearman korelasyon analizinden yararlanildi. Anlamlilik
diizeyi, p degerinin 0.05'ten kiiglik olmasi seklinde
yorumlandi.

Arastirmanin Etik Yonl: Arastirmanin uygulanabilmesi
amacilyla Burdur Mehmet Akif Ersoy Universitesi
Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik kurulundan
etik kurul izni (Toplanti Tarihi: 04.09.2019; Karar No: GO
2019/135), arastirmanin yapildigi hastane yonetiminden
ve Romatoloji AD yazili izin alindl.

BULGULAR

Arastirmaya katilan 337 RA tanisi almis bireyin %83,4'(i
kadin, yas ortalamasi 54,38+13,0 (19-93), hastalik yili
ortalamasiise 4,08+3,67 (1-16) idi. DAS 28 skor ortalamasi
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3,14+0,82 (2-6,3) ve DAS-28 degerlendirmesinde
%33,2'sinin orta siddette hastalik aktivitesinde oldugu
belirlendi. RA'l bireylerin ESH, WBC, CRP, Ca, AST, ALT ve
RF degerlerinin ortalamasi sirasiyla 23,63+18,32mm/saat
(2-111), 7,85+2,60 (3,6-19,23), 14,20+23,54mg/dl (1,20-
200), 9,31%0,37 mg/dl (7,82-10,57), 23,57+12,011U/L (6-
133), 22,87+13,15U/L (5-103) ve 80,98+156,39 IU/ml (7-
1050) idi. D vitamini ortalamasi 17,51+11,01 (4,20-75,33)
ve D vitamini seviyesi 20 ng/mL ve daha az olan 247
hasta (%73,3), 21-29 ng/mL arasinda 58 hasta (%17,2) ve
230 ng/mL'nin tizerinde 32 (%9,5) hasta oldugu belirlendi
(Tablo 1).

Arastirmaya katilan RA'l bireylerin D vitamini diizeylerinin
sosyo-demografik ve laboratuvar bulgulari ile DAS-28
skoru karsilastirlmasinda, cinsiyet, hastalik siiresi, DAS28
skoru, ESH, WBC, CRP, Ca, AST, ALT ve RF bulgulari arasinda
anlamli bir fark saptanmazken (p>0,05), yas degiskeni ile

Tablo 1. Hastalarin sosyo-demografik ve laboratuvar degerleri
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anlaml bir fark saptanmistir (p<0,05) (Tablo 2).

Arastirmada yer alan RA'll bireylerin D vitamini degerleri
ile yas arasinda anlamli pozitif yonde, DAS28 arasinda ise
anlamli negatif yonde; yas ile D vitamini, ESH, CRP ve AST
arasinda anlamh pozitif yonde bir iligski saptanmistir. RA'li
bireylerin hastalik siresi ile ESH arasinda anlamli pozitif
yonde, WBC arasinda ise anlamli negatif yonde; DAS28
ile D vitamini degerleri arasinda ise anlamli negatif yonde
bir iliski saptanmistir. RA'll bireylerin ESH, CRP ve WBC
arasinda anlamli pozitif yonde; Caile WBC arasinda anlamli
pozitif yonde; ESH ile yas, hastalik siiresi, DAS28, CRP ve
WBC arasinda anlamli pozitif yonde bir iliski saptanmistir.
RA'll bireylerin CRP ile yas, DAS28, ESH ve WBC arasinda
anlaml pozitif yonde; WBC ile hastalik siiresi arasinda ise
anlamli negatif yonde bir iliski saptanmistir. RA'li bireylerin
DAS28, Ca, ESH, CRP ve RF arasinda anlamli pozitif yonde;
AST ile yas ve ALT arasinda anlaml pozitif yonde bir iligki

Ozellikler Say
Yas

Cinsiyet

Kadin 281
Erkek 56

Hastalik siiresi, yil
25 (OH) D Vitamini (ng/ml)
25 (OH) D Vitamini grubu (ng/ml)

<20ng/ml (eksik) 247
21-29ng/ml (yetersiz) 58
30ng/ml ve iizeri (normal) 32
DAS 28

DAS 28 grubu

<2,6 (remisyon) 114
2,6-3,2 (diisiik hastalik aktivite-si) 93
3,2-5,1 (orta siddette hastalik) 112
>5,1 yiiksek hastalik aktivitesi 18

ESH (mm/saat)
WBC

CRP (mg/dl)
Ca (mg/dl)
AST (IU/L)

ALT (U/L)

RF (IU/ml)

Ort+SS: Ortalama + Standart sapma

Yiizde Ort.+SS Ortanca
54,38+13,0 55,00
834
16,6
4,0813,67 2,00
17,51411,01 15,06
733
17,2
9,5
3,1410,82 2,90
338
27,6
33,2
53
23,63118,32 19,00
7,85%2,60 7,46
14,20423,54 591
9,3140,37 9,29
23,57+12,01 21,00
22,87+13,15 19,00
80,98+156,39 21,80

18
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Tablo 2. Hastalarin verilerinin Vitamin D diizeyine gore karsilagtinimasi

Med Records 2021;3(1):16-21

D Vitamini Diizeyi

RESliSy <20ng/ml 21-29ng-ml >30ng/ml P
Ort1SS Ortanca OrttSS Ortanca Ort+SS  Ortanca
Yas (yil) 53,21+13,23 54 56,82+12,31 57,5 59,03+11,01 57,5 0,021
Hastalik siiresi (yil) 4,213,777 2 3,9813,65 2 3,2812,88 2 0,646
DAS 28 3,1440,81 2,90 3,1640,88 2,85 3,0640,83 2,90 0,751
Ca 9,3310,37 9,29 9,2540,32 9,28 9,2610,44 9,29 0,407
ESH 23,11£19,02 18 24,68+17,20 22 25,75£14,60 20,5 0,143
CRP 13,39422,14 5,83 16,58429,57 6,42 16,17422,12 7,58 0814
WBC 7,8912,61 7,56 7,4812,54 7,07 8,2142,65 7,44 0,188
AST 23,16x10,45 21 24,55+16,78 21 25,00+13,18 22 0,666
ALT 22,81+12,96 19 23,58+1324 20 22,03+14,80 185 0,518
RF 84,53+161,96 20 59,05+120,21 23,6 93,28+170,87 25,3 0,906
Ozellikler Yas ”:j:::lk DVitamini DAS28  Ca ESH CRP  WBC  AST ALT RF
1 0,077 0,148 -,003 -,039 0,260 0,126 0,031 0,152 -,027 0,033
Lo - 0,160 0,006*+ 0952 0471 0,000+ 0,021+ 0575 0,005+ 0624 0,551
0,077 1 0,029 -,055 -,053 0,153 -,018 -118 0,090 -,004 0,019
Hastalik Siiresi
0,160 - 0,593 0310 0334 0,005+ 0,745 0,030+ 0,100 0945 0,732
o 0,148 0,029 1 -, 104 -,072 0,077 -,024 -,063 0,066 0,023 -,020
D Vitamini
0,006** 0,593 - 0,046+ 0,186 0,161 0,659 0,251 0,229 0,678 0,718
-,003 -,055 -,104 1 -,014 0389 0565 0,286 -,009 -,025 0,036
e 0,952 0,310 0,046+ - 0,791 0,000+ 0,000+« 0,000+ 0,866 0,641 0,506
-,039 -,053 -0,72 -014 1 -,100 -,065 0,146 0,033 0,076 0,024
. 0,471 0,334 0,186 0,791 - 0066 0,230 0,007+ 0,541 0,166 0,666
0,260 0,153 0,077 0,389 -,100 1 0444 0,129 -,040 -,078 0,064
= 0,000+ 0,005** 0,161 0,000+ 0,066 - 0,000+ 0,018+ 0,467 0,153 0,239
0,126 -018 -,024 0,565 -,065 0,444 1 0,312 0,035 0,042 -,042
e 0,021+ 0,745 0,659 0,000+« 0,230 0,000+ - 0,000+« 0,521 0,438 0,438
0,031 -118 -,063 0,286 0,146 0,129 0,312 1 -,029 0,064 0,144
. 0,575 0,030+ 0,251 0,000+ 0,007+ 0,018+ 0,000%* - 0,598 0,244 0,008+
0,152 0,090 0,066 -,009 0,033 -,040 0,035 -,029 1 0,581 0,013
- 0,005** 0,100 0,229 0,866 0,541 0,467 0,521 0,598 = 0,000+ 0,817
-,027 -,004 0,023 -,025 0,076 -,078 0,042 0064 0,581 1 0,064
= 0,624 0,945 0,678 0,641 0,166 0,153 0,438 0,244 0,000+ - 0,244
0,033 0,019 -,020 0,036 0,024 0,064 -,042 0,144 0,013 0,064 1
. 0,551 0,732 0,718 0,506 0,666 0,239 0,438 0,008+ 0817 0,244 =
*p<0,05 *+p<0,01

19



DOI: 10.37990/medr.836455

bulunmustur (p<0,05) (Tablo 3).
TARTISMA

Romatizmal hastaliklar alaninda, D vitamininin,
otoimmdiinitenin patofizyolojik mekanizmalarinda
onemli bir rol oynadigina dair kanitlar artmaktadir (15-
17). D vitamininin badisiklik diizenleyici etkileri ve
bagisiklik sistemi hiicrelerinde D vitamini reseptorlerinin
saptanmasi, D vitamini ve RA arasindaki iliskiyi
gostermektedir (2). Literatiirde yapilan ¢cogu ¢alismada
otoimmiin romatizmal hastaliklarda 25 (OH) D vitamini
eksikligi prevalansinin yiiksek oldugu saptanmistir (7-10,
17, 18). Mesci ve Geler Kiilcii (2017) yaptiklari calismada
RA hastalarinin D vitamini seviyelerinin 19,87+13,22
ng/mL oldudunu saptamiglardir (18). Ulkemizde son
zamanlarda yapilan bir galismada RA'll bireylerde D
vitamin diizeylerinin saglikh kontrollerden anlaml
derecede diisiik oldugu ve RA'li bireylerin %73'linde
D vitamini eksikligi oldugu saptanmistir (7). Sirbu ve
ark. (2020) yihinda yaptiklari ¢alismada RA hastalarinin
%30'unda D vitamini seviyelerinin eksik ve %54'liinde
ise yetersiz oldugunu saptamiglardir (17). Deng ve ark.
(2020) yeni tani konulan spondiloartrit hastalarinda D
vitamini diizeyleri ile agri ve hastalik aktivitesi arasindaki
iligki inceledikleri calismada, hastalarin %35,1'inde D
vitamini eksikligi oldugu ve hastalarin %67'sinde serum
25 (OH) D seviyesinin 50 ile 75 nmol / L arasinda oldugu
belirlenmistir (16). Bir baska galismada da RA hastalarinin
ortalama serum D vitamini diizeyinin 16,00 £ 8,91 ng / ml
oldugu ve hastalarin %62,5'inde D vitamini yetersizligi,
%32,5'inde D vitamini eksikligi oldugu saptanmistir (10).
Galismamizda da RA'll bireylerin D vitamini seviyelerinin
dislik oldugu saptandi. Galismamiz bu yonii ile literatiir
ile benzerlik gostermektedir.

Calismamiz kapsamina alinan RA'li bireylerin D vitamini
diizeyleri ile cinsiyet, hastalik siiresi, ESH, WBC, CRP, Ca,
AST, ALT ve RF degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamhhk bulunmazken yas degiskeni ile istatistiksel
olarak bir anlamlilik bulunmustur. Allam ve Radwan
yaptiklari calismada RA'll bireylerde D vitamini seviyesi
ile yas, hastalik siiresi, ESH, CRP ve RF arasinda anlamli
bir iliski olmadigini saptamislardir (4). Bir baska
calismada da RA'li bireylerin D vitamini seviyesi ile
laboratuvar bulgulari (Serum Ca, P, ALT, RF) arasinda
iliski saptanmadigi belirlenmistir (19).

Galismamiz kapsamina alinan RA'li bireylerin %27,6'sinin
diglik, %33,2'sinin orta ve %5,3'linlin yiliksek hastalik
aktivitesi goOsterdigi saptandi. Ayrica RA tanisi almis
bireylerin serum D vitamini seviyesi ile DAS-28 skoru
arasindaki iligki incelediginde; DAS28 ile D vitamini
degeri arasinda negatif korelasyon belirlendi. Literatiir
incelendiginde birgok ¢alisma RA hastalarinda yetersiz D
vitamini seviyesi ile hastalik aktivasyonu arasinda ters
bir iliskiden bahsetmektedir (10, 18, 20-22). Gupta ve
ark. (2018) yilinda yapmis olduklari galismada, D vitamini
seviyesi ile hastalik aktivasyonu arasinda anlamh
diizeyde ters bir iliski saptandigi, hastalik aktivasyonunun
yiiksek oldugu grupta D vitamini diizeyinin daha diisik
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oldugunu bulmuslardir (10). Borukar ve ark. (2017) RA
hastalarinin yaklasik %69,0'inda "yiiksek", % 30,9'unda
“orta" diizeyde hastalk aktivite skoru oldugunu ve
yiiksek hastalik aktivite grubunda ortalama 25 (OH) D
vitamini seviyesinin orta hastalik aktivite grubundaki
hastalarindan onemli olglide disiik oldugunu, serum
D vitamini seviyesi ile DAS-28 skoru arasinda negatif
korelasyon oldugunu bildirmiglerdir (8). 150 RA hastasi
ve 150 saghkh bireyin serum D vitamini diizeyinin
karsilastinldigi bir galismada RA hastalarinin serum
D vitaminin diizeyinin kontrol grubuna kiyasla anlamli
derece diislik oldugu ve D vitamini seviyesi diistik olan
grupta hastalik aktivitesinin anlamli diizeyde yiliksek
oldugu saptanmistir (19). Maateen ve ark. (2017), Mesci
ve Geler Kilcli (2017) de galigmalarinda D vitamini
seviyesi ile hastalik aktivasyonu arasinda negatif yénde
bir iligki oldugunu saptamiglardir (18, 22). Literatiirde
cogu calisma RA'li bireylerde serum D vitamini ile hastalik
aktivitesi arasinda negatif bir iliski oldugunu bildirse de
bunun aksini bildiren ¢calismalar da mevcuttur (2, 7, 16,
17). Cahgmamizdan farkli olarak Deng ve ark. (2020)
yaptiklari calismada yeni teshis edilen spondiloartrit
hastalarinda D vitamini ile hastalik aktivitesi arasinda
bir iliski olmadigini bildirmislerdir (16). Bir baska
calismada da 25 (OH) D vitamini diizeyi ve DAS28 skoru
arasinda anlamli bir iligki olmadigi, katiimcilarin yaklasik
%19'unun yiksek, %40'inin orta ve %19'unun disik
hastalik aktivitesi gosterdigi saptanmistir. Bununla
birlikte, D vitamini seviyesinin ortalama degeri yiiksek
hastalik aktivite grubunda 14,24 + 5,06 ng / mL, orta
hastalik aktivite grubunda 22,37 + 9,07 ng / mL ve diisiik
hastalik aktivite grubunda 22,55 + 9,44 ng / mL oldugu
bulunmustur (17). Ulkemizde yapilan bir caligmada da RA
hastalarinin %73'linde D vitamini eksikliginin saptandigi
ancak D vitamini seviyesi ile hastalik aktivitesi arasinda
bir iliski olmadigi saptanmistir (7).

SONUG

Sonug olarak, normal popiilasyona kiyasla RA tanisi
almis bireylerde D vitamini eksikliginin daha sik oldugu
gorulmektedir. Ancak romatizmal hastaliklara sahip
hastalarda D vitamini ile hastalik aktivitesi iliskisini
irdeleyen arastirmalarda geliskili sonuglarinda elde
edildigi gorilmdistir. Galismamiz mevcut literatiiriin
gogunlugu ile uyumlu olup RA'll bireylerde serum D
vitamini diizeyi ile hastalik aktivitesi arasinda ters bir
iligkili oldugunu gostermistir. Bu nedenle hem kemik
sagliginin korunmasi hem de D vitamini eksikligi ile iligkili
hastaliklarin riskini azaltmak i¢in D vitamini seviyelerinin
bilinmesi 6nemlidir. Bu dogrultuda RA'll bireylerin tedavi
protokollerinde D vitamini seviyelerinin de oOlclilmesi ve
eksiklik durumunda yerine konmasi gerekmektedir.

Arastirmanin  Sinirliliklari:  Arastirma, RA'll bireylerin
dosyalarindan elde edilen bilgilerle sinirli tutulmustur.
Bu calisma, llkemizdeki romatoid artrit tanisi almis
bireylerin genelini yansitmamakta olup c¢aligsmanin
yapildigi hastanedeki romatoid artrit tanisi almis bireyler
ile sinirhidir.
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