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Miyokard lnfarktOsO (AM I) 
Oniversitesi Trp FakOitesi 

Onitesinde takip edilen 25 
kadm) <;alr~maya almd1. 

_. ..... nrtan sonraki 24, 48, 72 ve 
e alfa-hydroxybutyrate 

(alfa-HBDH) seviyeleri 
mer saatteki Laktik 

(LDH) ve alfa-HBDH 
pozitif bir ili~ki bulundu. 

lokalizasyonuyla alfa-HBDH 
istatistiksel olarak anlamlr 

Kalp yetmezligi olanlarla 
da alfa-HBDH seviyeleri 

bulunmadr. VentrikOier 
nedeniyle defibrile edilen iki 

1 • .,. •. ~ft.,,_ Kinase (CK), LDH ve 
iMIIV•~"1"'ri digerlerine gore anlamh 

(P<0.01 ). Supraventri-
(SVT) geli~en 3 hastada 

ri ile SVT geli~meyenler 
-'"'"""'t::l fark yoktu (P>0.05). 

takip boyunca vakalanmrzda 
lcin alfa-HBDH seviyeleri ile 

herhangi ibr ili~kinin 
rgr hakkrnda kar~rla~trrma 

· Alfa·hydroxybutyrate 
akut mlyokard lnfarktOsO 

Relation between alpha·HBDH Levels 
and complications of AMI 

Summary: This study is carried out on 25 
consecutive patients with AMI (22 male, 3 
female) in the coronary care unit of Gevher 
Nesibe Hospital of Erciyes University. Alpha
hydroxybutyrate dehydrogenase (alpha
HBDH) levels are measured at the 24th 
48th, 72th and 96th hours after the onset of 
the pain. A positive relationship between 
LDH and alpha-HBDH levels was found at 
the 96th hour. There was not a significant 
correlation between the alpha-HBDH levels 
and the localization of the infarction,and the 
presence or absence of heart failure. Alpha
HBDH, LDH and CK levels were found to be 
significantly higher in two defibrilated 
patients for ventricular fibrillation. There was 
no statistical difference on alpha-HBDH 
levels of the 3 patients who developed SVT 
compared to the rest of the patients without 
such·so complication. There was no mortality 
among the cases during hospitalisation 
period. 
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Alfa-Hydroxybutrate Dehydrogenase Seviyeleri ile Akut Miyokard lnfarkWsunun Komplikasyontan Arasm. 
daki lfi$ki: BA$AR E. ve ark. . 

AMI te§hisinde Kreatin Kinaz (CK) ve Laktik 
Dehidrogenaz (LDH) gibi enzimler uzun 
sOreden beri kullan1lmaktad•r (1 ,6,9, 1 0). 
lnfarkti.is alanmm bOyOkiOgOnOn tesbiti ic;:in 
de bu enzimlerin degerli bilgiler verdigi 
gosterilmi§tir. Bu enzimlere ilave olarak alfa
HBDH seviyelerinin hem enfarktOs alamnm 
bOyOkiOgOnde hem de infarktOsOn 
komplikasyonlan ve prognoz ac;:1smdan 
onemli oldugu ileri sOrOimO§tOr (3). Bu 
nedenle alfa-HBDH seviyeleri ile infarktOsOn 
i<omplikasyonlan ve mortalite arasmdaki 
ili§kiyi ara§tlrmak amac1yla bu c;:ah§ma 
plan Iandi. 

MATERYALVE METOD 

1.1.1990-25.1.1990 tarihleri arasmda 
Erciyes Oniversitesi T1p FakOitesi Gevher 
Nesibe Hastahanesi Koroner Bak1m 
Onikesinde AMI tams• konarak takip edilen 
25 hasta <;ah§maya ahnd1. lnfarktOs tams• 
tipik gogOs agns1 ve EJ:<G degi§ikliklerinin 
varhg1yla konmu§tu. Hastalardan, agnn1n 
ba§lang•cmdan sonraki 24, 48, 72 ve 96. 
saatlerde kan ornekleri ahnarak serum CK, 
LDH ve alfa-HBDH seviyeleri tayin edildi. 
Alfa-HBDH olc;:Omleri alfa-HBDH kiti 
(Boehringer Mannheim GmbH Diagnostica) 
kullamlarak yap1ld1. Sonuc;:lar Student's t testi 
ile kar§lla§tmldL $ekilin <;izilmesinde 
Regresyon Analizi metodu kullan1ld1. 

BULGULAR 

Hastalann 3'0 (%12) kadm, 22'si (%88) 
erkekti. Ya§lan 41-90 arasmda degi§iyordu . 
Hastalann 1 O'unda (%40) anteroseptal , 
9'unda (%36) inferior, 3'0nde {%12) 
interolateral, birinde (%4) anteroseptal + 
inferior, birinde (%4) anterolateral ve birinde 
(%4) posterior miyokard infarktOsO vard1. 
lnfarktOsOn lokalizasyonu ile alfa-HBDH 
seviyeleri arasmda istatistiksel olarak fark 
yoktu (p>0.05). Hastalann 5'inde (%20) kalp 
yetmezligi geli§ti, 20'sinde (%80) yetmezlik 
geli§medi. Kalp yetmezligi geli§enlerde ve 

Erciyes T1p Dergisi/1311991 

geli§meyenlerde alfa-HBDH seviyeleri 
a<;1s1ndan istatistiksel ola_rak anlamr1 fark 
bulunmadl (p>0.05). VentrikOier fibrilasyon 
nedeniyle defibrile edilen iki hastada alfa
HBDH seviyeleri anlamh derecede yliksek 
bulundu (P<0.01). SupraventrikOier ta§ikardi 
geli§en 3 hastadaki alfa-HBDH seviyeleri ile 
geli§meyenler arasmdaki fark anlaml! degildi 
(P>0.05). Agnnm ba§lang1c1ndan 96 saat 
sonra ahnan kan orneklerinde alfa-HBDH ile 
Laktik Dehidrogenaz seviyeleri arasmda 
pozitif bir ili§ki vard1 ($ekill). 

<;all§maya ahnan hastalar arasmda olen 
olmad•g• i<;in alfa-HBDH seviyeleri ile 
mortalite arasmdaki ili§ki kar§lla§tmlamadL 

TARTI$MA 

LDH1 izoenzimi miyokardda LDH2 
izoenziminden daha fazla bulunur ve 
miyokard nekrozunda LDH1tLDH2 oram 

birden bOyOk bulunu r (3) . Alfa-HBDH 
aktivitesi serum LDH1 izoenzim aktivitesi ile 

iyi bir korelasyon g6sterir (7). Bizim <;all§ma
m•zda da LDH seviyeleri ile alfa-HBDH 
arasmda pozitif bir korelasyon gozlenmi§tir. 

AMI'nOn te§hisi i<;in LDH ve CK'nm 
kullan•labilecegi uzun sOreden beri 
bilinmektedir (1 ,2,5,6,9). Graeber ve ark. 
hem miyokard nekrozunda hem de barsak 
nekrozunda CK-MB seviyelerinin yOksek 
oldugunu, dolay1s1 ile ay•nc1 tan1da 
yan1lmaya yol ac;:abilecegini, buna kar§lllk 
LDH 1/LDH2 oran1 yOksekliginin sadece 
miyokard nekrozunda gozlendigini ve LDH 
izoenzim tayininin daha duyarh oldugunu 
rapor ettiler (4). Alfa-HBDH LDH1 izo· 

enzimiyle iyi bir korelasyon gostermesi (7) 
nedeniyle Ml tan1smda gOvenle kullamlabilir 
(8). Bizim vakalanm1zm tamam1nda da alfa
HBDH seviyeleri normalden yOksek bulun
du. 

Laarse ve ark . lnfarktOs a lanmm 
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fjekii1-Doksanaltmcl saaneki alfa-HBDH ve LDH seviyeleri arasmdaki ili§ki 

tayininde ise CK gibi c;abuk 
enzimlerin kullanllmasmtn 

yol a<;abilecegi, halbuki alta
gee; elimine olan enzimlerin 

ise yamlma paymm daha az 
sOrdOier (5) . Aynt c;ah§mada 
lokalizasyonu ile alfa-HBDH 

nda fark olmadtgmt bildirdi. 
tzda enfarktOsOn lokalizas

IDlllt-HRnH seviyeleri arasmda 
ll§ki bulamadtk. 

bOyOdOkc;e kalp yetmezligi 
lhtimalinin artmast dogaldtr. 

arkada§la n alfa-HBDH 
yOksekligi ile kalp yetmezligi 

bir ili§kinin bulundugunu 
(5). Aynt <;alt§mada bir ytlllk 
orantntn alfa-HBDH seviyeleri 

dO§Ok olanlara nazaran 
Oldugu gOsterildi . Bizim 

kalp yetmezligi geli§en ve 
hastalarda alfa-HBDH 

nda anlamll bir fark yoktu. 

01 
a~_olmast boyle bir sonuca 

abtllr. Bizim vakalanmtzda 

hastahanede yatttklan sOre i<;inde olen 
olmadtgt i<;in alfa-HBDH seviyelerinin 
mortalite Ozerinde etkisinin olup olmadtgmt 
kar§tla§ttramadtk. 

SVT geli§en 3 hastada alfa-HBDH seviyeleri 
ile SVT geli§meyenler arasmda istatistiksel 
olarak fark bulunmazken VT geli§en iki 
h.astada hem CK hem de alfa-HBDH 
seviyeleri ileri derecede yOksek bulundu 
.Burada enfarktOsOn yaygm olmasmm 
yanmda hastalann defibrile edilmesinin de ~ 
roiO olabilir. 

LDH-1 izoenzim aktivitesi ile aynt aktiviteyi 
gostermesi ve CK'a gore daha yava§ elimine 
olmast baktmmdan alfa-HBDH seviyelerinin 
yOksekligi infarktOs alanmtn bOyOkiOgo ve . 
hayatta kalma orant hakkmda anlamll bilgiler 
verecegi dO§Oncesi manttkh gorOnmektedir. 
Ancak bizim c;all§mamtzda bu dO§Onceyi 
dogrulaytCJ bulgulann elde edilemeyi§i vaka 
saytstntn azltgt ile ilgil i olabilir. Geni§ 
serilerde yaptlacak c;alt§malar bu konuda 
daha yeterli bilgiler verebilir. 
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