
17- KETO STEROiDLERiN TAViN VONTEMLERiNDEKi 
SON GELi~MELER 

Ahmet ONAL. 

OZET: 

Adrenal korteks ve gonadlarda salgllanan butlin androjen hor
monlar, 17- keto steroid olarak idrar yoluyla at1llrlar. 

Degi:;;ik ya!;) gruplanndan olu:;;an 84 olguda, modifiye edilmi9 
Zimmerman reaksiyonu uygulanarak, 24 saatlik idrar::la 17- keto s1e
roid tayinleri ve elde edilen degerler tart19ild1. 

GiRi~: 

Adrenal bezler, iki bobregin kutbunu takke gibi kavrayan takriben 
1. lomber vertebra hizasmda bulunan olu9umlard1r. Fotlisun 3 veya 4. 
ayrnda, bobreklerden daha buyuk olan adrenal bezler, daha sonrl'lki 
aylarda k1smen ki.i<;;i.ili.ir. Dogumda, bobreklerin 1/3 buyuklugunde 
olan adrenaller, h1zl1 bir involusyona ugrar ve 4. cu ya9 civannda, 
bobregin 1/ 28 ni olu9turacak hacime ula91r. Normal bir eri:;>kinde ad
renal bezlerin ag1rl1g1 3-4 gram olup, bur.un o,c, 80'nini korteks, % 20'
sini medulla te9kil eder. 

Adrenal korteksin sekretuar aktivitesi , fotlis hayatm1n 12. ci haf
tasrnda ba9lar. Fotal korteks, kortikosteron ve sodyum iyonu retansi
yonunu saglayan bir glukokortikosteroid salgllar, ancak bu aldoste
ron degildir. 

• K.O. Gevher Nesibe T1p Fak. Hormon Lab. Uzmam 
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Histolojik olarak 0<; krs11ndan olu:;>an adrenal korteksin, Gr;: bol. 
gesindende salgrlanan hormonlarrn tamamr , kimyasal olarak steroid 
maddelerdir. Bu gun, adrenal korteks salgrsr i<;inde, otuzdan fazla 
steroid madde ayrrdedilebilmektedir. 

. ·.,· 
Adrenal korteks hormonlarr ba:;>lrca i.ig krsrmda toplanrr. 

a) Zona glomerulosadan salgrlanan mineralokortiko id hormonlar· 
bunlar i<;inde en onemlisi aldosteron olup ,mineralokortikoid etkini~ 
% 95 ni olu:;>turur. 

b) Zona fasikulatadan salgllanan 
bunlar i<;erisinde en onemlisi kortisol 
% 95 'ni kapsar. 

glukokortikoid he.rmonlar· 
I ' 

olup glikokortikoid etkinin 

c) Adrenal seks hormonlarr; kadrnda yumurtalrklarrn, erkeklcr
de testislerin ~algrladrgr seks steroidleridir. Bu horm9nlar ayrrca cok 
az olarak zona retikularis bolumi.inde · salg rlanrrlar. Bu· grup hp,rm.on
lara adrenal androjenler adr verilir. En 6ne!1)1isi ve etkilisi testo3te
rondur. 

Adrenal bezin bazr ti.imorlerinde kar!?rla:;>rlan yi.iksek miktardn 
seks (e!?em) hormonu salgrsr, <;ocuklarda olursa erken seksuel ge

' li:;>me (pubertas precox) uyandrrrr. Egerki , eri!?kin bir erkekte di~ilik 
hormonu (ostrojen), eri:;>kin bir kadrnda erkeklik hormonu( androjen) 
salgrlayan ti.imorler <; rkmr:;>sa , seksi.iel belirtilerde, diger cfnze. 6zgii 
degi!?melere yol a<;arak kendini belli eder. 

'METOD ve MATERVAL 

Modifiye edilmi!? Zimmerman reaksiyonu uygulandr. idrarrn, tam 
24 saatlik olmasrna 5zellikle dikkat edilmel i ve bu idrar % · 2'1ik 
asid methyl mercuri - thiosalcyllique (merceptyl) bulunan uygun bir 
!?i!?e i<;erisinde toplanmalr veya buzdolabrnda saklanmalrdrr . . 

idrar toplanmaya ba:;>lanmadan once, proteinden yoksun (yumur· 
ta, krzarmr:;> et, balrk , si.it vs.) ve agrzda koku yapan, dolayrsr He d· 
rardada koku yapabilecek olarr; . turp, ~algam, derebtu, maydbnoz, so-
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• arm1sak gibi aromatik maddeler ile sucuk, past1rma ve baharat
gan. 

5
ahnmasm1 yasaklayn, Oc; gunli.ik bir diyet uygulancll. Aynca, 

lan~i koko-kola gibi kolal1 ir;:ecekler ile B grubu vitaminlerin ve her-
pep ' I .. 11· k I . d. mona! ilar;:lann ku ll an1 mamas1 oze 1 e 1sten 1. 

I 

Deneyin yapil1~1 : Toplanrrw;; ola1~ 24 - saatlik idrardan, 20 mi. all
niP bir kaynatma balonun~ !co_nuldu. Uzerine 2 mi. konsant~e ~CL i!a
ilave edilip 15 dakika ge:·1 sogutucu altmda, kaynatma ocagmua kay
natildL (veya balbnun agz1 cam pamukla t1palanarak. 1 atmosfer basm<;: 
altmda 120°C lik otoklavda 20 dakika tutuldu. Eger . cam pamuk 

1slanm1$sa, pamuga bula$an' k1s1m saf su ile y1kan1p, ayn1 bal-:m 
i.;:erisine alm1r.) · K."..ynatrna balonu akar c;e9me suyu alt1nda Gogutu
larak eter ile ekstrasyona gec;ilcfi. Eter ile ektrasyon : Musluklu cam 
kolona once, 30 mi. re eter konularak bunun i.izerine, hidroliz ettigi
miz idrar (20 mi. idrar + 2 mi. HCL) ilave edildi. idrar, bir huni yar
d1m1 ile yava$ yava$ eter i.izerine d6ki.ildll. Bu 9eki Ide onbe9 defa 
p~saj yapild1. Son pasajdan sonra ete.r vc idrann birbirinden iyice ay
nlmasl ic;in 10 dakika beklendi. Altdaki idrar k1sm1, kolonun muslugu 
a.;:1larak atild1. Bu esnada, idrardaki hormon etere gec;tlg inde, eter 
ka(:lrmamaya r;:ok dikkat edildi. Kolondaki idrann atilmas1 ile geriye 
kalan eter uzerine 10 mi. re !N. NaOH dokuldi.i. 5 dakika bekletilip, 
atlld1. ikinci kez 10 mi. re IN.NaOH ilave edilerek 10 dakika bekletil
di ve altdaki muslukta al1nd1. Geriye kalan eter uzerine yine iki d-:;
fa olmak i.izere 10 mi. re saf su konularak 10 dakika beklenip atild1. 
Kolondaki suyu suzi.ilmu$ etGr 50 mi. lik bir erlene al1n1p, 50°C. lik Sl
cak su banyosunda ur;:uruldu. Elde edilen kuru ekstrat, tJemen deneye 
konulacag1 gibi istenilirse bir ba9ka gun r;:al t$dmak ikere 37°C !ik 
eti.ivde, gi.inlerce tutulabilini r. 

Dozaj : Kuru harmon ekstrat1 mi. ethanol ile eritildi. Tablo-1 de 
gori.ildugi.i gibi tlipler spora ,yerle9tirilerek , belirtilen miktarlarda re
aktifler SJras1 ile ilave edild( 

Bu reaktifler konuldukta'r.l sonra, spor 5- 10 defa hafif sars ilarak 
sallamp, reaktif lerin iyicc kan9mas1 sagland1.' Tupler, poliva:~il tlpa

lar ile (veya eldiven parmakhklar il0) k~pat1l1p, 40 dakika 37°C. lik 

eti.iv veya benmaride tutuldu. Sdnra, tupleri-n .sogumas1 ic; in 10 daki

ka buzlu suya konarak, karanl1k bir yerde bekletildi. 



~ 
0 

TOPLER 

Eritilmi~ Ektrat 

D H A 

Alkol ( % 96) 

ME:ta - Dinitro- Benzen 

K 0 H 

TABLO 1. Tuplere ilave edilecek reaktifler ve miktarlar1. 

D D 10 8 

0,2 cc 0,2 cc 

- - 0,05cc 

- - 0,15cc 

0,2 cc 0,2 cc 0,2 cc 

0,2 cc 0,2 cc 0,2 cc 

20 8 30 8 40 8 

0,1 cc 0,15cc 0,2 cc 

0,1 cc 0,05cc -

0.2 cc 0,2 cc 0,2 cc 

0,2 cc 0,2 cc 0,2 cc 

D : Hormonu iilc;ulecek iirnekler. 
TR : Kiir tupler 

TR TR 

0,2 cc 0,2 cc 

0,2 cc 0,2 cc 

0,2 cc 0,2 cc 



Biitlin tliplere 2 mi. % 30'1uk ethanol_ ve 5 mi. eter ilave edilip, 
tU lerin agz1 parmakla kapatllarak .kuvvetl1ce ~alkaland1. Spektropho-

p tre de (Py Un1cam SP. 600 model) 440- 520- 600 NM de saf su 
~c;": etere kar~l okundu. Allen duzeltmesi yaplld1. Standartlar deger-

le:dirilerek. grafik «;:izildi. Hasta i«;:in bulunan degerler bu grafige g0-

re oh;:uldu. Sonu«;:. 17- keto steroid ..... . mgr/ 24 saatlik idrarda ola-

rak rapor edildi. 

Allen duzeltmesi : 440 ve 600 NM. de okunan degerler toplan1p 

ikiye boiUndu. Bulunan netice, 520 NM. de okunan degerden 91kanl

mak suretiyle yaplld1. Bu k1saca formule edilecek olunursa 

Obtik Dansite (0.0) -
(0.0 440 + O.D 600) 

2 

24 - saatlik idrar miktan eger litreden az ise idrar deneye ko-

nulmadan, saf su ile litreye tamamlanmal1d1r. idrar miktan, bir lit

reye tamamlanmalld1r. idrar miktan, bir litreden talza ise deney so

nunda bulunan deger, idrar miktan ile 9arpllmal1d1r. 

Reaktifler : 

DHA : 20 mgr. pur DHA, 25 mi. ethanol da eritilir. Bu soiUsyo

nun bir ml.de 800 gama hormon vard1r. Bu stok solusyondur. Kullanl

hrken 1 mi. alm1p uzerine 3 mi. alkol ilave edilmelidir. Boylece 1 mi. 

de 200 gama hormon ihtiva eden bir kullanma solusyonu haz1rlan1r. 

Meta- Dinitro Benzen : 500 mgr. meta-dinitro benzen 50 mi. % 96'

hk ethanolde eritilir. Hafif s"!cak suda 1s1tarak eritmek gerekir. Bu 

eriyik deneyde bir iki saat once yapllmalld1r. Buzdolabmda 24 - saat tu

tulabilinir. Her deneyde taze haz1rlamak gerekir. 

Eter : Diethyl eter, distile edilip kullanllmalld1r. 

Alkol % 96 veya % 99'1uk absolu alkol, distile edilip kullanll1r. 
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Standart grafigin ' c;izili~i : 

Oc;: degi~ik dalga boyun·da yap!lan oi<;:Omlerde elde edilcn deger. 
lere Allen duzeltmesi uyguland1. Her bir standarf ve ornek ic;:in iki 
tlip .alrndrgmda. bulunan iki degerin ortalamasr bulundu. Bu1 ortalama 
sonulc;:ardan kor (TR) i<;:in okunan degerler c;:rkarrld1. Elde edilen de. 
gerler esas alrnarak. ~eki l- 1. de goriildugu gibi grafik c;:izildi. 

200 0. 0 . 

15 0 

100 

so 

0 10 ~ 20 ?5 30 ~ 
s tandart d egerler 

40 ~ 

$EKIL 1. 1 i- keto :;~eroid stnndart grafiginin c;:izili~i. 

brnekler ic;:in bulunan degerler, bu grafikde okundu. Elde edilen 
sayr ile 250 c;:arp!lrp bine bolune.rek, mgr olarak sonuc;: alrndr. Orne
gin, ornek ic;:in gr.afikten elde edilen deger 20 gama ise; 20 x 250 
= 5. mgr. 17- keto steroid/ 24 saatlik idrarda bulunur. idrar miktan 
1580 mi. olarak kabullenilir~e sonuc;:. 1530 x 5 7,9 mgr. olur. 

BULGULAR: 

Degi~ik ya~ gruplarrnda, erkek - ka drn ve c;:opuk ayrrrmr esas 
alrnarak yaprlan 17: keto steroid o19umle~ inde elde edilen degerler 

liste ·olarak a~ag rdu verilmi9tir. " s, 
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~ l<ADINLARDA; BUUJNAN 17 • KETO STEROiD DEGER LEA 
MGR/ 24 SAATLiK iDRARDA · .. 

. -
Ad I Ya$1 .Medeni durumu Klinik tan1 Bulgu , 

. -. 
28 evli infertilite 2,7 1 -~S.A. 

2- H.O. 20 )) » 11,8 
' - 22 8 3 -;- )i.T. 

, )) 

4 ....:... A.l. 19 )) )) 3,6 

5- E.Y. 20 )} 2,6 

6- T.A. 24 , )) 3,9 
7- 'Z.b .. ; ·, ' 21 :;.' 

; .., .. 
)) » 7 

26 
/ \ •: .. tJ 

2 8- s.v. ,.. " 
9- A.A. 20 , , 4,5 

10- P.T. 23 , , 5,7 

"11 ~ · K.R. · 26 . )) 

12; ~ Y.O.or;• 24 , , 9,8 

13- T.E. 18 P. amonere 2 

14 - A.S. - -17 3,7 " 
15- A.~; 19 Bekar )) 5,5 
16- N.O. -- (. 22'·. evli )) 4,8 

17- P.A. 22 )) s amonere 11 
18...:... A.K. 31 , 2 c;ocuk » 13,7 
19o- N.U. 29 , 1 , .. .,, 7,6 
2(}- A.L. ;36 » 2 )) 8,2 
2~- Y.E. 39 )) 3 , 6 
22- Z.b. 30 , 3 " 9,5 
23_-:- P.c;. 38 )) 1 )) 7,7 
24- K.E. ~4 3 ,; menapoz 2.4 
25- A.E. 46 )) 4 )) )) 4,5 
2(f- P.T. ' 47 1· ,,, . )) ·2,7 
21>- H.L. tl6 , 2 ! ·1,9 
2a- OK 48 )) 3 » 5 ... 
29 -:- N.K. 32 2 Hi rsut ismus 

I , » 14,7 
3d'·- H.T. 22 )) 1 11,8 
31 _:_ H.T. 22 " 

,; 16,5 
3~ ~ A.S. ·20 Bekar .)) 12.4 
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33 - v.r;. 20 , .Normal 3,6 
34- M.T. 24 evli. 1 c;:ocuk • 8 
35 - Z.Y. 21 " 1 , 

" 2,5 
36- E.C. 28 , 2 » , 

9,4 
37- A.R. 34 , 2 , 

" I 3,7 
38- M .E. 38 , 4 , 

" 4,2 
39- N.T. 23 " 1 » » 12,4 
40- S.P. 19 Bekar » 3,7 
41 - O.L. 18 7,2 
42 - E.G. 27 evli 1 c;:ocuk » '13,9 

ERKEKLERDE BULUNAN 17 ·KETO STEROiD DEGERLERi 

MGR/ 24 SAATLlK iDRARDA 

Ad1 ya~1 medeni durumu klinik tan1 bulgu 

1 - S.K. 42 evli hipertansiyon 8,5 

2- P.E. 54 » ,. 9,4 

3- A.K. 39 , 6,7 

4 - O.Y. 44 » 2,4 

5- K.O. 58 .. 1,2 

6- i.M. 40 " 5,5 

7- Y.S. 38 » » 7 

8- M.T. 36 , , 8,8 

9- A.Y. 47 " 6,4 

10- M.U. . 19 bekar normal 7,2 

11 - R.K. 34 evli » 13,5 

12 - H.U . 20 » , 2,5 

13- D.O. 32 , » 16,8 

14 - K.M. 39 " 11 

15 - E.S. 28 , 
" 19,4 
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16- A.O. 25 » )) 17,5 

17 - H.R. 36 )) " 18,7 

18- N.O. 27 )} " 15,8 

19- K.E. 31 " )) 16,4 I 

20- A.E. 22 )) )) 9,2 

21 - Y.T. 28 » " 5,9 

22- A.<;. 17 bekar " 6,4 

23- E.K. 16 » 5,2 

24- M.O. 25 ,. » 9,4 

25- O.A. 19 » " 2,2 

26- A.D. 28 evli " 16 

27- H.K. 20 Bekar » 9,8 

28- K.P. 34 evli » 14 

COCUKLARDA BULUNAN 17 ·KETO STEROiD DEGERLERi 
MGR/ 24 SAA TLiK iDRARDA 

Ad1 Ya$1 Klinik Tan1 Bul~u 

1- S.B. yeni dogan adrenogenital send rom 1,4 
2- H.L. 5 normal 1 '1 
3- T.O. 7 " 2,7 
4- B.K. 4 )) 1.0 
5- O.A. 6 2,6 
6- <;.0. 8 " 2,8 
7- A.A. 9 » 3,9 
8- K.E. 10 » 3,2 
9- H.l. 8 ,. 5,1 

10- B.Y. 5 " 1,3 
11- O.P. 6 » 1,7 
12- E.D. 9 " 3 
13- L.U. 7 " 2,4 
14- z.o. 8 It 3,2 

Kadmlarda; 12. si infertil 4. u primer, amonere, 7. s i sekonder 
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amonere, 5. i menapoz ve 4. Q de hirsutismus::olgusudur. A)'rrca h<> . ..,r. 
hangi bir patolojik ~ikayeti bulunmayan on k'!_d,mdada, norll)"t deger. 
ler saptamak ic;:in, 17. keto steroi~ olc;:umleri yapilm19t1r. . , . 

I ~ 1 .... I o' I --,_ ·~ <o 

infertil olgularda bulunan 17 -keto ster~f~ degerlerinTn 121
.- 1,-8 

mgr. arastnda degi9mesi, sekond~r amonere vakalanna birJp-~ralel~k 
gostermektedir. Primer amonere ulgulannda fHJiunan degerle'rin nis. 
beten du9uk olu~u (2 · 8 mgr) olgu -Na~ ortalamasmm ki.ic;:uklugu ile 
izah edilebilir. Menapoz doneminde ise 17- k~to steroidlerd~1 . ...seks 
steroidlerine bagJt olarak bariz du9Li9 gaze c;arpmaktadtr. B4 safh-a. 
da, 17- keto steroid List sm1r1 5 mgr. m1 g~9memekted"it:. Hi~suti·s· 
mus olgulannda ise 17- keto steroid tavan cfegeri 18 mg~ : rrra "kactc:rr 
yukselmi9 olup, bu deger erkekler:: ic;:in buh~~an normal degerleriri 
List stnmna yak1nd1r. Patolojik hir :$ikayeti bulunmayan ve . normal 
olarak kabullendigimiz on kadmda <il<1 yapdan.-: olc;:umlerde •Q,5 • 13,9 
mgr. arasmda degi9en bulgular bulunmu$tur. Ancak, genellikle kadm
larda 17- keto steroiqlerin 9 ll)gr.mt . gec;:Wji . durljmJa_rdp, hf'lfif,~~~ ol
sa bir hirsutismus (ktllanma) 9i,k~Y.~~i. o[gug~ sap~and1. Bu durum· bil· 
hassa beyoz tenli kadmlarda daha bariz olarak belirlenmektedir. Es
mer tenli kadtnlarda ise dutum biraz farkllltk gosterer-3k, 17. keto 
steroidlerin List stntrt II mgr.ma• kadar c;tkabilmekte, ancak bu -degeri 
a~an durumlarda hirsutismus $ikayeti ba$1amaktachr . Bu durum,··-ta
dtnlar ic;:in tipi_k bir ozel!ik gosJermektedir. _Er_kek ve c;ocuklat:da; es-

- ' ._ • - ' 1 ' ~ . ....: J ~- ,; -

mer-beyaz ay~nmmm 17 ·keto st.eroidler uzerine bir etkisi- ~aptana· 
I ' - ~ • 

,, ... ;. ·-- :, 
j : 

Erkeklerde; 9 hipertansiyon olgusunun i~isi, Cushing ,se.ndro!l}u 
$Liphesi ile laboratuvanmtza gonderilmi~ ve:. yapllan olc;u_mlerde ~ 9 
mgr.m1 gec;meyen degerler bulunmu$tur. Hip'ertansiyonlula_r __ d~. 17 · 
keto. steroidlerin ktsmen du~iuk bulunu$U (f.~- 9) olgulartt;J. _·ya~ <ir· 
tala&,astntn yuksekligi ile karakterizedir. Ayrica herhangi oir · patolp· 
jik sikayeti bulunmayan . ve normal olarak ka~ullendigimiz 19: ·;rnek 
uze~indede, erkekler icin normal degerler saptamak amactY,la" olv"um· 

.. j ' .• .) ...... - . 

ler yaplld1. 

<;ocuklarda, ktz-erkek ay~nmtntn onemli bir etken olmadtgt • 96. 
j .· . -

rulmekle berab8r, normgl defjerler saptG)makt~~ se_ks_ ye ya~ gur_up[o· 

rt esas almdtgtnda, bu· ·Ya$ . gurupl~rmdafl .-.da . kt~-erkek,_ qyt_nrnJ ·.YFJPIIa· 
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d ·erler saptand1. 14 <;ocuk da, bir adrenogenital sendrom olgu

rekdl ~;da, digerlerinin hepsi fizyolojik ola_~a~- ~~rmal g_eli~imli <;ocuk
IUrd I? Ancak 90cuklarda. idrar toplama guc;lugu ve dryet uygulama
ll 1

' deni ile fazla olgu uzerinde <;alr~ilamad1. Bu ya~ gruplarrnda 
rn•z ne 1 · · 1 1 ·1 5 1 d d ~ · t · • · 1 

17
• keto steroid deger errnrn . r e . mgr. arasrn a egr~ rgr sap-

tandl. 

Toplam, 84 ornekten elde edilen oi<;_Limler, _ d~~i:;;ik ya~ gurupla~J 
ve kadrn erkek ayrrrmr esas alrnarak degerlendmlrp, sonu<; tablo- 2-

de ozetlendi . 

TABLO 2. Oegi~ik ya~ gruplanna gore kadm ve erkek de 

Vas ~ruplarr 1-9 10- 19 

ERKEK : 

KADIN: 

1-5 

1-3 

3-15 

2-11 

220-29 

4-20 

2,5-14 

40 ya$ 
30- 39 ve uzeri 

4-19 

2-12 

2-9 

1-6 

17 - keto steroidlerin. normal degerleri mgr / 24 saatte. 

TARTI$MA: 

Adrenal bezden salgrlanan seks hormonlarr daha ziyade andro
jen hormonlar olup, idrar yoluyla atrlan 17- keto steroidlerin miktarr 
gonadlar ve adrenal korteksten salgrlanan tum androjenlerin topla
mma esittir. Bu miktarrn azalmasr (adrenal korteks hipofonksiyonu) 
Addison hastalrgrnda tanr i<;in onem ta:;;rr. Androjenlerin fazlala~masr 
(adrenal korteks hiperfonksfyonu )Cushing sendromu · te~hisinde 
6nemli bir bulgudur. Androjen faz lal rgr, kadrnlarda hirsutismus (a:;;r
n krllanma )ve viri li smus (erke.kle:;;me) ile <;ocuklarda, pupertas pre
cox (erken er i ~kenlik )olu~umlarrria ·rieden te~kil eder. Bu durumlar
da, 24 saatlik idrarda 17 - keto steroid olcumu. kl in i k tanrda cok 
Onemlidir. Ancak, 17 - keto steroid tayinleri~de e lde edi len sonuc;iar, 
gerek yontemin uzunluguna baglr olarak olu:;;abilecek maniplasyon 
hatasr ve gerek diger yan sebeplere baglr (bobrek . ve karaciger bo
bozukluklarr) olarak, her zaman guvenilir degildirler. Bu gibi durum-
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larda, deig9ik idrarlarda, birkac;: defa yenilenmelidi r. Aynca, 
keto steroid tayini ile birlikte 17- hidroksi steroid olc;:Gmude ya ~ 

malldrr. 17- keto steroid ve 17-hidhidroksi steroid (17- OH) birbi~~ 
rini c;:ogukez dogrulayan tetkiklerdir. 

Eri9kin bir erkekde, adrenal bezlerin hiperfonksiyonu ve eri~ki 
bir kadmda da, hipofonksiyonu fizyolojik olarak c;:ok gee;: farkedilebili; 
Bu gibi durumlarda, 17- keto steroid ve 17- OH tayinleri, klinik tanr 
ic;:in onemlidir. 

Biz, bir renk reaksiyonu olan yontemimizde, yanrlmalara meydan 
verebilecek etkenlikleri azaltabilmek amacr ile idrar toplanmaya ba~ 
lamada once buti.in orneklere (c;:ocuklar naric;:), aromatik maddeler 
ve protein ile B grubu vitaminler ve hormonal ilac;:lardan yoksun bir 
diyet uyguladrk. Ayrrca, 17- keto steroid miktarr, 24 saatlik idrarla 
dolaysrz etkili oldugunda, toplanan idrarrn tam 24 saatlik olup olma. 
drgmr saptamak amacr ile kreatinin olc;:umle~i yaprldr ve 9Gpe edi· 
len 7 olgudan, yeniden idrar istendi. Butun orneklerde yapllan ol~tiim
lerde; I.N NaOH, eter, meta- dinitro benzen ve standart gibi ana eri
yiklerin ara9t1rma suresince yetebilmesi ic;:in ilk hazrrlanr9lannda 
bolca yaprlarak, buti.in olgularda aynr eriyiklerin kullanrlmr9 olmas1-

na bilhassa dikkat edildi. Boylecede, buti.in olgularda ortak noktalar 
olu9turulmaya c;:alr$rldr. 

SONUc;: 

Adrenal korteksin hipofonksiyonu ve hiperfonksiyonuna bagh 
solarak gorUien, Addison ve Chu9ing Sendromu ile kadmlarda virilis
mus ve hirsutismus ile c;:ocuklarda pupertas precox olgu larrnda 24 
saatlik idrarda 17 -keto steroid olc;:Gmleri, klinik tanrda onemli bir 
bulgudur. 

SUMMARY 

INVOLMENT AT THE DEMONSTRATION METOD OF 17-CETOSTEROIDS 

All of the androgen hormones which secretions of adrenal ccr· 
tex and gonads were that exerted by urine as 17-cetosterords. Modi· 
fied Zimmerman method has used that for 17-cetosterords from th~ 
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· and discussed from the different age group of 84 zc hours unne 
..,eclmens. 
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