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Oz

Amag:Hipertansiyonile aterosklerotik kardiyovaskdler hastaliklararasindakiiliski daha 6nce bircok calismada gosterilmistir.
Diurnal kan basincinin intima-media kalinligi Gizerine olan etkisi az sayida makalede arastiriimis ve celiskili sonuclar elde
edilmistir. Biz bu calismada antihipertansif tedavi almayan dipper, non-dipper ve revers-dipper hipertansiyonlu hastalarda
aterosklerotik kardiyovaskdler hastaliin gostergelerinden biri olan karotis intima-media kalinliginda farklilik olup
olmadigini incelemeyi amacladik.

Gereg ve Yontemler: Tek merkezli ve kesitsel olan bu ¢alismaya, Subat 2023 ile Mayis 2023 tarihleri arasinda, Diyarbakir
Gazi Yasargil Egitim ve Arastirma Hastanesi Kardiyoloji poliklinigine basvuran ve ayaktan kan basinci 6l¢lim cihazi ile
hipertansiyon tanisi konulan hastalar dahil edildi. Hastalari; dipper, non-dipper ve revers-dipper olarak 3 grup seklinde
tasarladik. 125 hastanin 38'i dipper, 53'U non-dipper ve 34'U ise revers-dipper idi.

Bulgular: Cok degiskenli lineer regresyon analizinde bilateral ortalama karotis intima-media kalinligi revers-dipper
grubunda dipper grubuna gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha yuksekti [-coefficient = 0,075, %95 Cl: 0,027-
0,123, p =0,003]. Ayrica, ileri yas ile bilateral ortalama karotis intima-media kalinligi arasinda istatistiksel olarak pozitif bir
korelasyon vardi [3-coefficient = 0,005, %95 GA: 0,003-0,007, p <0,001].

Sonuclar: Bu calismada karotis intima —-media kalinhiginin revers-dipper grubunda, dipper grubuna gore anlamli derecede
daha yuksek oldugu gosterildi.
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Abstract

Aim: Therelationship between hypertension and atherosclerotic cardiovascular diseases has been shown in many studies.
The effect of diurnal blood pressure on intima-media thickness has been investigated in a few articles, and contradictory
results have been obtained. In this study, we aimed to investigate whether there is a difference in carotid intima-media
thickness, which is one of the indicators of atherosclerotic cardiovascular disease, in dipper, non-dipper, and reverse-
dipper hypertensive patients who do not receive antihypertensive treatment.

Material and Methodes: In this single-center cross-sectional study, outpatients who applied to the cardiology department of
Gazi Yasargil Training and Research Hospital, Diyarbakir, Turkey, between February 2023 and May 2023, and who were found
to be hypertensive with an ambulatory blood pressure device, were included in the study. We designed the study by dividing
the patients into three groups: those with a dippers BP profile, those with a non-dippers BP profile, and those with a reverse
dippers BP profile. Of the 125 patients, 38 were dippers, 53 were non-dippers, and 34 were reverse dippers.

Results: In multivariate linear regression analysis, bilateral mean C.IMT was statistically significantly higher in the reverse-
dipper group compared to the dipper group [B-coefficient = 0.075, 95% Cl: 0.027-0.123, p = 0.003]. In addition, there was
a statistically significant positive correlation between older age and bilateral mean C.IMT [(3-coefficient = 0.005, 95% Cl:
0.003-0.007, p <0.001].

Conclusion: This study showed that C.IMT was significantly higher in the reverse-dipper group than the dipper group.

Giris

Hipertansiyon, Diinya genelinde kardiyovaskiiler hastaliklar ve
tim nedenli 6limlerin nlenebilir baslica nedeni olmaya devam
etmektedir [1]. Hem artmis ofis kan basinci hem de artmis
24 saatlik kan basinci, artmis kardiyovaskdler olay insidansi
ile yakindan iliskilir. Ozellikle gece saatlerinde tansiyon artisi
(revers dipper) ya da gece saatlerinde tansiyonda yeterince
dists olmamasi ( non-dipper) kardiyovaskdiler nedenli (koroner
ve serebrovaskiler hastalik gibi) ve tim nedenli 6limlerin
onemli bir prediktérudir [2,3]. Ayrica bircok calismada revers
dipper ve non-dipper durum; sol ventrikil kitle indeksinde
artis, sol ventrikil hipertrofisi ve sol atrium boyutlarinda artis
gibi hipertansiyonla iliskili organ hasarinda artisa neden
oldugu bilinmektedir [4]. Bir ka¢ calismada revers dipper ve
non-dipper durumun karosit intima-media kalinhigi tzerine
etkisi arastinlmistir. Bu calismalarin ikisinde non-dipper durum
olanlarda dipper olanlara gore karotis intima-media kalinliginda
anlamli artis saptanmustir [5,6]. Birka¢ calismada ise non-dipper
grupta dipper grupla karsilatinldiginda karotis intima-media
kalinliginda istatistiksel fark saptanmamustir [5,7,8].

Amacimiz antihipertansif ila¢ almayan hipertansif revers
dipper, non-dipper ve dipper hastalarda karotis intima-media

kalinligi arasinda bir farlilik olup olmadigini incelemektir.
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Gereg ve Yontemler

Butek merkezli kesitsel calismada, Diyarbakir S.B.U Gazi Yasargil
Egitim ve Arastirma Hastanesi polikliniklerine basvuran, 24
saatlik tansiyon holterde hipertansif oldugu tespit edilen ve
antihipertansif ilac kullanmayan hastalar calismaya alindi. 38'i
dipper, 53'lU non-dipper ve 34'(i revers dipper olan toplam 125
hasta calismaya dahil edildi. Hastalara tek radyoloji uzmani

tarafindan(tek kor) karotis intima-media kalinhgina bakild.

Normalde bireylerde gece tansiyonu gilindiize oranla uyku
sirasinda %10 dan fazla bir diistis olmaktadir. Bu durum dipper
olarak degerlendirilir. Gece tansiyon dislis orani %10 dan
daha az ise non-dipper ve gece tansiyonu artiyorsa revers
dipper olarak degerlendirilir. Bu ¢alisma revers dipper, non-

dipper ve dipper olmak lizere 3 grup seklinde tasarlandi.

Galismaya dahil edilme kriterleri: 18 yas Uzeri hastalar, 24 saatlik
tansiyon holter ile hipertansiyon tanisi konulanlar (antihipertansif
ilac almayan), GFR >50 (glomerular filtration rate >50 ml/min, MDRD

formaluile) , ejeksiyon fraksiyonu >50 ve siniis ritminde olmasi.

Galismadan dislanma kriterleri: koroner arter hastaligi 6ykusu,
Obstruktif

uyku apne sendromu ve/veya Kronik obstriiktif akciger hastaligi

gecirilmis serebrovaskuler hastalik dykist varligi,

varligi. Bu calisma icin Saglik Bilimleri Universitesi Gazi Yasargil
Egitim ve Arastirma Hastanesi Klinik Aragtirmalar Etik Kurulu'ndan

03.03.2023 tarihinde, 360 sayl numarasi ile etik kurul onayi alind.



Ambulatuvar kan basinca él¢iimii

Butlin hastalar icin Schiller BR-102 plus cihazi (Bavyere,
Almanya) kullanildi. Cihaz sabah saat 07:00 ve gece 23:00
saatleri arasinda 30 dakikada bir 6lcim yapacak sekilde, gece
saat 23:00 ve sabah saat 07:00 arasi ise 60 dk da bir 6l¢lim
yapacak sekilde ayarlandi. Hastalara gunlik rutin yasimina
devam etmesi ve Olcim yapildiginda sabit ve hareketsiz
kalmasi tembihlendi. Ambulatuvar kan basinci ol¢ciimi ile
gece sistolik ve diyastolik kan basinglari, gtindiz sistolik ve
diyastolik kan basinglari ayrica 24 saatlik sistolik ve diyastolik
kan basinglari elde edildi. Bunun yani sira tansiyon holter ile

revers dipper, non-dipper ve dipper durum hastalar belirlendi.
Karotis ultrasonografisi

intima media kalinh@i(iIMK), tek radyolog tarafindan Samsung
ultrasound RS85 prestige machine(South Korea) cihazi ile
bakildi. IMK iki tarafli ve her tarafta 5 farkli noktadan bakildi.
Ana (common) karotis arterin proximal, mid ve distalinde
10-15 mm araliklarla intima media kalinhigi olctldi. Ayrica
karotis ayrimi sonrasi (10-15mm sonrasi) hem internal hemde
external karotis arter 6lciimlerine bakildi. Bir tarafin ortalama
intima-media kalinhg 5 farkli noktanin aritmetik ortalamasi
alinarak elde edildi. Sag ve sol karotis intima-media kalinliginin
aritmetik ortalamasi alinarak bilateral ortalama karotis intima

media kalinligi elde edildi.
istatistiksel Analiz

istatistiksel analizicin IBM SPSS version 24.0 software kullanild.
Degiskenlerin dagilimi, Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-Wilk
testleriile analiz edildi. Verilerin dagilimina bagli olarak, Strekli
degiskenler ortalama (standart sapma) veya medyan (25-75.
persentil) olarak verildi. Kategorik degiskenleri karakterize
etmek icin sikhk ve yuzde kullanildi. Dagihmlara bagl
olarak surekli degiskenlerin karsilastirlmasinda One-Wallis
ANOVA ve Kruskal-Wallis testleri kullanildi. Alt grup analizleri
Tukey ve Bonferroni testleri kullanilarak yapildi. Kategorik
degiskenler icin Ki-kare veya Fisher'in exact testi kullanildi.
Ortalama bilateral karotis arter intima-media kalinligini
etkileyen degiskenler icin univariable linear regression analizi
yapildi. Univariable linear regression analizinde p < 0,1 olan
parametreler multivariable linear regression analizine dabhil
edildi. Tim durumlar i¢in, p < 0,05 olmasi istatistiksel olarak

anlamli kabul edildi.
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Bulgular

Galismaya toplam 125 hasta dahil edildi. Hastalarin ortalama
yasi 54,5 idi ve hastalarin %62'si kadindi. Hastalar gece-glindliz
kan basinci durumuna gore dipper (n=38), non-dipper (n=53)
ve revers dipper (n=34) olmak lizere 3 gruba ayrildi. Hastalarin
gruplar arasindaki klinik, antropometrik, laboratuvar, gindiiz
ile gece sistolik-diyastolik kan basinglar ve bilateral karotis
intima-media kalinhgr élgiimleri Tablo 1'de gdsterilmektedir.
Tablo 1'de p<0,05 olan parametreler icin Tablo 2'de alt grup
analizi (ikiserli gruplar seklinde) yapildi. Tablo 2'de sag ve sol
karotisin farkli lokasyonlarindaki IMK dipper ve non-dipper,
dipper ve revers dipper, non-dipper ve revers dipper seklinde
ikili gruplar olarak karsilastiriimistir. Tablo 1 de p degeri <0,05
olan yas, cinsiyet, diyabet,statin kullanimi ve gece ile glindiiz
sistolik kan basinci parametreleri, bilateral ortalama IMK icin
univariable regression analizine dahil edildi. Univariable
regression analizinde p degeri <0,1 olan yas, kadin cinsiyet,
revers dipper vs dipper parametreleri multivariable linear

regression analizine dahil edildi.

Multivariable linear regression analizinde; Revers dipper
durum, dipper durum ile karsilastirildiginda; bilateral ortalama
karotis intima-media kalinliginda istatistiksel olarak anlamh
artis vardi (3-coefficient=0.075,95% Cl: 0.027-0.123, p=0.003).
Ayrica illeri yas ve bilateral ortalama karotis intima-media
kalinligi arasinda da pozitif korelasyon vardi ((3-coefficient =
0.005, 95% Cl: 0.003-0.007, p < 0.001). Ancak kadin cinsiyet
ve bilateral ortalama karotis intima-media kalinhgr arasinda
istatistiksel fark yoktu (B-coefficient= -0.006, 95% Cl: -0.054-
0.042, p=0.800). Bu bulgular Tablo 3'te gosterilmistir.

Orneklem hacmi: Benzer hasta sayisi ile yapilmis literatir
calismalari mevcuttur. Ornegin Triantafyllidi ve arkadaslarinin
calismasinda (2021) [n=156, 52 kisi/grup], u¢ farkli kan basinci
paterni (extreme dipper, nondipper, dipper) ve gruplar
arasinda anlamli fark bulunmamistir(7). Calismamiz, drneklem
blyUkligli ve tasanmi agisindan bu yayina paraleldir ve

benzer hasta sayisiyla anlamli farklar saptamistir.

(G*Power v3.1)
hesaplamada, U¢ grup (n=34, 53, 38) arasinda orta diizeyde

Ayrica post-hoc gui¢ analizi ile yapilan

bir etki blyukligu (f = 0.25) varsayildiginda, istatistiksel gliclin
%80'in Uzerinde (yaklasik %83) oldugu goriilmektedir (a=0.05).
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Tartisma

Bu calismada, revers dipper hastalar dipper hastalarla
karsilastinldiginda bilateral ortalama karotis iIMK da istatistiksel
olarak anlamli artig vardi. Ayrica bu calismayla illeri yas ve karotis
IMK arasinda da istatistiksel olarak anlamli artis vardi. Revers
dipper ve non-dipper, veya non-dipper ile dipper arasinda iIMK
da artig vardi. Ancak istatistiksel olarak anlamli degildi. IMK da

bariz artis revers dipper ve dipper durum arasinda mevcuttu.

Revers dipper grubunda diyabetes mellitus ve statin kullanim
oranlar daha yiksek olmakla birlikte, bu fark istatistiksel
olarak anlamli degildi. Ancak bu bulgu, revers dipper
grubundaki hastalarin artmis kardiyometabolik risk profiline
sahip olabilecegini diistindirmektedir.

Bilateral ortalama karotis IMK lizerine yapilan bazi calismalarda

olarak

hastalar

dipper, non-dipper ve reverse dipper
siniflandinlmistir. Ancak, cogu calismada hastalar dipper ve

non-dipper olarak siniflandiriimistir.

Shenzhen ve arkadaslan tarafindan yiritilen toplam 1252
hastayiiceren ve hastalari dipper, non-dipper ve reverse dipper
olarak gruplandiran antihipertansif tedavi almayan hastalara
yonelik blylk bir calismada, bilateral ortalama karotis IMK
acisindan gruplar arasinda fark olmadigi bulunmustur [8].
Ayrica hastalart 3 gruba ayiran ve hasta sayisi az olan bir
calismada [7] ve antihipertansif tedavi almayan dipper ve non-
dipper olarak iki gruba ayrilan bir baska calismada da gruplar
arasi karotis IMK agisindan fark bulunmamistir [5].

Bunlarin aksine, Vasunta ve arkadaslar tarafindan yardtilen

900 hastayi kapsayan ve hastalar dipper ile non-dipper olarak
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siniflandirilan genis bir calismada, karotis IMK'nin dipper
grubuna kiyasla non-dipper grubunda anlamh derecede
daha yuksek oldugu goézlemlenmistir [6]. Bunu yani sira
hastalarin iki gruba aynldigi iki calismada, karotis IMK'nin
non-dipper grupta dipper gruba kiyasla anlamli derecede
daha yuksek oldugu saptanmistir [9,10]. Ayrica, Cuspidi ve
arkadaslari tarafindan yapilan toplam 13 calismayi iceren
2753 normotansif ve tedavi edilmemis hipertansif hastalarin
oldugu bir meta-analiz, karotis IMK'nin non-dipper hastalarda

dipper hastalara gore daha ylksek oldugunu gostermistir [11].

Yukarida da deginildigi gibi literatlirde 3 grup seklinde ¢ok az
sayida calisma bulunmaktadir. Calismamizda; hastalar dipper,
non-dipper ve reverse dipper olmak Uzere 3 gruba ayirdik ve
ikili gruplar olarak karsilastirdik. Sadece reverse dipper ile dipper
grubu arasinda bilateral ortalama Karotis IMK'da artis anlamli
bulundu (reverse dipper lehine). Ayrica mevcut calismada ileri
yasta bilateral ortalama karotis IMK icin bagimsiz risk faktortydu.
ileri yasin bilateral ortalama karotis IMK icin bagimsiz risk faktori
oldugu bircok calismada da gosterilmistir [6,12-14].

Sonuc olarak, bu calisma, bilateral ortalama karotis IMK'nin
revers dipper grupta dipper gruba gore anlamli derecede
daha fazla oldugunu gostermistir. Ayrica bu calismaya gore
ileri yasin da bilateral ortalama karotis iIMK icin bagimsiz bir

risk faktort oldugu tekrar gosterilmistir.
Maddi destek ve cikar iliskisi

Calismayr maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur ve
yazarlarin herhangi bir ¢ikar dayali iligkisi yoktur.

Etik kurul

Onay tarihi:03.03.2023

Onay say1:360

Kurum: Saglik Bilimleri Universitesi Gazi Yasargil Egitim ve
Arastirma Hastanesi

Yazar katkilari

Ercan Tastan: Calisma protokoliiniin olusturulmasinda, veri
toplama surecinin organizasyonunda ve makale taslaginin

yaziminda aktif rol ald.

Serdar Soner: Calismanin istatistiksel analizlerini yuritti ve

literatlir taramasina katki sagladi.

Recai Duymus: Tum katihmcilarin karotis ultrasonografi

degerlendirmelerini gerceklestirdi.
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