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GiRiS Ve AMAC

CO, icinde karbon bulunan madddelerln tamamlanmamis yan-
masiyla olusan solunum sistemiyle alinip, kanda Hb'in oksijen tasima
kapasitesini distrerek insan sagligina etkisini gésteren ve Amerika'da her
sene zehirlenme sonucu meydana gelen 6limlerin yarisindan sorumlu
olan buylk bir cevresel tehlikedir (1, 2).

insanin CO'e maruz kaldigi en énemli kaynaklar eksoz gazlari ve
sigara dumanidir. insan yasaminin siirmesinde en énemli etken olan
oksljen'den yaklasik 200 kat daha fazla Hb'e sempatisi olan CO (Kar-
bonmonoksit), Hb ile baglanarak CO-Hb (Karbonsihemoglobin) olusturur
ve Hb'nin oksijen tasima kapasitesini dustrir. Cesitli kaynaklara gore
ginde 1 paket sigara icimi sonucunda karida meydana gelen CO-Hb
miktari% 5-10 arasindadir. Bu oran pasif igiciler olarak isimlendirilen
dumanalti personelinde daha da yikselebilir. Bu oranin pasif icicilerde
%38'e varan degerlere ulastigi bildirilmektedir (1).

insan vicudunda CO-Hb diizeyi %50'nin Uzerine ¢iktiginda hayat
tehlikeye girmektedir. Sigara igiminde. nikotinin kalp debisini, kalp alim
hacmini ve tansiyonu yikselttigi diger taraftanda yikselen bu
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ozellikler icin gerekli olan oksijenin CO tarafindan azaltildigi distnilirse
sigaranin zararlari konusunda en basit bilgi edinilmis olur.

CO'in bu denli zararli bir madde olusu ve sigara disinda cestth
mesleksel aktiviteler nedeniyle de maruz kalinmasi riski arttirmaktadir.
CO'e mesleksel olarak en fazla maruz kalan kisller Trafik Polisleri, uzun
yol soférleri, otoban ve kopri gise memurlari. garaj iscileri, eksoz
tamircileri ve motor testi yapan iscilerdir.

MATERYAL METOD

Bu calismamizda 42 sigara icen ve 18 sigara igmeyen, otobls
soforl ve garaj iscisinden olusan 60 kisilik deney grubu ile 20 sigara icen
ve 30 sigara igmeyen 50 kisiden olusan mesleksel riski olmayan kontrol
grubunda  kan-karbokslhemoglobin  degerleri  karsilastirilmis  ve
tartistimistir.

Bitldin kan numuneleri bir giinlik maruziyet sonunda alinmis % CO-
Hb degerleri TIETZ spektrofotometre ydntemi ile belirlenmistir.
Spektrofotometre yontemi soliisyon absorbanslan 541 ve 555 nm'de
olclilmus, standart egriden% Co-Hb degerleri saptanmistir (3).

BULGULAR

Sigara disinda mesleksel olarak CO'e maruz kaldigi disintlen
soforler ve garaj iscileri grubu (deney grubu) il'! mesleksel riski olmayan
kontrol grubunun sigara icenleri ve icmeyenlerinin CO-Hb ylzdeleri
ortalamalari  karsilastirilmis  ve  sonuglar asagidaki  tablolarda
gosterilmistir.

Tablo 1. Sigara icen Deney ve Sigara icen Konlrcl Grubu CO-Hb Ortala-
malarinin Karsilastirilmasi

ORNEK
GRUPLAR SAYISI om. | ST-SAP. | FARK t-DEG. p-DEG
DENEY (SiGARA iCEN) 42 11.20 5.17
5.81 4.90 |P<0.001
KONIBOL (SiGARA iCEN) 2) 5.39 1.56
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Tablo 2. Sigara igmeyen Deney ve Sigara icmeyen Kontrol Grubu COHb
Ortalamalarinin Karsilastirilmasi

ORNEK
GRUPLAR SAYISI ORf. | ST.SAP. | FARK || 075 | p-DE®
DENEY (SiGARA iCMEYEN) 18 6.74 2.19
5.01 10.06 | P<0.001
KONTROL (SiGARA iCMEYEN) 3) 1.73 1.27

Tablo 3. Sigara icen Deney ve Sigara icmeyen Deney Grubu CO-Hb
Ortalamalarinin Karsilastirilmasi

ORNEK
GRUPLAR SAYISI ORf. ST.SAP.| FARK 1-050. p-DE®&
DENEY (SiGARA iCEN) 42 11.20 5.17
4.46 3.51 P<0.001
DENEY (SiGARA iCMEYEN) 18 6.74 2.19

Tablo 4. Sigara icen Kontrol ve Sigara icmeyen Kontrol Grubu CO-Hb
Ortalamalarinin Karsilastirilmasi

ORNEK
GRUPLAR SAYISI ORT. | ST.SAP.| FARK | t-DEG. p-DEG
KONTROL (SiGARA iCEN) 'X) 5.39 156
|| 3.66 9.11 P<0.001
KONTRO L (SiGARA iCMEYEN) 3:) 1.73 1.27
TARTISMA VE SONUC

Sigarada olusan CO konsantrasyonu 0.5-26 rngr / Adet'dir. Drager
gaz dedektor cihazi ile yaptigimiz 6lgmelerde iki nefes ¢ekimindeki CO
konsantrasyonu yaklasik 800 ppm civarindadir. Bu degerlerderide de
anlasilacagi gibi sigarada olusan CO miktari insan saghgini etkileyecet
duzeydedir. Her zararli maddeye karsi insan viicudunda bulunan harika
savunma mekanizmasi CO'e karsi da c¢alisarak zarari oldukca
onlemektedir. Sigara icerken olusan nefes aralarinda temiz hava inha-
lasyonlan 6lu bosluga giren sigara dumanini seyrelterek zararini
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minimuma indirmektedir. Bizler araliksiz olarak buttn inhalasyonlanmizi
sigara dumanini ¢cekerek yapsaydik bir tek sigara bile 6limi-miize neden
olabilirdi. Bir sigara icimi sirasinda ice cekilen duman takriben 900
derecede olusan bir yanma olayinin Grunidur. Sigaradan nefes ¢ceken
insan CO'e nilsbeten daha az maruz kalan insandir. Cliinki kendi kendine
yanan bir sigarada yanma olayi tam gergeklesmediginden, bu durumda CO
emisyonu daha fazladir. Bu nedenle pasif icici olarak adlandirilan insanlar
daha fazla CO'e maruz kalabilirler. Hatta bazi arastirmalarda olusan CO-Hb
ylzdesinin %38'e kadar yukseldigi belirtiimektedir ( 1).

Bu ¢alismamizda gilinde ortalama 16.2 + 7.2 adet sigara icen deney
grubu ile ginde 15.5 + 7.5 adet sigara icen kontrol grubu mesleksel riskli
ve mesleksel risksiz olarak CO-Hb yilzde ortalamalari agisindan
karsilastirilmiglardir.  Sigara icmeyen deney ve kontrol gruplar
karsilastirildiginda mesleksel riskli kabul edilen deney grubunun COHb
ylizdesi kontrol grubuna nazaran %5.01 diizeyinde dahafazladir. Sigara
icen deney ve kontrol graplari birbiri ile karsilastirildiginda ise. yine deney
grubu kontrol grubundan %5.81 daha fazla CO-Hb'ne maruz kalmaktadir.
Diger taraftan deney grubunda sigara icen ve icemeyen gruplarda %4.46
kadar bir CO-Hb farkina; kontrol grubunun sigara icen ve igmeyenleri
arasinda ise% 3.66'lik bir CO-Hb farki vardir. Deney ve kontrol gruplari
sigara icenleri ile sigara icmeyenleri arasindaki CO-Hb farklari arasindaki
farkhhk, her iki gruptaki sigara icimlerirideki farka baglanabilir. Sonug
olarak soyle soylenebilir:

Mesleksel maruz kalma ile inceledigimiz grupla yaklasik %5 civarinda bir
CO-Hb degeri olusmaktadir. Bu degere sigara igmekle %5 civarinda bir CO-
Hb degeri daha ilave olmakla ve saghga zarari artmaktadir. Kentsel alanda
hic sigara icmeyen Kkisilerde dahi %2 oraninda CO-Hb olusmaktadir.
Kentsel alanda CO-Hb olusumu acisindan riskli mesleksel, 6nem sirasina
gore Trafik polisleri, uzun yol soforleri. otoban ve képri gise memurlari,
oto tamir ve garaj iscileri, ocak basi calisanlari, ekzoz tamircileri gibi
mesleklerdir. Kirsal alanda CO maruztyet | dustnilmeyebilir, fakat
yaptigimiz calismada istanbul, Catalca. Kalfakéyiinde odun kém{iirti yapimi
ile ugrasan kisilerin, 'Torluk" denilen ve giinlerce yanan, icinde 40-50 lon
odun bulunan Uslu geltik ve toprakla ortllen tepecikler yaninda. yanma
dumanina maruz kaldiklari gériilmustir. isin en cnierasan tarafi bu kada ~
zararli dumana maruz
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kalan "torluk" iscilerinin hemen hemen hepsinin sigara icmesidir. O halde
hem kentsel alanda hem de kirsal alanda mesleksel olarak CO'e maruz
kalan insanlar kesinlikle sigara konusunda uyarilmali ve siga‘'ranin CO
riskini nasil arttirdigi anlatilmasidir.
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