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Editére Mektup / Letter to the Editor

METABOLIK SENDROMUN OTESINDE: METS-IR, TYG iNDEKSi VE
EPiKARDIYAL YAG DOKUSUNUN FARKLI VASKULER YATAKLARDAKi

SUBKLINiK ATEROSKLEROZLA iLiSKiSi

BEYOND METABOLIC SYNDROME: THE RELATIONSHIP OF METS-IR, TYG INDEX, AND
EPICARDIAL ADIPOSE TISSUE WITH SUBCLINICAL ATHEROSCLEROSIS IN DIFFERENT

VASCULAR BEDS

M® Didar Mirzamidinov!*
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Sayin Editor,

Derginizde yakin zamanda yayimlanan, insilin direnci
gostergeleriile epikardiyal yag dokusunun (EYD) subklinik
ateroskleroz Uzerindeki etkilerini inceleyen "Metabolik
Sendromun Otesinde: METS-IR, TyG Indeksi ve
Epikardiyal Yag Dokusunun Farkli Vaskiler Yataklardaki
Subklinik Aterosklerozla iliskisi" baslikli makaleyi biyiik
bir ilgiyle okudum. Yazarin, METS-IR gibi nispeten yeni
parametreleri koroner arter kalsiyumu (CAC) ve karotis
intima-media kalinligi (IMT) gibi farkl vaskiler yataklarla
iliskilendirmesi, kardiyovaskiler risk degerlendirmesi
literatlrine kiymetli bir katki sunmaktadir. METS-IR'nin
gelistirilmesi ve klinik riskle iliskilindirilmesine yonelik
temel calisma bu yaklasimin rasyonel zeminini
desteklemektedir.*

Calismada, ozellikle epikardiyal yag kalinliginin
(AUC=0,802) CAC varhgini 6ngdérmede sergiledigi ylksek
tanisal performans ve METS-IR skorunun sistemik
aterosklerozun  bagimsiz  bir  belirleyicisi  olarak
saptanmasi oldukga dikkat cekicidir. Ancak, bulgularin
klinik pratikteki yorumunu daha da giiglendirebilecegini
dislindigim birkag noktayr yapici bir elestiri olarak
paylasmak isterim.

EYD Olgiim Yéntemi: Calismada EYD 6lglimlerinin BT
kesitlerinde perikardin visseral tabakasi ile miyokard
arasindan vyapildigl belirtilmistir. Literatirde EYD’nin
sadece hacimsel artisinin degil, "aktif/inflamatuvar"
fenotipi  yansitabilecegi  duslnilen  atenliasyon
ozelliklerinin de advers plak morfolojisiyle iliskili
olabilecegi bildirilmistir.?

tartisilabilir.

Ayrica  koroner gevresi ve perivaskiller yag
atenliasyonunun koroner BT anjiyografide
vulnerable/culprit lezyonlarla iliskisine dair galismalar,
yag dokusu kalitesinin klinik agidan anlamli olabilecegini
disiindirmektedir.® Bu baglamda, yazarlarin verilerinde
yag dokusunun vyalnizca miktarinin degil, radyolojik
dansitesinin (atenliasyonunun) de aterosklerotik yik ile
bir korelasyon gosterip gdstermedigi merak konusudur.
insiilin Direnci Indeksleri Arasindaki Farkliik: TyG
indeksinin koroner kalsifikasyonla iliskili bulunmasina
ragmen karotis IMT ile anlaml bir iliski gostermemesi
dikkat  cekicidir. TyG indeksinin  aterosklerotik
fenotiplerle iliskisini degerlendiren ¢alismalarda hem
karotis lezyonlari/IMT hem de CAC ile iliskiyi inceleyen
veriler bulunmaktadir.*® Bu farklihgin, TyG’nin daha ¢ok
glukoz-lipid eksenini yansitmasina; METS-IR’in ise VKi ve
HDL gibi parametreleri de igermesi nedeniyle daha global
bir kardiyometabolik yiki temsil etmesine bagli
olabilecegi dustinilebilir. Bu avantajin farkli etnik kdkenli
veya farkll VKi gruplarindaki hastalarda ne derece
degisebilecegine iliskin yazarlarin yorumlari g¢alismanin
derinligini artirabilir.

Coklu Kolinerite ve istatistiksel Model: Yazar, METS-IR ve
TyG indekslerinin her ikisinin de insilin direnci temelli
olmasi nedeniyle modellerde kolinerite potansiyeline
isaret etmistir. Gelecek calismalarda, bu iki indeksin
birbirine gore Ustlinliglni netlestirmek adina degisken
secim  yontemleri (stepwise regression vb.)
kullanilmasininmmodelleri daha spesifik kilip kilmayacagi
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Sonug olarak, bu galisma subklinik aterosklerozun erken
tanisinda invaziv olmayan ve maliyeti disik
biyobelirteclerin (METS-IR, TyG) ©6nemini basariyla
vurgulamaktadir.  Yazarlarin  sundugu bu veriler,
bireysellestirilmis risk yonetiminde klinisyenler icin
onemli bir yol haritasi niteligindedir. Bilime sunduklari bu
degerli katki icin yazarlara ve bu calismayi okuyucuyla
bulusturan dergi ekibinize tesekklr ederim.

Saygilarimla.
Anahtar Kelimeler
METS-IR, TyG indeksi, Epikardiyal Yag Dokusu, Subklinik

Ateroskleroz, Koroner Arter Kalsiyumu

Cikar Catismasi
Cikar ¢atismasi bulunmamaktadir.

Finansal Destek
Bulunmamaktadir.
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