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Girifl: Alerjik hastal›klar ve obezite insidans›ndaki art›fl, önemli bir sa¤l›k sorunu oluflturmaktad›r. Yüksek beden kitle indeksi
(BK‹) ile ast›m s›kl›¤› ve ciddiyeti aras›nda iliflki saptanm›flt›r (1,2). Bu çal›flman›n amac›, benzer bir iliflkinin alerjik rinitli
hastalarda olup olmad›¤›n› araflt›rmak ve bunu kontrol grubu ile k›yaslamakt›r.
Yöntem: Çal›flmaya ARIA kriterlerine göre alerjik rinit tan›s› alm›fl 37 (29 kad›n, 8 erkek, yafl ortalamas› 50.6 ± 2.6 y›l) hasta
ile 40 riniti ve alerjisi olmayan (26 kad›n, 14 erkek, yafl ortalamas› 58.5 ± 2.7y›l) sa¤l›kl› kifliler dahil edildi. Tüm hastalara
alerjik deri testi yap›ld›, gerekli görülen hastalarda serumda spesifik ve total IgE  de¤erleri ölçüldü. Beden kitle indeksi vücüt
a¤›rl›¤›n›n boyun karesine bölünmesi ile (kg /m 2) olarak hesaplanm›flt›r. Hastalar, BK‹ ≤ 18 ise zay›f (grup-1), BK‹ 18.1-24.9
aras›nda ise normal (grup-2), BK‹  25-29.9 aras›nda ise fazla kilolu  (grup-3) ve BK‹ ≥30 ise obez (grup-4) olmak üzere 4
grupta s›n›fland›r›ld›.
Bulgular: Alerjik rinitli hastalarda deri prick testi ile en s›k saptanan allerjenler; %72.5 ile sp.grass mix, %62.2 ile D.
pteronyssinnus, %25 ile mixed epidermals, %22.5 sp. mold' du. Ortalama BK‹, alerjik rinitli hastalar için 26.5  ±  0.6, kontrol
grubu için 25.6 ± 1.1 bulundu. BK‹ göre grup-1,2,3,ve 4 da¤›l›m›, alerjik rinit ve kontrol grubu için s›ras›yla  0,13,18,6 ve
4,18,10,8 olarak bulundu, aradaki fark istatiksel olarak anlaml› saptanmad›.
Tart›flma: Artm›fl ya¤ dokusundan kaynaklanan inflamatuar sitokinler, leptin ve adiponectin, hava yollar›nda inflamasyonun
art›fl›na yol açabilmektedirler (3). Ancak biz alerjik rinit ile beden kitle indeksi aras›nda bir iliflki saptayamad›k. Bunu da alerji
etyopatogenezinin mutifaktöriel olmas›na ba¤lad›k.
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