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Öz. 
 
Amaç: Cep telefonu kullanımı her geçen gün daha da yaygınlaşmakta olup, olası zararları ile ilgili endişeler 
toplum içinde artmaktadır. Dünya Sağlık Örgütü'ne bağlı bir kuruluş olan "Uluslararası Kanser Araştırmaları 
Ajansı" tarafından RF elektromanyetik alanlar 2B sınıfı karsinojen olarak ilan edilmiştir. Bu çalışmada, cep 
telefonu kaynaklı RF elektromanyetik alan (RF-EMF) maruziyetinin, apoptoz ve hücre canlılığı üzerindeki 
etkileri araştırılmıştır. 
Materyal ve metod: İnsan astrositoma hücreleri, cep telefonu frekanslı RF-EMF’e 1, 24 ve 48 saat süreler ile 
maruz bırakıldı. Deney gruplarındaki apoptoz oranları akım sitometride anneksin V-FITC/PI yöntemi 
kullanılarak ölçülmüştür. Hücre canlılığı ise mikroplaka okuyucuda wst-1 yöntemi kullanılarak tespit edilmiştir. 
Bulgular: Deney sonuçları, RF-EMF’e 1 ve 24 saat süre ile maruz bırakılan deney gruplarında hücre canlılığı 
ve apoptozda önemli bir etki gözlenmemiştir. Bunun aksine 48 saatlik RF alan maruziyeti hücre canlılığında 
istatistiksel olarak anlamlı bir azalmaya sebep olurken, apoptozda yine istatistiksel olarak anlamlı bir artışa 
neden olduğu tespit edilmiştir. 
Sonuç: Deney sonuçları RF EMF kaynaklı etkilerin gözlenmesinde hücrelerin ikiye katlanma sürelerinin önemli 
olduğunu göstermektedir. 
 
Anahtar Kelimeler: Cep telefonu, Radyofrekans, Astrositoma, Apoptoz 
 
Abstract 
 
Background: The use of mobile phones is becoming more widespread and the concerns about possible 
harmful effects are increasing in the community. The RF electromagnetic fields have been declared as 
carcinogen class 2B by the International Agency for Research on Cancer, an organization affiliated to the 
World Health Organization. In this study, we examined effects of radio-frequency electromagnetic field (RF-
EMF) from mobile phone exposure on apoptosis and cell viability were investigated. 
Methods: Human astrocytoma cell lines, were exposed to RF-EMF at mobile phone frequency for 1, 24, and 
48 h.  Apoptotic rates of experimental groups were examined by annexin V-FITC/PI assay in flow cytometry. 
Additionally cell viability was determined by using the wst-1 assay with elisa reader. 
Results: The experimental results show that RF-EMF exposure with 1 and 24 hours has no significant effect 
on cell viability and apoptosis in astrocytoma cells. Conversely, 48-hour RF field exposure statistically 
significantly decreased cell viability and increased apoptosis in astrocytoma cells. 
Conclusions: The results of the experiment show that doubling time of cells is important in observing RF EMF 
induced effects. 
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Giriş 
Kablosuz iletişim teknolojilerinin, cep telefonlarının ve baz 
istasyonlarının yaygın olarak kullanılması, radyo frekans 
elektromanyetik alan (RF-EMF) maruziyetinde önemli bir 
artışa neden olmaktadır. Cep telefonlarının başa yakın 
olarak kullanılması, insan beyninin diğer organlara kıyasla 
daha fazla özgül soğurma oranı (SAR) değerlerine maruz 
kalmasına neden olur. Söz konusu argümanlar, RF-
EMF’e maruz kalınmasından kaynaklı potansiyel sağlık 
riski ile ilgili kamuoyu endişelerini artırmaktadır. 
Bazı deneysel çalışmalar RF alana maruz kalmanın apop-
toz (1), DNA hasarı (2), proinflamatuar yanıtlar (3) ve gen 
ekspresyonundaki değişiklikleri (4) uyardığını göstermek-
tedir. Buna karşın, RF alan maruziyetinin etkisi olmadığını 
bildiren farklı çalışmalar (5-9) da vardır. Ayrıca, deneysel 
çalışmalar RF alan maruziyetinin biyolojik etkileri konu-
sunda tartışmalı sonuçlar göstermesine rağmen (1, 6), 
epidemiyolojik çalışmalar glioma riskinde artış olduğunu 
bildirmiştir (10-12). Uluslararası Kanser Araştırma Ajansı 
(IARC), cep telefonlarının yoğun kullanımında glioma 
insidansında bir artış olduğunu bildirmektedir (13). 
Epidemiyolojik çalışmaların bir sonucu olarak, RF alanlar 
IARC tarafından insanlar için muhtemel kanserojen (Grup 
2B) olarak sınıflandırılmıştır (14). Kanser insidansındaki 
artmış riski belirten epidemiyolojik çalışmalara rağmen, 
deneysel çalışmalar radyo frekans (RF) etkileri ve meka-
nizmaları hakkında sınırlı bilgiye sahip olup, bu alandaki 
çalışmalar tartışmalıdır. Farklı hücrelerin RF maruziyetine 
duyarlılığını belirlemek ve bu hücrelerin RF maruziyetine 
nasıl tepki verdiğini tespit etmek için yeni deneylere ihti-
yaç vardır. 
Bu çalışma, epidemiyolojik çalışmalar ve IARC tarafından 
belirlenen, risk artışı tespit edilen glial hücre kanseri türle-
rinden olan U118-MG insan glioblastoma hücre hattında 
RF alan maruziyetinin apoptoz ve hücre canlılığı üzerin-
deki etkisini araştırmayı amaçlamaktadır (15).  
Bu bağlamda, U118-MG insan glioblastom hücreleri, 1, 24 
veya 48 saatlik süreler ile 2.1 GHz frekanslı bir RF alana 
maruz bırakıldı. Hücrelerin apoptotik aktivitesi akım sito-
metri ile incelenmiş ve hücre proliferasyonu WST-1 yön-
temi ile değerlendirilmiştir. 
 
Materyal ve metod 
Hücre kültürü 
50 yaşındaki Kafkasyalı bir erkekten çoğaltılan insan 
glioblastoma hücre hattı (U-118 MG), Gazi Üniversitesi 
Tıp Fakültesi İmmünoloji Anabilim Dalı'nda Prof. Dr. Umit 
Bağrıaçık'tan temin edilmiştir. Hem glioblastom hem de 
astrositom hücrelerini içeren karmaşık bir morfolojiye 
sahiptir. Hücreler %10 fetal bovin serumu (FBS, Gibco, 
ABD), %1 L-glutamin, 100 μg/ml penisilin ve 100 μg/ml 
streptomisin içeren DMEM (Dulbecco Modified Eagle 
Medium) içerisinde kültüre edildi. 
 

RF maruziyet sistemi 
RF alan maruziyeti için, ortasında yarım dalga dipol ante-
ne sahip, 8 adet 35 mm petri kültür kabı içeren, yankısız 
bir RF alan maruziyet kabini kullanılmıştır. RF maruziyet 
kabini, hücrelere uygun çevresel koşul sağlamak için CO2 
inkübatör içerisine yerleştirildi. RF alan kaynağı için R&S 
SMBV100A (Rohde ve Schwarz, Almanya) vektör sinyal 
üreteci kullanıldı. RF maruziyet kabininin alt ve üst kısım-
larında hava delikleri bulunmaktadır. Ek olarak, sistemde-
ki sıcaklık dağılımının homojenliğini sağlamak için RF 
maruziyet kabininin altına bir fan yerleştirildi. RF-EMF’e 
maruz kalan örneklerin SAR değerleri, FDTD yöntemini 
kullanan Semcad-X V14.8 (Speag, İsviçre) yazılımı ile 
hesaplanmıştır. 
Hücre maruziyet protokolü 
U-118 MG insan glioblastom hücreleri, 35 mm hücre 
kültür kaplarına her kültür tabağı 2.5 x 105 hücre içerecek 
şekilde eşit sayıda ekildi. Hücreler dört gruba ayrıldı: (i) 
maruziyet uygulanmayan, (ii) 1 saatlik maruziyet uygula-
nan, (iii) 24 saatlik maruziyet uygulanan ve (iv) 48 saatlik 
maruziyet uygulanan gruplar. Hücreler, hücre yapışmasını 
sağlamak ve hücreleri strese sokmamak için 24 saat 
boyunca CO2 inkübatörde (37°C, %5 CO2, %95 nemlen-
dirilmiş ortamda) inkübe edilmiştir. Her grupta 8 adet 35 
mm hücre kültürü tabağı mevcut olup, hepsi eş zamanlı 
olarak RF alanına maruz bırakıldı. U-118 MG insan gliob-
lastom hücreleri, in vitro RF alan maruziyet sistemine 
yerleştirildi ve daha sonra ortalama 1 W/kg SAR değerine 
sahip 2.1 GHz frekanslı RF alana maruz bırakıldı. Maruzi-
yet sonunda, hücreler hücre proliferasyonu ve apoptoz 
düzeylerini belirlemek için eşzamanlı olarak sistemden 
çıkarıldı. 
Hücre proliferasyonu 
Hücre proliferasyonu, Wst-1 Hücre Proliferasyon Reaktifi 
(Roche Diagnostics, Mannheim, Almanya) üreticinin tali-
matları doğrultusunda kullanılarak belirlendi. U118-MG 
insan glioblastom hücreleri, her kuyucukta 1x104 hüc-
re/kuyucuk olacak şekilde 96 kuyucuklu mikroplakaya 
ekilmiştir. RF alan maruziyetinden sonra, her bir kuyucu-
ğa 10 µl WST-1 hücre çoğalma reaktifi ilave edildi. Hücre-
ler 4 saat süreyle nemli bir atmosferde (37°C, %5 CO2) 
inkübe edildi. Daha sonra, Elisa okuyucuda (Tecan-
SunRise, İsviçre) 450 nm'de absorbans değerleri ölçüle-
rek hücreler analiz edildi. Her deney üç tekrarlı olacak 
şekilde gerçekleştirildi. 
Akım sitometri 
Apoptoz tayini, FITC Annexin V Apoptoz Saptama Kiti I 
(BD Biosciences, ABD) kullanılarak akım sitometri (FACS, 
FACSCalibur, BD Biosciences, ABD) yöntemi ile analiz 
edildi. U118-MG hücreleri toplandı ve iki kez soğuk fosfat 
tampon çözeltisi (PBS) ile yıkandı ve daha sonra 1x106 
hücre/ml konsantrasyonunda 1X bağlama tamponunda 
yeniden süspanse edildi. Solüsyonun 100 mikrolitresi 5 
ml'lik bir kültür tüpüne (1x105 hücre) aktarıldı ve sonra 
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çözeltiye 5 µl FITC Annexin-V ve 5 µl PI eklendi. Daha 
sonra, hücreler yavaşça vortekslendi ve karanlıkta oda 
sıcaklığında (25°C) 15 dakika boyunca inkübe edildi. Her 
tüpe 400 mikrolitre 1X bağlayıcı tampon ilave edildi ve 1 
saat içinde akım sitometri ile analiz edildi. FACS analizi 
için her örnekte en az 10.000 hücre değerlendirildi. 
İstatistiksel analiz 
Sonuçlar ortalama ± standart hata (SEM) olarak ifade 
edilmiştir. Hücre proliferasyonu ve apoptozun istatistiksel 
önemini değerlendirmek için Mann-Whitney U testi kulla-
nıldı. Sonuçlar p <0.05 olduğunda anlamlı olarak kabul 
edildi. 
 
Bulgular 
Hücre çoğalması 
RF alan maruziyetinin U-118 MG insan glioblastom hücre-
leri üzerindeki etkisini belirlemek için önce hücre prolife-
rasyonu incelendi. Bu bağlamda hücre kültürleri, 1, 24 
veya 48 saatlik süreler ile 1 W/kg’lık 2.1 GHz RF alanına 
maruz bırakıldı. Hücre proliferasyonu, RF maruziyetin 
ardından kolorimetrik Wst-1 yöntemi kullanılarak belirlen-
di. 
1 saat ve 24 saat RF alan maruziyetinden sonra, U-118 
MG hücrelerinde kontrol ve maruziyet grupları arasında 
hücre çoğalması açısından anlamlı bir fark gözlenmedi. 
Buna karşılık, 48 saat RF alan maruziyetinde, Şekil l'de 
görüldüğü üzere, kontrol grubuna kıyasla U-118 MG hüc-
relerinin çoğalmasını istatistiksel açıdan önemli ölçüde 
inhibe etti. 
Akım sitometri 
U-118 MG hücre hattında 2.1 GHz frekanslı RF alan 
maruziyetinin apoptoz üzerine etkisi Annexin-V-Fitc/PI 
testi kullanılarak akım sitometri ile incelendi. Akım sito-
metri sonuçları kontrol grubuna kıyasla, 1 ve 24 saatlik 
RF alanına maruziyet gruplarında apoptotik hücre sayısı 
açısından anlamlı bir farklılığa neden olmadığını göster-
miştir. Buna karşılık, Şekil 2'de gösterildiği gibi, sonuçlar, 
48 saatlik RF alan maruziyetinin U-118 MG insan gliob-
lastom hücrelerinde apoptozu istatistiksel olarak önemli 
ölçüde indüklediğini göstermektedir. 
 

 
Şekil 1. RF-EMF'nin U-118 MG hücrelerinde hücre proliferasyonu 
üzerindeki etkisi. U-118 MG hücrelerinin çoğalması, WST-1 yöntemi 
kullanılarak ölçüldü. Tüm deneyler en az üç tekrarlı gerçekleştirildi ve 
veriler ortalama ± SEM ile temsil edildi. * p <0.05 

 
Şekil 2. U-118 MG hücrelerinde RF-EMF'nin apoptoz üzerindeki etkisi. 
U-118 MG hücrelerinde apoptoz, Annexin-V-Fitc/PI yöntemi kullanıla-
rak akım sitometri cihazı ile ölçülmüştür. Tüm deneyler en az üç tekrar 
ile gerçekleştirildi ve veriler ortalama ± SEM; * p <0.05. 
 
Tartışma 
Her geçen gün daha popüler hale gelen WiFi, 3G, LTE ve 
WiMax gibi kablosuz iletişim teknolojileri nedeniyle (16), 
insanlık RF alana giderek daha fazla maruz kalmaktadır. 
Artan RF alan maruziyetinin bir sonucu olarak, RF alanla-
rının olası sağlık etkileri insanları rahatsız etmektedir. RF 
alan maruziyetinin merkezi sinir sistemi üzerindeki etkisini 
inceleyen hücre kültürü çalışmaları ile ilgili literatürdeki 
veriler çelişkili sonuçlar içermektedir. RF alan maruziye-
tinden (3, 4, 17, 18) kaynaklı apoptoz ve gen ekspresyo-
nunda önemli değişiklikler bildiren çalışmalar olmasına 
rağmen RF alan maruziyeti nedeniyle önemli bir etki göz-
lemlemeyen çalışmalar da mevcuttur (5-8, 19-21). ABD 
Ulusal Toksikoloji Programı (NTP) tarafından yapılan 
çalışmada, 2 yıl boyunca RF alanına maruz kalan sıçan-
larda gliomalar ile ilgili kısmi bir ilişki olduğu bildirilmiştir 
(22). 
Her ne kadar RF-EMF alanlar IARC tarafından epidemi-
yolojik çalışmalara dayanarak (14) olası kanserojenler 
(Grup 2B) olarak bildirilmiş olsa da in vitro deney sonuçla-
rı çelişkili ve yetersiz verileri içermektedir. Bu nedenle, RF 
alanlarının MSS ile olası etkilerini ve etkileşim mekaniz-
malarını araştıran in vitro deneyler önem kazanmaktadır. 
Cep telefonlarının kullanım konumu nedeniyle, beyin RF 
alana maruz kalan ve en çok etkilenen organdır. Beyin, 
nöronlar ve glial hücreler olmak üzere temel olarak iki tip 
hücreden oluşmaktadır. Zhao ve ark. glial hücrelerden 
olan astrositlerin, nöronlara göre RF alan maruziyetine 
karşı daha duyarlı olduğunu bildirmiştir. Astrosit hücreleri-
nin RF alan maruziyetine duyarlılığı, Liu ve ark. tarafından 
da doğrulanmıştır. Hücrelerin RF alan maruziyetine tepki-
sinin, hücre tipine bağlı olarak değiştiği bilinmektedir (1, 4, 
23). Nylund ve ark. tarafından yapılan bir çalışmada, farklı 
donörlerden üretilen aynı iki hücre hattı için aynı maruzi-
yet sistemi ve aynı şartlar uygulanmış olmasına rağmen, 
hücre hatlarından elde edilen sonuçların farklı olduğu 
bildirilmiştir. Ayrıca, Liu ve ark. aynı maruziyet koşullarını 
ve biyolojik prosedürleri uyguladıkları diğer gliomalarda ve 
astrositik hücrelerde gördükleri aynı etkiyi gözlemleyeme-
diler. 
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Astrositlerin RF alan maruziyetine daha duyarlı olduğunu 
bildiren bu çalışmalar göz önüne alındığında, morfoloji-
sinde hem glioblastoma hem de astrositoma (astrositik 
kökenli) hücreler içeren U-118 MG insan glioblastoma 
hücre hattının incelenmesi uygun görülmüştür. 
Gerçek kullanıma uygun olması ve mevcut literatürle 
karşılaştırılabilmesi için hücre kültürleri, ortalama bir cep 
telefonunun SAR değeri olan 1 W/kg’lık, 2.1 GHz RF 
alanına tabi tutulmuştur.  
Glial bazlı hücre kültürleri, RF alanının hücre proliferas-
yonu üzerindeki etkisi açısından incelendiğinde, artan 
proliferasyon (18), azalmış proliferasyon (1, 24, 25) veya 
önemli bir değişiklik olmadığını bildiren çalışmalar mev-
cuttur (6, 8, 26 -28) (Tablo 1). 
Literatürde 2100 MHz RF alan maruziyetinin hücre canlı-
lığına etkilerini inceleyen tek çalışma Sekijima ve ark. ait 
olup yaptıkları çalışmada hücre canlılığında önemli bir 
değişim gözlenmemiştir (8).  
Liu ve arkadaşları, çalıştığımız frekansa görece yakın bir 
değer olan 1950 MHz’de farklı hücre hatlarında 2 ayrı 
çalışma gerçekleştirmişlerdir. Bu çalışmalardan birinde (1) 
sıçan astrosit hücrelerinde etki gözlemelerine rağmen, 
diğer çalışmada (6) RF alan maruziyetinden kaynaklı 
önemli bir etki gözlemlemediklerini rapor etmişlerdir. Bu 
durum RF alan maruziyetine hücrelerin, hücre tipine göre 
farklı yanıtlar verdiğini göstermektedir.  

U87 hücre hattı ile çalışmış olan Kang (19) ve French 
(24); aynı hücre hattını ve yakın frekans değerlerini kul-
lanmalarına rağmen farklı sonuçlar bulmuşlardır. Bu du-
rumun modülasyon farkından, uygulama süresinden, RF 
alan doz değerinin farklı olmasından ya da farklı RF alan 
maruziyet sistemleri kullanılmasından kaynaklanabileceği 
düşünülmektedir. Görüldüğü üzere literatürdeki verilerin 
sınırlı ve çelişkili olması nedeniyle kıyaslama yapabilmek 
oldukça güçtür. 
İnsan astrositoma (SHG44) hücreleri ile çalışmış olan 
Cao ve ark. tarafından; önce 3 gün boyunca günde 2 saat 
farklı güçlerde 900 MHz RF alan ve sonrasında tek doz 
gama radyasyon uygulanan hücrelerde, hücre canlılığının 
RF dozuna bağlı olarak önemli ölçüde azaldığı ve RF 
düzeyi arttıkça hücre canlılığında daha fazla azalma tespit 
edildiği rapor edilmiştir (25). 
Miyakoshi ve arkadaşlarının çalışmasında, insan glioma 
(M054) hücrelerine 2 saatlik 1950 MHz RF alan uygulan-
dığında, kontrol ve maruziyet grupları arasında önemli 
fark gözlenmemiştir (28). Sıçan glioma (C6) hücreleri ile 
primer sıçan glial hücrelerinde 836.55 MHz RF alanın 
hücre canlılığını etkilemediği rapor edilmiştir (27). 9.6 
GHz RF alana 24 saat maruz kalan insan astrositoma 
(1321N1) hücrelerinin proliferasyonunda ise artış tespit 
edilmiştir (18). 

 
Tablo 1. RF alan maruziyetinin Glioblastoma ve Astrositom hücre hatları üzerindeki hücre proliferasyonuna etkisi. 

Çalışma Hücre Tipi Maruziyet Koşulları Metod Sonuç Frekans/Mod. Süre SAR 

Liu et al. (2015) T98, A127, 
U251, U87 

1950 MHz 
TD-SCDMA 12/24/48 Saat 5 W/kg CCK-8 Önemli Bir Deği-

şim Yok 
Sekijima et al. 
(2010) 

A172, H4,  
IMR-90 

2.1425 GHz 
CW, W-CDMA  

24/48/72/96 
Saat 

80/250/800 
mW/kg 

CellTiter-Glo 
(ATP kit) 

Önemli Bir Deği-
şim Yok 

French et al. 
(1997) U87 864.3 MHz 

CW 
3 x 20dk x 
7gün 8.1 mW/cm2 3H-Thymidine Azalış Tespit 

edilmiş 

Kang et al. 
(2014) 

NIH3T3, U87, 
PC12, SH-
SY5Y 

837 MHz 
(CDMA),  
1950 MHz  
(W-CDMA) 

2 Saat 2 W/kg MTT Önemli Bir Deği-
şim Yok 

Liu et al. (2012) Rat Astrosit, 
C6 Rat Glioma 

1950 MHz 
TD-SCDMA 12/24/48 Saat 5.36 W/kg CCK-8 Azalış Tespit 

edilmiş 
Cao et al. 
(2009) SHG44 900 MHz + Gama 

Işını 2 saat x 3 gün 2/4/6 mW/cm2 
5 Gy MTT Azalış Tespit 

edilmiş 
Miyakoshi et al. 
(2005) MO54 1950 MHz 

CW 2 Saat 2/10 W/kg Coulter Particle 
Counter 

Önemli Bir Deği-
şim Yok 

Stagg et al. 
(1997) 

C6 Rat Glioma, 
Primer Rat Glial 

836.55 
TDMA 

4/24 Saat, 
14 Gün 

0.59-59 uW/g, 
0.15-15 uW/g 3H-Thymidine Önemli Bir Deği-

şim Yok 

Perez-Castejon 
et al. (2009) 

1321N1 (Astro-
sitoma) 

9.6 GHz 
(Pulslu) 

15/30/60dk 
24 Saat 0.4 mW/kg Trypan Blue 

24 Saat maruzi-
yette 
Artış Tespit 
edilmiş 
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Tablo 2. RF alan maruziyetinin Glioblastoma ve Astrositoma hücre hatlarında apoptoza etkisi  ve akım sitometre 
çalışmaları. 
Çalışma Hücre Tipi Maruziyet Koşulları Metod Sonuç Frekans/Mod. Süre SAR 
Liu et al. 
(2015) 

T98, A127, 
U251, U87 

1950 MHz 
TD-SCDMA 12/24/48 Saat 5 W/kg Annexin V-Fitc PI  Önemli Bir Değişim 

Yok (Apoptoz) 

de Gannes 
FP  
et al. (2011) 

SH-SY5Y, 
U87, CHME5, 
primer nöron 

1800 MHz  
GSM Edge 1/24 Saat 2 W/kg 

10 W/kg DCFH-DA Önemli Bir Değişim 
Yok (ROS) 

Hirose et al. 
(2006)  

A172, 
IMR-90 

2.1425 GHz 
CW, W-CDMA 

24/48 Saat 
28 Saat 

80/250/800 
mW/kg Annexin V-Fitc PI Önemli Bir Değişim 

Yok (Apoptoz) 

Kang et al. 
(2014) 

NIH3T3, U87, 
PC12, SH-
SY5Y 

837 MHz 
(CDMA),  
1950 MHz  
(W-CDMA) 

2 Saat 2 W/kg DCFH-DA Önemli Bir Değişim 
Yok (ROS) 

Liu et al. 
(2012) 

Rat Astrosit, 
C6 Rat Glioma 

1950 MHz 
TD-SCDMA 12/24/48 Saat 5.36 W/kg Fitc 

48 Saat Maruziyet 
Grubunda, Astrosit 
Hücrelerinde Apop-
tozda Artış Tespit 
Edilmiş 

Cao et al. 
(2009) SHG44 900 MHz + 

Gama Işını 2 saat x 3 gün 2/4/6 mW/cm2 
5Gy 

DNA Fragmantas-
yonu 

Gama ışını ile 
birlikte uygulandı-
ğında, sadece 
Gama uygulanan 
gruba kıyasla 
Apoptozda Artış 
Tespit Edilmiş 

Perez-
Castejon et 
al. (2009) 

1321N1 (Ast-
rositoma) 

9.6 GHz 
(Pulslu) 

15/30/60dk 
24 Saat 0.4 mW/kg Hoechst - PI 

Protein bazında Bcl-
2 artmış, Bax Azal-
mış 

Terro et al. 
(2012) 

Primer Sereb-
ral Kortikal Rat 
Hücresi 

900 MHz 
GSM 24 Saat 0.25 W/kg DAPI + Western 

Blot (Casp3) 
Önemli Bir Değişim 
Yok 

 
Çalışmamızda RF alan maruziyeti ile indüklenen hücre 
proliferasyonu, U-118 MG insan glioblastoma hücre hat-
tında Wst-1 kullanılarak incelenmiştir. 1 ve 24 saatlik RF 
alan maruziyeti hücre proliferasyonu üzerinde anlamlı bir 
etki göstermediği tespit edilmiştir. 48 saatlik RF alan ma-
ruziyetinin ise hücre çoğalmasını önemli ölçüde azalttığı 
tespit edildi. 
Glial hücre kültürlerinde RF alanın apoptoz üzerindeki 
etkileri incelendiğinde, apoptozun (1, 25) arttığını, apop-
tozun azaldığını (18) veya apoptozda anlamlı bir değişiklik 
olmadığını bildiren çalışmalar mevcuttur (6, 7, 21, 26, 31) 
(Tablo 2). Tablo 2 apoptotik etkiye sahip çalışmaların 
genellikle astrositik kökenli olduğunu göstermektedir.  
2.1 GHz frekanslı tek çalışma olan Hirose ve arkadaşları-
nın çalışmasında apoptozda önemli bir değişim olmadığı 
rapor edilmiştir (21, 29). 
Liu ve arkadaşları yaptıkları çalışmada, 1950 MHz’de aynı 
maruziyet koşullarının farklı hücre hatlarına uygulandığı 2 
farklı çalışma gerçekleştirmişlerdir. Aynı maruziyet koşul-
ları uygulanmasına rağmen sıçan astrosit ve C6 hücrele-
rinde (1) apoptozda önemli oranda artış görülmesine 

rağmen insan glioblastoma (U87 ve U251) hücre hatların-
da (6) önemli bir değişim gözlenmemiştir.  1950 MHz 
frekanslı alan etkisinde C6 glioma hücre hattında önemli 
bir değişim gözlenmemiştir. Sıçan astrosit hücrelerine 12 
saat, 24 saat ve 48 saat RF alan uygulandığında; 48 saat 
uygulamanın diğer gruplara kıyasla 3 kat daha fazla 
apoptoz oluşturduğu tespit edilmiştir. Bu etki, 48 saat 
uygulama süresinin; çalışılan hücrelerin ikiye katlanma 
süresinin (doubling time of cell culture) üzerinde olması ile 
izah edilmiştir. Bizim çalıştığımız U-118 MG hücre hattı 48 
saatten önce ikiye katlanma süresine ulaşmakta olduğun-
dan 48 saat için etki gözlenmesi literatür ile uyumlu bu-
lunmuştur. RF alan maruziyetine hücrelerin yanıtı, hücre 
tipine göre farklılık göstermektedir. Deneysel verilerin 
sınırlı ve çelişkili olması nedeniyle kıyaslama yapabilmek 
oldukça güçtür (1). De Gannes ve arkadaşları, 1 saat ve 
24 saat 1800 MHz GSM maruziyetinin apoptoza etkilerini; 
glioblastoma (U87), nöroblastoma (SH-SY5Y) ve insan 
mikroglia (CHME-5) hücrelerinde ROS tayini ile araştırmış 
ve önemli bir etki gözlemlemediklerini rapor etmişlerdir 
(7). 
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İnsan glioblastoma (A172) ve insan fibroblast (IMR-90) 
hücrelerinde 2.1 GHz RF alanın apoptoza etkisi Hirose ve 
arkadaşları tarafından incelenmiş, kontrol ve maruziyet 
grupları arasında önemli bir fark gözlenmediği rapor edil-
miştir (21). Kang ve arkadaşları, 837 MHz ve 1950 MHz 
alanları birlikte, 2 saat süreyle, fare fibroblast hücresi 
(NIH3T3), insan glioblastoma (U87), sıçan feokromosito-
ma (PC12) ve insan nöroblastoma (SH-SY5Y) hücre 
hatlarına uygulamışlar ve bu maruziyetin ROS’u etkile-
mediğini rapor etmişlerdir (19).  
Cao ve arkadaşları, insan astrositoma (SHG44) hücre 
hattı ile yaptıkları araştırmada RF alan doz değeri arttık-
ça, apoptozun da arttığını rapor etmişlerdir (25). İnsan 
astrositoma (1321N1) hücre hattına 24 saat süre ile 9.6 
GHz frekanslı RF alan uygulanmış, antiapoptotik Bcl-2 
proteininde önemli oranda artış, proapoptotik Bax protei-
ninde ise önemli oranda azalış tespit edildiği belirtilmiştir 
(18). Terro ve arkadaşları tarafından primer serebral 
kortikal sıçan hücre hattına, 24 saat boyunca uygulanan 
900 MHz GSM alanın ise apoptoz oluşumunu etkilemediği 
rapor edilmiştir (31). 
Çalışmamızda hücrelerin RF alanına apoptotik tepkisi 
incelendiğinde hücre çoğalması ile uyumlu bir seyir göz-
lendi. Her ne kadar 1 ve 24 saat RF alanına maruz kalma 
önemli bir apoptotik etki yaratmasa da 48 saat RF alana 
maruz kalmanın apoptozda istatistiksel olarak anlamlı bir 
artışa neden olduğu tespit edildi. 
RF alan maruziyeti kaynaklı etkilerin 48 saatlik deney 
gruplarında gözlenmesi önem arz etmektedir. Bu durum, 
hücre kültürünün iki katı sayıya çıkması için gerekli za-
manı içermesinden kaynaklandığını öngörmekteyiz. RF 
alan maruziyeti ile ilgili hücre kültürü çalışmalarında, 
hücrelerin iki katına çıkması için gereken zamanın dikkate 
alınmasının, bu literatürdeki çelişkili çalışma sonuçlarını 
azaltma potansiyeline sahip olduğuna inanıyoruz. 
U-118 MG hücre çizgisi için, hücre çoğalması ve apoptoz 
birlikte değerlendirildiğinde: 
• 1 ve 24 saatlik RF alan maruziyetinin önemli bir etkiye 
neden olmadığı, 
• 48 saatlik RF alan maruziyetinin ise apoptozu etkili bir 
şekilde indüklediği gözlenmiştir. 
Daha önce yaptığımız nöron kaynaklı SH-SY5Y hücre 
deneyinde (9), RF alana maruz kalmadan kaynaklanan 
apoptotik bir etki gözlenmemiştir. Bununla birlikte, RF 
alan maruziyetinden kaynaklı astrosit türevli U118-MG 
hücre hattında apoptotik bir etkinin gözlemlenmesi, astro-
sit türevli hücrelerin nöron türevli hücrelerden daha duyar-
lı olduğu fikrini güçlendirmektedir. 
Özetle, U-118 MG insan glioblastoma hücre hattında RF 
alana maruz kalmaya bağlı etkiler, hücre proliferasyonu 
ve apoptozu inceleyen bu çalışmada değerlendirildi. U-
118 MG hücrelerinin RF alan maruziyetine karşı yanıtı, 
RF alana maruz kalma süresine bağlı olarak değişmekte-
dir. RF alan maruziyetinin en önemli etkileri, hücrelerin iki 

katına çıkması için gerekli süreyi de kapsayan 48 saatlik 
maruziyet grubunda gözlendi. Bir diğer önemli husus 
astrosit kaynaklı hücrelerin RF alan maruziyetine karşı 
daha duyarlı olmasıdır. İleriki çalışmalarda, astrosit kay-
naklı hücre hatlarında, hücrelerin ikiye katlanma süreleri-
nin de dikkate alındığı deney gruplarında, RF alan etkile-
rinin farklı güç ve frekanslarda incelenmesinin faydalı 
olacağını düşünmekteyiz. 
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