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Amaç: Bu çalışmanın amacı Aile Hekimliği polikliniğine 
başvuran obez hastalarda ortalama platelet hacmi (OPH), nötrofil 
lenfosit oranı (NLO) ve platelet lenfosit oranı (PLO)’nın vücut 
yağ yüzdesi (VYY) ile ilişkisini değerlendirmektir.

Gereç ve yöntem: Kesitsel nitelikteki araştırmamıza Aile He-
kimliği polikliniğine başvuran 183 hasta dâhil edilmiştir. Hastala-
rımızın demografik verileri, antropometrik ölçümleri ve vücut yağ 
yüzdeleri araştırmacılar tarafından ölçülmüştür. Hastaların laboratu-
var verileri ise hastane veri tabanından belirlenerek elde edilmiştir. 

Bulgular: Çalışmaya toplam 183 katılımcı dahil edilmiştir. 
Katılımcıların büyük çoğunluğu kadın (%67,2, n=123) ve yaş 
ortalamaları 40,0±12 yıl idi. Katılımcıların vücut yağ yüzdeleri 
sınıflandırıldığında katılımcıların %18,0 (n=33)’ının yüksek ve 
%52,5 (n=96)’inin çok yüksek vücut yağ yüzdelerine sahip ol-
duğu görüldü. Katılımcılar tüm grup, normal ve obez grup olarak 
üçe ayrıldığında her bir grup için MPV; nötrofil/lenfosit oranı; 
platelet/lenfosit oranı ile vücut yağ yüzdeleri arasındaki anlamlı 
korelasyon gösterilememiştir. Tüm katılımcılar ve normal grup 
ele alındığında beden kitle indeksinin platelet/lenfosit oranı ile 
anlamlı zayıf pozitif yönde bir korelasyon gösterdiği görülmekte-
dir. Diğer gruplarda anlamlı bir korelasyon mevcut değildir.

Sonuç: Aile hekimliğinin günlük kullanılan hemogram (Orta-
lama platelet hacmi, nötrofil lenfosit oranı, platelet lenfosit oranı) 
parametrelerinin obezitede enflamatuar süreçleri değerlendirme-
de yeterli bir yöntem olmadığı düşünülmektedir. 

Anahtar kelimeler: Ortalama platelet hacmi, nötrofil lenfosit 
oranı, platelet lenfosit oranı, obezite, vücut yağ yüzdesi  

Summary

Objective: The aim of this study was to evaluate the re-
lation ship between mean platelet volume (MPV), neutrophil 
lymphocyte ratio (NLR), and platelet lymphocyte ratio (PLR) 
with body fat ratio (BFR) in patients who applied to the family 
medicine out patient clinic.

Material and method: Our cross-sectional study 183 pa-
tients who applied to the family medicine out patient clinic 
was included. The demographic data, anthropometric mea-
surements and body fat ratios of our patients were measured 
by the researchers. The laboratory data of the patients were 
obtained from the hospital database.

Results:A total of 183 participants were included to the 
study. The majority of the participants were female (67.2%, 
n=123) and their mean age was 40.0±12 years. When the body 
fat ratios of the participants were classified, it was seen that 
18.0% (n=33) of the participants had high and 52.5% (n=96) 
had very high body fat ratios. There was no significant rela-
tionship between MPV, NLR, PLR and body fat percent  in  
all three groups.  Considering the whole group and the normal 
group, it is seen that BMI shows a significant weak positive 
correlation with the platelet/lymphocyte ratio. There was no 
significant correlation in other groups.

Conclusion: Hemogram (Mean Platelet Volume, Neuto-
phyl Lenfocyte Ratio, Platelet Lenfocyte Rartio) parameters 
of daily use of family medicine were not sufficient to evaluate 
the inflammatory processes in obesity.

Keywords:  Mean platelet volume, neutophyl lenfocyte 
ratio, platelet lenfocyte ratio, obesity, body fat percent

Özet

Alıntı Kodu: Delibas C. ve Ark. Obez bireylerde vücut yağ yüzdesinin ortalama platelet hacmi, nötrofil/lenfosit ve platelet/lenfosit 
oranları ile ilişkisi. Jour Turk Fam Phy 2022; 13 (4): 155-161. Doi: 10.15511/tjtfp.22.00455.
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Giriş

Obezite vücuda besinlerle alınan enerjinin, harca-
nan enerjiden fazla olmasından kaynaklanan; vücut 
yağ kitlesinin, yağsız vücut kitlesine oranla artması ile 
açıklanan kronik bir hastalıktır. Tüm toplumlarda sıkça 
görülen ve epidemi halini alan önemli bir halk sağlı-
ğı sorunudur.(1) Günümüzde önlenebilir ölüm nedenleri 
arasında sigaradan sonra ikinci sıradadır. Dünya Sağlık 
Örgütü (DSÖ)’ne göre, dünya genelinde 2016 yılında 
1,9 milyar fazla kilolu ve 650 milyon obez yetişkin in-
sanın olduğu tahmin edilmiştir.(2) Ülkemizde de obezite 
sıklığı hem yetişkin hem de çocuk ve adolesanlarda gi-
derek artmaktadır.(3,4)

Obezitenin diğer bir tanımı ise kişinin sağlığını bo-
zacak derecede aşırı vücut yağ oranına sahip olması- 
dır.(5) Vücut yağ miktarını ölçmek için çeşitli yöntemler 
günümüze kadar kullanılmıştır. Günümüzde kullanılan 
antropometrik ölçümlerin aksine daha standart, uygu-
layan kişiye göre değişmeyen ölçümler ve net verilere 
dayalı yöntemler kullanılmaktadır. Bu yöntemler; man-
yetik rezonans görüntüleme, dual enerji x-ray absorb-
siyometri, döteryum oksit ve biyoelektrik empedans 
sayılabilir. Bu yöntemlerin aralarında birbirine karşı 
çeşitli üstünlükleri mevcuttur.(6) Yağ dokusu bir hormo-
nal ve immunolojik süreçte rol alan bir organ olarak ka-
bul edilmektedir. Obezite derecesine bağlı olarak hücre 
sayısı, fenotipi ve dağılımı değişmekle beraber kronik 
enflamatuar süreçlere yol açmaktadır.(7) 

Tam kan sayımı (hemogram) ucuz pratik ve kolay 
uygulanabilen bir testtir. Ortalama platelet volümü, 
nötrofil lenfosit oranı ve platelet lenfosit oranı gibi 
parametreler rutin tam kan sayımından kolayca elde 

edilebilecek parametrelerdir. Azalmış lenfosit sayısı 
ve artmış nötrofil sayısının ciddi sepsis, bakteriyemi, 
cerrahi stresle ilişkili olduğu ve bu nedenle nötrofil 
lenfosit oranı (NLR) değerinin enflamatuar süreçleri 
değerlendirmede kullanılabilecek bir yol olduğu bildi-
rilmektedir.(8) Benzer şekilde platelet lenfosit oranının 
başta aterosklerotik süreçler ve aterotrombozlar olmak 
üzere periferik arterlerin tıkayıcı süreçleri ve otoimun 
hastalıklar için sistemik enflamatuar süreçleri gösteren 
bir belirteç olabileceği bildirilmektedir.(9)  

Ortalama platelet hacmi plateletlerin büyüklüğünü 
gösteren bir parametredir. Bu parametrenin plateletle-
rin fonksiyonu ve aktivasyonu ile ilişkili olduğu gös-
terilmiştir. Yapılan güncel çalışmalar ortalama platelet 
hacmi (OPH) değerinin kronik enflamatuar süreçlerde 
bir belirteç olduğunu göstermektedir.(10) Bu çalışmanın 
amacı obez bireylerde enflamasyon ile ilişkili olabile-
ceği düşünülen bu parametreler ile vücut yağ yüzdesi 
arasındaki korelasyonun araştırılmasıdır.

Gereç ve yöntemler:

Kesitsel desende tasarlanan çalışmamız 183 hasta ile 
yürütülmüştür. Tüm katılımcılar Dr. Lütfi Kırdar Eğitim 
ve Araştırma Hastanesi Aile Hekimliği polikliniklerine 
01.11.18-01.01.19 tarihleri arasında başvuran hastalar 
arasından rastgele olarak belirlenmiştir. Çalışmanın ör-
neklemini hesaplamak amacıyla çalışmanın çıktısının 
nicel bir değişken olması nedeniyle öncelikle 30 has-
tadan oluşan bir ön çalışma yapılmıştır. Ön çalışmadan 
elde edilen ortalama ve standart sapma değerleri kulla-
nılarak %5 hata payı %80 güç ile asgari örneklem bü-
yüklüğü 160 olarak belirlenmiştir. Çalışma 183 katılım-
cı ile tamamlanmıştır.
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Katılımcılar beden kitle indeksi (BKİ) dikkate alı-
narak iki gruba ayrıldılar (Beden kitle indeksi 30 kg/
m2 ve üstü olan bireyler (n=93) ve beden kitle indek-
si 24,99 kg/m2 altında olan bireyler (n=90).) On sekiz 
yaş altı bireyler, BKİ sınıflamasına göre kilolu sınıfında 
olanlar (BKİ değeri 25,0 kg/m2-29,99 kg/m2 arasın-
da olanlar), sekonder obezitesi olanlar, immunsüpres-
sif olan veya immunsupresif tedavi alan katılımcılar,  
herhangi bir kanser tanısı olanlar, böbrek yetmezliği 
olanlar, tanı konulmuş genetik hastalığı olanlar ve ge-
beler çalışma dışı tutulmuştur.

Çalışmaya dahil edilecek katılımcıların boy ve kilo-
ları araştırmacı tarafından kalibre edilmiş bir elektronik 
tartı kullanılarak belirlenmiştir. Bu değerler dikkate alı-
narak katılımcıların beden kitle indeksi (BKİ= kg/m2) 
değerleri hesaplanmıştır. Katılımcıların OPH, platelet/
lenfosit ve nötrofil/lenfosit oranları, lenfosit/platelet 
oranları son üç ay içinde kayıtlı laboratuvar verilerin-
den elde edilmiştir. Katılımcıların vücut yağ ölçümü ise 
12/2017 tarihinde kalibrasyonu yapılmış olan Jawon 
Gaia 359 plus marka cihazla bioempedans yöntemi ile 
yapılmıştır. Vücut yağ yüzdesi değerleri Dünya Sağlık 
Örgütü’nün kadın ve erkekler için belirlediği kesme 
değerleri dikkate alınarak sınıflandırılmıştır. Erkekler 
için bu oranın %5 altında olması düşük, %5-%25 arası 
olması normal ve %25 ve üstü değerler yüksek olarak 
sınıflandırılmaktadır. Kadınlar için bu oranlar sırasıyla 
%10, %10-32 ve %32 ve üstüdür.(11,12) 

Çalışma verileri SPSS 17.0 paket programı yardı-
mıyla gerçekleştirilmiştir. Değişkenlerin normal dağı-
lıma uygunluğu Kolmogorov-Smirnov testi ile ince-
lenmiştir. Tanımlayıcı analizler sunulurken ortalama, 
standart sapma ve minimum-maksimum değerler kul-

lanılmıştır. Ölçümsel verilerin birbirleri ile analizin-
de Spearman korelasyon testinden faydalanılmıştır. P 
değerinin 0,05’in altında olduğu değerler istatistiksel 
olarak anlamlı kabul edilmiştir. Çalışma protokolü 
31.10.2018 tarihinde Sağlık Bilimleri Üniversitesi Kar-
tal Dr. Lütfi Kırdar Eğitim ve Araştırma Hastanesi ye-
rel etik kurulunca onaylanmıştır (Etik Kurul Karar No: 
2018/514/140/16). Tüm katılımcıların gönüllü yazılı 
oluru alınmıştır.

Bulgular:

Çalışmaya toplam 183 katılımcı dahil edilmiştir. Ka-
tılımcıların büyük çoğunluğu kadın (%67,2, n=123) ve 
yaş ortalamaları 40,0±12 yıl idi. Obez grubun %67,7 
(n=63) ve normal grubun % 66,7 (n=60)’si kadındı 
(p=0,877). Katılımcıların vücut yağ yüzdesi Dünya 
Sağlık Örgütü’nün sınıflamasına göre sınıflandırıldı-
ğında katılımcılar %6,0 (n=11) düşük, %23,5 (n=43) 
normal, %18,0 (n=33) yüksek ve %52,5 (n=96)’i çok 
yüksek vücut yağ yüzdesine sahipti. Katılımcıların her 
iki grup için değişik cinsiyete göre vücut yağ yüzdeleri 
Tablo 1’de verilmiştir.

Tüm grup, obez ve normal grup için OPH; nötro-
fil/lenfosit oranı; platelet/lenfosit oranı ile vücut kitle  
indeksi ve vücut yağ yüzdeleri arasındaki ilişkiler  
Tablo 2’de verilmiştir. Tablo izlendiğinde tüm grup  
ve normal grup ele alındığında BKİ’nin platelet/len- 
fosit oranı ile anlamlı zayıf pozitif yönde bir korelas- 
yon gösterdiği görülmektedir. Diğer gruplarda anlamlı 
bir korelasyon gösterilememiştir.

Tartışma:

Bu çalışmada enflamatuar belirteç olarak kullanı-
labilen ve günlük pratikte kolay elde edilebilen NLO, 
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PLO ve OPH değerlerinin obezite ile ilişkisi araştı- 
rılmıştır. Çalışmamızda NLO, PLO ve OPH’nın vücut 
yağ yüzdesi ile arasında anlamlı korelasyon saptanma-
mıştır. Tüm gruplar ele alındığında PLO ile BKİ ara- 
sında zayıf anlamlı korelasyon saptanmıştır. 

Çalışmamızda OPH ile vücut yağ yüzdesi ve BKİ 
arasında anlamlı bir korelasyon saptanmamıştır. Ben-
zer şekilde Furuncuoğlu ve arkadaşlarının 223 kişi ile 
yürüttükleri çalışmada da MPV ile BKİ arasında anlam-
lı ilişki gösterilememiştir.(13) Sadece obezlerin alındığı 
bir başka çalışmada MPV ile BKİ arasında anlamlı iliş-
ki saptanmamıştır.(14) Ancak literatürde MPV ve vücut 
yağ yüzdesi arasında ilişki gösteren çalışmalar da mev-
cuttur. Çin’de metabolik sendrom tanısı olan hastalar 
üzerinde yapılan bir çalışmada MPV ile BKİ arasında 
anlamalı ilişki saptanmıştır.(15) Çalışmalar arasındaki 
farkın katılımcıların ek hastalık, diyet durumu, etnik 
kültürel farkı ve katılımcı sayısının farklı büyüklükte 
olmasından kaynaklanabileceğini düşünüyoruz.

Çalışmamızda NLO ile BKİ arasında anlamlı ko-
relasyon saptanmamıştır. Güncel literatürde farklı so-
nuçlar mevcuttur. Koca ve arkadaşlarının fizik tedavi 
ve rehabilitasyon merkezinde 231 hasta üzerinde yap-
mış olduğu çalışmada da nötrofil lenfosit oranı ile BKİ 
arasında anlamlı ilişki saptanmıştır.(16) Öte yandan lite-
ratürde NLO ile BKİ arasında anlamlı korelasyon sap-
tayan çalışmalar da mevcuttur ancak bu çalışmalarda 
korelasyon yönü açısından tam bir tutarlılık yoktur.(16-19) 
Sonuç olarak tüm literatür gözönüne alındığında NLO 
ile BKİ arasında farklı sonuçlar ortaya çıkmaktadır. Or-
taya çıkan bu farkın; hasta yaş ortalamaları, ek hastalık, 
tedavi altında olma, cinsiyet oranlarının farklı olması 
ve katılımcı evrenlerinin farklı büyüklükte olmasından 
kaynaklanabileceği düşünülmektedir.

Literatürde obez bireylerde NLO ile vücut yağ yüz-
desi ilişkisi üzerine az sayıda çalışma bulunmaktadır. 
Çalışmamızda NLO ile vücut yağ yüzdesi arasında an-
lamlı korelasyon saptanmamıştır. Çalışmamızın aksine 

     Tablo 1:  Obez ve normal gruptaki katılımcıların cinsiyetlerine göre vücut yağ yüzdeleri.

Obez grup
(n=93)

Normal grup 
(n=90)

Tüm katılımcılar 
(n=183)

Vücut yağ  
yüzdesi (%)

Erkek 
% (n=30)

Kadın 
% (n=63)

Erkek 
% (n=30)

Kadın 
% (n=60)

Erkek 
% (n=60)

Kadın 
% (n=123)

Düşük 6,7 (2) 0 10,0 (3) 10,0 (6) 8,3 (5) 4,9 (6)

Normal 40,0 (12) 0 46,7 (14) 28,3 (17) 43,3 (26) 13,8 (17)

Yüksek 20,0 (6) 1,6 (1) 26,7 (8) 30,0 (18) 23,3 (14) 15,4 (19)

Çok yüksek 33,3 (10) 98,4 (62) 16,7 (5) 31,7 (19) 25,1 (15) 65,9 (81)

P <0,001 0,015 0,017
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Syauqy ve arkadaşlarının yapmış olduğu ve 35 yaş üstü 
26.016 kişinin katıldığı çalışmada NLO ile vücut yağ 
yüzdesi arasında anlamlı ilişki saptanmıştır.(20) Ancak 
literatürde böyle bir ilişki tespit etmeyen çalışmalar 
da mevcuttur.(19) Literatürde obez bireylerde PLO ve  
BKİ arasındaki ilişki üzerine çeşitli çalışmalar bu- 
lunmaktadır. 

Çalışmamızda PLO ve BKİ arasında anlamlı kore-
lasyon gösterilmiştir. Yapılan bazı çalışmalarda PLO 
ile BKİ arasında anlamlı ilişki saptanmamış iken, bazı 
çalışmalarda bir ilişki saptanmıştır.13,20 Literatürdeki 
bu farklı sonuçların ortaya çıkmasında; çalışma grupla-
rının farklı ek hastalıklarının olması yanı sıra, cinsiyet 
dağılımı ve hasta gruplarının yaş ortalamalarının farklı 
olmasının rol oynadığı düşünülmektedir.

Çalışmanın en önemli kısıtlılığı çalışmaya katılan-

ların enflamasyon durumlarını etkileyebilecek sigara 
öyküsü, kronik hastalık vb özelliklerinin sorgulanmıyor 
olmasıdır. Bunun yanı sıra kesitsel dizaynı grupların kı-
yaslanması sırasında karıştırıcıların standartizasyonunu 
engellemiştir.

Literatürde PLO ile vücut yağ yüzdesi arasında çok 
az sayıda çalışma bulunmaktadır. Bizim çalışmamızda 
PLO ile vücut yağ yüzdesi arasında anlamlı korelasyon 
saptanmamıştır. Seul’de Aile Hekimliği merkezinde ya-
pılan bir çalışmada PLO ile vücut yağ yüzdesi arasında 
anlamlı ilişki bulunmamıştır.(18)

Sonuç olarak hemogram sonucu ile elde edilen inf-
lamatuar belirteçlerin BKİ ve vücut yağ yüzdesi ile ko-
relasyon göstermedikleri, bu açıdan obezitenin tanı ve 
takibi için birinci basamakta etkin, verimli bir yöntem 
olmadığı düşünülmektedir.

     Tablo 2:  Katılımcıların BKİ ve vücut yağ yüzdeleri ile MPV, nötrofil/lenfosit ve platelet/lenfosit    
                    oranlarının korelasyonu.

MPV Nötrofil / lenfosit oranı Platelet / lenfosit oranı 

Tüm grup
VYYa r=0,143; p=0,053 r=0,088; p=0,234 r=-0,036; p=0,626

BKİb r= 0,044;p=0,553 r=0,112; p=0,133 r=-0,150; p=0,043

Obez grup
VYY r=-0,155; p=0,137 r=0,019; p=0,859 r=0,055; p=0,598 

BKİ r=-0,064; p=0,542 r=0,053; p=0,613 r=0,052; p=0,618 

Normal grup
VYY r=-0,065; p=0,544 r=0,018; p=0,866 r=0,022; p=0,838

BKİ r=-0,045;p=0,672 r=-0,148; p=0,164 r=-0,311; p=0,003

       aVYY: Vücut Yağ Yüzdesi bBKİ:   Beden Kitle İndeksi
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