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SAGLIK SORUNLARI

Prof. Dr. Y. lzzettin BARIS
Hacettepe U. Tip Fakilltesi
Lifsel va da elyalh yapiva sahip olan asbest, ver
kabufunda ¢ok bulunan, hibrojenik ve karsinojenik
ozcllikli bir silikat mineralidir, lsiva, sirtinmeye,
kimyasal maddelere dayamkhbi ve drgll yapmaya
chveristilifi nedenivle tas devrinden beri insanlar
tarafindan kullaniloustir. Diz 1ifli olantara Amphi-
bol, efiri olanlara ise Serpantine ashest denilmekte-
dir. Birinci grubun iginde; Crocidolit (Mavi as-
best), Amosit (Kahverengi asbest), Tremolite Acti-
nolite ve Anthophyllite ttirleri vardir, Bunlarn igin-
de endustride kullamlan ve ckonomik degen olan-
lar, mavi ve kahverengi asbestlerdir, Dierleri sa
navide kullamimazlar, ancak talk, mika ve beyaz
ashestin iging kangmig olmalarinin dnemi vardr,
Amphibol asbestin iginde bulunan crocidolit, amo-
sit ve ince 1Ml tremolite, akcigerlere kolayhkla gi-
rerek plevraya kadar ulagabilmekie ve orada urun
stire. kaldiklarindan, vani durabiliteleri yiksek ol-
dugundan karsinojenik ve fObrojenik olup safhk
icin tchlikelidir. Buna kargin, serpantine grubu as-
best olan Chrysotile {Beyar asbest), akeiferlerde
wrun sire kalamadif igin daha ar tchlikehidir.
Otopsi cahsmalarinda, amphibol grubu asbestle le-
mas eden kigilerin akeigerlerindeki 8 mikrondan
bityuk il saysimin kontrol grubundan daha Farla
bulunmasina ragmen, chrysotile ashestle temashla-
nin akeigerlerindeki 8 mikrondan buyik chrysotile
asbest sayisi kontrol grubundan farkh olmadig
gisterilmistir. Gelismig filkelerin hemen hemen
hepsi mavi ve kahverengi ashesti yasaklamuglardur,
Beyaz asbest ise kontrollu kullamlmak gartivla buats
ilkelerinin banlaninda, gelismekte olan veya figlin-
cit ditnya iilkelerinde halen kullamlmaktadir.
Ashest diretimi ve tiketimi 19, y.y. ikinci yan-
sinda artmaya baslamis ve [ - [I Dinya savasn

{Devanu 2. Sayfada)

Toksikoloji Bilteni'nin gegen sayisindan baglamak
izere gagnh makalelere yer vermeye basladik. Bir
onceki savimizda Prof. Dr. Muzaffer Aksoy'un
"Kronik Benzen Zehirlenmeleri™ konuly makalesi
ver almist. Bu sayimizda da Prof, Dr. Y. lzzeitin
Barig'in "Ashest ve Fibroz Zeolit gibi Lifsel
Minerallerin Turkive'de Yarattigh Saghk
Sorunlan® isimli makalesini bulacaksimz, Benzen
toksisites: ve Mezotelyoma konusundaki
cabsmalarda Dilnya'ca lamnan bu iki deferli bilim
adamimuzin makalelerinin bitlienimizde yer
almasindan gurur duyuyoruz. Caginh makale
wygulamasim gelecek sayilarda da devam

eftirecefir.

Toksikoloji bilieninin gelecek saylannda
toksikologi mmabilim dallarim tamitacafe. Anabilim
dallarmizin akademik kadrolar, son on yilda
vaptiklar yaymnlan, yortttikleri projeleri kapsayan
ve 4 daktilo sayfasim gegmeyen bilgiyi Toksikoloj
Bulieni'nde yayvinlanmak tizere bekliyoruz.

Tirk Toksikoloji Dernegii yonetim kurulu 1993 yili
gencl kurulunun 20 Exlil 1993 tarihinde saat
16.00°'da Gazi Universitesi Eczacihik Fakiiltesi
Konferans Salonu'nda yapilmasim kararlagtirdh,
Biitiin {iyelerimizin Genel Kurul'a katilmas: Tiirk
Toksikoloji Dernegi'nin bundan sonraki
calismalaninda yol gosteric olacakur,

Saghk ve basan dilekleriyle....
Profl, Dr. Ali Esal EARAKAYA
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2 TOKSIKOLOJI BULTENI

ASBEST ve FIBROZ ZEOLIT GiBi LIFSEL MINERALLERIN
TURKIYE'de YARATTIGI SAGLIK SORUNLARI

(Bagrarafi ] Sayfada)
yillarinda en yiksek dizeye gelmistir. En ¢ok kullamldi-
f1 alanlar, tersancler, oto yapimi, ingaal sektbri olup,
sanayide asaf yukan 3000 15 yerinde kullanidmaktadur,
Beyaz asbest en ¢ok Rusya ve Kanada'da dretilmekte-
dir. Tirkiye tikettifi asbesti bu dilkelerden sthal eder.
Bizde en gok asbest kullamm sahasy, balata, plastik yer
karolari, ¢ati kaplamadaki oluklu levha ve temiz v pis
sulann naklinde kullamlan borulardir. Bu borulinn ya-
mminda e 10-20 arasinda defisen ve genel olarak be-
yar asbest ve gmento kullamimakiader, Yapilmig du-
rumdaki bu driinlerin igindeki asbest gimento ile kayna-
mig ¢ldufundan serbest olarak havaya yaylmasi mim-
kiin degildir. Ancak bu malzemelerin kesilmesi, delin-
mesi ve kirilmas: durumunda asbest aqfia gikabalir,

Asbestin, fibrosis ve kanscr yapuiy, 20.yy. ortalann-
da duyulmaya baglamig ve 1960 yilinda G. Afrika Cum-
huriyetinden C. Wagner asbest-kanser aragiirmasi ko-
nusinda onculilk etmigtic. Bu tarihien sonra binlerce
klinik, deneysel ve epidemiyolojik aragtirma yapalmg
ve bir zamanlarin "Sihirli Mincrali® olan ashest, “Oldi-
riecit Tor™ olarak amimaya baglamagtir.

Asbest iscilerinde iki tir kanser gorilir. Primer ak-
cifer kanseni ve plevra ve peritonun primer kanseri va
da mezotelyoma. Asbestin, sigara veya bagka bir karsi-
nojen madde olmaksian akeiger kanseri yaphfh kesin
clarak bilinmemektedir. Baxn cabgmalara gire, sigara
igimi ashetin karsinojenik dzcllifine sadece ilave bir et-
ki gostermekie, baalanna gore ise multiplikatif etkili-
dir ve bu say 9 kata ulasmaktadir, Ote yandan, mezo-
telyomanin olugmasinda sadece amphibol grubu ashes!-
ten crocidolit, amosit ve tremolitin sorumlu oldufunun
kesin olmasina kargin, sal chrysolilenin mezotelyoma
yaplifa siiphelidic. Amphibol grubu asbestin Gretildifi
yoreye yakin yerlesim yerlerinde geveesel kdkenli mezo-
telyoma bulunmasina kangin, chrysotile maden ocakla-
rinin gevresinde yagsavanlarda mezotelyoma gorilme-
mistir, Kontrolsuz kullamlan chrysotile asbestin, akei-
gor kanseri ve asbestosis vaplyin kabul edilmektedir,

Asbestin hangi mekanizma ile karsinojenik etki gbs-
terdifi kesin olarak bilinmemektedir. Hicre gekirdefi
igindeki genctik materyeldeki onkojenlen aktive ede-
rek, veya antionkojenleri inaktive ederek kanseri baglat-
mast mimkindir,

Asheste bagh kanser ve fibrosinin geligmesinde as-
besth 15 dalimin da onema vardir. ﬂﬁlt:#.tl, bu hastalik-
lar asbest izolasyon i5 yerlerinde ¢ok daha fazla gdril-
mesine kargin friksiyon materyelnin yapildi@ (fren ha-
latas: gibi) asbest i5 verlerinde daha azdir, Bu iki mes-
lek arasindaki hastahk gradienti 50 kat bulmakiadir.

Asbest iscilerinde, willar sonra larenks kanseri we
sindirim kanali kanserleri de tespit edilmigtir. Ancak
bu husus kesinlik kazanmamistir, Ashest, solunduktan
ancak 20-44 yil sonra hastahk yapabilmektedir, Kanser

diginda, asbestosis denilen akager fibrosisi, akager za-
rinda kalinlasma, kireglenme ve plevral effiizyon gibi
nisheten benign sayilacak hastabklara da sebep olmak-
tadir. Ashestosis cn gok asbest tekstil sanayiinde goril-
mektedir. Asbetle ilgili hastabklann oluymasinda, kisi-
sel duyarhlifin yaninda, solunan asbestin mikian ve si-
resinin (Cumuative exposure), 1§ dalnin (Friksiyon ma-
teryelinde calyma veva ashest tekstil sanayu), ashest 1i-
runin ve liflerin boyutlanmn, sigara ahskanhfinin Gne-
mi vardir. En tchlikel asbest, crocidolit, amosit ve tre-
molit asbest olup, hiflerin gaplan, yanm mikrondan az,
bovlan 5 mikrondan wrun olanlar, vani ve ince ve uzon
olamdir,

Asbest yalnr solunum yoluyla hastahk vapmakia-
dir. Gelismekie olan veva az gelismig dlkelerin gok
dnemli sorunlan olan, su temini ve abk maddelerin te-
mizlenmesinde Gnemli yeri olan asbestli gimentodan ya-
pilmg basinca dayamkh borular kullambiyor. Sindirim
yoluyla vitcuda giren asbestin hastalik yapmadifh kesin
bir sckilde klinik, epidemiyolojik ve deneysel calisma-
larla gosterilmistir, Sonug olarak asbesth gmentodan
yapalmag su borulan ve gat kaplamasinda kullamlan lev-
halarn insan saghiina raran yokiur, Fren balatalarn-
da kullamlan chrysotile asbest de regine gibi bir madde-
ye yapisk oldufundan ve aynica frenleme esnasinda olu-
san yiksek 121 nedeniyle lifsel durumdan, partikill hal-
ne geldifinden saglik agisindan Onemli bir etkisi yok-
tur. Ancak, frenleri yapan [abrikalarda gabgan isqiler
lifsel yapida asbeti soluma sansina sahip olduklanndan
riskli gruba girerler.

Insanlar asbesti g yolla soluyabilirler. Mesleksel
yolla, drncfiin asbestli boru ve levha yapan isgilerde, en
sik temas yoludur. Biwle bir i verinde ¢alisan iggi, ig el-
taselenyle evine gelirse, efine ve gocuklarma asbesti so-
lutmug olabilir ki biz buna indirck temas diyorue
Ugiincd yol olan gevresel bulagma da Gnemlidir. As-
best maden ocaklarmn, defirmenlerin veya fabrikalari-
mn yanmnda vasayanlar riskli gruba girerler. Ulkemiz-
de, Orta Anadolu’nun bir gok kiylerinde, iginde tremo-
lite asbest bulunan beyaz toprafiin, badana gibi kullanl-
mast, ¢abiva serpilmesi en Gnemli gevresel bulasma yo-
ludur.

Tirkiye'de asbestle ilgili durum batiya gore bira
daha defigiktir. Asbest endistrisi kurulah heniiz 40 b
geememigtir, Bizde biyik asbest fabrikalan kuruldugu
zaman, bu mineralin kanser yaptyh biliniyordu. Fabri-
kalar buna gore yapildi. Batdaki gibi hanrhksez yaka-
lanmadik, Ancak aym ;ul:.}'l., ashestin kullamldgh kiighk
atilyeler igin soyleyemeyiz. Buradaki ig yeri sartlan, ba-
timn 1930-1940'h yillarina benzemektedir. Ote yandan,
Orta Anadolu’da, endistrivel kiymeti olmayan bir gok
asbest yataklanmin agik olarak durmasi, iginde asbest
bulunan beyaz toprafan kit bir gelenck olarak siva ve

(Devanu 9. Sayfada)
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& 1993 vilimin ilk yans yodun bilimsel etkinliklerle
dolu olarak gegti. Owcllikle kig aylannda olmak {izere
hemen hergiin haber olma nitelifing koruyan karbon-
monoksit sehirlenmelerimn tartiyildifs bir toplann Tir-
kiye Akcifier Hastaliklan Vakh tarafindan 23 Ocak
1993 giinii, Ankara'da dizenlendi. Vakid Bagkam Prof.
Dr. Lezettin Bansin konunun Gnemini ve sorunu gb-
#iim dnerilerini vurgulayan agils konusmasindan sonra
Dr. Hasan Marag Ankara’da "Co Zehirlenmesinin On-
lenmesinde Kamu Kuruluslarim Uzerine Dilsen Gé-
revier” baghkh bildinleri sundular, Kavlmalann katk
ve sorulan ile sona ¢ren toplantida ancak gehsmekie
olan ilkelerin sorunu olan bu konunun kamouyonun
da egitilmesi ile Ostesinden gelinebilecefi vurgulandi.

e Bir dnceki sayimizda yayinladdimiz seminer
progreamimiz bagan ile tamamlad.

® (aliyma ve Sosyal Giivenlik bakanlhig Isci Saglhg
Daire Baskanlyg tarafindan dienlenen lygl Saghg ve
Is Giivenligi Haftas: Programi 4-10 Mays 1993 tarihle-
ri arasinda gergeklestirildi, Genelde lsgi Saghin ve 1s
Giiivenlifii ile ilgili olarak isyerlerindeki efitim ve orgiit-
lenme esash bildirilerin yer aldg® bu haltada "Caligma
Hayatinda Safhk Aqsindan Risk Faktdrleri® konulu
bir pancl de dizenlendi. Bu panclde G. U, Ecaahk
Fakiltesi F. Toksikoloji Anabilim Dah Baskam Prol.
Dr. Ali Esat Karakaya "Kimyasal ortamda kimyasal
risk faktdrleri* konulu bir (chlig sundu. Serbest bildin-
ler bolimiinde Is¢i Saghin ve Iy Givenligi Enstitusu-
nun yaplys calymalar ¢ofunlukiaydi. Mesleki toksikolo-
ji konusunda, Maden |3 Kolunda, seramik sanayii'nde
ve organik goriiciiler ile ¢alisanlarda yapilan caligmalar
ilgr gekici idi,

KONULAR - KONUKLAR - IZLENIMLER...

e 11 Mayis 1993 Sah giinii Ingiliz Kaltir heyetinin
de katkilan ile Neweastle Upon Tyne imiversitesi Far-
makogenetik aragiirma initesinden Dr. Dianne Walker
Dernefiimizin konufu oldu. *A Technique For The Qu-
anlificatino of Low Levels of DNA Damage in Individu-
al Cellis® konulu konferanss verdi, Kendi bilimlerinde
uygulanan bu teknifin antincoplastik tedavi ghren go-
cuk hastalarda ilag zlenmesindeks dmemini anlatt,

® 20 Mays 1993 giindi Ankara Universitesi Cevre
Aragirma ve Uygulama Merkea'nin dizenledigi "Cev-
re ve Allerji Paneli® gergeklestirildi. Uyelerimizden An-
kara Universitesi Eczacilik Fakiltesi'nden Prof. Dr.
Mevin Vural "Endiistride Allerjenler® ve Do, Dr. Asu-
man |H&rakaﬂ "llaglar ve Allerji® konulu konugmaliri
yaphilar,

® G.U. Ecracihk Fakiliesi F. Toksikoloji Anabi-
lim Dah ve TUBITAK in birlikte ditzenledikleri 21 Ma-
yis 1993 tarihindeki *"PHARMACOGENETICS: Can
The Therapeutic Key Objective be Accomplished” ko-
nuly konferansin konugmaciss Newcastle Upon Tyne
Universitesi Farmakogenctik Unitesi Bolim Bagkam
Prof. Dr. 1. Idle idi. Son 30 wilda Farmakogenetik da-
hndaki gelismelerin uygulamaya yeterince aktanlmadi-
i icin Gellikle kronik hastalann uygun tedavi almadik-
larnm ve bu nedenle kaha hasarlann gelistifiini anlatt
vee tedavi semalarimm belirlenmesi, hastanin zlenmesin-
de genctik polimirfizmin aragtinhp sonuglannin hayata
gegirilmesi gereing verguladi.

Yar aylannda izleyecefiniz yaz okullar, konferans-
lar, seminer ve panellerdeki izlenimlerinizi bizlerle bir
sonraki saymuzla paylasmamz dilefi ile ghzel, verimli
yaz ginleri dileriz...

BUYUK ARASTIRICI Prof. Dr. I. SELIKOFF'un ANISINA

Prol. Dr. MuzalTer AKSOY
Biyoloji Bilim Dah, TUBITAK Gebze-KOCAELI

20 Mayis 1992°de yirming yiizyphn en segkin ve in-
sancil epidemiyologlanndan Prof, Dr. Irving Sclikoff'u
vitirdik. Selikoflun tibba en Gnemli katkis asbest'in ke-
sin olarak akciier ve plevra malign timorlerine (akci-
fer kanseri ve mezotelyoma) schep oldufunu en kesin
bir bicimde kanitlamas: ve bu durumun Gnlenmesi igin
ahnmas: zorunly iglem ve kurallarim en ince ayrinblan-
na kadar belirlemesidir,

Selikoffun vbba ik katkis: arkadas Dr. E.H. Ro-
birtek ile tiberkiloz tedavisinde lzoniazid kullammim
baslatmasidir. Selikoff New York'da Mount Sinai hasta-
nesinde akcifer hastahklan bolimiinde gorev yaparken
hastalarindan bir biliminin asbest ve lastik ig-yerlern-
de galisuklarini saptadi. Bu biiyiik aragtino hasta iggile-
ri ve onlarn gabistiklan isyerlerini inceledikien sonra
glirlenen hastabifin asbest kullammma bagh oldugunu
kanutladi. Selikoffun bu konudaki ¢ahgmalart asbest’in
insan safhs bakimindan sakmcah oldugunu kesin ola-

rak gosterdi. Bu goelem igyeri ortamindaki asbest defe-
rinin insan saghfina sakincali olmayacak dizeyden da-
ha yiksck olmamasi gercktifini kanthyordu. Seh-
koff"un ashest'le ilgili arastrmalan isyerlerinde kullam-
lan difer maddelere de maruz kalma deferinin saghga
sakincah olmayacak diizeyde (utulmas: zorunlufunu ge-
tirdi. Pu bakimdan Selikoffun ¢afa uygun iy yeri sagl-
fanda, dncit oldufuna hig bir kugku yoktur. Selikoff un
isyerlerinin saghk bakimindan sakincalar ile ilgli arag-
urmalan yalmiz asbestos ile simirlanmadi. Epidemayolo-
jinin her konusu ile yakindan ilgisi vards. Bir hemaio-
log olan bu satrlann yazan ile mektuplagarak onun
benzen ile ilgili caligmalanm destekledi. Selikoff un tel-
kini ile yazar ile Prof. Dr. E. Vigliani'ye benzenle ilgili
calismalan dolayisivla 1984 senesinde ilk "Ramarani
odili venldi

EAYNAKLAR
Maltoni, C. From Ramazzini to Selikoll. Bamaeini News
Letter Collegium Ramaserini 2, 1992 sayfa:9-11
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HEPATOSELULER KARSINOMADA
GLUTATION TEDAVISI

Karaciger hiicre kanseri veya hepatose-
liiler karsinoma insanda prognozu ¢ok ko-
tii olan kanser turadir. Isin ve ilag tedavi-
leri veya tlimoriin damarlanmasin engelle-
menin kurtulma olasihfnm artirmadifn sap-
tanmigtir, Tiimériin tamamimin alinmasi
veya karacifer nakli giiniimuzdeki en etki-
li tedavi yontemleri olma ézelligindedirler.
Ne var ki metaztazh hastalarda bu yon-
temlerde imkansiz olmaktadir,

Dogal olarak memeli hiicrelerinde bulu-
nan tripeptid yapidaki glutationla bu tiir
kanserli kigi ve sianlarda yapilan ¢calisma
sonuglarindan yararlanarak bagka hig bir
tedavi sansi olmayan hastalarda glutation
uygulamasi denenmistir.

Kopenhag Universitesi Tip Fakiiltesi
Dahiliye ve Radyoloji Klinikleri'nde yiiri-
titllen bu cahsmada, yaglar 27 ile 63 arasin-
da olan 51 erkek 8 hastanmin yazih olurlar
alindiktan sonra giinde 5 gram glutation
kéitii koku ve tadi kapatmasi igin portakal
suyunda eritilerek igirilmistir, Iki hasta k-
sa siire sonra dayamlmaz gastro-intestinal
yakinmalar nedeni ile tedaviden vazgec-
miglerdir, Tedavileri devam eden hastalar-
dan ikisi hastalifnin birinci asamasinda ya-
ni hafif derecede geligen timdrli iken 40
orta derecede tiomdorlii hastalardi. Bu tam
derecelendirmesi bilgisayarh tomografi ve
bivokimyasal incelemeler sonucunda yapil-
mistir,

Tedavi stiresince 1 - 2 ay arahklarla yu-
karida bahsedilen yontemlerle izleme ya-
prlmisgtar,

Tedaviye giren hastalarda biri diginda
hepsi bir yil iginde &lmtglerdir. Yagayan
hastamin tiimériinde gelisme olmadign gibi
genel durumunda da iyilik hali gérillmek-
tedir.

Kaybedilen 5 hastadan ikisi 363 ve 322
giin timorlerinde kigciilme izlenerek ve
baglangigta ¢ok yiiksek olan alfa - 1 - fetop-
rotein diizevleri normale dionmiig olarak

yagamiglardir, Diger 3 hastamin yasam sii-
releri tedaviye bagladiktan sonra gézlenen
ivilegmeye ragmen 119 ile 210 giin arasin-
da olmustur. Yasamimin siirdiiren hasta
ige giinde 5 gram glutation almaya devam
etmektedir.

Glutationun oksidanlara kargs: olan ko-
ruyuculufundan yararlanarak yapilan bu
tedavide, etkinin cinsiyete bagh oldugu
gozlenmistir bu gozlem Kawano ve arka-
daglarinin tedavi ettikleri kadin hastalarin
sonuclan ile de desteklenmektedir.

Hepatogeliller karsinomal hem erkek
hem de kadin hastalarin androjen resep-
tér titrasyonlarimin saghkh kigilerden cok
daha yiiksek bulunmasi bu témériin andro-
jen bagnml oldugunu diglindiirmektedir.
Endojen bilegiklerden olan cinsiyet hor-
manlarinin da karaciferde glutationa kan-
juge olarak safra veya idrardan atildifn bi-
linmektedir, Yiiksek dozda verilen glutati-
on androjenin konjugasyonunu artirarak
atilmasim sagladifindan tiimori besleyen
hormon diizeyini azaltmaktadir, béylece
timaoriin kiigitlmesi saglanmaktadir. Teo-
rik olarak glutationla birlikte antiandro-
jen kullamm uygun gizitkmektedir. Glu-
tationun tiimére etkisinin doza bagnmbh ol-
dugu bilindiginden yiiksek bir doz olan 5
gram/giin secilmistir. Danimarka’da yilda
ancak birkag bu tiir vakaya rastlandifanda
kontrollii calisma yapilmasi oldukca zor ol-
maktadir,

Arastirmacilar, bu cahsmanin, kontrol
grubu sirozlu kadin hastalar olan ve gluta-
tionla birlikte antiandrojen uygulanan has-
talarda yapilmas: konusunda yol gosterici
ve difer arastirmacilan dzendirici olmasi-
n1 iimid etmektedirler.

Uzm. Ecz. Leyla Ustel tarafindan Dalhoff
K.. Ranek L., Mantoni, M., Poulsen HE.: Glu-
tathion Treatment of Hepatocellular Carcino-
ma: Liver 12: 341 - 343 (1992)'den kisaltilarak
Tirkgelestirilmistir.
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1993 ® Eylal 26- Ekim 1, Albuquerque {New Mexico) USA.
Mig on the Techical Basis for Measuring, Modeling and

® Apustos 15-20, Leiprig, Germany Mitigating Toxic Acresols Mark D. Hoover, Inhalation

3lg International Meeting of the International Toxicology Research Institute

Association of Forensic Toxicologists (TIAFT) P.0. Box 5890 Albuquerque, NM 871855890 US.A.

Prof. K. Muclier, PGS Toxicology Institute of Forensic < 2

: # Eyilil 26- Ekim 1, Nice, France,

Medicine Johannisalee 28, DO, 7010, Leipzig, Germany I at Work far Each and E o, Breryahirs,
& Eylidl 2-3, Washington D.C., USA. 24th International Congress of Qecupational Health,

Diet and Breast Cancer, Rita Taliaferro, €0 24 France, Les Miroirs, Cedex 27,

Conference Management Division, Assoc, Consultants 03096 Paris La Defense, France

Inc, 1718 M Strect NW,

Suite 293, 20036, Washingron, D.C., USA ® Ekim 13-15, Venezia, lialy,

Fourth Workshop on Chemistry and Fate of Modern Forensic Haemogenetics, ISFH 93° Congress, SIITS-
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TOKSIKOLOJI BULTEN

CO ZEHIRLENMESININ SAGALTIMI

Dr. John Fowler
Dokuz Exlil Univ. Has, 35340 Inciralti-lzmir

Acil servise bag afres; letargs, senkop, koma gibi belirsie
nfratopk bulgularie gelen hastalarda azafhdaka problemier-
den bir ya da birkag bulunabilmektedir.

SaAk mencngjit ilag zehirlenmesi
Migren idremi metabolik asidoz
beyin timor felg ok
multip] leros sinfizil Erip

- Karbon monoksid zehirlenmesi

Iyt bir anamnez ve dikkatl bir fizik musyene sonuca acil
tp weman yvapacafh svine tang listesind belirgin bir gekilde
araliabilir. Acl Tip Uzmans, bova gkano maddelerie kapah
oftamiarda galisan iggilerde metilen klordrin imvivo olarak
CO'e metabolize olmas sonucy zehirlenmelerin olobilecefi-
ni akhinda bulundurmahdir!, 1ik deperlendirmede CO zehir-
fenmesi okla gelirse taninn kesinfestirilmess igin yardimen bi-
yokimyasal retkiklere herzaman bapaurulamavabilie, €O pe-
hirlenmesi tams konmug kigilerde Oksijen igerifi ve kan ok-
sijen satlrasyonu azalabilir, Fakal CO'e ona derecede ma-
ruz kalan kigilerde pO2 normal olarak bulunor. Puls oksimet-
re ile dglilen kan satUrasyonu bu arsg COHbY OHb olarak
deferlendirdifl igin normal bulunacaktir®3. Mefeste CO ana-
liz edebilen geregler sabin alinabilir ve bu aletler iyi kalibre
cchldikberinde  vapidan  dlglmler kan COHb  dilzeylerivie
uvurmlu bulunmaktadict

Daha dnceki 1om kmymaklarda kan COHD ddiey dlgimi-
niin gereklilih belirtlmekievken son vaanlardas belirgin ©0
echirlenmest olen hostalarda disik veya normal COHb di-
seyleri gilendipi bildirilmigtic™®. Bu durumda doku CO di-
sovlerinin viksehp semptomlan antrabilic, Fakat acl senvis-
te kan dizeyi Slgllene kadar normal dizevlerin altna dig-
mig olabilir. Kan CO dilzeyini cikileyen faktdrler arasinda;
ihale edifen havadaki CO konsantrasyony, maruz kalma si-
resi ve kan dizeyi saplanana kadar gegen sire sayilabilie. Gi-
nimizde doku CO dizeylerini dloceck bir metod bulunma-
maktadir. Bu nedenlerle 19%400ardan beri yoyinlanan wve
COHb dilzeyvlering kargihk gelen semptomlan belirten defi-
sik toksikoloji kitaplonnda yielmig olan bSmber ghednlne
shinmamalichr, Norkool'un yaptfh cahsmada 115 CO zehir-
lenmest e gelen kiside COHb dizeylerinin semptomlarla
wyumily olmade wls l:r'i|l1'|l5|'lr'?.

Afar OO rehirlenmes e gelen hastalards wypulonan re-
susitpsyon tekniklen nontravmatik arrest hastalonndan farkh
defilldir. Son 10-15 wilhk arastirmalarda kardiyak resusitas-
von gerektiren durumlarda bikarbonat uygulamas: rutin ola-

rak dnerilmemekiedir, OO0 pehirlenmesi olan kigilerde doku-
lara oksijen dafnlimi bozulmugtur ve bikarbonat verilmesi ok-
sijen-disosivasyon cfrisini sola kaydirarak bu dafilery daha
da bozar. Bu nedenle amest ghriilen CO zehirlenmelerinde
ok dikkatli karar verilmeli ve hatta hig uygulanmamalsder.
Efer hastaya acl resusitasyon gerekivorsa CPAP maskesiyle
viya bir torball maskeyle hastanin degerlendirmesi sirerken
55 k00 oksijen wygulanmabdr,

CO zehirlenmesinin standart tedavisi olan hiperbarik ok-
sijen uygulanmasinin aynntilanna gegmeden Once  defigik
hayvan aragirmalannds uygulanan llaglara definmek gere-
kir. HBO redavisi goren siganlarda kontrollerden daha ax hi-
pokampal hasar oldufu saptanmigtir. Hayvanlarda difer anti-
oksidan daglann denenmesi ile bunlann koruyucw etkilerinin
HBO redavisinden daha az oldugu ve etkili olsbilmelen igin
hemen CO°¢ maruz kalma sonras verilmeler gercktifii ghste-
ritmigtir. Konikosteroidlerin yararsee oldufu  bildirilmigtir.
Kan yerine gegebilecck Fluosol® (perfluorokimyasal madde)
isimli yeni bir sentetik maddenin COHb yan dmrind 20 da-
kikava dighrdGfd fakat bu ctkivi gdstermesi igin maddenin
gok fazla miktarlarda kullamimas: gerektifi gﬂun‘ilmt-nirs.
CO'%¢ maruz kalan hayvanlarda oksijen tiketimini azaltarak
hipotermi olugturulmas denenmiglir fakat bu caligmada hipo-
termik hayvanlarda kontrollere gire mortalite oranmmn arttf
ilunmuigar,

Hayvan aragiirmalan, vaka raporlan ve insanlardaki kon-
trolsie galigmalars dayanilarak hiperbarik oksijen tedadsi,
randomize progpektil bir caligma olmamasma ramen CO ze-
hirlenmesinde temel tedivi yoniemini olugturmaktachr. Rap-
haecl ve arkadaglanmin yaptifh retrospektil calpmada 629 has-
tada HBO ve normobarik (), tedavisinin yararsiz oldufu belir-
tilmigtic?. Fakat bu galisma niropsikiyatrik testler yapilmads-
g igin clegtinlmiglic. HBO tedavisinin standart tedavi yoniec-
mi olarak kabul cdilmesine rafmen bu konuda bir aragtirma
yapimas etik agidan uygunsuz bulunmugtur. Hatta bir dok-
tor CO zehirlenmesi e gelen bir hastauna HBO uygulama-
difondan sglan bp devasime kaybetmistir. Randomize pros-
pekifl bir cahgmanin yepilabilmesi ancak bir anda birgok ze-
hirlenme vakas geldifinde ve HBO tedavisd olanaklian kisil
oldufunda etik olarak kabul edilebilir.

Hastalnrda HBO tedavi yontemi olerak secildifinde (aga-
grdaki karar protokoline bakine) standart tedavi seansa: 45
dakika boyunca 1 atmosfer basingta % 100 0, uygulnmas: /15
dakika boyunca 3 mimosfer basingta %20 0; uygulamas /45
dakika boyunca 2 atmosfer basingta %100 0, uygulamas: ol-
malidr. Uygulanacak seans sayisi hastanin omianna ve
her tedavi sonras iekrarlanan agafhda belintilen nbropsikolo-
jik testberin sonuglaring baghdir,
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