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Özellikle plastik maddelerin, kozmetik ürünlerin yapısında kullanılan fitalatların günümüzde insan sağlığına olumsuz etkileri olabileceği belirtilmektedir. Bu grup içinde en fazla kullanılan di-(2-etilhekzil) fitalatın (DEHP) antiandrojenik ve/veya östrojenik etkisi olduğu bilinmektedir. Mono-(2-etilhekzil) fitalat (MEHP) ise DEHP’ın ana metabolitidir. Bu çalışmada, pubertal jinekomasti vakalarında, plazma DEHP ve MEHP düzeyinin incelenmesi ve hayatlarının farklı zamanlarında DEHP içeren maddeler ile etkilenimlerini araştırmak planlanmıştır. Çalışmaya Hacettepe Üniversitesi İhsan Doğramacı Çocuk Hastanesi’ne Ekim-Aralık 2007 tarihleri arasında başvuran ve yeni tanı alan 39 pubertal jinekomasti vakası ile altta yatan önemli bir hastalığı olmayan benzer yaşlarda 20 kontrol vakası alınmıştır. Tüm vakalara DEHP ile etkilenimlerini araştırmak amacı ile 25 soruluk anket çalışması yapılmıştır. Her iki grubun plazma DEHP ve MEHP düzeyleri yüksek basınçlı sıvı kromotografisi ile incelenmiştir. Bazı hastalardan jinekomasti etiyolojisine yönelik hormon tetkikleri istenmiştir. Bu hormonların sonuçları da çalışmaya dahil edilmiştir. Plazma DEHP ve MEHP düzeyi pubertal jinekomasti grubunda, kontrol grubuna göre istatistiksel anlamlı olarak yüksek bulunmuştur. (p<0,001) [sırası ile DEHP 4,663±1,580 ve 3,099±0,36 ng/ml (OR=2,77, %95 Cl: 1,48-5,21, p<0.001); MEHP 3,19±1,41 ng/ml ve 1,39±0,36 ng/ml (OR=24,76, %95, Cl: 3,5- 172,6, p<0.001)]. Plazma DEHP düzeyleri ile plazma MEHP düzeyleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir korelasyon vardı (r=0,58, p<0,001). DEHP düzeyi yüksek olan pubertal jinekomasti hastalarında ve kontrol grubunda plazma DEHP düzeyleri ile hastaların boy, kilo, vücut kitle indeksi yüzdesi, testis hacmi ve penis uzunluğu ile ilişkisi etkisi yoktu. Aynı zamanda pubertal jinekomasti hastalarının meme büyüklükleri ile plazma DEHP düzeyi arasında da ilişki yoktu. Hormonal incelemeleri olan pubertal jinekomasti hastaların plazma DEHP düzeyleri ile triroid hormonu, serbest ve total testosteron, follikül stimule edici hormon, lüteinize edici hormon, östradiol, seks hormon bağlayıcı globulin, dihidroepiandrostenedion sülfat seviyeleri arasında da bir ilişki gösterilemedi. Anket çalışması ile araştırılan, DEHP içerebilecek bazı çevresel ajanlar ile temasın, pubertal jinekomasti grubunun plazma DEHP düzeyine anlamlı etkisi gösterilememiştir. Antiandrojenik ve/veya östrojenik etkisi olan DEHP’ın, bu çalışma sonucu ile pubertal jinekomasti etiyolojisinde de rol oynayabileceği düşünülmektedir. Vaka sayısı az olmasına rağmen bu konuda yapılmış ilk çalışma olması nedeniyle yeni çalışmalara yol gösterici olacaktır.
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