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Baskan'dan

Sayin Uyeler,

Dernek olarak Il. Bolgesel Turk Toksikoloji
Dernegi Sempozyumu’nu 3-4 Mayis 2013 ta-
rihlerinde Eskisehir’de, Anadolu Universitesi
Eczacilik Fakultesi'nde gerceklestirdik. Bek-
lentimizin Gzerinde bir katilimla gergeklesen
sempozyum, sunum sikligi ve sunumlar arasi
ayrilan sidrenin rahatligi nedeniyle de diger
etkinliklerden farkh bir gorinim ¢izdi; nere-
deyse 25 dakikalik sunum siresine yakin si-
ren soru-yanit ve katki bolimlerine deneyimli
akademisyenler kadar ylksek lisans ve dokto-
ra 6grencilerinin de yogun ilgisi, tim katilim-
cilart memnun etti. Toplam 80 kayitli katilimla
gergeklesen 1 giinlik sempozyumda 6 davetli
konusma ve 24 poster sunumu yer aldi.

Sempozyumun 2. gini saat 9:30-11:30 ara-
sinda, daha 6nce TTD Uyeleri arasinda yapilan
ankette en yiiksek talebi alan ve bu nedenle
4. Surekli Egitim Kursu olarak belirlenen “Tok-
sikoloji Calismalarinda Analitik Validasyon”
kursu, 28 kayith katiimci ile gergeklestirildi.
Kursta teorik temeller anlatildiktan sonra
pratik uygulamaya donuk bilgiler verildi. Kurs
sonras! Eskisehir’e de 6zgi olan ¢ig borek ve
ayrandan olusan bir 6gle yemeginin ardindan
kayit yaptiran tim katimcilar, bir rehber es-
liginde Eskisehir’in muzelerini, parklarini, yo-
resel kiiltlriini yansitan tarihi mekanlarini, ki-
sacasi Anadolu Universitesi’nden sonra biitiin
bir sehri neredeyse bastan yeniden kuran Sa-
yin Yilmaz Bliylikersen’in ve ekibinin eseri olan
bu giizel kenti gezdiler. inanarak ve calisarak
gercek anlamda basariya ulasilabileceginin ka-
nitini somut olarak gérmek, tim katilimcilari
memnun etti.

Hem sempozyum, hem de kurs, Tirkiye'nin
hemen her sehrinden ve genellikle Universi-
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telerden gelen katilimcilarla gergeklesti. Bol-
gesel olarak yaygin ve ilgi agisindan yogun ka-
tilim, tlkemizde toksikolojinin ulastigi diizeyi,
ayrica dernegin kurulusundan bugiine strdir-
digu etkin konumu ve aktif 6zelligini bir kez
daha gostermis oldu. Bu sempozyum progra-
mina TTD internet sitesinden ulasabilirsiniz.

Bu glizel etkinligin gergeklesmesine katki-
da bulunan ev sahibi konumundaki Anadolu
Universitesi Eczacilik Fakiltesi, F. Toksikoloji
Anabilim Dali Baskani Sayin Dog. Dr. Biilent
Ergun, Yard. Dog. Dr. Sinem llgin ve Yard. Dog.
Dr. Ozlem Atl'’ya, ayrica fakiilte dekani Sayin
Prof. Dr. Yusuf Oztiirk ve Sayin Rektér Davut
Aydin‘a Turk Toksikoloji Dernegi ve tim kati-
limcilar adina bir kez daha tesekkiir ediyorum.

Eskisehir etkinligimizden hemen 4 giin sonra
8 Mayis 2013 tarihinde Ankara Universite-
si Cebeci Yerleskesi’'nde Universitenin Adli
Tip Enstitlst tarafindan Enstiti MudarlGgi
gorevini yiriten ve kurulusundan bugiline
dernegimizin de Uyesi olan Sayin Prof. Dr.
Tilin Soylemezoglu'nun emekliligi onuruna
bir sempozyum dizenlenmistir. Sempozyum
Dizenleme Kurulu, dernegimize sempozyum
icerisinde bir toksikoloji paneli diizenlenmesi
amaciyla davette bulunmus ve Sayin Soyle-
mezoglu ile birlikte Prof. Dr. Ali Esat Karakaya,
Prof. Dr. Hilmi Orhan, Prof. Dr. Sinan Slizen
ve Prof. Dr. Nursen Basaran’in konusmacilari
oldugu “Diinden bugtine toksikoloji ve gele-
cekten beklentiler” paneli gergeklestirilmistir,
sempozyum programina TTD internet sitesin-
den ulagilabilir.

Toksikoloji bilgisinin glinlik hayata uygulan-
masinin orneklerinden birisi olan Kozmetik
Uriinlerin Givenlilik Degerlendirmesi konu-
sunda dernegimiz, ilkini 2007 yilinda diizen-
lemis oldugu bir glinliik egitim toplantisindan
sonra 7-9 Haziran 2013 tarihlerinde Ankara’da
T.C. Saglik Bakanligi Tiirkiye ilag ve Tibbi Cihaz
Kurumu’nun destegiyle bir kurs diizenlenme-
sini kararlastirmistir. Siz bu satirlari okurken
blyuk olasilikla s6z konusu kurs tamamlanmis
olacaktir. Bu kursta Temmuz 2013 tarihinde
76/768/EEC kodlu Avrupa Komisyonu direkti-
finin yerini alacak olan EC Reg No: 1223/2009
dokiimani ve ilgili rehberlerde belirtildigi
sekliyle “toksikoloji konusunda yeterli dene-
yimi olan (The safety assessor must provide
evidence of having relevant experience in
toxicology, as well as a controlled indepen-

dence in matters of product related decision
- Scientific committee on consumer safety.
The SCCS’s notes of guidance for the testing of
cosmetic substances and their safety evaluati-
on, 8th revision, 11 December 2012-)” kisilere
Kozmetik Uriinlerin Giivenlilik Degerlendirme
Raporu hazirlanmasi konusunda teorik ve pra-
tik egitim verilecektir.

7 Haziran Cuma gini baslayacak olan kursta
ilk 2 giin teorik egitim verilecek; 9 Haziran Pa-
zar glni gruplar halinde olgu Uzerinde galisi-
lacak, Guivenlilik Degerlendirme Raporu pratik
olarak hazirlanarak kurs tamamlanacaktr.

Kursa kaydolabilmek igin farmasotik toksikolo-
ji (eczacilik fakilteleri) ve toksikoloji (tip fakul-
teleri) uzmanlk alanlarinda minimum ytksek
lisans derecesi sahibi olmak gerekmektedir.
insan toksikolojisi disiplininin uygulamalarin-
dan birisi olan Kozmetik Uriinlerde Giivenlilik
Degerlendirmesi raporu hazirlanmasi toksi-
kologlar icin 6nemli bir pratik olacaktir. Kurs
programi’na TTD internet sitesinden ulasila-
bilir.

Toplumsal olarak iginden ge¢mekte oldugu-
muz ¢alkantili dénemin herhangi bir olumsuz-
luga kaymadan atlatilmasini, bugtine kadar (5
Haziran) olgun bir tutumla yansitilan sivil ta-
leplerin toplumumuzun demokrasi hanesine
bir kazanim olarak yazilmasini diliyorum.

Sevgi ve selamlarimla,

Prof. Dr. Hilmi Orhan
Turk Toksikoloji Dernegi
2011-2013 Yoénetim Kurulu Bagkani

Yonetim Kurulu adina sayman Dr. Emre
Durmaz’in notu: Dernegimizin aktivite-
lerinin surdirilmesinde 6demekte oldu-
gunuz yillik Gye aidatlari olduk¢a 6nemli
yer tutmaktadir. Gegmise donilik olarak

Turk Toksikoloji Dernegi yillik aidat borg-
lari saymanttd@yandex.com adresinden
ogrenilebilir. Birikmis aidatlarinizin olmasi
durumunda uygun olan bir siire igerisinde
odenmesini saygilarimizla rica ederiz.

Bilten Yayin Kurulu
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Gamma-H2AX Testi ve Onemi

Ziilal ATLI SEKEROGLU | Ordu Universitesi, Fen-Edebiyat Fakiiltesi, Biyoloji Bélimii, ORDU

Toksikolojinin alt dallarindan birisi olan gene-
tik toksikoloji; organizmanin normal biyolojik
isleyisi sirasinda veya kimyasal, fiziksel ve bi-
yolojik etkenlere bagli olarak hticrelerin DNA
molekillerinde meydana gelen degisiklikleri
inceler ve gesitli ajanlarin ortaya gikardigi ge-
netik hasarin degerlendirilmesinde 6nemli bir
yere sahiptir. Ciinkii DNA hasarinda rol alan
kilit molekillerde ve yollardaki bozukluklar
doku hasari, yaslanma, kanser, infertilite ve
bazi genetik ve multifaktoryal hastaliklara yol
acmaktadir. Cesitli mekanizmalarla dogrudan
ya da dolayli olarak genetik materyalde mey-
dana gelen hasarlari saptamak amaciyla gelis-
tirilmis ¢ok sayida genotoksisite testi bulun-
maktadir [1]. Bu makalede, kullanimi 6zellikle
son yillarda oldukga artis gosteren, ¢ok genis
alanlarda kullanim imkanina sahip olan ve
DNA ift zincir kiriklarinin olusturdugu odakla-
rin tespitine dayanan yH2AX testi tanitilmaya
calisilmistir (Sekil 1).

Bu makalede, kullanimi 6zellikle son

yillarda oldukga artis gosteren, ¢ok
genis alanlarda kullanim imkanina

sahip olan ve DNA cift zincir
kiriklarinin olusturdugu odaklarin
tespitine dayanan yH2AX testi
tanitilmaya ¢alisiimistir .

DNA molekli sirekli olarak genotoksik stre-
se yol agan cesitli faktorlerin etkisi altindadir.
Endojen ve ekzojen kokenli pekgok fiziksel,
kimyasal ve biyolojik faktor DNA zincir kirik-
larinin olusumuna neden olan seker-fosfat
omurgasinda kirilmalara yol agabilir. Ozellik-
le DNA ift zincir kiriklari, hicrenin yasami
boyunca sirekli olarak ortaya gikabilen en
tehlikeli lezyon tirleridir ve bunlarin etkili bir
sekilde onarilmasi hiicrenin saglikh bir sekilde
fonksiyonlarini devam ettirebilmesi igin son
derece 6nemlidir. Clinkd tamir edilemeyen bu
hasar; genomik kararsizlik, kanser gelisimi ve
neoplastik transformasyona yol agan mutas-
yonlarin olusumuna neden olabilir [2-4].
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Sekil 1. yH2AX testinin kullanim alanlarl.

DNA tamirinin gergeklestigi kromatinlerin
yapisal ve islevsel birimleri niikleozomlardir.
Her nlikleozom 147 baz giftinden olugan DNA
zinciri ve bu zincirin etrafinda sarildigi dért ge-
kirdek histonundan her birinin iki kopyasindan
olusur. Nikleozom yapisini meydana getiren
dort gekirdek histon ailesi H2A, H2B, H3 ve
H4’tar (Sekil 2). H2A histon protein ailesinin
de H2A1, H2A2, H2AX ve H2AZ gibi varyantlari
vardir. Onemli bir H2A tipi olan H2AX protei-
ni, hiicre ve doku tipine bagh olarak memeli
H2A histon havuzunun %2-25'lik bir bolimu-
na olusturur. Ayrica karboksil kuyruk kisminda
son derece korunmus 6zel bir diziye sahip ol-
dugu igin H2AX proteini, 6karyotlarda 6nemli
olctide korunmus olan bir H2A histon tipidir.
Diger H2A histon ailesi lyeleri gibi, H2AX de
fosforilasyon, asetilasyon ve ubikuitinasyona
ugrayarak pekcok hicresel olayin dizenlen-
mesini saglar. Hasarl bolgelerde gorev alan
bu histon tipi, DNA hasar tamiri sirecinde
anahtar bir rol oynadigi icin, hiicre bolinmesi
ve blylmesi, immulno-reseptorlerin diizen-
lenmesi gibi pekgok hiicresel olay, genomik
kararsizlik ve DNA hasar tamiri ile ilgili send-
romlarla yakindan iligkilidir [2,5,6].

H2AX, DNA hasarina yanit yollarda gorev
alan ilk proteinlerden birisidir. DNA gift zin-
cir kiriklarina yanitta H2AX, korunmus olan
C-terminal kuyruk bélgesindeki serin 139 po-
zisyonundan, PI-3 (Phosphoinositol-3) kinaz
ailesi Uyeleri olan ATM, ATR ve DNA-PK'ler
tarafindan hizla fosforillenir (Sekil 2). ATM ve
DNA-PK’ler genellikle iyonize radyasyon son-
rast H2AX'nin fosforilasyonunda fonksiyonel
gorev Ustlenirken, ATR ise replikasyon catali-
ni yavaglatan ya da duraklatan DNA hasarina
yanitta daha énemli bir gorev tUstlenmektedir.
Fosforile olmus H2AX, gammaH2AX (yH2AX)
adini alir ve DNA cift zincir kiriklar olustugun-
da gorilebilir nikleer odaklar olusturur (Sekil
3A). Bu nedenle yH2AX'nin ekspresyonu DNA
¢ift zincir kiriklarinin tespitinde hassas bir
indikator olarak son yillarda siklikla kullanil-
maktadir [3,4,6-8]. DNA tamiri gerceklestikten
sonra y-H2AX, protein fosfataz 2A tarafindan
defosforile edilir ve boylece hiicredeki y-H2AX
seviyesi diizenlenir. Bu nedenle y-H2AX ‘in de-

Sekil 2. H2AX'in nikleozomdaki yeri ve
C-terminal bolgesindeki serin 139 pozis-
yonu [6].

fosforilasyonu DNA tamir ¢alismalari icin de
¢ok uygun bir parametre olusturur [2].

yH2AX olusumu ve yH2AX'in olusturdugu niik-
leer odaklar mikroskopi, sitometri, Western
blotlama ile belirlenebilir. Ancak, bu odakla-
rin belirlenmesi ve DNA hasarinin ya da tamir
etkinliginin 6lglilmesinde primer y-H2AX anti-
badisi ve floresans sekonder antibadinin kulla-
nildigi immiinofloresans yontemi daha yaygin
olarak kullanilmaktadir (Sekil 3B). [2,4].

DNA hasar tespitini saglayan
diger test veya uygulamalarla
kiyaslandiginda; tek bir hiicre

diizeyinde genomun biitiinliiglindeki
¢ok kiiclik degisiklikleri saptayabildigi
icin yH2AX testi, daha avantajlidir.

DNA hasar tespitini saglayan diger test veya
uygulamalarla kiyaslandiginda; tek bir hic-
re dizeyinde genomun bdtinlGgiindeki ¢ok
kiguk degisiklikleri saptayabildigi icin yH2AX
testi, daha avantajlidir. Bu test, genomu etki-
leyebilecek radyasyon gibi fiziksel etkenlerin,
ilaglar, gida katki maddeleri, nanomateryaller,
pestisitler ve gevresel kirleticiler gibi sitotok-
sik ve genotoksik olabilecek her tirlii kimyasal
ajanin DNA hasari ve tamiri Gizerindeki etkile-
rinin tespiti ve risk tayininin yapilabilmesi igin
molekiiler diizeyde kullanilabilecek hassas bir
yontemdir. DNA hasarinin gostergesi olarak
¢ok onemli bir indikator olan yH2AX testinin
klinikte kullanimi da g¢ok pratik ve faydaldir.
Farmakodinamik olarak bu testin kullaniima-
si; gesitli ilaglarin test asamasinda ve piyasa-
ya slirtldikten sonra hastalardaki genotoksik
etkilerini ve glvenirliligini aragtirmada faydali
olabilir. Ayrica hicre 6limi ve yaslanmada,
bazi hastaliklarda artmis DNA hasarinin ve
tamirinin tespitinde ve genetik hasar ile has-
taliklar arasindaki iliskinin belirlenmesinde
de basarili bir sekilde kullanilabilir. Bu testin
kanser galismalarindaki 6nemi de oldukga bu-
yuktir. Son yillarda bu testin; kanser riskinin
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Sekil 3. DNA gift zincir kiriklar
sonrasinda yH2AX odaklarinin olusu-
mu (A) ve bu odaklarin immunofloresans
yontemi ile tespit edilmesi (B).
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ve kansere duyarliigin tayininde ve takibinin
yapilmasinda, dosimetride, radyoterapi ve
kemoterapinin indikledigi DNA hasar seviye-
sinin molekiler diizeyde belirlenmesinde ve
antikanser ajanlara karsi timor hassasiyeti
ya da direncinin tespit edilmesi konularindaki
kullanimi da g6z ardi edilemeyecek kadar art-
mistir [2,4,9,10].
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Savaglarda kullanilan nikleer ve konvan-
siyonel silahlarin yaninda belirli hedeflere
yonelik olarak kullanilan kimyasal maddeler
uzun dénemde gevre ve insan sagligini tehdit
edebilmektedir. Bu kapsamda, Fakirlestirilmis
Uranyum-DU (Depleted Uranium)’ igeren kon-
vansiyonel mihimmatlara bagl sorunlar da
ilgi duyulan arastirma konulari arasinda yer
almaktadir. DU muhimmatlari Birinci Korfez
Savasl esnasinda 20.000 km? lik bir alanda
yaklasik 300 ton diizeyinde kullanilmistir (1,2).
DU’ ya maruz kalmanin saglik lizerine etkile-
ri_ konusundaki tartismalar ise ‘Korfez Savasi
Sendromu-Gulf War Syndrome’ olarak ad-
landirilan hastalik yaninda Birlesmis Milletler
mensubu birkag askerde gbzlenen I6semi va-
kalariyla baslamistir (2). Balkan Savaslari, Af-
ganistan Savasi ve ikinci Kérfez Savasinda DU
iceren silahlarin artarak kullanilmaya devam
etmesi (yaklasik 31.000 ton) uranyuma bagli
toksik etkilerin glindemde kalmasina neden
olmustur. DU konusunda yayimlanmig bilimsel
makale sayisi 20 yil 6nce sadece 9 iken glni-
miizde bu sayl neredeyse 400’ e yaklagsmistir

(3).

DU’ ya maruz kalmanin saglik lizerine
etkileri konusundaki tartismalar
ise ‘Korfez Savasi Sendromu-Gulf

War Syndrome’ olarak adlandirilan
hastalik yaninda Birlesmis Milletler
mensubu birkag askerde gézlenen
I6semi vakalariyla baglamigstir.
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A. Fizikokimyasal Ozellikleri

Radyoaktif bir element olan uranyum, dogal
olarak kaya, su ve hatta insan organizmasin-
da bulunabilen bir maddedir. Yer kabugunda,
toprak ve kayalarda 1-4 ppm, deniz suyunda
ise 3.0 ppb konsantrasyonda bulunabilir. Do-

gal uranyum U-238, U-235 ve U-234 izotop-
larindan olusur. U-238 ve U-235 yeryiiziinde
yaklasik 4.5 milyon yil 6nce olusmus madde-
lerdir. U-234 ise U-238'in bozunma Uriind ola-
rak meydana gelmektedir (4,5). Burada 6nem-
li olan izotop U-235’ tir ve pargalanma etkisini
koruyabildiginden, nlkleer giic istasyonlarin-
da ve nukleer silahlarda kullanilabilmektedir.
U-235 igeriginin yaklasik %90 diizeyinde ol-
dugu madde ise ‘zenginlestirilmis uranyum’
olarak bilinir.

DU, niikleer silah veya yakit malzemesi ire-
timinde, dogal uranyumun zenginlestirilmesi
islemlerinin veya nikleer reaktorlerden elde
edilen kullanilmis yakitin yeniden islenmesi
strecinin bir yan riini olarak meydana gel-
mektedir. DU, ylUksek erime noktasina (1132
°C) sahip yogun bir metaldir ve gerilme glici
celik materyallerin yapisina benzer. DU, dogal
uranyuma kiyasla g kat daha az U-235 izoto-
pu igerir ve radyoaktivitesi %40 daha azdir (6).

B. Kullanimi

Niikleer silah ve yakitlarin zenginlestirme is-
lemleri esnasinda meydana gelen DU miktar
zenginlestirilmis her bir ton uranyuma karsilik
yaklasik 7 ton diizeyindedir. 1996 yilinda tim
dlnyada uretilen DU miktarinin 35.000 ton ol-
dugu bildirilmis olup giiniimiizde yaklasik 1.2
milyon ton DU ise gesitli amaglar igin korun-
maktadir (4).

DU, kursuna gore 1.7 kat fazla olan yuksek
yogunlugu, ucuz ve ulasilabilir bir malzeme
olmasi nedeniyle sivil ve askeri amagla kul-
lanilmaktadir. Radyoaktif materyallerin ta-
sinmasinda, tibbi ekipmanlarda radyasyona
karsi koruyucu ve kimyasal katalizor olarak
kullaniminin yaninda cam esya, seramik ve
dis hekimliginde de sivil amagl olarak kulla-
nilmaktadir (6). DU askeri amagli olarak ise
yogunlugu ve yanma esnasinda olusturdugu
yuksek isi nedeniyle tank gibi zirhli araglarin

imhasinda kullanilmaktadir. DU iceren mu-
himmat 600°C’ den yliksek sicakliklarda alev-
lenerek havada yogun sekilde yanmakta ve bu
sayede glcli zirhlan eritebilmektedir (2,7).
DU igeren mihimmatlarinin askeri amagh kul-
lanim miktarlarinin yaklasik olarak; 1. Korfez
Savaginda 286 ton (1991), Balkan Savasinda
11 ton (Bosna-1995, Kosova-1999) ve 2. Kor-
fez Savasinda 75 ton diizeylerinde oldugu bil-
dirilmektedir (4).

C. Cevresel Etkileri

Uranyum reaktif bir metaldir ve ¢cevrede uran-
yum 6geleri halinde diger elementlerle birlikte
yer alir. Bu uranyum 6gelerinin ¢dzlnurlikleri
olduk¢a degiskendir. Cevremizdeki uranyum,
uranyum oksit (UO,) seklinde ¢6ziinmez halde
bulunur.

DU igeren mihimmat hedefe ¢arptiginda 0.2-
15 mikron gapindaki toz parcaciklarina ayrisa-
rak donuk kahverengi bir toz sekline oksitlen-
mektedir (U,0,, UO, ve UO,). Meydana gelen
toksik uranyum oksit tozu bir bulut halinde
rizgarla tasmnabilir. DU mihimmati kullanil-
dig1 hedeften yaklasik 100 m uzaga kadar toz
bulutu halinde dagilabilir. Dislk seviyelerdeki
¢Ozlinebilen uranyum, yavas bir sekilde toprak
iclerine hareket eder ve bu durum adsorpsi-
yonla sonuglanir. Yagmur sulariyla ¢éziinebilir
uranyumun tasinmasi buradaki dislk seviye-
deki ¢6zlinebilir uranyumdan dolayi sinirlidir.
Yerylzd sularinin uranyumla kirlenmesinde,
su kaynaginin yakinhigi ve gegcis derinligi en
onemli faktérlerdir (6).

Bitkiler igin topraktan kok ve diger kisimlari
aracihgiyla aldigi 50 ppm’ den daha yulksek
miktardaki DU kirliligi zararlidir. Bazi kiglk
hayvan tirleri de DU kalintilarinin gida zinci-
rine girisinde ve tasinmasinda 6nemlidir. Bu-
nunla birlikte ¢evredeki DU kaynakli radyas-
yon dozlari nispeten dusuk dizeylerdedir (1).
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C. Maruz Kalma ve Saglk Uzerine Etkileri

Yetiskinler icin gida ve suyla alinan uranyu-
mun vyillik ortalama miktari yaklasik 460 ug,
solunum yoluyla ise 0.5 pg’ dir (2). Uranyum
ogelerinin dagihmi ¢ozlndrliik ve absorpsiyon
yoluna baghdir. Oral yolla alinan uranyumun
yaklasik %98’ i absorbe olmadan feges yoluyla
atihr. Uranyum absorbsiyonu daha ¢ok solu-
num yoluyla maruz kalindiginda gergeklesir ve
uranyum viicutta genis oranda dagilir. Kemik-
ler uranyum igin depolanma boélgesidir. Cevre-
sel olarak uranyuma maruz kalma engellense
de kemiklerden uranyum salinmasi aylar veya
yillarca devam edecektir. Uranyumun viicut-
tan uzaklastirilmasinda bobrekler hassas go-
revleri Ustlendiginden toksisitede 6nemli yer
tutar. Bobrek dokusu yiiksek miktarda uran-
yum birikmesinde énemli bir organdir. Deney
hayvanlarinda yapilan bir ¢alismada DU’ ya
kronik olarak disiik dozda maruz kalmanin
bobrekte fonksiyon bozukluklarina neden ol-
duguna dair sonuglar bildirilmistir (8).

DU kirliligi iceren su ve gidalarin oral yolla
alinmasi veya sarapnel pargalariyla meydana
gelen yaralardaki bulasmaya bagh maruziyet
onemlidir. Solunum yoluyla alinan DU parti-
killeri, akciger hiicrelerinde enflamatuvar ce-
vaplara neden olabilir(9).

Uranyuma ylksek dozda akut maruz kalmada
tibller nekroza bagh akut bobrek yetmezligi
gorulur. LD, degeri kimyasal formuna bagl
olarak yaklasik 14 mg/kg olarak bildirilmekte-
dir (10). Uranyuma bagh toksik etkiler konu-
sunda dikkatler kronik maruz kalma Ulzerinde
yogunlasmakla birlikte bu konuda yapilmis
arastirma sayisi olduk¢a azdir. Uranyum ma-
denlerinde galisanlarda akciger kanser riskin-
de bir artis tespit edilmis olmasina ragmen
gozlenen bu etkilerde radon bozunma riin-
lerinin katkisina dikkat ¢ekilmektedir (5). DU,
zayif radyoaktif oOzellikte oldugundan ancak
yuksek miktarda toza solunumla maruz kal-
manin akciger kanser riskini arttirabilecegi bil-
dirilmektedir (6).

Askeri personelde DU’ ya maruz kalma ve
saglik etkileri konusunda yapilmis bilimsel
¢alismalar yeterli degildir. Hindin ve arkadas-
lari tarafindan askeri personelle iliskili glincel
arastirma sonuglari DU’ ya maruz kalan per-
sonelin sperm orneklerinde artan dogumsal
kusurlarla tutarh kanitlara isaret etmektedir
(11).

DU’ ya maruz kalmayla iliskilendirilen saglik
problemlerinden birisi de ‘Korfez Savasi Send-
romu’ dur. Bu hastalik tablosu Korfez Savasin-
da gorev alan asker/sivil kisilerde goézlenen
karmasik ve bircok organ sistemini etkileyen
bir durumu kapsamaktadir. DU ve Korfez Sa-
vasl Sendromu iliskisini bilimsel agidan dogru-
lamak bazi faktorler nedeniyle gliglesmektedir
(4).

D. Tavsiye Edilen Saglik ve Guivenlik Standart-
lan

Uranyum o6geleri igin saglik ve glvenlik stan-
dartlari belirlenirken kimyasal ve radyolojik
riskler birlikte degerlendirilmelidir. Bununla
birlikte genel popiilasyon agisindan 1 mSv’ lik

doz, etkin doz olarak bildirilmektedir. Mesleki
maruz kalma igin limit deger 20 mSv’ dir (2).

Oral yolla uranyuma maruz kalmada bobrekler
hedef organdir ve kritik konsantrasyon 3 ug/g’
dir. Diinya Saghk Orgiitii (WHO) tarafindan
gunliik tolere Edilebilir Aim Miktari (TDI) 0.6
ug/kg olarak bildirilen uranyumun giinimdiz-
de gecerli olan TDI degeri 0.5 ug/kg dir (2).

Birlesmis Milletler Cevre Programi Fakirlesti-
rilmis Uranyum Masasi Degerlendirme Grubu
(UNEP 1999) solunum yoluyla anlik maksi-
mum kabul edilebilir miktari 1 g toz veya 100
mg DU olarak bildirmektedir (2). igme sularin-
da uranyumun tavsiye edilen glivenli konsant-
rasyon degeri ise 2-30 pug/dm? dir (12).

E. Maruz Kalmanin izlenmesi ve Tedavisi

Genel olarak sivil ve askeri amagh kullanimda
DU’ ya normal diizeylerin lizerinde maruz kal-
ma gozlenmez. Ancak bireylerin yapilan rutin
incelemelerinde ylksek diizeyde DU’ ya ma-
ruz kalma riski belirlenirse;

1. Bobrek hasarina dair belirtiler arastiriimali,
bu amagla 24 saatlik idrarda B2-mikroglobulin
diizeylerine bakilmalidir.

2. Sonuglar bir patolojiye isaret ederse, 24
saatlik idrar uranyum testi uygulanmahdir. Bu
amaca doniik en yaygin laboratuvar yontem-
leri Alfa Spektroskopisi, ICP-MS ve Termal iyo-
nizasyon Kitle Spektrometresidir.

idrar analizi, bébrek patolojisinde prognoz agi-
sindan faydali bilgiler saglar. Gogus Uzerinde
yapilan dis radyasyon olglimleri akcigerlerdeki
DU miktari konusunda belirleyicidir. Bu teknik-
te, akcigerlerdeki yaklasik 10 mg DU belirlene-
bilir ve maruz kalmanin kisa silire sonrasinda
etkili bir ydontemdir.

Tedavi

Akut  zehirlenmelerde selasyon tedavi-
si tartismal olmakla birlikte catechol-3,6-
bismethyliminodiacetic acid (CBMIDA)
tedavisinin faydah olduguna dair veriler bu-
lunmaktadir (13). Bobrek hasari durumunda
ise hemodiyaliz uygulanabilir.

Uranyum atiiminin arttirilmasi igin intravenoz
olarak % 1.4’ luk izotonik sodyum bikarbonat
yavas sekilde uygulanir.

Prognoz

DU birgok vakada kalici etkiler birakmaz. Akut
DU maruziyetinde renal tibiler asidoz so6z
konusudur. Sayet 6nemli miktarda DU tozuna
solunum yoluyla maruz kalinmis ise bu hasta-
larin akciger kanser riski agisindan uzun sureli
takibi gerekmektedir.

F. Sonug

DU ve toksik etkileri konusunda bilimsel veri-
ler bulunmasina ragmen maruz kalan asker ve
sivil kisilerde saglik sorunlarinin sikliginda arti-
sa neden oldugunu belirtmek giigtir. Bununla
birlikte maruz kalmaya bagh saglik etkilerinin
gercekgi bir sekilde yorumlanmasi, etki bolge-
sinde yasayan sivil halkla ilgili gerceklestirile-
cek bilimsel galismalarla miimkiin olacaktir.

DU konusunda dikkat edilmesi gereken diger
bir konu da sahip oldugu kimyasal ve radyolo-
jik etkiler arasindaki sinerjik etkilesimdir. Bazi
arastirmacilar bu etkilesimin timor baslatici
ve gelistirici roline dikkat ¢ekmektedir (14).
DU’ ya maruz kalma ve muhtemel toksik et-
kilerin degerlendirilmesinde bu etkilesimin de
dikkate alinmasi gerekmektedir.

DU ve toksik etkileri konusunda

bilimsel veriler bulunmasina ragmen

maruz kalan asker ve sivil kisilerde
saghk sorunlarinin sikhginda artisa
neden oldugunu belirtmek giigtiir

Kaynaklar:

1. Stegnar, P, Benedik, L. Depleted uranium in the environ-
ment— an issue of concern? Arch Oncology, 9(4), 251-255,
2001.

2. Bem, H., Bou-Rabee, F. Environmental and health con-
sequences of depleted uranium use in the 1991 Gulf War.
Environment International, 30, 123-134, 2004.

3. Briner, W. Thetoxicity of depleteduranium. Int J Environ
Res Public Health, 7, 303-313, 2010.

4. Fairlie, I.The health hazards of depleted uranium. Disar-
mament Forum, 3, 3-15, 2008.

5. Diinya Sagik Orgiitii, http://www.who.int/mediacentre/
factsheets/fs257/en/. (E.T.: 11.05.2012).

6. Cevre Koruma Ajansi, Depleted Uranium, Technical Brief,
EPA 402-R-06-011, December 2006.

7. Giannardi, C., Dominici, D. Military use of depleted urani-
um: assessment of prolonged population exposure. J Envi-
ron Radioact, 64(2-3): 227-236, 2003.

8. Zhu, G, et al. Renal dysfunction induced by long-term ex-
posure to depleted uranium in rats. Arch Toxicol, 83, 37-46,
20009.

9. Durakovic, A. et al. Estimate of the time zero lung bur-
den of depleted uranium in Persian Gulf War veterans by
the 24-hour urinary excretion andexponential decay analy-
sis.,168(8): 600-605, 2003.

10. Kathren, R.L., Burklin, R.K. Acute chemical toxicity of
uranium. Health Phys, 94(2): 170-179, 2008.

11. Hindin, R. et al. Teratogenicity of depleted uranium ae-
rosols: A review from an epidemiological perspective. Envi-
ron Health, 94(2): 170-179, 2008.

12. Kurttio, P. et al. Renal effects of uranium in drinking
water. Environ Health Perspect, 110 (4): 337-342, 2002.

13. Fukuda, S. et al. Efficacy of oral and intraperitoneal ad-
ministration of CBMIDA for removing uranium in rats after
parenteral injections of depleted uranium. Radiat Prot Do-
simetry, 133(1): 12-19, 2009.

14. Miller, A.C. et al. Effect of the militarily-relevant heavy
metals, depleted uranium and heavy metal tungsten-alloy
on gene expression in human liver carcinoma cells (HepG2).
Mol Cell Biochem, 255(1-2): 247-56, 2004.

Temmuz 2013 | Sayi 37 | www.turktox.org.tr

5



toksikolojibulteni

GUNCEL

Civa Zehirlenmesi ve Tedavi

Pinar ERKEKOGLU | Hacettepe Universitesi Eczacilik Fakiiltesi, F. Toksikoloji AD.,Sihhiye, Ankara
Ela KADIOGLU | Gazi Universitesi Eczacilik Fakiiltesi, F. Toksikoloji AD., Hipodrom, Ankara

Civa ve inorganik civa bilesikleri,
IARC tarafindan karsinojenik etkisi
acisindan siniflandirilamayan
bilesikler (Grup 3) arasindadir.

Metilciva bilesikleri ise IARC
tarafindan “insanda muhtemel
karsinojen (Grup 2B)” olarak
siniflandirilirlar.

6

iNORGANIK CIVA VE ELEMENTEL CIVA -
GENEL BiLGi

Anahtar Noktalar

e Zehirlenme solunum, agiz veya deri yoluy-
la olur.

e Civa buharina kisa sireli maruziyet sonu-
cunda, birkag saat icinde oksirik, nefes darh-
g1, gogus sikismasi gozlenebilir.

« inorganik civanin agiz yolula alinmasindan
birkag saat sonra mide sikayetleri baglar.

e Gozlerin elementel civa buharina maruzi-
yeti sonucunda iltihaplanma ve g6z kapaginda
titremeler gozlenebilir.

¢ Elementel civaya uzun siireli maruziyet so-
nucunda santral sinir sisteminde, bobreklerde
ve midede hasar gozlenebilir.

e Civa bilesiklerinin kanser yaptgina dair
herhangi bir bulgu yoktur.

Civa, dogal olarak ve insan aktivitesi nedeniyle
dogada yaygin olarak bulunmaktadir. Elemen-
tel (metalik), inorganik ve organik olmak tizere
3 formu vardir. Elementel civa, parlak, glimus-
beyaz renkte ve oda sicakliginda sivi olan bir
metaldir. Buharlasarak, atmosferde en fazla
bulunan civa formu olan “civa buhari”ni olus-
turur. inorganik civa bilesikleri yerkabugunda
kikart, oksijen veya klor gibi diger element-
lerle beraber bulunur. Bu formdaki civa beyaz
toz halinde veya kristal yapidadir.

Havaya civa saliniminin insan kaynakli baslica
nedenleri madencilik, fosil yakitlarin ve ¢ople-
rin yakilmasidir. Ayrica civanin gibre, fungu-
sit ve kati atiklar (termometreler, piller veya
elektrik anahtarlari gibi) nedeniyle topraga
gegcisi s6z konusudur.

Elementel civa, sodyum hidroksit (kostik soda)
elde edilmesi esnasinda sodyum kloririin
elektrolizinde, lamba, pil, elektrik anahtari,
termometre ve barometre yapiminda kullani-
lir. Ayrica diglere uygulanan amalgam dolgular
da elementel civa icermektedir. inorganik civa
bilesikleri ise, fungusit ve antiseptiklerde kul-
lanilmaktadir. Civa bazi gida suplemanlarinda

kontaminant olarak bulunur; ayrica bir orga-
nik civa bilesigi olan “thimerosal” asilarda pre-
servatif olarak kullaniimaktadir.

Civaya maruziyet, kontamine olmus havanin
solunmasi, kontamine gida veya suyun ti-
ketilmesi veya deri temasi yoluyla olur. Tim
toplum bireyleri, civaya az da olsa hava, su ve
gida yoluyla maruz kalmaktadir. Onemli sayida
kisi ise, her ne kadar salinan miktari az da olsa,
amalgam dis dolgusu nedeniyle civaya maruz
kalmaktadir. Kirllan termometre veya baro-
metreler nedeniyle de civanin etrafa yayilmasi
ve civa buharinin solunmasi s6z konusu olabil-
mektedir.

Civaya maruz kalindiginda olusabilecek sag-
lik riski, maruziyet yoluna ve maruz kalinan
civanin formuna baglidir. Elementel civanin
yutulmasi sonucunda %0.01 gibi kiglik bir
kismi dolasima girmekte; ancak civa buhari-
nin solunmasi sonucunda %80’i akcigerlerden
kan dolasimina girmektedir. inorganik civa bi-
lesikleri buharlasmaz ve deriden gegisleri de
¢ok azdir. Yutulmasi durumunda %40a kadari
dolasima gegmektedir.

CAS numarasi 7439-97-6

Atomik agirhig 201

Kimyasal sembolii | Hg

Sinonimleri Quicksilver; Sivi giimiis; Hydragy-

rum

Oda sicakhigindaki | sivi
hali

Uguculugu Buhar basinci=0.002 mm, 250C

Spesifik yogunlugu | 13.5, 250C (su=1)

Alev alma ozelligi Yanici degil

Suda ¢6zUnlrlGgu | Az ¢6zlnr, alkol ve eterde ¢oziin-

mez

Reaksiyona girme | Nitrik asit ve konsantre stlfurik

ozelligi asit ile reaksiyona girer. Amonyak
ile patlayici etki gosterecek sekil-
de, diger metaller, klor, nitrome-
tan, kuru brom ve etilen ile hizli

reaksiyona girer.

Reaksiyon veya
pargalanma {Urln-

Pargalamak amaciyla isitildiginda
toksik buhar olusturur.
leri

Koku Kokusuz

Civa ve inorganik civa bilesikleri, IARC tarafin-
dan karsinojenik etkisi agisindan siniflandirila-
mayan bilesikler (Grup 3) arasindadir. Bunun
anlami bu bilesiklere dair insanlarda yetersiz,
deney hayvanlarinda ise yetersiz veya sinirli
karsinojenesite kanitinin olmasidir. Metilciva
bilesikleri ise IARC tarafindan “insanda muh-
temel karsinojen (Grup 2B)” olarak siniflandi-
rilirlar. Bunun anlami insanlarda sinirh sayida
karsinojenesite ve deney hayvanlarinda yeter-
liden az sayida kanitin olmasi veya insanlarda

yetersiz ancak deney hayvanlarinda yeteri ka-
nitin varligi olarak belirtilebilir (2).

Fizikokimyasal Ozellikleri (3-8)
Sinir Toksisite Degerleri (7)

inhalasyon yoluyla maruziyet

ppm mg m-3 | Belirtiler

0.006 0.05 Spesifik olmayan belirtiler

0.012-0.024 | 0.1-0.2 | Tremor

0.12-4.83 1-40 GOgus agrisi, tukurikte kan,
nefes darligi, 6ksiirik, akciger
fonksiyonlarinda  bozukluk,
agizda metalik tat ve tuklrik-

te artis

HALK SAGLIGI ACISINDAN CIVA MARUZIYETi

ingiltere’de i¢gme suyunda izin verilen civa
diizeyi 1 pg/Udir (9). Diinya Saghk Orgiitii
(DSO)'niin havada bulunmasina izin verdigi
deger ise 1 ug/m3’dur (10).

inorganik civa igin tolere edilen oral giinliik
alim dizeyi, 2 ug/kg vicut.agirhig (v.a.). ola-
rak bildirilmistir. Elementel civa igin bu diizey
belirlenmemistir. Ortalama glinlik oral ahm
diizeyi ingiliz toplumunda inorganik civa igin
1 pg/gln olarak verilmektedir; ayni kaynakta
elementel civa igin bu alimin ihmal edilebilir
oldugu belirtilmistir. inhalasyon yoluyla ise to-
lere edilen glinlik alim dizeyi hem elementel
hem de inorganik civa i¢in 0.06 pg/kg v.a. ola-
rak bildirilmistir. Elementel civa igin ortalama
gunlik inhalasyonla alim diizeyi ise, 0.05 ug/
giin olarak verilmektedir (11,12). Ulkemiz-
de civa kirliligi ile ilgili yapilan galismalarda
endustri bolgelerinde yasayan kisilerde kan
civa dizeyleri 11.66-30.83 pg/L olarak bulun-
mustur (13). Diger taraftan, deniz kirliliginin
oldugu izmit Kérfezi'ndeki baliklardaki civa
diizeyleri kirliligin olmadig diger bolgelerde-
ki baliklardan daha ylksek bulunmustur (14).
Yakin zamanda 115 dis saghgi ¢alisaninda ya-
pilan bir calismada, galisanlar 3 gruba ayriimig
(Grup 1: dis hekimleri; Grup 2: amalgam ile ¢a-
lisan personel; Grup 3: kontrol grubu=dental
alanda ¢alismayan hastane personeli) ve grup-
lara gore kan civa duzeyleri sirasiyla 3.76 *
1.84,3.54 + 1.83, and 2.69 + 0.97 ug/L olarak
bulunmustur (15).

CIVAYA MARUZIYETIN KAYNAKLARI

Diinya Saglk Orgiitii (DSO), diinya genelinde
gunlik 3 ile 9 pg/glin civaya maruz kalindigini
bildirmektedir (4). Bu miktarin yaklasik 2 pg/
gun’lik kismi dis amalgamlarindan mekanik
olarak manipilasyon sonucu agiga ¢ikmakta-
dir. Diger taraftan gidalarla da civa maruziyeti
s6z konusudur. Ozelikle balik tiiketiminin civa
maruziyetini arttirdigi ve baliklarin ortalama
<0.3 pg/g civa icerdikleri belirtiimektedir.
Ancak bazi balik tiplerinin ¢ok daha yuksek
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miktarlarda (>2 pg/g) civa igerdigi saptanmig-
tir (16). Genel popllasyonun civa maruziye-
tinin temel nedeni balik tiiketimidir. Ozellikle
Japonya’da yiyecek olarak yunus ve balina
tiketimi sonucu yiiksek miktarlarda civaya
maruz kalinabilmektedir. Civanin toprak, su ve
atmosferde akiimule oldugu ve civa igeren or-
ganizmalarin tiketilmesi ile biyomagnifikasyo-
na ugradigi bilinmektedir. Bu durumda civa ile
kontamine hava ve yiyeceklerin tiketilmesi,
dental amalgamlar ve civa igeren aletlerin (6r-
negin floresan lambalar) dogru kullanilmama-
sI ve uygun atilmamasi sonucu civaya maruz
kalinabilir. Ayrica volkan patlamalari da yeryi-
ziine civa yayllmasinda dnemli bir kaynaktir ve
atmosferik civanin yarisi bu patlamalar sonu-
cu ortaya cikar. Diger taraftan civaya isyerle-
rinde de maruziyet séz konusu olabilir. Ozel-
likle altin, demir disindaki metaller, cimento,
kostik soda, celik ve civa Uretim sanayilerin-
de c¢alisanlarin civaya yaygin miktarda maruz
kaldiklari bilinmektedir. Ayrica laboratuarlar,
hastaneler, dental klinikler, pil ve ampul Gre-
tim sanayi ve patlayici Gretiminde galisanlarin
civaya maruziyeti s6z konusu olabilir. (17).

CIVAYA AKUT MARUZIYET

Civa, sivi halde bulunan ve oda sicakliginda
buharlasabilen tek metaldir. Elementel civa-
nin parlak, kursuni gériinima, gocuklar igin
oldukga gekicidir (18).

Civaya temel olarak oral, inhalasyon ve dermal
yollarla maruz kalinmaktadir. inorganik civa
buharlarinin solunmasi sonucu 6kstirlk, nefes
darlig, gogus sertligi ve pulmoner irritasyon
goralir. Ayrica pnomoni, pulmoner o6dem,
nekrotik bronsit ve akut respiratuar distres
sendromu (ARDS) ortaya ¢ikabilir. Kas agrisi,
bas agrisi, agiz ve bogazda yanma, gingivos-
tomatit, agizda metal tat, ates ve tasikardiyle
beraber gelisen grip benzeri semptomlar da
gorilebilir. Birkag saat maruziyet sonucunda
gastrointestinal bozukluklar (bulanti, kusma,
diyare, karin kramplari) ortaya ¢ikabilir. Me-
talik civa buhari akcigerlerden kolayca emile-
rek beyne ulagir. Tremor, agiri sinirlilik, unut-
kanhk, glgsuzlik ve gdorme bozukluklari gibi
merkezi sinir sistemi belirtilerinin gelismesine
neden olur. Daha ileri saatlerde bobrek yet-
mezligi, periferal néropati ve karaciger islev
bozuklugu gobzlenebilir. Civa tuzlarinin agiz
yoluyla alinmasi hipertermi, karin kramplari,
kanh ishal, sindirim kanalinda kanamali tlser
ve nekroza neden olabilir. inorganik civanin
emilimi ¢ok yavastir ve tek akut dozunun tok-
sik olmadigi belirtiimektedir. Elementel civa
ise bagirsaklardan ¢ok az absorbe olur ve bu
nedenle aspirasyon olmadan oral aliminin ge-
nellikle zararsiz oldugu belirtiimektedir. Diger
taraftan inorganik civaya dermal maruziyetin
herhangi bir toksik etkisinin olmayacagi, zira
deriden absorpsiyonun ¢ok yavas oldugu be-

lirtilmektedir. Civanin topikal kullanimi, deride
gri veya gri-siyah pigmentasyonlara, kontakt
dermatit, ekzema, urtiker, kiitan6z yanik ve
eksfoliasyonlara neden olmaktadir. Okdler te-
mas sonucunda goézlerde iritasyona bagh aci
ve lakrimasyonla birlikte yanma hissi olusur.
Bireylerin 10 dakika 3.1 mg/m3, 30 dakika
2.1 mg/m3, 60 dakika 1.7 mg/m3, 4 saat 0.67
mg/m3 ve 8 saat 0.33 mg/m3 konsantrasyon-
da inorganik civaya maruziyeti sonucu ciddi
ve uzun siren toksik etkiler olusabilir. Daha
disuk duzeyler ise kiside rahatsizlik hissine
neden olur; hassas bireylerde ise belli yan
etkiler goriilmeye baslar. Diger taraftan daha
yuksek konsantrasyonlarda inorganik civa ice-
ren havaya maruz kalmak hayati tehdit edici
etkiler ortaya gikarabilir ve 6limle sonuglana-
bilir. Bireylerin 10 dakika 16 mg/m3, 30 dakika
11 mg/m3, 60 dakika 8.9 mg/m3, 4 saat 2.2
mg/m3 ve 8 saat 2.2 mg/m3 konsantrasyonda
inorganik civa maruziyeti sonucu ciddi ve uzun
siiren toksik etkiler olusabilir (19-23).

CIVAYA KRONiK MARUZIYET

Tremorlar, gingivostomatit ve noropsikiyatrik
bozukluklar kronik civa buhari solunmasinin
“klasik Ugliisi” olarak adlandirilirlar. “Akrodi-
ni” kronik civa maruziyetine bagh olarak olu-
san bir idyosinkratik reaksiyondur. Cogunlukla
ekstremitelerde renk degisimi ve soyulmalarin
eslik ettigi agn, hipertansiyon, asiri terleme,
anoreksi, uykusuzluk, huzursuzluk, apati ve
dokintilerle seyreder (24).

CIVA KAN DUZEYLERI

Akut civa zehirlenmesi kanda civa dizeyinin
Olgimii ile belirlenir. Normal bir bireyde kan
civa dizeyi 10 pg/Unin altinda olmahdir, idrar
civa dizeyi ise 20 pg/L'den disik olmahdir
(25-29). Bazi kaynaklarda ise bu dlzeyler kan
ve idrar icin 5 ug/L'den az olarak verilmektedir
(30). idrar civa diizeyleri, tablonun ciddiyeti-
ni degerlendirmede yararsizdir, ancak taniyi
kesinlestirir. isyerinde civaya maruz kalan bi-
reylerde diizey, haftalik 6lglimlerde kanda 15
pg/Unin, idrarda ise 35 pg/kreatinin’in altinda
olmahdir. Kan dlzeyi 30 ug/Lyi gecerse civa
toksisitesinin ilk belirtileri ortaya cikar. Ozellik-
le is yerinde maruziyet sonucu bu dizeylerin
gozlenebildigi ve bu durumda isginin mutlaka
takip edilmesi gerektigi belirtiimektedir (31).

Plazma ve eritrosit civa diizeylerinin birlik-
te olgulmesi, hastada organik veya inorganik
civa zehirlenmesi oldugunun tanisini koymak
icin yapilir. Eritrositler organik civayi akiimile
ederken, inorganik civay biriktirmezler. Erit-
rositlerde organik civa konsantrasyonu plaz-
madan yaklasik 20 kat fazladir; plazmada ise
inorganik civa konsantrasyonu, organik civa-
nin yaklasik 2 katidir (32).

ABD’de 1999-2002 yillarinda “Amerikan Ulusal

Saglk ve Beslenme inceleme Anket Merkezi
(The National Health and Nutrition Examina-
tion Survey, NHANES) tarafindan yapilan ¢a-
lismalarda hamile kadinlarda ve 1-5 yas arasi
¢ocuklarda tam kan civa diizeylerinin sirasiyla
0.92 pg/L ve 0.33 pg/L oldugu belirlenmistir.
%95’lik dilimdeki diizeyler ise sirasiyla 6.04
ug/L ve 2.21 pg/L oldugu bulunmustur. Diger
taraftan Cevre Koruma Ajansi’nin (EPA) yaptig
calismalarda 1999-2008 arasinda her 2 yilda
bir 16-49 yas arasi kadinlarin kan civa diizey-
leri 6lglilmis ve ortalama kan diizeyleri 0.8-1
ug/L olarak bulunmustur (26). En yiiksek civa
kan duzeyleri siyah Amerikalilarda (0.9-1.4
ug/L) bulunurken, en distk kan civa diizeyleri
ise Meksikali Amerikalarda (0.7-1 pg/L) bulun-
mugtur. Yine EPA tarafindan ayni yillarda yapi-
lan galismalarda ¢ocuklarda kan civa diizeyleri
0.3-0.6 pg/L olarak bulunmustur. Cocuklarda
en ylksek duzeyler yine siyah Amerikalilarda
(0.4-0.6 pg/L) bulunurken, en dustik civa di-
zeyleri beyaz Amerikalilarda (0.3 pg/L) gbzlen-
migtir. Diger taraftan yapilan birgok ¢alismada
yuksek kan diizeyleri ile cocuk gelisimi ve zeka
gelisimi arasinda negatif, otizm arasinda ise
pozitif bir iliski bulunmustur (26).

Civanin kan diizeyleri akut maruz kalma esna-
sinda ve sonrasi hizla yiikselir (33). isyerinde
0.1 mg/m3’den daha disik metalik civa bu-
harlarina 3 glin maruziyet sonrasi dahi kan
civa duzeylerinin  ylkseldigi  belirlenmistir
(34). Hg'nin dokulara esit dagilmasi nedeniy-
le kan civa diizeyleri, civa maruziyetinin iyi bir
gostergesi kabul edilmektedir (35). isyerinde
maruz kalma sonrasi Uriner civa konsantras-
yonlari 50-100 ug/g kreatinin’e ve kan diizey-
leri 10-20 pg/L'e ulastginda tremorlar gori-
lebilir (36). Ortalama 16.9 yil kloralkali (NaCl
elektrolizinde c¢alisanlarda) endustrisinde
¢alisan iscilerde kontrollere gore kan ve idrar
civa dlzeyleri oldukga yiiksek bulunmus, zeka
ve hafiza test performanslarinda dugsiklikler
gorilmistir (37). Bu galismada 16 isginin kan
civa dizeyleri 75 nmol/L ile 344 nmol/L ara-
sinda degistigi, idrar civa dizeylerinin ise 280
nmol/L (¥56 pg/L) ile 663 nmol/L arasinda
oldugu belirlenmistir. Yine kloralkali isgilerin-
de yapilan bir ¢galismada idrar civa dizeyi 450
ug/L civari olan bireylerde anormal sinir iletim
hizlari belirlenmistir (38). Ayrica bu iscilerde
glgsizlik, parestezi ve kas kramplari goril-
dugu, Uriner civa dizeyleri 325 pg/g kreati-
nin dizeyinde olanlarda beyin sapinda isitsel
fonksiyonlarda bozukluk oldugu belirlenmistir
(39). Isyeri havasinda civa konsantrasyonlari
20-96 mg/m3 olan isyerlerinde calisan 28 is-
¢ide uzamis somatosensor-uyarim potansiyeli
oldugu bulunmustur (40). Fawel ve ark.’nin
civaya maruz kalan iscilerde yaptigi ¢alisma-
da, kan civa konsantrasyonlari is¢i ve kontrol
gruplarinda sirasiyla 1.3 and 16.6 umol Hg/L;
idrar civa konsantrasyonlarinin sirasiyla 11.3
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umol Hg/mol kreatinin ve 3.4 umol/mol kre-
atinin olarak bulunmustur (41). Tim bu ¢alis-
malarda kronik, dusiik-orta doz metalik civa
buhari maruziyetinin noérolojik bozukluklara
yol achigi belirtilmistir.

Ortalama 5.5 yil galisan dis hekimlerinde
(n=98, yas araligi 24—49; ortalama 32) yapilan
¢alismada noéro-davranigsal testlerde azalmis
performans gosterdikleri ve agresyon skorla-
rinin kontrollere gore ylksek oldugu belirlen-
mistir (42). Bu galismada 6lgllen havadaki
civa diizeyleri 0.0007-0.042 mg/m3 (ortalama:
0.014 mg/m3) ve kan dizeyleri 0.6-57 ug/L
(ortalama: 9.8 pg/L) olarak bulunmustur.

Sandborgh-Englund ve ark. (1998)'nin 9 sag-
Ikl gontllide (2 erkek, 7 kadin) yaptigi bir
galismada 400 pg /m3konsantrasyonda civa
buharina 15 dakika maruziyet sonrasinda (5.5
nmol Hg/kg v.a’na karsilik gelmektedir) 30
gin boyunca solumayla atilan hava, kan ve
idrar ornekleri toplanmistir. Elementel civanin
ortalama retansiyonu %69 inhale edilen hava-
ya karsilik geldigi belirlenmistir (43).

Civa igeren aletleri tamir eden 42 yasinda bir
hastanin yaklasik 220 mL civayi bilerek igmesi
sonrasinda kan civa dizeyinin 103 pg/L, idrar
civa duizeyinin de 73 pg/L oldugu bildirilmis-
tir (44). Hastanin daha 6nceki 2 yilda hafif el
tremorlari, unutkanhk, irritabilite ve gligstizliik
gelistirdigini belirtmistir. Hastanin hastaneye
kabull esnasinda sadece hafif bir abdominal
rahatsizligi oldugu, ancak herhangi bir hepa-
tik komplikasyon gelistirmedigi belirtilmistir.
Hastadaki norolojik semptomlarin uzun yil-
lar civaya maruziyetten kaynaklandigi ve son
akut maruziyetle ilgili olmadigi bildirilmistir.
Hastanin ilk radyolojik incelemesinde mide-
nin fundusunda ve inen kolonda civa globiil
kiimeleri ve ince bagirsakta metalik lekeler
gozlenmistir, ancak hastanin abdominal ult-
rasonografisi normal bulunmustur. Hastaya
hemen gastrik lavaj ve katartik uygulanmis,
7 glin boyunca 1 g/gin dozda D-penisilamin
verilmistir. Bir haftanin sonunda sadece inen
kolonda metalik civa lekeleri kalmistir. iki haf-
ta sonra hastanin aldigi civanin hemen hemen
hepsini (220 mL) fegesle attigi belirlenmistir.
Hastanin 6 ay sonraki gbzleminde herhangi bir
gastrointestinal bozukluga rastlanmamistir. Bu
durumda civanin sistemik absorpsiyonunun
duslk oldugu ve kan ve idrar civa diizeylerinin
akut oral alimdan sonraki 10 giin icinde azaldi-
g1 ve yaklasik 2 hafta iginde alinan tiim civanin
vicuttan atildigi bildirilmistir (44).

CIVANIN TOKSISITE MEKANIZMASI

Metaller toksik etkilerinin biyik bir kismini
serbest radikal olusturarak gosterirler. Bu re-
aktif radikallerin oksijen, azot ve kukirt mer-
kezli radikaller gibi pek ¢ok tiiri vardir. Bunun
sonucunda lipid peroksidasyonu ve DNA ha-

sari olugabilir. Ayrica hlcresel savunma sis-
teminde yer alan glutatyonun sulfhidril (-SH)
gruplarinin  doymasi durumunda hiicresel
proteinlerin -SH gruplarina baglanarak protein
oksidasyonuna yol agarlar (45).

Mitokondriyel hasar

Metal toksisitesinde en 6nemli mekanizmalar-
dan biri, glutatyonun tikenmesi ve ¢ok fazla
serbest radikal olusmasi sonucunda dogrudan
veya dolayl olarak mitokondriyel hasar olus-
masidir (467). Hem organik, hem de inorganik
civanin silfhidril gruplarina yiksek afinitesi
sonucu mitokondriyel glutatyonun tiiketilme-
siyle oksidatif stres meydana gelir. Ozellikle
santral sinir sistemi, metil civa tarafindan in-
diklenen ve glutatyonun tiiketilmesine bagli
olarak gelisen hasara duyarlidir (47).

Pankreas Uizerine etkiler

Bir calismada fare pankreatik beta hicreleri
2 ve 5 uM metil civaya maruz birakilmis ve
kontrol hiicrelerine gore serbest radikal olusu-
munda anlamli artig, mitokondriyel membran
potansiyelinde azalma ve insilin salgilanma-
sinda inhibisyon gozlenmistir (48). Bu bulgu-
lar, diyabet patojenezinde civa toksisitesinin
etiyolojik roliine dikkat cekmektedir. inorganik
civa glutatyonun tiketilmesi, serbest radikal
olugmasi ve mitokondriyel hasar sonucunda
bobrek islevleri Gizerine de etki gosterir (49).

Endokrin bozucu etkisi

Civa koenzim S-adenozilmetiyonin inaktivas-
yonu sonucunda katekol-O-metiltransferaz
(COMT) enzimini inhibe ederek katekolamin
(epinefrin, norepinefrin) seviyesini arttirabil-
mektedir. Bu durum hipertansiyon, terleme
and tasikardiye neden olur. Civa toksisitesine
bagh olarak kisilik degisimine “eritizm” adi
verilir. Semptomlari hafiza kaybi, uyusukluk,
letarji ve depresyondur (50).

CIVANIN DEKONTAMINASYONU (51)

Civaya maruziyet durumunda ilk yapilmasi ge-
rekenler

¢ Maruziyet kaynagindan hemen uzaklasil-
malidir.

e Eger ciltte maruziyet varsa etkilenen bolge
ik su ve sabunla en az 10-15 dakika yikanma-
lidir.

e Eger gbz temasl varsa kontakt lensler gi-
kartilmal ve etkilenen bolge en az 10-15 da-
kika su ile yilkanmaldir.

e Eger civanin solunmasi veya yutulmasi sz
konusu ise en yakin saglik kurulusuna basvu-
rulmalidir.

Deriden civayl uzaklagtirmak igin, dnce has-
tanin Uzerindeki giysiler ¢ikariimali, bu giysi-

ler ¢ift torbaya konmali ve bulasmis alan bol
sabunlu 1lk suyla en az 10-15 dakika yikan-
malidir. Deri kivrimli ise ara katmanlari da yi-
kanmalidir. Yiize temasta kulak arkasinin da
yikanmasi unutulmamalidir. Tirnaklara temas-
ta tirnaklarin arasi yitkanmalidir. Ciddi dermal
temasl olan hastalarin civa buharlarina da ma-
ruz kalabilecekleri unutulmamalidir.

GOz temasinda kontakt lensler hemen gikartil-
mali, g6z su ve 0.9% salin soliisyon ile en az
10-15 dakika yikanmalidir. Kornea hasari varsa
acil oftalmolojik muayene yapilmahdir.

Hasta inhalasyonla civaya maruz kalmissa hiz-
lica bulundugu ortamdan uzaklastirilmali, ye-
terli ventilasyon saglanmalidir. Semptomatik
hastalara hemen oksijen uygulanmalidir ve
hastanin kan oksijen satiirasyonu izlenmelidir.

Hasta oral yolla inorganik ya da metalik civaya
maruz kalmissa genelde hicbir tedavi uygulan-
maz.

Civali termometrenin kirilmasi ve civanin agl-
ga ¢cikmasi durumunda yapilmasi gerekenler

1. Cocuklar kontaminasyonlu bodlgeden uzak
tutulmalidir.

2. Temizleme islemine gegmeden Once eski,
atilabilecek kiyafetler giyilmelidir.

3. Bolgeyi temizlemede kesinlikle elektrik
stptrgesi kullanilmamalidir. Clinkd bu maki-
nenin de kontamine olmasina ve civanin hava-
ya salinmasina neden olur. Kontamine olmus
elektrik stpurgeleri atilmali, kullaniimamali-
dir. Ayrica, kontaminasyonun yayilmasina ne-
den olacagindan bélge mopla da temizlenme-
melidir.

4. Sert ylizeye dokilen civa, bir bantin ya-
pistiricl ylzeyi yardimiyla alinarak agzi kapakh
bir cam kaba konmalidir. Temizleme islemi si-
rasinda miimkiin oldugunca genis alan taran-
malidir.

5. Kirilan cam veya diger pargalar iki defa pa-
ketlenerek atilmali, bu konuda yerel birimler-
den destek alinmalidir.

6. Oda havalandiriimal ve en az iki hafta
sure ile elektrik stpirgesi ile temizlenmeme-
lidir.

7. Eger civa doseme veya haliya dokildiyse,
yine 4. maddedeki gibi agz1 kapakli bir kaba
alinmali ve bolge asla elektrik sliplrgesi ile
temizlenmemelidir. Eger bolge temizlenemi-
yorsa, hali veya déseme sokilerek atilmalidir.

8. Hicbir zaman temizlik Grini kullaniima-
malidir. Bu tdr Grinler amonyak veya klor
icerdiginden civa ile reaksiyona girerek buhar-
lasmasina neden olurlar.

9. Eger civa lavaboya dokildiyse, lavabo bo-
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rusu cikartilarak temizlenmeli veya yenisi ile
degistirilmelidir. Boruda kalan civa, sicak su
ile buharlasarak uzun siireli maruziyete neden
olabilir.

CIVA iLE ZEHIRLENME TEDAViISI (52)

1. Tani: Taniyi koymak igin su kriterlerden ya-
rarlanilir:

¢ Civaya maruz kalma olasiligi (isyeri vb. ne-
denlerle)

o Karakteristik civa zehirlenmesi bulgulari
e Kan ve idrar civa dizeyleri

2. Laboratuar Testleri: Kreatinin, elektrolit-
ler, akciger grafisi, glukoz, transaminazlar, kan
Ure azotu (BUN), idrar analizleri ve gérme ala-
ni testleri yapilmalidir.

3. Acil ve destekleyici tedavi

a. Gerekirse acil temel ve ileri yasam destegi
verilir.

b. Zehirlenme inhalasyon yolu ile gergekles-
migse solunum glicligi gelisme riski nedeniy-
le hava yolu agik tutulmalidir.

c. Hastada bronkospazm gelismisse, salbu-
tamol gibi beta2 agonisti bronkodilatorler
kullanilmahdir. Yetiskinde puskirtme (ilk 4
saatte 20 dakikada bir 4-8 pliskiirtme, daha
sonra 4 saatte bir 2-4 pUskirtme) ile ya da ne-
bilizatorle (2,5-5 mg gerektikce yinelenerek),
cocukta nebdlizatérle (0,10-0,15 mg/kg, ge-
rektikce yinelenerek toplamda en ¢ok 2,5 mg)
verilir.

d. Spesifik Antidot Tedavisi: Zaman ge¢cme-
den selasyon tedavisine baslanmalidir. Basla-
ma zamani gecikirse, tedavinin etkinligi duger.

e Oral olarak civa tuzu alindiysa, British An-
ti-Lewisite (BAL, dimerkaprol) yetiskin ve ¢o-
cukta 3-5 mg/kg (i.m) 4 saatte bir 2 glin strey-
le, hastanin belirtileri gerileyinceye kadar 7-10
glin boyunca 12 saatte bir verilir.

e Hasta oral yolu kullanabiliyorsa, dimer-
kaptostiksinik asit (DMSA, Succicaptal® 200
mg) 10 mg/kg ya da 350 mg/m2 dozda 5 giin
sUresince 8 saatte bir, izleyen 14 giin sliresince
12 saatte bir verilir.

e Oral yolla organik civa bilesikleri alindiysa,
DMSA vyukarida belirtilen protokolle verilir.
BAL, civanin merkezi sinir sistemine yeniden
dagilimina neden olup sinir sistemine olan
toksik etkisini arttirdigi igin kullaniimaz.

o inhalasyon ile metalik civaya maruz kalin-
diysa, DMSA yukarida belirtilen protokolle uy-
gulanir ya da penisilamin (Metalcaptase® 300
film kaph tablet, 300 mg) agiz yoluyla yetiskin-
de glinde 1000-1500 mg (en ¢ok 2 g), cocukta
25-100 mg/kg/glin (en ¢ok 1 g) 2 ya da 4 doza

bolinerek 5 giine (kadar) dek, daha uzun su-
reli tedavi gerekiyorsa 40 mg/kg/glin’lik doz
asilmadan verilir.

e Ayrica 2,3-dimerkaptopropan  silfat
(DMPS) i.m. veya i.v. yoldan 5-10 mg/kg dozda
gilinde 2 kez ve 2 hafta boyunca kullanilabilir.
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Avrupa Birligi Hayat Boyu 6§renme Programi, Leonardo da Vinci Ortaklik Projesi (2011-1-TR 1-LE004-27384) Ardindan

Gonca CAKMAK DEMIRCIGIL , Ela KADIOGLU | Gazi Universitesi, Eczacilik Fakultesi, Toksikoloji AD, Etiler, Ankara

Projemiz, Gazi Universitesi (Tiirkiye-
Koordinator), Ankara Universitesi
(Turkiye), Bagkent Universitesi
(Turkiye), Miguel Hernandez

Universitesi (Ispanya), Zagreb
Universitesi (Hirvatistan), Uppsala
Universitesi (Isveg) ortakhginda
yiiratlilmdiistiir.

10

Avrupa Birligi Hayat Boyu Ogrenme Programi
kapsaminda “Saglikh Gida ve Saglikli Beslen-
me Konusunda Ergenlerin Farkindaliginin Ar-
tinlmasi” baghgi ve 2011-1-TR 1-LE004-27384
kodu ile 2011 yilinda kabul edilen Leonardo
da Vinci Ortaklik Projesi, iki yillik uluslar arasi
bir proje olarak yiritilmustdr. Projenin kapa-
nis toplantisi, 17 Haziran 2013 tarihinde, ilgili
birimlerden gelen katilimcilarla Gazi Univer-
sitesi Eczacilik Fakiiltesi Konferans Salonunda
gerceklestirilmistir. Ayni proje koordinator
grubu, paydaslari arasinda TTD’nin de oldugu
, “Ev i¢i ve digindaki kimyasallarin zararlari
ile ilgili cocuklarin farkindaliginin artirllma-
s1” bashkh ve 2008-1-TR-LEO04-02285 kodlu
bir 6nceki Avrupa Birligi Leonardo da Vinci
Ortaklik Projesini 2008-2010 vyillari arasinda
yuruterek basariyla tamamlamistir. Bu proje
ile ilgili dokimanlara TTD web sayfasindan
ulagilabilmektedir.

Leonardo da Vinci Ortaklik Projeleri, en az
iki Avrupa Birligi tyesi Ulkeden ortak bulun-
durmayi zorunlu kilan, Avrupa igin 6ncelikli
konular cergevesinde, proje ortaklarinin bir
araya gelip toplanti yapmalarini ve birikimle-
rini aktarmayi hedefleyen ¢ikti ({iriin) odakh
¢alismalari desteklemektir.

Projemiz, Gazi Universitesi (Tiirkiye-Ko-
ordinatér), Ankara Universitesi (Tiirkiye),
Baskent Universitesi (Tiirkiye), Miguel Her-
nandez Universitesi (ispanya), Zagreb Uni-
versitesi (Hirvatistan), Uppsala Universitesi
(isveg) ortakliginda yiritilmistar.

Proje ekibinde pek ¢ok disiplinden alan uzma-
ni ile galistimistir. Alan uzmanlari; toksikolog,
gida miihendisi, beslenme uzmani, gida biyo-
teknologu, biyolog, egitim psikologu, psiko-
lojik danigman, fen egitimi uzmani, program
gelistirme uzmani, 6lgme degerlendirme uz-
mani ve belgesel sinema sanatgilaridir.

Proje 11-13 yas arasi ergenlere (5.ve 6. Sinif)
omir boyu dengeli-saglikli-givenli beslenme
ve saglikh yasama aliskanligi kazandirmayi
amaglayan bir egitim filmi ve egitim filmi-
nin 6gretmenler tarafindan uygulanmasini
saglayacak bir el kitabi olarak tasarlanmistir.
Ek olarak; web sayfasi, poster hazirliklari da

projenin yayginlastiriimasi igin hedeflerimiz
arasindadir. Proje Uriiniiniin hedef grupta far-
kindalik tzerine etkisi de, Turkiye, Hirvatistan
ve ispanya’da On ve son test uygulamalarinin
yapilmasiyla saglanmistir. istatistiksel deger-
lendirme heniiz sonuglanmamistir.

iki yih geride biraktigimiz projemizde en
onemli hedef olan film gekimi tamamlamistir.
Filmin ingilizce, Tirkce, Hirvatca, Ispanyol-
ca ve Katalanca seslendirmeleri de yapilarak
ortak ulkelerde de izlenilmesi ve anket calis-
masi ile degerlendirilmesi saglanmistir. Sloga-
nimiz ‘Saghkh Yagsam icin Giivenli ve Saghkh
Gida’dir.

‘Gida zincirinin son halkasinda, tiiketici ko-
numunda yer alan ¢ocuklarda, giivenli gida
se¢me, hazirlama, saklama ve tiiketim bi-
lincinin ve gida giivenliginin temel unsurlari
hakkindaki farkindaliklarinin artirimasi ge-
reklidir.”

Turkiye'de ve gesitli tlkelerde 6nemli bir halk
saglig problemi olan obezite sadece yetiskin-
leri degil, cocuklari ve gengleri de etkilemek-
tedir.

e Diinya Saglik Orgiitii (WHO) 2005 yili ve-
rilerine gore diinyada 400 milyonun tzerinde
obez ve yaklasik 1.6 milyardan fazla kilolu bi-
rey bulunmakta ve 2015 yilinda 400 milyon
olan obez sayisinin 700 milyona, 1.6 milyar
olan fazla kilolu birey sayisinin 2.3 milyara ula-
sacagl tahmin edilmektedir. Yine WHO 2011
verilerine gore, diinyada 5 yasin altindaki 40
milyon ¢ocuk fazla kiloludur.

e Ulkemizde yiiriitiilen bir calismaya gore,
obezite gorilme sikhg kiz ¢ocuklarda %14,7,
erkek cocuklarda %18,7’dir. 10-12 yas grubu
erkek ¢ocuklarinin %34.4’nilin obezite agisin-
dan yuksek risk altinda oldugu ortaya ¢ikmis-
tir.

o Fiziksel hareketliligi konu alan bir arastir-
ma sonucuna gore ise hafta iginde gocuklarin
%730, hafta sonunda ise %61’i hareketsiz ya-
sam slirmektedir.

e Kimyasal maddelerin sayisi ve lretim
hacmi gilin gectikge artmaktadir. Dolayisiyla,
kimyasal maddelerin gidaya; hem hava, su, ve
toprak yoluyla bulasmasi, hem de islenme ve
ambalajlanma sirasinda temasi nedeniyle sag-
lik sorunlari da artis egilimindedir.

e Ozellikle gocuklarin gida kaynakli kimyasal
bulasanlarin zararli etkilerine yetiskinlerden
daha duyarh olduklar bilinmektedir.

e Kursun, metil civa, kadmiyum ve arsenik
zararli etkileri iyi bilinen kimyasal bulasanlar
arasindadir.

e Cocuklar gida kaynakh hastalklar baki-
mindan, viicut direnci zayif bireyler ve yagh-

larin da icinde bulundugu risk grubunda yer
almaktadir. Risk grubundaki bireylerde gida
kaynakl hastaliklar daha agir seyredebilmekte
hatta 6limcdl olabilmektedir.

e Diinya Saghk Orgiiti (WHO)'ne gére
Diinya’da her yil, blylk ¢ogunlugunu gocukla-
rin olusturdugu, yaklasik 2.2 milyon kisi su ve
gida kaynakli hastaliklar nedeniyle yasamini
yitirmektedir.

¢ Gida alerjisi olan gocuklarin astim ve diger
alerji tiplerine yakalanma olasiliklari, alerijisi
olmayanlara gére 4 kat daha fazladir. Ameri-
ka’daki 2007 istatistik verilerine gore gida aler-
jisi olan gocuklarin %15’inden fazlasi okulda
en az bir kez alerjik reaksiyon gegirmistir.

Turkiye ve diger Ulkelerdeki istatistik veriler
obezitenin, kimyasal bulasanlarin, gida kay-
nakl hastaliklarin yayginhgini garpici bir sekil-
de ortaya koymaktadir. Gelecege yonelik tah-
minler dikkate degerdir ve bugilinden 6nlem
almanin gerekliligini vurgulamaktadir.

1. Amaglarimiz dogrultusunda, ergenlere yo-
nelik hazirladigimiz filmde ele aldigimiz konu-
lar asagidaki gibidir. Besinlerle ile ilgili temel
bilgiler: Gidalardaki temel besin kaynaklari ve
fonksiyonlari.

2. Gidanin satin alinmasi, saklanmasi ve ha-
zirlanmasi sirasinda dikkat edilmesi gereken
noktalar: Gidanin paketlenmesinden sonra
market rafina ulasmasi ve oradan sofraya ge-
linceye kadar gecgen sirecte gida giivenligi ve
saglkh beslenme agisindan dikkat edilmesi
gereken asamalar agagida verilen alt baghklar-
da ele alinmistir.

e gidalarin dogru ve glvenli sekilde amba-
lajlanmasi ve tiiketilmesi,

e ambalaj materyali olarak camin tercih
edilmesinin  6nemi, gidalardaki etiketlerin
onemi,

¢ gida katki maddelerinin kullanim amaci, E
kodlari, gida glivenligi icin hijyen uygulamalarn
ve geri donlisim ahskanlhklarinin kazandiril-
masi.

3. Saghkh gida secimi: islenmis ve islenmemis
gidalar, genetigi degistirilmis organizmalar
(GDO), organik gidalar hakkinda genel bilgi.

4. Gidanin saglikh tiiketimi: Dengeli beslen-
me ve giinliik 6gunlerin dnemi.

5. Obezojenik gevre: Fiziksel aktivite ve saglik-
Il beslenmenin 6nemi.

6. Gida kontaminasyonu: Tanimi, besin zinci-
rinin gida kontaminasyonundaki 6nemi, gesitli
cevresel ve endustriyel kontaminasyon ornek-
leri.

Toksikoloji agisindan da 6nemi ve glncelligi
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Saglikli Yasam icin Guvenli ve Saglikli Gida

Avrupa Birligi Hayat Boyu 6§renme Programi, Leonardo da Vinci Ortaklik Projesi (2011-1-TR 1-LE004-27384) Ardindan

Gonca CAKMAK DEMIRCIGIL , Ela KADIOGLU | Gazi Universitesi, Eczacilik Fakltesi, Toksikoloji AD, Etiler, Ankara

olan bu konular gergevesinde ergenlere biling-
li segcimler yapabilmeleri igin cesitli mesajlar
verilmeye calisilmistir.

Ozveri, emek ve enerji Griinii olan filmimiz,
izletildigi Ulkelerdeki okullarda 6gretmenler
ve 6grencilerden olumlu dénutler almistir. Ka-
panis toplantisini izlemeye gelen Ulusal Ajans
uzmanlarindan aldigimiz tepkiler de hepimizi
gururlandirmistir. Gazi  Universitesi Eczaci- e
ik Fakiltesi Dekani Prof. Dr. Tuncer Degim
ve Toksikoloji Anabilim Dali Baskani Prof. Dr.
Sema Burgaz’in yireklendirici ve destekleyici
tavirlar projemizi olumlu etkilemis, proje ru-
huna huzur ve glic katmistir. Duyurularimizi
yapmamizda destek olan ve proje tanitiminin
Toksikoloji Bilteni’'nde yayinlanmasini isteye-
rek yayginlastirma etkinligimize destek veren
TTD Baskani Prof. Dr. Hilmi Orhan’a da ayrica
tesekkir ediyoruz.

Proje Urunlerini goncacd@gmail.com adh
e-posta adresine yazarak temin etmek mim-
kiindr.

Lifelong . .
Learning ®© @ o= BT @ D
Programme

Proje 11-13 yas arasi ergenlere
(5.ve 6. Sinif) 6miir boyu dengeli-
saghkli-giivenli beslenme ve saglikli
yasama aliskanhgi kazandirmayi

amaglayan bir egitim filmi ve egitim
filminin 6gretmenler tarafindan
uygulanmasini saglayacak bir el kitabi
olarak tasarlanmistir

Kaynaklar

Gonca CAKMAK DEMIRCIGIL, Canay DEMIRHAN ISCAN,
Ela KADIOGLU, Fatma HAZIR BIKMAZ, Figen GOK, Hiiseyin
GAKIR, Ahmet KARAARSLAN, Hande GURERORHAN, Hil-
mi ORHAN, Bensu KARAHALIL, Ahmet AYDIN, Waldemar
SYBILSKI, Katarzyna LUBIEWSKA, Basak OK, Jan ORBERG,
Torbjérn MALMFORS, Raising the awareness on chemicals
in children: developing and piloting of a teaching material.
Ankara University, Journal of Faculty of Educational Scien-
ces. 46/1,227-250, 2013.

T.C. Saglik Bakanligi Tiirkiye Obezite (Sismanlik) ile Miicade-
le ve Kontrol Programi (2010-2014)

World Health Organization. Obesity and Overweight, Fact
Sheet No:311, Geneva; http://www.who.int/mediacentre/
factsheets/fs311/en/index.html (erigsim tarihi:01.03.2013)

http://www.who.int/foodsafety/en/ (erisim tarihi: 07.03.
2013)

http://www.cdc.gov/foodborneburden/2011-foodborne-
estimates.html (erisim tarihi: 01.03.2013)

http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0004/
97042/4.4 -Exposure-of-children-to-chemical-hazards-in-
food-EDITED_layouted.pdf (erigim tarihi: 01.03.2013)
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Toplantilar Ardindan;

Gida Tarim ve Hayvancilik Bakanliginda Kimyasallarin Risk Egitimi Semineri
Ali Esat KARAKAYA | Gazi Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, F. Toksikoloji AD., Hipodrom, Ankara

Egitimde; bilimsel olarak tehlikenin
tanimlanmasi, tehlikenin niteliklerinin

belirlenmesi, tehlikeye maruz
kalmanin degerlendirilmesi ve
risk unsurlarinin belirlenmesi

gibi basamaklari kapsayan risk
degerlendirme siirecinin kimyasal
maddelerdeki uygulamalarina yonelik
olarak katilimcilarin bilgi diizeyinin
arttinlmasi amaglandi.

18-20 Subat 2013 tarihinde Gida ve Kontrol
Genel Mudirlugd  Risk Degerlendirme Da-
ire Baskanhgl tarafindan Kimyasallarin Risk
Egitimi Semineri dizenlendi. Prof. Dr. Ali

Esat Karakaya Prof. Dr. Yalgin Duydu, Prof. Dr.
Hande Giirer Orhan’ nin egitici olarak katildi-
g1 seminere Bakanligin Gida ve Kontrol Genel
MudurlGgi  Ulusal Gida Referans Laboratu-
vari, Etlik Veteriner Kontrol Merkez Arastirma
Enstitiisl ve Zirai Miicadele Merkez Arastirma
Enstitiisi’nden olmak lizere toplam 28 Kkisi
katildi. Egitimde; bilimsel olarak tehlikenin
tanimlanmasi, tehlikenin niteliklerinin belir-
lenmesi, tehlikeye maruz kalmanin degerlen-
dirilmesi ve risk unsurlarinin belirlenmesi gibi
basamaklari kapsayan risk degerlendirme si-
recinin kimyasal maddelerdeki uygulamalari-
na yonelik olarak katihmcilarin bilgi diizeyinin
arttirilmasi amaglandi. Bu kapsamda asagidaki
konu basliklari 3 giin boyunca tartigildi ve vaka
¢alismalari yapildi.

Toplantilar Ardindan;
4. Gida Guvenligi Kongresi

Bensu KARAHALIL | Gazi Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, F. Toksikoloji AD., Hipodrom, Ankara

¢ Risk Kavrami ve Kimyasallarin Risk Analizine
Giris,
¢ Kimyasallarin Risk Degerlendirmesi

¢ Tehlikenin (Toksisitenin) Belirlenmesinde Te-
mel Toksikoloji Bilgisi

o Toksisitenin Siniflandirilmasi ve Test Sistem-
leri

e Doz-Yanit iligkisinin Belirlenmesi, Risk Karak-
terizasyonu ve Verilerin insana Ekstrapolasyo-

nu
¢ Maruziyet Degerlendirmesi

* Risk Algisi ve Risk iletisimi

Gida Guvenligi Dernegi koordinatorligiinde
“14-15 Mayis 2013” tarihleri arasinda diizen-
lenen “4. Gida Glvenligi Kongresi “ Harbiye
Askeri Miize ve Kiiltiir Sitesi-istanbul’'da ger-
ceklestirilmistir. Bu kongrede 4. Kez diizenlen-
mekte olup, devlet kurumlari, Universiteler,
ilgili tim meslek gruplari ve gida sektoriiniin
yerli ve yabanci paydaslarini bir araya getir-
mistir. Kongreye katilim, yaklagik 600-700
kisiydi. Kongrede gida glivenliginin saglanma-
sinda amacin tiketicinin saghginin korunmasi
oldugu, gida Uretim ve islenmesinde tiiketi-
ciye kadar ulasan basamaklarda gtivenlik ko-
nusunda konugmalar yapildi ve gida gliven-
ligi konusunda tilketicinin bilinglendirilmesi

gerektigi bunun igin de nelerin yapilabilecegi
tartisildi. Kisaca kongre kapsaminda yer alan
konular; tedarik zincirinde gida giivenligi, gida
guvenligi ve halk saghgi, gida givenliginde
analitik yontemler, yeni gidalar, genetigi degis-
tirilmis organizmalar ve geleneksek gidalar ve
gida glivenligi, gida glivenligi mevzuat ve risk
algilamasi ve risk degerlendirmesi gibi birgok
konu gida giivenliginin farkli yonlerden tart-
siimasini saglamistir.

4. Gida Gulvenligi Kongresi'nin toksikoloji
alani agisindan en 6nemli ve heyecan verici
olayl hocamiz Prof. Dr. Ali Esat KARAKAYA ta-
rafindan kongreye davet edilen Prof. Dr. Bruce
AMES (Cocuk Hastanesi Oakland Aras-
tirma Enstitlsli, ABD-Children’s Hospital
Oakland Research Institute) bu daveti ka-
bul ederek “Gidalarla iliskilendirilebilecek
Kanser Risklerinin Dogru bir Perspektifle
Degerlendirilmesi” isimli konusmasiyla
katihmiydi.  Birgok bilimsel alanlarda ol-
dugu gibi toksikoloji alaninda da hepimizin
cok iyi tanidig1 ve kendi adiyla anilan testi
“Ames Testi” her laboratuarda mutlak uy-
gulanilan ve bilinen bu testin mucidi de-
gerli bilim insanini dinleme firsati bulduk.
Kendisi igin bir yemek organize edilmis ve
bazi Tirk Toksikoloji Dernegi Uyelerinin
istiraki ile gergeklestirilen yemekte Turk

Kongrede gida giivenliginin
saglanmasinda amacin tiiketicinin
saghginin korunmasi oldugu, gida
liretim ve islenmesinde tiiketiciye
kadar ulasan basamaklarda giivenlik

konusunda konusmalar yapildi ve
gida giivenligi konusunda tiiketicinin
bilinglendirilmesi gerektigi bunun
icin de nelerin yapilabilecegi
tartisildi.

Toksikoloji Dernegi adina plaket sunulmustur.
Otuz yildan fazladir gesitli ulusal ve uluslar
arasi laboratuarlarda uygulanan bu test igin
patent almadigini bu sosyal aktivite esnasinda
bizlerle paylasti.

Gida  Glvenligi Kongresi'nde  ayrica,
Turk Toksikoloji Dernegi Uyelerimizden
Gazi Universitesinden Prof. Dr. Bensu

KARAHALIL'de “Kimyasal Risklerin Yénetimin-
de Toksikoloji Verilerinin Kullanimi” isimli ko-
nusmasinda gida glivenliginde TTC (Threshold
of Toxicological Concern) yaklagiminin ne za-
man ne durumlarda uygulanabilecegini anla-
tarak bu yaklagimin 6nemini vurgulamistir.
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Toplantilar Ardindan;

Kozmetik Uriinlerin Giivenlilik Degerlendirme Kursu

Hande SiPAHI | Yeditepe Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, F. Toksikoloji AD., istanbul

Turk Toksikoloji Dernegi ve T.C. Saghk Bakan-
hig Tirk ilag ve Tibbi Cihaz Kurumu’nun ortak
diizenledigi “Kozmetik Uriinlerin Giivenlilik
Degerlendirme Kursu” 7-9 Haziran 2012 tarih-
leri arasinda Ankara’da gergeklestirildi. Kursa
gogunlugu toksikolog olmak Uzere toplam 91
kisi katild1.

Kursun agilis konusmasinda, dernek baska-
nimiz Prof. Dr. Hilmi Orhan ve T.C. Saglik Ba-
kanligi Tiirk ilag ve Tibbi Cihaz Kurumu Baskan
Yardimcisi Dr. Ercan Simsek tarafindan, ulusal
kozmetik Gretiminin desteklenmesinin ve koz-
metik Grtnlerin givenlilik degerlendirmesinin
toksikoloji alaninda uzmanlik derecesine sahip
kisiler tarafindan yapilmasinin énemi vurgu-
landi. Akademi ve Bakanlik isbirliginin onemi
ve olumlu etkisi ilk glinden itibaren hissedildi.

Kursun ilk giinii, Kozmetik Uriinler Koordinas-
yon Daire Bagkani Dr. Ecz. Evren Algin Yapar
tarafindan “Kozmetik Guvenlilik Degerlendir-
mesinde Ana Konular” vurgulandiktan sonra
daire c¢alisanlarn tarafindan ulusal kozmetik
mevzuati, kozmetik tanim ve kapsami konula-
rina yer verildi. Ardindan Turk Toksikoloji Der-
negi lyesi akademisyenlerce risk degerlen-
dirmesi ve risk algisi kavramlari ve REACH’in
kozmetik endustrisine etkisi konularinda bilgi-
ler verildi. Ogleden sonraki “Dermal Toksisite”
konulu egitimde ise insan derisinin anatomisi
ve fizyolojisi, deri iritasyonu, deri duyarlanma-
sive in vivo/vitro deri iritasyon testleri ayrintil
olarak islendi.

Oldukga verimli gegen ilk gintin ardindan kur-
sun ikinci gliniinde konunun uzmani goéz he-
kimi tarafindan “Mukoz/Géz iritasyonu” klinik
yoniyle anlatildiktan sonra Turk Toksikoloji

Dernegi Uyesi akademisyenler tarafindan goz
iritasyonunun in vivo/vitro degerlendirilmesi,
fotoiritasyon, fotoalerji ve kontakt dermatit
icin glvenli maruziyet limitleri konularinda
bilgiler verildi. Ogleden sonraki “Kozmetikle-
rin Sistemik Toksisitesi” egitimde ise kozmetik
bilesenlerin dermal absorpsiyonu ve sistemik
etkileri, genotoksisite ve mutajenite agisindan
test edilmeleri, kozmetiklerin glivenlilik de-
gerlendirmesinde hayvan testlerine alternatif
in vitro testlerin validasyon siireci, kozmetik
Urlinlerde maruziyet katsayilari ve toksisite
yoénlnden esik degeri (Threshold of Toxicolo-
gical Concern) kavramina kadar toksikoloji da-
linin alanina giren konular ayrintili bir bigimde
ele alindi.

Kursun Gglinci giiniinde “Kozmetik Uriinle-
rin Guvenlilik Degerlendirilmesi” konulu der-
sin ardindan kozmetik bilesenlerin guvenlilik
degerlendirmesi igin grup calismasi yapildi.
Pratik calisma igin kayit yaptiran toksikoloji uz-
manlari 6-7’ser kisilik toplam 6 grup halinde,
kurgulanmis bir formdilasyon igerisindeki iki
ayri koruyucu maddenin givenlilik degerlen-
dirmesini gergeklestirdi. Ardindan grup s6zc-
leri vardiklari sonucu ve gerekgelerini agikladi
ve her bir gorus, kurs liderinin gozetiminde
diger katihmcilarla enine boyuna tartisildiktan
sonra kurs tamamlandi. Maruziyet degerlen-
dirmesinin 6rnek olgu Uzerinden yapildigi,
fikir alisverisi ve deneyimlerin paylasildigi bu
calisma, iki gunlik kapsamli egitimin pekisti-
rilmesi agisindan ¢ok onemliydi.

Turk Toksikoloji Dernegi Uyeleri, kozmetik
Ureticileri ve Saglk Bakanligi yetkililerinin
bir araya geldigi kursta genel olarak; Avrupa
Birligi'nde 11 Temmuz 2013 tarihinde yurirli-

ge girecek olan 1223/2009 no’lu yeni Kozme-
tik Yasasindaki degisikliklere dikkat gekilerek,
Uireticinin sorumluluklar, kozmetik Grin gi-
venilirligi konusundaki eksiklikler ve ¢oziime
yonelik degerlendirmeler yapilarak, kozmetik-
te piyasa ici kontrol mekanizmasinin gliclendi-
rilmesi ve boylece kozmetik lriinlerin ylksek
dizeyde glvenli olmasi hedeflendi.

Kozmetikte givenlilik degerlendirmesinin
6nemi, gincel durum ve gelecek hedeflerin,
deneyimlerin paylasildigi kursta katilimcila-
rin ortak gorisl, kursun ¢ok verimli oldugu
yoniindeydi. Tabi ki kozmetik mevzuatinin bu
konuda en yetkili ve deneyimli kisiler tarafin-
dan anlatilmasi, toksisite testleri konusundaki
uzman akademisyenlerce paylasilan 6nemli
bilgiler ve toksikoloji uzmanliginin kozmetikte
glvenlilik degerlendirmesi yapabilmenin ilk
kriteri oldugu konusunda hemfikir olunmasi,
yasam kalitesi, standartlari ve givenliliginin
6nemsendigi bir Turkiye'yi de yansitt.

Kozmetiklerde kullanilan kimyasallar dahil ha-
yatimizdaki bitin ksenobiyotiklerin glivenli
kullaniminda dogru risk degerlendirmesinin
6neminin vurgulandigl kapanis konusmasi-
nin ardindan, uzmanhgimizin geregini yerine
getirerek insan sagligini tehdit eden risklerin
belirlenmesi ve bu risklerin en aza indirilmesi
konusunda bize diisen sorumluluk bilinci ve
ylziimiize yansiyan memnuniyet ifadesiyle
kurstan ayrildik.
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Toplantilar Ardindan;

Il. Bolgesel Toksikoloji Sempozyumu
Biilent ERGUN | Anadolu Universitesi Eczacilik Fakiiltesi F. Toksikoloji AD., Eskisehir

Tirk Toksikoloji Dernegi ve Anadolu Universi-
tesi Eczacilik Fakiltesi Farmasotik Toksikoloji
Anabilim Dali tarafindan dizenlenen “2. Ulu-
sal Katiliml Bolgesel Toksikoloji Sempozyumu”
03 - 04 Mayis, 2013 tarihlerinde Eskisehir’de
gerceklestirilmistir. Toksikolojide glincel konu-
larin tartisildigl toplantiya yurt igindeki gesitli
Universitelerden yaklagik 70 kisi katilmistir.
Dernek Baskani Prof. Dr. Hilmi ORHAN'In agI-
lis ve dernegin faaliyetlerini agiklayan konus-
masinin ardindan, toplantiya davetli olarak
katilan 6 konusmaci giin boyunca sunularini
yapmislardir. Anadolu Universitesi Eczacilik
Fakiiltesi Farmasotik Toksikoloji Anabilim Dali
Baskani Dog. Dr. Bllent ERGUN Anabilim Da-
lini tanitan ve yapilan galismalari anlatan ko-
nusmasini takiben, istanbul Universitesi Ecza-
cihk Fakultesi Farmasotik Toksikoloji Anabilim
Dali’'ndan Dog. Dr. Giil 3ZHAN “Taslyici prote-
inlerdeki genetik farkliliklarin kolorektal kan-
serdeki rolii”, Ege Universitesi Eczacilik Fakiil-
tesi Farmasotik Toksikoloji Anabilim Dali’'ndan
Prof. Dr. Ferzan LERMIOGLU “Cinnamomum

cassia ekstrelerinin hicre canliigi ve DNA
{izerine etkileri ”, TUBITAK Marmara Arastir-
ma Merkezi'nden Dr. Yiiksel CETIN “Pulmo-
ner patojenlerin molekiler mekanizmalarini
belirlemek igin gelistirilen in vitro bronkiler
ve alveolar model sistem”, Marmara Univer-
sitesi Eczacilik Fakultesi Farmasotik Toksikoloji
Anabilim Dal’'ndan Prof. Dr. Tirkan YURDUN
“Tiirkiye'de gidalarda mikotoksin sorunu: Tok-
sik etkileri, analizleri, olusum nedenleri ve
6nlenmesi” indnii Universitesi, Fen Edebiyat
Fakiiltesi Genel Biyoloji Anabilim Dal’'ndan
Prof. Dr. Murat OZMEN “Ekotoksikoloji arastir-
malarinda biyolojik izlemenin 6nemi” baslikh
konugmalarini sunmuslardir.

Tum sunular katilimcilar tarafindan ilgiyle iz-
lenmis ve tartisma bolumiinde sorulan sorular
ve Onerilerle interaktif ve oldukg¢a yararli bir
toplanti gergeklestirilmistir. Toplantida ayrica
24 adet poster bildiri sunulmustur. Posterlerin
giin boyunca sunulmasi ile daha verimli bir iz-
leme ve fikir alis-verisi saglanmistir.

Toplantilar Ardindan;
4. Adli Bilirkisilik Sempozyumu - Adli Toksikoloji

Zeliha KAYAALTI | Ankara Universitesi Adli Bilimler Enstitiisti, Adli Toksikoloji AD., Dikimevi, Ankara

Toplantinin ikinci glininde Prof. Dr. Hilmi OR-
HAN tarafindan “ Toksikoloji Calismalarinda
Analitik Validasyon ” konulu, 25 katilimcinin
yer aldigi Strekli Egitim Kursu kapsaminda bir
kurs gergeklestirilmistir.

Kisa stren ancak oldukga yogun ve kapsamli
gecen Sempozyumda katihmcilar, ilk glnd-
nin gecesinde Tirk Toksikoloji Dernegi Ba-
har yemegi ile eglenme ve ikinci glin 6gleden
sonra dizenlenen Eskisehir sehir turu ile de
Eskisehir’i kismen tanima ve hos vakit gegir-
me firsati da bulmuslardir.

Bu kisa sureli toplantiyl, Tiirk Toksikoloji Der-
negi ile birlikte Universitemizde dizenlemis
olmaktan Anabilim Dali olarak biiyiik mutlu-
luk duymaktayiz. Toplantinin diizenlenme-
sinde emegi gecen Turk Toksikoloji Dernegi
yonetim kurulu tyelerine, diizenleme kurulu
Uyelerine ve tim katilimcilara igten tegekkdir-
lerimi sunuyorum.

Bu yil 4’st dizenlenen “Bilirkisilik Sempoz-
yumu’ nun”, 08 Mayis 2013 tarihinde, Anka-
ra Universitesi Avrupa Topluluklari Arastirma
ve Uygulama Merkezi'nde (ATAUM) yapil-
mistir. Adli Toksikoloji alanindaki ¢alismala-
rin sunuldugu sempozyum Turk Toksikoloji
Dernegi’nin katkilariyla Prof. Dr. Yasar BILGE
ve Dog. Dr. Zeliha KAYAALTI Ankara Universi-
tesi Adli Bilimler Enstitisi Mudara Prof. Dr.
Tilin Soylemezoglu'nun emekliligi onuruna
diizenlenmistir. Sempozyumun agilisinda Dog.
Dr. Zeliha KAYAALTI, hocamizin en uzun slire
birlikte ¢alishigl 6grencisi olarak “Prof. Dr. Tu-
lin SOYLEMEZOGLU’nun Yasami ve Etkinlik-
leri” bashkh bir konusma sunmustur. Ankara
Universitesi Rektér Yardimcisi Prof. Dr. Ayhan
ELMALI, yaptigi konusmasinda Prof. Dr. Tulin
SOYLEMEZOGLU ile nasil tanistigini anlatarak,
Hocamizin Adli Bilimler Enstitlisii’'ne kazandir-
diklarindan bahsetmis ve sempozyuma basa-
rilar dileyerek katkida bulunmuslardir. Prof.
Dr. Tulin SOYLEMEZOGLU'nun, yetistirdigi
farkh kurum ve kuruluslarda galisan ¢ok sayi-
da Ogrencisinin de katihmlariyla zenginlesen
sempozyuma, moderatorligiini Dog. Dr. Ze-
liha KAYAALTI'nin yaptigi bir konferans ile de-
vam edilmistir. Bu konferansta A.U. Tip Fakiil-
tesi, Adli Tip ABD Ogretim iiyesi Prof. Dr. Yasar

BILGE “Bilirkisilik Miiessesesi Olarak Adli Tok-
sikoloji” baslikh bir konugma yaparak Adli Tok-
sikologlarin bilirkisi olarak gorevlerine vurgu
yapmis, hedef ve politikalar ile yasal dayanak-
lar hakkinda bilgilendirmelerde bulunmustur.
Bilirkisi raporlarinin disiplinlerarasi kurallara
gore hazirlandigindan bu alanin olusmasi ve
uzlasmaci iletisim becerisinde dil gelistiriimesi
icin mesrutiyet zemininde uzlagsma becerisi-
nin gosterilme geregi vurgulanmigtir. Toplan-
timizin 6zerklik, yararh olma, zarar vermeme,
adaletli olma yonundeki ugraslarin artiriimasi
acisindan 6nleme, diizeltme etkinlikleri olan
egitim ve O6gretim etkinliklerine katkida bulu-
nacagi bildirilmistir.

Sempozyumun ikinci kismi Gazi Universitesi
Eczacilik Fakultesi Farmasotik Toksikoloji ABD
Ogretim Uyesi Prof. Dr. Ali Esat KARAKAYA mo-
deratorliginde yiratilen “Dinden Bugiline
Toksikoloji ve Gelecekten Beklentiler” bas-
likli panelle devam etmistir. Prof. Dr. Ali Esat
KARAKAYA “Bugiine nasil geldik, gelecekten
beklentiler” baslikl konusmasinda akademik
¢alismalarina basladigi 1970’li yillardan giinG-
mize kadar toksikoloji alanindaki gelismeleri,
Prof. Dr. Tulin SOYLEMEZOGLU ile birlikte ca-
listiklari déneme ait fotograflara yer vererek
sunmustur. Tirk Toksikoloji Dernegi Baskani,

Ege Universitesi Eczacilik Fakiiltesi Farmasétik
Toksikoloji ABD Ogretim Uyesi Prof. Dr. Hilmi
ORHAN ise “Tiirkiye’de Preklinik ilag Gelis-
tirme Calismalari ve Toksikoloji’nin Onemi”
baslkli bir konusma ile sempozyuma katilmis,
preklinik ilag gelistirmede toksikoloji biliminin
onemi ve toksikologlarin rolleri hakkinda de-
gerli bilgiler sunmustur. Ankara Universitesi,
Eczacilik Fakiiltesi, Toksikoloji ABD Ogretim
Uyesi Prof. Sinan SUZEN, “Adli Toksikolojide
Genetik Farkliliklarin Rolu” baslikli konusma-
sinda bireysel genetik farklihklarin adli tok-
sikoloji agisindan 6neminden bahsetmis ve
ilag-ilag etkilesimleri, doz asimi ve genetik
polimorfizmin etkilerinin bir arada bulundugu
vaka takdimini sunarak blyuk bir ilgi toplamis-
tir. Hacettepe Universitesi Eczacilik Fakiiltesi,
Farmasotik Toksikoloji Anabilim Dali Ogretim
Uyesi, Prof. Dr. Nursen BASARAN “ilag ve ilag
Disi Tedaviye Destek Uriinlerinin Ruhsatlan-
dirma ve Pazar incelemelerinde Toksikolog-
larin RolU” bashkh konusmasinda, ruhsatlan-
dirma ve Pazar incelemeleri hakkinda bilimsel
ve teknik bilgiler vermis, ilag ruhsat basvuru
dosyalarinda gesitli toksisite testleri sunulma-
si nedeni ile toksikologlarin gorislerine ihtiyag
duyulmasindan ve toksikologlarin bu konu ile
ilgili gérevlerinden bahsetmistir. Panelin “Adli
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Toksikoloji'nin DinG Bugini” bashkh son ko-
nusmasi Prof. Dr. Tilin SOYLEMEZOGLU tara-
findan yapilmistir.

gectigi geribildirimlerini aldigimiz “Bilirkisilik
Sempozyumu’nda”, ayrica Hocamiz Prof.Dr.
Tilin SOYLEMEZOGLU’nun emekliligi onuruna

yasanmasina neden olmustur.

Diizenleme Kurulu Uyeleri: Prof. Dr. Yasar Bil-

diizenlenmis olmasi, sempozyuma ayri bir an- ge ve Dog. Dr. Zeliha Kayaaln

Bilimsel
lam katmis ve zaman zaman duygusal anlarin

icerigi agisindan oldukca basaril

Toplantilar Ardindan;
18. Klinik Toksikoloji Dernegi Kongresi

Lale KARABIYIK | Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Anestezi Yogun Bakim Bilim Dali, Ankara

18. Klinik Toksikoloji Dernegi Kongresi 23-25
Mayis 2013 tarihleri arasinda Kahramanma-
rag’ da Ulkemizin farkli boélgelerinden gelen
122 kisinin katiimiyla gergeklestirildi. Kong-
renin ilk ginld Dog¢.Dr. Cetin KAYMAK direk-
torliginde yapilan ‘Zehirlenmeler Gelistirme
Kursu’yla baslamis ve s6z konusu kursa ulke-
mizin bircok yerinden ¢ogunlugu hastaneler-
de gorevli uzman hekimlerden olusan 123 kisi
katilmistir. Kurs sonunda basarili olan adaylara
Kurs Katilm Belgesi verilmistir. Ayni glinlin ak-
sami ise Kahramanmaras Halk Oyunlari Ekibi
esliginde kongreye gelen tim katihmcilar igin
Kahramanmaras Kiltlr Evi-Kocabas Konagin-
da acilis kokteyli yapilmistir.

Kongre 24 Mayis glini Klinik Toksikoloji Der-
negi Baskani Prof.Dr.Mustafa GONULLU, Kah-
ramanmaras Tabip Odasi Baskani Dog.Dr. Ha-
fize OKSUZ, Siitgli imam Universitesi Rektorii
Prof.Dr.Mehmet Fatih KARAASLAN tarafindan
yapilan konusmalarla agilmistir. Giirayten 0z-
YURT oturumunda ise Prof.Dr. Semra SARDAS
tarafindan bdlgede yaygin olarak kullanilan
Nicotiana Rustica “Maras Otu” hakkinda bir
sunum yapilmis, Dr. Gékhan GOKSEN tarafin-
dan ise “Siitcli imam Kimdir?” bashkl sunum-
la oturuma devam edilmistir. “Hayatimizdaki
Toksik Tehlikeler” konulu ilk panelde Prof.Dr.
Leyla IYILIKCI “Bitkisel Uriinler”, Prof.Dr. Nes-
rin SEYHAN “Elektromanyetik Kirlilik”, Prof.Dr.
Yalgin DUYDU “Tekstil Uriinleri ve Oyuncak-
lar” ve Prof.Dr. Lale KARABIYIK “Biber Gazi”

baslikli konusmalar yapmiglardir.

Dogu Akdeniz Yogun Bakim (DAYOBA) oturu-
mundaki 2. Panelin konu basligl ise “Kimya-
sal Savasta Zehirlenmeler” di. Panelde Dog.
Dr.Onur ERDEM “Kimyasal Savas Ajanlari ve
Toksik Etkileri”, Dog¢.Dr. Hafize OKSUZ “Acil
Yaklasimlar ve Tedavileri”, Prof.Dr. Lale KARA-
BIYIK “Yogun Bakim ve Tedavileri” ve Dog.Dr.
Nur AKSAKAL tarafindan ise “Halk Saghgi Aci-
sindan Koruyucu Onlemler” baslkli konusma-
lar yapilmistir. Kongre poster turuyla devam
etmis ve Dog¢.Dr. Nimet SENOGLU tarafindan
“Ameliyathanedeki Toksik Etkiler ve Koruyucu
Onlemler” konulu konferans verilmistir. Sézlii
sunu oturumunda ise bilimsel kurula gonde-
rilen posterlerden sozlii sunuma segilenlerin
sunumlari yapilmistir. Kongre aksami gala ye-
megiyle devam etmis, yemekte sozIi sunum-
lar igerisinde ilk Uge giren kisilere 6dilleri ve
basari belgeleri verilmistir.

Kongre 25 Mayis tarihinde yapilan Kahraman-
marag ve Bagkonus yaylasina yapilan gezilerle
tamamlanmis, katilimcilardan bazilariyla 26
Mayis Pazar glni ise Gaziantep sehir gezisi
yapilmistir.

Kongre bilimsel agidan konularinda uzman
hocalarimizin yaptigi konusmalarinda isiginda
oldukga basarili gegmistir. Prof.Dr. Yalgin DUY-
DU tarafindan Azo Boyar maddelerin kimyasal
yapilari ve toksisite profilleri, regiilasyonlari
vaninda ozellikle risk degerlendirme agisin-

dan 6nemli olan konularda yaptigi agiklama-
lar son derece ilgi gekmis ve faydah olmustur.
Ayrica son dénemde ulkemize komsu bazi
Ulkelerde yasanangatisma ortaminda onemi
giderek artan Kimyasal Savas konularindaki
guncel bilgilerin konugulmasi ve tartisiimasi
saglanmistir. Kongrede Siit¢li imam olayr ve
Kahramanmaras’a Atatilirk tarafindan verilen
istiklal Madalyasinin 8ykisiiniin anlatildig
konusma Ulkemizin sanl tarihini anlatan ¢ok
glzel bir konusmaydi. Kongre bilimsel igerigi
yaninda sosyal program agisindan da son de-
rece glzel gegmistir. Kahramanmaras ve civa-
rindaki muhtesem dogal ve tarihi giizellikler,
Kahramanmaras Siitgii imam Universitesi Tip
Fakdiltesi Anesteziyoloj ve Yogun Bakim 0g-
retim (iyesi Dog.Dr. Hafize OKSUZ ve ekibinin
muhtesem ev sahipligiyle birlesince unutul-
maz bir kongre yasanmistir.

Toplantilar Ardindan;

4. Zehirlenmeler Gelistirme Kursu
Lale KARABIYIK | Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Anestezi Yogun Bakim Bilim Dali, Teknikokullar, Ankara

Klinik Toksikoloji Dernegi, 4. Zehirlemler Gelis-
tirme Kursu’nu Mardin Devlet Hastanesi'nde
gerceklestirdi. 30 Mart cumartesi glnu ger-
ceklestirilen kursta Dernek Yonetim Kurulu
Uyeleri saglik calisanlarina cesitli zehirlenme-
lerin taninmasini ve tedavilerini anlattilar.

Zehirlenmeler Kursu 30 Mart Cumartesi glinii
Mardin Devlet Hastanesi toplanti salonun-
da yapildi. Klinik Toksikoloji Dernegi Kurucu
Baskani Prof. Dr. Girayten Ozyurt ve diger
yénetim kurulu Gyeleri; Gazi Universitesi Tip
Fakiiltesinden Prof. Dr. Lale Karabiyik, Pamuk-

kale Universitesinden Prof. Dr. Hakan Erbay ve
Yildirim Bayazit Universitesinden Dog. Dr. Se-
val izdes kurs programinda yer aldilar. Cesitli
saghk kuruluslarindan kursa katilan 40 doktor
ve hemsireye; karbonmonoksit, alkol, kursun,
siyandr, ilag, insektisit, mantar zehirlenmeleri,
hayvan isirik ve sokmalari ile birlikte zehirlen-
melerde temel tedavi ilkeleri anlatildi. Kurs
programi Klinik Toksikoloji Dernegi kurucu
baskani Prof. Dr. Giirayten Ozyurt tarafindan
Klinik Toksikoloji Dernegi'nin kurulusu ve
amaglarinin anlatilmasiyla baslamigtir. Prof.
Dr. Gurayten Ozyurt, diinyada kullanilan kim-

yasallarin sayisinin giderek arttigini, bu kimya-
sallara, hayvan isirik ve sokmalarina, mantar
ve diger bitkilere bagl olarak meydana gele-
bilen zehirlenmelerin 6limle sonuglanabilen
onemli bir saghk problemi oldugunu belirt-
mistir. Ayrica Klinik Toksikoloji Dernegi’'nin
saglk galisanlarinin bu konudaki tibbi bilgileri-
ni tamamlama ve taze tutmaya ¢alistigini vur-
gulamigtir. Prof. Dr. Lale Karabiyik tarafindan
klinik toksikoloji alaninda uzmanhk egitimi
acisindan sikintili durum ifade edilerek diizen-
lenen bu tir egitim programlarinin dnemine
deginilmistir.
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Sosyal Etkinlikler

Bruce Ames ile Dernek Yemegi

Erdem Coskun | Gazi Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi, F.Toksikoloji AD., Hipodrom, Ankara

Dr. Ames, bu mektubu goriince
elleriyle yiiziinii kapath ve

bizlerin kahkahalarina muzip bir
glilimsemeyle yanit verdi...

Yillar 6nce, Universite sinavi  denilen
karabasana hazirlandigim donemde
duymustum bu ismi ilk defa. Ames testi ile
ilgili sorulari ¢6zmeye ¢alistigim o zamandan
15 yil sonra bu meshur testi bulan kisi ile
bir aksam yemeginde sohbet edebilecegim
akhma gelmezdi...

Prof. Dr. Bruce Ames, 4. Gida Gilvenligi
Kongresi'nin  agilis  konusmasini  yapmak
Uzere Prof.Dr. Ali Esat Karakaya tarafindan
davet edilmisti. Hocalarimiz ve dernegimizin
yoneticileri boyle bir firsatt bizler gibi
(nispeten!) geng toksikologlar igin bir firsata
cevirerek Dr. Ames onuruna 15 Mayis 2013
tarihinde istanbul-Findikl’da, Sardunya
Restoran’da bir aksam yemegi duzenledi.
ilerlemis yasina ragmen, sanki bir 85 yil daha
yasayacakmiscasina bilim askiyla ve hevesiyle
dolu bu insanla tanismak ve saatler slren
sohbet imkani bulmak gercekten de toksikoloji
bilimine gondl vermis herkese ilham kaynagi
olabilecek nitelikteydi.

Yemekte, Prof. Ames’e toksikoloji bilimine
yaptigi katkilar nedeniyle Tiirk toksikologlari
olarak duydugumuz takdir ve sayginin bir
ifadesi olan plaket sunuldu. Tim dernek
Uyelerimizin de katilacag taktir ifadelere yer
verdik. istanbul’da birlikte olunan iki giin siire
icinde bu nli bilim insaninin olaganisti
mutevazi kisiligine, sosyal konularda da genis
bilgi ve yorumlama kapasitesine sahit olduk.
Hayatindan bazi kesitleri anlatirken yaptig
espriler yemegin renkli anlari oldu.

Dr. Ames, Ginilind borglu oldugu Ames testiyle
anilmakta ise de bence bu durum kendisinin
¢ok da hosuna gitmemekte. Tesbihte hata
olmaz; ¢ok yetenekli, cok degerli eserler
bestelemis olan bir sanatginin sadece hit
olmus bir sarki ile anilmasina benzer bir
tavri var Ames testi konusunu agtigimizda.
Birkag yil 6nce, ingiltere’ye giristed pasaport
kontrolinii yapan memurunun (sonradan
anladigi lzere biyoloji mezunu), pasaporta
bakar bakmaz ‘Bruce Ames? Yoksa siz Ames
testini bulan meshur Bruce Ames misiniz?’
sorusuna giilerek, ‘Hayir o testi bulan benim
babam olan Ames’ yanitini vermis. Gergekten
de, son vyaptigl vyayinlari ile halen bilim
diinyasini sarsan, ses getiren yeni teorileri 6ne
suren oldukga aktif bir bilimsel performansa

sahip oldugunu belki de bu yemek olmasa
bilemeyecektik. Son donemde ilgilendigi
konularin baginda, kendisinin  gelistirmis
oldugu Triage Theory yer almakta. Yemek
siiresince biz gencglere blylk bir hevesle
son c¢alismalari hakkinda bilgiler verirken,
mikronitrient  yetersizliginin  ne  kadar
onemli bir konu oldugunun sikga altini gizdi.
Kendisinden son dénemde yaptigi ¢alismalarin
daha ¢ok bu konu izerine yogunlastigini ve
¢ok biyilk projelere baslamakta oldugunu
ogrendik.

Yemegin en neseli anlarindan birine de, 40 yil
onceden ¢ikagelen ve Bruce Ames’in kendi
kaleminden imzalanmis olan bir mektup
sebep oldu. Bu mektup bir ‘ret’ mektubu
idi. O yillarda henlz gigegi burnunda bir
arastirma gorevlisi, Dr. Ames’e bir mektup
yollayarak laboratuvarinda ¢alismak istedigini
belirtmisti, ancak cevap olarak masada duran
mektup eline ulagsmisti. Mektupta kibar bir
sekilde laboratuvarda yeni bir kisiyi istihdam
edecek pozisyon bulunmadigi, dolayisiyla
talebin  kabul edilemeyecegi yaziyordu.
imza: Bruce Ames. Bu mektubu cebinden
¢ikaran, yillar 6nce basvuruyu yapan Ali Esat
hocamizdi... Tam karsisinda oturuyordu! Dr.
Ames, bu mektubu goriince elleriyle yizini
kapatti ve bizlerin kahkahalarina muzip bir
gllimsemeyle yanit verdi...

Beni sahsen mutlu eden bir diger konu ise,
Turkiye'de toksikoloji camiasinin ¢ok onemli
bilimsel aglarin iginde yer aldigini Dr. Ames
ile konusurken farketmemdi. Son dénemde
yaptigi st diizey calismalardan bahsederken,
zaman zaman ismini verdigi ve ortak ¢alisma
yaptigi bilimcilerin bir g¢ogunu, Tirkiye'de
dernegimizin aktiviteleri sirasinda tanimis
olmamiz ve bu sayede ¢ok sayida lyemizin
bu kisilerle arastirma aglari kurmus olmalar
dernegimizin uluslararasi etkinligini bir kere
daha gostermis oldu.

Yemek sirasindaki sohbette, Dr.Ames’in

Osmanli Tarihi ve imparatorlugun Avrupa’ya
olan etkisi konusundaki ayrintili bilgisi gergek
bir bilim insaninin sosyal konularda da bilgili
ve Ust diizey yorumlama kabiliyetine sahip
gerektigini

olmasi bir kere daha bizlere

gbstermis oldu.
ornek alinmasi gereken bir diger konu da
mutevazi yasamindan olan 6rneklerdi. Hala
¢ok esk modeli bir cep telefonunu kullandigini
goriince sasirmadik degil. Kimyasallarin ve

Dr. Ames’in yasamindan

ilaglarin  gelistirilmesinde ilk basamak in
vitro guvenlik testlerinin vazgegilmezi olan
ve tim endustrinin kullandigi Ames testi
icin patent higbir zaman patent almamistir.
Test suslarini da, isteyenlere Ucretsiz olarak
Diinya’nin dort bir yanina géndermistir. Testin
patentlenmeme nedenini sordugumuzda, o
yillarda yeni bir alan olan genetik toksikolojinin
gelismesini tesvik etmek igin bu yolu tercih
ettigini sOylemisti. Bir servet kazanmak yerine
bilimin gelismesini tesvik etmek, Profesor
Ames’in yasaminda imrenilecek ayri bir nokta
olarak hafizalarimiza kazindi.

Her ani nese ve bilim sevgisi dolu bu yemek
sayesinde, sadece bilimsel basarilariyla degil,
mitevazi ve sicakkanli kisiligi ile gonillerimizi
fetheden Bruce Ames ile tanistik, yan
yana oturduk, arkadasca sohbetler ettik,
yemek yedik, glldik, duygulandik, kadeh
tokusturduk.  Sanirrm  6dmrim  boyunca
unutamayacagim bir aksam gegirdim...

Dr. Bruce Ames’in hayatt ve ¢alismalari
ile ilgili daha ayrintili bilgi isteyenler, The
Journal Of Biological Chemistry’de 2003 yih
vayinlanan ‘An Enthusiasm for Metabolism’
isimli  otobiyografiyi okuyabilirler (PMID:
12496254).
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Anabilim Dallarimizi Taniyalim;

Atatiirk Universitesi Su Uriinleri Fakiiltesi

Akademik Personel:

Prof. Dr. Muhammed ATAMANALP (Dekan)

Prof. Dr. Telat YANIK (Agri ibrahim Cecen Universitesi Rektér Yrd.)
Prof. Dr. N. Mevlit ARAS

Prof. Dr. H. ibrahim HALILOGLU

Dog. Dr. Murat ARSLAN

Dog. Dr. A. Kadir BAYIR

Dog. Dr. S. Bugrahan CEYHUN

Yrd. Dog. Dr. E. Mahmut KOCAMAN (Dekan Yrd.)
Yrd. Dog. Dr. Ahmet TOPAL

Yrd. Dog. Dr. Ozden FAKIOGLU

Yrd. Dog. Dr. Arzu UCAR

Ars. Gor. Harun ARSLAN

Ars. Gor. Tugge SENSURAT

Ars. Gor. Veysel PARLAK

Calisma konularr:

Akuatik Toksikoloji, Yetistiricilik, Besleme, Avcilik, Su Kirliligi, Limnoloji.

Su Uriinleri Fakiiltesi Atatiirk Universitesi’nin en geng fakiltesi olmakla birlikte, 2010 yilina kadar faaliyet gdsteren Ziraat Fakiltesi Su
Uriinleri Balimiiniin yillar 6ncesine dayanan tecriibe birikimi ve akademik giiciinii tasimaktadir.

Atatiirk Universitesi Su Uriinleri Fakiiltesi; sektériin ihtiyaclarina cevap verecek donanimli su Giriinleri mithendislerini yetistirmek hedefi
yaninda bélge iireticilerine teknik ve canli materyal destegi de saglamaktadir. Ogrencilerin pratik bilgi ve becerileri kazandiklari arastirma
Unitelerinde Uretilen su Grlnleri ile yerleske sakinleri ve sehir halkinin glinlik balik ihtiyaglari temin edilmektedir. Bu sekilde, diistik olan
su Urdnleri tiketiminin arttirilmasi yaninda saglikh beslenmelerine katki saglanmasi da hedeflenmektedir.

Kurulusundan bugtine kadar lisans egitiminin yaninda; 73 Yiksek lisans, 41 doktora 6grencisi egitimini tamamlamis, 50 ylksek lisans ve
12 doktora 6grencisine lisansistii egitim vermeye devam etmektedir.

Yurutulmekte olan projeler:

TAGEM-12/ARGE/16. GIDA, TARIM VE HAYVANCILIK BAKANLIGI
Yiirtitiici: Muhammed ATAMANALP

Farkh Seviyelerdeki Humik Asitin Kahverengi Alabaliklarda (Salmo trutta fario Linneaus, 1792) Bagirsak Bakteri Florasi ve Balik Filetolarinin
Baz! Kimyasal ve Mikrobiyolojik Ozellikleri Uzerine Etkileri.

TRA1/13/TUR020003 KUDAKA MALi DESTEK PROGRAMI
Yiriiticli: Muhammed ATAMANALP
Uzundere’de Mevcut Su kaynaginin
Restorasyonu ve Turizm
Faaliyetlerine Kazandirilmasi

TUBITAK/1120414
lletisim
25240, ERZURUM

Tel: 0442 2314752
e-posta: suurunlerifak@atauni.edu.tr
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toksikolojibulteni

Akademik Haberler

PROFESORLUK
KADROSUNA ATANMA

YENI ARASTIRMA
GOREVLILERI

DIGER HABERLER

Prof.Dr. Aylin GURBAY (Mart 2013)

Hacettepe Universitesi, Eczacilik
Fakiiltesi, Farmasotik Toksikoloji
Anabilim Dah

YRD. DOCENTLIK

UNVANI ALANLAR

Yard. Dog.Dr. i. ipek BOSGELMEZ
(Subat 2013)

Erciyes Universitesi Eczacilik Fakiiltesi F.
Toksikoloji ABD

DOKTORA TEZI

Ankara Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi,
Farmasotik Toksikoloji Anabilim Dal

Elgin Deniz Ozdamar (Aralik 2012)

Tez Baghgi: Parkinson hastaliginin sigara
kullanimi ile iliskisinin saptanmasi

Tez Danigsmani: Prof. Dr. Benay Can EKE

YUKSEK LISANS TEZI

Ankara Universitesi, Eczacilik Fakiiltesi,
Farmasotik Toksikoloji Anabilim Dali

Rahman BASARAN (Subat 2013)

Tez Baghgi: Sitokrom P4502E1 (CYP2E1)
Enziminin Parkinson Hastaligindaki Roli

Tez Danigmant: Prof. Dr. Benay Can EKE

Ecz. Hatice Giil GOKTAS
(OYP Doktora Ogrencisi)

Hacettepe Universitesi, Eczacilik Fakiil-
tesi, Farmasotik Toksikoloji Anabilim Dal
(Kadrosu: Cukurova Universitesi, Eczacilik
Fakultesi)

Ecz. Aylin BALCI

Hacettepe Universitesi, Eczacilik Fakiilte-
si, Farmasotik Toksikoloji Anabilim Dali

Ecz. Bilge KILICASLAN

Hacettepe Universitesi, Eczacilik Fakiilte-
si, Farmasotik Toksikoloji Anabilim Dali

DIGER ATAMALAR

Uyelerimizden Prof. Dr. Terken BAYDAR,
Hacettepe Universitesi Eczacilik Fakiiltesi
Dekan Yardimciligl gérevine atanmistir.
Gorevlerinde basarilar dileriz.

Uyelerimizden Prof.Dr. Lale KARABIYIK,
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Anestezi
Yogun Bakim Bilim Dali Baskanhgi
gorevine atanmistir. Gérevlerinde
basarilar dileriz.

Uyelerimizden Prof.Dr. Sema BURGAZ ve
Prof. Dr. ismet COK, T.C. Saglik Bakanlig
Turkiye Halk Sagligi Kurumu Baskanhgi’'na
bagli Ulusal Kanser Danigsma Kurulu’nda
Tibbi Jeoloji ve Preventif Onkoloji

alt kurul Gyesi olarak segilmislerdir.
Gorevlerinde basarilar dileriz.

Uyelerimizden Prof. Dr. Nursen
BASARAN ve Prof. Dr. Yalgin DUYDU,
T.C. Gida Tarim ve Hayvancilik Bakanligi,
Gida ve Kontrol Genel MidurlGga, Risk
Degerlendirme Daire Baskanligi’na bagh
Gida Olarak Kullanilabilecek Bitkiler
Komisyonu uyesi olarak segilmislerdir.
Gorevlerinde basarilar dileriz.

Uyelerimizden
Endothelium ve dergi
e i editorlerimizden
Dog.Dr. Ayse
Basak Engin’in
editorliguni
Ustlendigi
‘Endothelium:
Molecular
Aspects of
Metabolic
Disorders’ (Ayse
Basak Engin,
Editor/Atilla Engin, Editor, 468 pages,
CRC Press, English/May 29, 2013 |
ISBN-10: 1466582790 | ISBN-13: 978-
1466582798) isimli kitabi yayinlanmustir.

The function and life span of endothelial
cells have a large impact upon the
quality and expectancy of an individual’s
life. During low perfusion, the adaptation
of different cells to hypoxia precipitate
the aggressive progression of diseases.
Although the clinical studies have
convincingly shown that endothelial
dysfunction occurs whenever the
biological functions or bioavailability

of nitric oxide are impaired, in all these
scenarios, the role of endothelial cell-
destructive process cross-talk is yet
poorly understood. This book focuses
on the contribution of molecular
mechanisms to endothelial dysfunction
in related metabolic disorders.

DUZELTME:

Bir 6nceki sayimizda, Giincel bolimiinde
yayinlamis oldugumuz ‘Perflorooktanoik
Asitin Toksik Etkileri’ isimli makalenin

ilk paragrafinda, baskidan kaynakli
kelime hatalari belirlenmesinden

oturl bu paragrafin hatasiz halini

tekrar yayinliyoruz. Hatamizdan 6tiri
yazarlardan ozir dileriz.

‘Perflorooktanoik asit (PFOA, C8), dogal
olarak gevrede bulunmayan, poliflor
yapisinda, sekiz karbonlu bir bilesiktir [1].
Sahip oldugu gti¢li karbon-flor baglar
nedeniyle ¢cevrede ayrismaz. Dogada

ve besin zincirinde birikerek etkisini

uzun yillar devam ettirir [1]. PFOA, kalici
organik kirleticiler olarak isimlendirilen
cevresel kirleticiler grubunda yer
almaktadir [2]/
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Bilimsel Toplantilar

49th Congress of the European
Societies of Toxicology
(EUROTOX2013)

1 -4 Eyltl 2013, Interlaken,
isvigre

Web site:
www.eurotox2013.org

The North American Congress of
Clinical Toxicology (NACCT)

27 Eylil — 2 Ekim 2013, Atlanta,
Georgia, ABD

Web site:
www.clintox.org

10th International Comet
Assay Workshop (ICAW 10th)

18 — 20 Eylul 2013, Porto, Portekiz

Web site:
www.cometassay2013.webnode.pt

11th International
Conference on
Environmental Mutagens

3 -8 Kasim 2013, Foz Do Iguacu,
Brazilya

Web site:
www.icembrazil.org

2014 MART

6th European Congress of
Pharmacology

SOT 53rd Annual Meeting

23 —27 Mart 2014, Phoenix,
Arizona, ABD

Web site:
http://www.toxicology.org/Al

MEET/AM2014/

7th International
Nanotoxicology Congress
(NanoTOX2014)

23 — 26 Nisan 2014, Antalya,
Turkiye

Web site:
www.nanotox2014.org

50th Congress of the
European Societies of
Toxicology (EUROTOX2014)

7 —10 Eylul 2014, Edinburgh, UK

Web site:
www.eurotox2014.org

2014 AGUSTOS

9th World Congress on
Alternatives and Animal Use
in the Life Sciences - "Humane
Science in the 21st Century"

24 — 28 Agustos 2014, Prag, Cek
Cumhuriyeti

Web site:
www.wc9prague.org
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‘H‘b E E mwbm kg Agilent Technologies %)

AGILENT OTOMATIK HELYUM KORUMAS! iLE o

HELYUM TUKETIMINE SON!

HELYUM TASIYICI GAZINDAKi YETERSIZLIGE -

AGILENTTAN

Ne kadar tasarruf edebilirsiniz?

iﬂmﬂl £ 1] oronrur) | (Korwmali)
Tl Py Taklaglh Figet (23 & e ]
ol I R i ! e |
Tisarviar ] by !

Crtamd deferienn

+ Otomatik helyum Programlanabilir Helyum Keruma Modilinin kullamldi Agilent 78908 GC ve 59774 Serisi yeni
F GC/MSD cihazlannda. Agilent otomatik helyum korumas, laboratuvanmizdaki GC'nin helyum eksikliginde bile cabsir durumda
olmasim sadlayan bir ctiziim sunar, Bu sayvede helyum rezervlerinin kullamm stiresi uzar, isletme maliveti azalir ve is

stirekliligi saglamir,

& Agilent 7890 Programlanabilir Helyum Koruma Modill, GC calismadif zaman tasiyict gaz otomatik olarak helyumdan
nitrojene cevirmektedir,

+' Programlanabilir Helyum Koruma Modiilii, helyum gazimn sisteme sadece ihtiyag halinde ganderilmesini saglayarak
tiiketimi en aza indirmektedir. Helyum tiketimini %90 azaltir.

+" Dondisiim ile ilgili pahal metod validasyonlanm ortadan kaldinrken, gaz ve para tasarrufu saglar,

Artik GC laboratuvarian kullandiklan yontemler! uyarlamaya gerek duymaksinin ve gaz sikntis nedentyle kapanma korkusu yasamadan tasnne helyum gan ile calismaya devam edebilic.
www.semlab.com.tr info@semlab.com.ir

www.relassay.com

Rel Assay Diagnostics

Research & Clinical Chemistry Solutions

Oksidatif Stres Olciimii
o e : T —_—— Farkli Oksidan ve Antioksidan yapilarin konsantrasyonlari
e T laboratuvar ortaminda ayr ayri 6lciilebilir. Fakat élgtimler uzun

zaman alir, yogun emek ister, pahalidir ve karmagik teknikler
gerektirir. Ayrica farkli oksidan ve antioksidan molekillerinin ayr
ayri Olculmesi kullanigli  degildir ve sonuglar birlestirerek
Total Oxidant Status degerlendirilemez.

S Rel Assay "Total Antioxidant Status(TAS) " ve "Total Oxidant Status
(TOS)" kitleri ile numunelerinizdeki Antioksidan ve Oksidan
molekullerin tamaminin non-enzimatik élcimind kolaylkla
saflayabilirsiniz.

Oksidatif Stres

Serb?St radikaller' viicudumuzda  besinlerin qksijen Ifu.lllanare"k ® insan, hayvan veya bitki kaynakli farkli érneklerle ¢alisabilme
enerjiye cevrilmesi sirasinda olugsan metabolik yan driinlerdir.

Serbest radikaller (reaktif oksijen tirleri) kararsiz bir yapidadirlar ve
kararl hale gelmek icin hiicrelere saldirarak hasar olustururlar, ™ Kullanima hazir uzun émiirlii reaktif, standart ve kontroller
Antioksidanlar ise serbest radikalleri etkisiz hale getirerek hiicreleri B Yiiksek spesifite, sensitivite, lineerite ve diisiik %CV degerleri
bu hasarlardan korurlar. Serbest radikaller ve antioksidanlar

B Otomatik biyokimya analizérlerinde veya manuel kullanabilme

viicutta dengede olmalidir ki, antioksidanlar serbest radikalleri Diger IParaxonase | Total Thiol MDA 1 Arylestrerase
etkisiz hale getirebilsin. Eger serbest radikal seviyesi, antioksidan Kitler IGlutathione Reductase  1SOD | Glutathione Peroxidase
seviyesine gbre artar ise serbest radikaller hiicrelerde oksidatif o ot ve dic etorrmizle T ol

H : H 1Izmet alim segenekleri ve diger parametrelerimizie lile l1igili
hasarlarayol agarve bu duruma oksidatif stres denir. daha detayl bilgi i¢in bizimle irtibata gegebilirsiniz.

iletisim: Eti Mah. G.M.K. Bulv. No:52 Denizer is Merkezi No:9 Cankaya/Ankara T: 312 232 66 16 F: 312 232 66 19 E: relassay@relassay.com




