
OBSTRÜKTİF UYKU APNE SENDROMLU HASTALARDA OLASI ASPİRİN DİRENCİ 

OUAS,  toplumda  %2‐4  oranında  görülen,  kardiyoserebrovasküler  olay  riskini  arttıran  bir 

durumdur.  Özellikle  OUAS’ın  yarattığı  hipoksi  ve  buna  bağlı  gelişen  diğer  olaylar  bu  riski 

oluşturmaktadır.  Bu  hastalar,  kardiyoserebrovasküler  olay  riskini  azaltmak  için  primer  ve/veya 

sekonder  koruma  amacı  ile  ASA  kullanmaktadırlar.  OUAS’ın  trombosit  fonksiyonunu  bozduğu  ve 

aterotrombotik olaylara zemin hazırladığı bilinmektedir. ASA, trombositlerden tromboksan sentezini 

kalıcı  olarak  inhibe  etmektedir.  Direnç  varlığında  bu  inhibisyon  olmamakta  ve  kanda  tromboksan 

düzeyi artmaktadır. Tromboksan metaboliti 11‐DHTBXB2 olarak  idrarla atılmaktadır. Bu metabolitin 

ölçümü,  ASA  direncini  göstermektedir.  Biz  çalışmamızda  OUAS  hastalarında  olası  ASA  direncini 

araştırmayı amaçladık. Bu amaçla 30 ağır OUAS ve 30 kontrol çalışmada değerlendirilmiştir. Hasta ve 

kontrol  grubunun  sabah  ilk  idrarları  alınıp  biyokimyasal  incelemeye  kadar  ‐80  C0  ‘de  saklanmıştır. 

ELİSA  yöntemi  ile  idrar  11‐DHTBXB2  düzeyi  ölçülüp,  olası  ASA  direnci  değerlendirilmiştir.  OUAS 

hastalarında  kontrol grubuna göre  idrar 11‐DHTBXB2 düzeyi daha  yüksekti  (p=0,005). Bu da OUAS 

hastalarında olası ASA direncinin varlığını desteklemektedir. 

  Sonuç olarak, OUAS, kardiyoserebrovasküler olay  için bir risk faktörüdür. Bu hastaların riski, 

ASA direnci nedeni  ile daha da artmaktadır. Bu nedenle OUAS hastalarında kardiyoserebrovasküler 

olayların primer ve/veya sekonder proflaksi  için  farklı  tedavi stratejileri planlanması gerekmektedir. 

Bu konuda yeni çalışmalara ihtiyaç vardır. 
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