K.B.B. ve Bas Boyun Cerrahisi Dergisi, Cilt: | Sayi: 2, 1993 Dr. Salih Canakg¢ioglu, Dr. Suat Bilici

ALLERJIK RINITLI HASTALARDA T4, T8 LENFOSIT
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OZET: Allerjik Rinit'li 30 hastamn T lenfosit subgrublarimin ozellikleri ve serum Total ig E so-
nuglart kontrol grubundakiler ile karsilastirmali olarak incelend;.

Allerjik rinit'li grubun T lenfosit % 'si kontrol grubuna gére diisiik, B lenfosit % 'si ise yiiksek bu-
lundu. T4 hiicre % 'si kontrol grubuna gére artmisti (P>0.05). T8 ise diisiiktii (P<0.05). T4/T8 oram
ise kontrol grubuna gore yiiksek idi (P<0.05).

Total Ig E seviyesi kontrol grubuna gére yiiksek seyretti (P<0.05). Fakat bu seviye ile T4-T8 iliskisi
arasinda korelasyon bulunamadi.

Anahtar Sozciikler : Allerjik Rinit, T lenfosit Subgruplar

SUMMARY: The characteristics of T lymphocyte subgroups and save total IgE reasons of 30 pa-
tient who suffer from allergic rhinitis have compraised with control group' characteristics and reason.
The percent of patient's group T Ilymphocyte found less than control group and B lymphocyte of
patient group found high then control group. Patient's group T4 cell percent increases regarding to
control group (P>0.05) and T8 found low than control group (P<0.05). The rate of T4/T8 in patient's
group was high than control group (P<0.05).

Total IgE level in patients group going along high regarding to control group but we could not found
correlation between this level and T4-T8 relation invitro evaluation of their therapy.
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Bundan sonra cesitli yas gruplarinda yapi-
lan immiinolojik arastirmalarla, allerjik hasta-
liklarda T lenfositlerinin sayr ve fonksiyonla-
rinda azalma oldugunun gosterilmesi ile bu has-
talarda goriinen IgE yiiksekliginin baskilayici T
hiicrelerinin kanitatif veya kantitatif yetersiz-
ligine bagli oldugunu ortaya c¢ikardi. Boylece
baskilayict T Ienfositlerinin 6nemi belirlenmis
oldu.

GIRIS

IgE antikor yapiminda hiicresel immun
sistemin elemani olan T lenfositlerin sorumlu
oldugu ilk olarak, neonatal timektomize
sigana basit bir hapten olan dinitro phenyl
(DNP) in uygun bir tastyict ile verilmesi sonu-
cunda farede IgE antikorunun yiikseldiginin gos-
terilmesi ile baglar. Hayvan deneylerinde IgE
antikor yapiminda hiicresel immun sistemin ele-
manlarinin gorevi kanitlandiktan sonra insanlar-

Bundan sonra ¢esitli yas gruplarinda yapi-
daki allerjik hastaliklarda arastirmalar basla-

lan immiinolojik arastirmalarla, allerjik hasta-

mistir.

*1.U. Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kulak-Burun-Bogaz Ana-
bilim Dalt, ISTANBUL
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liklarda T lenfositlerinin say1 ve fonksiyonla-
rinda azalma oldugunun gosterilmesi ile bu has-
talarda goriinen IgE yiiksekliginin baskilayici
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T hiicrelerinin kalitatif veya kantitatif yetersiz-
ligine bagh oldugunu ortaya g¢ikardi. Boylece
baskilayici T lenfositlerinin 6nemi belirlenmis
oldu.

Allerjik hastaliklarin gelisiminde, hiicresel
immun sistemin islevinde gorev alan T lenfo-
sitlerinin alt gruplarindan olan yardimci ve bas-
kilayict T lenfositlerin sorumlu tutulmasi bu
alt grup elemanlarinin ¢esitli yontemlerle aras-
tirtlmasina yol agmigtir. Bu ydntemlerden, gii-
nlimiizde en ¢ok E-rozet teknigi kullanilmak-
tadir. Bu yontemlerle, T lenfositleri yapilabil-
mekte ve alt gruplarinin oranlar tespit edil-
mekte, gerek hastaliklar Oncesi tani kriterleri
olarak, gerekse yapilan tedavilerin immiinolo-
jik etkilerini degerlendirmek amaciyla kullanil-
maktadirlar.

Bu c¢aligmanin amaci,- allerjik rinitlerde IgE
artisindan sorumlu tutulan yardimci/baskilayi-
ct T hiicre oranmin artmasiin hastaliin etyo-
patogenizindeki Onemini gostermektir. Bunun
icin allerjik rinitli hastalar ile kontrol grubu-
nun, yardimct T, baskilayict T hiicre %'leri ve
yardimci/baskilayict T hiicre oranlarinin karsi-
lagtirmas1 yapilmis ve IgE seviyeleri ile iligkisi
arastirilmak istenmistir.

YONTEM VE GERECLER

Hasta secimi: Bu ¢alisma, 1991-1992 yilla-
rinda Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Kulak Burun Bo-
gaz Anabilim Dali Allerji merkezine, burun
tikanikligi, burun akintisi, burun kasintisi, ak-
sirik nobetleri gézde sulanma ve kizarma sika-
yetleri ile miiracaat eden, muayene ve invivo,
invitro testler sonucu allerjik rinit tanist konan
30 hasta ile, kontrol grubu olarak 10 kisiyi kap-
samaktadir. Hastalarin son 3 ay ic¢inde aktif bir
tedavi gormemis olmalara, kontrol gurubun-
daki kisilerin ise herhangi bir kronik veya ak-
tif  infeksiyonunun  ve allerjik  hastalik
anamnezi olmamasina dikkat edildi.

Serum total IgE tayini: Atopik hastaliklar
IgE ye bagimli oldugundan bunlarin sorum to-
tal IgE seviyeleri yiiksektir ve bu durum teshis-
te yardimci bir rol oynar. Bu nedenle her
hastanin ve kontrol grubundaki kisilerin total
serum IgE'leri 1.U. Cerrahpasa Tip Pak. Gogiis
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Hast. immiinoloji Laboratuvarinda Enzim Im-
muno Assay (EIA) yéntemi ile 6lgiildii. Olgiim-
den evvel total IgE'yi yiiksek gosterecek olan
parazit tetkiki yapilarak degerlendirmeye tabi
tutuldu.

Periferik kanda T ve B lenfositlerinin yiiz-
desi: Hasta ve kontrol grubunun T ve B lenfo-
sit yiizdeleri giliniimiizde bu amacgla en sik
kullanilan Sportan rozet (T lenfositleri) ve EAC
rozet (B lenfositleri) testleri ile belirlendi.

T4 (yardimcer) ve T8 (baskilayici) lenfosit alt
gruplarmn tayini: Calismamizda T hiicrelerinin
alt gruplarinin sahip oldugu hiicre membran de-
terminantlari1 en iyi sekilde gosteren monok-
lonal antikorlar  kullanilmus  ve  hiicreler
immunflorasan teknigi ile sayilmiglardir. Kul-
lanilan monoklonal antikorlar Ventrex Rese-
arch Lab. tiriinleridir.

Istatistik degerlendirme :

— IBM bilgisayarinda SPSS ve microstat is-
tatistik programlariyla analizler yapildu.

— Hasta ve kontrol gruplarmin cesitli pa-
rametrelerde degerlendirilmesinde t tes-
ti kullanild.

— T4/T8 degeri ile IgE diizeylerinin, t8 de-
gerleri ile IgE diizeyleri arasindaki ilis-
ki i¢in korelasyon katsayisina bakildi.

— Her iki grubun ayri ayr1 parametreleri
icin frekans dagilimlar1 bulundu.

BULGULAR

Hasta grubunu olusturan 30 vakanin yas
ortalamas1 25.87 + 6.54, dagilimi (12-43), peri-
ferik kanindaki total T hiicrelerinin % ortala-
mast  51.67+10.91, dagilim  (30-74), B
hiicrelerinin % ortalama degeri 21.73 + 6.89, da-
gilim (10-35), T4 hiicre % ortalama 42.03 + 8.90,
dagilim (23-58), T8 hiicre %'si ortalama
18.57 + 3.73, dagilimi (10-28), T4/T8 degeri or-
talama 2.34 + 0.63, dagilim (1.5-4), serum total
IgE diizeyleri ortalamasi 444.70 + 327.6 1U/ml,
dagilim (29-1162) idi (Tablo 1).

Kontrol grubuna dahil olan 10 kisinin yas
ortalamasi 23.1 + 1.60, dagilimi (520-25), peri-
ferik kanindaki total t hiicrelerinin %'si orta-
lama 55 4.71, dagilimi (48-62), B hiicrelerinin
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%!’si ortalama 15.60 + 4.50, dagilimi (10-26), T4
hiicre %’si ortalama 39.8+9.64, dagilimi
(22-52), T8 hiicre %’si ortalama 21.2 + 5.35, da-
gilimi (212-28), T4/T8 degeri ortalama
1.91 +0.42, dagilim (1.35-2.77), serum total IgE
diizeyleri ortalama 44.2 + 26.33 IU + ml, dagih-
mu (9-87) olarak bulundu (Tablo 1).

Tablo 1 - Hasta ve Kontrollerin Bulgularimin istatistiksel

Karsilastirilmas:

HASTA GRUBU KONTROL GRUBU
Parametreler  Ortalama Std. Spama Ortalama Std. Sapma
Yas 25.87 6.54 23.10 1.60
T Hiicre % 51.67 10.91 55 471
B Hiicre % 21.73** 6.89 15.60 4.50
T4 Hicre % 42.03 8.90 39.80 9.64
T8 Hocre % 18.57 3.73 21.20" 5.35
T4/T8 2.34* 0.63 1.91 0.42
IgE (IU/ml) 444.7*** 3276 44.20 26.33
T test sonucu istatistiksel anlamlilik
(*) p<0.05
(**) p<0.01
(***) p<0.001

Hasta grubunun serum total IgE diizeyi ile
lar1 arasinda anlamli farklilik saptanmamigtir
(P>0.05). Her iki grubun T hiicre %'leri arasin-
da da anlamh farklilik yoktur (P>0.05). B hiicre
%'leri karsilastirldiginda ise istatistiksel ola-
rak anlamli artis bulunmusgtur (P<0.01). Her iki
grubun T4 hiicre %'leri arasinda anlamli fark-
lilik saptanmamustir (P>0.05). T8 hiicreleri ara-
sinda ise kontrol grubunun T&'leri hastalarin-
kine oranla anlamli olarak yiiksek bulunmus-
tur (P<0.05). T4/T8 oraninin degeri hasta ve
kontrol grubunda Kkarsilagtirildiginda hastalarin
T4/T8 degeri yiiksek bulunmustur ve buda is-
tatistiksel olarak anlamlidir (P<0.05). (Grafik 1).

Hasta grubunun serum total IeE diizeyi ile
kontrol grubunun IgE diizeyi arasindaki fark is-
tatistiksel olarak anlamlidir (P<0.001). (Grafik
2).

Hasta grubunun T8 hiicre degerleri ile se-
rum IgE degerleri arasinda korelasyon saptan-
mad1 (r = 0.12) (Grafik 3).

Hasta grubunun T4/T8 degeri ile IgE deger-
leri arasinda korelasyon bulunamadi (r = 0.21)
(Grafik 4)
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GRAFIK 1 : HASTA VE KONTROL GRUBU T4/T8 ORANI
ORTALAMALARININ KARSILASTIRILMASI

HASTA VE KONTROL GRUBU T4/T8 CRANI
ORTALAMALARININ XARSILASTIRILMASI

[l

Hasta I

T4/T8 2
ontrol [ ]

GRAFIK 2 : HASTA VE KONTROL GRUBU SERUM IgE
ORTALAMALARININ KARSILASTIRILMASI

HASTA VE KONTROL GRUBJ SERUM igf
ORTALAMALARININ KARSILASTIRILMAS!

| ELHH IgF {iufmi) Kontrol [ ]

GRAFIK 3 : HASTA GRUBUNUN T8 TEGERLERI iLE IgE
DEGERLERI ARASINDAKI KORELASYON
EGRIiSI (KORELASYON KATSAYISI =r=
ANLAMLILIK SINIRI= 0.36)
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GRAFIK 4 : HASTA GRUBUNUN T4/T8 DEGERLERI ILE
IgE DEGERLERI ARASINDAKi KORELAS-
YON EGRISi (KORELASYON KATSAYISI
=r= ANLAMLILIK SINIRI = 0.36)

19 E

e

TARTISMA

Biz bu calismamizda, allerjik rinitli sahis-
lardaki IgE antikor sentezinde etkili olan T len-
fosit, B lenfosit ve T lenfosit alt gruplarindan
olan, yardimc1 T lenfosit (T4), baslayict T len-
fosit (T8) hiicre gruplarinin birbirleri ile olan
iliskilerini ve bunun sonucunda ortaya ¢ikacak
olan total IgE seviyesindeki degisiklikleri ince-
lemek istedik.

Bu amagla; invivo ve invitro testler sonu-
cunda allerjik rinit tanist konan 30 hasta ile
kontrol grubu olarak 10 saglikli kisinin karsi-
likli  degerlendirmesini  yaptik. Hastalarimizin
17'si (% 56.67) kadin, 13'i (% 43.4) erkek idi,
Kontrol grubunun 44 (% 40) kadin, 6's1 (% 60)
erkek idi (Grafik 2). Hastalarimizin yas ortala-
mast 256.87 + 6.54 olarak bulundu (Tablo 1). Bu
konuda yapilan arastirmalarda yas dagilimlari-
nin 20-35 yas grubunda tercih edildigi goriil-
mektedir (3,11).

Allerjik rinit'li hastalarda, T hiicrelerinin
% ortalamasmin, kontrol grubu % ortalama-
sindan az oldugunu tespit ettik; fakat bu iki gru-
bun arasindaki farki test ettigimizde istatistik-
sel anlamlilik bulamadik (P>0.05) (Tablo 1).

Bizim bu bulgumuza paralel sekilde, Kus
ve Arkadaslari, T lenfosit calismalarinda hasta
grubu ile kontrol grubu arasinda fark bulundu-
gunu, bu farkin hasta grubu lehine az oldugu-
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nu tespit ettiklerini ama elde edilen bu sonucun
istatistiksel olarak anlamli bulunmadiginit vur-
gulamaktadirlar (3). T lenfosit total sayisinda-
ki azalmay1 gosteren bir diger arastirmada, Tse
ve Arkadaslar1 tarafindan yapilmis olup, atopik
grubun T lenfosit total sayisinin kontrol gru-
bundan az oldugunu (atopik grup = 76 + 10,
kontrol grubu - 80 + 57) ancak farkin analizin-
de istatistiksel anlamlilik bulamadiklarini bil-
dirmislerdir (9).

Ancak Hsieh ise total T lenfosit sayisinin,
hasta grubunda kontrol grubuna goére az oldu-
gunu, bu farki ise istatistiksel olarak anlaml
buldugunu bildirmektedir (P<0.001) (2). T len-
fositlerinin atopik hastaliklarindaki total sayi-
sinin  kontrol grubuna gbére az oldugunu
gosteren caligmalardan biriside, Valverde ve Ar-
kadaglar tarafindan perennial allerjik rinitli 72
hastada yapilmistir. Bu arastirmacilar, kontrol
grubu sonuglarinin hasta grubundan yiiksek ol-
dugunu, (kontrol grubu = 60 + 8.3, hasta grubu,
49.6 + 8.2) bu farkin ise istatistiksel olarak an-
laml1 bulduklarini bildirmektedir (P<0.001) (10).

Hiimoral immun sistemin elemani olan B
lenfositler'in spesifik antikor yapimindan so-
rumlu olmalari nedeni ile atopik sahislarda nor-
mal kisilere gore yiiksek diizeyde bulunmasi
beklenen bir sonuctur. Arastirmamiz da, hasta
grubu B lenfositleri, kontrol grubuna gore fazla-
dir (Tablo 1). Bu fark Kus ve ve Ark. yaptigi
caligma ile uyumludur (3). Aym sekilde Hsieh
ve Tse'ninde B lenfosit sonuglar1 bizim c¢alisma-
mizla paraleldir (2,9).

Calismamizda T4 hiicre ortalamasi kont-
rol grubundan yiiksektir (Tablo 1). bu sonugta
Hsieh'in bulmus oldugu 38.9 + 13,3 ile ve Kus'-
un 47.4+ 1.64 Ik skorlar ile klasik bilgilere
uyar sekildedir (2,3).

T8 hiicrelerinin % ortalamasimi 18.57 + 3.73
olarak bulduk (Tablo 1). Bu deger Hsieh'in ¢a-
lismasinda % 24 olarak bildirilmekte ve klasik
degerler i¢inde bulunmaktadir (2).

T4 ve TS'den elde edilen bu degerlerin kli-
nik Onemini ortaya koyabilmek icin bu sonug-
larin saglikli kisilerden olusan kontrol grubu ile
karsilagsmas1 uygun olur. Caligmamizda T4 hiic-
re %'sini kontrol grubu ile karsilagtirdigimizda
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T4 grubu hiicrelerinin hasta grubunda kontrol-
lere gore yiiksek oldugu ancak bu degerin ista-
tistiksel olarak anlamli olmadigi gorilmiistiir
(P>0.05) (Tablo 1). Kus'da ¢alismasinda, T4 hiic-
relerde hasta ve kontrol grubu arasinda anlam-
Ir bir fark bulamamistir (3). Oysa Justribo ve
arkadaglari, allerjik rinitli hastalarda kontrol
grubuna gore T4 hiicrelerde istatistiksel anlamli
bir azalma saptamiglardir. (P<0.001) (11). Ato-
pik sahislardaki bu T4 ve T8 hiicre gruplarinin
% degerleri normal sinirlarda olmasina ragmen
bu hiicrelerin fonksiyonel eksiklik gostermeye-
cegi ihtimalini ortadan kaldirmaz. Bu bulgu,
Hsieh'in ¢alismasiyla da desteklenmektedir (2).

T4/T8 oraninda degisiklikler, tiim atopik
hastaliklarda oldugu gibi allerjik rinitli hasta
larda da gerek hasta gruplar i¢inde gerekse bun
larin kontrol gruplanyla karsilastiriimalar ile
veya immunoterapi Oncesi ve sonrasinda olmak
iizere yapilan bir ¢ok aragtirmada belirtilmek
tedir. Calismamizda T4/T8 oranmi hasta gru
bunda 2.34, kontrol grubunda ise 1.91 olarak
tespit ettik. (Tablo 1).

Buldugumuz bu fark istatistiksel olarak da
anlamli goriilmistiir (P<0.05). (Grafik 1). Tes-
ta ve Arkadaglari; allerjik rinitli 10 hasta ve
kontrol grubu olarak da 10 kisiyi Histamin 2
antagonistleri tedavisi sonuglarinda karsilastir-
diklarinda tedavi 6ncesinde T4/T8 oraninin has-
ta grubunda 1.48, kontrol grubunda ise
istatistiksel olarak anlamli bulmadiklarin1 bil-
dirmektedirler (8). Justribo ve Arkadaslarinin
calismasinin sonuglarida Testa ve Arkadaslari-
ninkiler ile uyumludur. Bu arastirmacilar, {ist
solunum yolu allerjisi olan 152 hastayil, 30 ki-
silik kontrol grubu ile karsilagtirdiklarinda
T4/T8 oranm allerjik grupta 1.69 + 0.37, kont-
rol grubunda ise 1.66 + 0.19 olarak bulmuslar-
dir. Bu farki ise istatistiksel olarak anlamli
bulmadiklarini bildirmislerdir (P>0.05) (11). Bu-
na karsilik Kus ve Arkadaglar allerjik rinitli 20
hasta ile, kontrol grubu olarak 20 kisinin T4/T8
oranlarini, hasta grubunda 2.24 + 0.18, kontrol
grubunda 1.72+ 0.08 olarak bildirmektedirler.
Bu farkin ise istatistiksel olarak anlamli oldu-
gunu vurgulamaktadirlar (P<0.05) (3). Ayni se-
kilde Tse ve Arkadaglar1 da iist solunum yolu
allerjisi olan 25 hastalik serilerinde sonuglar
kontrol grubu ile karsilastirdiklarinda T4/T8
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oranmin hasta grubunda 2. 1 + 0.7, kontrol gru-
bunda 1.7+ 0.6 olarak bildirmektedirler. Bu fark
ise istatistiksel olarak anlamli  bulmuslar-
dir.(P<0.05) (9).

Buna karsin, bazi arastiricilar atopik has-
taliklarda kandaki yardimci baskilayict T hiic-
re oranmin degismeden kaldigini bildirmek-
tedirler (4,6) Allerjik Rinit'li hastalarimi-
zin total IgE degerleri, kontrol grubu degerlerin-
den klasik bilgilere uyar tarzda yiiksektir (Tab-
lo 1) (Grafik 2) (1,7,10). IgE sentezindeki T8
hiicrelerinin 6nemi bir¢ok deneysel ve labora-
tuar arastirmalari ile belirtilmistir. Bu g¢alisma-
lar, IgE sentezinin T hiicre alt gruplarinin
kalitatif veya kantitatif farklarindan oldugu ka-
dar oOzellikle baskilayicit hiicrelerin diizenleyi-
ci etkisinede bagli oldugunu gostermektedir.
Baskilayict T hiicrelerinin bu diizenleyici etki-
si IgG {lizerinde IgG den daha azdir. Bununla be-
raber baskilayict T hiicre fonksiyonunun IgE
iizerindeki etkisi yiiksek IgE seviyesine sahip
hastalarda normal veya azalmig olmasi karsila-
silan allerjenin etkisine bagli olabilecegi gibi
belki de genetik bir T hiicre defektine baglana-
bilir. Bunun igin, bu arastirmalarda IgE seviye-
leri yiiksek olan hastalar secilmeli ve bu
hastalarin total T hiicreleri, T4, T8 hiicre grup-
lar1 ve oranlan karsilagtirilmalidir.

Boylece elde edilen sonuglarin bir hastalik-
tan mu kaynaklandig1 yoksa antijenin g¢evresel
ozelligine mi etkili bunu ortaya koyar. Iste T
hiicre gruplarmin ve bunlardaki degisikliklerin
IgE sentezine etkiler giiniimiizde daha tam ola-
rak bilinmemektedir. Bu sebeple calismamiz-
da serum total IgE seviyesindeki artig arasindaki
ters orant iligki lehine yorumlanmustir.

Ancak immiinolojik perametreler arasinda-
ki bu iliski istatistiksel olarak kontrol edildi-
ginde korelasyon bulunamamistir (Grafik 3).
Revigliano ve Arkadaslari, solunum yolu aller-
jik hastaligi olana 20 hastanin serum total IgE
seviyeleri T8 hiicre % leri ile karsilastirmiglar
ve IgE yiksekligini T8 hiicrelerin sayisinin
azalmasi ile iligkili oldugunu ama bu iligskinin
istatistiksel olarak anlamli olmadigini bildir-
mislerdir (5).

Calismamizin  sonucunda, allerjik rinitli
hastalarda T hiicrelerinin ve bunlarin sub
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gruplarini, yardime1 ve baskilayict T hiicre
oranlarim1 ve bunlar arasindaki iliskileri kont-
rol grubu ile karsilastirdigimizda allerjik rinit-
li  hasta serimizde Ozellikle gilinlimiizde
tizerinden ¢ok durulan T8 hiicre : si ile IgE se-
viyesindeki iliskiyi degerlendirdik ve bu konu-
daki aragtirmalarla uyumlu olarak birde T8
sayisinda azalma ile IgE miktarindaki yiikseli-
si uyumlu bulduk fakat aradaki iliskiyi istatis-
tiksel olarak inceledigimizde korelasyon tespit
edemedik (Grafik 4). Boylece T8 hiicrelerin sa-
yisinin azlhigina ve yiiksek bir T4/T8 oranina
baglh olarak IgE sentezindeki bu artisi, baskila-
yic1 hiicrelerin fonksiyonel yapilarindaki eksik-
lik ile yorumlamak bu konudaki birgok c¢alis-
manin hipotezine de destek vermektedir (3).

Bunun i¢in bu arastirmalarin T hiicre alt
gruplarindan &zellikle baskilayici T hiicreleri-
nin fonksiyonel yapilarmin deneysel hayvan ca-
lismalartyla ortaya konmasi, gerek hiicre
degisikliklerinin ozellikleri gerekse bunlarin ki-
linikteki Ozellikleri agisindan Onem tasimakta-
dir. Gerek T8 oranindaki azalmanin tespiti,
gerekse T4/T8 oranmin kontrol grubuna gore
artmig olmast bu hiicre gruplarinin IgE seviye-
sinde kartis ile iliskileri allerjik rinitli hastalar-
da tedavi oOncelerinde incelendiginde bize
hastalifin  patogenizinin hiicresel elemanlar
hakkinda (hiicresel immunite) o6nemli bilgiler
verecegi muhakkaktir. Bu bilgilerin klinik yo-
rumu ise elde edilen bu verilen tedavi sonrala-
rinda da yapilarak bunlarin tedavi 6ncesindeki
degerlerle karsilagtirilmast bu konudaki ¢alig-
malarimizin bir ileriki hedefi olacaktir.
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