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OZET

Onsekiz kalsiyum oksalat tiriner sistem tag
olan kisinin ve on saglikh kiginin idrarinda ¢inko,
kalsiyum, kreatinin diizeyleri 6lgiildii. Idrarla gin-
ko atilimi, tagh hastalarda normal kigilere gore da-
ha yiiksek bulundu ve fark istatistik olarak anlaml
saptandt.

Saghikli kisilerde ve normal veya hiperkalsi-
arili hastalarda idrar cinko diizeyi ile idrar kalsi-
yum diizeyi arasinda bir iligki bulunamadi.

SUMMARY

Urinary zinc, calcium, creatinin was measu-
red in 10 healty subjects and 18 patients with cal-
cium oxalate urinary stone. Urinary zinc excretion
in kidney-stone formers was higher than in healty
subjects and the difference was statistically signi-
ficant.

There was no relationship between urinary
zinc and calcium excretion in healty subjects or
in patients with normocalciuria or hypercalciuria.

GIRIS

Kalsiyum oksalat birlesimli olan triner sis-
tem taglarin yayginhi (1), arasurmacilarin bob-
rek tagi olusumunun sebeplerinin ne olabilecegi
uzerinde durmalarim saglamaktadir. Deneysel
aragtirmalar, ¢inkonun kalsiyum oksalatin ¢ozi-
nirligini artardigim (2) ve kalsiyum oksalat kris-
tallerinin biiylimesini engelledigini gostermistir
(3). Biz de, kalsiyum oksalat birlesimli triner sis-
tem tasi olan hastalarin idrar ginko diizeyi hak-
kinda bilgi edinmek ve saghkl kisilerle, tash
hastalarin idrar ¢inko diizeyleri arasinda bir fark
bulunup bulunmadifim arastirmak istedik.

MATERYAL VE METOD

Kalsiyum oksalat birlesimli éiriner sistemn tagh
18 hasta ve saghkh 10 kisinin, diete tibi tutulma-
dan 24 saatlik idrarlan topland. Idrar ginko, kai-
siyumn ve kreatinin degerleri belirlendi. Cinko ve
kalsiyum diizeyleri Perkin Elmer Model 360 ato-
mik absorbsiyon spektrofotometresi ile saptanmug-
ur. Kalsiyum tayinlerinde bagka ionlarin
interferans etkilerini ortadan kaldirmak i¢in lan-
tanyum oksit ¢ozeltisi kullanilmistir.

BULGULAR

24 saatlik idrarla ¢inko atilimi saglikh kisilerde
(x = 1.343 ug/24 saat), kalsiyum oksalat tash has-
talarinkinden (x = 2.762 ug/24 saat), daha az ol-
dugu saptandi (Tablo I). Saghkh kisilerle, tash
hastalarin ¢inko degerleri arasinda istatistik ac1-
dan anlamh bir fark saptanmasina ragmen
(p<0.001), ¢inko degerleri saghkh kisiler ve tash
grupta kadin erkek arasinda anlamh fark bulu-
namad.

Idrarda kreatinin atilim1 bakimindan da tag-

l1 ve kontrol grup arasinda fark saptanamamstur.
(Tablo II).

Idrarda kalsiyum degerleri bakimindan tagh
hasta grubu ile saglikh kisiler arasinda istatistikge
anlamh bir fark bulunamamustir. (p>0.05) (Tablo
I1I).

Saghkh kisilerin idrarla anlan kalsiyum ve
¢inko degerleri arasinda yapilan korelasyon hesa-
b1 sonucu, bir baginti belirlenemedi (r=0.35).
Tagh hastalarin idrarlaninda ¢inko ve kalsiyum de-
gerleri arasinda zayif bir baginti bulundu
(r=0.49).
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Tablo I: Idrarda ginko diizeyi

Idrarda cinko diizeyi

ug/24 saat
N Ortalama S.D.
Kontrol grubu 10 1.343 + 0.751
Kalsiyum oksalat tagli hastalar 18 2.762 + 1.205

" p<0.001 t=3.85

Tablo II: Idrarda Kreatinin Dizeyi

Idrarda kreatinin diizeyi

mg/24 saat
N Ortalama S$.D.
Kontrol grubu 10 1509.29 + 157.3
Kalsiyum oksalat tash hastalar 18 1545.50 + 377.8

p>0.05 t=1.05

Tablo III: Idrarda kalsiyum diizeyi

Idrarda kalsiyum diizeyi

mg/24 saat
. N Ortalama S.D.
Kontrol grubu 10 183.6 + 84.51
Kalsiyum oksalat tagh hastalar 18 141.26 + 84.32

p>0.05 t=1.28




TARTISMA

Uriner sistern taglarinin yaklagik 2/3’4 kalsi-
yum oksalat bilesimindedir. Bu komponentlerin,
idrarda kristallenmeleri ve tiriner sistem taglarm-
da depolanmalan, sadece ¢dzinurliige etkili faktor-
lere degil, kristallesmeye etkili olanlara da baghdir
(4). Fleish ve Bisaz (5), idrarda bulunan polifos-
fatin, kristallesme inhibitori oldugunu gosterdi-
ler. Suter (3), pek c¢ok maddelerin, kalsiyum
oksalat kristalinin biyiimesini arttirdigini ve azalt-
tigim gosterdi. Elliot, idrarda bulunan eser ele-
mentlerin, kalsiyum oksalat kristalizasyonuna
etkili oldugunu gosterdi (6).

Elliot ve Ribeire, normal kisilerde, kalsiyum
oksalat tag olanlarin idrarlarinda ¢inko, bakir, de-
mir, kursun ve kadmiyum miktarlarin 6lgmusler-
dir. Kalsiyum oksalat tas: olanlarin normal kisilere
nazaran daha fazla miktarlarda ¢inko, demir ve
kadmiyumu idrarla attiklarimi saptadilar (7). King
ve arkadaslari tekrarlayan bobrek tash hastalar-
la, sihhatli kisilerde serum ve idrarda ginko, kal-
siyum, sodyum, potasyom seviyelerini olgerek
sonuglart karsilagturdilar (8). Her iki grupta da bu
dért iyonun serum seviyeleri arasinda bir fark bu-
lunmazken, tagh grupta normallere nazaran idrar-
la ¢inko atliminin fazla, sodyum ve potasyumun

ise digiik oldugu belirtildi. Revusova ve arkadas--

larinin yapug klinik ¢aligmalarin sonuglar King
ve arkadaglarinin sonuglarina uymamaktadir. Bu
arasurmacilar kalsiyum oksalat tagh hastalarin id-
rarindaki ¢inko seviyelerini, normal kisilere naza-
ran daha diigik bulmuglardir (9).

Literatiirde kalsiyum oksalat birlegimli iiriner
sistemn tash hastalarda kontrol grubuna nazaran id-
rarla ¢inko atilimi baz arasurmacilar tarafindan
yiksek (7, 8) bazilannin ise diigiik (9, 10) bulma-
st bizi bu konuyu arasurmaya yéneltti ve yaptigi-
miz ¢alisma sonucunda idrarla ¢inko atiliminin
tagh hastalarda kontrol grubuna goére daha yiik
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sek oldugunu istatistiksel olarak saptadik.
(p<0.001).

Yaptufimiz arastirmada ayrica tagh hastalarda
ve normallerde kadin erkek arasinda idrarla ¢in-
ko atilimi bakimindan anlamh fark bulunamad.
Literatirlerin incelenmesinde de tash hastalarda,
¢inko atilimi yoniinden kadin erkek ayirimi yapa-
na rastlanilmadi.

Idrarla kalsiyum aulum yéniinden, tagh grup
ile kontrol grubu arasinda istatistikge 6nemli bir
fark bulamamamiza ragmen, ¢inko atihmi baki-
mindan anlaml fark bulmamiz, tag olusumunun
nedenlerini ararken bir eser element olan ginkoya
onem verilmesi geregini gosterir.
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