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Amaç: Malatya Turgut Özal Tıp Merkezi’ne ameliyat olmak için başvuran hastalarda, serum kolinesteraz düzeylerini 
ve enzim düzeylerinin yaş ve cinsiyete göre dağılımını belirlemektir. 
Materyal ve Metod: Bu çalışmada, Turgut Özal Tıp Merkezi’nde ameliyat olan, 96 (%44.2) erkek ve 121 (%55.8) 
kadın hastanın serum kolinesteraz aktiviteleri enzim-spektrofotometrik yöntemle tayin edildi.  
Bulgular: Enzim düzeyi, erkeklerde 7092±226 U/ml, kadınlarda 6804±207 U/ml olarak bulundu (p=0.58). 0-15 yaş 
grubu erkek hastalardaki enzim aktivitesi (8680±525 U/ml), 40 ve üzeri yaş grubuna (6567±330 U/ml) göre anlamlı 
düzeyde yüksekti (p=0.01). Kadınlarda ise, yaş grupları arasında anlamlı bir fark bulunmadı (p=0.06). Yaş 
gruplarında; 16-40 yaş grubu kadın hastalardaki enzim aktivitesi (6335±308 U/ml), 16-40 yaş grubu erkek hastalara 
(7316±334 U/ml) göre anlamlı düzeyde düşüktü (p=0.04). Tüm hastaların %10.6’sında enzim düzeyi normal 
sınırların altında (<4100 U/ml) idi. Bu oran, erkeklerde %8.3, kadınlarda ise %12.4 olarak bulundu.  
Sonuç: Özellikle 41 yaş ve üzerindeki erkeklerde ve 16-40 yaş grubu kadınlarda anestezi öncesinde serum 
kolinesteraz düzeyinin ölçülmesi daha anlamlı olabilir. 
 
Anahtar Kelimeler: Serum Kolinesteraz, Cinsiyet, Yaş 
 
Serum Cholinesterase Activity in Operated Patients in Turgut Özal Medical Center 
 
Aim: The aim of this study was to determine distribution of serum cholinesterase activity according to age and sex  
and serum cholinesterase activity of patients who were operated in Malatya Turgut Ozal Medıcal Center.  
Material and Method: In this study, serum cholinesterase activity of 96 (44.2%) male and 121 (55.8%) female 
patients who were operated in Turgut Özal Medical Center was determined by enzyme-spectrophotometric method. 
Results: Enzyme activities were 7092±226 U/ml and 6804±207 U/ml in males and females, respectively (p=0.58). 
The enzyme activity in the 0-15 years age group (8680±525 U/ml) was significantly higher that in the over 41 years 
age group (6567±330 U/ml) of males (p=0.01). However, there were no significant differences among age groups in 
females (p=0.06). The enzyme activity in the 16-40 years age group of females (6335±308 U/ml) was significantly 
lower that in the 16- 40 years age group (7316±334 U/ml) of males (p=0.04). Enzyme activity was found to be 
under the normal range (<4100 U/ml) in 10.6% of patients (8.3% for males, 12.4% for females). Conclusion: In 
conclusion, it may be more important to measure the serum cholinesterase activity before surgery in the over 41 
years age group of males and in the 16-40 years age group of females. 
 
Key Words: Serum Cholinesterase, Sex, Age 

 
+XV.Ulusal Farmakoloji Kongresi’nde sunulmuştur (Antalya 1999) 
 
Plazma kolinesterazının çoğu karaciğerde sentezlenir ve plazma, beyin, pankreas ve böbreklerde bulunur.1 Enzim 
aktivitesinin, yaş ve cinsiyet, etnik gruplar arasında farklılık, hamilelik ve lohusalık gibi bir çok fizyolojik olaydan 
etkilendiği gibi; karaciğer hastalıkları, şiddetli anemi, yanık, kanser, kollagen doku hastalıkları, miyokardiyal infarktı, 
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miksödem gibi patolojik olaylardan da etkilendiği 
rapor edilmiştir.2-7 Bazı ilaçlar, seks hormonları 
(östrojenler, östrojen içeren oral kontraseptifler), 
adrenalin, barbitüratlar, fenotiyazin deriveleri, kafein, 
teofilin, prokain, fizostigmin ve pridostigmin gibi 
kolinomimetikler, morfin, kodein, vitamin K, 
antikolinesterazlar (ekotiyofat, organofosforlu 
insektisitler, takrin), antimalaryaller (klorokin, 
kinakrin, kinin, kinidin) enzim aktivitesini azaltırlar. 8-

10 
Ayrıca bazı kişilerde plazmadaki psödokolinesteraz 
konjenital olarak atipikdir ve enzim aktivitesi oldukça 
düşüktür.1  
 
Genel anestezide etkisinin çabuk başlaması ve kısa 
sürmesinden dolayı entübasyonu kolaylaştırmak ve 
cerrahi işlemlere yardımcı olmak amacıyla 
süksinilkolin, sıklıkla kullanılan bir kas gevşeticidir. 
Süksinilkolinin etkisi, plazma kolinesterazı 
(pseudokolinesteraz, bütiril kolinesteraz) tarafından 
süksinilmonokoline hidrolize edilerek sonlandırılır. 
Süksinilkolinin plazma kolinesterazı tarafından yıkımı 
hızlı olduğundan, mutad i.v. dozunun yaptığı kas felci 
ve apne 2-10 dakika (ortalama 5 dakika) kadar sürer. 
Enzim miktarı yetersizse veya atipikse süksinilkolinin 
etkisi, ilaç kesildikten sonra bir veya birkaç saate 
kadar uzayabilir.1 Buna bağlı olarak süksinilkolinin 
yıkılmaması, ameliyat sırasında uzamış apneye neden 
olabilir ve istenmeyen bu durumun tedavisinin de 
oldukça zor olmasından dolayı, cerrahi öncesinde 
plazma kolinesteraz düzeyinin belirlenmesi yararlı 
olabilir. 
 
Bu çalışmanın amacı, Malatya Turgut Özal Tıp 
Merkezi’ne ameliyat olmak için başvuran hastalarda, 
serum kolinesteraz düzeylerini ve enzim düzeylerinin 
yaş ve cinsiyete göre dağılımını belirlemektir. 
 
GEREÇ VE YÖNTEM 
 
Turgut Özal Tıp Merkezinde çeşitli nedenlerle 
ameliyat olan, 5 ila 91 yaşları arasında, 96'sı (%44,2) 
erkek ve 121'i (%55,8) kadın olmak üzere toplam 217 
hasta çalışmaya katıldı. Hastaların %10.4’ü 5-15, 
%40.6’sı 16-40 ve %49.0’ı 41 yaş ve üzerindeydi. 
Hastalardan alınan kanların serumları aynı gün 
ayrılarak, serumdaki enzim aktivitelerinin belirlenmesi 
için NAD+/NADH enzim-spektrofotometrik 
yöntem kullanıldı. Kolinesteraz düzeylerinin 
belirlenmesinde, Sigma (Katalog no: 421-10) hazır 
kitleri kullanıldı. Katologda önerilen 37 C°’de 4100-
9900 U/ml serum kolinesteraz değerleri normal 
aktivite olarak esas alındı.  
 

Verilerin analizinde SPSS 10.0 istatistik paket 
programı kullanıldı. Sonuçlar ortalama±standart hata 
olarak gösterildi. Enzim aktivitelerinin cinsiyetlere 
göre karşılaştırılmasında student t testi, enzim 
düzeyinin yaş gruplarına (0-15, 16-40, 41 yaş ve üzeri) 
göre karşılaştırılmasında tek yönlü varyans analizi, 
normalden düşük enzim düzeyi insidansı içinse ki-
kare testi kullanıldı.  
 
BULGULAR 
 
Çalışmaya katılan 217 hastanın plazma kolinesteraz 
aktivitesi 6985±149 U/ml olarak bulundu. 
Kolinesteraz aktivitesi erkeklerde 7092±226 U/ml ve 
kadınlarda 6804±207 U/ml olarak ölçüldü. 
Cinsiyetlere göre enzim aktiviteleri arasında fark 
anlamlı bulunmadı (p=0.58). Erkeklerde yaş 
gruplarına göre enzim aktiviteleri; 0-15 yaş grubunda 
8680±525 U/ml, 16-40 yaş grubunda 7315±769, 41 
ve üzeri yaş grubunda ise 6567±330 U/ml olarak 
belirlendi. Erkeklerde; 0-15 ile 41ve üzeri yaş grupları 
enzim aktiviteleri arasında anlamlı fark bulundu 
(p=0.01). Kadınlarda yaş gruplarına göre enzim 
aktiviteleri; 0-15 yaş grubunda 7024±280 U/ml, 16-
40 yaş grubunda 6335±308 U/ml, 41 ve üzeri yaş 
grubunda ise 7321±280 U/ml olarak belirlendi. 
Kadınlarda, yaş gruplarına göre enzim aktiviteleri 
arasında fark yoktu (p=0.06). Yaş gruplarında; 16-40 
yaş grubu kadın hastalardaki enzim aktiviteleri 
(6335±308 U/ml), aynı yaş grubu erkek hastalardaki 
enzim aktivitelerine (7316±334 U/ml) göre anlamlı 
düzeyde düşüktü (p=0.04). Hastaların 23’ünde 
(%10.6) enzim düzeyi normal sınırların altında 
(<4100 U/ml) tespit edildi. Enzim düzeyi düşük 
bulunan hastaların 8’i erkek (%8.3) ve 15’i kadındı 
(%12.4). Serum kolinesteraz düzeylerinin cinsiyet ve 
yaş gruplarına göre dağılımı Şekil 1’de gösterilmiştir. 
 
TARTIŞMA VE SONUÇ 
 
Bu çalışmada, cinsiyete göre kolinesteraz enzim 
aktivitesinde fark bulunmazken, yaş grupları 
değerlendirildiğinde, 16-40 yaştaki kadın hastaların 
enzim aktiviteleri aynı yaştaki erkek hastalara göre 
düşük bulunmuştur. Bu çalışmayla uyumlu olarak, 
Ekinci ve arkadaşları.11 Samsun’da, erkekler ile 
kadınlar arasında kolinesteraz enzim aktiviteleri 
arasında fark bulmamakla beraber; 21-30 yaş 
grubundaki kadınların enzim aktivitelerinin erkeklere 
göre anlamlı derecede düşük olduğunu bulmuştur. 
Jensen ve arkadaşlarının.6 Danimarka’da, 6688 bireyi 
içine alan çalışmalarında, on yaş üzerindeki erkek ve 
kadınlarda kolinesteraz enzim düzeylerinin düştüğü, 
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kadınlardaki enzim düzeylerinin erkeklere göre 
anlamlı düzeyde düşük olduğu saptanmıştır. 
Jeyaratman ve arkadaşları12 ise, dört Asya ülkesinde 
tarım işçileri arasında yaptıkları çalışmada, sadece bir 
ülkedeki kadınlarla erkekler arasında anlamlı fark 
bulmuştur.  
 
Şekil 1. Turgut Özal Tıp Merkezi’ne ameliyat olmak için başvuran 
217 hastada, serum kolinesteraz düzeylerinin cinsiyete ve yaş 
gruplarına göre dağılımı. a: 0-15 yaş grubu erkeklerin kolinesteraz 
düzeyi, 41 ve üzeri yaş grubundakilere göre farklı bulundu 
(p=0.01). b: 16-40 yaş grubu kadınların kolinesteraz düzeyi, aynı 
yaş grubundaki erkeklere göre farklı bulundu (p=0.04) 
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Yaş grupları ve cinsiyetle kolinesteraz seviyeleri 
karşılaştırıldığında; 0-15 yaş grubu erkek hastalardaki 
enzim aktivitesi, 41 ve üzeri yaş grubuna göre anlamlı 
olarak daha yüksek bulundu. Bu bulgu, erkeklerde 
50-60 yaş aralığında enzim aktivesinin azalabileceğini 
bildiren Jensen ve arkadaşlarının çalışmaları ile 
uyumludur.6 
 
Sonuç olarak, entübasyon ve cerrahi işlemleri 
kolaylaştırmak amacıyla sıklıkla süksinilkolin 

kullanıldığından, özellikle 41 yaş ve üzeri erkeklerde 
ve 16-40 yaş grubundaki kadınlarda, kolinesteraz 
düzeyinin anestezi öncesi ölçülmesi, anesteziyoloğu 
olası bir düşük serum kolinesteraz olgusuna karşı 
uyarabilir ve süksinilkoline bağlı uzamış apnenin 
öngörülmesi açısından yararlı olabilir. 
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