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OZET

Akut viral hepatitll (A VH) 60 cocuk ile kontrol grubu
olarak alinan 12 saglikli gocukta rutin karaciger fonksiyon
testleri  (KCFT) ve  serum  prealbumin diizeyleri
arastinlmigtir.  Arastirma  grubunda  aspartat amino-
transferaz  (AST)  684"435  [U/di,  serum  alanin
aminotransferaz  (ALT) 784+410 [U/di, serum alkalen
fosfataz (AF) 1083+388 [U/di, total protein (TP) 7.2+0.8
gr/dl, albumin (Alb) 3.9+0.5 gr/dl olarak saptanmistir. Bu
testlerden serum AST, ALT, AF ve Alb diizeyleri kontrol
grubundan anlamli élglide farkli idi (p<0,001, p<0.001,
p<0.001 ve p<0.5). Serum  prealbumin  diizeyleri
arastirma grubunda 6.9+2.9 gr iken kontrol grubunda
19.4+2.0 gr/dl bulundu (p<0.001). Coklu diskriminan
analiz yéntemiyle KCFT'leri arasinda duyarlilik siralamasi
yapildiginda en yliksek korelasyonu prealbuminin verdigi
saptanmigtir (F-205.318,p<0.0001).

Rutin  testlere oranla prealbuminin daha duyarli
olmasi nedeniyle; bu testin c¢ocukluk ¢agi akut viral
hepatitlerinin ~ tani  ve izleminde degerli bir ydntem
olabilecegi kanisina varilmigtir.
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Karaciger ylzlerce metabolik olayin gerceklestigi
bir organ olup, bunlara dayanilarak birgok karaciger
fonksiyon testi (KCFT) gelistirilmistir (1). Son yillarda
karaciger ve safra yollari hastaliklarinin gérintileme
yéntemlerinde kaydedilen blyuk ilerlemelere karsin, kli-
nik bilgilerin 11§ altinda degerlendirilmis ve uygun se-
cilmis karaciger fonksiyon testlerinin dnemi artarak de-
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SUMMARY

Routine liver function tests (LET) and serum
prealbumin levels were investigated in 60 children with
acute viral hepatitis (AVH) and 12 healthy children as a
control  group. The mean serum aspartat amino-
transferase (AST) was 684+435 |U/dIl, serum alanine
aminotransferase (ALT) 7844410 |U/I, serum alkalen
fosfataz (AF) 1083+388 IU/dI, total protein (TP) 7.2+0.8
gr/dl and albumin (Alb)was 3.9+0.5 gr/dl. There were
statistical significant difference between serum levels of
AST, ALT, AF, Alb in study and control groups (p<0.001.
p<0.001, p<0.001 and p<0.5). The mean serum
prealbumin level was found 6.9+2.9 g/dl in study group,
while it was 19.4+2.0 g/dl in control group (p<0.001). In
an attempt to put the parameters in order of sensitivity,
prealbumin was found to be most sensitive LET
(F=205.318,p<0.00001).

As prealbumin level was found to be more sensitive
in comparison to routine LFT; it was concluded that this
test could be a valuable method in the diagnosis and
follow-up of acute viral hepatitis in children.
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vam etmektedir (2). Bugln kullanilan KCFT'lerinin bir
kismi karacigerin fonksiyonel durumunu yansitmakla bir-
likte, diger bazi hastaliklarda da anormal sonuglar vere-
bilir (3,4).

Ayrica bir bélimu de karaciger ve safra yollar
hastaliklarinin serum géstergeleri olup, karacigerin fonk-
siyonlarini iyi yansitmazlar (1,4). Bir kismi ise, bazi ka-
raciger hastaliklarina 6zgu ve tani degeri yiuksek olan
testlerdir, ideal bir karaciger fonksiyon testinin duyarli-
liginin yuksek olmasi, spesifik olmasi ve yuksek bir tah-
mini dogruluk oranina sahip olmasi gerekir. Henlz bu
anlamda ideal ve tek bir karaciger fonksiyon testi yok-
tur (5).
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Prealbumin, 64000 molekdl agirlikli ve baglica sen-
tez yeri karaciger olan bir proteindir. Yarilanma émri
1.9 gun olup 6zellikle akut karaciger hastaliklarinda ya-
pimi azalarak serum diizeyi dismektedir (6,7). Kronik
karaciger hastaliklarinda serum prealbumini ile albumin
ve protrombin arasinda korelasyon oldugu bilinmektedir
(8).

Son yillarda, serum prealbumin dizeylerinin deger-
li bir karaciger fonksiyon testi oldugunu bildiren arastir-
malar yayinlanmistir (9-11). Buna karsin; literatiirde ¢o-
cukluk caginda yapilmig bdyle bir arastirmaya rastla-
namamigtir.

Bu arastirmanin amaci, cocukluk ¢agdi akut viral
hepatitlerinde (AVH) rutin KCFT'leri ve prealbumin du-
zeylerini saptamak ve serum prealbumin duzeylerinin
hastaligin durumu ve prognozu hakkinda duyarli ve gu-
venilir bilgi verip vermedigini saptamaktir.

GEREC VE YONTEM

Bu c¢alismanin kapsamini, 1989 yilinin ilk yedi
ayinda Dr.Behget Uz Cocuk Hastahanesi intaniye poli-
klinigine basvuran 60 AVH'li gocukla, kontrol grubu ola-
rak 12 saglikh enfeksiyonu olmayan c¢ocuk olustur-
mustur. Hastalarin yaslari 3 ile 13 arasinda degismekte
idi (ort. yas: 7.25+2.83) 60 AVH'Il cocugun 34U kiz,
26's1 erkek; kontrol grubundaki 12 cocugun ise 6'si kiz,
6's1 erkekti (ort. yas: 8.00+3.16)

Hastalar ve kontrol grubundaki cocuklardan sabah
ac¢ karnina, 6n kol venasindan 5 cc kan alindi, 1500
devir/dak. da 10 dak. santrifij edilerek sadlanan serum
ornegi -20°C'de derin dondurucuda saklandi.

Tim olgularda serum oOrneklerinde SGOT, SGPT,
Thymol, AF, TP, Alb., protrombin zamani (PZ), aktive
parslyel tromboplastin zamani (APTZ), total, direkt ve
indirekt biluribin ve prealbumin duzeyleri c¢alisildi.

Bulgular

Sarnlik

SGPT ve SGOT dlzeyleri "modifiye Reitman-Frankel"
yOntemi, total proteinler "Bilret" ydntemi, serum albu-
min "Brom-krezol yesili" ile Gemstar yari otomatik ana-
lizorlerle cgalisildi. Serum globulin diizeyi, total protein
miktarindan albumin duzeyi ¢ikarilarak elde edildi. Total
biluribin "Mulley-Evelyn" yéntemi, direkt bilurubin ise
"Diazo A-B" ile ¢alisildi. Bu iki uuzey arasindaki fark
indirekt bilurubin degeri olarak alindi. Alkalen fosfataz
duzeyi "King-Armstrong" yéntemi ile PZ ve APTZ "kro-
nometrik yéntemi" ile calisildi. HbsAg ise "Revers Pas-
sive Hemagglutinasyon" testi ile hastanemiz bakteriyo-
loji laboratuarinda calisildi.

Prealbuminin kantitatif tayininde, solubl antijen-
lerle, bunlarin antikorlari arasindaki presipitasyon reak-
siyonuna dayanan "radial Immunodifizyon" ydntemi
kullanildi (RID, M-partigen immunodiffiizyon plates,
Boehring institute) (1,12).

Elde edilen verilerin istatistiksel analizi Ege Uni-
versitesi Bilgisayar Arastirma ve Uygulama merkezinde
varyans analiz ve c¢oklu diskriminan analiz yéntemleri
kullanilarak yapildi.

BULGULAR

Hastalarin bagvuru yakinmalari arasinda sarilik
%93, halsizlik %85, istahsizlik %76, kusma %58, acik
renkli gaita ve karin agrisi %50 oraninda mevcuttu
(Sekil 1).

Hastalarin %11.67'sinde HbsAg'nin pozitif oldugu
saptandi (Sekil 2). Ancak bu bulgunun prealbumin de
dahil olmak uzere diger KCFT'lerlyle farkh bir iliskisinin
bulunmadigi saptandi.

Arasitrma ve kontrol grubundaki tum olgulardan
elde edilen KCFT'leri ve serum prealbumin dizeyleri
Tablo 1'de gdsterilmistir. Tablo incelendiginde arastirma
grubundaki olgularda SGOT, SGPT, timol, alkalen fos-

Halsizlik

Istahsizlik

Kusma

AgIk renkli
gaita ve

karin agnsi

50

Clgularin

Sckil 1.
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Tablo 1. Akut viral hepatitli olgular ve kontrol grubun-
daki olgularin KCFT'leri ve serum prealbumin diizeyleri

AVH'li olgular Kontrol grubu

Tablo2.

Hastaligin baslama suresi ile serum prealbu-
min duzeyleri arasindaki iligki

Sariigin Baglama Serum Prealbumin

Siiresi (Giin) Diizeyi (gr/dL) p degeri
13 6.67%2.37" >0.05"
3-6 6.84+3.12° >0.05"
>6 7.25 +3.76" >0.05"

(n=60) (n-12) p degeri
SGOT (AST) 6841435" 32+10a <0.001"
(10/d1)
SGPT (ALT) 7841410’ 17+11a <0.001"
(10/DL)
Timol (10/d1) 18+7.4° 1.7%1.8° <0.001"
Alkalen fosfataz 10831388" 643+158" <0.001"
(KAD)
Total protein 7.2%0.8° 7.0%0.6° >0.05
(gr/di)
Albumin (gr/dl) 3.9%0.5’ 4.5%0.8° <0.05
Globulin (gr/dl) 3.3%0.8" 2.70.4° <0.01°
Protrombin 15.2+6.1" 15.5%1.8" >0.05
zamani (sn)
Aktive parslyel 35.1%10.4° 30.5%6.1" <0.05
tromboplastin
zamani (sn)
Prealbumin (mg/dl) 6.9%2.9° 19.4%2.0° <0.001"

"Ortalama * standart sapma
istatistiksel olarak anlamli.

fataz, albumin, globulin, APTZ ve prealbumin diizeyleri-
nin kontrol grubundan anlaml sekilde farkli oldugu go6z-
lenmektedir. Buna karsin serum total protein dlzeyi ile
PZ arasinda her iki grupta istatistiksel olarak anlaml
bir fark gézlenememistir (p>0.05).

Erken tanida prealbumin dizeylerinin dnemli olup
olmadigini arastirmak amaciyla, hastaliyin baslama su-
resi ile prealbumin diizeyleri arasindaki iliski arastiril-
mistir (Tablo 2). Bu bulgular incelendiginde hastaligin
baslama siiesi ile serum prealbumin duzeyleri arasin-

"Ortalama * standart sapma
istatistiksel olarak anlamsiz.

da ters orantili bir iligki oldugu saptanmis ise de, bu
bulgu istatistiksel olarak anlamli bulunamamistir
(F=0.19, p>0.05).

Serum prealbumin dizeyleri ile diger KCFT'leri
arasindaki iliski arastirildiginda; prealbumin dizeyleri ile
SGOT, SGPT, timol, PZ, APTZ ve albumin dizeyleri
arasinda anlamh korelasyon saptanmistir (p<0.05). Or-
nedin serum SGOT, SGPT degerleri ylkselince, preal-
bumin duizeylerinin dustugu saptanmigtir.

Coklu diskriminan analiz yontemiyle rutin KCFT'le-
ri ve prealbumin dizeylerinin duyarhlik siralamasi yapil-
diginda, serum prealbumin duizeylerinin en duyarl
KCFT'l olarak saptanmis olduju gézlenmektedir
(p<0.00001) (Tablo 3).

TARTISMA

Son yillarda akut viral hepatitlerde serum prealbu-
min dlzeylerindeki degisikliklerin tanida, tedavide ve
prognozda 6nemli bilgiler verdigni bildiren arastirmalar
yayinlanmistir (9,11,13-15). Bu arastirmalarin hemen
timua erigkin yas dizeylerinde yapilmis olup, cocukluk
yas grubunda bdyle bir arastirma saptanmamigtir.

Hutchinson ve ark. (9) hepatobiliyer sistem hasta-
lIg1 bulunan 50 olguyu arastirmis ve serum prealbumin
dizeyinin 6nemli bir KCFT oldugunu gdéstermislerdir.
Milano ve ark. 1983 yilinda yayinlanan arastirmalarin-
da, 82 karaciger hastaligi olgusunda prealbumins
duyarli ve spesifik bir KCFT oldugunu; aminopirin ve
galaktoz klerens testleri ile uyum gésterdigini bildir-
miglerdir (11). Gill ve ark. (15) ise, serum prealbumin
diizeyinin safra asitleri ve aminopirin solunum testi ile
esdegerde bir test oldugunu saptamislardir. Camilo ve
ark. (14) prealbumins klasik KCFT'lere olan Ustinligi-
nli belirtmislerdir.

Cakaloglu ve ark. (13) 1984 yilinda yaptiklari bir
arastirmada 34 akut viral hepatitli ve 30 saglikl kiside,
rutin KCFT lle prealbumin diizeylerini arastirmislar,
normal grupta ortalama serum prealbumin dizeyini
30.45+6.80 mg/dl olarak bulurken, hasta grupta
9.81 £5.68 mg/dl olarak bulmuslardir (p<0.001).

Arastirmamizda ise, hasta grupta prealbumin du-
zeyi 6.90+2.86 gr/dl, kontrol grubunda ise 19.35+2.02
gr/dl olarak saptanmistir. Elde edilen bulgular Cakalo-
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Tablo 3. Coklu diskriminan analiz yontemiyle verilerimizin duyarlilik siralamasi

Kontrol Grubu AVH'li Olgular
Parametreler (n-12) (n=60) Fdegeri p degeri
Prealbumin 19.4+2.0° 6.9%2.9 205.3188 0.00001°
Timol 1.7+1.8 18.7+7.4 59.3743 0.00001°
ALT 17+11 784+410 41.3959 0.00001°
AST 32+10 6841435 26.6363 0.00001°
AF 643+158 1083+388 14.7943 0.0005°
Albumin 4.5%0.8 3.9+0.5 12.0779 0.0012°
Globulin 2.740.4 3.3+0.8 7.6273 0.0073°
APTZ 30.5+6.1 35.1+10.4 2.2336 0.1357
TP 7.0%0.6 7.2+0.8 0.6337 0.5655
Pz 5.5+1.8 15.246.1 0.0379 0.8404

* istatistiksel olarak anlaml.

glu ve arkadaslarinin (13) bulgulari ile uyum goster-
mektedir. Bu arastirmacilar prealbuminin diger
KCFT'lerden daha sensitif oldugunu ve karaciger fonk-
siyonlarini takip etmede yararli oldugunu bildirmektedir-
ler.

Arastirmamizda da ¢oklu diskriminan analiz y6nte-
mi ile yapilan duyarliik siralamasinda, en duyarl
KCFT'nin serum prealbumin diizeyi oldugu saptanmistir
(Tablo 3).

Rondana ve ark. (16) 1987 yilinda yaptiklari
arastirmalarinda karaciger hastaligi olan olgularda rutin
KCFT'leri ile prealbumini karsilastirmiglar ve prealbumi-
nin diger KCFT'lerden daha sensitif ve spesifik oldugu-
nu tespit etmiglerdir. Farkli istatistiksel yéntemlerin kul-
lanilmasina karsin bizim arastirmamizda da serum
prealbumin dizeyi en duyarli KCFT olarak saptan-
mistir.

KCFT'lerin klinikte kullanilma amaci, teshis, ayiri-
cl tani, karaciger hastaliginin siddetinin belirlenmesi,
prognoz tayini ve iyilesme surecinin izlenmesidir. Ta-
rama amaciyla kullanilacak testlerde sensitivitenin, ta-
ni koyduracak testlerde ise spesifitenin yiksek olmasi
gerekmektedir (13). SGOT, SGPT ve alkalen fosfataz
karaciger hastaliklarinin tanisinda sik kullanilan bir
kombinasyondur. Transaminazlar ve alkalen fosfatazin
karaciger digi hastaliklarda da yuksek olmasi sik ola-
rak goézlenmektedir. Non-spesifik reaktif hepatit, pasif
konjesyon, iskemik kalp hastaligi, diabetes mellitus ve
bdbrek hastaliklari bu durumlara 6rnek olarak verile-
bilir. Rutin olarak kullanilan bu testlerin yetersizlikleri
nedeniyle, yeni testler arastiriimakta ve geligtiriimekte-
dir.

Arastirmamizda serum prealbumin duzeyi akut vi-
ral hepatitli olgularda en duyarli karaciger fonksiyon
testi olarak saptanmistir. Prealbuminin karaciger disinda
yapilmamasi, karaciger hastaliklarinin tanisindaki énemi-
ni daha da arttirmaktadir. Yarilanma O6mrunidn kisa ol-
masi nedeniyle akut karaciger hastaliklarinin tani ve iz-
lenmesinde ¢ok 6nemli bir testtir (13,16).
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Sonug¢ olarak serum prealbumin dlzeyinin akut
karaciger hastaliklarinin tanisinda ¢ok duyarh bir test ol-
dugu ve diger KCFT'lerinin yanisira bu testin de rutin
olarak kullaniimasinin yararh olabilecedi kanisina varil-
mistir.
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