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Öz
Amaç: Sigara dumanında bulunan serbest radikaller, oksidatif hasarı artırarak antioksidan savunma mekanizmasını zayıflatabilir; 
karbonmonoksit eritrositlerde hemoglobine bağlanarak kanda oksijen saturasyonu (KOS) ve laktik asit (LA) değerlerini baskılayabi-
lir. Bu çalışma, pasif sigara içimi (PS) ile pasif sigara içimine maruz kalan pnömonili (PSP) çocuklarda süperoksit dismütaz (SOD), 
glutatyon peroksidaz (GSPx) ve glutatyon redüktaz (GSRx) aktiviteleri ile KOS ve LA değerlerini araştırmak amacı ile yürütüldü.

Gereç ve Yöntem: Bu çalışma 4 grupta bulunan 120 çocuk ile yürütüldü. Birinci grup sağlıklı kontroller, ikincisi pasif sigara içimine 
maruz kalanlar, üçüncüsü pnömonili olanlar, dördüncü grup pasif sigara içimine maruz kalan pnömonili çocuklardan oluştu. Tüm 
gruplarda SOD, GSPx ve GSRx enzim aktiviteleri, kapiller kan oksijen satürasyonu ve laktik asit düzeyleri ölçüldü. 

Bulgular: Kapiller kan oksijen satürasyonu PS ve PSP ile önemli düzeyde (p<0.05, p<0.01) azalırken; LA değerleri yükseldi 
(p<0.05-p<0.05). Ayrıca PS ile SOD aktivitesi (p<0.01), P ve PSP ile GSPx aktivitesi (p<0.05, p<0.05), P ile GSRx aktivitesi (p<0.05) 
önemli düzeylerde azaldı. 

Sonuç: Pasif sigara içimine maruz kalınması ve pnömoniyle birlikte pasif sigara içimine maruz kalınması durumunda, kapiller kan 
oksijen saturasyonu azalırken, laktik asit değerlerinin arttığı; SOD, GSPx ve GSRx enzimlerinin etkilenerek antioksidan savunmanın 
azaldığı gözlemlendi.

Anahtar Kelimeler: Antioksidan enzimler, oksijen saturasyonu, laktik asit, pasif sigara içimi, pnömoni

Abstract                                                                               
Objective: Free radicals in cigarette smoking may increase oxidative damage and may decreased the antioxidant defense mechanism. 
Carbonmonoxide also bounds to haemoglobine in erythrocytes, and may hold down capillary blood oxygen saturation (COS) and 
lactic acid (LA). This study was carried out to investigate the activities of SOD, GSPx, and GSRx enzymes, and the values of COS and 
LA in children with pneumonia exposed to passive smoking.

Materials and Methods: The investigation was performed on 120 children in four groups. The first group was healthy controls; the 
second was exposed to passive smoking, the third was children with pneumonia and the fourth was exposed to passive smoking with 
pneumonia. The activities of SOD, GSPx and GSRx enzymes, and the values of capillary oxygen saturation and lactic acid concentre-
tion were determined in all groups. 

Results: While COS-values were statistically decreased (p<0.05, p<0.01) with PS and PSP; LA-values were significantly increased 
(p<0.05-p<0.05) in the same groups. In addition, SOD activity by PS (p<0.01), GSPx activities by P and PSP (p<0.05, p<0.05), GSRx 
activity by P (p<0.05) were significantly decreased.  

Conclusion: While passive cigarette smoking and passive smoking plus pneumonia were decreased the COS, the values of lactic acid 
were increased in the same groups. The activities of SOD, GSPx and GSRx were affected with passive smoking and passive smoking 
plus pneumonia and antioxidant defense mechanism decreased with passive cigarette smoking and passive smoking plus pneumonia. 
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Giriş 

Sigara dumanında bulunan serbest radikaller antioksidan 
enzimlerin aktivitelerini azaltabilir (1) pulmoner dokuda 

oksidatif hasarı artırabilir (2-4) ve solunum sistemi hasta-
lıklarının etyopatogenezinde önemli rol oynayabilir (5-6). 
Akciğerlerde önemli hastalıklardan biri olan  pnömoni, 
dünyada her yıl milyonlarca çocuğu etkileyerek çok sayıda 
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morbidite ve mortaliteye neden olabilmektedir (7). Pnö-
moni tedavisinde, klinik olarak doğru yaklaşım ile kan 
gazları (8) ve asit-baz değerlerinin (9) ölçülmesi oldukça 
önemlidir. Sigara dumanı, bir taraftan serbest radikallerin 
oluşumunu tetiklerken, diğer taraftan bir nefeslik siga-
ra dumanının gaz fazında 1014, katran fazında ise 1015 
kadar serbest radikal bulunmakta (10), tüm radikallerin 
pulmoner dokuda artması ile oksidan-antioksidan denge 
bozulmaktadır (5,11). 

Sigara dumanında bulunan karbonmonoksit oksijenin 
hemoglobine bağlanmasını, kanda oksijen saturasyonu ile 
akciğer fonksiyonlarını baskılayabilir (8), sigaradaki tüm 
zararlı radikallerin çeşitli etkileri ile  pulmoner fonksiyon-
lar azalabilir (13) ve uzun dönemde akciğer kanseri dahil 
solunum sisteminde farklı hastalıklar oluşabilir (5,12,14). 
Solunum yetmezliğinin fizyopatolojisi, oksijen tedavisi ve 
takibi, asid-baz durumu ve akciğer işlevleri hakkında bilgi 
edinmek amacı ile pulse oksimetre ile doğru ve noninva-
ziv olarak oksijen saturasyonu ölçülmektedir (15-17). Bu 
çalışma, çocuklarda SOD, GSPx, GSRx antioksidan enzim 
aktiviteleri ile KOS ve LA değerleri üzerinde pasif sigara 
içimi ve pnömoninin olası etkilerini araştırmak amacı ile 
yürütüldü.

Gereç ve Yöntem

Harran Üniversitesi Çocuk Sağlığı ve Hastalıkları Ana-
bilim Dalında akut pnömoni teşhisi konulan ve pasif si-
gara içimine maruz kaldığı belirlenen çocuklardan  rutin 
biyokimya analizleri için alınan ve atılmak üzere ayrılan 
tüplerdeki kanlar alındı. Etik kurul izni ve çocukların ai-
lelerinden bilgilendirilmiş onam alınarak günde 10 adet 
ve daha fazla sigara içen ailelerden 120 çocuk çalışmaya 
dahil edildi. Gruplar, yüz yüze görüşme tekniği kullanı-
larak anket form ile belirlendi. Birinci grup kontrol (K), 
ikinci grup pasif sigara içen (PS), üçüncü grup pnömoni 
(P), dördünü grup ise pasif sigara içimine maruz kalan ve 
pnömoni oluşan (PSP) olmak üzere her grupta 30 kan ör-
neği toplandı.  

Alınan kan örnekleri 4000 rpm’de (Heraus Inst., Mega 
Fuge 1.0) 5 dakika santrifüj edildi ve elde edilen plazma 
analiz edilinceye kadar -80 oC'de saklandı. Plazma SOD, 
GSPx ve GSRx (Cayman; Item No: 703202) aktiviteleri ti-
cari kit kullanılarak ölçüldü. Kapiller kan oksijen satüras-
yonu Onyx-II pulse oksimetre ile laktik asit değerleri ise 
Lactate proTM cihazı ile belirlendi.

İstatistiksel Analiz

Elde edilen ham veriler, istatistik programı ile analiz edildi. 
Değerlerin gruplararası karşılaştırmasında Kruskal-Wallis 
H-Testi ve  Mann-Whitney U testi kullanıldı; istatistiksel 
önem düzeyi P<0.05 olarak değerlendirildi.

Bulgular

Çalışma gruplarının deomgrafik değerleri Tablo 1, enzim 
değerleri Tablo 2, Nabız, KOS ve LA değerleri ise Tablo 
3’de verilmiştir.

Tablo 1. Grupların demografik değerleri*.

Yaş, ay Ağırlık, kg Boy, cm
K Grubu 2.95±1.04 15.25±5.29 89.82±17.79
PS Grubu 1.45±0.80 8.95±3.81 70.73±18.68
P Grubu 2.90±1,10 13.71±3,67 86.23±16,37
PSP Grubu 1.27±0.70 8.10±3.11 69.45±14.57

*X±Ss: Ortalama ± standart sapma.

Tablo 2. Grupların antioksidan enzim aktivite değerleri ve 
karşılaştırılması*.

SOD, U/ml GSPx, U/L GSRx, U/L

K Grubu 0.17±0.04 236.48±47.95 61.64±7.70

PS Grubu 0.10±0.03a2,d2,e2 235.23±35.96 64.89±12.63

P Grubu 0.18±0.04 202.45±44.58b3,d3 58.16±15.63d3

PSP Grubu 0.21±0.11  208.60±62.82a3,e3 61.98±12.79

*X±Ss: Ortalama ± standart sapma. İstatisksel karşılaştırma: a:K gru-
bu ile PS grubu arasında; b:K grubu ile P grubu arasında; c:K grubu ile 
PSP grubu arasında; d:PS grubu ile P grubu arasında; e:PS grubu ile PSP 
grubu arasında ve f:P grubu ile PSP grubu arasındaki karşılaştırmalar-
dır. Karşılaştırmaların istatistiksel önemlilik düzeyleri: 1= p<0,001; 2 = 
p<0,01; 3= p<0,05.

SOD aktivitesi PS grubunda K, P ve PSP gruplarına 
göre önemli düzeyde azalırken (sırası ile p<0.05, p<0.01, 
p<0.01), GSPx aktivitesi P ve PSP gruplarında K ve PS 
gruplarına göre azaldığı (sırası ile p<0.05, p<0.05), GSRx 
aktivitesi sadece P grubunda anlamlı (p<0.05) olarak düş-
müştür (Tablo 2).
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Tablo 3. Grupların nabız, KOS ve LA değerleri ve karşılaş-
tırılması*,©.

Nabız, atım/dk KOS, % LA, mmol/lt
K Grubu 104.27±15.42 97.36±2.73 2.29±0.93

PS Grubu 107.86±27.89 94.09±5.29a3,d3 2.94±0.66a3,d3

P Grubu 111.50±14.79 97.64±1.84 2.05±0.70

PSP Grubu 124.14 ±14.07c3,e3,f3 92.18 ± 6.80c2,f2 2.53±2.06c3

*X±Ss: Ortalama ± standart sapma. İstatisksel karşılaştırma: a:K gru-
bu ile PS grubu arasında; b:K grubu ile P grubu arasında; c:K grubu ile 
PSP grubu arasında; d:PS grubu ile P grubu arasında; e:PS grubu ile PSP 
grubu arasında ve f:P grubu ile PSP grubu arasındaki karşılaştırmalar-
dır. Karşılaştırmaların istatistiksel önemlilik düzeyleri: 1= p<0,001; 2 = 
p<0,01; 3= p<0,05.

Şekil 1. Grupların oksijen saturasyonu (% KOS) değerleri. 
Gruplararası karşılaştırma Tablo 3'de verilmiştir.

Şekil 2. Grupların laktik asit (LA, mmol/L) değerleri.  
Gruplararası karşılaştırma Tablo 3'de verilmiştir.

Nabız değerlerinin PSP grubunda K, P ve PS gruplarına 
göre önemli düzeyde arttığı (p<0.05), KOS değerlerinin 
PS ve PSP gruplarında azaldığı (p<0.05, p<0.01), LA de-
ğerlerinin ise K ve P gruplarına göre PS ve PSP grupların-
da yükseldiği (p<0.05) belirlenmiştir (Tablo 3).

Tartışma

Sigara dumanında bulunan nikotin, hidrojen siyanür ve 
katran gibi çeşitli maddeler, süperoksit, singlet oksijen, 
hidrojen peroksit ve hidroksil gibi serbest oksijen radikal-
lerini artırarak pulmoner lipit ve lipoproteinlerde oksida-
tif hasara neden olur (5). Pulmoner fibroblastlarda apo-
pitoza (18) eoznofilik pnömoniye (19) ve uzun dönemde 
kanser dahil çeşitli akciğer hastalıkları oluşabilir (5,12-
14). Pasif sigara içimine maruz kalan çocuklarda plazma 
peroksit düzeyleri ve oksidatif stres indeksinin arttığı ileri 
sürülmüş (2,3); katalaz, süperoksit dismutaz ve glutatyon 
peroksidaz aktivitelerinin etkilendiği kaydedilmiş (1), 
özellikle bebeklerde pasif sigara içiminin aktif sigara içi-
mi kadar zararlı etkileri olduğu ileri sürülmüştür (20). Bu 
çalışmada, SOD aktivitesinin PS grubunda önemli düzey-
de (p<0.01) azaldığı; GSPx aktivitesinin P ve PSP grupla-
rında düştüğü (p<0.05); GSRx aktivitesinin ise sadece P 
grubunda anlamlı olarak (p<0.05) azaldığı belirlenmiştir 
(Tablo 2), bu verilerin literatürde (1,20) belirtilen sonuç-
lar ile uyumlu bulunarak, pnömoni ile pasif sigara içimine 
maruz kalan çocuklarda oksidatif stresin artacağı ve anti-
oksidan kapasitenin azalacağı düşünülmüştür.   

Hipoksik koşullarda aerobik oksidasyonu bloke edilen 
pirüvik asit, laktik aside dönüşür. Bu süreçte artan laktik 
asit, doku hipoksisinin önemli belirteçlerinden biridir. Bu 
nedenle solunum yetmezliğinin belirlenmesinde kanda 
laktik asit değerleri ölçülebilir (9). Bu çalışmada, pasif si-
gara içimine maruz kalan ve pasif sigara içimine ek olarak 
pneumonisi olan gruplarda laktik asit değerlerinin önemli 
düzeyde (p<0.05) yükseldiği, pasif sigara içen pnömonili 
çocuklarda nabız değerlerinin arttığı (P<0.05) belirlen-
miştir (Tablo 3). Bu sonuçların benzer konulardaki çalış-
malarda (16,17,21,22) ileri sürülen düşünceler ile uyumlu 
olduğu değerlendirilmiştir. Sigara dumanında bulunan ve 
solunum yolu ile inhale edilen karbonmonoksit pulmoner 
kanda oksijenin hemoglobine bağlanmasını ve oksijen sa-
turasyonu ile akciğer işlevlerini baskılayabilir (8,16,23). 
Aktif veya pasif sigara içimine bağlı olarak alınan kar-
bonmonoksit ve diğer partiküller çevreyi kirleterek özel-
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likle çocuk sağlığı için önemli bir tehdit oluşturabilir 
(20,23,24). Pulse oksimetre ile kanda oksijen satürasyonu 
ölçülerek solunum yetmezliğinin tesbiti, oksijen tedavisi-
nin etkinliği ve takibi, dispne, asid-baz durumu ve diğer 
akciğer fonksiyonları hakkında önemli bilgiler sağlan-
maktadır (15,16). Bu çalışmada pulse oksimetre ile oksijen 
saturasyonu değerleri ölçülmüş, pasif sigara içen ve pnö-
monili olup sigara dumanına maruz kalan gruplarda ok-
sijen saturasyonu değerlerinin önemli düzeyde (p<0.05) 
düştüğü belirlenmiş (Tablo 3), bulunan değerlerin benzer 
çalışmaların (16,25) sonuçlarına uygun olduğu belirlen-
miştir. Bu veriler, sigara dumanı ile kana difüze olan kar-
bonmonoksit ve hidrojen siyanid gibi zararlı bileşenlerin, 
oksijenin hemoglobine bağlanmasını baskılayarak kanda 
yeterli oksijen sağlanmasını sınırladığı yönündeki düşün-
ce ile benzerlik göstermektedir.

Sonuç olarak, pasif sigara içimi ve pneumoniye bağlı ola-
rak oksidatif stres faktörleri ve metabolik asitlerin artması, 
antioksidan savunmayı zayıflatarak oksidatif hasarı artı-
rabilir, çeşitli akciğer hastalıklarının etyopatogenezinde 
önemli rol oynayabilir. Pasif sigara içimi, önemli solunum 
yolu enfeksiyonlarından biri olan pneumoni için hem ha-
zırlayıcı hem de ilerletici bir risk faktörü olarak işlev göre-
bilir. Tüm bunlara rağmen, pasif igara içimi ve pnömonide 
oksidatif stres ve antioksidan savunma arasındaki ilişkileri 
yeterince değerlendirebilmek için daha kapsamlı çalışma-
lar yapılması gerekmektedir. Yinede bu sonuçların, yapıla-
cak yeni bilimsel araştırmalara az da olsa önemli bir veri 
sağlayabileceği düşünülmektedir.
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