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OZET

Nanoteknoloji, insan goziiniin gérebileceginin ¢ok otesinde minyatiirlesmis maddelerin iiretimi,
arastirilmast ve bunlardan yararlanmanin teknikleri iizerinde ¢alismaktadir. Nanoteknoloji, tibbi goriintiileme,
farmakoloji, mikrobiyoloji, yara iyilesmesi, dokularin yenilenmesi, bazi kronik hastaliklarin tedavisi, asi ve
genetik alaninda uygulamaya girmistir. Nanoteknolojik iiriinler; test ve tani islemlerinin hizla gerceklestirilmesi,
kanserin erken dénemde tanilanmasi, patojenlerin belirlenmesi, detayli gériintiileme ve enfeksiyon gelisimini
onlemede yararlar saglamaktadwr. Bu iirtinler belirtilen yararlar yaminda, bazi sistemik, genetik ve sitotoksik
riskleri de beraberinde getirmektedir. Bu derleme makale ile nanoteknolojinin saglk alaninda uygulamasi ve bu
uygulamalara iligkin gelisebilecek riskler konusunda hemsirelerin bilgilendirilmesi amaglanmigstir.

Anahtar Kelimeler: Nanoteknoloj, saglik; tani-tedavi; risk; hemsirelik.

ABSTRACT

The Use of Nanotechnology in Health and Nurse’s Responsibilities

Nanotechnology is production and investigation of miniaturized materials that could be seen by the
human eye beyond and working on techniques to exploit them. Nanotechnology has entered applications such as
medical imaging, pharmacology, microbiology, wound healing, tissue regeneration, the treatment of certain
chronic diseases, genetic and vaccines. Nanotechnologic products provide benefits for carrying out testing and
diagnostic procedures rapidly, diagnosing the cancer in the early stage, identification of pathogens, detailed
imaging and preventing infections. Besides the mentioned benefits this products also bring some systemic,
genetic and cytotoxic risks. This review article is intended to inform nurses about the applications of
nanotechnology in the health field and risks of nanotechnology applications.

Key words: Nanotechnology; health; diagnosis and treatment; risk; nursing.

GIRIiS Sahoo, Parveen and Panda 2007; Singh,
Nanoteknoloji, maddenin  atomik-  Manshian, Jenkins, Griffiths, Williams and
molekiiler boyutta miihendisliginin yapilarak ~ Maffeis 2009). Bu anlamda 6zellikle farmakoloji
yepyeni  Ozelliklerinin ~ ortaya  ¢ikarilmasi;  ve ilag dagitim sistemleri, hasta takip cihazlari ve

nanometre Olgegindeki fiziksel, kimyasal ve
biyolojik olaylarin anlasilmasi, kontrolii ve
iretimi amaciyla, fonksiyonel materyallerin,
cihazlarm ve sistemlerin  gelistirilmesidir.
Nanoteknoloji, anlamint metrenin milyarda biri
olan nano kavramindan almaktadir (Berk ve
Akkurt 2012; Glinesoglu 2009; Kocaefe 2007).
Nanobilim ve nanoteknoloji bilyiik bir
gelisme potansiyeline sahiptir. Nanoteknoloji,
ila¢ gelistirme, tani, tedavi, hastalik ve travmatik
yaralanmalarin  6nlenmesi, agrinin kontrolii,
insan sagliginin korunmasi ve gelistirilmesi, su
dekontaminasyonu, bilgi ve iletisim teknolojileri,
daha dayanikli ve hafif malzemelerin tretimi ile
saglik alanina 6nemli katkilar saglamaktadir (

rejeneratif  bilimlerdeki  gelismeler  agirlik
kazanmig durumdadir (Staggers, McCasky,
Brazelton and Kennedy 2008). Gelistirilen bu
irtinlerle; ilaglar hedef doku ve hiicrelere
tasinmakta, hasta dokular onarilabilmekte,
tikanan damarlar agilabilmektedir (Kocaefe
2007).

Ayrica, genleri onarabilecek
nanorobotlarin  viicudumuza girerek faaliyet
gostermeleri  ve DNA  igindeki  bilgiyi
kesfedebilmeleri, kistik fibrozis ve Huntington’s
Korea gibi genetik hastaliklart  Onlemeleri
miimkiin olacaktir (Botstein and Risch 2003).
Saglik alaninda pek c¢ok soruna ¢oziim bulan
nanoteknoloji, bazi riskleri de beraberinde
getirmektedir.
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Bu derleme makale, klinik uygulamalara
yanstyan nanoteknolojik gelismeler ve bu
gelismelere bagli ortaya cikabilecek riskler
konusunda hemsireleri bilgilendirme amaciyla
yazilmstir.

Klinik Mikrobiyolojide Nanoteknoloji
Son 20 yil i¢inde klinik mikrobiyoloji alaninda
onemli gelismeler yasanmistir. Kiiltiir anti-
biyogram sistemleri ve klinik 6rneklerdeki
mikroorganizmalara ait genetik materyalin 2-3

saat icerisinde hizlica analiz edilmesi gibi
uygulamalar, tam1  prosediirlerinde  6nemli
degisikliklere  neden  olmustur.  Bdylece
hastaliklarin ~ etiyolojik  nedenleri  ortaya

c¢ikarilmus, fenotip yerine genotipe odaklanilmus,
duyarlilik ve 6zgillik arttirilmis ve testler igin
gerekli olan zaman kisaltilmistir (Oylar ve Tekin
2011).

Gilinimiizde atomik diizeyde {iriinleri
isleyebilme anlamina gelen “nano isleme”
yontemi  mikrobiyoloji  alaninda  basariyla
kullanilabilmektedir. Bu teknoloji sayesinde
bilinen biitiin bakteri ve virlislerin tanimlanmasi
bir petri kabi1 biyiikligiinde, elektronik
devrelerle birbirine baglanmis otomatize ¢iplerle
yapilabilmektedir. Kullanilan bu mikrogipler
yardimiyla; mikroorganizma tanimlanma
sorunlariin ¢dziimiine, antibiyotik ve antiviral
direng genlerinin belirlenmesine, tan1 zamaninin
kisaltilmasina, klinik mikrobiyolojik aciller ve
beyin omurilik sivist (BOS) gibi degerli
orneklerde tanimlama sorunlarinin giderilmesine
calisilmaktadir (Oylar ve Tekin 2011; Yula ve
Deveci 2010). Nanoteknoloji ile gelismekte olan
antibiyotik direnci ¢ok erken bir ddnemde
belirlenecek, bu sayede bilinen tim
antibiyotiklerden daha dldiiriicii nanobiyotikler
gelistirilebilecektir (Gok 2007; Park and Kricka
2007).

Nanoteknoloji  alaninda  gelistirilen
drtinler, bakteri ve viriislerin erken donemde
belirlenmesi amaciyla tanilama siirecine dahil
edilmislerdir. Gelistirilen sensorler belirlenmis
mikroorganizma ve  virlisleri  taniyabilme
ozelligine sahiptir. Bu sensorlerle HIV, SARS
gibi viriisler erken donemde tanilanarak, neden
olduklar1 hastaliklar hizlica tedavi
edilebilecektir. Tanisal mikrobiyoloji alaninda
kullanima giren mikrogip sensodrleri ile HIV
geleneksel yontemlerden 2-3 ay daha dncesinde
tanimlanabilmektedir. HIV  sensorleri, bazi
ilkelerde giderek yayginlagsmaktadir. Benzer
sekilde Avrupa’da tiikiiriikteki  uyusturucu
ilaclart saptayan nanoteknolojik bir cihaz
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gelistirmistir. Cihaz tek bir tiikiiriikte bes farkli
ilag grubunu (cocaine, heroin, methampheta-
mine, amphetamine ve cannabis) 90 saniyeden
daha az bir zamanda saptayabilmektedir. Bu
gelisme ile de diinya genelinde yol kenari
testleri, kriminal suglar ve acil durumlarda hizh
sonu¢ alinmasi saglanabilecektir (Karahaliloglu
ve Vural 2009).

Yakin bir gelecekte, lizerine yerlestirilen
nano sensorler yardimiyla kalp atiglarini, viicut
sicakligii ve kan sekerini diizenli sekilde
kontrol ederek, anormal durumlar1 kablosuz
hatlarla doktora bildiren giysilerin iiretilecegi
belirtilmektedir (Qian 2004). Bu nanosensorler
yardimiyla gelistirilecek kiiciik tasmabilir kitler
sayesinde, kan, idrar gibi viicut sivilar1 kiiltiire
gonderilmeden; yatak basinda saniyeler iginde
mikrobiyolojik yonden analiz edilebileceklerdir
(Gok 2007, Park and Kricka 2007).

Farmakolojide Nanoteknoloji

Tanisal yontemler ve klinik mikrobiyolojideki
gelismelere ek olarak nanoteknoloji, gectigimiz
son 30 yilda farmakoloji alanina da girmistir
(Couvreur and Vauthier 2006). Hastaliklarin
tanilanmasi, belirli dokulara ila¢ hedefleme ve
molekiiler  gorlintileme  alaninda  yapilan
caligmalarin sayist oldukca fazladir (Sahoo,
Parveen and Panda 2007). Nanoteknolojik
caligmalarla gelistirilen multi fonksiyona sahip
nano dagitim sistemleri; hedefleme, tam ve
tedavi gibi cok amach olarak
kullanilabilmektedir (Couvreur and Vauthier
2000).

Glniimiizde ilaglar, hastaliklarin
tedavisinde kullanilan nano dagitim
sistemlerinde, nano boyutlardaki kiire ve

kapsiillerin igine yerlestirilerek kandan kapiller
damarlar yardimiyla dokulara dogrudan etki
gosterebilmekte, doku igerisinde istenen etkin
konsantrasyona ulagabilmekte, boylece sistemik
etki yerine lokal etki saglanmaktadir. Bu ilag
molekiilleri ve ilag dagitim sistemleri hiicre zari
ve kan-beyin bariyeri gibi yapilar1 rahatca
gegebildikleri icin hedeflenen alana kolayca
ulagabilmektedirler. Ayrica nano boyuttaki kiire
ve kapsiil icerisine yerlestirilen ilaglar ¢ok kii¢iik
yapida olduklarindan fagositoz yoluyla viicuttan
kolayca uzaklastirilabilmektedir (Gok 2007,
Misra, Acharya and Sahoo 2010).

Nano dagitim sistemlerinin 6zellikleri;
ilaglar1 bozulmadan koruma, epitelden difiizyonu
artirarak ilag emilimini artirma, ilacin dokuda
dagilimint  ve farmakokinetigini degistirme,
intraselliiler alanda dagilma ve etki gdsterme
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seklinde siralanabilir. Doku igerisinde yiiksek
konsantrasyona ulasabilme o6zelliginden dolayi,
kanser ve ciddi enfeksiyon hastaliklarinda ilag
hedefleme sistemleri, tedavide uygulama alanina
girmistir (Couvreur and Vauthier 2006; Sahoo,
Parveen and Panda 2007). Nanoteknoloji ile
protein ve peptitlerin uygun sekilde yonetimi
saglanarak yeni ilag molekiilleri ile geleneksel
tedavilerin yan etkileri ortadan kaldirilmaya
calisilmaktadir (Couvreur and Vauthier 2006).

Yeni farmakolojik yaklagimlar, glimiis tabanli
iiriinler igermektedir. Glimiis nano yapilar, diger
organik ve inorganik malzemelerin i¢ine kolayca
gecip etki gosterdikleri i¢in enfeksiyon riskini
azaltmaktadir. Glimiis nanopartikiillerin klinikte
metisiline  direngli  stafilokok  iiremesini
onleyebilecegi Ongoriilmektedir. Ayrica giimiis
kristalleri ile kaplanan {iriner sondalar, hasta

yatak Ortiileri ve pansuman malzemeleri
kolonizasyonlart ve klinik enfeksiyonlarini
onemli oranda azaltacaktir. Benzer sekilde

gliimiis nano yapilarin, yanik sorunu olan
hastalarda enfeksiyon gelisimini Onlemede de
kullanilacagr  belirtilmistir  (Couvreur  and
Vauthier 2006; Gok 2007).

Glokom hastalarinin tedavisinde ve asi
gelistirme calismalarinda da uygulamaya giren
nanoteknoloji yaklasimi ile potansiyel yararlar
saglanacaktir. Glokom ic¢in uygulanan g6z
damlalari, tahris edici olduklarindan hastalar
rahatsiz etmektedir. Yeni lretilen nanopartikiil
g6z damlas1 ise goziin tiim yapilarina kolayca
dagilmakta ve hastalarin rahatsizligimi ortadan
kaldirmaktadir (Couvreur and Vauthier 2006).
Immiinoloji, biyoloji, viroloji ve mikrobiyolojide
son 30 yilda yasanan gelismeler, yeni as1
tasarimlarinin olusgturulmasini saglamigtir. Nano
asilar, icinde patojenik organizma igceren soya
fasulyesi yagr damlaciklarinin, nanoemiilsi-
yonlarindan meydana gelmektedir. Kozmetik
iriinlere  benzer sekilde, nanoemiilsiyonlar
derideki porlardan kolayca gegebilmekte ve
etkisini  gosterebilmektedir. Ciltten kolayca
gecen nano agilar, lenf nodlarmi da
uyarmaktadir. Nano agilarin, burun yoluyla
uygulanan sekilleri de dretilmistir. Burundan
uygulanan nano asilar, burun mukozasindan
kolayca emilerek etkisini hem kanda hem de
mukozada  gostererek  bagisiklik  yanitt
olusturmaktadir. Boylece, HIV gibi mukozal
yoldan girerek kendini esleyebilen virislerin
kana  girmesine  engel  olunabilmektedir
(Couvreur and Vauthier 2006; Sonal, Prabhakar,
Aneesh and Sabitha 2008). Arastirmacilar,
hepatit ve malarya gibi hastaliklarla miicadelede
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nano asilarm  kullanilabilecegine  dikkat
cekmektedir (Staggers, McCasky, Brazelton and
Kennedy 2008).

Kanserde Nanoteknoloji

Kanser tedavisinin basarisinda erken teshis, en
onemli bilesenlerdendir. Kanseri erken donemde
teshis etmede geleneksel tan1 yontemleri yetersiz
kalmaktadir (Oylar ve Tekin 2011). Madde nano
boyutlarda, kuantum mekaniksel nedenlere bagl
olarak fiziksel, kimyasal ve biyolojik a¢idan
farkli  Ozellikler gosterebilir. Nano boyuta
indirebilen bu maddeler, optik, manyetik, termik
ozellikler kazandiklarindan kanser goriintiileme,
kanserli dokuyu hedeflenme-tedavi etme ve
hipertermiyle kanser hiicresini yok etme amagli
kullanilabilmektedir. 5-25 nanometre boyutunda
olan ve yar iletken Ozellik tasiyan kuantum
noktaciklarinin iizeri antikorla kaplandiginda,
hedeflenen hiicre, doku ya da organa iliskin ¢ok
hassas goriintilleme elde edilebilmektedir. Bu
gorlintiileme tekniginden yararlanilarak, kanser
erken donemde tanilanabilmektedir (Berk ve
Akkurt 2012; Gordon, Lutz, Boninger and
Cooper 2007; Oylar ve Tekin 2011; Sahoo,
Parveen and Panda 2007).

Kanserin erken donemde tanilanmasinda
kanserli bolgede olusan hiicre sayisi dnemli bir
belirleyicidir. Geleneksel goriintiileme teknikleri
ile meme kanserine tanit konulabilmesi igin 1
milyon kanser hiicresinin olugmus olmasi
beklenirken, nanoteknoloji ile 100’den az hiicre
olmas1 bile meme kanserini tanilamada yeterli
olmaktadir (Singh 2005). Prostat dokusundan
yayilan az miktardaki spesifik proteinleri tantyan
silikon nano kablolar ile geleneksel testlerde
belirlenen miktarin dortte biri kadar prostat
spesifik antijenle (PSA) tam1 konabilmektedir
(Kut ve Gilinesoglu 2005).

Kanser tedavisinde basari saglamanin
temel yolu, verilen ilaglarin miimkiin oldugunca
kanser hiicrelerine yonelmesi ve saglikli dokulart
etkilemesinin  Onlenmesi veya smirlandiril-
masidir. Bu durum basarildiginda, hastanin
yagam siliresinde ve kalitesinde de belirgin
iyilesme saglanacaktir. Nano onkoloji alaninda
yapilan arastirmalarla, hedefe yonelik ilag
dagitimi konusunda onemli yenilikler
saglanmistir.  Hedefleme  yoluyla ilaglar
uygulandiginda kanser hiicrelerinin i¢indeki ilag
konsantrasyonlar1  artirilabilmekte,  saglikli
hiicrelerdeki  toksik  etki ise en aza
indirilebilmektedir (Misra, Acharya and Sahoo
2010; Oylar ve Tekin 2011).
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Nano oOlgekte gelistirilen {iriinler, ¢ok kiigiik
boyutlarda olduklarindan dokulara kolayca
gecebilmektedirler. Bu drneklerden biri olan ve
fosfolipit 6zellik tasiyan nano yapilar, kanserli

dokulara girerek, uygun dalga boyunda
radyasyon kullanildiginda kanserli hiicreyi
yakabilmektedir. Tiimoral hipertermi adiyla

bilinen bu yontemde, yiiksek sicakligin verdigi
sitotoksik  etkiyle kanserli hiicreler yok
edilmektedir (Nehru and Singh, 2008; Oylar ve
Tekin 2011; Tang, Lei, Guo and Huang 2010).

Diyabet Tedavisinde Nanoteknoloji
Diyabet hastalarmin insiilin dozlarmi stirekli
hesaplamalar1 ve belirli araliklarla uygulamalari
gerekmektedir (Meetoo and Lappin  2009).
Geleneksel uygulamada kan glikozunun kontrolii
icin hastalar, parmaklarindan kilcal kan Ornegi
almakta ve glikoz izlemlerini kendileri
gergeklestirmektedir (Meetoo and Lappin 2009).
Diyabet hastalarinda glikoz izleminin agrisiz ve
non invaziv olmasi istenmektedir. Subkutan
dokuya implant edilen enjektor tipli enzim
elektrotlart ya da mikro diyaliz problar1 siirekli
glikoz kontrolii i¢in piyasaya siirlilmeye hazir
durumdadir. Ama bu drlnlerin kisa Omiirli
olmas1 ve sensor eksiklikleri gibi bazi sorunlar
yasanmaktadir. Sensdr problarmin  tekrarli
yerlestirilmesi  ise yart  invaziv  sekilde
olmaktadir. Bununla birlikte, non invaziv glikoz
izlemi i¢in “Smart tattoo” adi verilen glikoza
yanit veren, floran tabanli nanosensoérlerin cildin
altina implante edilmesini ve digsaridan maniiple
edilebilmesini saglamaya yonelik arastirma
devam ettirilmektedir (Meetoo and Lappin
2009).

Nanoteknoloji diyabet hastalarim
izlemek i¢in uzaktan takip cihazlarima da
yerlestirilmistir. ~ Preklinik ~ bir  ¢alismada
arastirmacilar, akilli nanocihazlar kullanarak
hastalarin glikoz seviyelerini takip etmislerdir.
Bu ¢alismada, inhalasyon yoluyla viicuda verilen
nano {irlinler, hastanin kan dolasimina dagilmis
ve hastanin kan glikoz seviyesini takip etmistir.
Hastanin glikoz molekdiliinii taniyarak, glikoz
seviyesini Olcen bu minyatiir nanogiplerin,
calisma mekanizmasinin altinda mimetik teoriyle
normal pankreas ¢aligmasini taklit etme ve bu
yolla kan glikoz seviyesindeki dalgalanmalari
onleme yatmaktadir. Boylece degisen glikoz
seviyeleri takip edilerek, diyabet ile iligkili uzun
sireli yan etkilerin Oniline gecilebilecektir
(Staggers, McCasky, Brazelton and Kennedy
2008).
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Tim hastalarin glikoz seviyelerini uzaktan takip
edecek ya da dalgalanmalarda hizlica miidahale
edecek sistemler heniiz uygulamaya
girmediginden, hastalarin glikoz seviyeleri
geleneksel yontemlerle izlenmektedir. Glikoz
seviyesinin normal sinirlarda tutulmasi igin
siklikla oral antidiyabetikler ve subkutan yolla
uygulanan insiilin formlar1 kullanilmaktadir.
Subkutan yolla uygulanan insiilinlere bagh
gelisen, hipoglisemi, hiperglisemi, insiilin
alerjisi, lipodistrofi gibi sorunlar ise hastalarin
tedaviye uyumsuzlugunu artirmaktadir (Durna
2012). Bu sorunlardan kurtulmak ve tedavide
basari saglamak  i¢in  insiilinin  oral
formiilasyonlarinin gelistirilmesi icin calismalar
devam ettirilmektedir.  Saglikli  bireylerin
pankreast  tarafindan  salgilanan  insiilin
hormonunun fizyolojik gecis yoluna ¢ok
benzeyen bu sistemin gelistirilmesi en Onemli
avantaj olacaktir. Insiilinin oral formiilas-
yonlarinin kullanimi ile hormon, hepatik portal
dolasimdan dogrudan karacigere ulasabilecektir.
Bununla birlikte, oral insiilin uygulamasi, daha
az invazif ve agrisizdir (Couvreur and Vauthier
2006).

Diger yandan insiilin oral yolla
uygulandiginda  pH  diizeyinin  etkisiyle
proteolitik  enzimler tarafindan  sindirime

ugramaktadir. Bu durum, hidrofilik ilaglarin kan
dolasimma katilmasinin Oniindeki en biiyiik
engeli olusturmaktadir. 1976 yillarinin baglarinda
gelistirilen lipozom teknolojisinin temel amaci,
gastrointestinal ~ yoldan  gecerken insiilini
bozulmaya karsi korumaktir.  Arastirmalar
sonrasinda polimer nano partikiillerden olan
kitozan gibi bir tasiyici sistemin gelistirilmesi ile
oral ya da nazal yoldan uygulanan protein
ilaglarin gastrik  enzimlerin etkisinden
kurtarilmalar1 ~ saglanmaktadir. ~ Mukoadeziv
ozellikteki kitozan nanopartikiilii, ilact kan
dolasimina bozulmadan iletebilmektedir
(Couvreur and Vauthier 2006; Meetoo and
Lappin 2009).

Diyabet tedavisinde son zamanlarda
akillt hiicrelerden bahsedilmektedir.
Hiperglisemi durumunda glikoz, akilli hiicreye
saldirarak akilli hiicrenin insiilin iceren yapisini
asindiracaktir. Hiicre membranina yapilan bu
hasar, protein matrisin bozulmasina, insiilinin
serbestlenmesine ve kan sekerinin regiile
olmasimna neden olacaktir. Bu akilli teknoloji,
stirekli kan sekeri kontrolii yapilmasimi gereksiz
hale getirecektir (Meetoo and Lappin 2009).
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Diyabet i¢in kalici tedavi niteliginde olan
ilk calismayr Mauro Ferrari gerceklestirmistir.
Biyokompakt 6zellikte olan silikon bir kutuyu 20
nanometre capindaki nanoporlarla kaplamistir.
Bu igyapr ile pankreasin saglikli beta hiicreleri
ile fonksiyonel olmayan hiicrelerinin yer
degistirmesi amacglanmugtir. Ferrari bu ¢alismada,
doku reddini Onlemek i¢in, transplant edilen
hiicreler ile  konak organizma  arasina
nanoteknolojik bir membran yerlestirmistir.
Nanoporlar, sadece O, insiilin ve glikozun
gecisini  saglayabilecek biiyiikliktedir. Daha
bliyilk  olduklarinda ise  immiin  yaniti
tetikleyebilmektedir. Silikon kutunun diyabetli
bireyin cilt altina yerlestirilmesiyle, bu ylizey
biosensorlerinin kan sekerindeki herhangi bir
yiikkselmeyi izleyecegi ve yeterli miktarda
insiilini serbestleyecegi, boylelikle fazla glikozun
karacigerde glikojen seklinde depo edilecegi
ongoriilmektedir (Meetoo and Lappin 2009).

Osteoporoz Tedavisinde Nanoteknoloji
Diyabet gibi kronik 6zellik tagiyan ve sik goriilen
bir bagka hastalik ise osteoporozdur. Metabolik
kemik hastaliklar1 arasinda osteoporoz, en
yiiksek prevelansa sahiptir. Post menapozal
donemdeki kadinlar arasinda insidansi yiiksek
olan osteoporoz, steroid tedavisi baslanmasina,
kemigin frajil hale gelmesine ve kirik sayisinin

artmasina  neden  olmaktadir.  Metabolik
hastaliklarin tedavilerinde, protein ve peptitlerin
yonetimi  ile  hastaliklarin  hafifletilmesi

gerekmektedir. Osteoporozda peptid yapidaki
kalsitoninin parenteral yolla siirekli kontrolii de
zorlagsmaktadir (Couvreur and Vauthier 2006).
Genel bir sorun olarak, peptidlerin ve
proteinlerin  giinlilk ¢oklu enjeksiyonlarina
hastalarin uyumsuzlugu, metabolik hastaliklarin
tedavisindeki basarisizligin temel kaynagidir.
Peptitlerin viicutta siirekli sekilde dagilimini
saglamak ic¢in, aragtirmalar yogun sekilde
stirdiiriilmektedir. Buna paralel olarak hastalarin
uyumunu artirmak i¢in  mukozal yoldan
uygulanabilecek dagitim sistemlerinin
gelistirilmesine yonelik arasgtirmalar da devam
etmektedir. Sonunda gelistirilen yeni formiillerle
kalsitonin hormonlar1 oral, nazal ya da pulmoner
yoldan hastalara verilebilecektir (Couvreur and
Vauthier 2006).

Agr1 Yonetiminde Nanoteknoloji
Agr1  yonetiminde son yillarda 0Ozellikle
anestetiklerin ~ serbest  salimimimi  saglayan
sistemleri gelistirmede lipozomlara olan ilgi
artmistir. Bu gelistirilen {riinler daha sonra
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topikal ve tek enjeksiyon seklinde ameliyat
sirasinda kullanilabilecektir. Anestezinin gerekli
oldugu alandaki cilt bolgesi iizerine kremlere
eklenen lipozomal formiilasyonla (lidokain)
topikal uygulama ile lokal anestezi artik
yapilabilmektedir. Lidokain ylklenmis
lipozomlar Amerika’da  yaygin olarak
kullanimdadir. Lipozomlar, 6zellikle ortopedi
ameliyatlarindan sonraki post-operatif agrinin
giderilmesinde 6ne ¢ikmistir. Lipozomlar, morfin
yerine kullanilabilecek diger bir agr1 kontrol
yontemidir (Couvreur and Vauthier 20006).
Yapilan klinik bir calismada, epidural bosluga
uygulanan lipozom enjeksiyonunun 48 saate
kadar agriy1 rahatlatabilecegi belirtilmistir. Bu
uygulama, kalca artroplastisi i¢in Onemli bir
gelismedir. Yapilan bagka bir calismada da
ibuprofen iceren solid lipit nanokapsiillerin
ratlarda oral ya da intravendz kullaniminda en az
iki saat siire ile agriyr hafiflettigi bildirilmistir
(Betbeder, Sperandio, Latapie, Nadai, Etienn,
Zajac et al. 2000).

Yara Iyilesmesinde Nanoteknoloji
Yara iyilesmesinde kullanilan nanoteknolojik
iirtinler, tasiyicilar, ilag iliskili olanlar ve doku
iskelelerini kapsamaktadir. Miihendislikte doku
rejenerasyonun temel stratejisi, canli hiicrelerle
veya  biyoaktif  molekiillerle  birlestirilen
biyouyumlu doku iskeleleri yaparak, bunlar
hasar gormiis dokularla degistirmek, dokulari

yenilemek veya onarmaktir. Doku iskelesi,
biyouyumluluk, kontrolli  goézeneklilik ve
gecirgenlik gibi Ozelliklere sahip olmali, ayrica
hiicrenin tutunmasini ve cogalmasini
desteklemelidir.

Kullanima hazir sekilde bulunan yapay
dermal tabaka, dermal analoglar seklinde

iiretilmektedir. Dermal analoglarin kullanimi her
zaman basarili olmamakla birlikte dokuya
yapigmasi ve entegre olmasi gerekmektedir. Bu
yontemin yiiksek maliyeti, cerrahlar ve hastalar
icin uygulamay1 engelleyici onemli bir faktordiir.
Diyabetik iilser ya da yanik gibi kronik yaralarin
tyilestirilmesinde elektrospin nanoliflerin
kullanilmas1 planlanmaktadir (Tocco, Zavan,
Bassetto and Vindigni 2012). Bununla birlikte
nanopartikiil  eklenen losyonlarin  giinliik
kullanimi ile egzema hastalarinin cilt sikayetleri
hafifletilebilmektedir =~ (Staggers, = McCasky,
Brazelton and Kennedy 2008).
Enfeksiyonlarin Onlenmesi ve Tedavisinde

Nanoteknoloji
Kullanilan antibiyotiklere, antiseptiklere ve
dezenfektanlara karst dayanikli mikroorga-
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nizmalarm sayisinin - giin ~ gegtikge  artmasi
nedeniyle bilinen bakterilere karst alternatif
sistemlerin gelistirilmesi gerekmektedir (Arpag

2007). Metalik giimiis ise anti enfektif
ozelliklerinden dolay1 bakteri ve
mikroorganizmalara  karst  etkin  sekilde

kullanilmaktadir. Giimiis tozlar1 ile kaplanan
ylizey, enfeksiyon gelismesini Onlemekte ve
toksisite riskini azaltmaktadir. Bu {rinler,
kateterlerin dis yiizey kaplamasinda, yara
ortiilerinde, yaniklar ve diger kronik yaralarda
kullanilmaktadir. Nano glimils yaraya viicut
stvilarindan  girmekte ve 30 dakika iginde
bakteriyi Oldiirebilmektedir (Salehahmadi and
Hajiliasgari 2013). Ventilator iligkili pndmoninin
(VIP) 6nlenmesinde agiz bakimmin énemli bir
yeri bulunmaktadir. Li, Ma, Peng, Cao, Hao and
Cheung (2011)’in ¢alismasinda VIP tanis1 almis
320 hasta rastgele sekilde deney ve kontrol
gruplarma  ayrilmigtir.  Deney  grubundaki
hastalara 8 saat arayla, giinde 3 defa, haftada 5
giin klorheksidinli agiz bakimindan sonra, agiz
ve burun bosluguna nanoteknolojik agiz spreyi
uygulanmistir. Kontrol grubunda ise normal salin
soltisyonu kullanilmistir. Arastirma sonunda
deney grubunda VIP belirgin sekilde azalmistir
(Li, Ma, Peng, Cao, Hao and Cheung 2011).
Intravaskiiler kateter iliskili
enfeksiyonlar, saglik alaninda hala ciddi bir
problem olmaya devam etmektedir. Kateter
iligkili ~ enfeksiyonlar, hastane harcamalari,
morbidite ve mortalite ile yakindan iligkilidir. Bu
enfeksiyonlarmm  Onlenmesi  igin;  aseptik
yerlestirme ve bu yerlestirme sonrast bakim
pratikleri, implantasyon teknikleri, antibiyotik-
antiseptik emdirilmis maddeler, saglik ekibinin el
hijyeni gibi pek ¢ok geleneksel strateji
gelistirilmesine karsin hi¢ biri, sorunu tam
anlamiyla ¢Ozememistir. Antimikrobiyal
ajanlarla kaplanmis, transparan, yari-gecirgen,
giimiis sulfadiazin/klorheksidin emdirilmis veya
emdirilmemis 6zellikte nano 6zellikte gelistirilen
intravaskiiler kateterlerin kullanildigi, 1636 hasta
ile gergeklestirilen bir c¢aligmada glimiis
sulfadiazin/klorheksidin emdirilmis kateterlerde
belirgin sekilde kateter iliskili enfeksiyonlar
azalmistir (Zhang, Keogh and Rickard 2013).

Aterosklerozun Tedavisinde Nanoteknoloji
Kardiyak hastaliklar arasinda olduk¢a 6nemli bir
sorun haline gelen ateroskleroz, lipoid
maddelerden biri olan kolesteroliin arterlerin
duvarlarinda birikmesi ve plak olusumu ile
karakterize bir hastaliktir. Plak hipertansiyona
neden olur ve sonraki yillarda Dbagka
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komplikasyonlar gelismesine yol agabilir (Sahoo,
Parveen and Panda 2007). Giiniimiizde kardiyak
hastaliklarin ~ tedavisinde  yaygmn  sekilde
kullanilan ilaglarin oral ya da sistemik formlari
uygun terapdtik etkiyi saglayamamaktadir.

Aragtirmacilar, nanoteknoloji ile stabil olmayan
plaklarin tanilanmasi, tedavi edilmesinde ve
damarlarin kalsifikasyonu gibi diger
kardiyovaskiiler =~ hastaliklarin  yOnetiminde
nanoteknolojinin olumlu etkiler saglayacagini
diisiinmektedirler (Sahoo, Parveen and Panda
2007). Biyomedikal miihendisler, bloke olan
arterleri agcmak ya da diger kardiyovaskiiler
hastaliklart tedavi etmek igin mikro ylizey
cihazlar gelistirmektedir. Fakat bu cihazlar,

enfeksiyona ve diger hastaliklara neden
olmaktadir.
Nanoteknolojik gelismeler ise

kardiyovaskiiler hastaliklara hiicresel diizeyde

yaklagsmay1 saglayan olanaklar sunmaktadir.
Nanoteknolojik  cihaz  igine  yerlestirilen
kemoreseptorler, arter duvarindaki plaklar

kimyasal yolla taniyabilir. Karbondan yapilan bu
cihaz, yiiksek basinglara dayanmakta ve vakum
etkisi yaratarak arter duvarindan plaklar
emmektedir. Plaklar, nanomotor tarafindan
yuriitilen doner testerelerin  kullanimi ile
kazinarak alandan uzaklagtirilmaktadir (Sahoo,
Parveen and Panda 2007; Medina, Santos-
Martinez, Radomski, Corrigan and Radomski
2007).

Aterosklerotik  plaklarin  damarlardan
uzaklagtirilmasinin yani sira, plak tarafindan
bloke olmus damarlarin dolagiminin saglanmasi
icin nanoteknolojik yontemlerden yararlanilarak
nanostent gelistirilmistir. Bu nanostentin kanin
pthtilasma  mekanizmasin1 ~ durdurarak, kalp
hastalarinin iyilesme siirecine yardimci oldugu
belirlenmistir (Naschie 2006). Kan pihtilasmasin
onlemenin yaninda trafik kazasi, ameliyat ya da
savas yaralanmalari durumlarinda da kanamali
bolgenin  iizerine  Ortiilen, seffaf  renkli
nanoliflerin de kanamayr hizlica durdurarak,
kanin  pihtilagma mekanizmasina yardimci
olacagi ve hayat kurtaracagi Ongorilmektedir.
Ayrica bu nanoliflerin, beyin ve omurilik
dokusundaki hasarli alanlarin  iyilesmesini
hizlandirdigt  da  bildirilmistir.  Bdoylece
nanoteknoloji kanamanin durdurulmasi, pihtt
olugmasinin 6nlenmesi ve doku iyilesmesi gibi
insan saglhigl agisindan hayati 6neme sahip
durumlarda kolaylikla kullanilabilecektir.
(Naschie 2006).
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Oksijenin Temin Edilmesinde Nanoteknoloji
Doganin taklit edilmesi anlamima gelen mimetik
teoriye dayanilarak gelistirilen yeni bir teknikle,
viicutta tasinan oksijen miktar1 belirgin sekilde
artirilabilir. Oksijen gereksiniminin karsilanma-
sinda yapay eritrosit gelistirilmesi ve yedek kan
temin  edilmesi i¢cin  nano  sistemlerin
kullanilabilecegi diisiiniilmektedir (Couvreur and
Vauthier 2006). Karbon eklenmis kiireler, ¢ok
yiiksek basinglarda oksijen depolayabilir. Ciddi
kan kaybinin oldugu ve viicuttaki oksijen
miktarinin azaldig1 acil durumlarda bu kiirelerin

kullanim1 ile hastalara oksijen saglanabilir
(Kresie 2001).

Mekanik bir alyuvar olarak tasarlanan
nanorobotlarin  igerisine, gerekli oldugunda

salinmasi igin yaklasik 1000 atmosfer basingta
oksijen depolanmistir. Kiire seklinde olan bu
nano robotlarin ylizeyi karbonla kaplanarak,
bagisiklik sisteminin reddinden korunmaya
calisilmistir. Gelistirilen bu yapay eritrositler,
normal kirmizi kan hiicresine gore 236 kat daha
fazla oksijen saglayabilmektedir. Saglanan bu
yiiksek oksijen deposuyla, bir insan 4 saat
boyunca nefesini tutabilir. Yapay eritrositler;
gecici travmalarda ya da daha uzun siiren orak
hiicreli anemi krizlerinde ve ameliyatlarda
gelisen ciddi kan kayiplarinda  hizlica
hemoglobin destegi saglanmasinda kullanila-
bilecektir (Kresie 2001). Ozellikle acil kan
gereksiniminin  oldugu durumlarda devreye
girecek yapay eritrositlerle, dondrler igin
giivenlik sorunu olusturan viral enfeksiyonlarin
baskasina geg¢me riski de Onlenebilecektir
(Couvreur and Vauthier 2006).

Medikal Tekstil Uretiminde Nanoteknoloji

Medikal  tekstil  alaninda  nano-teknoloji
uygulamalari, nano-tekstiller olarak
adlandirilmaktadir. Nano-tekstil tanimui,
nanoteknoloji ile elde edilen tim tekstil
yiizeylerini  kapsamaktadir. ~ Nanoteknolojik

uygulamalarla islenen tekstil malzemeleri; su
itici, antibakteriyel, antifungal ve 1s1 yalitimli
ozellik tastyabilmektedir (Giinesoglu 2009).
Antimikrobiyal kaplamali giysi {retimi
ile insanlarin dermatolojik a¢idan rahatliklari
saglanabilmektedir. Glimiis iplikler ve kumaslar
ile antimikrobiyal Ozelliklerin artirilmasi, kus
gribi, koli basili gibi biyolojik zararlilara kars1
renk degisimi, kendi kendini temizleyen tekstil
iiriinleri ve ¢ok az kimyasal kullanimu ile plazma
tayini yapan yontemlerin {izerinde yogun sekilde
calismalar devam etmektedir (Ureyen, Cavdar,
Koparali ve Dogan 2009). Ilerleyen dénemlerde
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tekstil ylizeyleri kristal piezoseramik
parcaciklarla kaplanirsa, bu parcaciklar, mekanik
kuvvetleri elektriksel sinyallere doniistiire-
bileceklerdir. Bu sekilde tasarlanan kumas
viicuda giyildiginde kalp ritmi ve viicut sicakligi
gibi fonksiyonlar izlenebilecektir (Giinesoglu
2009).

Saghk Alaminda Nanoteknolojik Uriinlerin
Kullaniminin Riskleri

Insanlarda solunum, beslenme ve deri yoluyla
viicuda alman ve kolayca kana karisabilen
nanopartikiillerin, viicutta pek c¢ok organi
etkiledigi ve gesitli rahatsizliklara neden oldugu
belirtilmistir. Literatiirde bu konunun &nemine
dikkat c¢eken arastirmalar bulunmaktadir. Bu
nedenle nanoteknoloji c¢alismalar1  yapilirken
nanopartikiillerin canlilar ve g¢evre iizerinde
neden olacagi zararli etkiler ve belirsizliklerin
dikkate alinmasi son derece Onemlidir (Doak,
Griffiths, Manshian, Singh, Williams, Brown et
al. 2009; Kuzma and Priest 2010; Shatkin,
Abbott, Bradley, Canady, Guidotti, Kulinowski
et al. 2010; Singh, Manshian, Jenkins, Griffiths,
Williams, Maffeis et al. 2009).

Nanoteknolojik  drlinler,  molekiiler
ozelliklerinden dolay1 solunum, sindirim, santral
sinir sistemi ve cilt tlizerinde toksik etki yapma
potansiyeline  sahiptirler (Medina, Santos-
Martinez, Radomski, Corrigan and Radomski
2007). Nanopartikiiller insan viicuduna en kolay
sekilde  akcigerlerden  giris  yapmaktadir.
Inhalasyon sonrasi partikiiller, proinflamatuar
protein sentezini uyararak, oksidatif strese neden
olmakta; boylece akciger dokusunda graniilasyon
ve inflamasyon gelistirmektedir. Ayrica kan ve
lenf dolagimi ile ¢ok hizli sekilde sistemik
dolasima katilmakta ve pulmoner endotel
disfonksiyonu, aterosklerotik degisiklikler, kalp
hizi ve ritminde bozulma ile ani Oliim gibi
durumlara yol acabilmektedir (Berube, Balharry,
Sexton, Koshy and Jones 2007; Duffin, Mills and
Donaldson 2007; Shimada, Kawamura, Okajima,
Kaewamatawong, Inoue and Morita 2006; Singh,
Manshian, Jenkins, Griffiths, Williams, Maffeis
et al. 2009).

Partikiiliin biiytikliigi solunum yollarina
giris ve yerlesmede temel belirleyici olmaktadir.
Partikiil boyutu 100 nm’den kii¢iik oldugunda,
bu partikiiller havada ve sivida daha fazla
biriktiklerinden; epitel doku, lenfatikler, kan
dolagimi, sinir sistemi gibi yapilara kolayca
ulagmakta, 100 nm’den biiylik olduklarinda ise
karaciger tarafindan yok edildikleri i¢in hedef
organlara ulasamamaktadirlar (Berk ve Akkurt
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2012). Bazi nanopartikiillerin beklenen dagilim
alanlarmin ~ disina  ¢ikmalari,  proteinlerin
yapilarin1 bozarak inflamatuvar ve toksik etki
olusturmalar1 ve viicutta birikme ihtimalleri,
canlilarda riskli durumlara yol agmaktadir (Doak,
Griffiths, Manshian, Singh, Williams, Brown et
al. 2009; Lacerda, Bianco, Prato and Kostarelos
2006; Medina, Santos-Martinez, Radomski,
Corrigan and Radomski 2007; Shatkin, Abbott,
Bradley, Canady, Guidotti, Kulinowski et al.
2010; Singh, Manshian, Jenkins, Griffiths,
Williams, Maffeis et al. 2009; Syed, Zubair and
Frieri 2013). Sayilar1 ve kullanimlar1 hizla artan
nano malzemelerin biyolojik etkileri tam olarak
bilinmemekle birlikte, bu maddelerin ¢ogunun
kanserojenik ya da mutajenik potansiyelleri
olabilecegi ortaya c¢ikarilmis ve  genetik
toksikoloji ~ kavramindan  s6z  edilmeye
baglanmistir (Doak, Griffiths, Manshian, Singh,
Williams, Brown et al. 2009; Singh, Manshian,
Jenkins, Griffiths, Williams, Maffeis et al. 2009).
Ayrica yapilan bir deney c¢alismasinda farkli
nanopartikiiller intraskrotal olarak genetik
bozuklugu olmayan farelere enjekte edilmis ve
52 hafta siireyle etkiler yakindan izlenmistir. 37-
40. hafta sonunda farelerin yaygin peritoneal
mezotelyoma nedeni ile 6ldiigl rapor edilmistir
(Sakamato, = Nakae,  Fukumori,  Tayama,
Maekawa, Imai et al. 2009). Yiksek doz
kuantum noktalarin intravendz yoldan farelere
gonderildigi bir bagka calismada da hayvanlarin
koagtilasyon aktivitesinin bozuldugu ve bu
nedenle pulmoner damarlarda trombozis gelistigi
gosterilmistir  (Geys, Nemmar, Verbeken,
Smolders, Ratoi, Hoylaerts et al. 2008). Bunun
yant sira giines kremlerinde kullanilan titanyum
dioksitin de farelerin santral sinir sisteminde
toksik etki yarattigi bulunmustur (Long, Saleh,
Tilton, Lowry and  Weronesil  2006).
Nanopartikdillerin insan sagiligina olumsuz etkisi
oldugunu gosteren ilk calisma ise, 2009 yilinda
Song, Li and Du (2009) tarafindan yapilmustir.
Bu ¢aligmada nanopartikiillere bagli akcigerlerde
ciddi hasar gelisebilecegi vurgulanmistir (Song,
Li and Du 2009).

Sonu¢ olarak, pek c¢ok aragtirma
nanopartikiillerin canlilar lizerinde toksik etkileri
oldugunu gostermektedir. ilerleyen yillarda
nanoteknolojinin daha da yaygin hale gelmesi,
insanlarin bu maddelerle temasini ve boylece
olusabilecek riskleri de arttiracaktir.
Nanoteknoloji  konusunda farmakoloji, tip,
biyoloji, mikrobiyoloji alanlarinda ¢ok sayida
aragtirma  bulunmasina  ragmen, iilkemiz
hemsirelik literatiiriinde herhangi bir aragtirmaya
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rastlanmamustir. Tibbi goriintilleme teknikleri,
hedef kontrollii ila¢ dagitimi, mikroorganizma
tanilama, cerrahi prosediirler, enfeksiyonla
miicadeleye kadar pek c¢ok alanda kliniklerde
uygulamaya giren nanoteknoloji  devrimi
konusunda hemsirelerin literatiirii yakindan takip
etmeleri, bu alanda arastirmalar yapmalar1 ve
hastalara bu konularda danismanlik vermeleri
Onem arz etmektedir.

Nanoteknoloji Uriinlerinin Kullaniminda
Hemsirenin Sorumluluklari
Saglik alaninda faydali oldugu bilinen bir
teknigin, uzun donem kullanmasinin ardindan
bazi zararlari ortaya cikabilmektedir.
Nanoteknoloji ile ilgili ilk literatiir bilgilerinde

nanoteknolojinin  insan sagligina ve tibbi
uygulamalara  getirecegi  yararlardan  s0z
edilirken, son zamanlarda insanlarda toksik,

mutajenik, sistemik etkilere neden olabilecegi
vurgulanmaktadir.

T1bbi uygulamalara giren nanoteknolojik
triinlerin etkileri daha ¢ok deney hayvanlarinda
belitlenmeye calisilmistir. Insanlar  iizerinde
nanopartikiillerin olumsuz etkilerinin arastirildigi
calismalar ise smirli sayidadir. Bu c¢alisma
oreklerinde, nanoteknolojik iriinlerin molekiil
ozelliklerinden dolay1 insanlarda; solunum, sinir,
sindirim, kan ve cilt tizerinde muhtemel toksik
etkilere neden olabilecegi belirtilmektedir (Berk
ve Akkurt 2012). Bu nedenle klinikte calisan
hemsirelerin kullanimda olan nanopartikiillerin
molekiil yapilarina ve biiyiikliiklerine dikkat
etmeleri ve bu maddelerin inhalasyon veya cilt
yoluyla viicuda alimmmasini 6nlemek igin 0Ozel
koruyucu uygulamalar gelistirmeleri
gerekmektedir.

Kanserin erken donemde tanilanmasi ve
tedavi edilmesinde nanoteknolojik iiriinlerden
yararlanilmaktadir. Ozellikle hedefe yonelik ilag
tedavilerinin kanser hastalarinda yarattig1 etkiler,
gelisebilecek  yeni  semptomlar, hastalarin
tedavilerine 1iliskin bireysel yorumlan ve
hemsirelerin kendi gozlemlerine iliskin bilgileri
kayit etmeleri ve geleneksel tedavilerle
nanoteknolojik tedaviler arasindaki farklilig
ortaya koyan kanit diizeyli arastirma sonugclarini
takip etmeleri faydali olacaktir.

Kliniklerdeki enfeksiyonlarin onlenmesi

ya da tedavi edilmesinde siklikla giimiis
nanopartikiillerden  yararlanilmaktadir.  Ilgili
aragtirmalar  incelendiginde, bu iriinlerin

enfeksiyon gelisimini azalttigi, yara iyilesmesini
hizlandirdig1 belirtilmektedir. Fakat bu alanda
iilkemizde hemsirelerin yiiriittigii herhangi bir
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arastirma bulunmamaktadir. Klinikte pansuman
materyallerine, iriner kateterlere ya da
aspirasyon sistemlerine nanoteknolojik {irtinlerin
dahil edilmesi ve bu arastirma sonuclarinin
yayinlanmasi hemsirelik agisindan son derece
onemlidir. Ayrica hemsirelerin, agri kontrolii,
yara iyilesmesi, diyabet yonetimi, aterosklerozun
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