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Ozet

Amag: Erkek osteoporozu (OP) klinik tipta 6nemli bir sorun olmakla
birlikte kadin OP'sine kiyasla daha az ilgi gérmistiir ve kemik kaybinda
roli olan mekanizmalar hala netlesmis degildir. Patofizyolojisinde oksidatif
stresin rolu oldugu dustinilen bircok hastaliktan biri de OP’dir. Bu ¢alisma
orsiektomi uygulanmis sicanlarda kemik mineral yodunlugu (KMY),
antioksidan enzim dizeyi, lipid peroksidasyonu ve eritrosit
deformabilitesinde gelisebilecek olasi degisiklikleri ve vitamin C desteginin
bu degisiklikler izerine etkisini aragtirmak amaciyla planlandi.

Gereg ve Yontem: Calismaya 20 adet erkek Wistar albino sican alindi.
Sicanlardan randomize sekilde kontrol (K, n=6), uygulanan isleme gore
orsiektomi (O, n=7), ve orsiektomi+vitamin C (OVC, n=7) olmak lizere 3 grup
olusturuldu. Oksidatif stresi degerlendirmek icin kemik homojenatlarinda,
stiperoksit dismutaz (SOD), malondialdehit (MDA) duzeyleri olcildd.
Heparinize tam kan orneklerinden eritrosit paketleri hazirlandi ve gerekli
islemler sonrasinda deformabilite dlctimleri gerceklestirildi.

Bulgular: Oksidan/antioksidan parametreler acisindan gruplar kendi
aralarinda kiyaslandiginda kemik dokuda: SOD aktivitesi O'grubunda OVC
grubuna gore anlamli diizeyde yiksekti (p=0,032). Eritrosit deformabilite
indeksi ise Grup O’da; K ve OVC grubuna kiyasla belirgin olarak ytiksek
bulundu (sirasiyla p=0,003, p=0,018).

Summary

Objective: Male osteoporosis (OP) is a major problem in clinical medicine,
but has gained less interest than female OP The mechanisms of male OP
have not been explained well and are not clear yet. It is suggested that there
is a role for oxidative stress in the pathophysiology of many diseases, one of
them being OP In this study, we investigated the effect of orchiectomy on
bone mineral density (BMD), the level of antioxidant enzymes, lipid
peroxidation, and erythrocyte deformability in rats and the effect of vitamin
C supplementation on the possible changes in these parameters.
Metarials and Methods: A total of 20 male Wistar albino rats were randomized
into three groups: controls (C, n=6), orchiectomized rats (O, n=7) and
orchiectomized rats receiving vitamin C supplementation (OVC, n=7). The
concentration of superoxide-dismutase (SOD) and malondialdehyde (MDA) in
bone tissue homogenates were measured to assess the oxidative stress.
Erythrocyte deformability was measured using erythrocyte suspensions at 5%
hematocrit in phosphate buffered saline.
Results: When oxidant/antioxidant parameters were compared between the
groups, SOD activity in bone tissue was significantly higher in group O than in
group OVC (p=0.032). Erythrocyte deformability was significantly higher in
group O than in group C and OVC (p=0.003, p=0.018, respectively).
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Sonug: Calismada, orsiektomi sonrasi eritrosit deformabilitesinde olumsuz
degisikler gelisebilecedi bunun da kan akimi ve doku perfiizyonunda
islevsel bozukluklara yol acarak kemik metabolizmasini negatif
etkileyebilecegi, vitamin C uygulamasinin ise bu olumsuz etkiyi geri
dondiirebilecedi sonucuna vardik. Yine de sonucun daha detayli ve genis
serilerde yapilacak klinik ve deneysel calismalarla desteklenmesi ve
detaylandiriimasi gerektigi kanaatindeyiz.  Tirk Fiz Tip Rehab Derg
2012,58:121-5.

Anahtar Kelimeler: Orsiektomi, osteoporoz, eritrosit deformabilitesi,
stiperoksit dismutaz, malondialdehit

Conclusion: Erythrocyte deformability may show negative variations,
suggesting a causative role in disruption of blood flow and tissue perfusion,
which also affect bone metabolism negatively. Vitamin C supplementation
seems to reverse those negative effects of variations in erythrocyte
deformability. However, our preliminary results need to be confirmed in
wider serious of experimental and clinical trials. Turk / Phys Med Rehab
2012,58:121-5.

Key Words: Orchiectomy, osteoporosis, erythrocyte deformability, superoxide
dismutase, malondialdehyde

Girig

Osteoporoz (OP), kemik gliciinde azalma ve kirik riskinde
artig ile karakterize, sistemik bir iskelet hastaligidir (1).

Osteoporozun klinik ve patofizyolojik 6zellikleri kadinlarda ve
erkeklerde benzerlikler gostermekle beraber bazi farkhliklar s6z
konusudur. Erkeklerde kemik yodunlugu ve kemik Kkutlesi ile
yapilan bircok calismada, kemik mineral iceriginde azalma
kortikal bolgede 40 yas sonrasi her dekad icin %3-4 ve spongioz
kemikte 30-35 yas sonrasi her dekad icin %7-12 kadardir (2).
Diinyada popiilasyon yaslandikca erkeklerde OP konusu daha
fazla 6nem kazanmaktadir. Tim vertebral kompresyon kiriklarinin
%14’ ve tum kalca kinklarinin 9%25-30'u  erkeklerde
gorilmektedir (3). Geleneksel olarak erkeklerde OP olacagi
disunilmediginden tani atlanabilmektedir (4).

Ulkemizde yapilan bir calismada erkeklerde OP orani 50-59 yas
grubunda %15,8, 60-69 yas grubunda %31,8, 70-79 yas grubunda
%25, 80-89 yas grubunda %26,8 olarak bulunmustur (5).

Osteoporoz yaslanmanin patolojik hastaligi olarak kabul
edilmektedir. Yaslanma isleminde oksidatif stres (OS) de yer
almaktadir. Osteoporoz ve OS arasindaki iliski cesitli calismalarda
incelenmistir. Hatta OS 6nlenebilirse kemik kaybinin ve dolayisiyla
OP’nin onlenebilecedi ileri strdlmustur (6,7).

Sicanlarda overektomi sonrasi erken ve ge¢ donemde OP
olusumu ile artmis kemik dongusi arasinda yakin bir iliski
saptanmistir (8).

Primer OP’li erkekteki kemik kaybinin hiicresel mekanizmasi
postmenopozal kadindakinden farkhdir. Kadinlardaki hizli kemik
rezorbsiyonu yerine erkekte kemik olusumunda azalma vardir.
Erkekte yaslanma ile birlikte kemik olusumunun biyokimyasal
belirtecleri azalirken, yikim belirtecleri hafif artmakta veya
degismemektedir (9).

OS aerobik metabolizma sirasinda Uretilen ve yine endojen
olarak tiketilen serbest oksijen radikallerinin Uretimi ve
eliminasyonu arasindaki denge bozuklugu ile ortaya ¢ikmaktadir
(10). Osteoporoz, Respiratuvar Distres Sendromu, ateroskleroz,
kronik bobrek yetmezligi, romatoid artrit, diyabet, sepsis ve
Alzheimer Hastaligi gibi bircok patolojik durumda OS belirgin
olarak izlenmektedir (11-14).

Hemoreolojik faktorler, lokal metabolik degisimlere duyarlidir
ve kardiyovaskiler problemlere bagli bozulmus doku
perflizyonundan etkilenebili. Hemoreolojik durum bozukluklari,
kan akimina bagli yetersiz iyilesmeye neden olabilir (15). Organ
ve doku perflizyonlarini etkileyen ©6nemli faktorler eritrosit
deformabilitesi ve plazma viskozitesidir (16). Son organ
kapillerlerine oksijen ve vital molekdllerin tasinmalari ve metabolik

atiklarin uzaklastirilabilmeleri icin eritrositlerin uzayip kivrilarak bu
alanlarda hareket edebilme yetenegine sahip olmasi gerekir. Bu
yetenege ““deformabilite” denir (17).

Viicutta, serbest radikal Uretimi ile serbest oksijen
radikallerindeki artigi baskilayan antioksidan savunma sistemi
arasinda bir denge mevcuttur. Oksidatif hasar, bu dengenin
bozuldugu durumda ortaya cikar. Artan OS sonucu gorilen
olaylardan biri de lipid peroksidasyonunun artmasidir (18).
Yapilan in vitro ve in vivo calismalar, eritrositlerin fonksiyonlarina
ait cesitli parametreler ve membran butinligindn, lipid
peroksidasyonundaki artistan olumsuz yoénde etkilendigini
gostermistir (19). OS'deki artis nedeniyle meydana gelen lipid
peroksidasyonu sonucu aciga c¢ikan Urlnler, membran
permeabilitesini ve mikroviskozitesini 6nemli 6lctide etkileyerek
eritrositlerin deformabilite yeteneginde ve yasam surelerinde
azalmaya yol acabilmektedir (20).

Yalin ve ark. (21) primer erkek OP’li hastalarda malondialdehit
(MDA) ve superoksit dismutaz (SOD) seviyelerinin saghkh
kontrollerden daha yuksek ciktigini bildirmislerdir.

Vitamin C kollajen formasyonu ve hidroksiprolin ve
hidroksilizin sentezinde esansiyel bir kofaktérdur. Epidemiyolojik
calismalarda vitamin C ve kemik kitlesi arasinda pozitif iliski
gosterilmistir. Vitamin C serbest radikallerin etkilerini azaltabilen
glcla bir antioksidandir (22,23) ve laboratuvar calismalarinda
kemik rezorpsiyonunu azalttigi gosterilmistir (24).

Bu calismadaki amacimiz, orsiektomi ile OP olusturulmus
sicanlarda antioksidan enzim duzeyi, lipid peroksidasyonu ve
eritrosit deformabilitesinde gelisebilecek olasi degisiklikleri ve
vitamin C desteginin bu degisikliklerdeki etkisini arastirmaktir.

Gereg ve Yontem

Calisma, Deney Hayvanlar Etik Kurul onayr alinarak
gerceklestirildi  (26/04/2007, 2007/014-  09/01/2008,
2008/006). Cahsmada ayni cevresel ortamda yetistirilmis,
agirhiklar 270-310 g arasinda degisen, 14 haftalik 20 adet erkek
Wistar albino sican kullanildi.  Sicanlarin bulundugu kafesler
numaralandirildi ve numaralar rastgele secilerek randomizasyon
saglandi. Randomize olarak secilmis 6 sican herhangi bir cerrahi
islem uygulanmayarak kontrol grubu olarak ayrildi (Grup K, n=6).
Geri kalan 14 sicanin besin alimlari anestezi uygulamasindan 2
saat oncesine kadar serbest birakildi. Bu siire icerisinde sicanlarin
bulundugu ortam 22-24 oC arasinda tutuldu ve 12 saat aydinlik,
12 saat karanlik saat ritmi uygulandi. Anestezi, cerrahi islem
oncesinde intra-peritoneal 50 mg/kg ketamin uygulanarak
saglandi. Sicanlar anestezik maddenin etkisi altinda iken batin
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acilarak orsiektomi islemi yapildi. Orsiektomili 14 sican arasindan
randomize secilmis 7 sican ile “tedavi grubu” olusturuldu.
Hemen islem sonrasinda bu gruptaki sicanlarin gunliik icme
suyuna 1g/500 mL/giin olacak sekilde Vitamin C (L askorbik asid)
eklendi. Vitamin C destegi verilmeyen grup Orsiektomi grubu
(Grup O, n=7) olarak, Vitamin C destegi verilen grup ise
Orsiektomi+Vitamin C grubu (Grup OVC, n=7) olarak
isimlendirildi. Orsiektomili sicanlarda OP gelisebilmesi icin toplam
20 rat 100 gun yasatildi.

Ylz glin sonunda tim sicanlardan intra-kardiyak kan alinarak
Otenazi uygulandi. Heparinize tam kan Orneklerinden eritrosit
paketleri hazirlandi. Bunlardan PBS tamponu icerisinde htc %5
olan eritrosit suspansiyonlari olusturularak deformabilite
Slcumleri gergeklestirildi. islem sonrasinda DXA (Norland XR-36;
Norland Inc., Fort Atkinson, WI, USA) cihaz ile tim sicanlarin
kemik mineral yogunluklari (KMY) olculerek orsiektomili grupta
OP varligi degerlendirildi.

Deformabilite Olgiimii: Eritrosit deformabilitesinin 6lctilmesi
icin sabit akiml filtrometre sisteminden (MP 30, Biopac Systems
Inc, Commat, USA) yararlanildi. 1ml/dak. akim hizinda
gonderilen eritrosit slispansiyonu 5pm capinda nukleopor-
polikarbonat filtreden gecirilerek akimina karsilik filtrasyon
basincindaki degisiklikler 6lciildi. Olusan basing degisimleri MP
30 data equation sistemi yardimiyla bilgisayar ortamina aktarildi.
Hiicre suspansiyonu ve tamponu icin Olcllen filtrasyon basing
degerleri birbirlerine oranlanarak rélatif direnci hesaplandi.

Oksidan Durum Parametre Olgiimii: Kemikler 0,1 M Fosfat
tampon icerisinde homojenize edildi. Santriflij edilerek elde
edilen st fazda deneyler calisildi.

Kemik homojenatlarinda SOD (Randox Laboratories Ltd.,
SD125 Ransod 5x20ml UK) ve MDA duzeyleri 6lciildi. Kemik
homojenatlarinda protein dizeyi Olciilerek parametreler birim
protein basina diisen deger olarak hesaplandi.

Tablo 1. Erkek sicanlarin kemik mineral yogunluklari.

Istatistiksel Analiz

istatistiksel degerlendirme icin SPSS 12.0 istatistik paket
programi kullanildi. Alt gruplara ait tim veriler tanimlayici
istatistiksel yontemleri ile degerlendirildi. Eritrosit deformabilitesi
ve femur kemik dokusu oksidan durum verileri acisindan Kruskal
Wallis testi ile, istatistiksel anlamliik saptanmasi durumunda
farklihdin hangi gruplar arasinda oldugu Bonferroni diizeltmeli
Mann-Whitney-U testi ile incelendi. Bulgular ortalama + standart
sapma (OrtSS),minimum-maksimum (min-maks) olarak verildi.
Yapilan tum istatistiksel analizlerde anlamhlik siniri olarak p<0,05,
Bonferroni diizeltmesi yapilan degerlendirmelerde ise p< 0,033
(0,1/3) degeri anlamli kabul edildi.

Bulgular

Yiiz gunlik bekleme stireci sonucunda orsiektominin KMY’de
gerekli azalmayi saglayip saglamadigini kontrol etmek icin yapilan
KMY degerlendirmesinde orsiektomili grupta KMY degerinin diger
iki gruptan ntimerik diizeyde duistik oldugu saptandi (Tablo 1).

Orsiektomi uygulanmasi ile, sican eritrosit deformabilite
ozelliklerinin bir géstergesi olan rélatif direngte artis oldugu tespit
edildi (p<0,05), (Tablo 2). Grup K ve Grup OVC deformabilite
indeksi benzer bulundu (p>0,05). Grup O; Grup K ve Grup OVC
ile karsilastinldiginda ise eritrosit deformabilitesi her iki gruba
gore belirgin olarak ytiksek bulundu (p=0,003, p=0,018 sirasiyla).

Sicanlara ait gruplar femur kemik dokusu MDA enzim
aktivitesi acisindan kendi aralarinda kiyaslandiginda gruplar
arasinda fark bulunmadi (p>0,05). Gruplar femur kemik dokusu
SOD enzim aktivitesi acisindan kendi aralarinda kiyaslandiginda,
gruplar arasinda anlamh fark vardi (p=0,047). SOD enzim
aktivitesi O grubunda K grubuna gore anlamli yliksek olarak tespit
edildi (p=0,032), (Tablo 3).

Grup K Grup O Grup OVC P* p** p** p**
(n=6) (n=7) (n=7) K-O | K-OvC | O-0OVC
Ort+SS min-maks Ort+SS min- maks Ort+SS min- maks
Vertebra (g/cm?2) 0,146+0,009 | 0,134-0,162 | 0,136+0,007 | 0,122-0,143 | 0,146+0,007 | 0,135-0,156 | 0,060 | 0,037 | 0,775 | 0,045

Grup K, kontrol grubu; Grup O, orsiektomi grubu; Grup OVC, Orsiektomi+ Vitamin C grubu; Ort;ortalama, SS; standart sapma

*:Kruskal Wallis testi ile anlamlilik diizeyi p< 0,05
**:Bonferroni diizeltmeli Mann-Whitney-U testi ile anlamlilik diizeyi p< 0,033

Tablo 2. Erkek sicanlarin deformabilite indeksi verileri.

Grup K Grup O Grup OVC pP* p** p** p**
(n=6) (n=7) (n=7) K-O K-OVC | O-0VC
Ort£SS min-maks Ort£SS min- maks Ort+SS min- maks
DI 2,563+0,23 | 2,18-2,86 3,13£0,22 | 2,89-3,38 2,7740,24 | 2,51-3,06 0,005 | 0,003 | 0,116 | 0,018

DI: Deformite indeksi, Grup K, kontrol grubu; Grup O, orsiektomi grubu; Grup OVC, Orsiektomi+ Vitamin C grubu; DI, deformabilite indeksi, Ort;ortalama,

SS; standart sapma
*:Kruskal Wallis testi ile anlamlilik dlizeyi p<0,05
**:Bonferroni dlizeltmeli Mann-Whitney-U testi ile anlamlilik diizeyi p<0,033
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Tartisma

Erkek OP’si 6nemli bir saglik sorunu olmakla birlikte kemik
kaybinin patofizyolojisi kadin OP’si kadar netlesmemistir. Netlesen
birkag mekanizmadan biri seks steroidlerinin erkeklerde de
osteoblastlar lizerindeki kendi reseptorlerine direkt etkiyle kemik
formasyonunu arttirabiliyor olmalandir (3,25). Glnumuzde
androjenlerin  oksidatif durumu dengeleyici antioksidan
ozelliklerinin de oldugu gosterilmistir. Patofizyolojisinde oksidatif
stresin de rolli oldugu dustinilen hastaliklardan biri de OP’dir (26).

Oksijenle yasayan canlilar, asiri serbest oksijen radikali
Uretimine karsi korunma amaciyla antioksidan savunma sistemi
gelistirmislerdir. SOD, CAT ve GSH-Px gibi enzimler, artan OS’ye
karsi hiicre ici antioksidan savunma mekanizmalarini olustururlar.
Siiperoksit anyonunu ve hidrojen peroksitleri elimine eder ve
serbest radikal olusumunda zincir reaksiyonlarini 6nlerler (27).

Calismamizda antioksidan enzimlerden SOD enzim aktivitesi,
O grubunda K grubuna gore anlamli yiiksek olarak tespit edildi.
SOD, oksijen toksisitesinde serbest oksijen radikalleri tretimine
kargi ilk savunmay! saglayan enzimdir ve O,'nin H,0)’ye
donlisimand  katalizler (28). Orsiektomize sicanlarda SOD
aktivitesinin artmig olmasi, asiri serbest oksijen radikalleri
Uretiminin bir gostergesi olarak degerlendirilebilir.

Artan OS sonucu gorilen olaylardan biri de lipid
peroksidasyonunun artmasidir. Artan lipid peroksidasyonu sonucu
aciga cikan Urunler, eritrosit membran permeabilitesini ve
mikroviskozitesini 6nemli 6l¢iide etkileyebilmektedir. In vitro
kosullarda, eritrositlerin MDA ile muamele edilmesinin,
deformabilite yeteneginde ve yasam siresinde azalmaya yol
actigi gozlemlenmis ve OS sonucu, membranda lipid
peroksidasyonu olusumunun ve MDA birikiminin, eritrosit
yaslanmasinda rolu olabilecegi bildirilmistir (17,29).

Serbest oksijen radikalleri tarafindan indiklenen lipid
peroksidasyon oranini tespit etmenin en bilinen yolu, son yikim
arini olan MDA seviyesini 0Olcmektir.  Calismamizda,
orsiektomize sicanlarda MDA dizeylerinin numerik diizeyde
yuksek olmasi, lipid peroksidasyonunun arttiginin bir gostergesi
olabilir. Bu bulgumuz, literatiirdeki bazi ¢alismalarin sonuclariyla
paralellik gostermektedir (6,7,21). Ayrica, calismamizda
Olctigumuz eritrosit deformabilite indekslerinden, orsiektomize
sicanlarda eritrositlerin deformabilite 6zelliklerinin kontrol ve
orsiektomize+vitamin C uygulanan sicanlara gore bozuldugunu
gormekteyiz. Eritrositlerin dolasimdaki yasam strelerinin,
deformabilite gibi eritrositlerin mekanik ozelliklerini degistiren

Tablo 3. Erkek sicanlarin femur kemik dokusunda oksidan durum parametreleri.

faktorlerden etkilendigi bilinmektedir. Membranin mekanik
davranisini etkileyen biyolojik slrecler arasinda, endojen
membran fosfolipidlerinin peroksidasyonu da vardir. Daha
once yapilan calismalarda, eritrositlerin, yag asitlerinin
peroksidasyonunu indiikleyen ajanlara distik konsantrasyonlarda
bile maruz birakilmasinin, membran rijiditesinde belirgin bir artisa
ve hiicre deformabilitesinde belirgin bir azalmaya neden oldugu
bildirilmistir (19,20).

Calismamizda, erkek sicanlarda orsiektomi ile OS
parametrelerinde istatistiksel olarak anlamli olmamakla birlikte
artis ve femur SOD enzim aktivitesinde buna eslik eden
istatistiksel olarak anlamli bir artig saptanmustir.

Epidemiyolojik calismalarda vitamin C ile kemik kitlesi
arasinda pozitif bir iliski oldugu gosterilmis, distik vitamin C alimi
daha hizll KMY kaybiu ile iligkilendirilmistir. Bir caismada da yuksek
vitamin C dizeylerinin kirik olusumu ile negatif bir korelasyon
gosterdigi tespit edilmisti. Ancak randomize klinik cahsmalar
mevcut degildir (22).

Vitamin C serbest radikallerin etkilerini azaltan potent bir
antioksidandir.  Antioksidanlarin  kemik  rezorpsiyonlarini
sinirladiklari  gosterilmistir.  Vitamin C'nin KMY’ye katkida
bulundugu diger mekanizmalar halen acik degildir, fakat kemik
matriksi olusumunun kollajen formasyonunda, osteoblast
blyimesinde veya Ca absorbsiyonunda pozitif bir roli
olabilecegi distinilmektedir (30).

Bitiin bu veriler ve elde ettigimiz bulgular ile OP olusturulan
sicanlarda eritrositlerin deformabilite 6zelliklerinin bozuldugu ve
bundan da eritrositlerde nimerik olarak artmis bulunan lipid
peroksidasyonunun sorumlu olabilecedi dustnuilmektedir.
Osteoporoz olusturulan sicanlarda eritrositlerin  deformabilite
ozelliklerinin bozulmus olmasi da, olasilikla dolasimda, 0zellikle
mikrosirkilasyon diizeyinde cesitli problemlerin gorilmesine
sebeptir. Gorllmesi olasi mikrosirkilasyon bozukluklari kemik
metabolizmasini negatif yonde etkileyerek OP gelismesinde rol
aliyor olabilir. Bu calismayla elde edilen veriler OP acisindan risk
tasiyan hastalarin takibinde bir parametre olarak eritrosit
deformabilitesinin Olctlmesinin yararh olabilecegini
dustindirmektedir. Ayrica eritrosit deformabilitesinin  bozuk
olmasi durumunda bu bozuklugun kemik metabolizmasi lizerine
olasi negatif etkisi Vitamin C uygulamasi ile giderilebilir
goziikmektedir. Bir baska ifadeyle; eritrosit deformabilitesinin
Slciilmesinin kemik metabolizmasindaki negatif bir strecin varhg
hakkinda bilgi verebilecegini, negatif bir slrecte oldugu
disunildigunde de C vitamini desteginin OS’yi ve dolayisiyla da
KMY’deki kaybi azaltabilecegini diisinmekteyiz.

Grup K Grup O Grup OVC P* p** p** p**
(n=6) (n=7) (n=7) KO | K-OVC | O-0OVC
Ort+SS min-maks Ort+SS min- maks Ort£SS min- maks
MDA (nM/ml) 13,6414,73 | 6,98-19,64 17,954£8,42 | 4,84-28,62 10,73+2,83 | 7,98-15,39 | 0,171 | 0,423 | 0,366 | 0,063
SOD (U/ml) 2,3540,71 1,36-3,54 3,58+0,96 1,97-4,51 2,38+0,29 1,95-2,68 0,047 | 0,037 | 0,720 | 0,032

Grup K, kontrol grubu; Grup O, orsiektomi grubu; Grup OVC, Orsiektomi+ Vitamin C grubu; Ort;ortalama, SS; standart sapma

*:Kruskal Wallis testi ile anlamlilik diizeyi p<0,05

**:Bonferroni diizeltmeli Mann-Whitney-U testi ile anlamlilik diizeyi p<0,033
MDA: Malondialdehit

SOD: Siiperoksit dismutaz
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Bu calismada, orsiektomi sonrasi eritrosit deformabilitesinde

olumsuz degisikler gelisebilecegi bunun da kan akimi ve doku

perflizyonunda

islevsel bozukluklara acarak kemik

yol

metabolizmasini negatif etkileyebilecegi, C vitamini uygulamasinin
ise bu olumsuz etkiyi geri dondiirebilecegi sonucuna vardik. Yine
de sonucun daha detayli ve genis serilerde yapilacak klinik ve
deneysel calismalarla desteklenmesi ve detaylandiriimasi gerektigi
kanaatindeyiz.

Cikar Catismasi:

Yazarlar herhangi bir ¢ikar catismasi bildirmemislerdir.
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