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KRONIK NOROLOJIK HASTALIKLARDA PERIFERIK
INFLAMASYON BiYOBELIRTECLERININ YERI VE
ONEMi

Tamer YAZAR!

GIRIS
Platelet/lenfosit (PLR), monosit/lenfosit (MLR), notrofil/lenfosit (NLR), C-Re-
aktif protein ve C-Reaktif protein/albiimin (CAR) orani diizeyleri periferik infla-

masyonun biyobelirteci olarak, kolay ulasilabilir, ucuz ve basit testler olmalar1 ne-
deniyle son yillarda farkls hastalik gruplarinda sik olarak kullanilmaya baglanmustir.

Kronik noérolojik hastaliklarda ilgili parametreler, IL-6, IL-1B ve TNF-a gibi
inflamatuvar sitokinlerle karsilastirildiginda daha kolay ulasilabilir olmalar1 ne-
deniyle prognostik ve trombo-inflamatuvar biyobelirtegler olarak sik kullanilma-
ya baslanilmustir [1-5].

NLR basta olmak iizere, PLR, MLR ¢aligmalarda periferik inflamasyonun bi-
yobelirteci olarak tanimlanmigtir [2-4]. NLR, farkli hastaliklarda prognozun bir
gostergesi olarak sik¢a kullanilmaktadir. Daha yiiksek NLR degerlerinin akut
iskemik inme, kardiyak bozukluklar ve kanser hastalarinda daha kétii progno-
zun bagimsiz bir ongoriiciisii oldugu gosterilmistir [4-7]. Benzer sekilde, artan
PLR’nin, akut inme ve kanserli hastalarda kétii prognozu belirlemede kullanilabi-
lecegi bildirilmistir [7,8].

Bu ¢alismada, Alzheimer Hastalig1 (AH) ve Parkinson Hastalig1 (PH) basta ol-
mak iizere kronik norolojik hastaliklarda, NLR, MLR, PLR, CRP ve CAR diizeyle-
rinin degerlendirildigi ¢alismalarin taranmasi ile ilgili hastaliklarin etiyolojisinde
periferik inflamasyonun yeri ve 6neminin degerlendirilmesi amaglanmaistir.

ALZHEIMER TiPi DEMANS TANILI HASTALARDA PERIFERIK
INFLAMASYON BiYOBELIRTECLERI

Demans, kronik, progresif seyirli bir hastaliktir. Yasla iliskili unutkanlik, hafif
kognitif yetmezlik gibi daha basit tablolardan hafif, orta, agir demans evrelerine
kadar degisik oranda bilissel ve giinliik yasam aktivitesi kaybu ile karakterizedir [9].
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roz ve optik noropati tanililarda Bisgaard ve ark., myasteni gravis tanili hastalarda
Yang ve ark. serum NLR diizeylerinin yiiksek oldugunu bildirmislerdir [55,56].

Benzer sekilde Huang ve ark. Guillain-Barré sendromu tanili hastalarda NLR
ve MLR diizeylerinin saglikli kontrollerden daha yiiksek oldugunu ve hastalik
prognozunda bu verinin 6nemli olabilecegini bildirmislerdir [2].

Ozdemir ve ark. konvulsif status epileptikuslu hastalarda serum albiimin dii-
zeylerinin anlaml derecede diisiik oldugunu ve NLR’ nin akut dénemde anlaml
olarak daha yiiksek oldugunu bildirmislerdir [57].

ONERILER

NLR, MLR, PLR, CRP ve CAR diizeyleri AH ve PH basta olmak iizere kronik
norolojik hastaliklarin degerlendirilmesinde kolay ulasilabilir, az maliyetli para-
metreler olmalar1 nedeniyle 6nemlidirler.

Kronik noérolojik hastaliklarin tani ve tedavisine katkilar1 olabilecegi hipotezi-
ne dayanarak ilgili hastaliklarda periferik inflamasyon biyobelirte¢lerinin deger-
lendirilecegi genis populasyonlu, prospektif ¢alismalara ihtiyag vardur.
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