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OZET

Bu yazimizda, once serum Glutamik piruvik transaminaz (SGPT)
hakkinda kisa bilgi verilmis ve enzimin klinikteki rolii izah edilmistir.

Hastaliklarin teshisinde pek biiyiilk ¢nem tasiyan SGPT tayin
sonuglarin, isabetli sekilde degerlendirebilmek igin, diger biyolojik
analizlerde oldugu memleketimizin biolojik normlarmmi bilmekte isabet
vardir. Bu maksatla, Erzurum ve gevresinde yasayan saglam adult
kimselerde SGPT analizleri yapilmis ve bu enzime aid normal degerler
tesbit olunmugtur. Sonuglar, cinsiyet ve yas gruplarmma gore elestirilmis
ve 4 grafik ile, 4 tablo igerisinde Ozetlenmistir.

Bunlara gore; 365 sahistan ibaret genel kitlede ortalama SGPT
degerleri 20,5 + 12,3 iinite/ml.; 103 kisilik kadin grubunda 20,7 + 12,5
inite[ml. ve 262 kisilik erkek grubunda ise 20,2 -+ 13.3 iinite/ml.
olarak tesbit edilmistir.

35-44 yas grubunda nisbi bir yiikseklik goze ¢arpmis ise de gerek
cinsiyet ve gerekse yas gruplari arasinda her hangi bir énemli fark’a
rastlanmamugtir.

Sonuglarin muhakemesinde 18 kadar yerli ve yabanci literatiire
ait degerler incelenmis ve kendi bulgularimizla bu degerler arasinda da
belirli bir farkin bulunmadigi gériilmiistiir.

Sonug olarak Erzurum’a ait iklim ve beslenme sartlarmm SGPT
degerleri iizerinde azaltici veya ¢ogaltict bir etkiye sahip olmadigi ka-
nisina varilnmustir.
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(XX) Atatiitk Universitesi Tip Fakiiltesi Biokimya Bolimii Profesorii.
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Metabolizma tizerinde ¢esitli i¢
ve dig etkenlerin tesirli oldugu hemen
herkesce bilinen bir konudur. Dola-
yisiyla, memleketimize ait biolojik S-
tandartarin tesbitine ihtiya¢ vardir.
Erzurum ve civarinda yasayanlarin kan
kimyasini, gesitli yonleriyle incelemege
baglamis olan Enstitimiiz, bu aragtir-
masi ile de enzimlerden Serum Gluta-
mik Piruvik Transaminaz durumunu
ele almugtir.

Enzimler genel bilgilerimiz iginde
dile getirilirse, hiicre iginde veya bazi
viicut sivilarinda, biosimik reaksiyonlar1
katalize eden, endojen orijinli ve pro-
tein yapist gosteren maddelerden jba-
rettir. Bunlara da Vitamin ve Hor-
monlar gibi, biokatalizdr terimi kulla-
nilir. Her enzimin 6zel substrati vardir.
ve kataliz yetenegi ¢ok yiiksektir. Hiicie
i¢'nde inaktif halde bulunan enzimler,
hiicrenin mitokondria, mikrozom, li-
zozom ve sitoplazmasinin solubl Kkis-
minda yer alirlar (1).

Enzimlerin yapisi ve nesilden nesile
gegisi, genetik kontrol altindadur. Fonk-
siyonlar1 lizerine, genetik oldugukadar
cevresel faktorlern de etkisi vaidir.

Transaminazlar: Bu enzimlerin etki
tarzlari, amino asitlerin amin grupla-
rin1 bir alfa keto aside transfer etmek
seklindedir; bdylece yenibir amino asit
meydana gelmis olur (1, 2, 3, 4).

Prostetik guruplar: pyridoxal phos-
phate’tir (1,2). Braunsthtein ve Kritz-

GIRIS :

mann 1937 yilinda ilk defa amino gru-
bu transferini hayvanlar tizerinde gos-
termiglerdir (5,6). Bu olaya transa-
minasyon ve onu katalize eden enzim-
lerede transaminaz adi verilmistir (4).

Tiansaminazlar hilen, serum glu-
tamik oxal asetik transaminaz (SGOT)
ve serum piruvik transaminaz (SGPT)
olmak tizere iki ¢esit altinda incelenirler.

SGOT, aspartik asidin amino gru-
bunu alfa keto glutarik aside aktarmak
suretiyle glutamik asidin husiiliine ve
oksalasetik asidin aciga ¢ikmasina sebep
olur. Ozellikle en fazla kalp adele-
sinde ve nisbeten azalarak sira ile ka-
raciger, jskelet adelesi ve bobrek doku-
sunda ve hemen her dokuda mevcuttur.

SGPT ise, en ¢ok karaciger do-
kusunda olmak tzere, yine yukarida
kaydedilen dokularin hepsinde nisbe-
ten daha az miktarlarda bulunur.

Cesitli literatiir kayitlarina gore,
serumdaki normal miktarlart1 bu her
iki enzim ic¢in (yeni doganlar haric)
5-40 fiinite/ml. kadardir (4).

Hayatin ilk haftalarinda 90-120
iinite/ml. gibi fizyolojik bir deger gos-
terir. SGPT, normal kordon kaninda
digiiktar (5, 7, 8).

Klinik incelemeler yoniinden adi
gecen bu iki enzimin beraberce tayinleri
gereklidir. Bu makalemizde yalniz SGPT
iizerinde durulacak, fakat yeri geldikce
de SGOT hakkinda bazi bilgiler sunu-
lacalktir.

SGPT amino grubunu asagidaki sekilde transfer eder (2,9,10).

COOH COOH

CNNH, + 0= C

CH; (CHy),

Alanin COOH
Alfa keto

glutarik asid
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Formiilden de anlagilacag: gibi, bir a-
mino asid olan alanindeki amino g-
rubu, alfa keto glutarik aside nakle-
dilmigtir. Reaksiyon sonucu meydana
gelen piruvik asit miktari SGPT akti-
vitesi ile orantilidir. SGPT, alanin tran-
saminaz veya alanin aminotransferaz
isimlerini de alir (1, 5).

SGPT dokularda kandaki mikta-
rindan daha fazladwr. Karaciger, kalp,
bobrek, adale dokusunda mevcuttur
(1). Doku harabiyetlerinde kana bol
miktarda gegerler. SGPT bilhassa kara-
ciger dokusunda fazla miktarda oldugu
igin, anikterik hastalarda viral hepa-
titin erken teshisinde Onemli yer alir
G, 7, 8).

Beyin omurilik sivisinda SGOT
mevcut olmasina ragmen, SGPT tesbit
edilmemistir (5, 8, 11).

SGPT nin patoloiik olarak yiiksel-
digi haller

1- Hepatik hastaliklar :

a- Hepatik nekrozis

b- Enfeksiyoz hepatit

c- Toksik hepatit

d- Enfeksiyoz mononiikleozis

e- Siroz

f- Tikanma sariliklar1

g- Metastatik karsinom

h- Hepatik konjestiyon (karaci-

~ getde santrlobular hiicre
nekrozu)

i- Hepatik ventrombozu ve kalp
yetersizligine bagli hepatik kon-
jestiyon.

11- Diger anormal sartlar (hafif
yikselme olur) :

a- Miyokard infarktusu (SGOT
den daha az yiikselir).

b- Akut pankreatit

Hepatik, biliyar ve diger hasta-
Iiklarda SGOT ve SGPT nin ilgisi,
muhtelif hastaliklarda kag¢ iiniteye ka-
dar yiikseldikleri (5). Tablo no: 1 de
gosterilmistir. '

Organizmadaki SGOT ve SGPT
oram :

Normal sartlarda SGOT nin SGPT
ye orant 1,23 tiir. (7, 12). Diger bir
caligmaya gore SGOT/SGPT = 1,3/1
dir. (2).

Oran asagidaki sartlarda degisir:

1- Miyokard infarktusunu takiben
Onemli derecede yiikselir.

2; Sirozda oran orta derecede yiik-
selir.

3- Akut hepatitte diiger.

Bu enzimlerin klinik faydalarin
asagidaki gibi Ozetlemek miimkiindiir:

1- Akut parankim harabiyetini en
erken ve en hafif geklinde ortaya ¢i-
karir.

2- Hastaligin prognozunu tayin et-
mege yarar.

3- Karacigerin akut parankim bo-
zukluklarinda serum i¢indeki miktarlari
en ¢ok artmis durumdadir.

4- Teshiste sarilik tiplerinin bi1bir-
lerinden ayrilmalarina yardim ederler.

5- SGPT’in 100 tinite/ml.den daha
yukar1 oldugu hallerde, spesifikligi se-
bebiyle karaciger harabiyetine kanaat
hasil olmaktadir (4).
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Materyal ve Metod !

Erzurum’lu ve higbir sikiyeti ol-
mayan, sahislarin, onceden hazirlan-
mis anketlere isim, yas, cins, sahsi ve
ailevi hastaliklar1 kaydedilmis, ¢aligma
sartlarimiza uygun olanlarin fizik mu-
ayeneleri yapilmig tamamen saglam
olanlardan ertesi sabah 2 ml. kadar
kan alinmugtir.

365 adult sahsin serumunda Reit-
mann-Frankel metodu (9, 10, 13, 14). uy-
gulanarak serum glutamik piruvik tran-
saminaz miktar1 tayin edilmis, neticeler
istatistiki analize tabi tutulmustur (14.

" Bulgular :

103 kadin, 262 erkek olmak iizere
365 sahista yapilan SGPT tayini ve
miiteakiben uygulanan istatistik he-
saplar1, genel kitle ortalamasinin 20,5
+ 12,3 iinite/ml, kadinlara ait ortala-
manin 20,7 + 12,5 flinite/ml. ve er-
keklere ait ortalamanin da 20,2 4+ 13,3
iinite/ml, oldugupu gostermistir.

Genel kitlenin,  kadin ve erkek
guruplarinin dagilimi, giafik No. 1,2

ve 3 te izah olunmaktadir.

numune
sayisi
50
454 .
40P

35

Genel kitleye ait dagilim

256
<
20§
15§
10’ < ¢ L]
L] o °
5p ° ¢ o
L
. .
¢ ® ° ¢ [y
5 20 W 50  SGPT

Uniteler

Grafik No. 1: 365 saglam Erzurum’luda SGPT degerlerinin kdaglhml.
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Grafik No: 1 de her bir nokta
ordinatta karsisina rastlayan say1 kadar
sahsa tekabiil etmektedir.

En kiiciik deger absisten takip edile-
bilecegi gibi, 1 iinite/ml. ve en bilyiik
deger de 49 tnite/ml. olup her ikisinin

numune
saylsi
15 o
10 ¢ ° °
* .
5! L
* 3 o o o . . .
. . . 3 . 5 4
5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 SGPT
Kadinlara ait dagiiim Uniteleri

Grafik No. 2: 103 saglam Erzurum’lu kadinda SGPT degerlerinin dagilimi.

arasinda cesitli kiymetlerin mevcudi-
yeti goriilmektedir.

262 saglam Erzurum’lu erkek grubu
SGPT degerlerinin Grafik Nc¢. 1 ve
2 de mevcut esasa gore, dagilimini gos-
teren grafik 3 de aym hususlarn ge-
killendirmis bulunmaktadir.

Genel kitle nazari ilibare alinarak,
cinsiyet ve yas gruplarina goére bulgu-
larin ifadesini asagidaki tablolardan
takip etmek  kolay olacaktir.

Tablo No: 2 deki ortalama degerler-
den, kadirlara ait olan 20,7 U/ml. ile er-

keklere ait olan 20,2 U/ml arasindaki
herhangi O6nemli bir fark mevcut de-
gildir.

Genel kitle i¢indeki sahislardan
yaglar1 inanilir gekilde tesbit edilebil-
mis olanlar, Tablo No: 3 de grup-
landirilmigtir.

Tabloda dikkati ¢eken hﬁsus,
25-34 ile 35-44 yas gruplarmdaki de-
gerlerin daha yiiksek olugudur.

Durumun biraz daha aydinlatila-
bilmesi i¢in, SGPT degerlerinin yas
gruplar1 igindeki cinsiyet farklarina
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Tablo No: 2: Genel kitleye ve cinsiyet gruplarina ait SGPT degerleri.

Gruplar Say1 Ortalama deger Standart Deviasyon
Genel kitle 365 20,5 U/ml. 12,3
Kadm 103 20,7 U/ml. 12,5
Erkek 262 20,2 U/ml. 13,3

Tablo No. 3: Yas gruplarina gore SGPT degerleri.

Yas gruplari Say1 Ortalama deger Standart deviasyon

15-24 18 18,8 U/ml. 6,1
25-34 25 21 U/ml 12,7
25-44 26 22 U/ml 12,3
45-54 11 19,9 U/ml. 10,2
55-64 24 16 U/ml. 13,1

Tablo No. 4: Saglam Erzurumlu’larda yag gruplari ve cinsiyetlerine gore SGPT degerleri.

Yas gruplari Cins Say1 Ortalama deger
15-24 Kadin 8. 16 U/ml.
Erkek 10 21 U/ml.
25-34 Kadin 11 24 U/ml.
Erkek 14 18 U/ml.
35-44 Kadin 12 21 U/ml.
Erkek 14 23 U/ml.
45-54 Kadin 3 18 U/ml.
Erkek 8 29 U/ml.
55-64 Kadin 6 17 U/ml.
Erkek 18 16 U/ml.

gore kargilagtirilmasi da, Tablo No: 4 de
gOsterilmigtir.

Erkeklerde en yiiksek ortalama
deger 45-44 yaslar arasmna rastla-
maktadir. 25-34 yaglar arasindaki ka-
dinlarda SGPT degerleri 24 U/ml. iken
erkeklerde 18 U/ml. gibi bir degisikli-
gin, buna mukabil 35-44 yaglar arasin-
daki kadinlarda 21 U/ml. iken erkek-
lerde 23 U/ml. gibi bir zit degisikligin
mevcudiyeti gbze ¢arpmaktadir.

55-64 yas gruplarinda ise kadin er-

kek oitalamalar1 hemen, hemen birbi-
1inin aymi durumundadii.

Tartisma :

Erzurum bolgesinde yasayan 365
saplam gahista yapilmis SGPT enali-
zivin oitalama degeri 20,5 + 12,3 Uni-
te/ml. olarak bulunmustur. Istatistik
hesaba gore alt ve iist hudutlar 8,2-
52,8 Unite/ml. a1asindadn.

Tablo No. 5 de takip edilebilen
literatiir kayitar: ile aragtirmamizdan
elde olunan degerler arasinda bariz
bir fark yoktur. Nitekim Grafik No.
4 de mevcut kesintili gizgilerin goster-
digi hudutlar, kendi bulgularimizi da
igine almig bulunmaktadir.
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Cesitli literatiir degerleri agagidaki

tabloda gosterilmigtir.

Tablo No. 5: SGPT hakkindaki cesitli literétﬁr degerleri.

Yazar ve Literatiir No.

SGPT degeri (Unite/ml.)

Aras, K (9)
Atasagungil, M. (10)

Beeson (15)
Cantarow/Schepartz (16)
Cantatow/Trumper (17)
Davidspon (5)

Eastham @)
Grandwhol (13)

Lyght (18)
Nelson ®)
Oser 2

O’Brien an

Wroblewski (12)

5—35
Kadinda ortalama 6-44
Erkekte ortalama 15-56

5-35

5—40

5—40

6—36

30 U/ml.den az

5—35

5—40
Hayatin ilk haftalarinda 90-120
Biiyiik gocukta 1-45

9—31
Infaltilde 0—54
Biiyiik gocukta 1-30

30 U/ml.den az

Grafik No. 4: Literatiir degerleri-
nin alt ve ust hudutlart ile aragtir-
tirmamizda tesbit olunun yas grupla-
rina gbére SGPT miktarinin karsilag-
tirilmasi.

Cinsiyetin SGPT degerleri iizerine
etkili olup olmadigi hususu, elimize
gecen literatiir kayitlarinda nadiren
bahis konusu edilmistir (10). ATASA-
GUNGIL’e gore kadinlarda 6-44 Uni-
te/ml. (ort. 25 U) olan SGPT degerleri,
Erkeklerde 15-56 Unite/ml. (ort. 35 U)
kadardir (10). Kendi bulgularimizda ise,
ise, 25-34 yas grubu igerisindeki ka-
dinlarda ortalama kiymet 24 Unite/ml.
ve erkeklerde 18 Unite/ml. olup kadinda
ortalama 6 U kadai yiiksektir. 35-44
ve 45-54 yas gruplarindaki Atasagungil’-
in degerlerine uymakta yani erkeklerde
kadinlara nazaran yiiksek durum gos-
termektedir.
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Her ne kadar cinsiyetin hormonel
bakimindan enzimleri etkilemekte olusu
akla gelebilirse de yukaridaki birbirini
tutmayan farklar, esasen istatistiki
yonden de Onemsiz bulunmuslardir.
(P>0,05). Bu nederle cinsiyetin SGPT
miktarlar1 iizerine etkili oldugunu ifa-
deye kalkigmak bu genislikteki bir arag-
tirma i¢in mimkiin degildir.  Bu ko-
nunun pozitif veya negatif anlamda
olduguna inanabilmek igin, ¢ok yiik-
sek analiz sayilarina ve daha uzun ¢a-
lismalara ihtiyag vardir.

Yasin yani genglik veya yasliligin
SGPT miktarlarina etkili olup olma-
diklan1 da incelenmigtii. Tablo No. 4
deki degerler nasil cinsiyet mevzuunda
degerleri veriyor ise, buna paralel ola-
rak onar yastan gesitli yas guruplaii-
nin ortalama SGPT kiymetlerini de
yan yana gdstermektedir. Tablo 3 ve



SGPT UNITELERI
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4 te goriilecegi gibi en yuksek degerler
25-34 ve 35-44 yas gruplarina aiddir.
Daha kiigiik veya daha biiyiik yas g-
ruplarindaki ortalama degerler hemen
bitbirine benzer tarzda inig kaydet-
detmektedirler. Bazi yag gruplarin-
daki vak’a sayisi her ne kadar az isede
tablodaki rakamlar ilk bakigta SGPT
miktatinin sanki orta yaglarda yiiksel-

digi, genglerde ve ihtiyarlarda ise daha

diisiikk kiymetler gosterdigini kanisini
uyandirmaktadir.

Tetkik edebildigimiz literatiir a-
rasinda, bizim yag gruplarmmiz gibi her
hangi bir caligmaya rastlamadik. An-
cak O’BRIEN, g¢ocuklar arasinda yap-
t1g1 inceleme sonuglarini infantil gocuk-
larda 0-54 ve biiyiiklerde 1-30 iinite/ml.

olarak kaydetmis (11), ve NELSON ise
hayatin ilk haftalarinda 90-120, biiyiik
cocukta 1-45Unite/ml. seklinde ® bildir-
miglerdir.

Kendi aragtirmamiz igin 15 yagh
kimselerden baglanarak daha yukari
yaglilarla ¢alismis olusumuz, nedeniyle,
ad1 gecen iki yazarin bulgular ile bizim
degerlerimizi kargilagtirmak miimkiin
olmamaktadir.

Sonug olarak, gerek cinsiyet (Tablo
No. 2) ve gerekse yas guruplar1 (Tablo
No. 3) SGPT miktarlar1 arasindaki
farklarin 6nemli olmadigini (P>0,05)
ve dolayisiyla cinsiyet ve yag'in SGPT
degerleri tizerine etkisi bulunmadigini
sOylemek miimkiinddir.

SUMMARY

THE AMOUNT OF SERUM GLUTAMIC PYRUVIC TRANSAMINASE (SGPT)
IN HEALTHY LOCAL INHABITANTS OF ERZURUM ITS RELATIONS TO

CERTAIN FACTORS

Ir this reseacih, first of all the brief
summary of the enzymes (SGPT) is
presented and the clinical importonce
of SGPT is explained.

Whit the same purpose, the analy-
ses of SGPT are done or healty adults
from Erzurum and the surrounding
area, and the normal value of this
enzyme is determined. The results are
examined according to different age
and sex groups, and the results are
summarized in four graphics and four
pictures.

According to the results , the
average of SGPT in the general group
of 365 men and women ise 20,5 4+ 12,3
unite/ml; 20,7 + 12,5 iinite/ml in the

132

group of 103 women; and 20,2 4~ 13,3
unite/ml in the group of 262 men.

Although there is a noticeable
increase among people between the
ages of 35-44. There is not a significant
difference between different groups
of age and sex.

In the justification of results, the
results of approximately 18 native and
foreing literatiires are examined and it
has been noticed that there is not a
significant difference between their
results and the results we reached.

As a result, we could say the
conditions of climate and nutrition
in Erzurum do not have an increasing
or decreasing influence on the value
of SGPT.



ZUSAMMENFASSUNG

SERUM GLUTAMIK PYRUVIK TRANSAMINASE BESTIMMUNGEN BEI
GESUNDEN UND ERWACHSENEN PERSONEN IN ERZURUM UND SEINER
UMGEBUNG UND IHBER BEZIECHUNG MIT EINIGEN FAKTOREN

Mit diesem Schrift wurde es zu-
erst iber serum glutamik transaminase
(SGPT) kurz besprochen und die Wich-
tichkeit dieses Enzyms in der Klinik
erklart.

Wis es bei anderen biologischen
Normalitaten néting ist, soll die SGPT-
Menge zuerst bei den Gesunden fest-
gestelit werden, damit man in unse-
rem Land iiber Diagnostik von den
Krankheiten richtig beurtilen kann.

Mit dieser Absicht wurden die
Normalwerte bei den gesunden und
erwaschsenen Personen, die in der
Umgebung von Erzurum wohnen, un-
tersucht und festgestellt:

Die Ergebnisse von den durch-
gefiihrten Analysen wurden nach  der
Geshlechtsart und nach dem Alter ge-
wertet und in 4 grafischen Darstel-
lungen, ebenfalls in 4 Tabellen zusam-
mengestellt.

Nach diesen Befunden sind die
aritmatischen Mittelwerte bei der To-

talgruppe, die 365 Gesunden und Er-
wachsenen enhilt, 20,5 4+ 12,3 Einheit/
ml: davon bei 103 Frauen, 20,7 + 12,5
Einheit/ml. bei 262 Minnern 20,2 -+
13,3 Einheit/ml.

Bi der 35-44 jihrigen Gruppe nach
dem Alter hatte es eine minderwertige
Zunahme von der SGPT-Menge; we-
der noch dem Alter nach der Geschlecht-
sart konnte man aber keine signifikante
Unterschiede festsellen.

Bei der Diskussion der Ergebnisse
wurden unsere Werte mit 18 Litera-
turangaben von in und auslidndischen
Origin verlichen. Bei dem Vergleich
zwichen unseren Werten und Litera-
turergebnissen wurde es klar, dass es
keine signifikanten Unterschiede.

Endlich ist es daran zu glauben,
dass es in Erzurum und seiner Um-
gebung wegen klima-und nahrungbe-
dingten Problemen keine erniedrigte
oder erh6hte Wirkungen iiber SGPT-
Werte gibe.

LiITERATUR

1- West, E. Tood., W. Mason, H.
Bruggen, J.: Texlbook of Bioche-
mistry, IV ed. London, Macmuillan
comp. 1968, s. 419-1177.

2- Oser, B. L., Ph. D.: Hawk’s physi-
olocigal Chemistry 14 th, ed. 1965,
S. 413-1126.

3- Yenson, M.: Genel insan Biokim-
kimyas1 Istanbul U. Yayimi. 1968,.
s. 469-481.

4- Ener, A.: Pala, O. Akpir, E.: Viral
hepatitlilerde Kortizonun  Biliru-
bin ve transaminazlar iizerine et-
kisi; Dirim aylik Tip gazetesi Tom:
XLVI, sayi: 10, Ekim, 1971, S.
463-466.

5- Davidshon, M. D. F. A. P., Henry,
J. B. M. D.: Clinical Diagnosis by
Laboratory methods 14 th ed. W.B.
Saunders Company, Philadelphia
1969, S. 692-723.

133



6- White, A., Handler, P., Smith, E.
Principles of Biochemistry, IV ed.

Newyork, McGraw-Hill, Book Com.

1968, S. 208-451.

7- Eastnam, R. D.: Biochemical Va-
lues in clinical medicine, 3 ed.
1967, S. 139.

8- Nelson, W. E., M. D., Vaughan,
V. C., M. D., Mckay, R. J. M. D.:
Textbook of pediatrics, 9 ed. 1969,
829-1538.

9- Aras, K.: Klinik biokimya, IV,
Ankara, A. U. Basimevi, 1970 5.
369.

10- Atasagungil, M.: Klinik lab. ve
arastirma metotlari, Ankara A. U.
yaymi 1962, S. 450.

11- O’Brien, D., M. D., ibbott, F. A.,
Ph. D. Rodgerbon, D. O.,: La-
boratory manual of pediatric Micro
Biochemical Techniques 4 the ed.
1968, S. 316.

134

12- Wroblewski, F., and La Due, J.
S.: Proc. Exper, Biol, N. Y. 91,
569, 1956.

13- Grandwhol: Clinical Laboratory
Metods and diagnosis, V: 1, 1963,
S. 125-126.

14- Alvur, M.-Yegin, M. M.: Erzurum
ve civarindaki 114 saglam ve adult
kimsede SGOT degerleri. Atatiirk
Uni. Tip Biiltenine verilmek tizere-
dir, 1973.

15- Beeson, P. B. Mc Dermontt, W.,
Cecil-Loeb: Textbook of medicine,
II ed. 1967, S. 1732,

16- Cantarow, A.-Schepartz, B.: Bioc-
hemistry 1V ed. London, W. B.
Saunders Company, 1967, s. 209-130.

17- Cantarow, A.-Trumper, M.: Cli-
nical Biochemistry 6 ed. W. B. 1964,
S. (447-450).

18- Lyght, C. E. M. D., Keefer C. S.
M. D., Lukens, F. D., M. D.: The
Merck Manual of Diagnosis and
Therapy II. ed. 1966, S. 916.



