COCUK SAGLIGI ve KURSUN

Aysu Duyan CAMURDAN'

'Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi
Cocuk Sagligi ve Hastaliklart
Sosyal Pediatri Bilim Dali,
ANKARA

Yazisma Adresi:
Dr. Aysu Duyan Camurdan

359. Sok.

Yesiloz sitesi No:2/5, Eryaman/
ANKARA, 06374

Tel is: 0312 202 60 31
E-mail:
aysucamurdan(@yahoo.com

Devlet Mah. Sapka Devrimi Cad.

OZET

Kursun toksisitesi énlenebilir bir halk saghgi sorunudur. Cocuklarda kursunla temasin neden oldugu
rahatsizliklar genellikle bulgu vermeyen kursun toksisitesi seklindedir. Erken tani kan kursun dizeyi
taramalari ile konabilir. Cocuklarda toksik kabul edilen kan kursun dizeyi yillar icinde giderek
azalmighr. 1991' den baslayarak da nérolojik ve zihinsel islevleri bozdugu saptanan dizey olan
10pg/dltoksik olarak kabul edilmistir ancak son zamanlarda 10pg/dl' nin altindaki kan degerlerinde
bile zeka puanlarinda dugtklik ve néropsikolojik islevlerde bozukluk oldugu saptandigindan esik
degerin 10pg/dl' nin altina cekilmesi dnerilmektedir.

CHILD HEALTH AND LEAD

SUMMARY

Lead toxicity is a preventable public health problem. In children, the disorders caused by lead
exposure are usually asymptomatic. Early diagnosis can be made by blood lead level screening. The
level which is accepted as toxic is decreased in years. In 1991 10ug/dl was considered as the level
which negatively affects neurological and cognitive functions, but recently even the levels below
10ug/dl were shown to decrease IQ scores and affect neuropsychological functions, therefore it is
recommended that the threshold value should be below 10ug/dl.
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GIRIS

Kursun toksisitesi o6nlenebilir bir halk saghg:
sorunudur. Cocuklarda kursunla temasin neden
oldugu rahatsizliklar genellikle bulgu vermeyen
kursun toksisitesi seklindedir (1). Erken tani tarama
testleri ile konabilir. Taramalarda toksik kabul
edilecek kan kurgsun dizeyi (KKD) yillar iginde
degisiklik gostermistir. 1960' i yillarda 60ug/dl iken,
1971' de 40ug/dl, 1978' de 30pg/dl ve 1985' de 25pg/dl' e
inmistir. 1991' den beri ¢ocuklarda 10pg/dl diizeyinin
de norolojik ve zihinsel iglevleri bozdugu
saptandigindan kurgsunun toksik kan diizeyi 10ug/dl
olarak kabul edilmektedir (2, 3, 4). Son zamanlarda
yapilan bazi ¢alismalarda 10pg/dl' nin altindaki kan
degerlerinde bile zeka puanlarinda dusuklik ve
noropsikolojik iglevlerde bozukluk oldugu
saptandigindan esik degerin 10pg/dl' nin altina
cekilmesi tartigilmaktadir (5-10).

KURSUNUN DOGADA BULUNUSU

Kursun (Pb) dogada az miktarlarda, ama her yerde
yaygin olarak bulunan, viicutta hicbir gérevi olmayan
toksik bir agir metaldir (1). Dogada genellikle sulfiir
bilesigi olan Galena filizi olarak bulunur. Madenlerden
yeryuzune c¢ikartilip kullanilmasi ile atmosfere
yayillmig ve endustrilesme ile
insan vicudundaki miktar1 da

Kursun madeni ¢ikarilmasi, islenmesi ve dokimi,
kursun boru, levha, tel ve kablo, av sagmasi yapimi
islerinde caliganlar, tesisatcilar, oto tamircileri, gemi
yapimeilary, matbaacilar, plastik ureticileri, c¢elik
kaynakgilar1 ya da kesicileri, ingaat iscileri, lastik
ureticileri, cam dureticileri, benzin istasyonu
calisanlari, aki Ureticileri (ilkemizde en ¢ok mesleki
kurgsun zehirlenmesi bu yolladir), képri onarim
iscileri, hurda geri dontistim isinde ¢alisanlar, seramik
sanayinde toprak kaplarin sirlanmasinda c¢aligan
isciler, aticilik egitimcileri, polis memurlari.

Cocuk ve geng iscilerin ¢aligtirilma usul ve esaslar:
hakkindaki yonetmelige gore 14 yasini bitirmis ama 15
yasinl doldurmamig ve ilkégretimini tamamlamig
cocuklar 'cocuk isci' olarak tanimlanmaktadir. Bu
yonetmelige goére cocuk isciler yalnizca 'hafif isler’
olarak tanimlanan; ¢ocuklarin gelismelerine, saglik ve
guvenliklerine zararli etki ihtimali olmayan, okula
devamini, mesleki egitimini engellemeyen islerde
calistirilabilir (16). Yo6netmelik esaslari belirli
olmasina kargin tlkemizde 6-14 yas grubu arasinda
kacak olarak ¢alistirilan 511 bin ¢ocuk vardir (17). Cok
saylda ¢ocuk da “cocuk ig¢iliginin en k6t bicimleri”
olarak tamimlanan ayakkabicilik, oto tamirciligi,
mobilya sanayi, kaportacilik gibi ig kollarinda

artmistir (11).

Tablo 1: Kursun ve bilesikle

KURSUNUN KULLANIM
ALANLARI:((13)
Kursun ve bilesikleri

Yalin metal olarak

Kursun boru,
Levha,

Cati ortusd,
Kursunlu tel ve
kablolar,

Kursun mermi
ve av sacmalari,
Baz1 kimyasallar

endustride oldukca yaygin
olarak kullanilir: (Tablo 1)

KURSUN ETKILENIM
YOLLARI
Mesleki Kursun

Etkilenimi: Bugin 150' den icin 6zel kap,
fazla is tirinde kursun X ve radyoaktif
1sinlardan
zehirlenmesi olabilecegi koruyucu levhalarin
bilinmektedir. Mesleki risk yapiminda

tasiyanlar (14, 15):

tistride kullanim

Alasim ve inorganik
bilesik olarak

Organik bilesik
olarak

Akiimiilator levhalarn Plastik madde

(Pb+Antimon), yapiminda,
Metal dizgi harfleri, Motor benzini
Lehimcilik, icinde kursun

Boya maddeleri ve tetra etil ve metil
astar boya (Siilyen

ve Ustiibec),

Seramikgilikte sir

boyasi

Kursun arsenat olarak

insektisid yapiminda,

Lastik sanayi

Ressam boyalarinda
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caligtirilmaktadir. Sanayi
sektérinde c¢alistirilan gocuk
isciler de mesleki kursun
etkilenimi agisindan dogrudan
risk altindadir (18). Seving ve
arkadaslari Sanliurfa' da
yaptiklar1 bir c¢aligmada oto
tamir atélyelerinde c¢alisan
cocuklarda ort KKD:
27,8ug/dl, kontrol grubunda
18,1pg/dl bulunmus (19). Balat
ve arkadaslar1 1998' de Malatya
ilinde yaptiklar1 g¢aligmada
ciraklarin %100' Gnde, koyde
yasayan cocuklarin ise %93'
unde ortalama kan kursun
dizeylerinin 10pg/dl' nin
uzerinde oldugu bildirilmigtir
(20).

Cevresel Kursun
Etkilenimi: Toplumdan
topluma kursun kaynaklari

degistigi icin toplumlarin gevresel kursun etkilenimi
de degisiklikler gostermektedir. Ornegin Amerika' da
asil etkilenim eski kurgun boyali evler aracilig: ile
olurken, Turkiye' de asil etkilenim kursunlu benzin

kullanimiile olmaktadir.

. . Havadaki kursun

Soyulan kursunlu
boyalar

-

Soyulan
kursun(u boyala

Sudaki kursun
Kursun sirli
seramik kaplar

Kursun
iceren Kristaller

A\

! Kursun lehimli
[ : - konserveler

o . “ropraktan
{: . IJ(*‘.‘kgele'?l kursun
\Ku un

rs
boyali oyuncaklar

Sekil 1: Cocuklarin yasadigi cevredeki kursun etkilenim yollari

» Kursun iceren Boyalar: Amerika' da kursunun
saglik tzerine zararl etkileri anlasilinca 1940' 1
yillardan itibaren kursunlu boyalar terk edilmeye
baglanmistir. Ozellikle diisiik gelirli, azinlik ya da
zencilerin oturdugu cok eski evler halen risk
olugturmaktadir (4, 14, 21, 22). Ulkemizde ise
genellikle bu kadar eski evler bulunmadigindan
buyolla etkilenim hemen hi¢ akla gelmemektedir.

» Kursunlu Benzin: Havadaki kursun benzine
eklenen tetraetil ve tetrametil kurgsunun
yanmasindan kaynaklanir. Ulkemizdeki en énemli
kursun etkilenimi bu yolla olmaktadir (14).
Bostanci ve arkadaglarinin Ankara' nin i¢i ve
koylerinde gobek kordon kaninda kursun dizeyi
baktiklar1 caligmada kentte yasayanlarda KKD
16.9+7.2pug/dl ile kabul edilebilir diizeyin tizerinde

bulunurken koyde yasayanlarda 10pg/dl' nin
altinda bulunmusgtur (23). Turkiye' de super
benzindeki kursun miktar: 0.15 g/L' ye
indirilmesine karsin kursunsuz benzine goére
(0.013 g/L) 12 kat daha fazla kursun icermektedir
(24).

» Toz: Kursunlu benzinin yanmasi sonucu ortaya
cikan ya da kursun etkileniminin ytksek oldugu
islerde ¢alisan babalarin giysilerinde getirdikleri
toz pargaciklari icindeki kursun g¢ocuklar i¢in risk
olugsturmaktadir. Ayrica kursun bazli boyalarla
boyanmig evlerde boyalarin dokilmesi 6zellikle
pikasi1 olan c¢ocuklarda kursun etkilenimini
artirmaktadir (12, 14).

»wToprak: Topraktaki kursun 6zellikle trafigin
yogun oldugu yol kenarlarinda daha yuksektir.
Isikli ve arkadaglarinin Eskigehir' de trafigin
yogun oldugu ve trafikten uzak parklardaki toprak
ve bitki orneklerinde kursun diizeyi baktiklar:
calismada, trafige yakin parklardaki toprak ve
bitki o6rneklerinde kursun diizeyi daha yuksek
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bulunmustur (25).
wSu, Yiyecek ve Icecekler: Kursun boru ile
taginan, su deposu ya da tasima tankerlerinden
gelen sularin igilmesi kursun etkilenimine yol agar.
Diinya Saghk Orgita (DSO) i¢cme suyundaki
maksimum kursun diizeyini 50ug/l' den 10pg/l' ye
indirmigtir (14). Turkiye' de sebeke, tanker ve
ambalajli sular i¢in kursunun parametrik degeri
Saglik Bakanligl' nin 17.02.2005 tarih ve 25730
sayili resmi gazetede yayinlanan 'Insani tiketim
amach sular hakkinda yonetmeligi' ne' gére bu
yonetmeligin yurarluge girdigi tarihten
baslayarak ilk sekiz yil ig¢in 25ug/L olarak
uygulanmaktadir. Yine kursunlu insektisitlerin
bulagtigi su ve besin maddelerinin, kursun
karigimli degirmen taglarinda 6gutilmis unun
tiketilmesiile bulagmisg olabilir. Toprakta bulunan
kursun, besin maddelerinin yetismesi sirasinda
ozellikle koklere gecer ayrica havada bulunan
kursun da yaprakli sebzelere yapisabilir. Bu
nedenle kent merkezi ya da merkeze yakin
bolgelerde yetisen sebze ve meyvalarda kursun
yogunlugu daha fazladir (12, 14).
» Kursun Iceren Cisimlerin Yutulmasi: Kursun
karigimli boyalarla boyanmis oyuncaklarin
cocuklarca yalanmasi, olta kursunu, kursun perde
agirhiginin yutulmasi sonucu sindirim yolu ile
bulagma olabilir.
»Yiyecek Kaplari: Kursun lehimli konserve
kutulari, seramik kaplar ile kursun etkilenimi
gorilmektedir (14).
Hobiler Nedeniyle Kursun Etkilenimi: (14).
Kurgun sirli seramik yapimi, poligonda atig
yvapmak, ressamlik (boyalara karistirilan kursun
miktar1 %2'yi agmamalidir), boyali cam yapimi.
Diger: (14)
» Geleneksel Tedaviler: Latin Amerika
ulkelerinde gaz sancisi olan bebeklerde kullanilan
ilaclar, Gliney Asya' da dékunti ve ates tedavisinde
kullanilan bir tir ¢ay.
» Kozmetikler: Dogu Hindistan' da kullanilan bir
surme.
» Alkollii Icecekler: Saklandiklari fici ve varillerin

onariminda kullanilan kurgun lehimler, kursun

kapsiulden tikaglar yoluyla etkilenim olabilir.

Asagidaki sekilde cocuklarin yasadiklar: gevredeki
kursun etkilenim yollar1 gosterilmistir (Sekil 1):

KURSUN TOKSIKOKINETIGI

Kursunun toksik etkilerinden kisiler farkli sekilde
ve diizeyde etkilenebilir. Ozellikle cocuklar erigkinlere
gore kursundan daha ciddi bicimde etkilenirler.
Bunun nedeni kursunun toksikokinetik
ozellikleridir(21).

Kursunun Emilimi

Kursun baslica 3 yolla emilir: Solunum, sindirim
sistemive plasenta araciligiyla (12, 26).

Solunum yoluyla kursunun emiliminde partikil
buyukligu ¢ok 6nemlidir. Cap1 1um' den buytk kursun
parcaciklar: solunduktan sonra mukosiliyer iglev ile
sindirim sistemine geger. Cap1 0.5-1pm' den kiiguk
olanlar ise alveollere ve oradan da kan dolagimina
karigir. Solunumla alinan kursunun %30-40' 1 kan
dolagimina ge¢mektedir. Cocuklar kii¢tik bedenlerine
oranla ¢ok daha fazla havayr soluyabildikleri igin
kurgsunun akcigerde depolanmas erigkinlerden 27
kat daha fazla olmaktadir (12).

Bebek ve kiucuk c¢ocuklarin isi cevreyi
aragtirmaktir ve bunuda dokunarak ve el-agiz yoluyla
yaparlar. Boylar1 nedeniyle yere daha yakindirlar ve
yerde uzun zaman gegirirler. Bu ylizden kursun ile
bulagik toprak parcaciklar1 ve ev tozlarini
erigkinlerden daha c¢ok alirlar (5, 21, 22). Bu durum
pikasi olan ¢ocuklarda daha da fazladir. Cocuklar agiz
yoluyla normalde giinde 50 mg' dan daha az toprak
alirken pikas: olanlarda bu miktar 25-60 gr' a
ulagsmaktadir (27). Eriskinlerin diyetinde yer alan
kursunun %10-15'i emilirken ¢ocuklarda bu oran %40
-50 kadardir (5, 22, 28). Ayrica diyetinde demir,
kalsiyum, fosfor, ¢inko ve askorbati eksik olan
cocuklarda kursunun mide-barsak sisteminden
emilimi daha da artar. Sindirim yolu ile viicuda giren
kursunun %10'u dolagima katilir (12, 29).

Plasenta araciligiyla fetus anneden gegen
kursundan etkilenir (1, 12, 30). Annenin kan kursun
duzeyi fetal toksisitede belirleyicidir. Fetusa gegen
kursun dogum sonrasina dek fetusun viicudundan
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uzaklagtirilamaz ve kan beyin engeli
olgunlagmadigindan gebeligin her doneminde fetusa
zarar verebilir (21, 23).

Kursunun Viicutta Dagilimi: (26)

Kan dolasimina gecen kursunun ¢ogu eritrositlere
bagliolarak taginir (%95'i).

Serbest fraksiyonu kemik, dis, karaciger, akciger,
bobrek, beyin ve dalakta birikir. Kandaki kursunun
yarilanma 6mri 35 glin, yumusak dokuda 40 gun,
kemikte 16-20 yildir. Uzun slre stiregen etkilenim
sonucu emilen kursunun ¢ogu kemikte birikir (%70'i).
Geng cocuklarda diglerin dentin tabakasinda da
birikmektedir (12).

Kursunun Atilimi: (12, 26)

Kursun viicuttan baslica idrar ve safra ile, daha az
oranda da sut, ter, sag, digkl, tirnak, dokiilen epitel
hiticreleri, dig, tikriik gibi yollarla ve ¢ok yavas atilir.
Biyolojik yarilanma o6mrinin 10 yil oldugu
varsayllmaktadir.

KURSUN TOKSISITESI KLINIGI

Kursun toksisitesi 3 sekilde gorulir:

1. Biyokimyasal Toksisite Bulgular:: (12, 30, 31,
32)

Kurgsun hitcrelerde iyonik bigimde olup
proteinlerin stlfidril (SH), amid ve oksit molekiillerine
baglanarak toksisitesini gosterir:

»Hem sentezindeki en énemli enzim olan delta-

amino levilinik asid dehidrataz (8-ALAD)

enzimini baskilayarak hem ve hem-bagimlh
proteinlerin yapimini azaltir.

» Noronlarin sinaps olusumunda ¢ok 6nemli olan

dendrit olusumunu azaltir.

2. Hafif (Belirtisiz) Hastalik: Cocuklarda uzun
stireli kursunla temas sonucu gelisen belirtisiz
hastalik en sik gorilen kursun toksisitesidir.
Genellikle KKD 10-20upg/dl arasinda degigsmektedir.
Ancak geligimsel testler ile saptanabilecek dizeyde
bir gelisim geriligi (zeka puanlarinda dustkliik, igitme
ve denge bozukluklari) olabilir. Bu evrede tarama ile
erken tani konabilir (12, 22).

3. Klinik Belirtilerin Goruldiugii Hastalik: Klinik
bulgularin ortaya ¢ikmasi kursun toksisitesinin son

asamasidir ve hemen tiim sistemler etkilenir (12, 22).

Kisa sureli yogun etkilenim akut kursun
zehirlenmesi sendromuna yol acar. Genellikle KKD
60ug/dl' e ulagtiginda ortaya ¢ikar (33). Bu sendromun
klasik klinik bulgulari; kolik tarzi karin agrisi, kabizlik,
yorgunluk ve santral sinir sistemi (SSS) iglevlerinde
bozulmadir. Daha yiksek dozlarda koma ve
konvilziyonile giden akut ensefalopati gelisir (26).

Hematolojik Sistem Bulgulari: Kan kursun
dizeyi arttiginda ilk goézlenen degisiklikler
hematolojik sisteme iligkindir. Hem sentezini bozar,
eritrositler hemoliz olur, bazofilik noktalanma, demir
eksikligi anemisi gorular.

Sindirim Sistemi Bulgulari: Kolik tarzi karin
agrisi, bulanti, kusma, igtahsizlik, kabizlik, ishal,
agizda metalik tat yapar (12).

Bosaltim Sistemi Bulgulari: Akut kursun
toksisitesinin bobrek bulgulari ¢ok ytksek kan kursun
dizeylerinde ortaya ¢ikar. Fanconi benzeri sendroma
yol acar (22). Geg etkileri ise bobrek yetmezligi ve
hipertansiyondur.

Kalp Bulgulari: Miyokardit, fibrozis yapar.

Endokrin Sistem Bulgulari: Suregen kursun
zehirlenmesi buytime hormonu ve instlin benzeri
buytume faktort (IGF-1) saliniminin azalmasina bagh
boy kisaligina yol acar (12).

Norolojik Sistem Bulgular:: Kursun cocuklarda
en ¢ok SSS tUizerine norotoksik etki gosterir. Hafif ve
orta diizeyde kursun etkileniminin noérolojik sistem
bulgular1 ile yiksek doz kursun etkileniminin
bulgulari farklidir (5,12, 22, 34):

»Uzun Siireli Hafif ve Orta Diizeyde Kursun

Etkileniminin Norolojik Sistem Bulgularz: (5,12,

22, 29, 34) Hafif ya da orta duzeyde kursun

etkilenimi c¢ocuklarda biligsel ve davranigsal

sorunlara yol agmaktadir:

Bilissel etkileri: Gelisimsel gerilik, zeka

puanlarinda dustiklik, konusma ve dil sorunlari,

okuma becerisinde azlik, gorsel-uzamsal-motor
sorunlar, 6grenme guclikleri, akademik basarida
diistikliktir.

Davramissal etkileri: Agresyon, hiperaktivite,

saldirganlik, sucga yatkinlik, ilgisizlik, antisosyal

Tiirkiye Cocuk Hastaliklar1 Dergisi
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davraniglardir.

Tablo 2. Kan kursun diizeyi (KKD) evrelerine gore
bulgular, tedavi ve onlemler

1994' de yapilan iki meta analizde 2
yasinda kursun etkilenimi olan

cocuklarin o donemdeki KKD' leri ile Kan kursun diizeyi (KKD) evrelerine gore bulgular,
okul cagina geldiklerinde bakilan zeka tedavi ve dnlemler
puanlar1 arasinda gigli korelasyon Evre KKD(g/dl) Bulgu Tedavi Onlem
oldugu b11d1r1’1m1§t%r (33, 34). Kén Evrel © Bulgu yok R Cevre
kursun dtzeyindeki her 10ug/dl' lik kontrolii
artig biligsel test sonuclarinda 1-5 EvrellA  10-14 Bulgu yoktur - 3 ay icinde
puanlik digsmeye neden olmaktadir ya da algi, KKD
(14, 30, 35, 37, 38). Calismalar bu motor beceri, yinelenmeli,
.. o bliyimede cevre
gelisimsel ve davranigsal etkilerin bozukluk Kontrolii
kursun duzeyleri digse bile uzun olabilir yapilmali
erimde kayboldugunu ve belki de EviellB 1519 Bul . } 2 av icind
kalici oldugunu goéstermektedir (38). vre ’ y: (gj; ;{)g]fur Klfg iinde
Avustralya' da 11-13 yas grubunda kan motor beceri, yinelenmeli,
kursun diizeyi 15ug/dl olan bir grup biyimede cevre
K 1 1 B bozukluk olabilir kontroli
cocukta davranigsal sorunlarin arttigi yapilmali
saptanmistir (39). Kemik kursun
sunlus il ikk ksiklisi Evre 1lI 20-44 Letarji, Belirtilerin 1 ay sonra
yogunlugu ile dikkat eksi wlgl’ karin agrisi, tedavisi KKD, cevre
saldirgan davraniglar ve suga egilim motor Kkontrolii
arasinda iliski bulunmugtur (40). Dis bozuklukta
kursun diizeyi yiksek cocuklarda artis
dikkat daginiklhigi, hiperaktivite ve EvreIV  45-69 Asint duyarlilik, Tek ilag Cevre
yonergelere uyma zorlugu letarji, ile selasyon kontrolu
saptanmigtir. Uzun sureli izlem kusma,
b ghr. karin agnisi
caligsmalarinda da prenatal ve ve anoreksi
cocukluk dénemi kursun etkilenimi ile
lik s51ndaki 1d Evre V >70 Ensefalopati Acil yatis, Kursun ile
ergenlik cagindaki saldirgan ve ikili selasyon temas
antisosyal davraniglar arasinda iligki tedavisi kaynaklari
oldugu bildirilmistir (41). uTaklgw-
rilmadan
»Yiksek Dizeyde Kursun t;burcu
Etkileniminin Noérolojik Sistem edilmez
Bulgulari: Akut kursun toksisitesinin
ensefalopatiye yol acgan norotoksik
bulgular1 genellikle yiksek KKD'lerinde (70ug/dl) actigindan erken tanisi tarama testleri ile konabilen
ortaya cikar. Kafa ici basing artigi, nébet, koma, bir hastaliktir.
mental retardasyon, paraliziler, korlik, ve olum Tarama Testleri
gorulebilir (12,42). Amerikan Pediatri Akademisi (AAP) ve Hastalik
Kontrol Merkezi (CDC) tiim ¢ocuklarin 1 ve 2 yasta
KURSUN ZEHIiRLENMESININ TANISI toplam iki kez kan kursun diizeylerine bakilarak
Cocukluk cag1 kursun zehirlenmesi ¢ogunlukla taranmasini 6nermektedir (43, 44, 45).
belirtisiz seyredip 6zgul olmayan bulgulara yol Tanisal Testler: (2,12, 22, 26)
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Kan Kursun Diizeyi Olciimii: Akut toksisitede en
yvaygin kullanilan tani testidir ancak gec¢mis
donemdeki etkilenimi gostermez.

Eritrosit Protoporfirini (EP) Olciimii: Agir
kursun zehirlenmesi olan olgularda ¢ok kullanighdir.

Idrarda Delta-amino Levulinik Asit Olciimii:
Duyarli bir géstergedir.

Eritrositlerde Cinko Protoporfirin Olciimii:
Kemik iliginde 120 giin 6nceye dayanan Pb etkisini
gosterir. Kan kurgun dizeyinden daha duyarlidir.

Sa¢ Kursun Ol¢iimii: Duyarlihig1 yalnizea %57 dir
(22). Bu yuzden tanida sa¢ kursun dizeyi 6lgimu
yetersizdir (46).

X Ismi1 Floresans Yontemi: Yeni, zedeleyici
olmayan, ¢ok az radyasyon etkilenimi ile kemikteki
kursun miktarini gésteren, ucuz bir testtir (21). X-ray
floresan yontemi mesleki risk altindakilerin stiregen
etkileniminin saptanmasi i¢in is yeri hekimliginde
kullanilabilir (47).

KURSUN ZEHIRLENMESINDE TEDAVI

Cocuklarda tedavi kan kursun diizeylerine gore
degisiklikler gosterir. Bu nedenle kan kursun
duzeyleri kimelenmigtir: (12) (Tablo2' de
gosterilmigtir).

Kursun toksisitesini geri déndirmenin yolu
selasyon tedavisidir ve KKD 45ug/dl' nin tzerinde
olan ¢ocuklara uygulanir (2, 3, 12, 39, 45, 48, 49, 50, 51).
Hicbir selasyon etkeni kemikten yeterince kursun
uzaklastiramaz. Selasyon tedavisinde kullanilan
baglica dortilag vardir: (12, 38, 50)

EDTA (Kalsiyum Disodyum Etilendiamin
Tetraasetat): Hicre disindaki kursunu baglar ve
idrarla atilir. Evre IV ve {zerindeki olgularda
uygulanir (12).

Siiksimer (Meso -2, 3- Dimerkaptosiiksinik Asid)
= DMSA: Etkinligi EDTA ile benzer diizeydedir. Evre
IV ve Uzerinde agizdan uygulanabilen tek selasyon
ajanidir. Bulanti, kusma, ishal, anoreksi, dékunta,
transaminaz ylksekligi, nétropeni gibi bir¢ok ciddi
yan etkisi vardir (38).

Dimercaprol (2, 3- Dimerkaptopropanol) = BAL (
British Antilewisite): idrar ve safrayla atilir. EDTA'

dan farkli olarak beyindeki kursunu da baglar.
Yalnizca evre V olgularda uygulanir (12).

D- Penisilnamin (3- Merkapto-D-Valin):
Guwvenilirlik ve etkinligi hentiz kanitlanmadigindan
kullanimi ¢ok kisithidir (50).

KURSUN ETKILENIMININ ONLENMESI

Birincil Onlemler

Egitim (14, 29,52):

»Kursun etkileniminin ytksek oldugu is

kollarinda caliganlara hem kendilerini hem de

ailelerini koruyabilmeleri i¢in kursundan

korunma yollarinin 6gretilmesi.

» Ozellikle etkilenim riskinin yiiksek oldugu 9 ay- 5

yas arasi ¢ocuklarin diyetlerinde yeterli demir,

kalsiyum ve C vitamini bulunmasinin saglanmasi.

» Cocuklara ellerini yikama, tirnaklarimi kisa

kesme ve iyi beslenme 6nerilerinde bulunulmasi.

Risk Altindaki Cocuklarin Belirlenmesi ve
Korunmasi

Cocuk Isciligi ile miicadele: Ulkemizde cocuk
sagligini riske atan agir islerde kagak olarak cocuk is¢i
caligtirillmasinin denetiminin yapilip 6nlemlerin
alinmasi, yasal olarak ¢alisan ¢ocuklarin da fiziksel
glvenliginin saglanarak saglik kontrollerinin
yapilmasi gerekmektedir (16,18).

Cevredeki Potansiyel Kursun Etkilenimi
Kaynaklarinin Ortadan Kaldirilmasi: (22)

» Evdeki su sisteminde kursun igeren lehim ya da

borular varsa muslugun birka¢ dakika akitilmasi

ve icme ya da yemek pigirmede sicak su

kullanilmamasi,

» Yiyecek pisirmek ve saklamak i¢in kullanilan

kaplarin kursunsuz olmasi,

» Cocuklarin trafigin yogun oldugu bdélgelerde

veya kursun igerdigi saptanan binalarin yakininda

oynamamasl,

» Kursunla iligkili bir isi ya da hobisi olanlarin eve

geldiklerinde is elbiselerini ev halkindan uzaga

kaldirmalari, bu elbiselerin bir fosfat temizleyicisi

ile yikanmasi,

»Kursun ya da kursun bilegiklerinin tarimda

kullaniminin engellenmesi,

Tiirkiye Cocuk Hastaliklar1 Dergisi
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» Gelenekselilag ve kozmetiklerde bulunan

kursunun ortadan kaldirilmasi,

»wKursunlu benzin kullaniminin birakilmasi:

Turkiye genelinde 2003 yili verilerine goére

benzinli araclardan atmosfere atilan kursun

miktar1 yaklasik olarak 230.000 kg/yildir. Eger
hemen katkili kursunsuz benzine gecilse
atmosfere atilacak kursun miktar1 6.1 kat

azalacaktir (13).

ikincil Onlemler

Kursun toksisitesinin belirtisiz hastalik
déneminde yakalanmasi icin KKD taramalarini ve
gerektiginde de selasyon tedavilerini kapsar (2, 3,49).

ﬂgﬁncﬁl Onlemler: (29)

Sik KKD izlemi ve tim cevresel kaynaklarin
uzaklagtirilmasi ve klinik bulgularin tedavisini igerir.
Kan kursun diizeyi yuksek her c¢ocuk toksik kabul
edilip izleme alinmali ve diizenli araliklar1t KKD' leri
kontrol edilmelidir. Kurgsun toksisitesi saptanan
cocuklar tedavi edildikten sonra kursun etkilenim
yolu ortadan kaldirilmadan taburcu edilmemelidir.

SONUC

Cocukluk ¢agi kursun toksisitesi erken taninirsa
tamamen Onlenebilen evrensel bir cevre sagligi
sorunudur. En duyarli grubu olusturan cocuklar
ulkemiz kosullarinda kursunlu benzin kullaniminin
stirmesi nedeniyle cevresel, ¢ocuk is¢i ¢alistirmanin
yayginligi nedeniyle mesleksel etkilenim sonucu daha
fazla risk altindadirlar. Cocuklarimizin temiz bir
cevrede dogup buylyebilmeleri icin c¢evresel
kirleticilerle etkin mitcadele yolunda eylem
planlarinin bir an o6nce olusturulup uygulamaya
konmasina gereksinim vardir.
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