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Biyolojik Yasin Degerlendirilmesinde
Laboratuvar Analizi

Laboratory Analysis for
Biological Age Evaluation

OZET Yaglanma karmagik fizyolojik bir olaydir. Hiicrelerden dokulara, organlara ve en son
organizmaya kadar tiim yapilarda fonksiyonlar geriye dontistimsiiz olarak azalir. Yas, biyolojik ve
kronolojik yas olarak 2’ye ayrilir. Kronolojik yas tiim insanlarda ayn1 oldugu halde biyolojik yas
bireylere gore degisir. Biyolojik yasin hesaplanmasi fizyolojik ve biyokimyasal belirteglerin kombine
olarak kullanilmasiyla miimkiin olmaktadir. Bu amagla kullanilan biyokimyasal belirtegler: bobrek
fonksiyon testleri, karaciger fonksiyon testleri, telomer fragman genisligi, endokrin fonksiyon
testleri, serbest radikal hasar1 ve mitakondrial belirteclerdir. Yaglanmanin seyrinde biyokimyasal
belirteglerin kullanilmasi ile biyolojik yasin hesaplanmasi, tahmini yasam siiresi ve hastaliklara
kars1 duyarhiligin tespiti konusunda insan sagligina katkida bulunabilecek etkenlerdir.

Anahtar Kelimeler: Biyolojik belirtecler, biyolojik yaglanma

ABSTRACT Aging is a complex physiological event. Functions are irreversebly lost at all structures,
starting at the cellular level, reaching to the tissues, organs, and to the organism. Age can be taken
into consideration in to two categories; biological and chronological. Although chronological age
is the same in all human beings, biological age differs among the individuals. Biochemical markers
used to determine biological aging, include kidney and liver function tests, telomere fragment
length, endocrine function tests, free radical species, and mitochondrial markers. Investigations are
being performed for the use of biochemical indicators for calculation of biological age, predicting
the life time, and detecting the sensitivity to diseases, in the ongoing of age.

Key Words: Biological markers, biological aging
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aslanma karmasik fizyolojik bir olaydir. Hiicrelerden dokulara, organlara

ve en son organizmaya kadar tiim yapilarda fonksiyonlar geri dontisiimsiiz

olarak azalir. Bagka bir tanimla: biiylime ve gelisme tamamlandiktan sonra
doku ve organlarin yipranmasi ve sonugcta kisilerin fiziki ve ruhi gii¢lerini bir daha
yerine gelmeyecek sekilde kaybetmesidir. {lerleyen yasla beraber cesitli streslere
direng azalir ve hastaliklara duyarlilik artar. Yaslanmanin nedenleri tam olarak bi-
linmemektedir ve birgok teori geligtirilmigtir.!

Yaslanma ile ilgili teorilerin sayisinin yaghlarin sayisi ile benzer oldugu séyle-
nir. Enerji tiretiminin azalmasi, kalsiyum regiilasyonunun bozulmasi, serbest oksi-
jen radikallerinin artmig iiretimi ve birikimi sonucu hasar, immiin sistem
fonksiyonlarinin azalmasi, hormonal bozukluklar, rejeneratif yetenegin kaybi yas-
lanmanin ilk goze ¢arpan sebepleridir.!?
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Yaslanmanin biyokimyasal belirtegleri, organ sis-
temlerinde meydana gelen degisimlerin metabolizmaya
yansimasi ile olugsmaktadir. Yaglanma ile sistemlerde olu-
san degisiklikler:

1. Kalp damar sistemi: kalp hiz1 ve pompalama ka-
pasitesi azalir, anormal ritim bozukluklar: olusabilir, kan
basinc: yiikselir.

2. Solunum sistemi degisiklikleri: Rezidiiel voliim
artar, vital kapasite azalir, ventilasyon bozulur, silia ha-
reketleri yavaslar, 6kstiriik refleksi azalir, enfeksiyona
meyil artar.

3. Genito-iiriner sistem degisiklikleri Genital sis-
temde atrofi ve mukozalarda kuruluk olur, tireme siste-
mi fonksiyonlar: geriler ve sekstiel aktivite azalir, bobrek
kan akimi ve fonksiyonlari azalir, bobreklerin idrar
konsantre ve dilile etme yetenegi azalir, renin-anjioten-
sin-aldosteron aktiviteleri azalir, inkontinans gelisir.

4. Hormonal Degisiklikler: Glikoz tolerans1 bozu-
lur, insiilin direnci artar, viicut yag orami artar, seks hor-
monlar: azalir, menopoz ve andropoz dénemi baglar.

5. Gastrointestinal sistem degisiklikleri: diglerde ¢ii-
rime ve dis kayiplar1 goriiliir, sindirim enzimlerinin sa-
linim1 azalir buna bagl olarak sindirim ve emilim
kapasitesi azalir, gastrointestinal kan akimi azalir.

6 . Sinir sistemi degisiklikleri: Néron sayisinda azal-
ma olur,kognitif yeteneklerde azalma olur, beyin meta-
bolizma hizi ve hafizada azalma olur.

7. Duyu organlarindaki degisiklikler: Lens elastiki-
yeti azalir, kornea refleksi azalir, gorme keskinligi azalir,
gozyasi azalir, gozler kurur, yiiksek frekansh sesleri isit-

me yetenegi azalir.

8. Kas-iskelet sistemi degisiklikleri: Kas kiitlesi aza-
Lir, kas giicti azalir, kemiklerde mineral kayba olur.

9. Deri degisiklikleri: deri alt yag dokusu ve cilt es-
nekligi azalir, yaghlik pigmentleri artar, cildin esnekligi
kaybolur, ter bezleri fonksiyonu azalir, killarda beyaz-
lagma gozlenir.?

Yas, biyolojik ve kronolojik yas olarak 2’ye ayrilir.
Kronolojik yas tiim insanlarda ayni oldugu halde biyo-
lojik yas bireylere gore degisir. Kronolojik yas; dogum-
dan baglayarak icinde bulunan zaman kadar gecen
yillarin toplamidir. Biyolojik Yas; icinde bulunan biyo-
lojik basamagin zaman birimi olarak gosterilmesidir. In-
sanlarin bu iki yas1 her zaman birbirine paralel olarak
gitmemektedir. 70 yasinda olup da 80 yasindaki bir in-
sandaki gibi arterleri, eklemleri yipranmis, gérme ve isit-
me keskinligi kaybolmus olabilir. Bunun aksine 80
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yasinda olup, 70 yasindaki bir insanin biyolojik 6zellik-
lerine sahip olunabilir.?

Yaslanma ile ilgili belirtecler 3 ana grupta incele-
nir. Bazilar biyolojik yasin tayininde kullanilir (6rnek:
deri elastikiyeti), bazilar1 kisinin tahmini yasam siiresi
hakkinda bilgi verir, (6rnek: DEHAS) son olarak bazila-
r1 da hastaliklara karg1 duyarhilif1 yani hastaliklara yaka-
lanma sansin1 gosterir (6rnek: glukoz tolerans testi ve
sistolik kan basinci).* Genellikle fizyolojik ve biyokim-
yasal belirteglerin farkli kombinasyonlar1 biyolojik ya-
sin hesaplanmasinda kullanilir. Bu belirtegler sunlardir:

A. FiZYOLOJIK BELIRTEGLER:

1. Akciger fonksiyon testleri (zorlu ekspiratuvar vo-
liim, zorlu vital kapasite, maksimum oksijen tiiketimi)

2. Kognitif fonksiyon testleri

3. Odyometrik testler

4. Bazal metabolik hiz

5. Kemik dansitometri

6. Kas giicii ve dayaniklilig

7. Sistolik ve diastolik kan basinci

8. Viicut kitle indeksi (bayanlarda)

9. Sa¢ dokiilmesi (erkeklerde)

10. Sag beyazlamas (erkeklerde)

11. Deri elastikiyeti.

B. BiYOKIMYASAL BELIRTEGLER:

1. Bobrek fonksiyon testleri: Yillar icerisinde bob-
rege gelen kan miktarinda azalma ile bobrek fonksiyon-
lar1 bozulmaktadir. En sik kullanilan testler glomeriil
filtrasyon hiz1 ve renal plazma akimidir. Ozellikle renal
plazma akimi yagsa bagl olarak lineer bir azalma goster-
mektedir.

2. Karaciger fonksiyon testleri: Fibrinojen, Atero-
jenik indeks (AI=(TC-HDL-C) /HDL-C), ALT, AST, ALP,
albiimin ve albiimin/globulin orani siklikla kullanilan
testlerdir.

3. Telomer fragman genisligi: Telomeraz telomer-
lerdeki tekrar dizilerini kromozomlarin uglarina ekle-
yen enzimdir. Telomerler kisalirsa genetik bilgi
kaybolabilir ve hiicre 6liime gidebilir. Somatik hiicreler
normal olarak yaslanir, bu arada telomerler kisalir, telo-
meraz aktivitesi diiger. Telomeraz over ekspresyonu pri-
mer insan hiicresi kiiltiirlerinin 6liimsiiz olmasina yol
agmigtir. Biitiin kanser hiicreleri, normal kok hiicreleri,
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esey hiicreleri telomer uzunlugunu béliinmeler boyun-
ca sabit olarak korumaktadir®.

4. Endokrin fonksiyon testleri, Glukoz, 17-ketoste-
roid/ 17-hidroksiketosteroid orani (erkeklerde), hemog-
lobin A1C, serbest testosteron (erkeklerde), DHEA-SO4,
noradrenalin- plazma (erkeklerde) PSA total (erkekler-
de), ¢inko siklikla kullanilan testlerdir.

5. Serbest radikal hasari ile ilgili belirtegler: Serbest
oksijen radikalleri (ROS) mitokondri, lipidler ve protein
yapilara zarar verir. Mitokondriyal ROS {iretimi hiicre-
de cesitli hasarlara yol acar.

Mitokondriyal DNA (mtDNA) Serbest oksijen ra-
dikalleri igin en 6nemli hedeftir. flerleyen yasla beraber
mtDNA mutasyonlar1 da artar. Antioksidan enzimler
kronik hastaliklardan ve akut enflamasyondan etkilen-
dikleri i¢in kullanim alanlari1 daha sinirhdir.

6. Mitokondriyal belirtegler: mitokondriyal akoni-
taz, adenin niikleotid translokaz, a-ketoglutarat dehid-
rogenaz, mitokondriyal nitrik oksit sentaz, NADH
dehidrogenaz, sitokrom oksidaz yasa baglh olarak artan
mitokondri hasarinin belirtegleri olarak kullanilmakta-
dir.*¢

7. Kismi Biyokimyasal belirtegler: diger belirtegle-
re ek olarak, kan iire azotu, LDL kolesterol melatonin,
serotonin, gibi bazi biyokimyasal parametreler de yas-
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lanma belirteci olarak kabul edilmistir, ancak bu para-
metrelerin genel saglik durumundan etkilenmeleri ve
yeterince bilimsel arastirma ile desteklenmemeleri ne-
deniyle kullanimi simirhdir. Ayrica homosistein kognitif
disfonksiyonun belirteci olarak tespit edilmistir’.

BIYOLOJiK YAS SKORU (BAS)
Ueno ve ark.® yaptig1 ¢aligmada biyolojik yas skoru
asagidaki formiil yardimiyla hesaplanmistir.

BAS=-4.3720.998"FEV 1+ 0.022*SBP + 0.133'MCH + 0.018*GLU- 1.505 A/G

FEV1: Zorlu Ekspiratuvar voliim

SBP: Sistolik kan basinci

MCH: Ortalama Eritrosit Hemoglobini
GLU: Serum glukoz diizeyi

A/G: Albumin ve globulin diizeyleri oram

Yashiligin biyokimyas: incelenerek, yaslanma ile or-
taya ¢ikan ve oldugunca ortak biyokimyasal belirtegle-
rin belirlenmesi saglikli bir gelecek i¢in 6nemlidir.
Kisinin biyolojik yaginin kronolojik yas: ile uyumlu olup
olmadiginin tespiti, eger uyumsuz ise 6nlemler alinma-
s1 beklenen yasam siiresini potizif yonde etkileyecektir.
Ayrica yashilik donemine ait parametrelerin referans de-
gerlerinin belirlenerek ve bu dénemde kullanilacak uy-
gun klinik biyokimyasal parametrelerle, check-up
profilleri belirlenmesi klinik biyokimyanin temel he-
defleri olmalidar.
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