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OZET

Ateroskleroz en yaygin saglik sorunlarindan biri olarak giin-
celligini korumaya devam etmektedir. Bu ¢aligmada, adli olgu nite-
liginde olup otopsi uygulanan kisilerde makroskobik bulgular ger-
cevesinde ateroskleroz sikligini degerlendirilmek amaglanmistir.

Anabilim Dalimizca 2002 - 2003 yillarinda otopsisi yapilan
182 olguda, koroner arterler, ¢ikan aorta ve beyin bazal arter-
leri makroskobik bulgular agisindan, retrospektif olarak deger-
lendirildi. Ayrica olgularin cinsiyet, yas, 6lim tarzi ve yerlesim
yerleri kaydedildi. Tstatistiksel karsilagtirmalar yapildu.

Calismamizda; cinsiyet ile hem aorta (p <0.05) hem de koro-
ner arterlerde (p<0.005) aterom plag: goriilme siklig1 arasinda
istatistiksel olarak anlamlt bir iligki saptanirken, cinsiyet ile be-
yin bazal arterlerinde aterom plag: varligs arasinda anlamli bir
iliski saptanmad (p > 0.05). Genel olarak aterom plaginin en faz-
la gorildugii yer aortanin gikan kismi olarak tespit edilirken en
az beyin bazal arterlerinde gelistigi, yas artisi ile 6zellikle de 40
yas tizerinde aterom plagi goriilme sikliginin anlamli derecede
arttigt saptandi. Genel olarak beyin bazal arterlerinde aterom
goriilme orant % 11.8 iken, 40 yag ve {izerinde % 28.8'e, koroner
arterlerde %40.1 iken % 66.2'ye, aortada % 49.1 iken % 71.6'ya
cikug goriildi. Aortada aterom plag: varligy ile koroner arterler-
de aterom plag1 varlig1 arasinda pozitif yénde orta gligte bir ilis-
ki saptanirken  (r: 0.69, p <0.001) beyinde aterom plag1 varligs
ile koronerlerde ve aortada aterom plag: varligi arasinda pozitif
yonde zayif glicte bir iligki saptand: (r:0.38, p <0.001). Calisma-
mizda yerlesim yeri ve 6liim tarzi ile aterom plag: goriilme sik-
lig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki saptanmadi.

Anahtar Kelimeler: Otopsi, ateroskleroz, beyin, koroner

arterler, aorta.

SUMMARY

Depending on fast increase of aged population, Atherosc-
lerosis has continued to project its currency. In this study, it
was aimed to determinate atherosclerosis frequency among per-
sons subjects that had been send for data have been evaluated
medicolegal autopsy and whether autopsy findings have reflec-
ted general medical knowledge or not.

In 182 cases whose medicolegal autopsies were performed
by our department in 2002-2003, coronery arteries, removed
aorta and brain basillary arteries were evaluated from the point
of view of the atherosclerosis retrospectivly. Furthermore ;
sex, age, cause of death and residential district of case were re-
gistered. Statistical comparasions were done.

In our research while we have determined statistically sig-
nificant relation between sex and frequency of atherom plaque
existence both in aorta (p <.05) and coronary arteries.We have
not determined significance between sex and existence of athe-
rom plaque. In the brain basillary arteries (p>0.05) in general
atherom plaque was observed at most in outward parts in aor-
ta. In the contrary atherom plaque development was rare in
brain basillary arteries. On the other hand, it has been determi-
ned that as age increases, especially over 40, frequency of athe-
rom plaque existence if increasing meaningfully. In general
while the atherom existence in brain basillary arteries is 11.8%
this rate is 28.8% in over 40, in coronary arteries ; atherom pla-
que existence rate is 40.1% and it is 66.2% in over 40. similary
in aorta atherom plaque existence determined as % 49.1, this ra-
te increases % 71.6 in over 40. It has been determined that the-
re is a positive correlation between existence of atherom plaque

in aorta and coronary arteries in average level (r:0.69,
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p<0.001). We have also determined a low level positive corre-
lation (1:0.38, p<0.001) between atherom plaque existence in
coronaries and aorta. In our research we have not determined a
statistical relation among residental district, death style and fre-
quence of atherom plaque existence.

It has been seen that obtained findings have supported
common medical knowledge for society.

Key Words: Autopsy, atherosclerosis, brain, coronary ar-

teries, aorta.

GIRIS

Ateroskleroz, giniimiizde insanligin en stk 6lim ne-
deni olan hastaliktir. En sik etkilenen arterler aorta, ko-
roner ve serebral arterlerdir. Atheroskleroz erken ¢ocuk-
luk ¢aginda baglar ve yavag progresyonla on yillar sonra
klinik bulgu verir (1-3) Yapilan genis ¢apli arastirmalarda
aterosklerotik lezyon gelisimi ile kuvvetle iligkili etkiler
major ve mindr risk faktorleri olarak siniflandirilmigtir.
Degistirilemeyen risk faktorleri; yas, cinsiyet, aile dykii-
s, genetik ve dogum kilosu olarak belirtilmigtir (1-3)

Bu calismada, adli otopsilerde, makroskobik bulgular
cercevesinde ateroskleroz sikliginin degerlendirilmesi

amaclanmustir.

GEREC ve YONTEM

Caligma kapsamina, 2002 - 2003 yillarinda Osmanga-
zi Universitesi Tip Fakiiltesi Adli Tip Anabilim Dali ta-
rafindan adli inceleme ¢ercevesinde otopsisi yapilan tim
olgular (n=182) alindi. Otopsi uygulanan her olguda,
koroner arterler, ¢ikan aorta ve beyin bazal arterleri ate-
roskleroz agisindan tespit edilen makroskobik bulgular
retrospektif olarak degerlendirildi. Anabilim Dalimizca,
otopsi esnasinda mikroskobik inceleme amaciyla alinan
ornekler, Adli Tip Kurumu Bagkanligi'na gonderildigin-
den, mikroskobik bulgular ¢aligma kapsamina alinama-
di. Ayni nedenle, ani-beklenmedik 6liimlerin ne kadari-
nin kardiak orijinli oldugu tespit edilemedi. Oliim tarzi,
travmatik/zorlamali 6liimler ile nontravmatik/beklen-
medik Sliimler olmak iizere iki grupta degerlendirildi.
Ayrica olgularin cinsiyet, yas ve yasadiklari yerlesim yer-
leri de kaydedildi. Olgularin 5'inde aorta ve koroner ar-
terler, 4'tinde beyin basal arterleri cesedin ¢lirimiis ol-
mast ya da dliime neden olan olay esnasinda ilgili yapila-
rin anatomik biitiinligintin bozulmus olmast nedeni ile
degerlendirilemedi. Aterom plagi varligi ya da yoklugu
baz alinarak istatistiksel karsilagtirmalar yapildi. Istatis-

tik olarak ve Spearman korelasyon analizi yapildi.

70

BULGULAR

Cinsiyet farki gozetilmeksizin tim olgularin %
49.2'sinde aortada, % 40.1'inde koroner arterlerde, %
11.8'inde beyin bazal arterlerinin herhangi birinde veya
birden fazlasinda birlikte aterom plaklarina rastland:.
Cinsiyet, yas ve 6lim tarzina gore incelenen damarlarda
(aorta, koroner arterler ve beyin bazal arterleri) aterom
plag1 goriilme durumu Tablo 2'de gosterilmistir.

Kadinlarda aortada aterom plagi gorilme orant %
34.6, koroner arterlerde % 23.1, beyin bazal arterlerinde
% 9.4'tiir. Erkeklerde bu oranlar sirasiyla aortada %
55.2, koroner arterlerde % 47.2, beyin bazal arterlerinde
% 28.3'tiir. Cinsiyetle hem aorta hem de koroner arter-
lerde aterom plag1 varlig arasinda istatistiksel olarak an-
laml: bir iliski mevcut olup erkeklerde aorta ve koroner
arterlerde aterom plag: goriilme oranimin kadinlara gore
daha fazla oldugu saptanmistir. Cinsiyetle beyin bazal ar-
terlerinde aterom plag varligi arasinda istatistiksel ola-
rak anlamli bir iligki saptanmamugtir.

Yas arug: ile 6zellikle de 40 yas tizerinde aterom pla-
g1 gorilme sikliginin anlamli derecede arttigi saptand:.
Genel olarak aortada aterom goriilme orani % 49.1 iken
40 yag ve lizerinde % 71.6'ya, koroner arterlerde % 40.1
iken % 66.2'ye, beyin bazal arterlerinde % 11.8 iken %
28.8'e ¢ikugt goriildii.

Cinsiyet, yas grubu, beyin damarlari, koroner arter-
ler ile koroner arterler, aorta ve beyindeki aterom plak-

larinin korelasyon analizi (Spearman korelasyon):

Tablo 1. Korelasyon Analizi

Cinsiyet - koroner arterler (p:0.003, r:0.224)
Cinsiyet - aorta (p:0.012, r:0.188)
Yas grubu - beyin damarlari (p:0.000, r:0.439)
Yas grubu - koroner arterler (p:0.000, r:0.451)
Yas grubu - aorta (p:0.000, r:0.381)
Beyin damarlari - koroner arterler (p:0.000 r:0.386)
Beyin damarlari - aorta (p:0.000 r:0.380)
Koroner arterler — aorta (p:0.000 r:0.694)

Aortada aterom plag: varlig ile koroner arterlerde
aterom plagi varligi arasinda pozitif yonde orta gligte bir
iligki saptanirken, beyinde aterom plag: varlig: ile koro-
nerlerde ve aortada aterom plagi varlig1 arasinda pozitif
yonde zayif glicte bir iligki saptandi.

Kisilerin 6lmeden 6nce ikamet etmekte olduklar:

yerlesim yerleri ile beyinde, koroner arterlerde ve aorta-
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Tablo 2. Cinsiyet, yas ve 6liim tarzina gore incelenen damarlarda aterom plag goriilme durumu

Aterom plag1 varlig

Aorta Koroner arterler Beyin bazal arterleri
(n=177) (n=177) (n=178)

Yok Var Yok Var Yok Var
Erkek 56 69 66 59 109 16
Kadin 34 18 40 12 48 5
Toplam 90 87 106 71 157 21

x2=6.23, P<0.05 x2=8.90, P<0.01 x?=0.41, P>0.05
40 yas alt 69 34 81 22 105 -
40 yas isti 21 53 25 49 52 21
Toplam 90 87 106 71 157 21

x2=25.69, P<0.001 x2=36.07, P<0.001 Fisher's kesin testi, P >0.001
Zorlamali 6lim 74 65 85 54 125 14
Ani/beklenmedik 6liim 16 22 21 17 32 7
Toplam 90 87 106 71 157 21

x?=1.48, P>0.05

x?=0.43, P>0.05 x?=1.82, P>0.05

Tablo 3. Cinstyet, yas ve liim tarzina gore incelenen damarlarin herhangi birinde aterom plagi goriilme durumu

Incelenen damarlarin herhangi Erkek Kadin  <40yas =40yas Zorlamali Ani/Beklenmedik
birinde aterom plag (E/K) (E/K)

Var (n=93) 73 20 30/7 43/13 69 24

Yok (n=84) 52 32 38/28 14/4 70 14

Toplam (n=177) 125 52 68/35 57/17 139 38

x% 5.85; p<0.05

x% 27.29; p<0.001  x% 2.19; p>0.05

da aterom plag1 goriilme orani arasinda iliski saptanma-
di (p>0.05).

Oliim tarz1 ile aorta, koroner arterler ve beyin bazal
arterlerinde aterom plag1 goriillme arasinda anlamli bir
farklilik saptanmadi (p>0.05).

Cinsiyet, yas ve 6liim tarzina gore incelenen damar-
larin herhangi birinde aterom plag: goriilme durumu
Tablo 3'de gosterilmistir.

Oliim tarzi ne olursa olsun, otopsi uygulanan tiim ol-
gularin % 52.5'inde, erkeklerin % 58.4'iinde, kadinlarin
% 38.5'inde, 40 yas ve lizerinde olanlarin % 75.7'sinde
aorta, koroner arterler ya da beyin bazal arterlerinden en

az birisinde aterom plagi mevcut oldugu saptand:.
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TARTISMA

Toplumdaki en yaygin saglik sorunlarindan biri olan
aterosklerozun, sadece genetik yatkinlikla agiklanama-
yacagy, cevresel risk faktorlerinin bilyiik dnem tasidigy,
degistirilebilir risk faktorlerinden kaginildiginda hasta-
lik goriilme oraninin azalabilecegi tizerinde durulmakta-
dir (1). Risk faktorlerinin degistirilebilir olarak kabul
edilenleri; yiiksek LDL (diisiik dansite lipoprotein), ko-
lesterol, diisitk HDL (yiiksek dansiteli lipoprotein) sevi-
yeleri, yiiksek kan basinci, sigara igiciligi, egzersiz yok-
lugu, diabet ve glukoz intoleransi, sol ventrikiil hipert-

rofisi, santral obesite, homosistein, pthulagsma faktorleri,
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oral kontraseptifler olarak belirtilirken degistirilemeyen
risk faktorleri; yas, cinsiyet, aile oykisi, genetik ve do-
gum kilosu olarak belirtilmigtir (1-3). Japonya'da yapilan
bir ¢aligmada, artmus total kolesterol seviyesi ile hafiften
agira 0,1,2,3 seklinde degerlendirilen koroner stenotik
indeks (CSI) ve kan basinc1 yiksekligi ile hem CSI hem
de intrakraniyal aterosklerotik indeks (ICAS) arasinda
pozitif yonde iliski saptandig: belirtilmistir (4).

Bu ¢alismada, Anabilim Dalimizca otopsi uygulanan
adli olgularda, aorta, koroner arterler ve beyin bazal ar-
terleri ateroskleroz agisindan makroskobik olarak deger-
lendirilmistir.

Makroskobik bulgularla, degistirilemeyen risk fak-
torlerinden yas ve cinsiyet arasindaki iliski degerlendiril-
migtir. Tim olgularin % 49.2'sinde aortada, % 40.1'inde
koroner arterlerde, % 11.8'inde beyin bazal arterlerinde
aterom plaklarina rastlanirken, kadinlarda aortada ate-
rom plag: gorilme orani % 34.6, koroner arterlerde %
23.1, beyin bazal arterlerinde % 9.4'tiir. Erkeklerde bu
oranlar sirastyla aortada % 55.2, koroner arterlerde %
47.2, beyin bazal arterlerinde % 28.3'tiir. Cinsiyetle hem
aorta hem de koroner arterlerde aterom plag: varlig: ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki mevcut olup,
erkeklerde aorta ve koroner arterlerde aterom plag go-
rilme oraninin kadinlara gére daha fazla oldugu saptan-
mugtir. Cinsiyetle beyin bazal arterlerinde aterom plag:
varligs arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki sap-
tanmamustur.

Stalioraityte ve ark. (5), Kaunas popiilasyonundan er-
keklerin koroner arter ve aortalarinda aterosklerotik lez-
yonlarin siklik ve siddetinin yagtan bagimsiz olarak art-
ug1, kadinlarin aortalarindaki ateroskleroz gelisim seyri-
nin erkeklerinkine benzedigi, ancak koroner arterlerde-
ki aterosklerozun 5.dekada kadar artis gostermedigi, 6.
ve 7. dekatlarda lezyon alanlarinin buyudigint bildir-
mislerdir.

Adli otopsi uygulanan olgu serimizde aterom plagi-
nin en fazla goriildiigii yerin aorta, en az siklikta goriil-
diigli yerin de beyin bazal arterleri oldugu saptanmistur.
Yas artist ile 6zellikle de 40 yas tizerinde aterom plag: go-
rilme sikliginin anlamli derecede arttig1 ve 40 yas tizerin-
de cinsiyet farkliliginin da ortadan kalktig1 saptanmistur.
Genel olarak aortada aterom goriilme orant % 49.1 iken
40 yas ve lizerinde % 71.6'ya, koroner arterlerde % 40.1
iken % 66.2'ye, beyin bazal arterlerinde % 11.8 iken %

28.8'e ¢iktig1 goriilmustiir. Morentin ve arkadaglarinca
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(6), ani olim nedeniyle otopsi yapilan 1 ile 35 yag arasin-
daki 107 olgunun 19'unun aterosklerotik koroner hasta-
lig1 sonucu oldiikleri ve bunlarin 27 - 35 yas arast erkek-
ler oldugu, 10'unda koroner risk faktorleri ve 5'inde
prodromal semptomlar oldugu belirtilmistir. S6z konu-
su aragtirmada aterosklerotik kalp hastalig1 oranimin bi-
zim ¢aligmamizda elde edilen oranin yaklagik yarisi ka-
dar olmasinin nedeni 35 yasin tstiindeki kisileri kapsa-
mamasina baglanmugtir.

Aortada aterom plag: varligi ile koroner arterlerde ate-
rom plagi varligi arasinda pozitif yonde orta glicte bir ilis-
ki saptanirken (r=0.694, p <0.001), beyinde aterom plag:
varligi ile koronerlerde (r=0.386, p<0.001) ve aortada
(r=0.380, p<0.001) aterom plag1 varligs arasinda pozitif
yonde zayif glicte bir iliski saptanmugtir (Tablo 1).

Beyin, koroner arterler ve aortada aterom plag1 go-
rilme durumu ile gerek kisilerin 6lmeden 6nce ikamet
etmekte olduklari yerlesim yerleri arasinda(p > 0.05), ge-
rekse olum tarzlari arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir iligki saptanmamustir (p > 0.05) (Tablo 1). Oliim tarz:
ne olursa olsun, otopsi uygulanan tim olgularin
% 52.5'inde, erkeklerin % 58.4'iinde, kadinlarin
% 38.5'inde, 40 yas ve tzerinde olanlarin % 75.7'sinde
aorta, koroner arterler ya da beyin bazal arterlerinden en
az birisinde aterom plagi mevcut oldugu saptanmistir.
Singh ve ark. (7), postmortem incelenen 55'i erkek, 15'i
kadina ait olan 70 kalbin 48'inde (% 68.6) koroner ate-
roskleroz saptandigs, siddetli stenozun en fazla sol ante-
rior inen arterde goriildiigiini bildirmislerdir. Koroner
arterlerde ateroskleroz orani bizim caligmamizda sapta-
nandan istatistiksel olarak daha fazladir (p >0.05). Ancak
bu ¢alismada incelenen kalplerin yaglari bilinmemekte-
dir. Keza bizim galismamizda da 40 yas tizerinde koro-
nerlerde aterom plag: gérillme orani % 66.2'dir.

Bazi calismalarda, aorta ve koroner arterlerde ate-
roskleroz gelisimi i¢in gevresel risk faktorleri agisindan
erkekler ve kadinlar arasinda 6nemli bir fark bulunmads-
g1 bildirilmigtir (8,9). Bizim ¢alismamizda da, 40 yas ve
tzerinde ateroskleroz goriilme orani agisindan cinsiyet-
ler arasindaki farkin ortadan kalkug: goriilmektedir.

Roger ve ark.(10), otopsi orani ulusal ortalamadan
yiiksek olan Minnesota'da 1979-1994 yillar1 arasinda ger-
ceklestirilen 20 yas ve iizerindeki 2562 otopsi vakasi iize-
rinde koroner kalp hastalig1 agisindan yaptiklar: incele-
mede, yillara gore koroner kalp hastaligindaki azalma

oraninin genglerde daha fazla oldugunu belirtmislerdir.



Calismanin temel kisithliklarindan biri, toplumu tem-
sil etmeyip sadece adli otopsi uygulanan olgular1 kapsama-
sidir. Ancak bu kisithlik postmortem ¢aligmalarin ¢ogun-
da gdzlenen bir durumdur. Diger bir kisitlilig1 ise aterosk-
leroz agisindan sadece makroskobik bulgularin degerlen-
dirilmesidir. Tum kisitliliklarina ragmen, otopsi yapilan
grupta, 6liim nedeni koroner kalp hastalig1 olmasi muhte-
mel ani/beklenmedik/stipheli 6liim olgular ile atesli silah
yaralanmasi, kesici-delici alet yaralanmasi vb. travmatik/
zorlamali 8liim olgular1 arasinda ateroskleroz goriilme
orani agisindan istatistiksel olarak bir farklilik bulunma-
masi, 6zellikle 40 yas {izerinde cinsiyetler arasindaki fark-
liligin ortadan kalkmasi ve 40 yas tizerindeki her 4 kigiden
3'tinde aorta-koroner arterler ya da beyin bazal arterlerin-
den en az birinde aterom plaklarinin gortlmesi ilgi ¢ekici-
dir. Yas ve cinsiyete gore ateroskleroz goriilme siklig1 aci-
sindan, elde edilen veriler, konuyla ilgili toplum i¢in genel
kabul goren bilgilerle drtiismektedir. Bu ydniyle otopst
serilerinde elde edilen verilerin, koruyucu hekimlik uygu-

lamalar1 agisindan  ipucu olabilecegi dustinulmdustiir.
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