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OZET

Amac: Bu calismada, saglikli yetiskin erkeklerde yeni obezite indeksleri olan bel cevresinin
boya orani (BBO), visseral adiposite indeksi (VAI) ve viicut adiposite indeksi (VtAl) ile HOMA-IR
(homeostasis model assesment of insulin resistance) indeksi ve pankreas beta hiicre
aktivitesi arasindaki iliskinin arastirilmasi amaclanmaistir.

Gerec ve Yontem: Bu calismaya, HOMA-IR indeksleri 2,5'un altinda bulunan, sigara ve alkol
kullanmayan 51 saglikh yetiskin erkek dahil edildi. Aclik serum glukoz, trigliserid, HDL,
insiilin ve C-peptid diizeyleri olciildii ve viicut kitle indeksi (VKI), BBO, VtAl ve VAI degerleri
hesaplandi. insiilin direnci HOMA-IR indeksi ile degerlendirildi; beta hiicre fonksiyonu ve
insulin sekresyonu ise serum C-peptid ve insulin diizeyleri ile degerlendirildi. Korelasyon
analizleri icin Pearson Korelasyon testi uygulandi.

Bulgular: BBO serum glukoz, insulin ve C-peptid duzeyleri ile pozitif korelasyon gosterdi
(swrasiyla r degerleri; 0,411; 0,341 ve 0,451). Ayrica VKI de, serum glukoz, insiilin ve C-peptid
diizeyleri ile pozitif korelasyon gosterdi (sirasiyla r degerleri; 0,424; 0,396 ve 0,473). VAI ise
serum glukoz ve C-peptid diizeyleri ile pozitif korelasyon gosterdi (sirasiyla r degerleri; 0,725
ve 0,354). VtAl, HOMA-IR haricinde hicbir biyokimyasal parametre ile korele degildi. Biitiin
obezite indeksleri HOMA-IR indeksi ile pozitif korelasyon gosterdi (VtAl, VAI, BBO ve VKI icin
sirasiyla r degerleri; 0,434; 0,455; 0,526 ve 0,572).

Sonug: Beta hiicre aktivitesi ve insiilin direnci ile en cok iligkili olan indeksler VtAl ve VKi'dir.
Bu yénden VKi'ye en cok benzeyen obezite indeksi BBO'dur. Hesaplanirken bazi metabolik
parametreler kullanilmasina ragmen, VAI dider indekslerle benzer sonuclar gostermistir. VtAl,
insiilin direnci ile iliskili iken insulin sekresyonu ile iliskili degildir.

Anahtar Sézciikler: insiilin direnci, C-peptid, obezite

Tiirk Klinik Biyokimya Derg 2014; 12(1)



Celik A ve ark.

ABSTRACT

Objective: The aim of the present study is to investigate the relation between new obesity indices waist
circumference/height (WtHR), visceral adiposity index (VAI) and body adiposity index (BAI) and
homeostasis model assessment of insiilin resistance (HOMA-IR) index and pancreatic beta cell function
in healthy adult men.

Materials and Methods: Non-smoker and non-drinker 51 healthy adult men whose HOMA-IR index
were under the 2,5 included to this study. Fasting serum glucose, triglyceride, HDL, insulin and C-
peptide levels were measured and body mass index (BMI), WtHR, BAI and VAI were calculated. Insulin
resistance was considered by HOMA-IR index; beta cell function and insulin secretion were considered
by serum C-peptide level. Pearson’s correlation test was performed to correlation analysis.

Results: WtHR showed positive correlations with serum glucose, insiilin and C-peptide levels (r values
were; 0,411; 0,341 and 0,451 respectively). In addition BMI showed positive correlations with serum
glucose, insiilin and C-peptide levels too (r values were; 0,424; 0,396 and 0,473 respectively). VAI
showed positive correlations with serum glucose and C-peptide levels (r values were; 0,725 and 0,354
respectively). BAI was not correlated with any biochemical parameters excepted HOMA-IR index. There
were positive correlations between the HOMA-IR index and all of the obesity indices (r values were
0,434; 0,455; 0,526 and 0,572 respectively for BAI, VAI, WHtR and BMI).

Conclusion: WtHR and BMI showed the strongest relationships with beta cell activity and insiilin
resistance. WHtR is the most reminder of BMI in this aspect. Although some metabolic parameters were
used in calculation of VA, it showed similar results to other indices. Whereas BAI was related to insiilin
resistance, it wasn't related to insiilin secretion.

Key Words: Insulin resistance, C-peptide, obesity

GIRIS
Kandaki C-peptid duzeyi, beta hicre akti-

vitesinin ve endogjen insiilin salgisinin iyi bir
gostergesidir. Preprohormon olarak pankreas

orani (BKO) gibi klasiklesmis parametrelere
son zamanlarda bel cevresinin boya orani
(BBO), visseral adiposite indeksi (VAI) ve
viicut adiposite indeksi (VtAi) de eklenmistir

beta hiicrelerinde uretilen polipeptid yapi
kana salindiktan sonra bir parcasi ayrilir ve
bu C-peptid olarak adlandirilir. Kalan kisim
ise insiilindir (1). insiilin direncini degerlen-
dirmek icin HOMA-IR indeksi yaygin olarak
kullanilan bir parametredir. Bunun yaninda,
serum C-peptid diizeyinin, nondiyabetik
Kisilerde total ve bolgesel yag dagilimm ile
pozitif iliskili oldugu, artmis serum C-peptid
diizeyinin hem saglikh hem de diyabetik
Kisilerde instilin hipersekresyonunun ve insulin
direncinin bir gostergesi oldugu bildirilmistir
(2,3). Ayrica artmis serum C-peptid duzeyi,
sonradan gelisen, insiiline bagimh olmayan
Diyabet (NIDDM) ile iligkili bulunmustur (3).

Obezite, beta hiicre disfonksiyonu ve insiilin
direnci ile beraber dislipidemi, Diabetes
Mellitus (DM), kaRdiyovaskiiler hastalik, hi-
pertansiyon, inme, kronik bobrek yetmezligi
ve kanser gibi bir¢ok hastaligin patogene-
zinde rol oynar (4). Obezitenin tanisi, derece-
lendirilmesi ve dederlendirilmesi icin viicut
kitle indeksi (VKI), bel cevresi (BC), kalca
cevresi (KC), bel cevresinin Kkalca cevresine

(5-8).

Bu calismada insiilin direnci olmayan, saglikl,
yetiskin erkeklerde yeni obezite parametreleri
ile beta hiicre aktivitesi ve HOMA-IR indeksi
arasindaki iliskinin arastirilmasi amaclanmustir.

GEREC VE YONTEM

Bu calismaya, Diyabet, Metabolik Sendrom,
Koroner Kalp Hastahidi, Hipertansiyon, akut
veya kronik enfeksiyon gibi herhangi bir
hastallk tanisi almamis, bir rahatsizhigi
bulunmayan, herhangi bir ila¢ kullanmayan,
rasgele secilmis 51 saghkli erkek dahil edildi.
Bu Kisilerin kilo, boy, BC, KC Olgiildiikten
sonra asadidaki formiiller kullanilarak VKI,
BKO, BBO ve VtAI hesaplandi (6,7).

BKO= bel cevresi (cm)/kalca cevresi (cm)
BBO=Dbel ¢evresi (cm)/boy (cm)

VKi= agirlik (kg)/boy?

VtAi= [KC (cm)/ boy'*°]-18

Calismaya alinan her bireyden 12-14 saatlik

gece achgm takiben sabah 08.00-09.00
arasinda 10 mL periferik ven6z kan Ornegi
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alindi. Ayni gun icinde, otoanalizor ve ticari
kit kullanilarak serum trigliserid (TG), HDL,
glukoz diizeyleri (Cobas Integra 400 Chemistry
Analyzer, Roche Diagnostic Systems, Japan),
C-peptid ve insiilin diizeyleri (Immulite 2000,
Immunanalyzer, Siemens Healthcare
Diagnostics Inc., USA) Olgiildii. C-peptid igin
referans degerler: 0,1-15,0 ng/mL ve analitik
sensitivite 0,05 ng/mL idi. Insiilin icin
referans dederler: 6-27 ulU/mL ve analitik
sensitivite 2 wlU/mL idi.

VAl ve HOMA-IR indeksi asadidaki formiiller
Kullanilarak  hesaplandi  (7,9). HOMA-IR
indeksi 2,5tan Kkiicik ise insulin direnci
olmadidi kabul edildi.

VAI=[BC(cm)/(39.68+ 1.88xVKI)|x[TG
(mmol/L)/1.03]x[1.31/HDL-K (mmol/L)]
(erkeKler icin)

HOMA-IR= Aclik serum Glukoz diizeyi (mmol/L)
x Achik serum Insiilin diizeyi (uU/mL)/22,5

Bu calismayr yapmak igin, Sitcii Imam
Universitesi Tip Fakiiltesi Dekanhd Etik
Kurulundan yazili izin alindi. Her bireyden
calismaya gontilli olarak katildiklarini gésteren
yazili onam alindi. Veriler, SPSS 15.0 programi
(SPSS Inc, Chicago, IL, USA) kullanilarak analiz
edildi ve “ortalamaz* standart sapma” ve “n /
%" olarak verildi. Korelasyon analizi Pearson
korelasyon testi uygulanarak yapildi, istatistiksel
anlamhlik diizeyi p<0,05 olarak kabul edildi.

BULGULAK

Calismaya alman bireylerin genel demo-
grafik, antropometrik ve biyokimyasal verileri
Tablo 1'de goOsterilmistir. Yaslart 18 ve 52
arasinda olup ortalama yas: 34,1+8,1 yil idi.
Hicg bir birey sigara ve alkol kullanmiyordu ve

Obezite Indeksleri

hepsinin HOMA-IR degerleri 2,5un altinda
idi. VKine gére 20 kisi Normal Kilolu
(VKi=18,0-24,9) (% 39,2), 22 kisi Asir1 Kilolu
(VKi=25-29,9) (% 43,1) ve 9 kisi (%17,7)
Obez (VKi=30,0) olarak degerlendirildi
(Tablo 1).

Parametreler arasindaki korelasyon analizi
sonuclart Tablo 2'de ve Sekil 1-4de “r”
degerleri ile beraber gosterilmistir. Hem BBO
hem de VKI serum glukoz, insiilin ve C-peptid
diizeyleri ile pozitif korelasyon gosterdi. VAI
serum glukoz ve C-peptid diizeyleri ile pozitif
korelasyon gosterdi (Tablo 2, Sekil 1A-D). VtAi
ne gdlukoz, ne insilin, ne de C-peptid
diizeyleri ile iligkili bulunmadi. Biitiin obezite
indeksleri HOMA-IR ile pozitif korelasyon
gosterdi (Tablo 2, Sekil 2A-D).

Tablo 1. Calisma populasyonunun demografik, antro-
pometrik ve biyokimyasal verileri

Degiskenler Ortalama=Standart sapma
Yas, yil 34,1 = 8,9
Erkek / Kadin, n/n 51/0
Sigara icen, % 0
Alkol kullanan, % (0]
Normal Kilolu, n / % 20/39,2
Asiri Kilolu, n / % 22 /431
Obez, n/ % 9/17,7
VAI 4,17+2,7
VtAI 27,8%3,5
BBO 0,55%+0,07
VKi, kg/m2 26,6+4,2
Glukoz, mg/dL 73,1+12,1
C-peptid, ng/mL 1,41+0,56
Insulin plU/mL 5,96+3,2
HOMA-IR 1,08+0,61

Kisaltmalar: BBO: bel cevresinin boya orani, HDL-K:
high density lipoprotein-kolesterol, HOMA-iR: Homeostasis
model assessment of insulin resistance, TG: trigliserid,
VAI: visseral adiposite indeksi, VKIi: viicut kitle indeksi,
VtAI: viicut adiposite indeksi

Tablo 2. Genel populasyonda antropometrik ve biyokimyasal parametreler arasindaki korelasyon (Pearson korelasyon

testi uygulandr)

Parametreler VAL VAI BBO VKI

r r r r
Yas, yil -0,007 0,485%* 0,489%* 0,460%*
Glukoz, mg/dL 0,237 0,725%* 0,411%* 0,424 %*
C-peptid, ng/mL 0,234 0,354* 0,451 %* 0,473%*
insiilin, wnlU/mL 0,223 0,182 0,341%* 0,396%**
HOMA-IR 0,434 %* 0,455%* 0,526%* 0,572%*

*p<0,05; **p <0,01

Kisaltmalar: BBO: bel cevresinin boya orani, HOMA-IR: Homeostasis model assesment of insulin resistance, VAI:
visseral adiposite indeksi, VKI: viicut kitle indeksi, VtAI: viicut adiposite indeksi
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TARTISMA

VtAl, HOMA-IR ile pozitif yonde iligkili iken ne
C-peptid ne insiilin ne de glukoz ile iliskili
bulunmarmustir. VAl viicut yag yiizdesi hak-
kinda fikir verebilecek kolay bir yontem
olarak yakin zamanda tanimlanmistir ve
adirhk  Olglilmesine gerek kalinmamasi,
elektronik cihaz gerektirmemesi ve kolay
hesaplanabilmesi avantaj olarak bildirilmistir
(6). Schulze ve ark. VtAi'nin VKI ve 6zellikle
BC gibi diyabetin giicli bir prediktori
oldugunu bildirmislerdir (10). Stepien ve ark.
insiiline duyarli ve direncli Kisilerde VKI ve
VtAI degerlerinin benzer oldugunu bildir-
mislerdir (11). Ote yandan, Vinknes ve ark.
yaptiklan calismada VtAi'nin yalmizca Normal
Kilolu bireylerde vicut yag ytizdesi ile korele
oldugunu, bu yiizden VKI arttikca VtAi'nin
VKi'den daha az degerli oldugunu ve miim-
kiin olan durumlarda VKi'nin kullanilmasinin
daha dogru olacagin bildirmislerdir (12).

Adipositenin cok dogru bir Olciisii olmama-
sina ragmen VKi, hem epidemiyolojik calis-
malarda hem de Klinik uygulamada viicuttaki
yag durumunu tahmin etmek icin en sik
olarak Kkullanilan parametredir (13). Bizim
calismamizda VKI ile Glukoz, C-peptid,
insiilin ve HOMA-IR arasinda pozitif korelas-

yonlar bulundu. Ayrica BBO VKi'ye benzer
sonuclar gosterdi. BBO kardiyovaskiiler
hastaliklar ve hipertansiyon icin iyi bir
gosterge olarak tanimlanmistir (14). Stepien
ve ark. VtAI gibi BBO'nun da insiiline duyarl
ve direncli bireyler arasinda VKi'den anlaml
fark gostermedigini bildirmislerdir (11).

VAI C-peptid diizeyi ile zayif iliski gosterirken,
insulin diizeyi ile iliskili bulunmamuistir. Fakat
HOMA-IR ile pozitif korelasyon gostermistir.
Stepien ve ark. insiilin direnci ile en ¢ok
iliskili olan obezite indeksinin VAI oldugunu
bildirmislerdir (11). Ayrica VAI insiilin direnci
olan Kisilerde, serum insiilin diizeyi ve
HOMA-IR ile pozitif, obes olmayan bireylerde
ise insiilin duyarlihg: ile negatif korelasyon
godstermistir (15,16). Bizim populasyonumuz
saglikli ve insilin direnci olmayan bireyler-
den olusmaktadir ve % 17,7'si obezdir. Bu
durumda da HOMA-IR ile VAI arasinda pozitif
korelasyon bulunmustur. Stepien ve ark.
BBO'ya gére VAi'nin HOMA-IR ile daha giiclii
iliskili oldugunu, Bozorgmanesh ve ark.
BBO'dan iistiin olmamasina ragmen VAi'nin
diyabet gelisimi icin bagimsiz prognostik bir
risk faktorii olabilecegini bildirmislerdir (11,
17). Bizim calismamizda BBO'nun, VAlye
gore HOMA-IR ve biyokimyasal parametre-
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lerle daha giiclii korelasyonlar gdsterdidi
bulunmustur.

insiilin duyarhhg, yalmzca visseral adiposite
ile degil, trigliserid ve HDL gibi diger etken-
lerle de iligkilidir. Bu yiizden VAl tanmimlan-
mustir (5,7). VAI, visseral obezitenin ve insiilin
duyarhih@inin iyi bir gostergesi olarak anil-
maktadir (16). Artmis visseral yagdlanma,
omental adipoz dokuda artmis makrofaj
infiltrasyonu, hem omental hem de subku-
tan6z yag depolarindaki adipositlerin boyut-
larinin genislemesi ve omental adiposit
insuilin direncinin obes Kisilerde artmis
insulin direncinin gelismesinde 6nemli rol
oynayabilece@i bildirilmistir (15,17). Bu
dirence cevap olarak artan beta hiicre akti-
vitesi viicudun insulin direncini kompanse
etme cabasi olarak yorumlanabilir. Zamanla
bu caba yetersiz kaldiginda metabolik
sendrom ve iligkili diger hastaliklar gelise-
bilecektir.

SONUC

Sonug¢ olarak, insiilin direnci olmayan,
sadlikli, yetiskin erkeklerde yeni obezite
indeksleri genel olarak insulin direnci, C-
peptid ve insilin duzeyleri ile pozitif
Korelasyon goOstermektedirler. Beta hicre
fonksiyonu ve insulin direnci ile iligkisi
yoniinden VKi'ye en cok benzeyen obezite
indeksi BBO'dur. VKi, BC, TG ve HDL'nin
birlikte formule edilmesiyle elde edilen
VAi'nin sadladig veriler, BBO ve VKi ile de
elde edilmistir. VtAl, HOMA-IR indeksi ile
iliskili olmasina ragmen, C-peptid ve beta
hiicre fonksiyonu ile iliskili degildir. Bu
konuda insiilin direnci olan bireylerde
yapilacak calismalara da ihtiya¢ vardir.

KAYNAKLAR

1. Steiner DF, Cunningham D, Spigelman L, Aten B.
Insulin Biosynthesis: Evidence for a Precursor.
Science 1967; 157(3789):697-700.

2. LiY, Meng L, Li Y, Sato Y. Associations of Serum C-
Peptide Level with Body Fat Distribution and Ever
Stroke in Nondiabetic Subjects. J  Stroke
Cerebrovasc Dis 2013;23(3):e163-9

3. Bergstrom RW, Newell-Morris LL, Leonetti DL,
Shuman WP, Wahl PW, Fujimoto WY. Association of
elevated fasting C-peptide level and increased intra-
abdominal fat distribution with development of
NIDDM in Japanese-American men. Diabetes 1990;
39(1):104-11.

Turk Klinik Biyokimya Derg 2014; 12(1)

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Obezite Indeksleri

. WHO Expert Consultation. Appropriate body-mass

index for Asian populations and its implications for
policy and intervention strategies. Lancet 2004;
363(9412):157-63.

. Bozorgmanesh M, Hadaegh F, Khalili D, Azizi F.

Prognostic Significance of the Complex "Visceral
Adiposity Index" vs. Simple Anthropometric
Measures. Cardiovasc Diabetol 2012;11(20):1-10.

. Bergman RN, Stefanovski D, Buchanan TA, Sumner

AE, Reynolds JC, Sebring NG, et al. A better index of
body adiposity. Obesity (Silver Spring) 2011; 19(5):
1083-9.

. Amato MC, Giordano C, Galia M, Criscimanna A,

Vitabile S, Midiri M, et al. Visceral adiposity index. a
reliable indicator of visceral fat function associated
with cardiometabolic risk. Diabetes Care 2010;
33(4):920-2.

. Du T, Sun X, Huo R, Yu X. Visceral adiposity index,

hypertriglyceridemic waist and risk of diabetes: the
China Health and Nutrition Survey 2009,
International Journal of Obesity (Lond) 2013; doi:
10. 1038/ijo.2013.181.

. Matthews DR, Hosker JP, Rudenski AS, Naylor BA,

Treacher DF, Turner RC. Homeostasis model
assessment: insulin resistance and beta-cell function
from fasting plasma glucose and insulin
concentrations in man. Diabetologia 1985; 28(7):
412-9.

Schulze MB, Thorand B, Fritsche A, et al. Body
adiposity index, body fat content and incidence of
type 2 diabetes. Diabetologia 2012;55(6):1660-7.

Stepien M, Stepien A, Wlazel RN, Paradowski M, Rizzo
M, Banach M, et al. Predictors of Insulin Resistance
in Patients With Obesity: A Pilot Study. Angiology
2014; 65(1):22-30.

Vinknes KJ, Elshorbagy AK, Drevon CA, Gjesdal CG,
Tell GS, Nygard O, et al. Evaluation of the Body
Adiposity Index in a Caucasian Population: The
Hordaland Health Study. Am J Epidemiol 2013;
177(6):586-92.

McCarthy HD. Body fat measurements in children as
predictors for the metabolic syndrome: focus on
waist circumference. Proc Nutr Soc 2006; 65(4):385-
92.

Meseri R, Ucku R, Unal B. Waist:height ratio: a
superior index in estimating cardiovascular risks in
Turkish adults. Public Health Nutr 2013; 8:1-7.

Kloting N, Fasshauer M, Dietrich A, Kovacs P, Schon
MR, Kern M, et al. Insulin-sensitive obesity. Am J
Physiol Endocrinol Metab 2010; 299(3): E506-15.

Amato MC, Giordano C, Pitrone M, Galluzzo A. Cut-
off points of the visceral adiposity index (VAI)
identifying a visceral adipose dysfunction associated
with cardiometabolic risk in a Caucasian Sicilian
population.  Lipids Health Dis 2011; doi:
10.1186/1476-511X-10-183

Karayannis G, Giamouzis G, Tziolas N, Georgoulias
P, Skoularigis J, Mikhailidis DP, et al. Association
between epicardial fat thickness and weight
homeostasis hormones in patients with noncachectic
heart failure. Angiology 2013; 64(3):173-80.




Celik A ve ark.

Yazisma adresi:

Dr. Ahmet Celik
Siitcii imam Universitesi Tip Fakiiltesi

Tibbi Biyokimya AD, Kahramanmaras, Turkiye
Tel: 0344 2801000

Faks: 0344 2801000
E-mail: drahmetcelik@gmail.com

m Turk Klinik Biyokimya Derg 2014; 12(1)




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


