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Ozet

Klorlama, bakteri ve viriislere karst giivenli su temini yapti ve neredeyse tifo, kolera ve dizanteri gibi su kaynakli
hastaliklar1 tamamen ortadan kaldirdi. Bununla birlikte, saglik i¢in yapilan klorlama bazi dezenfeksiyondan yan iiriinleri
risklerini ortaya ¢ikartti.

Coklu maruziyet yolu boyunca, ¢oklu ortam ve ¢oklu kirleticilere olan toplam maruziyeti hesaplamak i¢in yeni bir indeks
bulundu: toplam maruziyet indeksi (TMi). TMI, bilesen maruziyetin eklenebilir oldugunu varsayarak ve birden cok
kirleticilere maruz kalmayi1 ortam ve maruziyet yolu boyunca normallestirilmis bir toplam maruz kalma bilesenleri olarak
ekler. Bir kontrol stratejisinin etkinligini kestirmek pahali ve zaman alic1 bir epidemiyolojik arastirma gerektirir. Bir kontrol
stratejisinin uygulamaya konduktan birkac yil sonra etkinligini degerlendirmek igin kiimiilatif risk (KR) ile iliskilendiren TMI
bir ilk adim olarak kullanilabilir.

Bu ¢aligma, birden ¢ok yol ve ¢oklu medya boyunca evdeki trihalomethanlarin (THM) toplam maruz kalma ve risk
degerlendirmesine TMI ve kiimiilatif risk yontemi kullanilarak ulasilir. THM nin toksik etkilerinden birisi karaciger kanseridir.

Risk yoneticisi, THM’nin TMI ile KR arasindaki iliskiye ve secilen kabul edilebilir risk diizeyine gore, kabul edilebilir
bir risk seviyesine ulasmak i¢in etkili bir azaltma stratejisi belirlemesi miimkiin olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Kiimiilatif Risk, Su Kirliligi, Toplam Maruz Kalma indeksi

Using Total Exposure Index For Assessing Risk Reduction Strategies

Abstract

Chlorination has made water supply safe from bacteria and viruses, and has almost completely eliminated risks of
waterborne diseases such as typhoid fever, cholera and dysentery. However, the health benefit of chlorination has introduced
some possible risks from the by-products of the disinfection process.

A new metric is introduced to estimate total exposure to multiple pollutants across media and routes: The Total Exposure
Index (TMI). The TMI assumes that component exposures are additive but adds exposures to multiple pollutants across media
and routes as a normalized sum of component exposures. Estimating the efficiency of a control strategy requires an expensive
and time-consuming epidemiological investigation. A model relationship that associates TMI with cumulative risk (CR) may
be used as a first step to assess the efficiency of a control strategy a few years after the strategy has been implemented.

This study assesses total exposure and risk from multiple routes and multiple media residential exposure to THMSs using

the TMI and cumulative risk assessment method. One of THMs toxic effects is liver cancer.
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Based on the relationship between TMI and CR of THM:s and the selected acceptable risk level, the risk manager will be
able to identify an efficient reduction strategy to reach an acceptable risk level.

Keywords: Cumulative Risk, Water Pollution, Total Exposure Index

1. Giris

Trihalometanlar (THM) kloroform, diklorobromometan (DCBM), klorodibromometan (CDBM) ve bromoform (TBM),
dogal organik iceren su klorlama yan iiriinleridir. Bir ABD Cevre Koruma Ajansi ¢alismasinda THM'ler hemen hemen
klorlanmig biitiin su kaynaklarinda mevcut oldugu kesfedilmistir [1-2]. Su dezenfeksiyonunun faydalar iyi olarak bilinse de
cesitli istenmeyen dezenfeksiyon yan iriinlerinin yan etkileri mevcuttur. Dezenfektanlar klor gibi suyun igindeki dogal
anorganik ve organik madde ile reaksiyona girer. Arastirmalar dezenfeksiyon yan iriinleri laboratuar hayvanlarinda kanserojen
oldugunu gostermektedir. Igme suyu aritimimin ¢ogunlugunda dezenfektan olarak klor kullamldigindan, aritilnus sularda
THM'ler olusmaktadir. THM'ler kloroform disinda laboratuar hayvanlarinda ve ayrica insanlarda da kansere neden olurlar [3].

Maruz kalmak, insan dis siirinin bir veya daha fazla biyolojik, kimyasal veya fiziksel maddelerle belirli bir zaman
boyunca olan temasidir. Kirletici TMI [4] daha 6nceden tanitildi ve ilk defa igme suyunda bulunan THM’lere maruz kalmayi
degerlendirmek icin bu calismada kullanildi. TMI, parca maruziyetin eklenebilir oldugunu varsayar ve birden ¢ok kirleticilere,
ortamlara ve farkli yonler boyunca olan maruziyetleri toplam maruz kalma bilesenleri olarak ekler.

Kiimiilatif risk, farkli yollar boyunca ortak bir toksiklik mekanizmasini paylasan ¢oklu kirleticilere maruz kalmadan
kaynaklanan olumsuz saglik etkilerinin ortaya ¢ikma olasihigidir [5]. THM, bir hiicre ile olan bir olay etkilesmesi ile
baglayarak, 6nemli olaylar, siiregler dizisi ve operasyonel ve anatomik degisiklikler yoluyla devam eden ve kanser formasyonu
ile sonuglanan ortak bir eylem modu paylasmaktadirlar [6].

Bu calismada olasilikli Monte Carlo simiilasyonlar1 kullanilarak igme suyundaki THM maruziyetinden kaynaklanan TMI

ve KR hesaplandi. igme suyu THM verileri ABD ulusal igme suyu veri tabanindan (Arizona Eyaleti) (1988-1997) alinmustir.

2. Kiimiilatif Risk (KR)
KR, kisinin dmiir boyunca, ¢oklu kirleticiler (p), ¢oklu yollar (r) ve ¢oklu ortam (m) boyunca kanser olma olasiligi

olarak formiil (1)’e gore hesaplanmistir. THM’den kloroform hari¢ insanlara karaciger kanseri yapmaktadir [3].

KR=%)_¥-1PDp, X EF,, = X7 371 Ry, @)
Burada:
KR :kiimiilatif risk (birimsiz);
PDy, :kirletici p’nin r maruziyet yolundaki potensiyel dozu (mg/kg/giin);
EF,, kirletici p’nin r maruziyet yolundaki kanserojenlik egim faktorii [(mg/kg/giin)"];
Ry :kanser olma olasilig1 (birimsiz).
THM’nin kanserojenlik egim faktorleri USEPA (US Environmental Protection Agency), IRIS (Integrated Risk Information
System) (http://www.epa.gov.tr/iris)’den temin edilebilmektedir.
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3. Toplam Maruziyet indeksi (TMI)

TMI (2) numarali formiille tanimlanmaktadar:

Estareji _ pStareji Eba; _Estareji
i PR TM _ “prmmax p,r,m,goz _ _prmmax p,r,m,goz
T™MI = 10 Zp Zr Zm 1 Estareji stareji x |1 Eba; (2)
prmmax” “prmmin p.r,mmax

Burada:

E;tra,r,f {‘,ilax :coklu kirleticiler (p), ¢oklu yollar (r) ve ¢oklu ortam (m) boyunca toplam maruziyetin 95. persentil degeri;
E;tra;f {;iaz :coklu kirleticiler (p), ¢oklu yollar (r) ve ¢oklu ortam (m) boyuncaki maruziyet degeri;
E;tra;f {,’;in :coklu kirleticiler (p), ¢oklu yollar (r) ve coklu ortam (m) boyunca toplam maruziyetin 5. persentil degeri;
Eprmimax

:coklu kirleticiler (p), ¢oklu yollar (r) ve ¢oklu ortam (m) boyunca toplam maruziyetin baslangi¢c kosulunun

maksimum degeri;

P "TMI deki kirletici sayis1 (calismada: 3);
R ‘her p kirleticisinin maruziyet yolu (¢caligmada: 3);
M :Olciilen kirleticilerin ortam sayisi (¢calismada: 2).

Bu calismada kullanilan ortam, kirleticiler ve maruziyet yollar1 Tablo 1 de dzetlenmistir.

Tablo 1. igme suyundaki THM i¢cin TMI hesaplamasindaki maruziyet yollari, ortamlar ve kirleticiler.

Maruziyet Yollari Ortamlar Kirleticiler

Diklorobromoform
Yutma Su Klorodibromoform

Bromoform

Diklorobromoform
Soluma Hava Klorodibromoform

Bromoform

Diklorobromoform
Dermal Su Klorodibromoform

Bromoform

Maruziyet, doz, risk ve TMI hesaplamalar1 Monte Carlo simiilasyon ydntemi kullanilarak olasiliksal olarak hesaplanir.
Monte Carlo yontemi matematiksel bir denklem veya model ¢6ziimii i¢in bir olasilik yaklagim elde etmek igin istatistiksel
ornekleme teknikleri kullanan bir analiz bilgisayar tabanli bir yontemdir [7]. [8]’a gore, Monte Carlo analizi siireci soyle
aciklanabilir: oy, ..., o bir model bagimsiz degiskenler olabilir. Ilk olarak, tim giris degiskenler egri uydurma teknikleri
kullanilarak bir olasilik dagilimi atanir ve daha sonra da simiilasyon islemi bu olasilik dagilima dayali modeli kullanarak tim
degiskenler icin bir deger tiretir. Bu islem, ¢ok sayida (N) tekrarlanir. Bu nedenle, N tane model degeri ve karsilik gelen model
cikislarin degisken setleri elde edilir. Bu ¢aligmada N, 10000 alinmistir. Cikislarin dagilimlart gergek ¢ikis dagilist olarak
karsilik gelir. Crystal Ball ® yazilimi [9] Monte Carlo analizi igin bu ¢alismada kullanilmastir.
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Her bir degisken igin egri uydurma teknikleri yardimiyla bir olasilik dagilimi atamasi yapilir. Tablo 2’de atamalari

yapilan parametreler 6zetlenmistir.

Tablo 2. Degisik maruziyet yollari i¢in kullanilan fiziksel degiskenler.

Kirletici

Soluma

Yutma

Dermal

Diklorobromoform (DCBM)
Klorodibromoform(CDBM)

C_su_DCBM (mg/m°)
C_su_CDBM (mg/m?)

C_su_DCBM (mg/m®)
C_su_CDBM (mg/m®)

C_su_DCBM (mg/m°)
C_su_CDBM (mg/m°)

Bromoform(TBM) C_su_TBM (mg/m®) | C_su_TBM (mg/m*®) | C_su_TBM (mg/m®)
t_dus (dk/giin) V_su_gesme (L/giin) t_dus (dk/giin)
Q_su (L/dk) VA (kg) H (cm)
Q_hava (L/dk) VA (kg)
V_banyo (L)

SH (m?/saat)

Not: Tablo 1'deki parametreler i¢in segilen verilerle ilgili daha fazla bilgi i¢in [10]’a bakin.

C_su_CDBM : Suda dlgiilen CDBM konsantrasyonu, mg/m?
C_su DCBM : Suda dlgiilen DCBM konsantrasyonu, mg/m?
C su TBM : Suda 6lgiilen TBM konsantrasyonu, mg/m?
CDBM : Klorodibromometan, CHBr,CI

DCBM : Diklorobromometan, CHCI,Br

H : Kisinin boyu, cm

Q hava : Havalandirma debisi, L/dk

Q _su : Dus suyu debisi, L/dk

SH : Kisinin hava soluma hizi, m3/saat

t_dus : Giinliik dus alma zamani, dk/giin

TBM : Tribromometan, CHBr3;

VA : Kisinin viicut agirhigi, kg

V_banyo : Dus kabini hacmi, L

V_su_g¢esme : Kisinin su tiikketimi, L/giin

4. Sonuclar

Simiilasyon senaryolar1 Tablo 3'te her bir kimyasala gelen azalma yiizdesi ile birlikte listelendi. Bu caligsmada her bir
kirletici i¢in uygulanan 12 azaltma senaryosu yiizdeleri 0, 10 25, 30, 40, 50, 60, 75, 80, 90, 95 ve 100’diir. %100 degeri
kirleticinin tamaminin ortadan kaldirilmasi ve %0 degeri ise kirletici hi¢ azaltilmamig demektir.

1 numarali senaryo baslangi¢ yani herhangi bir azaltma yapilmamis normal haldir. 3., 31., ve 32. senaryoda ise iki
kirletici tamamen sistemden kaldirilmuis; sadece bir kirletici ortamdadir.

KR, THM konsantrasyonlarinin ¢esitli risk azaltma senaryolarinda (32 adet) (Tablo 3) hesaplandi ve bu risk degerleri ile
onlara karsilik gelen TMI degerleri ile regresyon analizi yapildi. Her senaryo igin TMI degeri olarak, 10000 defa hesaplanan
TMI dagiliminin 90. persentil ortalama degeri alinmustir. 90. persentil degerinin alinmasinin nedeni ise; USEPA 90. persentil
hesaplanan risk degerinin yiiksek duyarlihigindan dolay: tist u¢ deger olarak tamimlamasidir [11-12].

KR ile TMI arasindaki bagint1 (R>=0,76) asagidaki sekilde regresyon analizi ile bulundu:

KR = —2,04 X 1075 + 4,66 x 1076 - TMi ®)
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USEPA kabul edilebilir kanser risk seviyesini 107*ile 107® arasinda kullanir [13-16]. Eger 107° (1 milyon kiside 1
kisinin kanser olmas1 olasilig1) kabul edilebilir kanser risk seviyesi segilirse, elde edilen 3 numaral bagmtidan TMI degerinin
2,1178 degerinden kiiciik olmasi ile bu kabul edilebilir seviyeye ulasilabilir. Aymi sekilde, TMi degerinin 4,2605 veya daha
kiigiik olmas1 halinde 10~° kabul edilebilir seviyesine ulastlabilir. Goriildiigii gibi TMI degeri ile dogrusal iliskisi bulunan KR,

yani insanlarin 6miir boyu (70 y1l) kansere yakalanma riski tahmini miimkiindiir.

Tablo 3. TMI ve KR Hesaplama Senaryolari.

Sena Azaltma (%) Sen Azaltma (%)

No DCBM CDBM TBM No DCBM CcDBM TBM
1 0 0 0 17 50 95 30
2 0 95 0 18 60 10 50
3 0 100 100 19 75 30 40
4 10 30 60 20 80 60 75
5 10 60 75 21 80 80 80
6 25 10 10 22 80 95 90
7 25 10 30 23 90 75 50
8 25 30 10 24 90 80 95
9 30 25 30 25 90 90 95

10 30 50 75 26 95 0 0

11 40 50 10 27 95 60 10

12 40 60 75 28 95 75 80

13 40 90 25 29 95 90 80

14 50 25 60 30 95 95 95

15 50 50 50 31 100 0 100

16 50 60 75 32 100 100 0

5. Tartisma ve Sonu¢

TMI, birden ¢ok kirleticiyi (THM), birden ¢ok maruziyet yolunda (soluma, yutma ve dermal), ve ¢coklu ortamda (hava,
su) toplam maruziyetin bir 6lgiisii olarak hesaplanmaktadir. Ortam veya maruziyet yoluna 6zel TMI degeri 0 ila 10 arasinda
degismektedir. Sifir ve 10 degeri sirasiyla, minimum ve maksimum degeri temsil eder.

32 azaltma stratejileri géz 6niine alindiginda, KR ile TMI arasinda iliski kurulmus ve halk saglig1 kontrol stratejisinin
etkili bir lgiisii olacag: diisiiniilebilir. TMI ve KR arasindaki iliski lineer regresyon kullanarak istatistiksel olarak anlamli bir
model ile agiklanmistir. Maruziyet ile risk arasindaki iligki ¢ok dnemlidir ¢ilinkii eger bu iliski hesaplanirsa karar vericiler (risk
yoneticileri) halk saglig1 i¢in kabul edilebilir seviyesine ulagsmak i¢in uygulanmasi gereken karari uygulayabilirler. Agik¢ast
risk ydneticisi ekonomi, politika gibi diger faktorleri de dikkate alir, TMI yalnizca KR’yi gosterir.

Istenilen kabul edilebilir risk diizeyine (toplumun miir boyu kansere yakalanma olasilig1) bagh olarak, risk ydneticisi,

kabul edilebilir bir risk seviyesine ulasmak i¢in azaltma stratejisi formiile edebilir.
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