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THE ASSOCIATION OF ROUTINE LABORATORY PARAMETERS AND
DISEASE SEVERITY IN CHRONIC PLAQUE TYPE PSORIASIS VULGARIS PATIENTS

Dr. Pinar OZTAS," Dr. Muhterem POLAT,* Dr. Giines GUR,* Dr. Basak YALCIN,* Dr. Nuran ALLI*

1. Dermatoloji Klinigi, Ankara Numune Egitim ve Aragtirma Hastanesi, ANKARA

Ozet

Abstract

Amag: Bu calismada kronik plak tip psoriazisli hastalarin laboratuar
parametrelerini degerlendirilerek, diisiik-orta siddetli tutulumu
olan hastalarla siddetli olgularin laboratuar verileri karsilastiril-
mak hedeflenmistir.

Gere¢ ve Yontemler: Calismaya 1 Haziran 2003-31 Aralik 2005
tarihleri arasinda Ankara Numune Egitim ve Arastirma Hasta-
nesi 1. Dermatoloji Klinigine basvuran 92 kronik plak tip
psoriazisli hasta alinmistir. Tiim hastalarin cinsiyet, yas, PASI
skoru, hemoglobin, beyaz kiire, trombosit sayilari, eritrosit
sedimentasyon hizi, aclik kan sekeri, kan iire azotu (BUN),
kreatinin, aspartat amino transferaz (AST), alanin amino
transferaz (ALT), gama glutamin transferaz (GGT), alkalen
fosfataz (ALP), total ve direkt bilirubin, total protein, albumin,
kolesterol, trigliserid, kalsiyum ve iirik asit seviyeleri kaydedil-
migstir. Hastalar PASI skorlarina gore hafif-orta tutulum goste-
renler (Grup 1) ve siddetli tutulum gosterenler (Grup 2) olarak
siiflandirilmis ve laboratuar verileri, bu iki grup arasinda SPSS
11.5 paket programi kullanilarak Student t testi ile analiz edil-
misgtir.

Bulgular: 92 kronik plak tip psoriazis vulgaris hastast ¢alismaya alin-
nustir. Grup 1°deki 39 hastanin 22’si kadin, 17’si erkek olup, has-
talarin ortalama PASI skorlar1 9.26 + 1.93 idi. Grup 2’deki 53 has-
tanin ise 27’si kadin, 26’s1 erkek olup hastalarin ortalama PASI
skorlar1 21.33 + 7.01 idi. Grup 2’nin ortalama PASI skoru Grup
1’den istatistiksel anlamli olarak daha yiiksekti (p< 0.001). Labo-
ratuar verilerinden iirik asit, BUN, kreatinin, total ve direkt
bilirubin seviyelerinin Grup 1 ve 2 arasinda karsilastirilmas: ista-
tistiksel olarak anlamli bulundu (p< 0.05).

Sonug: Serum iirik asit, BUN, kreatinin ve bilirubin degerleri, kronik
plak tip psoriazisde hastaligin siddeti ile iliskili birer parametre
olabilir.

Anahtar Kelimeler: Psoriazis vulgaris, laboratuar parametreleri,
hastalik siddeti
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Objective: In this study, we aimed to compare the laboratory values
of mild-moderate and severe chronic plaque type psoriasis pa-
tients.

Material and Methods: 92 chronic plaque type psoriasis vulgaris
patients who attended to Ankara Numune Education and Re-
search Hospital 1* Dermatology Clinic were included in the
study. Sex, age, PASI score, hemoglobin, white blood cell and
platelet counts, erythrocyte sedimentation rate, fasting glucose
levels, blood urea nitrogen (BUN), creatinine, aspartat amino
transferase (AST), alanine amino transferase (ALT), gamma
glutamine transferase (GGT), alkalene phosphatase (ALP), total
and direct bilirubin, total protein, albumin, cholesterol, triglyc-
eride, calcium and uric acid levels were noted. Patients were
grouped according to their PASI scores as mild-moderate
(Group 1) and severe (Group 2) psoriatic involvement. The as-
sociation of laboratory data between these groups were then
analyzed using SPSS pocket programme 11, 5, and Student t
test was used for comparison.

Results: 92 chronic plaque type psoriasis vulgaris patients were
included in the study. 39 patients (22 women, 17 men) from
Group 1 showed a mean PASI score of 9.26 + 1.93. 53 paients
(27 women, 26 men) from Group 2 showed a mean PASI score
of 21.33 + 7.01 The mean PASI score of Group 2 was statisti-
cally significantly higher compared with Group 1 (p< 0.001).
The uric acid, BUN, creatinine, total and direct bilirubin levels
showed a statistically significant difference between Group 1
and 2 (p< 0.05).

Conclusion: Serum uric acid, BUN, creatinine, and bilirubin levels
may associate the severity of the disease in chronic plaque type
psoriasis vulgaris patients.
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soriazis, etyolojisi bilinmeyen, keratinosit-
lerde anormal diferansiasyon ve hiperproli-
ferasyonla karakterize, degisik klinik var-
yantlar1 olan, papuloskuamoz, kronik, inflamatuar
bir deri hastaligidir." Hastalik, tiim diinyada gorii-
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lebilmekte ve prevalansi %1-3 arasinda degismek-
tedir."

Etyopatogenezde travma, enfeksiyonlar, ilac-
lar, endokrin faktorler, glines 15181 ve hipokalsemi
gibi metabolik degisiklikler, psikojenik etkenler,
alkol ve immiinolojik faktorler gibi degisik neden-
ler suclanmakla birlikte, genel goriis psoriazisin,
multigenik, multifaktoryel bir hastalik oldugu yo-
niindedir.' Aile oykiisii olan vakalarda psoriazis
goriilme sikligi, aile 6ykiisii olmayanlara gore yak-
lasik ii¢ kat fazladir.’

Psoriazis vulgaris hastaligin en sik goriilen
formudur. Klinik olarak keskin sinirli, homojen,
eritemli, sedefi beyaz renkli skuamli makiil, papiil
ve plak lezyonlarla karakterizedir. Predileksiyon
bolgeleri sach deri, dizler, dirsekler ve sakral bol-
geleridir.! Hastaligin siddet ve yaygmhgmin deger-
lendirilmesinde standart olarak psoriazis alan ve
siddet indeksi (PASI) kullanilmaktadir. PASI dege-
ri 7’den kii¢iik olan hastalar hafif tutulumlu, 7-12
arast olanlar orta siddette tutulumlu ve 12’den
biiylik olan olgular ise siddetli tutulumlu olarak
degerlendirilmektedir.*

Komplikasyonsuz psoriazisde, hiperiirisemi,
hafif anemi, negatif nitrojen dengesi, eritrosit
sedimentasyon hizi artis1 gibi laboratuar degisiklik-
leri saptanmustir.' Literatiir gozden gecirildiginde
son yillarda tedavisiz psoriazis hastalarinin labora-
tuar degerlerinin incelendigi yayinlarin oldukca az
sayida oldugu goriilmektedir.

Bu calismada 1 Haziran 2003-31 Aralik 2005
tarihleri arasinda Ankara Numune Egitim ve Aras-
tirma Hastanesi 1. Dermatoloji Klinigine basvuran
92 kronik plak tip psoriazis vulgaris hastasinin
laboratuar parametreleri degerlendirilmis, diisiik-
orta siddetli tutulumu olan hastalarla siddetli olgu-
larin laboratuar verileri karsilastirtlmistir.

Gerec ve Yontemler
Calismaya 1 Haziran 2003-31 Aralik 2005 ta-
rihleri arasinda Ankara Numune Egitim ve Aras-
tirma Hastanesi 1. Dermatoloji klinigine bagvuran
92 kronik plak tip psoriazis vulgaris hastasi alin-
mustir. 18 yasindan kiiciik, gebe, rutin Laboratuar
parametrelerini degistirebilecegi bilinen ve ilag
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kullanmasina neden olabilecek kronik karaciger
hastalig1, kronik bobrek hastaligi, Gilbert hastaligi,
gut hastaligi bulunan ya da kronik alkol alimi hi-
kayesi olan psoriazis hastalar1 veya son 1 ay iceri-
sinde sistemik ya da topikal herhangi bir tedavi
kullanmig hastalar ¢alisma dist birakilmistir. Ca-
lismaya alinan tiim hastalarin cinsiyet, yas, PASI
skoru, hemoglobin, beyaz kiire, trombosit sayilari,
eritrosit sedimentasyon hizi, aclik kan sekeri,
BUN, kreatinin, AST, ALT, GGT, ALP, total ve
direkt bilirubin, total protein, albumin, kolesterol,
trigliserid, kalsiyum ve iirik asit seviyeleri retros-
pektif olarak incelenmis ve kaydedilmistir. Para-
metreler ortalama + standart sapma olarak belirtil-
mistir. PASI skoru, 12 ve altinda olan hafif-orta
tutulumlu olan olgular Grup 1, 12’nin {izerinde
olan ve siddetli tutulumu olan olgular Grup 2 ola-
rak simiflandirilmustir.

[statistiksel analiz SPSS 11.5 paket programi
kullanilarak yapilmustir. Istatistiksel karsilastirma
icin Student t testi kullanilmugtir.

Bulgular

92 kronik plak tip psoriazis vulgaris hastasi
calismaya alinmistir. PASI skoru 12 ve altinda olan
(hafif ve orta siddette tutulumlu) 39 hasta Grup 1
ve PASI skoru 12’nin iizerinde olan (siddetli tutu-
lumlu) 53 hasta Grup 2 olarak siniflandirilmstir.
Grup 1°deki 39 hastanin 22’si kadin, 17’si erkek
olup yas ortalamasi1 35.51 + 14.03 idi. Bu gruptaki
hastalarin ortalama PASI skorlar1 9.26 + 1.93 idi.

Grup 2’deki 53 hastanin 27’si kadin, 26’s1 er-
kek olup yas ortalamas: 41.09 + 13.43 idi. Bu
gruptaki hastalarin ortalama PASI skorlar1 21.33 +
7.01 idi. Grup 2’nin ortalama PASI skoru Grup
1’den istatistiksel anlamli olarak daha yiiksekti (p<
0.001).

Grup 1 ve Grup 2’de yer alan hastalara ait la-
boratuar parametrelerinin ortalama degerleri ve bu
parametrelerin iki grup arasindaki istatistiksel kar-
silagtirmalar1 Tablo 1’de gosterilmistir.

Tartisma

Psoriatik hastalarda serum iirik asit seviyele-
rinde %30-50 oraninda yiikseklik olabilecegi bildi-
rilmistir. Bu durum psoriazisdeki artmis epidermal
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Tablo 1. Grup 1 ve Grup 2’de yer alan hastalarin ortalama laboratuar degerleri ve istatistiksel karsilastirma-
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lar1.
Grup 1 Grup 2 p
Hemoglobin (gr/dl) 14.16 1,61 14.13 +1.67 p>0.05
Beyaz Kiire (10*/mikrolitre) 7.41 +£1.47 8.05+£2.92 p>0.05
Trombosit (10*/mikrolitre) 257.25 £60.26 270.11 £59.78 p>0.05
Eritrosit Sedimentasyon Hizi (mm/saat) 12.61 +12.98 12.16 +£10.92 p>0.05
Aclik Kan Sekeri (mg/dl) 92.92 + 8.66 99.56 £ 32.09 p>0.05
BUN (mg/dl) 21.28 +£10.52 26.07 +£9.05 p< 0.05
Kreatinin (mg/dl) 0.77 £0.14 0.86 £0.14 p< 0.05
AST (IU/L) 19.48 £5.15 18.58 +£6.76 p>0.05
ALT (IU/L) 19.58 £9.00 2041 +11.55 p>0.05
ALP (IU/L) 103.82 £47.16 84.45 +28.89 p>0.05
GGT (IU/L) 17.56 £10.48 24.03 +27.86 p>0.05
Total bilirubin (mg/dl) 047 +£0.21 0.66 +0.38 p< 0.05
Direkt bilirubin (mg/dl) 0.10 +0.05 0.20 +0.11 p< 0.05
Total protein (gr/dl) 7.21 £0.44 7.15£0.58 p>0.05
Albumin (gr/dl) 4.75+0.39 4.58 £0.37 p>0.05
Kolesterol (mg/dl) 178.48 £46.26 187.01 £42.02 p>0.05
Trigliserid (mg/dl) 123.46 + 66.38 136.43 £77.90 p>0.05
Kalsiyum (mEq/L) 9.09 £0.51 9.06 £0.46 p>0.05
Urik Asit (mg/dl) 4.39 +1.49 5.84 +£2.01 p< 0.05

proliferasyona ve bununla iligkili DNA yikiminda-
ki artisa baglanabilir.' Calismamizda hafif-orta
siddetli psoriazis olgularinin iirik asit seviyeleri ile
siddetli psoriatik tutulumu olan olgularin iirik asit
seviyelerini karsilagtirdigimizda, aradaki farki
istatistiksel olarak anlamli bulduk. Bu yiikseklik
Severin ve ark.mn bulgulari ile uyumludur.’ Sid-
detli psoriatik tutulumu olan hastalardaki {irik asit
seviyesinin hafif-orta psoriazis olgularina gore
daha yiiksek saptanmasi, psoriazis siddetinin
epidermal proliferasyonun ve buna bagl olarak da
artmus {irik asit seviyesinin bir gostergesi olabile-
cegini akla getirmektedir.

Siddetli tutulumu olan hastalarda BUN ve
kreatinin degerlerini hafif-orta siddetteki hastalar-
dan daha yiiksek olarak saptadik. Ancak bu yiik-
seklik normal siurlar igerisindeydi. Literatiir ince-
ledigimizde, bu iki parametrenin psoriazisdeki
degisimi ile ilgili ¢calisma bulunmamaktadir. Gii-
niimiizde tek basina BUN ya da tek basina
kreatinin degerlerinin bir anlam ifade etmedigi,
bunlarin yerine kreatinin klirens degerlerinin kul-
lanilmasinin daha degerli oldugu bilinmektedir.
Bizim calismamiz retrospektif bir calisma oldu-
gundan hastalarin klirens degerlerine ulagma san-
simiz olmadi. Bundan sonra planlanacak benzer
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caligmalarda kreatinin klirensinin de arastirilmasi-
nin uygun olacagin diisiiniiyoruz.

Severin ve ark. ile Rocha-Pereira ve ark.nin
yaptiklart  ¢alismalarda psoriazis hastalarinin
bilirubin degerleri saglikli kontrollere gore daha
yiiksek bulunmustur.>® Bizim calismamizda siddet-
li tutulumu olan hastalarin ortalama bilirubin de-
gerleri hafif-orta tutulumlu olgulara gore daha
yiiksekti. Ancak normal smirlar icerisinde olan bu
yiikselmenin klinik anlami olmadigimi diisiinmek-
teyiz.

Anemi, inflamatuar ve malign hastaliklarin iyi
bilinen bir komplikasyonudur.” Psoriatik hastalarda
hafif —anemi  goriilebildigi  bildirilmektedir.
Psoriazisdeki anemi, kronik hastalik anemisi olabi-
lecegi gibi folat eksikligine bagli hematolojik degi-
sikliklerin sonucu da olabilir.' Bizim ¢alismamizda
her iki grubun da ortalama hemoglobin degerleri
normal simurlar icindeydi ve gruplar arasinda an-
laml fark saptanmadi.

Molin ve ark., serum albumin seviyesinin sid-
detli psoriazis hastalarinda hafif olgulara oranla
belirgin olarak diisiik oldugunu bildirmislerdir.”
Ancak sonraki yillarda Worm ve ark., psoriazisde
tutulan deri alan1 ve plazma albumin konsantras-
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yonlar1 arasinda iligki bulmadiklarini ifade etmis-
lerdir.® Bizim calismamiz da benzer sekilde total
protein ve albumin seviyeleri hafif-orta tutulumlu
olgular ile siddetli tutulumlu hastalar arasinda fark
gostermemekteydi.

Psoriazis hastalarinin serum lipid seviyelerini
inceleyen Arican, erigkin psoriazis vulgaris hasta-
larinda total kolesterol ve cok diisiik dansiteli
lipoprotein diizeylerini, saglikli kontrollere gore
yiiksek olarak bulmustur.” Seckin ve ark.nin yap-
tiklar1 bir bagka calismada ise total kolesterol,
trigliserid, diisiik dansiteli lipoprotein, cok diisiik
dansiteli lipoprotein, yiiksek dansiteli lipoprotein,
Apolipoprotein A ve B seviyeleri psoriatik hasta-
larda saglam kontrollerle benzer bulunurken yal-
nizca Lipoprotein (a) seviyeleri psoriatik hastalar-
da ytiksek bulunmustur. Yine ayni calismada PASI
skoru yiiksek bulunan psoriatik hastalardaki
Lipoprotein (a) seviyeleri, diisiik olanlara gore de
yiiksek bulunmustur.'’ Bizim c¢alismamizda total
kolesterol ve trigliserid degerleri iki grup arasinda
anlaml fark gostermemektedir.

Psoriazisli hastalarda goriilebilen eritrosit
sedimentasyon hiz1 yiiksekligi, Laurent ve ark.
tarafindan hastaligin yayginligina ve psoriatik
artropati varligina baglanmistir.'' Bizim caligma-
mizda siddetli psoriatik tutulum izlenen hastalarda
hafif formlara oranla anlamli fark izlenmemektey-
di. Bu durum calismamiza sadece kronik plak tip
psoriazis vulgaris hastalarinin alinmis olmasindan
ve higbirinde psoriatik artrit bulgularinin izlenmi-
yor olmasindan kaynaklaniyor olabilir.

Sonug olarak, calismamizda siddetli tutulumlu
psoriazis hastalarinda serum iirik asit, BUN,
kreatinin ve bilirubin degerlerini, hafif-orta
psoriazis hastalarina gore daha yiiksek bulduk.
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Serum {irik asit, BUN, kreatinin ve bilirubin deger-
leri, kronik plak tip psoriazisde hastalifin siddeti
ile iliskili birer parametre olabilecegini ve bu pa-
rametrelerin degerini netlestirmek i¢in daha biiyiik
serilere ihtiya¢ oldugunu diisiinmekteyiz.
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