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Bu çalışmada, genç kadın ve erkeklerde cinsiyete bağlı olarak, emosyonel 
stres 'in lipid metabolizmasında oluşturduğu değişimler incelendi. 

Emosyonel stres'in kadınlarda HDL -K (Y üksek Dansiteli Lipoprotein-Koles
terol) ve a - Lp (a - Lipoprotein) fraksiyonunda görece/i olarak azalmaya yol açtığı 
saptandı. Erkeklerde ise stres sonucu TL (To tal Lipid), VLDL-K (Çok Düşük Dan
siteli Lipopro tein-Kolesterol) ve (3 - Lp ({3 - Lipoprotein) fraksiy onunda önemli de
recede y ükselme görülürken, (3 -Lp d e azalma gözlendi. Hormonal yapıları nedeniy
le atheroskleroz açısından zaten fazla risk altında o lan erkeklerde, emosyonel stres ' 
le bunun daha da arttığı sonucuna varıldı. 

SlThtMARY 
The Effects of Emotional Stresson Lipid Metabolisın In Women and Men 

The variations that came out according to sex , o n the lipid metabolism under 
emotional stress are investigated in young women and men in this study . 

In fem ales, emotional stress resulted in decrease in the levels of HDL-C (High 
Density Lipopro tein-Choleste rol) and a - Lp (a - L ipoprotein) fractions relatively. 
Whereas in males TL (T otal Lipid), VLDL -C (Very L ow Density Lipoprotein-Choles
terol) and (3 ·- Lp ((3 - Lipoprotein) increa~ed significantly while a - Lp decreasfld. 
Consequently i{ we consider f rom the po in t o{ atherosclerosis, it can be said that 
because of their hormonal patterns, males are under more risk than females and the 
e motional stress in creases this po tential risk even more. 
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Atheroskleroz etyolojisinde rol oynayan emosyonel stres'in lipid ve karbon
hidrat metabolizmalarında, cinsiyete ba~lı farklı etkileri görülebilmektedir' •2

• Aslın
da lipid metabolizması kadın ve erkeklerde hormonal farklılaşmalar nedeniyle, pu
berteden itibaren bazı de~işiklikler gösterir3

• Erişkin yaşta TK ve (3 -Lp-K erkek
Ierde daha yüksekken, TG, pre (3 -Lp-K ve a-Lp-K de~erleri kadınlarda daha yük
sektir. Menapozdan sonra östrojenlerin olası etkilerinin kalkması sonucu her 2 grup
ta da de~erlerin birbirine yaklaştı~ı görülmektedir4 

• 
7 

. 

Koroner kalp hastalıklarında koruyucu faktör olarak bilinen HDL-K'ün egzer
sizle arttı~ı ve bu artışın erkeklerde daha fazla oldu~u belirtilmektedir8 

• 
1 0

. Düzenli 
fiziksel aktivite sonucu erkekte Estradiol{Testosteron (E2 /T) oranı artmakta, böyle
ce hormonal tablo kadınlara benzemektedir. Kadınlarda ise (özellikle düzenli jim
nastik yapanlarda) HDL'nin partikül sayısı erkeklerdeki kadar artmasa bile HDL2 

fraksiyonu göreceli olarak arttığından fiziksel aktivitenin yararları söz konudur 
11 

•
14

. Bununla beraber zorlu fizik aktivite, mental ve emosyonel stres sonucu hi
perkortizolizm, adrenal bezlerde hipertrofi meydana gelebilir1 5

• Çeşitli stres durum
lannda hipotalamus-hipofiz-adreıial üçgenin aktive olması sonucu artan CRF (Corti
cotropin Releasing Factor)'ün, kadınlarda LH (Luteinizing Hormone) ve ovulasyonu 
inhibe etti~i , dismenore'ye yol açtı~ı, erkeklerde ise androjen sekresyonunu değiş
tirdi~i gözlenmiştir. Bir anlamda, emosyonel stres sonucu kadınlar menapoza girmiş 
gibi etkilenmektedirler16

. 

İşte hormoıilara ba~h olarak lipid tablosunda görülen farklar sonucu, emosyo
nel stres'e tepkinin de erkek ve kadınlarda farklı olması beklenmektedir. Bu nedenle 
biz de emosyonel stres'in cinsiyete ba~lı olarak, özellekle lipid metabolizmasında ne 
gibi değişimlere yol açtığını ve 2 grup arasında tepki yönünden fark olup olmadı~ı
nı çalışmamızda incelerneyi amaçladık. 

GEREÇ VE YÖNTEM 

U.ü. Tıp Fak. I. sınıf ö~rencilerinde gerçekleştirilen bu araştırmada olguların 
9'u (% 33.3) kız, 18 'i (% 66.7) erkekti. Kızların yaş ortalaması (X ± SD) 18.22 ± 0.66 
iken, erkeklerinki 18.8 ± 0.4 arasındaydı. Kilo ; erkeklerde 68.33 ± 1.66, kızlarda 
56.11 ± 1.71 kg, boylar ise erkeklerde 169.8 ± 1.4 cm iken, kızlarda 154.3 ± 2.04 
cm arasında de~işiyordu. 

Biyokimya fina! sınavından 1 gün önce ve 1 gün sonra 12-14 saat açlı~ı taki
ben alınan venöz kanda lipid parametreleri, AKŞ (açlık kan şekeri), AST (aspartat 
amino transferaz), ALT (alanin amino transferaz) enzim aktiviteleri tayin edildikten 
sonra, sonuçlar istatistiksel yöntemlerle kıyaslanıp değerlendirildi. 

BULGULAR 

Sınav öncesi ve sonrası dönemde ölçülen AKŞ değerlerinde her 2 grupta da is
tatistiksel açıdan az önemli bir fark gözlendi. AST değerlerinin ise kızlarda sınav 
sonrasında çok önemli derecede yükseldi~i görüldü (Tablo: I-Il). 

Genel lipid de~erlerinden, sadece TL ve TG'de, erkekler grubunda, sınav son
rasında öncesine kıyasla istatistiksel açıdan çok önemli bir azalma saptandı (Tablo: 
III-IV). 
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Tablo: I 
Sınav öncesi ve Sonrası Dönemde ölçi,ilen Serum AKŞ, AST ve ALT 

De~erlerinin Kız ve Erkek Gruplarında Da~ılımı 

GR UP LAR 

KIZLAR n = 9 ERKEKLER n = 18 
ö 1çükn 
Değerler 

Sın. öncesi Sın . Sonrau Sın. önı:csi S ın. Sonrası 
(x ±SH) (x ± SH) 

p 
(x ± Stı) (x ± SH) 

AKŞ (% mg) 82 ± 7 .3 74 .8 ± 3.2 0 .02 83.3 ± 2 .9 79 .3 ± 1.8 
AST (0/L ) 8.2 ± 1.4 13.4 t 1.7 o 001 12 ± 1.2 12 ± 0.9 
ALT {0/L ) 10±1.4 11.7 ± 2 .5 A .D. 8.6 ± 1.2 1o .6 ± ı.s 

n : Olguların sayısı , A.D. : Anlamlı değil. 

Tablo: II 
Serum AKŞ, AST ve ALT Değerlerinin Kız ve Erkek Gruplarında 

Karşılaştırılması 

GRUP L J\ R 
Ölçülen SINA V öNCESi SINA V SONRASI 
Değerler 

Kızlar n=9 Erkekler n= 18 
-

Kızlar n=9 Erk-ekler o= 18 
(x±SH) (x ± SH) Jl (x ± SH) (x ± SH) 

- --
AKŞ (% mg) 82 ± 7.3 83.3 ± 2 .9 A.Q. 74.8 ± 3.2 79.3±1.8 
AST (0/ L ) 8.2 ± 1.4 12 ± 1.2 o.ooı 13.4 ± 1.7 1? ± 0 .9 
ALT {0/L ) 10 ± 1.4 8.5 ± 1.2 A.D . 11.7 ± 2 .5 1o .ş ± 1.3 

Tablo: III 

--

-
p 

Q.02 
A.D. 
A.D. 

p 

0.0 2 
A.D. 
A .D . 

Sınav öncesi ve Sonrası Dönemde Ölçiü~n Genel Lipid De~erl~rinin Kız ve 
Erkek GrupJannda Dı:ığılımı 

- - - -
G R u ıı ı A R 

-

Ölçülen KIZLAR n = 9 E~KEKL.t.:R n = 18 

Değerler S ın . öncesi Sın. Sonrası Sıl' · Öncesi Sın. &onrası 

{x ± SH) {x ± SH) 
p 

(x ± ŞH) 
p 

(x t: SH) 
- - -

T K (% mg ) 177 .3 ± 16.7 164.4 ± 1 2 A .D . 1 !?~-'7 ± 9.9 17 1.8~ 10 A.D. 
TL {% mg) 723.6 ± 48.5 647.4 ± 39.9 /'ı. ,D . 7lp.8 ± 26.8 642 ± 23 .5 0.001 
TG (% mg) 107.6 ± .15.1 96 ± 9 .7 A ,D. 100 ± 6 .4 79.6 ± 6 .6 0.001 
PL (%mg) 224.7 ± 10.2 250.7 ± 33.1 A .I) . 241.6 ± 37.3 237.4 ± ~9.2 A .D . 
TK 1 PL 0.79 0 .65 - 1).67 0 .7~ -

n : Olgu ların sayısı. A .D .: Sınav öncesine göre an~!J.mlı deği l. 

TK: Total kolesterol , TL : Total lipid , TG : Tri~liserit , PL : Fosfolipid. 
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Tablo: IV 
Kız ve Erkek Gruplarmda Genel Lipid Değerlerinin Karşılaştırılması 

G R u p L A R 

ölçülen SINAV ÖNCESI SINA V SONRASI 

Değerler Kızlar n = 9 Erkekler n= 1 S Kızlar n = 9 Erkekler n= lS p 
{x ± SH) (x ± SH) 

p 
(x ±SH) {x ± SH) 

TL(% mg) 723 .6 ± 48 .5 715.8 ± 26.8 A.D. 647.4 ± 39.9 642 ± 23 .5 A.D. 
TK(% mg) 177 .3± 16.7 161.7 ± 9 .9 A.D. 164.4 ± 12 171.8±10 A .D. 
TG (% mg) 107.6 ± 15 .1 100 ± 6.4 A.D. 96 ± 9 .7 79.6 ± 6 .6 0.02 
PL ( % mg ) 224 .7 ± 10.2 241.6 ± 37.3 A.D. 250.7 ± 33.1 237.4 ± 39 .2 A.D . 

Kolesterol profillerinde istatistiksel aç ıdan çok önemli bir fark , erkeklerde 
VLDL-K değerlerindeydi. (p < 0 .001). Kızlarda sınava bağlı HDL-K değerlerinde 
istatistiksel yöntemlerle önemli bir değişim görülmemesine karşın HDL-K/VLDL-K 
+ LDL-K oranının sınav sonu oldukça yükseldiği görüldü. Erkeklerde ise VLD-K /TK 
oranı sınav sonu azaımıştı (Tablo: V). 

Tablo: V 
Sınav öncesi ve Sonrası Dönemde, Kız ve Erkek Gruplarında Saptanan 

Kolesterol Profilleri 

o G R u p L A R 

Ölçülen KIZLAR n =9 ERKEKUR n = 18 

Değerler Sın. Oneesi S ın . Sonrası p Sın. Unceı;i Sın. Sonrası 

(x ±SH) (x ± SH) (x ± SH) (x ± SH) 

TK (%mg) 177.3 ± 16.7 164.4 ± 12 A.D. 161.7 ± 9 .9 171.8 ± 10 
HDL-K(% mg) 53.4 ± 4 .1 57 .5 ± 3.7 A.D. 52.7 ± 4 .8 54.6 ± 3.9 
HDL-K( l'K 0 .30 0.35 0.33 0 .32 
LU L-K(% mg) 127 ± 11.1 114 ± 10.2 A.D. 121 ± 10.8 129 ± 10.4 
LDL-K/TK 0.72 0 .69 0 .75 0 .7 5 
HDL-K/LDL-K 0.42 0 .50 0.44 0.42 
VLDL-K(%mg) 12.5 ± 0 .9 12.6 ± 0 .8 A.D. 17 .8 ± 1.6 12 ± 1.2 
VLDL-K(l'K 0 .07 0 .08 0.11 0 .07 
HDL-K/VLDL-

0.38 0.45 0.38 0 .39 K+ LDL-K 

p 

A.D. 
A.D. 

A.D . 

0.001 

Sınav öncesi dönemde erkeklerin VLD-K değerlerinin kızlara kıyasla ö nemli 

derecede (p < 0.001) yüksek olduğu saptandı (Tablo : VI ). Kız ve erkeklerde sınav 
öncesi ve sonrası dönemde, lipoprotein e\ektroforezi değerlerindeki fark anlamlı 

değildi. Ama a - fraksiyonunun diğer fraksiyonlar& oranlarında ( kızlardaki o:/pre ~ 
hariç) sınav sonunda artma olduğu gözlendi (Tablo: VII). Sınav öncesi kızlara kıyas
la erkeklerde ~ fraksiyon u daha yüksek (p < 0 .05 ), a ise kızlarda daha yüksekti 
(p < 0 .02) (Tablo : VIII). 

- 222 -



Tablo: VI 
Kız ve Erkek Gruplarında Kolesterol Profillerinin Kıyaslanınası 

G R u p L A R 

SINAV öNCESI SINA V SONRASI 
Ölçülen 

Kızlar n = 9 Erkekler n = 18 Kızlar n = 9 Erkekler n = 18 
Değerler p p 

(x±SH) (x±SH) (x±SH) (if ±SH) 

TC(% mg) 177.3± 16.7 161.7 ±9.9 A.D. 164.4±12 171.8 ± 10 A.D. 
HDL-K (% mg) 53.4 ± 4.1 52.7± 4.8 A.D. 57.5 ± 3.7 54.6 ± 3.9 A.D. 
LDL-K (% mg) 127 ± 11.1 121 ± ı 0.8 A.D. 1 14 ±ıo.2 129 ± 10.4 A.D. 
VLDL-K (% mg) 12.5 ±0.9 ı 7.8 ± 1.6 0.001 12 ±0.8 ı 2 ± 1.2 A.D. 

Tablo: VII 
Sınav öncesi ve Sonrası Dönemde Lipoprotein Elektroforez De~erlerinin, 

Kız ve Erkek Gruplarında Da~ılımı 

G R u p L A R 
Lipop rote in 

KIZLAR n =9 ER K E KLE R n = 18 Elektroforezi 
Fraksiyonilm Sm. Öncesi S ın. Sonrası Sın . Öncesi Sm. Sonruı -

(x ±SH) (x± SH) 
p 

(x ± SH) (x±SH) 
p 

~(%) 39.1 ± 3.2 4 2. 1 ± 3 A.D. 44.1 ± 2 .3 45.5 ± 1 .8 A.D. 
pre ~ (%) 26.9 ± 3.1 26 ± 4.1 A.D. 26 .3 ± 2.4 26.2 ± 1.6 A.D. 
a (%) 34 ± 3 31.6 ± 1.9 A.D. 29 .5 ± 1.7 28 .7 ± 1.6 A.D. 
a t ~ 1.15 1.60 - 1.67 1.74 -
a t pre ~ 1.45 1.33 - 1.49 1.58 -
at~ + pre ~ 0.64 0.73 - 0 .79 0.83 -

Tablo: VIII 
Kız ve Erkek Gruplarında Lipoprotein Elektroforezi De~erlerinin Karşılaştırılması 

G R u p L A R 

Lipoprotein SINA V öNCESi SINA V SONRASI 
Elektroforezi 

Erkekler n= 18 Kızlar n = 9 Erkekler n= 18 
Fraksiyonları 

Kızlar n = 9 
(x ± SH) (x ± SH) 

p 
(x ± SH) (x ±SH) 

p 

~ (% ) 39 .1 ± 3.2 44 .1 ± 2 .j 0 .05 42.1 ± 3 45.5 ± 1.8 0 .05 

pre~ (%) 26 .9 ± 3.1 26 .3±2.4 A.D. 26 ± 4 .1 26.2 ± 1.6 A.D. 
a (%) 34 ± 3 29 .5 ±y 0.02 31.6 ± 1.9 28 .7 ± 1.6 0.05 

/ 
TARTIŞMA 

Çalışmamızda emosyonel stres'in (sınav) lipid, karbonhidrat metabolizmalan 
ve AST ALT enzim aktiviteleri üzerindeki etkilerini cinsiyete ba~lı olarak inceledik. 

A'Kş de~erleriın:1e her 2 cinste de gözledi~imiz artış, stres anında organizma
nın gereksinimi olan enerjinin sa~landı~ını gösteriyordu ı"Y. Kıziann AST degerlerin-
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de sınav sonunda saptanan, göreceli artışın (Tablo : l-ll) ise, erkek ve kızlar arasında 
k i fiziksel aktivite farkıyla açıktanabiieceği belirtilmektedir 1 8 

_ 

Genel lipid parametrelerinden TG ve TL, stres nedeniyle sınav öncesi dönem
de erkeklerde yükselerek, kızların normalde daha yüksek olan TG düzeylerinE' yak
la~mıştı (Tablo: lll-IV). Kolesterol profilinde de stres'e bağlı en önemli fark gene 
erkeklerde ve VLDL-K de saptandı (Tablo: V). Tablo V'deki çeşi tli oraniara göre, 
kızlarda HDL-K 'ün göreceli değişimini lipoprotein elektroforezi fraksiyonlarının 

oranlarına bakarak da görmek mümkündü (Tablo: VII). a-Lp fraksiyonundaki de
ğişim (Tablo: Vlll) , diğer bulgularla birlikte erkeklerde stres sonucu HDL-K'ün 
düştüğünü gösteriyordu. 

Çeşitli kaynaklarda, emosyonel stres altındaki erkeklerde TG ve VLDL-K dü
zeylerinin arttığı TK ve LDL-K'e farklı yanıtlar olduğu, HDL-K de ise genellikle 
azalmadan söz edilmektedir 1 11 · ı ı ._ Kadınlarda stres sonucu lipid tablosunda fazla 
değişim olmaması seks hormonları ile açıklanmaya çalışılmıştır. örneğin; genç yaş
ta myokard enfarktüsü geçiripte, yaşayanlarda östrojen düzeylerinin yüksek olduğu , 

Eı /T oranı ile TK ve ~ - Lp-K 'ün ters, HDL-K ile doğru orantılı oldukları belirtil
mektedirı 3 . ı 4 . östrojenler karaciğerdeki mikrozornal enzimlerde indüksiyon yapa
rak HDL3 (nascent HDL) sentezini artırırları 5 . Adipoz dokuda ise LPL (Lipoprote
in Lipaz) aktivitesini artırarak ı 6 VLDL den lipid ve apolipoproteinlerin HDL3 'e ta
ş ınımını hızlandım ve daha az yoğun (lipidden daha zengin ) olan HDL2 subfraksi
yonunun oluşumunu artırırlar. Ayrıca karaciğerde HDL2 yıkımından sorumlu HL 
( Hı>pati k Lipaz) aktivitesini de inhibe ederek birikmesine yol açarları '. 

Testosteron ile HDL-K arasında ise, direk ili ş ki bulunmasına rağmen , bu ili ş ki 
henüz tam açıklanamamıştır . a) Testosteron'un periferde estradiol'e aromatize ol
ması, b) Karaciğer mikrozornal enzimlPrinde indiiksiyon, c) LPL aktivitesini artır

ması, ya da , d ) Myokard hücrelerindeki reseptörler yoluyla direk etki de bulunabilir 
diye açıklanmaya çalışılmaktadır2 11 

• 
3 0

• 

Sonuç olarak. yaş ve seks kişide hormon düzeyini belirleyen başlıca faktörler
di r diyebiliriz . Koroner arter hastalıklarında etkenlerden birisi olan emosyonel stres, 
diğer bir Ptken olan lipidler üzPrindP, c insiye te bağlı farklar oluşturur. özellikle er
kPklerde belirginleşPn TC, TL , VLDL-K. ~ - Lp-K artışı ilea - Lp-K azalışı , erkek
lerin emosyonel stres altında risklPrinin daha da arttığını göste rmektedir. Stres olay ı 

kadınlarda ki lip id tablosunu Prkeklerdekine yaklaştırmasına rağmen kadınlar hor
monları sayesinde, menapoza kadar emosyonel stres altında olsalar bill'. koroner ar
ter hastalıkları yönünden erkeklerden daha şanslıdırlar diyebiliriz. 
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