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OZET

DEGISIK SIDDETLERDE UYGULANAN MANYETIK ALANLARIN RAT

ELEKTROFIZYOLOJIK PARAMETRELERI UZERINE ETKILERI

Caligmamizda, glinlik yasamda maruz kalman degisik siddetteki siniizoidal
manyetik alanlarin sigan agirliklary, periferal sinir rejenerasyonu ve kalbin elektriksel
aktivitesi Uizerine etkileri incelendi. Bu amagla 40 adet sigana, Helmholtz Bobin
sistemlerinden elde edilen, 50 Hz titresimli, 10, 20 ve 30 Gauss (G) siddetindeki
manyetik alan 7 giin boyunca glinde 4 saat olmak iizere uygulandi. Siganlar bir tanesi
kontrol grubu olmak lizere 4 gruba (kontrol, 10, 20 ve 30 G) ayrildi. Biitiin gruplarda
manyetik alana maruz birakilmadan hemen 6nce sinir hasan (crush injury) yapildi.

Gahigmada, siyatik sinir hasarini izleyen ilk 3 giinlik dﬁﬁemde manyetik alan
uygulamasinin kontrolle deney gruplar1 arasinda sigan agirhiklan bakimindan higbir
farklilik olugturmadigt ancak 7 giin boyunca 30 G’luk manyetik alan uygulanmasimnin
sigan agirliklarini azaltti§i bulunmustur.

Elektrofizyolojik degerlendirmeler ise, sinir rejenerasyonu agisindan galigmada
uygulanan farkli siddetlerde manyetik alanlarin hem 3 giinlilk maruziyet déneminde
hem de 7 giinlitk uygulama sonunda BKAP (bilesik kas aksiyon potansiyeli) genliginde,
areada ve iletim hizinda higbir degisiklik olugturmadigimi géstermistir.

Calismamizda BKAP stiresine iliskin analizler, 10 G’luk manyetik alan
siddetinin 3 giin boyunca uygulanmasinin diger ii¢ gruba gore toplam siireyi arttirdigini

gostermistir. 20 G siddetinin de 30 G’a gore toplam siireyi arttirdig1 sdylenebilir. Bu
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sonuglar uygulanan manyetik alan giddeti azaldikga BKAP siiresinin arttigim
gbstermektedir. 7 giinliik uygulama sonunda ise 20 G siddetinde manyetik alan
uygulanmasimin kontrole gore toplam siireyi daha fazla azalttifi bulunmustur. Sonug
olarak bu galigmada kullanilan giddet ve frekanstaki manyetik alanlarin sinir iletimi ve
uyarilabilirlii lizerine etkisi olmadifi dolaysiyla periferik sinir rejenerasyonunu
etkilemedigi bulunmustur.

Ayrica elektrokardiyogram (EKG) kayitlarinin degerlendirilmesi sonucu,
calismada kullamlan manyetik alan siddetlerinin P ve T dalgalarinin genlikleri, siireleri,
QRS kompleksinin genlifi ve siganlardaki kalp atim sayisi igin 7 giinliikk uygulama
sonucunda istatistiksel olarak anlamli bir fark olusturmadig1, yani biitiin gruplarda ayn1
oranda degisimler oldugu goézlenmistir. 20 G siddetindeki manyetik alanin 3 giin
boyunca uygulanmasimnin QRS kompleksinin genliinin diger deney gruplarina oranla
daha fazla arttirdigini gostermistir.

7 glinlik uygulama sonunda ise sadece 10 G siddetindeki manyetik alan
uygulamasinin QRS kompleksinin toplam siiresinde istatistiksel olarak anlamli bir
azalma olusturdugu bulunmustur. Bu sonu¢ 50 Hz frekansindaki 10, 20 ve 30 G

siddetlerinin kalbin elektriksel aktivitesi {izerinde etkili olmadigin1 géstermektedir.

Anahtar kelimeler: Elektromanyetik alan; sinir rejenerasyonu; EKG; sigan agirlig
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ABSTRACT

THE EFFECTS OF DIFFERENT MAGNETIC FIELD INTENSITY
TREATMENTS ON RAT ELECTROPHYSIOLOGICAL PARAMETERS

In this study, we investigated the effects of different densities at daily life
exposure of sinusoidal magnetic fields on the mass of rats, peripheral nerve regeneration
and electrical activities of heart. Magnetic field intensities (50 Hz.) of 10, 20 and 30
Gauss (G) produced by Helmholtz coil system was applied to 40 rats for 4 hours per day
for a week. Rats were grouped in to four groups. One of the rat groups were separated
as control the others were separated for 10 G, 20 G, and 30 G magnetic field treatment.
All of the rats were exposed to crush injury just before the treatment.

In the study, after crush injury of sciatic nerve in the period of first 3 day
treatments of magnetic field showed no mass differences compared to control. But 7 day

- treatment of 30 G magnetic field decreased mass of the rats when compared to control
while the other groups did not.

When the electrophysiological results were - estimated, in terms of nerve
regeneration, it could be suggested that both after 3 days exposition to injury and 7 day
treatments of different magnetic field densities have no statistically important effect on
the CMAP (Compound Muscle Action Potential) amplitude, area and the rate of
conduction.

CMAP rate analysis have showed that 3 days of 10 G treatment elongated
duration compared to other three groups and 20 G treatment increased duration more
than 30 G treatment. This results show that CMAP period increases while the intensity
of magnetic field decreases. Compared to control, 7 days treatment of 20 G decreases
total CMAP period more than the other groups. As a result, it is observed that the
density and frequency of magnetic fields used in this study had no effect on
transmission and stimulation of nerves consequently so was not effecting the nerve
regeneration.

During the evaluation of EKG (Electrocardiogram) analysis, at the end of 7 day



treatments it is observed that intensities of magnetic field used in this study have effect
on amplitude of P and T waves, wave periods, dilatation of QRS complex and pulses
heart beat but the differences were not significantly meaningful in terms of statistics. In
3 day treatment of 20 G experimental group, QRS complex dilatation was increased
higher when compared to other experimental groups. During 7 days 10 G treatment
duration of QRS complex was decreased significantly.

These results show that magnetic fields with 50 Hz frequency and intensities of
10, 20, 30 G have no effect on the electrical action of the heart.

Key words: Electromagnetic field, nerve regeneration, ECG, rat mass.



1. GIRIS

Biitlin canli organizmalar, proteinlerin yapisindan hiicrelerarasi iletisime ve sinir
sistemi fonksiyonlarina kadar diigiik frekansli elektromanyetik (EM) alanlan kullanan
elektrokimyasal sistemlerdir (1,2). Canlilifin baslangicindan gilinlimiize kadar EM
alanlarin  kullanimi giinden giine artmaktadir. EM enerjiler, yasam kalitesini
yitkseltmekte yogun olarak kullanilmaktadir. Saghk alaninda, glivenlik sistemlerinde ve
glinliik yagamimizin her alaninda EM sistemlere rastlamak olas1 hale gelmistir.

Akim tagtyan tiim kablolar, elektrikli aletler, yiiksek gerilim hatlari, televizyon
(TV), bilgisayarlar, radyo, uydu antenleri, FM ve TV vericileri, mikrodalga firinlar,
mobil telefonlar, ‘gamasir ve bulagik makinesi, buzdolabi, sa¢ kurutma makinesi,
elektrikli tiras makinesi, elektrikli 1siticilar, rontgende kullamlan X igmlar, kanser
tedavisinde kullamilan gama isinlart g¢evrelerine EM dalgalar yayarak EM kirlilik
olugturan alanlardir (3).

Ayrica yerkiirenin ve vilcudumuzun her bdlgesinde EM 6zellikler saptanmigtir.
Viicudumuz, sicakligini 37 OC de sabit tutmak igin, besinleri yakmas:1 sonucu olusan
1siy1 siirekli olarak g¢evreye vermek zorundadir (1,3). Viicudumuzda 1smin yaklasik %
60’1 saniyede 10'? defa titresim yapan (infrared radyasyon) EM dalgalarla
uzaklastirilmaktadir. Yapilan olgiimler sonucu viicut manyetik alanimn 10° - 10° G
(Gauss) arasinda degistigi bildirilmistir. Geomagnetik alan bitylikligii olan 107 G ile
kargilastirildifinda viicut manyetik alanlarinin gevremizdeki dogal alan olan yerkliirenin
manyetik alani ile uyumlu oldugu goriinmektedir. Teknolojinin sundugu, yagamimizi
kolaylagtiran aletlerin EM alanlar1 ise 1 mG - 25 G arasinda degismekte olup, insan
viicudunun ve dogal gevrenin EM alanindan daha fazla olan bu deger uyumu
bozabilmektedir (3).

Artan sayidaki elektrikli cihazlarin, TV ve radyo istasyonlarinin ve cep telefon
cihazlarinin yaydigi alanlarin toplami, ulusal ve uluslararas1 standartlarin {izerine
¢iktiginda gehirlerde olusan alan seviyeleri, elektromanyetik kirlenmeye neden olmakta;
insanlar ve cihazlar {izerinde zararli etkiler g&stermektedir. Bu nedenle TV, radyo ve
cep telefon hizmetlerine yaydiklar: gli¢ agisindan smirlamalar getirilmigtir. Elektrik
enerjisiyle ¢aligan biitlin cihazlar yaydiklar alanlardan 6ttirli diger elektronik cihazlarda



etkilesime (interferans) sebep olurlar. Etkilesim agin oldugu zaman cihazlar bazi
fonksiyonlarin1 yapamazlar, insanlarda ise biyolojik etkilere neden olurlar. Etkilerin
olugmasi EM alanin frekansina, siddetine, viicut Olgiilerine, viicudun elektriksel
ozelliklerine, EM alanin mesafesine ve etki siiresine baglhidir. En gok yiiksek gerilim
hatlarinda veya yiiksek gerilim tesislerinde, radyo ve TV vericilerinde Qahsanlér
tehlikeye maruz kalmaktadirlar.

ABD’de Ulusal Arastirma Enstitiist (NRRI-National Regulatory Research
Institute), EM alanlarin insan saghifina olumsuz etkilerini 1900’lerin en 6nemli gevre
problemlerinden biri olarak kabul etmis ve korunma Onlemlerinin yasal olmasi
gerektigini belirtmigtir.

1997°de gevresel statik (durgun) ve oldukga diisiik frekansli (ELF- Extremely
Low Frequency, f = 0-300 Hz) elektrik ve manyetik alanlarin biyolojik etkileri ve
bununla iligkili ¢cevresel saglig: tehdit eden faktérler konusunda uluslararas: bir seminer
verilmigtir. Diinya Saghk Orgiiti (WHO) ve Uluslararasi Iyonlastirici-Olmayan
Isinimdan Korunma Komisyonu (ICNIRP) gibi kuruluglarca desteklenen seminerde
uzman c¢aligma gruplari tarafindan, durgun ve ELF elektrik ve manyetik alanlarin yol
agtif1 saglig tehdit eden faktorleri arttiran aragtimalar yetersiz bulunmugtur. Benzer
bigimde, yasamda ve ¢alisma ortaminda bulunan seviyelerdeki durgun elektrik alanlara
ya da 2 T (Tesla) giddetinin altindaki aki yogunluklarinda durgun manyetik alanlara
uzun siire maruz kalmanin, saglifa zararli etkileri konusunda daha ileri aragtirmalar
yapilmas: gerektigi diisiniilmuistiir (4).

Dokunun maruz kaldig1 ¢ok zayif EM sinyalin frekansi, dokunun frekans
bandina uyumlu ise, manyetik alan yogunlugu diisiik siddette olsa da dokunun normal
fonksiyonlarin1 etkilemesi s6z konusudur. Manyetik alanlarin yayilmasina insan
viicudu, duvar veya herhangi bir yaliim malzemesi engel tegkil etmez. Bu nedenle
canli dokunun karsilagtifi manyetik alan dogrudan dokuya etki eder. Viicut iginde ve
ylizeyinde bu alan etkisiyle akim olugur, akim yogunlugu viicut yiizeyinde en fazla,
vlicut iginde ise daha azdir.

Evde veya igyerlerinde maruz kalinan, elektrik kablolar, yiiksek gerilim hatlar
ve elektrikli ev aletlerinden kaynaklanan elektrik ve manyetik alanlar 50 Hz
titresimlidir. Yiiksek gerilim hatlarindan kaynaklanan manyetik alanin toprakta
yaratacafi maksimum giddet, hattin yliksekligine bagli olarak 0.1 G - 0.5 G arasinda



degismektedir.

Giinlik yasamimiza bu kadar ¢ok girmis olan EM alanlarin birgok etkisi
bilinmekle beraber heniiz netlik kazanmamis noktalar da vardir. Elektromanyetik
alanlarin canhlar izerindeki etkileri konusunda yapilan caligmalarda birbirine zit
sonuglar ileri stirlilmektedir (5,6,7). Ozellikle sinir zedelenmesi olusturulan siganlara
EM alan uygulanarak yapilan elektrofizyolojik ol¢limlerin verildifi aragtirmalar,
birbirinin tam tersi sonuglar bildirmektedir (5,6,8,9). Sicanlarda yapilan galigmalarda,
EM alan uygulanmasinin yara iyilesmesini hizlandirdifi ve erken iyilesmeye neden
oldugu bildirilmistir (5,10,11,12). Ancak Cordeiro ve ark. ayrica Leisner ve ark.’nin bu
konuda yaptig1 ¢aligmalarda ise EM alanlarin istatistik agidan 6nemli bir iyilestirme
etkisi g6zlenmemistir (8,9).

Bu nedenle ¢aligmamizda; glinlilk yagamda maruz kaldigimiz manyetik alanlarin
etkilerini saptamak igin sehir sebeke frekansinda (50 Hz titresimli, sinlizoidal) ve
¢evreden maruz kaldifimiz manyetik alanlar mertebesindeki degisik siddetlerdeki
alanlarin sinir rejenerasyonunu, si¢an Kkiitlelerini ve elektrokardiyografi (EKG)
kayitlarini nasil etkiledigini saptamak igin in vivo bir aragtirma planladik. Bu amagla
dizayn: biyofizik ve elektrik laboratuarinda gergeklestirilen Helmholtz Bobin
Sistemlerinden elde edilen, 50 Hz titresimli, 10, 20 ve 30 G siddetindeki manyetik
alanlar 7 giin boyunca giinde 4 saat olmak lizere siganlara uygulandi.



2. GENEL BiLGILER

2.1. MANYETIK ALAN
2.1.1. Manyetizma ve Manyetik Alanin Tanimi

Manyetizma adi, Anadolu’da eski bir kent olan Manisa (Magnesia) sehrinin
adindan gelir. Magnetit, gevresindeki demir tozlarini kendisine geker. Béyle maddelere
dogal miknatis denir (13).

Bir elektrik yiikiinlin gevresinde elektrik alani oldugu gibi, bir miknatisin
gevresinde de manyetik alan vardir. Bunun yaninda, tizerinden elektrik akimi gegen bir
iletkenin g¢evresinde hem elektrik hem de manyetik alan olusur (14).

Uzayin belli bir noktasindaki elektrik alani, o noktadaki birim yiik bagina etkiyen
elektrik kuvveti olarak tanimlanir. Manyetik alan ise, hareketli yiiklii bir pargaciga
etkiyen ve hareket yoniine dik olan kuvvet cinsinden tanimlanir. Hem elektrik alan1 hem
de manyetik alan, vektorel bityiikliiklerdir (1,15).

Elektrik alan: ile manyetik alan arasinda baz: farklar vardir:

1- Elektrik kuvveti her zaman elektrik alanina paralel, buna karsilik manyetik

kuvvet manyetik alana diktir.

2- Elektrik kuvveti yliklii pargacifin hizindan bagimsizdirr, buna karsihk

manyetik kuvvet sadece yliklii pargacik hareketli ise ona etki edebilir.

3- Elektrik kuvveti, yliklii bir pargacigin konumunu degistirmekle i yapar;

buna karsilik kararli bir manyetik alandan kaynaklanan manyetik kuvvet,
pargacik yer degistirdiginde ig yapmaz (15,16).

Elektrik akimi gibi, “manyetik aki” da tanimlanmistir. Manyetik aki, bir
manyetik alan igerisindeki iletkenden gegen manyetik alan ¢izgilerinin kantitatif bir
Ol¢tistidiir. Manyetik alan, iletkenin iki ucu arasinda 1 volt’luk bir elektrik akimi
olusturuyorsa, bu iletkenden ge¢en manyetik aki saniyede 1 Weber’dir.

Birim yiizeyden gecen manyetik akiya “manyetik aki yogunlugu” denir ve SI
sistemindeki birimi Tesla’dir (1 T =1 Weber/m?) (14).

Manyetik alanlar durgun ve degisken manyetik alanlar olmak tizere ikiye aynlir.

Durgun manyetik alanlar i¢in manyetik alan yogunlugu ve ydnii zaman



igerisinde sabittir. Televizyon ve video gosterge birimleri gibi yliksek gerilim kullanan
bazi aygitlarin yakininda bulunabilir ya da uygun materyallerin arasinda siirtiinme ile
tiretilebilirler. Dogru akim (DC) iletim kanallari durgun elektrik ve manyetik alanlar
liretirler. 500 kV’luk bir DC iletim hattinin altinda, manyetik aki yogunluklan iletim
hattina yiiklenen akima bagh olarak ortalama 22 uT manyetik alan olugturabilirler.

Durgun jeomanyetik alan tipik olarak 0.03-0.07 mT (militesla)’dir, ancak
cografik konuma ve manyetik materyallerin yakinda olup olmadigina bagh olarak 0.01-
0.1 mT’ya kadar degigebilir. Elektrolitik islemler yapilan endiistride, DC gii¢
kaynaklariyla galigan tren sistemlerinde, flizyon reaktorlerinin gevresinde ya da yiiksek
enerji fizigi aragtirmalarinda, tibbi tedavi i¢in kullamilan manyetik rezonans
goriintiileme sistemlerinde (MRI), kiigiik ¢ubuk miknatislarin 1 cm g¢evresinde DC
manyetik aki yogunluklar1 1 mT ile 2.5 T arasinda degigmektedir (4).

Degisken manyetik alanlarda ise manyetik alamn yofunlugu ve yonii zaman
igerisinde degisir (alternatif akim gibi). Giinlimiizde kullanmilan elektrikli ev esyalari,
bilgisayar, kaynak makinesi ya da tibbi goriintiileme cihazlar1 gibi cihazlarin kullandigi
elektrigin frekans1 genelde 50-60 Hz’dir. Dolayis1 ile bu cihazlarda veya gevrelerinde
olusan degisken manyetik alan da 50-60 Hz frekansindadir. Bu cihazlan kullanmaktan
kagmamayacagimiz gibi, bu cihazlar g¢evresinde olugsan manyetik alanlardan da
kaginmamiz pek miimkiin degildir. Yukanida da degindigimiz gibi frekans1 0-300 Hz
arasinda degisen manyetik alanlara “olduke¢a diisiik frekansh manyetik alan” (ELF)
denir. Insan hayatimi kolaylagtirict pek ¢ok cihaz ve ev aletinin, gevresinde olugan
manyetik alan “gok diigiik frekansli” oldugundan, bu konularda yapilan aragtirmalar hiz
kazanmustir.

Genelde ELF alanlarina maruz kalma; elektriksel aygitlar, ev elektrik tesisatlari
ve AC (alternatif akim) iletim ve dagitim hatlarindan kaynaklanmaktadir. Dogal olarak
gortilen 50/60 Hz’lik elektrik alanlar1 0.1 kV/m mertebesindedir ve buna eslik eden
manyetik alanlar ise yaklasik olarak 0.01 nT’dir. Konutlarda ve ¢ogu is mekanlarinda,
ortalama 50/60 Hz manyetik alanlar 0.1-0.3 uT arasindadir. Cogu ev geregleri, bazilar
50-150 pT mertebesinde olan manyetik alanlar olustururlar; kaynaktan uzaklagtikga
alanlar hizla azalirlar. Iletim hatlarinin altinda, ortalama manyetik aki yogunlugu 10-30

uT araliginda olabilmektedir. Gerilim tretim istasyonlarinin g¢evresinde, ortalama 40-



270 pT’lik alanlara rastlanabilmektedir. Endiistriyel iglemlerde ise 130 mT’hik pik
alanlan olusabilmektedir.

Manyetik alanlarin frekans bilesenleri 60 Hz’in altindan baglayarak 500 MHz’e
kadar degismektedir. Cofu degisken alanlar 0.005 pT’nin altindadir, fakat bazilar1 0.5
pT kadar bllylik olabilirler. Degisken alanlarin frekans ve genlikleri viicutta, termal
gliriltiiden daha biiylik olan akimlar {iretebilecek tl¢iide etkilidir (4).

Govde yarigap1 0.15 m ve doku iletkenligi 0.2 S/m olan bir insan i¢in, viicudun
uzun eksenine paralel 50 Hz’lik bir manyetik alan dokunun periferinde Tesla bagma
yaklagik 5 A/m*'lik bir akim olugturur. Akim yogunlugu viicut yarigap: ile orantili
oldugundan, akim yogunlugu degerleri hayvan ve insan maruz-kalmalarim1 6lgeklemek
i¢in kullanilabilir (4,17).

2.1.2. Manyetik Alan Birimleri

Manyetik alanin biiyiikliigli, manyetik aki yoZunlugu ile ifade edildii gibi,
manyetik alan siddetiyle de ifade edilebilir Amerika ve Bati Avrupa {ilkelerinde
genellikle, manyetik alan siddeti i¢in manyetik aki yogunlugu birimleri (Tesla veya Gauss)
kullamlir. Dogu Avrupa lilkelerinde ise manyetik alanlar, genellikle alan siddet birimi olan
Oersted ile ifade edilir. Ancak, hiicre, organ ya da tlim viicut gibi (metal olmayan)
biyolojik materyaller igin manyetik aki yogunlugu ile manyetik alan bityiikliigii ayn1 kabul
edilebilir (18).

1 Oersted = 1 Gauss = 0,1 mT.

Manyetik alanlar i¢in MKS ve CGS sistemlerinde kullanilan birimler ve
déntistimleri tablo 2.1°deki gibidir (14,15,17,19).



Tablo 2.1. Manyetik alan birimleri ve déniigtimleri

Bitytikluok Sistem Birim D&niigtimler
Manyetik alan giddeti [MKS Amper/metre (A/m) 1 A/m=0,012566 Oe
CGS Oersted (Oe) 1 Oe=79,58 A/m
Manyetik aki MKS Weber (Wb) 1 Wb =1 volt-sn
1Wb=1T.1 m
Manyetik aki MKS Tesla (T) 1 T=10.000G
yoZunlugu 1 T=1Wb/m?
CGS Gauss (G) 1G=10"T=10e
2.2. RADYASYON

Radyasyon, enerjinin noktasal bir kaynaktan yiiksek hizli partikiiller veya
elektromanyetik dalga seklinde kiiresel olarak yayilmas: seklinde tanimlanir (20).
Radyasyon kaynaklarindan biri de radyoaktif maddelerdir.

Radyoaktivite ise, kararsiz haldeki atom gekirdeginin spontan olarak bozunmasi
ve bu esnada a, B partikiilleri ve y radyasyonu yaymasidir. Bu tiir atomlara radyoaktif
atom (radyoizotop) denir. Radyoaktivite yavaglatilamaz veya durdurulamaz.
Zayiflayan bir tempo ile tlikeninceye kadar veya stabil bir elemente doniiglinceye kadar
devam eder (14,19).

Radyoaktif cisimlerin pargalanarak aktivitelerini kaybetmelerine radyoaktif
bozunma denir. Dogal veya yapay her radyoaktif gekirdegin kendisine ozgii bir
bozunma sekli vardir. Bu bozunma geklinin

1) Pargalanmanin hizi,

2) Cekirdegin yaydig1 radyasyonlarin cinsi ve enerjileri olmak iizere iki yonii
vardir.

Radyoaktif enerji, ¢agdas yasamda vazgegemedigimiz ve yasamimizin her
boyutunda karsilagtifimiz ve yararlandifimiz bir enerji tiirtidiir. Bu enerjinin bilingli
kullanilmamas: durumunda istenmeyen yan etki ve zararlan ile kargilagmak

miimkiindiir. Bu dalgalar frekans ve enerjilerine gore iyonizan (Niikleer Radyasyon)



ve non-iyonizan (Elektromanyetik Radyasyon) radyasyonlar seklinde ortamda yayilir
(14,21).

a) Iyonizan Radyasyon: Atom ile etkilesime girdiginde y®riingesinden
elektron kopararak atomun yiiklii hale gelmesine yol agan radyasyon tiiriidiir.
Genellikle “radyasyon” kelimesi iyonizan radyasyon igin kullanilir. - Iyonlastiran
radyasyon yliksek frekansli, enerjisi olduk¢a yiiksek olan ve iyonizasyon meydana
getiren niikleer radyasyondur (Rontgen, gama 1simasi). Bunlar atom baglarin1 kopararak
hiicrelerdeki molekiillerin par¢alanmasina neden olur. 2500 Angstrom’den daha diigiik
dalga boylu 1sima etkisi molekiillerde iyonizasyona sebep olur. Bu nedenle bu 1sima
band iyonlagtiran ig1ma olarak tanimlanir (21,22).

Iyonizan radyasyonlar: a, B,y ve X 1sinlar olarak siniflandirabiliriz.

o 1smlary; o 1511 ya da partikiilii, aslinda 2 proton ve 2 nétrondan olusan He
¢ekirdegidir. Digerlerine gbre penetre olma (girginlik) 6zelligi en az olanidir. Atom
numarasi 2, kiitle numarasi 4’tiir, elektrik ve manyetik alanda sapma gosterir. Bu
pargaciklar +2 yiiklii olmas: nedeni ile daha fazla iyonlagtiricidirlar. Bu nedenle,
carpistif1 her atoma yiiksek miktarda enerji verir ve herhangi bir ortam igerisinde gok az
bir mesafe kat ettikten sonra kinetik enerjisinin tamamin1 kaybeder. Bu &zelliginden
dolayi bir kagittan bile gegemez, deri tizerindeki 5lii hiicre tabakasini asip canlt hiicreleri
etkileyemez, ancak solunum veya sindirim sistemi yoluyla ya da agik yaradan alinirsa
mukoza hiicreleri i¢in gok tehlikeli olur (14,15,23). Atom numaras: 83’ten (Bizmut)

biiyiik olan radyoniiklidlerin hemen tamaminda a sagilmasi goriiliir. Ornegin;
35 Ra22 _p geRa?2 + ,He? ()

P gmlari: B 1 aslinda, nbtron sayisi proton sayisindan fazla olan
¢ekirdeklerden salinan elektrondur. Normal elektrondan farki, bir radyoaktif

bozunmanin {irtinii olmasidir. Nétron, protona doniistirken n —p ™ + B~ + v seklinde

beta 1g1n1 yani elektron salinir ve bu sirada atom numarasi 1 artar.

Ayrica nétron proton oraninin gok diigiik oldugu durumlarda, bir proton nétrona
doniigiirken de p — n + B* + © seklinde gekirdegi pozitif yiiklii bir beta pargacig
(pozitron) yayar. Pozitron, tam bir elektron gibi davranir. Ancak, eger bir serbest



elektron ile temas ederse iki pargacik birlesir yok olurlar. (p = proton, n = nétron, p" =
elektron, B* = pozitron (pozitif elektron), v = nétrino ve ¥ = anti ndtrino)

Beta 1ginlarinin girginligi alfa iginlarindan biraz daha fazladir ancak bu girginlik
havada birka¢ metre, doku igerisinde ise birka¢ milimetre ilerleyebilecek kadardir.
Beta partikillti ihtiva eden radyoaktif atik cilt {izerinde kalirsa doku hasarina yol
agabilir. Zararl etkileri nedeniyle tipta pek kullanilmazlar (14,15,24).

y igmlar:: Gama isinlarinin kaynagy atomun gekirdegidir. Bu igmnlar atom
¢ekirdeginin enerji seviyelerindeki farklardan meydana gelir. Cekirdek bir alfa
veya beta pargacig1 saldiktan sonra gok defa kararli duruma gegemez, kalan fazla enerji,
elektromanyetik enerji seklinde yayilir. Iste bu elektromanyetik enerji gama 1s1mdir.
Gama 151n1, gériintir 151k veya mikrodalga ile ayni tabiattadir, fakat ¢cok daha yiiksek
enerjiye sahiptir. Elektromanyetik enerjinin diger formlari gibi, gama iginimin
kiitlesi ya da yiikil yoktur.

Gama ismlarmin dalga boyu 3x1073-10"! m arasindadir. X ve gama
isinlarinin madde igine niifuz etme yetenekleri fazladir ve alfa veya beta pargaciklari
gibi belirli bir madde tarafindan durdurulamazlar ancak bu 1sinlar iginden gegtikleri
ortamin belli kalinliklani tarafindan absorblanacagindan eksponansiyel bir gekilde
siddet azalmas: olur (14,15,25).

X 1gmlar: Dalga boylart 10"2-10"° m arasinda olan X 1sinlari, vakumlu ortamda
katodda termoiyonik olaya dayali olarak serbestlesen, daha sonra katod-anod arasindaki
yiksek gerilim altinda hizlandirilan elektronlarin metal bir hedef yiizeye
¢arptirilmalari ile elde edilir. X 1ginlari; kalsiyum tungstat, ¢inko kadmiyum stilfit ve
sezyum iyodid gibi maddeler lizerine distiigiinde fluoresans i1simaya ve goriiniir
desenler ortaya ¢ikmasina neden olur. X 15in1, goriiniir 15181n giremedigi bir gok ortama
girer ve ortam tarafindan belli oranda sogurulur. Sogurulma miktari,

e Ortamin atom numarasina
e Ortamin yoguniuguna
e (X ginlar) foton enerjisine baghdir.

X igmlan iginden gectigi ortamda kimyasal degisimlere neden olabilir,
biyomolekiillerde iyonlagsmaya, uyarilma sonucu hiicrede hasara ve nihayetinde hiicre
6limiine yol agabilirler. Ayrica, bazi durumlarda hiicreleri direkt etkilemese de,
hiicrenin iginde bulundugu ortamin kimyasal yapisina etki ederek dolayli olarak zarar



verebilir. X 1ginlan tipta tan1 amagl olarak ve belirli kanser tiirlerinin tedavisinde
de kullanilir. X 1g1nlan1 canli doku ve organizmalara zarar verici veya Sldiiriicti etki
yaptifindan, bu 1ginlara gereksiz yere maruz kalmanin Onlenmesine dikkat
edilmelidir. Kristal yapinin incelenmesinde de kullanilirlar; ¢linkii X 1511 dalga
boylar1 kati1 cisimlerdeki- atomlar arasi uzaklik olan yaklagik olarak 0,1 nm
mertebesindedir. X 1ginlar1 somatik hiicrelere verdigi zararin yani sira, kromozom ya
da genleri etkileyerek mutasyonlara da yol agabilir (1,19,21).

b) Non-fyonizan Radyasyon: Etkilesime girdigi atomun yoriingesinden
elektron s6kmeye yeterli enerjisi olmayan radyasyon tiirlidlir. Iyonlastirmayan isima
bandi diigiik frekanslardan ra'dyo frekanslarina kadar uzanir (0-300 GHz). Bunlara kargt
gelen dalga boylarinin enerjileri, molekiilleri iyonlagtirmaya yetmez.

Iyonlagtirmayan 1stma kaynaklan radar, radyo ve TV vericileri, baz istasyonlar
ve diger g¢esitli cihazlardir. Iyonlagrmayan isimaya uzun streli maruziyetin
(uygulamanin) canlilarda kalic1 etkiler .olusturabilecegi bilinmektedir. En 6nemli etki
dokularda 1s1 artisina neden olmasidir. Elektromanyetik dalga olan glines 1gmnlarinin
kansere neden olabilecegi ihtimalinden dolay: bilhassa yazin dikkatli olunmasi
:gerekmektedir. Iyonlastiran radyasyona karsi, iyonlastirmayan radyasyonun biyolojik
sistemlere olan etkisi belirsizdir. Iyonlagtirmayan radyasyona 0-300 GHz frekansinda
statik ve zamansal degisimli elektrik ve manyetik alanlar girer. Bu alana statik (0 Hz),
olduke¢a diigitk frekans (ELF, 0-300 Hz) ve yiiksek frekans alanlar1 (HF, 300 Hz-300
GHz) girmektedir. fyonlagtirmayan radyasyonun biyolojik etki mekanizmas: iki tiptir:
Termal Olmayan Etki; gelen dalganin alan siddeti yeterince kiiglikse 1si olugmaz.
Termal Etki; cismin EM dalgayla etkilegmesinde, artan molekiil hareket ve siirtiinmeden
dolay: sistemdeki 1s1 artigindan "termal etki" ortaya ¢ikar.

2.2.1. Elektromanyetik Spektrum

Elektromanyetik dalgalar uzayda ve maddesel ortamda enine dalgalar seklinde
ve 15tk hizi ile yayillan radyasyonlardir. Elektromanyetik radyasyon kaynaklari
enerjilerine gore farklilik gosterirler. Elektromanyetik radyasyonlarin frekanslarina,
dalga boylarmna veya enerjilerine gére siralanmalart “Elektromanyetik Spektrumu”
olusturur.
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EM spektrumdaki dalgalan birbirinden aywran 6zellikleri frekanslan (f), dalga
boylar1 () ve enerjileridir. Bu dalgalara ait bilgiler sekil 2.1°de verilmistir (2,21,26).

Elektromanyetik spektrumda bulunan radyasyon tipleri diislik frekanstan yliksek
frekansa dogru siralanir ($ekil 2.1). Nitkleer radyasyonlardan alfa ve beta radyasyonlar
kiitleleri ve elektriksel yiikleri dolayisiyla partikiil o6zelliginde olduklarindan
elektromanyetik spektrumda yer almazlar. Sadece gamma radyasyonu bu spektrumda

yer alir.
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2.2.2, Elektromanyetik Spektrumdaki Dalgalar
Radyo Dalgalan

Elektromanyetik spektrumdaki en uzun dalga boyuna sahip dalgalardir. Dalga
boylar1 30 cm’den kilometreler seviyesine kadar degigir. Radyo dalgalan, frekansina
gore kendi i¢inde: gok diisiik frekans (VLF), diisiik frekans (LF), orta frekans (MF),
yiksek frekans (HF), ¢ok yiiksek frekans (UHF) dalga boylarina aynilir (Sekil 2.1.).
Gintimiizde, radyo, TV ve telsiz haberlesmeleri bu frekanslar i¢inde yapilir. Radyo
dalgalarinin 6nemli biyolojik etkileri saptanmamgtir, ancak bu konudaki ¢aligmalar
devam etmektedir.(1,19,21).

Mikrodalgalar

Dalga boylart 1 mm - 30 cm arasinda degigir. Goriiniir 1518a gore daha uzun
dalga boyuna sahiptir. Ozel elektronik lambalarla (klystron) elde edilir. Radar
sistemlerinde ve .cep telefonu .haberlesmesinde kullanilir. Sogurulduklar1 zaman
molekiiler dénme enerji seviyelerinin degismesine yol agabilirler. G6z lensinin
saydamliginin bozulmasina (katarakta), merkezi sinir sistemi ile etkilegime girdiklerinde
elektroansefalografi (EEG) dalgalarinda degisiklige yol agabildikleri gozlenmistir.
Giniimiizde, insanlar igin ortamdaki mikrodalga siddet seviyesinin giivenlik {ist siir
10 mW/cm? dir. Bundan daha siddetli mikrodalga enerjisi zarar vericidir. Frekansi 2.45
GHz olan mikrodalgalar, 1sitma amaci ile (diathermi) fizik tedavide kullanilmaktadir
(1,15,19,21).

Kizildtesi Isinlar

Elektromanyetik spektrumda dalga boylari1 0.8-125 um arasinda olan
igtnlardir. Frekanslan goriiniir 11kla radyo dalgalari arasindadir (0,003-4x10' Hz).
Giines 15181 spekturumunda bulunan bu 1sinlar sicakligi 10 °’K’den daha fazla olan
biitiin cisimlerin yiizeylerinden salinirlar. Cisimlerin bu 6zelligine dayanarak tipta

bir termal goriintiileme sistemi olan termografi gelistirilmistir. Kizilotesi isinlarin
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salinmast veya sogurulmasi, molekiiler sistemlerdeki donme ve titresim enerji
dlizeylerinin degismeleri ile ilgilidir. Ozellikle kalic1 dipol momente sahip molekiiler
sistemler bu 1g1nlan sogurur ve ortamda sicaklik ylikselmelerine neden olur (1,19,21).

Goriiniir Isik

Insan gozii, biitiin elektromanyetik spektrum igindeki gok dar -bir bélgeyi
algilar ve bu bolgedeki elektromanyetik dalgalara 151k denir. Isifin dalga boyu 400 -
700 nm arasinda degigir. Goriintir 151k, farkli dalga boylarina sahip farkli renklerden
olugmaktadir. Atomlardaki elektronik enerji diizeylerinin degismesi ile salinirlar veya
sogulurlar. Giines 15181 igindeki goriinlir 151k, fotosentez yolu ile yerdeki hayatin
temel enerji kaynafidir. Gorlinlir 151k salma ve sofurma spektrumlarinin
spektrofotometrik olarak incelenmesi, maddenin atomik igeriginin en 6nemli analiz
yontemlerinden biridir (1,15,19,21).

Mordétesi (Ultraviyole) Isinlar

Mor otesi 1ginlar goriinlir 1513 mor bolgesi ile X iginlant arasinda yer
almaktadirlar. Dalga boylarnn 4 - 400 nm arasinda degisir ve giinesten yayilan
radyasyonun yaklagtk % 5°i mordtesi 1giktir. Yerkiirede ilk organik molekiillerin
olusmasinin, o zamanlar ozon tabakasi olmayan atmosferi gegerek yere ulasan giineg
igigindaki ultraviyole (UV) 1ginlar sayesinde oldugu diistiniilmektedir. UV 1gnlar, dalga
boyuna gore Ui alt gruba ayrilir ve her grup farkli biyolojik etkilere sahiptir:

1- UV-A: 315 - 400 nm arasi, cilt hasar1 yapar ve melanomatz deri kanserine

yol agabilir.

2- UV-B: Dalga boyu 260 - 315 nm arasindaki bu 1§mlarin, yaz aylarinda artti31 ve

glines yaniklarma, bir veya iki tip deri kanserine yol agtif1 bilinmektedir.

3- UV-C: Dalga boyu 260 nm’den daha kiigiik, daha yogun ve 6zellikle cilt igin

¢ok daha tehlikeli olan 1ginlardir (27).

Atmosferdeki ozon tabakasi UV-B’nin biiylik bolimiinii ve UV-C’nin

tamamini sogurarak bir anlamda yerkiiredeki hayat1 koruyucu rol oynar. Az miktarda

mordtesi 1giminin D vitamini sentezi i¢in gerekli oldugu bilinmektedir, ancak fazlasi
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zararhdir. Protein ve niikleik asitler UV 1ginlan karakteristik bir sekilde sogururlar
(1,19,27).

2.3. ELEKTROMANYETIK DALGALARIN GENEL OZELLIKLERIi

Elektromanyetik alanlar dogal ve yapay olmak iizere iki gruba ayrilirlar. Dogal
elektromanyetik alanlar; giines ve diinyanin gekirdeklerindeki etkilerinden olusan
dogal manyetik alan ve yliklii bulutlarla yerylizli arasinda olusan dogal elektrik alandan
meydana gelmektedirler. Dogal elektromanyetik alanin giddeti sirasiyla, kutuplarda 50
A/m (0.63 G) iken bu deger ekvatorda 23 A/m (0.29 G)’dir (28).

Bu dogal g¢evrede yasayan insan viicudundaki DC ve AC manyetik alanlar
agagida verilmektedir (2).

DC Manyetik Alan

Zedeli kalp kas1 : 3x107 G

Abdominal bolge : 10° G

Cigerlerdeki magnetit / asbestos : 3x10° G

AC Manyetik Alan

Beyin dalgalar (0.1-20 Hz) - Spontan aktivite : 10° G

Beyin dalgalar1 (0-100 Hz) — Uyarilmug : 10° G

Goz (0-10Hz): 107 G

Iskelet kas1 (1-100 Hz) : 107 G

Kalp kas1 (0-40 Hz) : 2x10° G

Diinyanin ¢ekirdegindeki yiiksek sicaklik, diinya yiizeyi altindaki derin tabakalarda
biiyik miktarda bulunan demir filizinin stirekli bir miknatislanmaya sahip olmasmi
engeller. Bilim adamlan bu manyetik alanin gergek kaynaginin, merkezindeki yiik tagiyan
konveksiyon akimlart oldugunu sanmaktadirlar. Igteki sivida dénen yitklii iyonlar ya da
elektronlar, bir tel ilmekteki akimin bir manyetik alan olugturmasi gibi bir manyetik alan
olusturabilirler. Bir gezegenin manyetik alan siddetinin dénme hizina bagli oldugunu
belirten kuvvetli deliller de vardir. Diinyanin manyetik alan: ile ilgili ilging bir rastlant1 da
son bir milyon yil igerisinde manyetik alanin bir gok kere yon degistirdiginin saptanmasidir
(15,19,28).

Yerkiire bu 6zellidi nedeniyle i¢ kaynakli (internal); diinyanin, gilinesin ve
atmosferin aktivitesinden dolayr dig kaynakli (eksternal) manyetik alanlara sahiptir.
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Internal manyetik alan giddeti b8lgesel degisimler gosterir, ekvator ve kutuplarda farkl:
bitylikliikklere sahiptir (2).

Elektromanyetik dalgalar foton denilen kiigiik enerji paketlerinden olugmaktadir.
Fotondaki enerji frekans ile dogru orantilidir; Frekans arttik¢a fotondaki enerji miktar:
da artmaktadir. Elektromanyetik dalganin biyolojik sistemlere olan etkisinin bir kismini
alanin giicii ve bir kisminm1 da fotonun enerjisi belirler. Diislik frekansl elektromanyetik
dalgalar “Elektromanyetik Alanlar” ve yiiksek frekansl dalgalar ise “Elektromanyetik
Radyasyon” olarak adlandirilmaktadir.

Elektromanyetik dalgalar, dalga boyu kilometrelerle ifade edilen radyo
dalgalarindan, dalga boyu 10™'® m’ye kadar inen gama 1ginlarini da kapsayan ¢ok genis bir
aralign kaplar. Bitiin elektromanyetik dalgalar boslukta aym1 hizla c¢=2,99793x10®
m/sn (15tk hizi) birbirine dik dogrultudaki elektrik ve manyetik alan degigimleri
seklinde yayilirlar. Elektromanyetik dalgalar hem dalgasal hem de tanecik 6zellikli
enerji yayilmasidir.

Dalgalarin yayilma hizi (c), frekansi (f), ve dalga boyu (A) arasinda:
¢ (m/sn) =X (m) x f (sn) seklinde bir bagnt1 vardir.

Fotonun enerjisi, E = h.f seklindedir (h, Planck sabiti = 6,6256x10>* J.sn). Ayrica,
foton ve diger elementer taneciklerin enerjilerini anlatmak i¢in, bir elektronun 1 volt’luk
potansiyel farkim agmakla kazanacagi ek enerji olarak tanimlanan ve elektronvolt
(eV) olarak adlandirilan pratik bir enerji birimi de ¢ok sik kullanilir (1 eV=
1,60217x107° J).

Elektromanyetik dalgalar bir siniis egrisi seklinde enine dalgalar halinde
yaythirlar. Radyasyonun dalga boyu kisaldikga (veya frekans: artikga) enerjisi artar fakat
hiz1 degismez (15,19,21).

Ters kareler yasasina gbre, noktasal bir kaynaktan veya ince bir araliktan ¢ikan
elektromanyetik radyasyon demetinin siddeti uzakligin karesiyle ters orantil olarak
degisir (I o 1/R?. Bu &zellik radyasyondan korunmada uygulanan en gegerli
yontemlerden biridir. Ancak, sadece nokta kaynaklar igin kullanilir. Yaygin kaynaklara
uygulanmaz (21).
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Diizlem elektromanyetik dalgalarin elektrik ve manyetik alan bilesenleri,
birbirlerine ve dalganin yayilma dogrultusuna diktir (Sekil 2.2).

Idanyetik
Alan
Degisimi 4.

Sekil 2.2. Elektromanyetik (EM) dalga
EM dalgalarin dalga boyu, A = ¢/f ile bulunur.

Canli dokunun bosluga gére manyetik gegirgenligi y, =~ 1’dir, bu nedenle canl
dokunun bosluga gére manyetik gegirgenlidi (Lgoku ) boslugun manyetik gecirgenligine
esit kabul edilir (Kgok = Mo) (13,17,19,29).

Diisiik frekanshi EM dalgalarin manyetik alan bileseni, genellikle manyetik aki
yogunlugu (B) ile ifade edilir. Maxwell esitliklerine gore; elektrik alan, manyetik alanin
zamana gore defisimine, manyetik alan da elektrik alamn zamana gére degisimine
baghdir (15,17,29).

Herhangi bir hareketli elektrik yiikiiniin ¢evresindeki uzay bolgesi elektrik alana
ek olarak bir de manyetik alan igerir. Elektrik alandan farkli olarak “Manyetik Alan”
hareketli elektrik yiikleri tarafindan olusturulur. Boglukta, v hiz1 ile hareket eden bir q
yiikiinden r uzakliktaki bir noktada olusacak manyetik alan (B);

B= (noqvsind /”)  olur.

(1o: Boslugun manyetik gegirgenligi = 47x10” Henry/m)
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Bir B manyetik alam igerisinde v hizi ile hareket eden q yikiine etkiyen
manyetik kuvvet yoniinti bulmak i¢in sag el kurali uygulanir ($ekil 2.3.).

Magnetic

Sekil 2.3. Sag el kurali

v x B’nin yonii bagparmagin isaret ettigi yondedir. Eger q yiikii pozitif ise F
yukari dogru, eger q ylikii negatif ise agag yonltidiir (Sekil 2.4).

Poztif
Yak qd v

Sekil 2.4. Manyetik alan ve manyetik kuvvet.

Bir g yiiki v liz1 ile hareket etmekte oldugu ortamda mevcut olan B alanin
etkisiyle manyetik kuvvete (Fp,) maruz kalir (Sekil 2.4). Bu kuvvetin biiytikliigi yiikiin
hiz1, yiik miktar1 ve manyetik alanin biyiikliigi ile orantih degisir. Yiike etki eden
kuvvetin yonii hiz vekt6riine (v) ve manyetik alana her zaman diktir. Hareket etmekte
olan v hizli bir ylike uygulanan manyetik alan onun hiz vekt6riiniin y6niini
degistirebilir, fakat hizin biiyiikligiinii veya kinetik enerjisini degistiremez.

“Sintizoidal Manyetik Alan” zamana gore degigsen B alamn, siniis fonksiyonu ile
ifade edilmesi olarak tanimlanr.

B =By, sin 2af't
B,: B alanin maksimum degeri

f: Saniyedeki titresim sayis1 (frekans)

Bir halka boyunca degisen akimlar Faraday kanununa gore manyetik alan
olustururlar. Zamana gore degigsen manyetik alan biyolojik dokularda potansiyel fark ve
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akimlar olusturur. Manyetik alan igindeki r yarigapli, alam S = 7 r* olan iletken bir
halkada indiiklenen maksimum elektrik alan (E,,) ve akim yogunlugu (J,) asagidaki gibi
hesaplanr.
Vm=| dB.S)dt | m = 27*f| Bn | ve
Em= Vp 27r = nrf By, olur.
- Maksimum akim yogunlugu J:
Jim = 6Em = mrfoBy, olur.

Vi :Maksimum voltaj
o: Doku 6z iletkenligidir, birimi siemens (S)/m seklindedir.

Bu sonuglarin biyolojik sistemler igin 6nemli olmasinin nedeni, dig kaynakli B
alanlar etkisiyle viicut yiizeyinde ve doku iginde indiikklenen alan ve akim
yogunlukiarinin hesaplanmasinda kullanilmasindan kaynaklanmaktadir (17,19).

2.3.1 Helmholtz Bobin Sistemi

Laboratuarlarda sinirli bir bélgede homojen manyetik alan olusturmak igin
Helmbholtz Bobin sistemi kullanilir. Arastirmalarin giivenilir olmasi deney hayvanlannln
homojen manyetik alana maruz birakilmasin1 gerektirdigi igin en uygun sistem
Helmholtz Bobin sistemidir. Cevremizdeki insan kaynakli ELF frekans aralifindaki
manyetik alanlarin canlida olugturacag: biyolojik etkilerin aragtirilmasi amaciyla, birgok
calismada 2, 50 ve 60 Hz vb. frekansli Helmholtz bobin sistemleri kullanilmigtir
(4,5,9,31). Bu sistem, ayni sarim sayisinda ve aym yarigapta hazirlanmis aym 6zellige
sahip iletken malzemeden yapilmig, seri bagli iki bobinden olusur. Bobin gifti,
koaksiyel olarak yarigap kadar uzakta konumlandirilir, ayn1 yonde ve ayni siddette akim
tagimasi saglanir. Boylece her iki bobinin merkezlerinden gegen eksen boyunca
homojen manyetik alan elde edilir (13,30). Sekil 2.5 Helmholtz bobin sistemi’nin
olusturdugu manyetik alan gizgilerini géstermektedir.
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Sekil 2.5. Helmholtz bobin sistemi’nin olugturdugu manyetik alan ¢izgileri
Sarmm sayisit N = 1 alindiinda;

B,=(1o I/ 2)x [(Z+) "+ ((z-d)*+ )] olarak verilmektedir.  [A]
B, : z dogrultusundaki manyetik alan degeri

Wo: Bosluun manyetik gegirgenligi

I: Bobinlerden gegen akim

r: Bobin yarigap1

z:1/2

d:r

Helmbholtz bobin sistemini olugturmak igin, d = r olduguna gore yarigapi, sarim
sayis1 ve akimi bilinen Helmholtz bobin sisteminin merkezinde olugan manyetik alanin

biiyiikliigii; manyetik alan ifadesinde bu degerler yerlestirildiginde;
B,= (8N poI/5?r)~(0.72N uoI)/r bulunur. [B]

B alanin, birinci ve ikinci tiirevlerinin sifira esit oldugu (z = 1/2) noktasinda

sistemin eksen merkezi ¢evresinde yiiksek homojenlikte manyetik alan elde edilebilir

(13).
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2.4. YASAM  ALANINDAKI ELEKTRIKLI  ALETLERIN
OLUSTURDUGU MANYETIK ALANLAR

Canli organizmanmn hiicre, organ veya sistemlerinin olusturdugu elektrik ve
manyetik alanlar, gevre dogal alanlarin ve elektrikli tiim aletlerin elektrik ve manyetik
alanlarindan etkilenmektedir. Evde kullamlan, 60 Hz . frekansh -elektrikli aletlerden
bazilarinin manyetik alanlari tablo 2.2°de verilmistir. EM alanlar kullanma siiresine ve
kullanicimin cihaza uzaklifina bagh olarak degisebilirken, elektrik enerjisi ileten
hatlarin yakinindaki evlerde yasayanlar bu hatlarin olusturdugu alanlara uzun yillar
maruz kalabilmektedirler.

Elektrikli ev aletleri yalnizca kullanilirken manyetik alan olusturmazlar. Figi
takili oldugu durumda cihaz kapali olsa da topraga kagak akim olusturmas: ve kagak
akimin ¢ok kiigiik siddetli de olsa manyetik alan olusturmasi s6z konusu olabilir. B alan
olusumunu engellemek igin aletlerinin kullaniimadiklarinda, enerji baglantilarinin

kesilmesi gerekmektedir.
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Tablo 2.2. Bazi Elektrikli Ev Aletlerinin yakinindaki B alanlar (2,3,27)

Elektrikli Ev Aleti Yakindaki Manyetik Alan

(G veya mG)
Floresan lamba En az 1 mG (ofiste ¢aligan kiginin baginda)
(tavanda, 20 Watt)

10 Watt’lik floresan lamba’nin manyetik alani; 60 Watt’lik akkor
telli lamba’nin manyetik alaninin 20 katindan daha bilyiiktiir.

Buzdolabi 1-10 mG

Elektrikli 1siticilar a) 15.3 cm uzakta: 23 mG

b) 61 cm uzakta: 8 mG

c) Odada tavana monte edilen 1sitic1 (oda iginde ortalama): 10 mG
d) Elektrikli firin (20.32 cm uzakta): 50 mG

Kurutma makinesi
Bulagik makinesi 10-100 mG
Elektrikli {ith

Elektrikli battaniye 50-100 mG

Siyah/beyaz TV seti
Tost makinesi 100mG-1G
Isitma pedi

Renkli TV
Bilgisayar monitorii 1-5G
Mikser

Mutfak robotu

Floresan lamba 5-10G
Elektrikli trag makinesi

Manyetik karigtiric 1025 G
Sag¢ kurutma makinesi

2.4.1 Manyetik Alanlarin Canh Dokularla Etkilesme Mekanizmalar:

Durgun manyetik alanlarin canli dokularla etkilesme mekanizmalar: ii¢ grup
altinda incelenmektedir (4).

ik mekanizma manyetik indiiksiyon’dur, 6megin durgun manyetik alanlar,
¢ozelti icinde hareket eden iyonlara kuvvet uygular. Bu etkilesme, kan akisinda
gbzlenen manyetik olarak tiretilmis potansiyelin temeli olup insan aortunda olusan
tahmini maksimum deger 10 mV/T dolayindadir, Durgun bir manyetik alan ayrica akan
kana fiziksel bir kuvvet uygulayacaktir. Bu kuvvet iyonik iletim akimi ve manyetik aki
yogunlugu ile orantihidir. 5 T’lik bir alanda bir insan igin bu magneto-hidrodinamik
etkilesimin net etkisinin aortik kan akisinda % 7°lik bir diigiiy olugturacag: tahmin
edilmektedir ve 2 T’lik bir alanda da kan basincinda % 1°lik bir artis olmasi beklenir.
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Ancak, artisin ¢ok daha az oldugu Olglilmistiir. Bilgilerimize gbére bu mekanizma,
biyolojik etkilegme olugturabilecek en énemli mekanizmadir.

Ikinci mekanizma, magnetomekaniksel etkilerdir, Smegin diizglin durgun
manyetik alanlar viicutta molekiiller ve magnetit gibi ‘herhangi bir :ferromanyetik
materyalde déndiirme kuvveti (tork) meydana getirirler. Balaris1 da dahil olmak i{izere
hagereler, bazi kuglar ve alabalik gibi baz1 organizmalar bu mekanizmay: kullanarak
ybnlerini bulmak igin magnetit igeren hiicrelere sahiptirler. 0.1-0.4 T aralifindaki
manyetik -alanlarin hemoglobinin konformal kararlilifim ve oksihemoglobin oto-
oksidasyon reaksiyonun kinetigini etkiledigi rapor edilmistir (32). Ancak, ¢ok daha
gliclti alanlar, biyolojik molekiiller tizerinde bir etkilesme yaratarak insan saghiginda
daha biiyllkk zararlar olusturabilmektedir. Enzimlerde manyetik olarak ‘yaratilan
degisikliklerin, metabolik reaksiyon oranlarnin degismesine yol agtigi bildirilmigtir
(33).

Uglincli mekanizma elektronik etkilesmedir. Ornegin, durgun manyetik alanlar,
elektronlarin spin yonelimini ve enerji seviyelerini degistirebilirler. Atom gekirdegi
spini ile de benzer etkilesmeler meydana gelebilir, fakat bunlar elektron etkilesmeleri ile
karsilagtinldiginda ¢ok zayiftirlar ve herhangi bir biyolojik :sonuglar yoktur. Durgun
manyetik alanlar bir elektronun yliksek bir seviyeden daha diigiik bir seviyeye gecisinde
bir etki yaratabilirler. Manyetik alanlann DNA molekiiliindeki g¢ekirdegin enerji
seviyelerini degistirerek hidrojen bagimi degistirebilecegi ve bdylece genetik kodun

kararhlifim etkileyecegi 6ne stiriilmektedir (4).
2.4.2, Elektromanyetik Alanlarin Biyolojik Etkileri

Canliligin varligindan bu giine organizmalar, 6nceleri dogal daha sonra ise
eklenen EM enerji kaynaklar1 ve zayif manyetik alanlara maruz kalmiglardir.
Biyolojik sistemlerin, ELF elektromanyetik alanlara verdigi yanitin; bu alanlarin
genlik ve/veya frekansina bagh oldugu gosterilmigtir.

Giiniimiizde, gevre EM alanlarin biyolojik etkilerinin saptanmaya ¢aligilmasinin .
yaninda, canli i¢in onemli ve g¢ok iyi bilinen birgok biyolojik, fizyolojik veya
biyokimyasal mekanizmanin isleyisinin EM alanlardén nasil  etkilendigi

aragtiriimaktadir. Buna bagli olarak, biyolojik etkinin nastl ve nerede baglamis
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olabilecegi, canlinin fonksiyonlar1 {izerinde nasil etkili olabildigi sorulari &nerilen
gesitli etki mekanizmalar ile cevaplanmaya galigilmaktadir. EM alanlarin biyolojik
etkilerini aragtiran ¢aligmalarin sunuldugu bu bsliimde; arastirmalar “epidemiyolojik

2 I 11

caligmalar”, “in vivo ¢aligmalar” ve “in vitro galigmalar” olarak gruplandirilabilir.

2.4.2.1, Epidemiyolojik, in vivo ve in vitro calismalar

EM alanlar iginde uzunca bir siire kalmak veya siirekli yasamak zorunda olan
insanlarda olas: etkilenmeleri belirlemek amaciyla yapilan aragtirmalar; epidemiolojik,
in vivo ve in vitro ¢aligmalar seklindedir.

Epidemiolojik ¢aligmalar, her tiirlii EM alanlarin bulundugu elektrik enerjisinin
Uretildigi, dagitildifn ya da yofun olarak kullamldifi bolgelerde yasayan veya
meslekleri geregi uzunca bir slire bulunmak zorunda olan insan gruplarn ile yapilan
¢aligmalardir. Bu galigmalar klinik laboratuar galigmasi veya bolgesel galigmalar olarak
ylriitilmektedir. Bolgesel ¢aligmalarda, kigilerin bulunduklar1 bolgelerde yagam
slireleri, aile hikayeleri ve hastalik sikayetleri ile b6lgenin EM alan 6zellikleri arasinda
iligkiler kurularak, akut veya kronik maruziyet etkileri saptanmaktadir. Klinik laboratuar
caligmalarinda ise saglikl kigiler ile saglik sorunlar1 olan kisilerin laboratuar testlerinin
karsilagtirilmasi yoluyla EM alanlarin etkilerini saptamak yoluna gidilmektedir (2).

In vivo galigmalar, insanlarin veya genellikle deney hayvanlarimn canliliklarim
siirdiirtirken tiim viicutlarinin veya lokal olarak viicutlarinin bir béliimiiniin EM alanlara
maruz birakildifi ¢aligmalardir. Bu g¢aligmalarda canlida etkilenmesi beklenen
parametrelerin takibi fiziksel ve/veya laboratuar testleri ile yapilmigtir (34).

In vitro galismalarda EM alanlar; dokulara, hiicrelere veya deneysel olarak
olusturulan canli sistemlere, canliya Ozdes hazirlanan ortamlarda uygulanmigtir.
Boylece etkilesimin; hiicre, organel, makromolekiil ve hatta molekiiler ve iyonik
mekanizmalar diizeyinde saptanmasi1 miimkiin olabilmistir. Ayrica etki mekanizmasini
aragtiran caliymalarda, ortam parametrelerinin (sicaklik, pH, konsantrasyon gibi)
degisimi ile etkilesimin yonii arasinda iligkiler kurularak EM alanlarin etki
olugturabilme sartlarinin saptanmasi da miimkiin olabilmistir (2,34).
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2.4.2.1.1. Epidemiyolojik ¢caliymalar

Glinden giine bilim ve teknolojideki hizli gelismeler sonucu canlilar oldukga
genis spektrumda elektromanyetik alanlara maruz kalmaktadirlar,

Olduk¢a disiik frekansli EM alanlarin “biyolojik etkilerini aragtiran
epidemiyolojik ¢aligmalar, yiitksek gerilim hatt1 yakininda yasayanlar ile evde veya

~igyerinde insan yapimi ELF alanlara maruz kalan kisilerle gergeklestirilmistir.
Caligmalarda gii¢ frekans: olarak bilinen 50/60 Hz titresimli alanlara maruz kalan
kisilerden olugturulmus gruplar; ya yasadiklari/galistiklari bdlgelerde takip edilmis
ya da klinik takibe alinarak maruz kaldiklar1 alanlarin saghik {izerine etkisi
aragtirilmigtir. Bu nedenle epidemiyolojik ¢aligmalari, "bolgesel c¢alismalar" ve
"klinik ¢aligmalar" olarak iki ayr1 grupta incelemek miimkiindiir.

Yapilan epidemiyolojik galigmalar, yiiksek gerilim hatlan1 ve elektrikli ev
.aletlerinin ciddi saglik problemlerine neden oldugunu, 6zellikle de kanser riskini
snemli Olgiide -artirdifim1 gostermektedir. Kalp rahatsizliklari ya da diger patolojik
kosullar konusunda yapilan epidemiyolojik ¢aligmalar ise ¢ok yetersizdir.

‘Radyo frekansinin saglik lizerine termal ve -termal olmayan olmak iizere iki
yonden etkisi oldugu ve mobil telefonlarinin frekanslarmin radyo frekans: ile ayni
olmasindan dolay: cep telefonlarinin viicuda yakin tutulmasi sonucu termal etkisi ve
termal olmayan etkinin olabilecegi sdylenmektedir. Mobil telefonlarinin kullaniminin
bag agrisi, uyku bozuklugu, kisa stireli hafiza kaybi, epilepsi olan gocuklarda ndbet
siklif1, beyin tiimorii ve yiiksek kan basinci gibi saglik {izerine olumsuz etkilere neden
olabildigi belirtilmektedir. Bu ¢aliyma mobil telefon kullaniminin saglik igin bir risk
faktdrii oldugunu ve ¢ok uzun siireli kullanimlardan kaginmak gerektigini ileri
stirmektedir (35).

Cesitli caligmalarda, ICNIRP (International Commission on Non-Ionizing
Radiation Protection)’nin belirledigi smir degerlerin altinda mobil telefon sinyallerinin
beynin elektriksel aktivitelerinde ve algilama fonksiyonlarinda (dikkat, hatirlama, tepki
verme gibi) kisa siireli degisimlere neden oldugu gosterilmistir. Fakat bu degigimlerin
insan sagligi lizerindeki etkileri bilinmemektedir (36).

Farkli aragtirma gruplan tarafindan EM alana maruz tutulan isgilerle yapilan

sekiz sitogenetik ¢aligmanin yedisinde kromozom diizensizliklerinde artis bulunmustur;

25



sadece bir ¢aligmada EM alana maruz birakilan grup ile kontroller arasinda bir fark
gbzlenmemistir (3,4,37). Bu sonu¢ EM alanlara maruz kalmanin kanser riskini
arttirdifini bildiren ¢aligmalar1 destekler niteliktedir.

1950-1986 yillar1 arasinda bes biiylik elektrik sirketinde en az 6 ay boyunca
gahigmig iggilerin 8lim sebepleri {izerine yapilan bir ¢alismada manyetik alan
maruziyetinin toplam &liim ve kanserden &6liim oranlarinda biraz artiga neden oldugu
bildirilmistir. Bu ¢alismada yillik 1.94 mT manyetik alan maruziyetinin 2.6 mT’ya
gbre daha az 6liim oraniyla sonuglandif: ileri siirilmektedir. Diger ¢aligmalarin aksine
elde edilen veriler, manyetik alan maruziyeti ile 16semi arasindaki iligkiyi
desteklememekte, fakat beyin kanserinden Oltimlerin iligkili oldugunu ifade
etmektedir (38).

Elektromanyetik alanlarin manyetik alan bileseni, tiim kanser tiirlerinin
olusumu ile iligkili bulunmustur. 2 mG kadar diigiik siddetli gevresel manyetik
alan, tiim kanser tlirlerini 1.4 kat arttirmaktadir. L6semi, lenfoma ve yumugak doku
sarkomlarinda bu oranin daha da arttif1 ifade edilmektedir. Belli kanser tiplerinin
Ozellikle sinir sistemi kanserlerinin; 60 Hz manyetik alana uzun siireli maruziyet ile
iligkili oldugu gosterilmistir. Yapilan bir - bagka :¢aligmada ise kronik lenfoma
l6semileri ile ortalama olarak glinliik maruz kalinan EM alan siddeti arasinda bir iligki
bulunmustur (39).

Isyerinde EM alanlara maruz kalan kisilerde 16semi ve beyin tiimorili goriilme
sikhifinin arttig1 rapor edilmistir. Bu veriler dogrultusunda, Isveg’te farkli endiistri
kuruluslanindaki igyerlerinin elektrik ve manyetik alan olglimleri yapilarak bir giinde
100 dakikalik zaman diliminde elektrik alanlara maruziyetin 30 V/m’den fazla,
manyetik alanlara maruziyetin ise ortalama 10-25 mG oldugu 6l¢timlerle gosterilmigtir
40).

EM alanlara maruziyet sartlarina gore olusturulan gruplar klinik takibe
alinmaktadir. EKG ve elektroansefalografi (EEG) gibi kayitlar, kanda g¢esitli
biyokimyasal ve hematolojik parametrelerin degerleri olglilerek, evde ya da
igyerlerinde ¢evre alanlara maruz kalan kisilerin gesitli fizyolojik sistemlerinin nasil
etkilendigi saptanmaktadir.

Son yillarda manyetik alanin biyolojik etkileri konusunda yapilan g¢aligmalarin

bir béliimi, norolojik ve psikiyatrik hastaliklarla manyetik alan maruziyetinin iligkisini

26



incelemek amacim tagimaktadir. Omegin alzheimer hastaliy1 iizerine yapilan bir
¢aliymada manyetik alana maruz kalmanin riski {i¢ kat arttirdig1 rapor edilmigtir (41).

1988 yilinda Wilson tarafindan yapilan bir ¢caligmada ise 598 vakada rastlanan
intihar ile gerilim hatlarindan kaynaklanan alanlara maruz kalma arasinda bir iligki
rapor edilmistir. Bu sonug, ELF alana maruz kalmanin melatoninin dogal sirkadyen
ritmlerinde. bozulmaya neden olabilecegi ve bunun da depresyona yol agabilecegini
gbstermektedir (42).

Manyetik alanlarin insanlarda serbest radikal metobolizmasi lizerindeki etkilerini
gézlemlemek i¢in malondialdehit (MDA), glutatyon (GSH) seviyeleri ve NA-K-ATPaz
enzim aktivitesi Ol¢lilmiigtiir. Calisma rutin olarak radyoloji boliimlerinde manyetik
rezonans goérlintlileme (MRG)’ye alinan hastalar tizerinde yapilmistir. Hastalar 1.5 T
siddetinde manyetik alana 16.18 dakika maruz birakilmiglar ve ¢aligmaya 28 erkek 31
kadin olmak {izere toplam 59 hasta katilmistir. Uygulama i¢in MRG’den &nce ve sonra
kan 6rnekleri alinmig, MRG’den &nce alinan kan 6rnekleri kontrol gurubu olarak
kullanilmistir. 9 hastaya MRG’den 6nce kontrast ajan verilerek eritrosit membraninda

Na-K-ATPaz . enzim - aktivitesi Ol¢lilmiistir. Calisma sonucunda MDA ve GSH
diizeylerinin ve Na-K-ATPaz enzim aktivitesinin 'MRG uygulamasindan sonra
degismedigi gbsterilmistir (43).

Yapilan epidemiyolojik arastirmalarda genel olarak EM alanlarin etkili oldugu
bulunmus ve bu nedenle de hatlarda, trafo merkezlerinde ve salt sahalarinda
¢aliganlarin koruyucu Onlemler alinarak manyetik ve elektrik alan etkilerinden

korunmasi gerektigi seklinde bir sonuca ulagilmugtir.
2.4.2.1.2. in vivo ve in vitro caliymalar

In vivo yapilan bir g¢aligmada, yeni dogan siganlarin 60 giin boyunca 1
mW/cm? siddetindeki mikrodalga manyetik alana kronik olarak maruz birakilmasi
sonucu serebral korteks ve diensafalonda ribolize polimeraz adenozin difosfat
(PARP) aktivitesinde azalma ve okside NAD" konsantrasyonunda ise artis oldugu
bildirilmistir (44). Poliribolizasyon (ADP), kromatinin yapi ve fonksiyonunda

olusan modifikasyonlan gostermekte olup, tiimoral bir degisimle iligkilidir.
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Cerrahi islemle diseke edilen sican laringeal siniri, giinde 3 saat, haftada 5 giin
olmak Uizere 12 hafta boyunca 0.4 mT (4 G) siddetinde pulslu elektromanyetik alana
maruz birakilmi§ ve ndronal nitrik oksit sentezi (nNOS) ve fosfolipaz C-yl (PLC-y1)
degisimi aragtirilmigtir. Pulslu elektromanyetik alana maruz kalan aksonlarin kontrole
gore yaklagik 2 kat hizli rejenere oldugu ve nNOS ve PLC-y1’in rejenere olan sinirlerde
oldukgea artt1g1 ifade edilmistir (45).

Perikard agildiktan sonra kalpte akut iskemi olugturulan siganlar, cerrahi
islemden hemen sonra 75 Hz frekansinda ve 30 G siddetinde manyetik -alana maruz
birakilmislardir. Bu ¢aligmada pulslu elektromanyetik alanin miyokard: koruyucu etkisi
olup olmadig arastirilmak istenmistir. 18 saat maruz kalan siganlarin kalp agirliklar ile
kontroller arasinda istatistiksel bir farklilik bulunmadii, 6 giin boyunca maruz birakilan
grupta ise nekrotik bélgenin 18 saat maruz kalan:gruba gore daha kiigtik oldugu ve
kontrol ile deney gruplar1 arasinda yasam oranlar1 bakimindan bir farklilik bulunmadif
goriilmiistiir (46).

ELF ‘manyetik alana maruz kalmanin dogrudan DNA ve kromatin’in yapisim
degistirip degistiremeyecegi hakkinda geligkili veriler vardir. Bu konuda yapilan bir gok
caligmada, ~manyetik alana maruziyetin mutasyonal ya da neoplastik bagkalagim
olusturmadig: bildirilmistir. Ancak, insan amniyotik hiicrelerini kullanarak yapilan bir
bagka c¢alismada, ELF alanlarinin DNA tizerinde dogrudan etkilere yol agabilecegi
gozlenmis olup, bu ¢aliymada stirekli oldugu kadar aralikli olarak 0.03 mT, 50 Hz
manyetik alana maruz kalmanin kromozomal diizensizlikte ikili ya da {iglii artmalara
neden oldugu rapor edilmistir. Bununla birlikte aki yogunlugu 0.3 mT arttirldig1 zaman
hig bir etki gériilmemistir (47).

Son 35 yildir yapilan bir ¢ok ¢aligma, radyo frekanslarindaki radyasyonlarin
dokuda isinmaya neden olmasindan dolayr gorsel, isitsel, endokrin, néral,
kardiyovaskiiler, immiin ve gelisim fonksiyonlarindaki degigsimlerle radyo
frekanslarinin igerdigi enerjinin iligkili olabilecegini géstermektedir (48).

ELF alanlarinin, hiicre yiizeyi reseptérlerinin mitojenlerle etkilesmesi,
metabolizmada gen ekspresyonu, protein biyosentezi ve enzim aktivitelerinde
degismeler, proliferasyondaki artiglar ve iyon iletimi ile iligkili oldugu konusunda

say1siz rapor vardir (4,43).
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Maymun, kobay, sigan ve tavsan gibi deney hayvanlariyla yapilan
caligmalarda genel olarak EM alanlarin ureme, biliylime, bagisiklik sistemi, sinir
dolasim ve sindirim sistemleri lizerine ve ayrica zedelenme olugturulmus sigan
siyatik sinir rejenerasyonu, kanser olusumu ve hayvan gelisimi {izerine etkileri
incelenmektedir. )

Yapilan bir ¢aligmada .pulslu elektromanyetik alanlann sigan siyatik sinir
rejenerasyonu iizerine etkileri aragtinlmigtir. Bu galiymada siganlar Helmholtz bobinleri
arasina yerlestirilmis ve giddeti 0,3 mT (3 G) ve frekansi 2" Hz olan pulslu
elektromanyetik ‘alana maruz birakilmiglardir. 3-6 giin boyunca giinde 4 saatlik bir
uygulama sonucunda sinir rejenerasyon orammnin % 22 arttifi bulunmustur. Bu uyarici
etkinin bobinlerin konumlarindan bagimsiz oldugu saptanmistir. Giinde 1-10 saat
sliresince maruziyetler, sinir rejenerasyonunun uyarilmasinda esit oranda etkili
olmustur. Aym ¢alismada bir grup sigan sinir hasarindan &nce 7 giin boyunca giinde 4
saat pulslu elektromanyetik alana maruz birakilmig, sinir hasarindan sonraki 3 giin
boyunca pulslu elektromanyetik alana maruz kalmadan izlenmiglerdir. Bu durumda
rejenerasyonun Snemli bir sekilde arttig1 gézlenmistir. Bu 6n maruziyetin ‘‘kosullama”
_etkisi, -pulslu -elektromanyetik . alanin rejenerasyonu dolayli olarak etkiledigini
diistindtirmektedir (5).

Hong ve ark.’nin yaptif1 bir ¢alismada, statik manyetik alanin sican kuyrugu
sinir fonksiyonu lizerine etkisi aragtirilmistir. Anestezi uygulanmis siganlarin kuyruk
sinirinde ¢esitli siire ve yogunlukta diisey ve statik manyetik alan uygulanmasindan
dnce ve sonra motor sinir iletimi ve uyarilabilirligi 6lgtilmiistiir. 60 s siiresince 1.2 T
yogunlugunda elektromanyetik alana maruz birakildiktan sonra uyarilmis kuyruk
sinirinde bilesik kas aksiyon potansiyeli (BKAP) kayitlari, distal latans ve genlik
degerlerinde 6nemli bir degisim olmadigini gostermistir. (11).

Bir bagka ¢alismada, diigik siddetli milimetre dalga boylu (MWR)
elektromanyetik radyasyonun diseke edilen siyatik sinir lizerine etkisi aragtirilmugtir.
Sicanlar 54 GHz ve 4 mW/cm? giddetindeki bir manyetik alana maruz birakiimiglardr.
Sutur bolgesindeki femoral derinin MWR’ye maruz birakilmasmin sinir liflerinin
rejenerasyonunu  hizlandirdigt bulunmugtur. 20. giindeki son uygulamada kontrol

hayvanlariyla manyetik alana maruz birakilan hayvanlardaki rejenerasyon mesafeleri
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kargilagtirildiginda maruz kalan hayvanlarda rejenerasyonda % 32’1k artis gzlenmistir.
Ayrica maruz kalan hayvanlarda iletim hiz1 % 26 artmigtir (49).

Sigan kiitlesi iizerine elektromanyetik alan maruziyetinin etkisi ile ilgili bir
¢aliymada, 0,1 mT ve 60 Hz frekansinda pulslu elektromanyetik alan kullamimig ve
maruziyet &ncesi ve sonrasinda kiitle 8lgtimleri yapilmigtir. Bu ¢alismada, erkek ve digi
siganlar iizerine 21 gin boyunca, glinde 4’er saat olmak iizere manyetik alan
uygulanmigtir. Sonuglar, biitlin gruplarda 6nce kilo kayb1 oldugunu fakat deney sonuna
kadar, baslangigtaki strese bagl kilo kaybinin ortadan kalktigin1 ve kiloda yeniden artig
gbzlendigini, ancak bu artigin deney ve kontrol gruplarinda farkli oldugunu gdstermistir.
Kontrol grubuna gére deney gruplarindaki kilo artiginin daha az oldugu bildirilmigtir
(12).

Erkek farelerde yapilan bir ¢aliymada 90 Hz frekansli ve 5 mT alan siddetindeki
EM alanin kan Ca™, P*™, Na*, K', CI" diizeyleri iizerine etkileri aragtirilmustir. Hem
deney ve hem de kontrol grubundan 15., 30. ve 45. giinlerde kan alinmigtir. Calisma
sonuglarina gre Ca™ dilzeyinde sadece 30. glinde anlamli bir diisiis bulunmugtur, P
diizeyinde hem 15. hem de 45. glinde kontrole gbre énemli bir artig tespit edilmigtir.
Biitlin dénemlerde (15., 30. ve 45. giin ) plazma Na® diizeyinde dnemli bir artig, K* ve
CI’ diizeyinde 6nemli bir disiis gbriilmiistiir (50).

Bir baska galiymada ise ii¢ grup fare, I. grup kontrol, IL.ve III. gruplar deney
grubu olmak lizere segilmis ve giinde 8 saat boyunca manyetik alan uygulanarak her
saat bagi 8l¢lim yapilmugtir. II. grup igin 60 Hz ve 5 mT, IIL. Grup i¢in 90 Hz ve 5 mT
siddetinde alan kullamlmistir. Sonug olarak, biitiin dénem ve gruplarda kontrole gore
sadece sodyum ve kalsiyum dtizeyinde diizenli bir diigiig, potasyum diizeyinde ise artis
gorilmiigtiir. Fakat bu degisikliklerin, c¢ofu donemde anlamli bulunmadig
belirtilmektedir (51).

Ichioka ve ark.’nin yaptiZ1 bir galigmada, anestezi ile uyutulan siganlarda 20
dakika boyunca 8 T siddetinde uygulanan statik manyetik alanin, derideki kan akis1 ve
viicut sicaklif: lizerindeki etkileri aragtiriimig. Bu degiskenler manyetik alan maruziyeti
dncesinde, manyetik alan maruziyeti esnasinda ve sonrasinda Slgiilmiistiir. Manyetik
alana maruz kalan siganlarda derideki kan akiginin, maruz kalmayan gruba gére 6nemli
oranda diigtlifli gozlenmistir. Deney sirasinda maruz kalmayan grupta énemli bir
degisim olmamigtir. Ayrica aym ¢aligmada, maruz birakilan grupta rektal sicakligin
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manyetik alan i¢inde azaldif1 saptanmig fakat bu diizeylerin istatistiksel olarak 6nemli
olmadig: bulunmugstur (52).

Pulslu elektromanyetik alan uygulanan 24 siganda yapilmis bir bagka ¢aligmada
ise, yumurta embriyosunun biiylime oraninda, bag doku ve kalp gibi diger dokularda
6nemli biyolojik etkiler meydana geldigi ve kaynagsmamig kirik iyilesmesinin arttif
bildirilmektedir. In vivo yapilan birgok ¢alismada .pulslu elektromanyetik alanmn
vaskiiler degisimler olusturdugu gbzlenmistir. Roland ve ark.’nin siganlarda yaptig1 bir
¢aligmada, cremaster kasmna 2 dakika veya 1 saat siireli 'PEMF maruziyetinin
siibkutanz arteryel baglantilarda neovaskiilarizasyona neden oldugu gésterilmistir (53).

Bir bagka ¢aligmada, S0 Hz ELF’ye maruz birakilan erkek ve disi siganlarin
lireme O6zelliklerini incelemek amaciyla, implante olan fetlislerin, yasayan fetiislere
orani (resorptik sansi) degerlendirilmis. Toplam viicut agirhiklan, disilerde uterus, over
agirliklart, erkeklerde testis vesicula seminalis, prepitium incelenmis. ELF’ye maruz
kalan disilerde sadece over agirhfinda bir artis bulunmus. Bunun diginda Snemli bir
farklilik olmayig1 diigitk frekansli ELF’nin fertiliteye ve liremeye yan etkisinin olmadig1
sonucunu ortaya ¢ikartmistir (54).

Radyo frekansli elektromanyetik alanin TSH, GH, ACTH, ayrica FSH ve LH
hormonlar {izerine ve ayrica hematolojik ve immiin sistem lizerine etkisi arastirilmigtir
ve kiimiilatif yan etki gézlenmemistir (55).

50 Hz ve 0.065 mT (0.65 G) siddetinde alan kullanilarak hiicresel diizeyde
yapilan bir ¢aligmada, patch clamp y6ntemi ile hiicre membramnda Ca™ iyon akigindaki
degisim incelenmistir. Obo ve ark.’nin manyetik alann Ca™ iyonunun hiicre igine
akigina etkisini arastirdiklan bu ¢alismada, membran boyunca Ca™" iyon akiginda higbir
degisiklik olugsmadig g&sterilmistir (56).

2.5. ELEKTROKARDIYOGRAFI (EKG)

Kalp ritmik kasilmalarla kani arterlere pompalar. Pompa gorevi
ventrikiillerindir. Kalp endokard, miyokard, epikard olmak {izere ii¢ tabakadan olugur
(57).

Kalbin her kontraksiyonundan Once sinoatriyal diigimde baslayan

depolarizasyon dalgas1 sirasi ile atriyumlara, atriyoventrikiiler diigiime, his demeti ve
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dallarina, Purkinje sistemine ve tiim ventrikil kas kitlesine iletilmektedir.
Depolarizasyon dalgasinin kalpte yayilmas: sirasinda kalbin depolarize ve polarize
alanlan arasinda meydana gelen potansiyel farki degisiklikleri viicut sivilarinmn iletken
dzelligine bagli olarak viicut ylizeyine de ulagir. Olusan bu potansiyel degisikliklerin
viicut yiizeyine yerlestirilen elektrodlar . yardimi ile kaydedilmesi iglemine
elektrokardiyografi, elde edilen kayitlara ise elektrokardiyogram adi verilir. Klinik
.uygulamada EKG kayd: sirasinda rutin olarak bipolar ekstremite derivasyonlart (DI,
DII, DIII), arttirilmig unipolar ekstremite derivasyonlar (aVR, aVL, aVF) ve unipolar
gbgis derivasyonlan1 (V1, V3, V3, V4, Vs, Vg) olmak iizere 12 derivasyondan
yararlanilir (58).

Normal EKG’nin Incelenmesi: Normal bir elektrokardiyogram P dalgalar,
QRS kompleksi ve T dalgalari ile bu dalgalar arasindaki degisik segment ve
intervallerden olusur (Sekil 2.6).
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Sekil 2.6. P dalgasi, QRS kompleksi ve T dalgas1

P dalgasi: Atriyumlarin depolarizasyonu sirasinda kaydedilir. 0.06-0.11 s kadar
stirer, amplitlidii ise 0.3 mV’u gegmez. aVR’de daima negatif, diger derivasyonlarda
genellikle pozitiftir.

QRS kompleksi: Q, R ve S dalgas1 olmak iizere {i¢ ayn dalgadan olugmustur.
QRS kompleksi ventrikiillerin depolarizasyonu sirasinda kaydedilir. Stiresi 0.06-0.10
s’dir. 0.11 s’yi agmas1 patolojik kabul edilir. Q, R ve S 5 mm (0.5 mV)’den biiylik
dalgalar1 belirlemek igin kullanilir. Q dalgasti QRS kompleksindeki ilk negatif
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deﬂeksiyohdur. Q dalgasinin ¢ok kiigilk olmasi veya bazi derivasyonlarda
gorillmemesinin patolojik bir anlami yoktur. R dalgas1 QRS kompleksindeki ilk pozitif
defleksiyondur. S dalgas1 QRS kompleksinde R dalgasindan sonra gelen ilk negatif
defleksiyondur.

T dalgas:: Ventrikiil repolarizasyonu sirasinda olusan dalgadir. Siiresi 0.10-0.25
s, genligi standart derivasyonlarda 1-5 mm’dir. aVR’de negatif, diger derivasyonlarda
. genellikle pozitiftir (59).

EKG’de kalp frekansinin hesaplanmasi: Kalp hizinin-hesaplanmasinda bir kalp
siklusunun stiresi temel alimir. EKG’de bir dalganin ‘baglangicindan bir sonraki aym
dalganin baglangicina kadar olan bolim bir kalp periyoduna karsilik gelir. Kalp
periyodunun belirlenmesinde trasede belirgin olmas: nedeni ile birbirini izleyen iki R
dalgasinin tepe noktalar arasindaki mesafe (R-R -aralif1) tercih edilir. Kalp frekansi
hesaplanirken once R-R araligimn zaman olarak kargihf:s hesaplanarak bir kalp
periyodunun siiresi bulunur. Daha sonra basit bir oranti ile bir dakikadaki kalp periyodu
sayist saptanir, Kalp frekansinin hesaplanmasi ile ilgili islemler 60/R-R(s) olarak formiile
edilebilir. ‘Ventrikiil ritmi diizenli degil yani R-R araliklan birbirine esit degilse aym

islem birkag R-R mesafesinin ortalamasi alinmak sureti ile yapilir (60).

2.6. SINIR

Merkezi sinir sistemi (MSS) 1000 kadar farkh tiirden, yaklasik 10'2 (1 trilyon)
néron hiicresinin karmagik baglanttlarimi igerir (1). Bu saymm 10-50 kat1 kadar glia
hiicreleri de bulunmaktadir. Sinir sisteminin temel yapitagi olan noronlar, g¢esitli
uyaranlara kasilarak yanit veren primitif néroefektor hiicrelerden evrim sonucu
geligmigtir. Daha kompleks hayvanlarda kasilma, kas hiicrelerinin 6zellesmis islevi
haline gelmis, buna karsilik uyaranlarin entegrasyonu ve iletimi ise noronlarin

Ozellesmis islevi olmustur.
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Dondrites trocsiving ers!

Terminal buttons.

Hegnsmitting enc) Nexdas of Ranvier
Kiyefin shouih

Sekil 2.7 Sinir, akson, dendrit ve soma

Memeli MSS’de néronlar gok farkl: sekil ve biiyiikliiklerde olabilirler. Bununla
birlikte, ndronlarin ¢ogu sekil 2.7 de goriilen tipik spinal motor néron ile ayni yapilara
sahiptir. Bu hiicrede dendrit adi verilen, hiicre govdesinden baslayip yayginca
dallanan 5-7 adet uzant: bulunur. Ayrica hiicre gvdesinin kalinlagmis bolimii olan
akson hillok’dan baslayan uzun, fibréz bir akson’u vardir. Aksonun bu béliimiine
baglangi¢ pargasi denir. Akson, her biri birka¢ sinaptik yumruda sonlanan son
dallarina aynlir. Bu yumrulara son (terminal) tomurcuk veya akson telodendritleri de
denir. Sinir hiicreleri tarafindan nérotransmitterlerin depolandigi graniil ve vezikiiller
igerirler. Néron miyelinlidir; diger bir deyisle, MSS’nin digindaki akson, Schwan
hiicrelerinin hiicre membranlarinin birgok tabakasindan olugmus bir protein-lipid
bilesigi olan miyelin kilifi ile sarilir.

Schwann hiicreleri periferik sinirler boyunca bulunan glia benzeri hiicrelerdir.
Miyelin kilif, aksonun sonu ile 1p’luk ve | mm aralikli diizenli daralmalar seklinde
olan Ranvier diigtimleri haricinde aksonu sarar. Miyelinin yalitkan islevi agagida
tartigilmigtir. Biitiin memeli néronlar miyelinli degildir; bazilan miyelinsiz’dir, yani
Schwann hiicre membraninin akson etrafini sarmasiyla olusan miyelin olmadan
noronlar basitge Schwann hiicreleriyle gevrilmistir. Omurgasizlarda néronlarin cogu
miyelinsizdir. Memelilerin santral sinir sisteminde néronlarin ¢ogu miyelinlidir, fakat
miyelini olusturan, Schwann hiicreleri yerine oligodendroglia hiicreleridir (Sekil 2.8).

Tek bir néron iizerinde iki Ranvier diigiimii arasinda miyelini olusturan Schwann
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hiicrelerinin aksine, oligodendroglia hiicreleri birden ¢ok uzanti yollayarak gevredeki

birgok aksonda da miyelin olustururlar.

Sekil 2.8. Oligodendroglia hiicresi

Miyelinin kaybi, miyelinini yitirmis aksonlarda gecikmis veya bloke olmus
ileti ile ilgilidir. Néronun boliimleriyle ilgili yukarida kullamilan  alisilagelmis
terminoloji spinal motor néronlar ve internéronlar igin olduk¢a uygundur, fakat sinir
sisteminde bulunan diger tip noronlara uygulandigi zaman “dendrit” ve “akson”
terimlerinde problemler ortaya ¢ikmaktadir. Islevsel bakis agisindan néronlarin
genellikle 4 6nemli bélgesi vardir. Bunlar; sinaptik baglantilarla olugturulan birgok
lokal potansiyel degisikligin entegre edildigi bir reseptér ya da dendrit bolgesi;
ilerleyen aksiyon potansiyellerin kaynaklandig1 bir nokta (spinal motor néronlarda
baslangig pargasi, cilt duysal néronlarinda ilk Ranvier diigiimii); ilerleyen uyarilari
sinir ucuna tastyan akson uzantisi; ve aksiyon potansiyellerin sinaptik transmitterin
salinimint sagladig1 sinir uglaridir. Hiicre govdesi, siklikla aksonun dendrit bélgesi
ucunda yer alir; fakat aksonun iginde olabilir veya aksonun yanina birlesik olabilir.
Dendrit bélgesinin reseptér fonksiyonu ve aksonun ileti fonksiyonu agisindan hiicre
govdesinin yeri farklilik yaratmaz. Aktivite entegrasyonunun dendritlerin tek
fonksiyonu olmadig1 bilinmelidir. Santral sinir sisteminde bazi néronlarin aksonu

yoktur ve lokal potansiyeller bir dendritten digerine geger (61,62).

2.6.1 Uyarilma ve fletilme

Dusiik uyarilma esigine sahiptir sinir hiicrelerinde uyaran, elektriksel,

kimyasal veya mekanik olabilir. Sinir hiicrelerinin uyarilmas: sonucu, iki tip
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fizikokimyasal degisiklik meydana gelir: lokal, ilerlemeyen potansiyellere, bulundugu
yere gore sinaptik, jeneratér, veya elektrotonik potansiyeller ve ilerleyen uyaranlara
ise aksiyon potansiyeli (veya sinir impulslart) ad1 verilir. Bunlar néronlarin ve diger
uyarilabilen dokularin yegane elektriksel yamitlaridir ve sinir sisteminin temel
lisanidirlar  (61). Bir aksiyon potansiyeli, hiicre membran potansiyelindeki
degisiklikleri yansitmaktadir.

Uyari normalde akson boyunca sonuna kadar iletilir. Sinirler uyarilart pasif
olarak ileten "telefon kablolar1" degildir; sinir uyaranlarinin iletimi hizli olmakla
beraber, elektrik iletiminden ¢ok daha yavastir. Sinir dokusu aslinda nisbeten kétii bir
iletkendir ve sinirde aktif olaylarin yoklugunda 1 m’lik bir aksonun bir ucunda 1 V’un
bir fraksiyonu kadar bir sinyal olugturmak igin birkag voltluk potansiyel gereklidir.
Tleti aktif, kendi kendine ilerleyen bir siiregtir ve impuls sinir boyunca sabit bir genlik
(amplitiid) ve hizda ilerler.

BKAP bir kasa ait motor sinirin elektriksel uyarimiyla kas iizerinden elde edilen
ve e zamanli olarak aktive olan kas liflerinin bireysel aksiyon potansiyellerinin katkilar:
ile ortaya gikan toplam elektriksel aktiviteyi ifade eder. BKAP, yiizeyel elektrotlarla ve
monopolar kayitlama teknigi ile elde edilmektedir. BKAP genligi, kas liflerinin sayisi ve
biiyiikligli ile dogrudan, motor birim (iinit) sayist ile dolayli olarak iliskilidir.
Dolayistyla aksiyon potansiyeli genliginin l¢iilmesi membrandaki sodyum ve potasyum

iletimi ve aktive olmus kas liflerinin sayisi hakkinda bilgi vermektedir.
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3.1.

3. GEREC VE YONTEM

ARASTIRMADA {ZLENEN YOL

Manyetik alanlarin 10, 20 ve 30 G siddetlerinin sinir rejenerasyonu, sigan

kutlesi ve sigan kalp elektriksel aktivitesi {izerine etkilerinin aragtirildigi bu

calismada, deney hayvanlar her alan siddetine, 7 giin siireyle giinde 4 saat olmak

- lizere maruz birakildilar. Aragtirmada sirasi ile su yollar izlendi:

Aragtirma igin gerekli sartlarin olugturulmasi, hayvan temini ve bakiminin
saglanmasi,

Cerrahi islem (sinir hasari-crush injuri),

Manyetik alan sistemlerinin olusturulmasi,

Deney sartlarinda standardizasyonunun saglanmasi,

Farkli siddetlerde uygulanan manyetik alanlarin sinir rejenerasyonu, sigan
kiitlesi ve kalbin elektriksel aktivitesi lizerine etkilerinin
elektrofizyolojik kayitlarla saptanmasi,

Istatistik degerlendirme.

3.1.1. Deney Hayvanlan

Caligmada deney hayvani olarak; Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi Deney

Hayvani Unitesinden alinan ortalama 150-200 g agirhginda 41 adet geng eriskin (12

haftalik) disi wistar albino sigan kullanilmagtir.

Deneylerde kullanilan siganlar, deney siiresince 12 saat karanlik/12 saat aydinlik,
ortalama oda sicaklig1 22-25 °C olacak sekilde Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Deney

Hayvanlar1 Aragtirma Laboratuarinda yagatilmigtir, Bu siganlar, 35 cm x 20 cm x 45 cm

boyutlarinda plastikten yapilmig kafeslere kuyruklarindan asetat kalemi ile

numaralandirilarak beserli gruplar halinde yerlestirilmistir. Kafeslerin i¢ine odun talag

serilmigtir. Igme suyu, yukaridan sarkitilan ve ucunda cam pipet olan siselerle ad

libitum olarak verilmistir. Beslenmelerinde Tavag Yem Sanayii tarafindan tiretilen hazir

palet yem kullanilmistir.
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Sicanlar, rastgele segilerek deney ve kontrol grubu olmak tizere iki gruba ayrild:.
Kontrol grubu 10 adet disi sigandan olugturuldu. Bu gruptaki siganlara deney sirasinda
herhangi bir iglem uygulanmadi. Sadece diger siganlar gibi ¢aligma &ncesi sinir hasan
yapilarak manyetik alan sistemi igerisinde, sistem galistinnlmadan ve her kafeste 2 sigan
olacak sekilde 7 giin siireyle glinde 4’er saat bekletildiler.

Deney grubu, 11 adet 1. grup (10 gaussluk grup), 10 adet 2. grup (20 gaussluk
grup) ve 10 adet de 3. grup (30 gaussluk grup) olmak {izere toplam 31 adet sigandan
olugturuldu. Deney gruplarina da manyetik alan maruziyetinden hemen 6nce sinir hasars
yapildi. Deney grubu siganlari, plastik kafeslerde ve her kafeste 2 sigan olacak sekilde
Helmholtz bobin sistemine konularak manyetik alana maruz birakildi. Tim deney
gruplarinda manyetik alan uygulamasi, ayni siganlar aym1 manyetik alana daima aym
saatlerde maruz birakilacak sekilde gergeklestirildi. Tablo 3.1°de, gruplara uygulanan
manyetik alan siddetleri ve uygulama stireleri goriilmektedir.

Tablo 3.1. Gruplara uygulanan manyetik alan siddetleri ve uygulama siireleri

Gruplar Algfl nS);telt(;]:ti Uygulama Siiresi Toplam Denek Sayist
(Gauss) (saat / giim) Uygulama Siiresi (Z41)
Grupl 10 4 7 11
Grup 1L 20 4 . 10
Grup IlI 30 4 7 10
Kontrol 0 4 7 10

Gruplarin hepsinde, manyetik alana maruziyet Oncesinde (1. 6lglim),
manyetik alana maruz birakildiktan 3 giin (2. dlglim) ve 7 giin (3. 8l¢lim) sonra
olmak tizere 3 kez EMG, EKG ve agirhik dlgtimleri yapildi. Tiim bu agamalarin
sonucunda elde edilen verilerin istatistik degerlendirmeleri yapilarak manyetik
alanlarin aragtirilan parametreler lizerine etkileri saptandi.

Siganlar bu islemlerden sonra yiiksek dozda ketamin kullamlarak 6ldiiriildii.
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3.1.2. Cerrahi Islem

Deneyler, Mersin Universitesi Tip Fakilltesi Etik Kurulu’nun onayindan sonra
baglatildi. Cerrahi islemden ve elektrofizyolojik kayitlardan 6nce siganlar, kas igine
verilen (i.m.) 50 mg/kg ketamin hidrokloriir (Ketalar, Eczacibas Ilag Sanayi ve Ticaret
AS, Istanbul) ile uyutuldu.

Gruplarda yer alan her bir siganin sol uyluklann aseptik bir islem icin
hazirlandi. Cilt ve ciltalt1 doku insizyonundan sonra m. biceps femoris ve m.
semitendinosus diseke edilerek n. ischiadicus’a ulagildi. Daha sonra n. ischiadicus
femurun iigte bir proksimalinde 5.0’lik jewelery forseps (No:5) ile 15 saniye
sikistirilarak hasar (sinir hasari-crush injury) olusturuldu. Hasar bélgesi, sinir
etrafinda gevsek birakilmig ipek iplikle isaretlendi. Miskiller ve subkiitendz
tabakalar 3/0 ipek suturla kapatildi.

3.1.3. Manyetik Alan Sistemlerinin Olusturulmasi
3.1.3.1. Kullanilan arag ve geregler

Homojen manyetik alan elde etmek igin “Helmholtz Bobin Sistemi”
kullanildi. Yurti¢i firmalarla yapilan gorlismelerden ticari olarak Helmholtz Bobin
iiretiminin yapilmadig1, yurtdigi firmalarda mevcut olan modellerin ise gok pahali
oldugu goriildii. Bu nedenle aragtirmanin deneysel agamalarinin ilk adimini, hayvan
deneylerine uygun manyetik alan sistemi “Helmholtz Bobin Sistemi”nin tasarimi
ve laboratuarda kurulmas: olugturdu.

Manyetik alanlarin olugturulmasi, elde edilen alanlarin &6zelliklerinin
saptanmasi, Ol¢lim ve goriintillenmesi ile uygulanmasinda kullamilan laboratuar
donanimlar1 agagida verilmistir.

e Ozel olarak dizayn edilen 2 adet HELMHOLTZ BOBIN SISTEMI:
SISTEM I ve SISTEM 11

e Ozel olarak dizayn edilen Faraday Kafesi

e VARIAC (Variable Transformer): 1 Adet
50 Hz, 220 Vac giris. Maksimum
220 volt gerilim diistirlicti

e Gaussmetre (Sypris Test Measurement F.W. Bell 6010 Model
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Gauss/ Teslameter) ve Kalibrasyon i¢in Zero Flux Chamber probu
¢ Multimetre (Digital Multimeter Model MY 64),
ITT Instruments MX 112 Metrix
(Frekans, Voltaj, Akim, Rezistans ve sicaklik 6l¢iim modlarinda
kullanildi.)
e Thermocouple Termometre (Gaussmetre ve multimetrenin sicaklik
8lgme problari kullanild:.)
o Dielektrik (Plastik) Hayvan Kafesi
(26 cm x 17 cm x 13 cm): 2 adet
(45 cm x 30 cm x 25 cm): 2 adet

3.1.3.2. Helmholtz bobin sistemlerinin kurulmasi

Manyetik alanin homojenliginin 2. tiireve kadar sabit oldugu teorik olarak
saptanan Helmholtz bobin sistemi modeli laboratuarimizda olusturuldu.

Deney hayvanlarinin, mevsim sartlani ve sirkadyen ritim degisikliklerinden
etkilenme diizeyinin en aza indirilmesi; aragtirmanin  standart sartlarda
gerceklestirilebilmesi ve bu nedenle kisa siirede fazla sayida hayvan galisilabilmesi igin,
homojen manyetik alan olusturan sistem sayisinin 2 adet olmasina karar verildi. Sistem I
ve Sistem II laboratuarda Faraday kafesi igerisine yerlestirildi (Sekil 3.1).

Bobinler akim transformat6riinden saglanan akimla beslenerek -elektriksel
ozellikleri dlgiildii. Tasarim degerlerinin 6l¢limlerle uyumlulugu test edilerek sistemler
hayvan deneyinde kullanilacak sekilde kuruldu. Sistem I, her birisi 0.5’lik emaye bakir
telden 1550 sarim ve sistem II ise 2.2’lik emaye bakir telden 160 sarim geklinde
tasarlandi. Sistem I’de 10 G’luk siddet olusturularak ilk grup ¢aligildi. Sistem II’de ise
sirasiyla 20 ve 30 G siddetleri olusturularak ikinci ve figlincii gruplar ¢aligildi. Tablo

3.2.’de sistem I ve II’nin tasarim 6zellikleri gériilmektedir.
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Tablo 3.2. Modellerin Tasarim Ozellikleri

Sistem I Sistem II
Ozdireng p (Q m) 1,72x 107 1,72x 10
Iletken ¢ap1 (mm) 0,5 2,2
Sarim sayist 1550 160
H (mm) 47 41
A (mm) 220 205
B (mm) 230 225
r (cm) 21 22,5
R (Q)/ bobin 187 2
Ry ( Q) bobin ¢ifti 374 4

H: Bobin sarim kalinlif, A: Bobin i¢ yarigapi, B: Bobin dig yarigapi, r: Bobin ortalama

yarigapi, R: Bobinin hesaplanan direnci, Rr: Bobin ¢iftinin hesaplanan direnci

Tablo 3.3 de ise sistem I ve II'nin 10, 20 ve 30 G siddetlerindeki 6l¢iim degerleri

verilmektedir.

Tablo 3.3. Modellerin Ol¢iim Degerleri

Sistem 1 Sistem II Sistem I
(10 G igin) | (20 G igin) (30 G igin)

Bobin voltaji-V(volt) 18 55 80

Bobin akimi-I (amper) 0,15 3 4.8

O noktasinin yiiksekligi (cm) 21 22,5 22,5

O noktasindaki Bgjesm (Gauss) 10,2 20,5 30,2

O noktasindaki B,k (Gauss) 9,95 20.55 32.8

r (cm) 21 22,5 22,5

R ( Q) bobin 187 2 2

Ry ( Q)/ bobin ¢ifti 374 4 4

Manyetik alan siddeti ol¢limleri Gaussmetre ve 6zel probu ile yapildi.
Sistemler g¢alistinlmadan 6nce ve caligtirildiktan sonra deneyin birgok agamasinda
(homojenlik testi, sicaklik testi, siganlara manyetik alan uygulamasi gibi agamalarda)
laboratuarin geomanyetik alam 6l¢iildii. Laboratuarda kaydedilen “Geomanyetik Alan’’
degerinin Bgeo= 0,4 - 0,5 G oldugu saptand.
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Sistemler galistinldiginda VARIAC'larin sistemlere sagladigi akim ve voltaj,
sisteme siirekli bagl olan multimetre ile izlendi. Giinliik 6lgiimlerle her iki sistemin de
kalibrasyonu yapildi. Siganlarin maruz kaldiklart manyetik alan siddeti siirekli dlgiilerek
her grubun alan gsiddetinin sabit tutulmas: saglandi ve deney sartlariin karsilikli
kontrolii yapilmis oldu. VARIAC n ¢ikis gerilimi yiik altinda 1 Volt civarma kadar
azalabildiginden sistem I'de olduk¢a diisiik manyetik alan siddetlerini de elde etmek
miimkiin oldu ve manyetik alan smurlart 0.4 G — 20 G arasinda degisen alanlar elde
edilebildi. Sistem II’de ise maksimum 40 G’luk alan olusturulabildi.

Sekil 3.1. Sistem I ve sistem II

3.1.4. Deney Sartlarinda Standardizasyonun Saglanmasi

Genel bilgiler kisminda homojen manyetik alan elde etmek igin verilen
formiillerle [A ve B] hesaplamalar yapildi. Bu teorik degerler sistemlerde bobin

merkezinde yatay ve dikey uzakliklarda test edildi. Elde edilen verilerden alanin en
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az degistigi bolge belirlenerek uygun ebatlarda hayvan kafesi temin edildi. Ayrica
laboratuarda klima olmasina ragmen ortam sicakliklar1 deneyin birgok asamasinda

8lgiildii ve sistem iginde ve yakininda sadece 0,1 °C’lik degisimlerin oldugu gozlendi.
3.1.4.1. Sistemlerin B alan homojenliginin belirlenmesi

Eksen boyunca 10.5, 20.5 ve 30.5 G degerinde manyetik alan siddetleri
olugturuldu. Yatay ve dikey dogrultularda uzakliga bagli olarak kaydedilen farklt
6lgiimler ile Helmholtz bobin giftinin olusturdugu hacim igindeki manyetik alan
siddetinin degisimi saptandi. Veriler homojen manyetik alan bolgesinde deney
hayvaninin  iginde bulunacagi kafesin boyutlarit ile standart konumunun
belirlenmesinde kullanildi. Sistem I’in ekseninde 10 G ve sistem II’nin ekseninde ise
20 ve 30 G’luk B alanin degisimleri olusturuldu. Sistemlerde eszamanli olarak farkli
noktada kaydedilen B alan 6lgiimleri ile sistemlerin standardizasyonu saglandi.

Sistem I ve II'de manyetik alan siddeti 6l¢iimleri; dikey dogrultuda (6=0°),
uzaklia bagli olarak z ekseni yoniinde 19 farkli noktada, yatay dogrultuda (6=90°),
uzakhifa bagl olarak y ekseni yoniinde 19 farkli noktada uzakhiga (r) bagh olarak
yapilmigtir. Hayvanlarin konuldugu kafes konumunda biitiin kosegenlerde ve
kenarlarin orta noktalarinda, merkez ve merkez dogrultularindaki noktalarda manyetik
alan giddetleri ol¢tildii (Sekil 3.2.). Bu 6l¢tim alinan noktalar arasindaki manyetik alan

siddetinde yaklasik 0.4 G’luk farkliliklar oldugu saptandi.

Sekil 3.2. Kafes konumunda manyetik alan 6l¢iilen noktalar
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3.1.5. Elektrofizyolojik Teknikler

3.1.5.1. Bilesik kas aksiyon potansiyeli kayit teknigi

Standart sinir iletim c¢aligmasi teknikleri kullanilarak bilesik kas aksiyon
potansiyelleri (BKAP) kaydedildi (63). Gruplarin hepsinde (I, I, IIT ve IV) sinir
hasar1 ve manyetik alana maruziyet 6ncesi kaydedilen BKAP parametreleri “grup
kontrol verileri” olarak kabul edildi. Diger bilesik kas aksiyon potansiyelleri ise,
tiim siganlarda sinir hasarindan hemen 6nce, manyetik alan maruziyetinden 3 giin
ve 7 giin sonra kaydedildi. Veriler BIOPAC MP 100 Veri Toplama Sistemi
Versiyon 3.5.7 (Santa Barbara, USA) ile alind1 (Sekil 3.3).

Sekil 3.3. MP 100 sistemi ve EMG kaydi

Stimiilasyon igin bipolar yiizey elektrotlar1 (Medelec kiigiik bipolar sinir
clektrotlarr, 6894T, Oxford, UK), gastrokinemus kasindan kayitlar igin ise disk
seklinde yiizey elektrotlari (Medelec, numara 017K006, Oxford, UK) kullamildi.
Toprak elektrotu kaydin yapilmadigi bacak iizerine yerlestirildi. Siyatik sinir,
zedelenmis kisminin proksimal ve distalinden bipolar elektrotlarla uyarildi.
Proksimal ve distal uyar1 boliimleri arasindaki mesafe yaklagik olarak 0.5 cm idi.
Supramaksimal uyar1 tek kare pulsdan olugmakta olup siiresi 0.5 ms olarak
ayarlandi. BKAP verileri, 6rnekleme hizi 22346 sayisal deger/s olan (22346 Hz) 16
bitlik bir analog/dijital gevirici ile sayisal degerlere doniistiiriiliip bilgisayarda

depolandi.
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BKAP parametrelerinden genlik, area, proksimal ve distal latans ve toplam
slireyi 6lgmek igin BIOPAC Acqknowledge Analiz programi (ACK 100 W5.7
versiyon) kullanildi. Proksimal ve distal uyar1 bolgeleri arasindaki motor iletim
hizi; bu bolgeler arasindaki mesafenin (Ax), yanitlarin latanslar1 (Al) arasindaki

farka boliinmesi ile hesaplandi.

iletim Hizi= Ax /AL
Tletim Hizi=(x2-x1) /(L- Ly)

Li: 1. durumda (ilk belirledigimiz noktada aldigimiz) aksiyon potansiyelindeki latans degeri.
Lyt 2. durumda (ilk belirledigimiz noktadan 0.5 cm uzakliktaki aldigimiz) aksiyon
potansiyelindeki latans degeri.

Sekil 3.4. Bilesik kas aksiyon potansiyelinin latans, area, toplam sire,

genlik ve tepeden tepeye genlik parametreleri.

Sekil 3.4., bilesik kas aksiyon potansiyelinin latans, area, toplam siire, genlik
ve tepeden tepeye genlik parametrelerini gostermektedir.
Latans: Stimulus artefakti olarak adlandirilan sinyalin goziikkmesinden aksiyon
potansiyelinin ortaya ¢ikisina kadar gegen siireye denir.
Toplam siire (duration): Aksiyon potansiyelinin baslangicindan bittigi noktaya

kadar gegen siire (toplam siire) olarak tanimlanir.
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Genlik: Aksiyon potansiyelinin pozitif fazlarini igeren genlik olarak 6lgiiliir.
Tepeden tepeye genlik: Aksiyon potansiyelinin pozitif ve negatif fazlarinin tiimiinii
igeren tepeden tepeye (peak to peak) genlik olarak &lgiiliir.

Area: Aksiyon potansiyelinin pozitif fazinin egri altindaki alani olarak tanimlanir.

3.1.5.2. Elektrokardiyografi kayit teknigi

Kalbin elektriksel aktivitesi BIOPAC MP 100 Veri Toplama Sistemi
Versiyon 3.5.7 (Santa Barbara, USA) ile kaydedildi. Siganlar uyutulduktan sonra
EKG kayit platformu (Kleinelp, 1991) iizerine yerlestirildi ve derivasyon II
elektrotlar: (standart bipolar ekstremite derivasyonu II) bir amplifikatére (BIOPAC
EKG 100B), dis1 elektromanyetik olarak yalitilmis iiglii elektrot baglanti kablosu ile
baglandi. Kalbin elektriksel aktivitesine ait analog sinyaller, 6rnekleme hizi 2000
sayisal deger/s olan (2000 Hz) 16 bitlik bir analog/dijital gevirici ile sayisal
degerlere dontstiiriiliip bilgisayarda depolandi. P dalgasi, QRS kompleksi ve T
dalgasinin siiresini ve genligini, ve ayrica kalp hizim (R-R araligi) 6lgmek igin

BIOPAC Acqknowledge Analiz programi (ACK 100 W5.7 versiyon) kullanild:.

3.1.6. istatistik Degerlendirme

Kontrol ve deney gruplarinin istatistiksel analizi i¢in; EMG’de genlik, toplam
siire, area ve iletim hizi parametreleri, EKG’de P, QRS kompleksi ve T dalgalarinin
genlik ve siireleri ile kalp atim sayis1 ve sigan agirliklar1 parametrelerinin deney
6ncesindeki, manyetik alana maruz birakildiktan 3 giin ve 7 giin sonrasinda alinan
veriler kullanild1.

Caligmadaki biitiin verileri degerlendirmede 6nce periyodik olarak alinan 3
6l¢tim arasindaki farklar bakimindan gruplar tek yonlii ANOVA ile kargilagtirlmis ve
anlamli olan farklarin belirlenmesinde periyodik olarak yapilan dlgiimlerdeki degisim
bakimindan gruplarin farklilik gésterip gostermedigini belirleyen Bonferroni testi
kullanilmigtir.

Ayrica BKAP parametrelerinden genlik ve iletim hizi i¢in tekrarlanan 6lgiimlii

varyans analizi uygulanmistir.
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4. BULGULAR

4.1. SICAN AGIRLIKLARI

Caligma boyunca, doz gruplarinda (kontrol, 10, 20 ve 30 G) yer alan siganlarin,
manyetik alan uygulanmasina baglanmadan hemen &nce (1. 6l¢lim), uygulamanin 4.
gliniinde (2. 6lglim) ve 7. glinde uygulama biter bitmez (3. dl¢lim) agirliklan alinmgtir.
Degerler tablo 4.1°de goriilmektedir.

Tablo 4.1. Dort doz grubunda ii¢ 6l¢lim sonucu elde edilen sigan agirliklarimn

ortalama, standart sapma, minimum ve maksimum degerleri.

Standart

Doz gruplar: Uygulamalar  Ortalama Sapma Minimum Maksimum
- 1. lgiim 152,40 17.57 117 170
kontrol (nghl 2. 6l¢im 159.10 17.02 123 177
3. 8lglim 161.70 15.83 137 188
~ 1, Blgtm 143.70 18.84 140 198
10G (n=11) 2. lglim 141.30 18.86 147 209
3. blgtim 142,70 15.04 154 200
_ L. lgtim 148.20 19.91 127 192
20 G (n=10) 2, slgtim 155.20 20.51 131 200
3. 8lglim 166.50 1921 133 201
_ 1. lgtim 169.91 1527 124 165
30G (r=10) 2. slgtim 172.36 17.77 117 173
3, blgtim 175.30 21.32 112 181

1. 8l¢lim: Deney 6ncesi agrlik
2, 6lgtim: Deneyin 4. giinli agirlik
3. 6lgtim: Deney sonundaki (7. giinde) agirhk

Ilk olarak sigan agirliklan incelenmis ve 1. 8lgiim ile 2. Slgiim arasinda agirhk
bakimindan meydana gelen degisim 4 grupta da benzer oranlarda bulunmustur. Bir
baska ifadeyle ilk 2 &l¢lim arasindaki agirlik farklart bakimindan gruplar arasinda
istatistik olarak anlaml bir fark bulunamamigstir (p=0.162). Buna kargilik 1. ve 3. lglim
farklar1 bakimindan gruplar kargilastirildiginda, sadece 30 G’luk grubun agirlik
degerlerinde meydana gelen degisimin kontrol grubundaki degisimden anlamli diizeyde
diisiik oldugu goriilmiistiir (p=0.01). Bu durum incelendiginde kontrol grubunda 3.
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periyotta genel olarak bir agirlik artig1 gézlenirken 30 G’luk grupta ise genel egilimin
agirlik azalmasi seklinde oldugu sSylenebilir. Diger 2 gruptaki 1. ve 3. Sl¢tim farklar
ise hem kontrolden hem de 30 G’luk gruptan anlamli diizeyde farkl bulunmamigtir. Son
olarak 4 grupta da 3. 6l¢iim doneminde 2. Sl¢lim donemine gore agirlik ortalamasinda
bir artis gézlenmistir. Ancak kontrol grubunda, agirlik artig ortalamas: diger 3 gruptan
da anlamli diizeyde yiiksek gézlenirken (p degerleri sirasiyla 0.005, 0.039 ve 0.013),
diger 3 grup arasinda bu artis anlamli bir fark olusturmamagtir (Sekil 4.1).

20

10 - T

-10 - M

=20

Sican agirliklarina ait Slgtimler arasindaki farklar
|
|
|
|

-30

Kontrol 10 G 20 G 30G

e 1 Blgliim ile 2. Slgtim arasimdaki fark
we—— | lclin ile 3.0lglim arasindaki fark
= 2. 5l¢tim ile 3 dl¢lim arasindaki fark

Sekil 4.1. Biitlin gruplarda 6l¢iim dénemleri arasindaki farklara gore sican
agirlik degigimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli gliven sinirlar1.

4.2. EMG PARAMETRELERI
Tablo 4.2 biitiin gruplardan ii¢ 6lgiim sonucu elde edilen genlik, area, toplam

siire ve iletim hizlarimin ortalama, standart sapma, minimum ve maksimum

degerlerini gostermektedir.
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4.2.1. EMG Genlik

Genlikteki degisim incelendiginde biitiin gruplarda 1. &lglim ile 2. dlglim
arasinda istatistiksel olarak anlaml: farklilik (p=0.001) oldugu gériilmiistiir. 1. dlgtim
déneminde genlik degerleri 2. 6l¢lim dSnemine gére daha yiiksektir. 1. 6l¢iim ile 3.
Olglimler arasinda istatistiksel degerlendirmeler yapildiginda, genlik bakimindan
istatistiksel olarak anlaml bir fark oldugu (p=0.016) ve yine 1. 6l¢iim déneminde
genlik degerlerinin 3. 8l¢lim déneminden biiyiik oldugu saptanmigtir. 2. dlgiim ile 3.
Ol¢im arasinda ise istatistiksel olarak anlamli bir fark (p=0.58) olmadig
belirlenmisgtir.

Gruplar arasinda farklilik olup olmamasi agisindan genlikteki degisim
incelendiginde, 1. &l¢lim ile 2. 6lglim arasindaki .farklar bakimindan degisim
miktarlarinin biitin gruplarda benzer oldugu ve istatistiksel olarak anlaml: bir fark
(p=0.609) olmadif: goriilmiistiir. 1. Slglim ile 3. 6lglim arasinda genlik bakimindan
olusan degisimler karsilastirildifinda yine biitiin gruplar arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark (p=0.901) olmadig1 ve gruplardaki degisim miktarlarinin benzer
oldugu saptanmistir. 2. 8l¢lim ile 3. 6lglim arasindaki farklar bakiminda da gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark (p=0.888) olmadig1 belirlenmistir.

Farkli siddetlerde uygulanan manyetik alanlarin kontrole gére genlikte hig bir
degisiklik olugturmadigi bulunmustur (Sekil 4.2).
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Sekil 4.2. Biitiin gruplarda 6l¢iim donemleri arasindaki farklar bakimindan

genlik degisimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli gliven sinirlan

4.2.2. EMG Toplam Siire

Toplam siire agisindan 1. ve 2. Olgtimler arasindaki farklar bakimindan
kontrolle 10 G’luk grup arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu
goriilmiigtir (p=0.001). Bu sonuca gore kontrol grubunda 1. 6lglim donemi daha
yiiksek bulunurken 10 G’luk grupta 2. &l¢iim periyodunda toplam siirenin daha
yiiksek oldugu s6ylenebilir. Buna ilaveten s6z konusu iki dlgiim ddnemi arasindaki
degisim kontrol grubunda daha diigiik oranda bulunmugstur. Yine 10 G’luk grupta 1.
ve 2. dlglim donemlerinde elde edilen toplam siire degisimi, 20 ve 30 G’luk
gruplardan daha yiiksek bulunmustur (sirasiyla p degerleri 0.001, 0.008). Ayrica 20
G’luk grupta toplam siirede bir artig, 30 G’luk grupta ise bir azalig gézlenmis ve bu
degisim bakimindan 20 G’luk grubun daha yiiksek bir degisime sahip oldugu
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belirlenmigtir (p=0.001). 20 G siddetinin 30 G’a gbre toplam silireyi arttirdig1
s6ylenebilir.

1. 8l¢lim ile 3. 8lglim arasindaki farklar bakimindan kontrol grubu ile 20 G’luk
grup arasinda istatistiksel olarak anlamli farkhilik oldugu (p=0.038) ve hem kontrol
grubunda hem de 20 G’luk gruplarda 3. 6l¢lim déneminde azalma olmasina ragmen
20 G’luk gruptaki degisim kontrolden anlaml bir gekilde biiyliktiir. 20 G siddetinde
manyetik alan uygulanmasinin ‘kontrole gore toplam siireyi daha fazla azalttif:
bulunmustur. 10 G ile 20 G’luk gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
oldugu (p=0.001), 10 G’luk grupta toplam siirede 3. &l¢lim déneminde artma
olmasina kargilik 20 G’luk grupta azalma oldugu goriilmektedir. Bunun sonucunda
degisim miktarlar1 gbz 6niinde tutulursa 20 G siddetinde toplam siiredeki degisimin
daha biiyiik oldugu ve 20 G siddetindeki manyetik alanin 10 G’dan daha etkili oldugu
bulunmustur. 20 G ile 30 G’luk gruplarda 1. 8lglim ile 3. 6l¢lim arasindaki fark
bakimindan istatistiksel olarak anlamli farklilik oldugu gozlenmistir (p=0.004). 20
G’luk grupta 3. dlgiimde azalma ve 30 G’luk grupta ise artig olmasina karsilik, 20
G’luk gruptaki azalma miktart 30 G’luk gruptan anlamli bir sekilde biiylik
bulunmugtur. 20 G siddetindeki manyetik alan uygulanmasi 30 G siddetine goére
toplam siireyi daha ¢ok azaltmustir.

2. olglim ile 3. 6l¢iim arasindaki farklar bakimindan ise gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi goriilmiistiir (p=0.950). Bir bagka
ifadeyle gruplardaki degisim miktarlarinin benzer oldugu sdylenebilir (Sekil 4.3).
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Toplam siire bakimindan Slgtimler arasindaki farklar

2- T m

4. 0

5 .

-8 T q T 1
Kontrol 10 G 20G 30G

m=—=== 1. 8l¢iim ile 2. 8l¢iim arasindaki fark
w1, $lgiim ile 3.81¢lim arasindaki fark
m— 2. blgtim ile 3 Sl¢tim arasindaki fark

Sekil 4.3. Biitiin gruplarda &lgiim donemleri arasindaki farklar bakimindan

toplam siire degisimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli giiven sinirlari.

4.2.3. EMG Area

Areadaki degisim incelendiginde 1. 6lglim ile 2. olgiim arasindaki farklar
bakimindan, degisim miktarlarimin biitiin gruplarda benzer oldugu ve istatistiksel
olarak anlamli bir fark olmadifi goriilmiigtiir (p=0.211). 1. dlglim ile 3. Sl¢iim
arasindaki farklar bakiminda da areada gruplar arasinda istatistiksel olarak anlaml
bir fark olmadif1 (p=0.356) ve gruplardaki degisim miktarlarimin benzer oldugu
bulunmugstur. 2. Sl¢im ile 3. 8lgiim arasindaki farklar bakimindan ise gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark olmadig1 saptanmigtir (p=0.893). Degisik
siddetlerde uygulanan manyetik alanlar kontrole gore area iizerine herhangi bir etki
yapmamgstir (Sekil 4.4).
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Sekil 4.4. Biitlin gruplarda Sl¢tim donemleri arasindaki farklar bakimindan area
degisimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli giiven sinirlan.

4.2.4. EMG lletim Hiza

Grup diizeyinde iletim hizindaki degisim incelendiginde, 1. Slgiim ile 2.
Olglim arasindaki farklar bakimindan, degisim miktarlarinin biitiin gruplarda benzer
oldugu ve istatistiksel olarak anlamh bir fark olmadigi goriilmiistiir (p=0.208). 1.
Olgtim ile 3. &lglim arasindaki farklar bakiminda da gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark olmadif1 (p=0.322) ve gruplardaki degisim miktarlarinin
iletim hiz1 i¢in benzer oldugu bulunmustur. 2. dl¢lim ile 3. Sl¢tim arasindaki farklar
bakiminda ise gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig:
saptanmustir (p=0.690). Degisik siddetlerde uygulanan manyetik alan kontrole gére
iletim hizina hig bir etki yapmamgtir (Sekil 4.5).
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Sekil 4.5. Biitiin gruplarda 6lgiim donemleri arasindaki farklar bakimindan
iletim hiza degigimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli gliven sinirlar.

4.3. EKG PARAMETRELERI

Deney o6ncesi (1. 6l¢lim), 3 giinliik manyetik alan maruziyetinden sonra (2.

olgiim) ve 7. giiniin sonunda (3. 6l¢tim) aldifimiz EKG’lerde her ii¢ derivasyon
kayitlandi1 fakat degerlendirmede 2. derivasyon tercih edildi. Bu derivasyonun QRS
kompleksi, P ve T dalgas1 genlik ve siireleri ile kalp atim sayilan icin rasgele segilen

dort farkli bolgedeki degerlerin ortalamasi alinarak elde edilen veriler, degerlendirmede

kullamld:.
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Tablo 4.3’te biitlin gruplardan ii¢ 6l¢lim sonucu elde edilen kalp atim sayisinin,
QRS kompleksi, P ve T dalgalarina ait genlik ve siirenin minimum ve maksimum
degerleri goriilmektedir.
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4.3.1. P Dalgas1 Genlik

P dalgasinin genligi igin 1. Slglim ile 2. Slgiim arasindaki farklar bakimindan
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 (p=0.319), yani gruplardaki degisimlerin
benzer oldugu bulunmustur. 1. 8lgiim ile 3. Slgim arasindaki farklar bakimindan da
istatistiksel olarak anlaml bir fark olmadigi (p=0.058), yani biitiin gruplarda aym
oranda degisimler oldugu gozlenmistir. P dalgasinin genligi i¢in 2. dl¢tim ile 3. dlglim
arasindaki farklar bakimindan da gruplar arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark
olmadig1 (p=0.319), yani biitiin gruplardaki degisimlerin benzer oldugu saptanmigtir
(Sekil 4.6).
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P dalgasinda genlik bakimindan Slglimler arasindaki farklar
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Kontrol 10G 20 G 30 G

1. 8lglim ile 2. 8l¢lim arasindaki fark
s |, §lgtim ile 3.6l¢lim arasindaki fark
m— 2. 8lglim ile 3 Bl¢lim arasindaki fark

Sekil 4.6. Biitiin gruplarda Slgtim donemleri arasindaki farklar bakimindan P
dalgasimn genlik degisimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli gliven sinirlar.
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4.3.2. P Dalgasmmn Siiresi

EKG’deki P dalgasmin siiresi i¢in 1. dlgtim ile 2. dlglim arasindaki farklar
bakimindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigr (p=0.302),
yani gruplardaki degisimlerin benzer oldugu bulunmustur. 1. Sl¢tim ile 3. olglim
arasindaki farklar bakimindan da istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig
(p=0.080), yani biitlin gruplarda aym oranda degisimler oldugu go6zlenmigtir. P
dalgasinin siiresi igin 2. olglim ile 3. Sl¢tim arasindaki farklar bakimindan da gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 (p=0.216), yani biitiin gruplardaki
degisimlerin benzer oldugu bulunmustur. Biitiin dl¢tim donemleri arasindaki farklar
bakimindan, uygulanan manyetik alan giddetlerinin P dalgas: stiresinde higbir degisiklik
olusturmadig1 saptanmgtir (Sekil 4.7).
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Kontrol 10G 20 G 30 G
wmsnss |, §lctim ile 2. 8l¢lim arasindaki fark
mamemn |, $lgiim ile 3.51¢lim arasindaki fark
m— 2. 5l¢iim ile 3 8l¢tim arasmdaki fark

Sekil 4.7. Biitiin gruplarda ol¢iim donemleri arasindaki farklar bakimmdan P dalgasi

stiresinin degigsimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli gliven simrlar.
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4.3.3. QRS Kompleksinin Genligi

QRS kompleksinin genligi i¢in 1. 6lglim ile 2. 6lglim arasindaki fark bakimindan
10 G’luk grup ile 20 G’luk grup arasinda istatistiksel olarak anlamh bir farklilik oldugu
bulunmugtur (p=0.014). 2. blgimde 10 G’luk grupta QRS kompleksinin genliginde
azalma olmasina ragmen, 20 G’luk grupta artis olmus ve 20 G’luk gruptaki bu artigin
daha bilyiik olmasindan dolayr 20 G’luk manyetik alan uygulanmasi 10 G’tan daha
etkili bir bigimde QRS kompleksinin genligini arttirmigtir. 1. Ol¢lim ile 2. dlglim
arasindaki fark bakimindan 20 G’luk grup ile 30 G’luk grup arasinda da istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik oldugu bulunmugtur (p=0.030). 2. 6l¢iim déneminde 20
G’luk grubun QRS kompleksi genliginde artig ve 30 G’luk grupta ise azalma olmustur.
Fakat 20 G’luk gruptaki artma oram 30 G’luk gruptaki degisimden daha biiyiik oldugu
icin 20 G siddetinde manyetik alan uygulanmasi 30 G’tan daha etkili bir bigimde QRS
kompleksinin genligini arttirmigtir (Sekil 4.8).

QRS kompleksinin genligi 1. 6lglim ile 3. Slglim arasindaki fark bakimindan
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadign bulunmugtur (p=0.359).
Ayrica QRS kompleksinin genligi i¢in 2. 6l¢tim ile 3. 6l¢lim arasindaki fark bakimindan
da gruplar arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark olmadig bulunmugtur (p=0.719).
Yani hem 1. 6l¢tim ile 3 6l¢lim arasindaki farklar bakimindan hem de 2. 6lgtim ile 3.
Olglim arasindaki farklar bakimindan biitiin gruplardaki degisim oranlarmin benzer
oldugu soylenebilir (Sekil 4.8).
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Kontrol 10G 20 G 30G

===—= . §l¢iim ile 2. 8l¢lim arasindaki fark
memm— |, $lglim ile 3.81¢lim arasindaki fark
2. dl¢tim ile 3 Slglim arasindaki fark

Sekil 4.8. Biitiin gruplarda 6l¢tim dénemleri arasindaki farklar bakimindan QRS
kompleksinin genlik degisimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli giiven sinirlari.

4.3.4. QRS Kompleksinin Siiresi

QRS kompleksinin siiresi i¢in 1. l¢iim ile 2. 6l¢lim arasindaki fark bakimindan
10 G’luk grup ile 20 G’luk grup arasinda istatistiksel olarak anlaml farklilik oldugu
bulunmusg (p=0.009), 2. 6l¢iim déneminde 10 G’luk grupta QRS kompleksinin siiresinde
azalma olmasina ragmen, 20 G’luk grupta artma olmugtur. Ancak 10 G’luk gruptaki
azalmanin ¢ok biiyiik olmasindan dolayr 10 G’luk manyetik alan uygulanmasinin 20
G’luk siddetten daha g¢ok etkili oldugu ve 10 G siddetinin 20 G’a gére QRS
kompleksinin siiresini azalttifn goriilmektedir. 1. ol¢iim ile 2. 6lgiim arasindaki fark
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bakimindan 10 G’luk grup ile 30 G’luk grup arasinda da istatistiksel olarak anlamli
farklilik bulunmus (p=0.008) olup, 2. &lgiim déneminde 10 G’luk grupta QRS
kompleksinin siiresinde azalma, 30 G’luk grupta artma gériilmektedir. Ancak 10 G’luk
gruptaki azalmanin ¢ok biiyilk olmasindan dolay1 10 G’luk manyetik alan
uygulanmasimin 30 G’luk siddetten daha gok etkili oldugu ve 10 G siddetinin 30 G’a
gore QRS kompleksinin stiresini azalttig1 bulunmustur.

QRS kompleksinin stiresinde, 1. 6lgiim ile 3. l¢iim arasindaki fark bakimindan
kontrol grubu ile 10 G’luk grup arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik oldugu
saptanmistir (p=0.006). Kontrol grubunda 3. &lgiim -déneminde QRS kompleksinin
siiresinde artig olmasina kargilik 10 G’luk grupta azalma olmugtur ve 10 G’luk gruptaki
azalma miktarin gok biiylik olmasindan dolay1 10 G’luk manyetik alan uygulamasi
kontrol grubuna gére QRS kompleksinin siiresini istatistiksel agidan :anlaml olarak
azaltmigtir. 1. 6lgtim ile 3. 6l¢lim arasindaki fark bakimindan 10 G ile 30 G’luk gruplar
arasinda da istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmus olup (p=0.010), 3. &l¢iim
déneminde 10 G’luk grupta QRS kompleksinin siiresinde azalma ve 30 G’luk grupta ise
artma olmugtur. Fakat 10 G’luk gruptaki azalma miktarinin 30 G’luk manyetik alan
uygulamas1 sonucu olusan artigtan istatistiksel olarak anlamlhi bir sekilde fazla
olmasindan dolay:, 10 G’luk manyetik alan uygulamasi 30 G’luk alana gére QRS
kompleksi stiresinin azalmasina neden olmugtur.

2. 8lgtim ile 3. 6l¢lim arasindaki fark bakimindan ise kontrol grubu ile 20 G’luk
grup arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliik oldugu goriilmiigtir (p=0.001).
Kontrol grubunda 3. 6lglimde QRS kompleksinin siiresinde artig, 20 G’luk grupta da
azalma goriilmiigtiir. Ancak 20 G’luk manyetik alan uygulanmasi kontrol grubuna gore
QRS kompleksinin stiresini azaltmigtir. Kontrol grubu ile 30 G’luk grup arasinda da 2.
olgtim ile 3. &lgiim arasindaki fark bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
saptanmigtir (p=0.048). 3. &l¢lim doneminde QRS kompleksinin stiresi kontrol
grubunda yliksek olmasina ragmen 30 G’luk grupta diisiiktiir. 30 G siddetinde manyetik
alan uygulanmasi sonucunda kontrol grubuna gére QRS kompleksi siiresinin azaldig
gorilmiigtiir (Sekil 4.9).
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Kontrol 10 G 20 G 30 G

s |, Olgtim ile 2. 8l¢lim arasindaki fark
w1, Ol¢lim ile 3.6]¢lim arasindaki fark
2. Olciim ile 3 8lgim arasindaki fark
Sekil 4.9. Biitiin gruplarda dlglim donemleri arasindaki farklar bakimindan QRS

kompleksinin stire degisimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli giiven sinirlari.

4.3.5. T Dalgas1 Genlik

T dalgasinin genligi i¢in 1. Slglim ile 2. Olgiim arasindaki fark bakimindan
kontrol grubu ile 30 G’luk grup arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmug olup
(p=0.028), 2. sl¢timde kontrol grubunda T dalgas: genliginde azalma ve 30 G’luk grupta
ise artma olmustur. Ancak 30 G’luk gruptaki artig miktar1 yiiksek oldugu igin 30 G
siddetinde manyetik alan uygulanmas:1 kontrol grubuna gére T dalgasinin genligini
arttrmugtir. 1. Slglim ile 2. dlgiim arasindaki fark bakimindan 20 G’luk grup ile 30
G’luk grup arasinda da istatistiksel olarak anlamh fark saptanmig (p=0.041), 2. 6l¢iimde
20 G’luk grupta T dalgas1 genliginde azalma olmasina karsilik 30 G’luk grupta ise
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artma olmugtur. 30 G’luk gruptaki artiy miktarinin daha fazla olmasindan dolay1 30
G’luk manyetik alan uygulanmasi 20 G siddetine gére T dalgas: genligini arttirmigtir
(Sekil 4.10).

1. 6iglim ile 3. olglim arasindaki fark bakimindan gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlaml bir farklilik olmadig: ve biitlin gruplardaki degisimlerin benzer oldugu
goriilmigtiir (p=0.124).

2. 8lgiim ile 3. Sl¢iim arasindaki fark bakimindan da gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik olmadig1 ve biitiin gruplardaki degisimlerin benzer oldugu
goriilmiistiir (p=0.808). Sonug olarak ilk 3 giin boyunca 30 G’luk manyetik alan
uygulanmas1 T dalgasi genligini arttirmigtir. Ancak 7 giinliik uygulamada bu artig
ortadan kalkmug ve hi¢ bir grupta T dalgasmin genliginde manyetik alamin etkisi

gbzlenmemigtir.
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T dalgasimin genligine ait Slglimler arasindaki farklar

Kontrol 10G 20 G 30 G

wmmmmm |, $lctim ile 2, 8l¢lim arasindaki fark
s |, §lglim ile 3.61¢lim arasindaki fark
— 2. 8l¢tim ile 3 8lglim arasindaki fark
Sekil 4.10. Biitiin gruplarda Slglim donemleri arasindaki farklar bakimindan T

dalgas1 genlik degigimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli gliven sinirlar.



4.3.6. T Dalgasmm Siiresi

T dalgasinin siiresi igin 1. 6lglim ile 2. dl¢tim arasindaki farklar bakimindan
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamh bir fark bulunamamis (p=0.631), yani
gruplardaki degisimlerin benzer oldugu saptanmigtir. 1. l¢tim ile 3. Slglim arasindaki
farklar bakimindan da istatistiksel olarak anlamh bir fark olmadig (p=0.727), yani
biitiin gruplarda aym oranda degigimler oldugu gézlenmistir. T dalgasinin siiresi igin 2.
olgiim ile 3. 6l¢iim arasindaki farklar bakimindan da gruplar arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir fark olmadig1 (p=0.984), yani biitiin gruplardaki degisimlerin benzer oldugu
bulunmugtur (Sekil 4.7). Biitiin 6l¢im donemleri arasindaki farklar bakimindan,
uygulanan manyetik alan giddetlerinin T dalgas1 siiresinde hi¢ bir degisiklik
olusturmadig: saptanmgtir (Sekil 4.11).

20
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T dalgasi sliresine ait Slglimler arasindaki farklar
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-20

Kontrol 10G 20G 30G

wem |, $lciim ile 2. 6lglim arasindaki fark
e ], $lglim ile 3.581¢lim arasindaki fark
W—— 2. Bl¢iim ile 3 dlglim arasmdaki fark

Sekil 4.11. Biitiin gruplarda ol¢lim donemleri arasindaki farklar bakimindan T
dalgas1 slire degisimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli giiven smnirlar.
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4.3.7. Kalp Atim Sayisi

Siganlardaki kalp atim sayis: i¢in 1. 6lglim ile 2. 6lglim arasindaki farklar
bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig: (p=0.310), yani gruplardaki
degisimlerin benzer oldufu bulunmugtur. 1. Slglim ile 3. Ol¢lim arasindaki farklar
bakimindan da istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig: (p=0.220), yani biitiin
gruplarda aym oranda degisimler oldugu gbzlenmistir. P dalgasimn genlifi igin 2.
6l¢tim ile 3. 6l¢iim arasindaki farklar bakimindan da gruplar arasinda istatistiksel olarak
anlamh bir fark olmadig (p=0.092), yani biitlin gruplardaki degisimlerin benzer oldugu
saptanmugtir (Sekil 4.12).
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s |, §lgiim ile 2. 8l¢tim arasindaki fark
mmmmuea | §lolim ile 3.61¢lim arasndaki fark
a2, 8lglim ile 3 Slglim arasmdaki fark

Sekil 4.12. Biitiin gruplarda 6l¢iim doénemleri arasindaki farklar agisindan kalp
atim say1s1 degisimlerine ait ortalama ve %95 ihtimalli gliven simrlar1.



5. TARTISMA

Hasar g6rmiis sinir dokusunun rejenerasyonu lizerine DC veya AC manyetik
alanlarin etkileri konusunda yapilan galigmalarda, manyetik alana maruziyetin sinir
rejenerasyonunu stimiile ettigi belirtilmistir (4,5,7,49,64). Bununla birlikte periferal
sinirlerde ¢ok fazla ¢aliyma yapilmamigtir. Manyetik alanlarin sigan agirliklan iizerine
etkileri konusunda yapilan ¢aligmalarda da birbiri ile g¢eligkili sonuglar ileri
siirlilmektedir (9,12). Ayrica kalp tizerine elektromanyetik alanlarin etkili oldugu bazi
makalelerde belirtilmesine ragmen bu konuda da yapilmig ¢ok fazla g¢alisma
bulunmamaktadir.

Caligmamizda, giinllk yasamda maruz kalinan sehir sebeke frekansinda,
siniizoidal, degisik siddetlerdeki manyetik alanlarin sigan agirtiklar, sinir rejenerasyonu
ve kalbin elektriksel aktivitesi tizerine etkilerini aragtirdik.

Hiicre membran potansiyelindeki degisiklikler aksiyon potansiyeli olarak
isimlendirilmekte olup; BKAP, senkronize olarak aktive olmus kas liflerinin toplam
aktivitesini yansitmaktadir. Aksiyon potansiyeli parametrelerinden genlik, area, toplam
slire ve iletim hizt membran Na” ve K transportu hakkinda bilgi saglamaktadir. Ayrica
genlik ve area aktive edilmis sinir liflerinin sayisim saptamak i¢in kullanilabilir (65).
Boylece BKAP, stimulus tarafindan aktive edilen kas liflerinin fizyolojik bir géstergesi
olarak kabul edilebilir.

Caligmamizda degisik siddetlerdeki manyetik alan uygulanmasnin BKAP
parametrelerinden sadece toplam siire iizerinde etkili oldugunu, genlik, area ve iletim
hiz1 tizerinde ise herhangi bir etki olugturmadigini bulduk.

Bu ¢aligmada siyatik sinir hasarin1 izleyen ilk 3 giinliik dSnemde manyetik alan
uygulanmasinin kontrolle deney gruplar arasinda sigan agirliklart bakimindan hig bir
farkhilik olusturmadigi, ancak 7 giin boyunca 30 G’luk manyetik aian uygulanmasinin
sigan agirliklarini azalttigi bulunmugtur. Ancak bu etkinin mekanizmas: hakkinda bir
bilgi bulunmamaktadir,

Sigan agirhify lizerine kisa siireli elektromanyetik alan maruziyetinin etkisi ile
ilgili bir galigmada 0,1 mT ve 60 Hz frekansinda pulslu alan kullanilmig. Manyetik alan
21 giin boyunca, glinde 4’cr saat yash ve geng erkek siganlara ayrica disi siganlara
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uygulanmig. Sonuglar biitlin gruplarda 6nce kilo kayb: oldugunu fakat deney sonuna
kadar, baglangigtaki strese bagh kilo kaybi ortadan kalkip, kiloda artig olmasina ragmen
bu degisimler deney ve kontrol gruplarinda farkli olmustur. Bu farkhligin kontrol
grubuna gbre deney gruplarinda kilo kayb: seklinde oldugu gosterilmistir Geng sigan
agirliklarinda pulslu elektromanyetik alana maruz kalma sonucunda istatistiksel olarak
% 2 oraninda azalma bulﬁnmustur. Kontrole gore disi siganlarda agirlik kaybinin erkek
sicanlardan daha fazla oldugu gozlenmis ve disi siganlarda agirlik kayb1 % 4 oraninda
bulunmugtur. PEMF maruziyeti, gen¢ siganlarda deney baslangicinda goriilen strese
bagh kilo kaybini iyilestirme yetenegini engellemistir. Yash siganlarin agirhig geng
kontrol siganlara gore deney sonunda daha yavas diizelmistir (12). Bu ¢alismadaki
agirlik degisimlerinin farkli olmasi1 yas veya cinsiyete, beslenme aligkanligi ya da
metabolizma hizlarmin farkliliina bagl olabilir. Fakat bizim galismamizda aymi cins ve
yasta siganlar kullanildig1 igin bdyle bir durum olast degildir. Ayrica yukarida belirtilen
¢alismada bizim galiymamizdan farkhi manyetik alan siddeti pulslu olarak ve daha uzun
bir stire uygulanmugtir.

Siganlarda yapilan bir bagka g¢aligmada, 2 y1l boyunca giinde 18.5 saat 60 Hz
frekansinda 0.02, 2 ve 10 G siddetinde manyetik alana maruz birakilan disi ve erkek
deney hayvanlarmin viicut agirliklarinin kontrol grubuna benzer oldugu bildirilmistir.
Ayni kogullarda farelerde yapilan ¢aligmada da disi ve erkek deney hayvanlarinin viicut
agirliklarinin kontrol grubuna benzer oldugu bulunmustur (66).

Statik manyetik alanin periferik sinir rejenerasyonu {izerine etkilerinin
aragtinldig1 calismada transekte edilen siyatik sinirlere 1 T siddetinde manyetik alan 4
hafta boyunca glinde 12 saat uygulanmstir. Bu uygulama déneminin sonunda periferik
sinir rejenerasyonu Uzerine 1 T siddetinin hi¢ bir etkisinin olmadif1 saptanmistir.
Miyelinli akson miktarinin analizi yapildifinda da istatistiksel olarak anlamli farklihk
olmadif goritmistiir (12). Daha uzun stireli ve daha yiiksek siddette manyetik alan
kullanilmasina ragmen, sinir rejenerasyonu iizerine hig bir etkisi olmamas agisindan bu
caligma bizim galigmamiz ile benzerlik tagimaktadir.

Pulslu elektromanyetik alanlarin sigan siyatik sinir rejenerasyonu {izerine
etkilerinin arastirtldidy bir bagka ¢alismada 0,3 mT (3 G) ve 2 Hz frekansinda PEMF
kullamlmigtir. 3-6 giin boyunca glinde 4 saatlik bir uygulamanin, rejenerasyonu % 22

oraninda arttirdify ve giinde 1-10 saat siiresince maruziyetlerin sinir rejenerasyonunun
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uyarilmasinda esit oranda etkili olduBu saptanmstir. Aym1 g¢ahigmada bir bagka grup
sigan, sinir hasarindan 6nce 7 glin boyunca giinde 4 saat PEMF’e maruz birakilmig
hasardan 3 gilin sonra PEMF’e maruz birakilmadan izlenmislerdir. Bu grupta
.rejenerasyonun Snemli bir sekilde arttif1 gézlenmis 've bu 8n maruziyetin kosullanma
etkisi ‘ileri stiriilereck PEMF’in rejenerasyonu dolayli-olarak etkiledigi bildirilmigtir (5).
Diger bir ¢aligmada ise pulslu elektromanyetik alanin intakt sinirler iizerine morfolojik
etkileri olmadig bulunmugtur (67).

Kanje ve ark. tarafindan bu konuda yapilan bir -bagka galigmada 300 pT
siddetinde pulslu elektromanyetik alana maruz kalan vsiganlarda rejenerasyon
-mesafesinin artti1 gozlenmistir. Bu artig yaklagik % 20 civarindadir (31).

Bir bagka galigmaya gore siganlar 0.3-1.2 T arasinda degisen elektromanyetik
alana 15, 30 ve 60 s maruz birakilip, maruziyetten -6nce: ve -sonra kuyruk ‘sinirinde
BKAP’leri kaydedilmistir. 15, 30 ve 60 s’lik maruziyetler &ncesinde ve sonrasinda elde
edilen BKAP’ler karsilagtinldiginda, 0-1.2 T arasindaki degerlerde 30 ve 60 s igin
Onemli farkliliklar olduu fakat 15 s maruziyette ise fark olmadi1 gdzlenmigtir.
Boylece yapilan ¢alisma sonucunda 0.5 T’dan daha biiyiik ve 30 s’den daha uzun siireli
manyetik alana maruziyette Snemli degisiklikler olabilecegi ve sinir uyarilabilirliliginde
ve iletiminde artigin 6nemli oldugu bulunmugtur. Bu bulgular manyetik alan etkilerinin
doza bagl olabilecegini ve 1.2, 1, 0.9, 0.8 ve 0.6 T siddetlerine 30 s’den daha fazla
maruziyetin giiclii etkiler olusturdugunu gdstermistir. Bu sonug, statik manyetik alanin
membran Uizerinde bulunan anizotropik molekiillerde rotasyona sebep olabilecegi ve
bdylece membran uyarilabilirligini degistirebilecegi seklinde yorumlanmustir. Ayrica
manyetik alanlarin etkilerinin dozla iligkili oldugu, dozun ise hem manyetik maruziyet
stiresini hem de yogunlugunu igerdigi bildirilmistir (11).

Kolosova ve ark.’min diisiik siddetli elektromanyetik radyasyon etkisini
aragtirdiklan ¢aligmalarinda siganlarin transekte edilen siyatik sinirleri zedelendikten
sonra 54 GHz ve 4 mW/cm? siddetindeki bir manyetik alana maruz birakilmistir.
Yapilan aksiyon potansiyeli dl¢limil ile parametreler belirlenmis uygulamadan 7 giin
sonra rejenerasyon mesafesi 6l¢iilmiis ve kontrol grubuna kargilik manyetik alana maruz
kalanlarda diizelmeye egilim oldugu goriilmiistiir. Ancak deney grubu ile kontrol grubu
arasindaki Sl¢tim farkliliklar: istatistiksel olarak farkli bulunmamugtir. 20 giin siiresince

manyetik alana maruz kalanlarda yapilan &lgiimlerde rejenerasyon mesafesinde
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istatistiksel olarak anlamli bir artis saptanmugtir. Sutur bdlgesindeki femoral derinin
MWR’ye maruz birakilmasi sinir liflerinin rejenerasyonunu hizlandirdig1 bulunmustur.
20. gilindeki son uygulamada kontrol hayvanlariyla deney hayvanlarindaki rejenerasyon
mesafeleri . karsilagtinldifinda maruz kalanlardaki ‘rejenerasyonda % 32’lik artig
gozlenmigtir. Ayrica maruz kalan hayvanlarda iletim hizi % 26 artmigtir. Bu galismada
‘MWR ’nin dokular {izerine etkilerinin frekans veya siddete baglh oldugu belirtilmektedir
(49).

Manyetik alanin iletim hizina iligkin etkilerinin .gok farkli sonuglar igerdigi
yukarida verilen g¢aligmalarda bildirilmistir. Bu konunun netlik kazanmasi ek ¢aligmalar
gerektirmektedir.

Caligmamizda tablo 4.2°de goriildiigii gibi farkh siddetlerde uygulanan manyetik
alanlarin hem 3 giinliik maruziyet déneminde hem:de 7. glinliikk uygulama sonunda
BKAP genliginde kontrole gore istatistiksel olarak.hi¢ bir-degisiklik olugturmadif
bulunmugtur. Ancak ‘tablo incelendifinde 20 ve 30 G -siddetinde manyetik alan
uygulanan gruplarda 2. 6lglime gore 3. Sl¢iimde genlikte ortalamalar agisindan bir artig
goriilmekte olup bu artigin istatistiksel olarak anlamli olmadigi bulunmustur.

54 GHz ve 4 mW/cm’ siddetindeki bir manyetik ‘alana maruz ‘birakilan
siganlarda genlik agisindan deney grubunda kontrol grubuna gore anlamli bir fark
bulunmamigtir (49). Cordeiro ve ark.’nin yaptig1 ¢alismada da 1 T siddetinde uygulanan
man);etik alanin BKAP genliginde istatistiksel olarak anlamli farklilik olusturmadigi
bulunmustur (9). BKAP genliginde istatistiksel olarak anlamli farklilik olugsmamasi
bakimindan her iki ¢aligma da bizim ¢alismamizi desteklemektedir.

Statik manyetik alanin sigan kuyrugu sinir fonksiyonu {izerine etkisinin
aragtirildig bir bagka g¢aligmada kuyruk sinirinin 30 s’den daha uzun siire ve 0.5 T’den
biiylik yogunluklu bir manyetik alana maruz birakilmas: sonucu submaksimal olarak
uyarilmis BKAP genligindeki degisimlerin énemli bir gekilde arttig1 ifade edilmistir.
Caligmada manyetik alan uygulanan sinir liflerinde gozlenen rejenerasyonun Ca* iyon
degisimleri sonucu olabilecegi rapor edilmigtir (11). Bu ¢aligmada bizim ¢aligmamiza
gore ¢ok daha yiiksek siddette bir manyetik alan kullamildiindan dolay: genlikte artma
bulunmusg olabilir.

Calismamizda BKAP siiresine iligkin analizler, 10 G’luk manyetik alan
siddetinin 3 giin boyunca uygulanmasinin kontrol grubuna gore toplam siireyi
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arttirdifin1 gstermistir. Aym zamanda 10 G’luk manyetik alan siddeti 20 ve 30 G
siddetlerine gdre de toplam siireyi arttirmistir. 20 G siddetinin de 30 G’a gore toplam
slireyi arttirdig1 sOylenebilir. Bu sonuglar uygulanan manyetik alan giddeti arttikga
BKAP siiresinin azaldigim g6stermektedir. BKAP stiresinde gorillen artis ise tiim Na®
kanallarinin agik olmadigizi ve Na® Kkanallarimin ag1lma-kapanma - kinetiklerinin
yavaglamig oldugunu disiindiirmektedir. 7 giinliik uygulama sonunda ise 20 G
siddetinde .manyetik ' alan uygulanmasinin kontrole goére toplam siireyi daha fazla
azalttig1 bulunmugtur. Toplam siirenin azalmas: daha fazla sayida Na* kanhnin agilmas:
ve Na' Kkanallanmin agilma-kapanma kinetiklerinin hizlanmis -olabilecegini
diigtindiirmektedir.

Yukarida belirttigimiz 54 GHz ve 4 mW/cm® siddetinde manyetik alan
uygulanan g¢alijmada maruz birakilan siganlarda toplam siire ‘agisindan. da deney
grubunda kontrol grubuna gére anlaml: bir fark bulunmamaigtir (49).

Calismamiz sonucunda elde ettigimiz veriler degisik siddetlerde manyetik alanin
3 veya 7 ginliik uygulanmasinin kontrole gore area iizerine herhangi bir etki
yapmadigini géstermigtir.

:Orgel ve .ark.’1.tarafindan 1984 yilinda yapilan bir.galigmada 15 Hz pulslu
elektromanyetik alan uygulanan kedilerden kayitlanan BKAP areasinin kontrole gore
istatistiksel olarak anlamh bir fark olusturmadi$i bulunmugtur (68).

Degisik siddette manyetik alanlarin kalbin elektriksel aktivitesi {izerine etkilerini
incelemek amaciyla kaydedilen EKG verileri, 20 G siddetindeki manyetik alanin 3 giin
boyunca uygulanmasinin QRS kompleksinin genligini diger deney gruplarina oranla
daha fazla arttirdifini gostermistir. 7 giinlitkk uygulama sonunda ise gruplar arasinda
istatistiksel olarak farklilik olmadig1 goézlenmistir. Bu sonuca gére QRS kompleksinin
genliginde sadece 3 giinliik uygulama sonucunda degisiklikler olustugu sdylenebilir ve
QRS kompleksinin genliginin artmasi ventrikiillerde depolarizasyon genliginin artmasi
anlamina gelir. Depolarizasyonun artmasi ise membrandaki agik Na* iyon kanallarinin
sayisinda bir artis oldugunu diisiindiirmektedir.

3 giinltik uygulama sonucunda 10 G sgiddetinin diger dozlara gére QRS
kompleksinin siiresini daha etkin bir oranda azalttig goriilmektedir. 7 giinliik uygulama
sonucunda ise 10 G’luk manyetik alan uygulamast kontrol grubuna gére QRS
kompleksinin stiresini istatistiksel agidan anlaml olarak azaltmistir. QRS kompleksinin
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sliresinin azalmasi1 ventrikill depolarizasyonunun sliresinin azalmasi, anlamina
gelmektedir.

30 G siddetinde manyetik alanin 3 giinlitk uygulanmasi kontrol grubuna gére T
dalgasinin genligini arttirmistir. - Ventrikiillerin .repolarizasyonu T -dalgasidir ve T
‘dalgasinin genliginin artmasi ise ventrikiil repolarizasyonun voltajinin artmasi anlamina
gelir. 7.glinliikk uygulama déneminin sonunda T dalgas1 genliginde ise gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olmamistir. Degisimler sadece .3 giinliikk uygulama
sonucunda ortaya ¢ikmustir.

T dalgasmin sliresi igin 3 veya 7 giinlilk uygulama  sonuglarina gore biitiin
gruplarda degisimlerin benzer oldugu ve uygulanan manyetik alan siddetlerinin bu
parametre lizerine hig bir etkisinin olmadif1 gériilmiigtiir.

-Siganlarda kalp atim sayist igin de 3 veya 7 giinliikk uygulama sonuglarina gore
uygulanan manyetik alan siddetlerinin bu parametre {izerine hi¢ bir etkisinin olmadi1
ve blitlin gruplardaki degisimlerin benzer olduBu goriilmiistiir.

Bir galiymada 2 T siddetinde sabit manyetik - alan uygulanan siganlarin
EKG’lerindeki T dalgasi genliklerinin % 408 oraninda artt1§1 bulunmustur. P dalgas: ve
QRS kompleksinde, kalp .hizi ve solunum sayisinda .ise hi¢ bir . degigiklik
gozlenmemigtir. T dalgas: genlifinin en diisiik 0.3 T siddetinde degisim gosterdigi
bulunmugtur. Sabit manyetik alanda aortik kan akisi tarafindan olusan elektriksel
potansiyelin T dalgasi genligini arttirdif1 belirtilmektedir (69).

Bir grup goniillii ile yapilan bir ¢alismada ise 50 Hz. Frekansli, 280 mG
siddetinde manyetik alanin kalp hiz1 {izerine etkileri aragtirilmis ve kalp hizinda kiigiik
fakat % 2 oraninda 6nemli bir azalma oldugu goriilmistiir. Elektrik ig¢ilerinde ve
goniillii kisilerde yapilan baz1 galigmalarda elektromanyetik alan maruziyeti sonucunda
kalp hizinin azald1g;, baz1 ¢galigmalarda ise hig bir etkinin olmadig bildirilmektedir (70).

1.5 T siddetinde akut olarak homojen sabit manyetik alan uygulanan disi
yetiskin maymunlarda EKG ve arter i¢indeki kanin basinci lgiilmiis, 1 tesladan biiyiik
siddetlerde T dalgas: genliginde azalma oldugu gézlenmistir (71).

Sabit manyetik alanin 0.5, 1 ve 1.5 T siddetlerinin hayvanlar ve goniillii kisilerde
uygulandig1 calismada sadece QRS kompleksinde degisim oldugu goriilmiigtiir, T
dalgasinin kismi artmasi veya azalmasi hastanin pozisyonundan kaynaklanmakta olup

EKG’deki degisimlerin reversible (uygulamadan sonra eski haline dénebilen) oldugu ve
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ritim degisimlerinin olmadig gbzlenmistir. 4 T giddetinde sabit manyetik alanin insan
EKG’si {izerine kalici bir etkisi olmadi bulunmustur (72).
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6. SONUC

Calisgmamizda glinliik maruz kalinan manyetik alan giddetleri kullanarak, hasar
olugturulmus sigan siyatik sinirlerinde bu dozlardaki manyetik alanin sinir
rejenerasyonu iizerine etkileri ve ayrica bu dozlardaki manyetik alanin kalbin elektriksel
aktivitesinde ve sigan agirliginda meydana getirebilecegi degisiklikler incelenmistir. Bu
amagla BKAP ve EKG kayd:1 olmak {izere elektrofizyolojik ySntemler kullanitmgtir,

Sonug olarak galigmamizda uygulanan degisik siddetlerdeki manyetik-alanlardan
sadece 30 G’luk siddetin 7 glinlilk uygulanmasinin sigan agirliklarini  azalttif
bulunmugtur. Uyguladigimiz siddetlerden 10 G’luk siddetin 3 giinlilk uygulanmasi
BKAP parametrelerinden sadece toplam slireyi arttirdifi . ve -manyetik -alan giddeti
arttikca BKAP siiresinde azalma oldugu goriilmiistiir. 7 giinliik uygulama sonunda ise
20 G’luk manyetik alan BKAP siiresini azaltmistir. Diger BKAP. parametrelerinden
genlik, area ve iletim hiz1 {izerinde ise herhangi bir etki olusturmadigi bulunmustur.
Sonug olarak bu galigmada kullanilan siddet ve frekanstaki manyetik alanlarin sinir
iletimi ve uyanlabilirli§i {iizerine etkisi olmadig: dolayisiyla - periferik sinir
rejenerasyonunu etkilemedigi bulunmusgtur.

QRS genliginde sadece 20 G’luk manyetik alanin 3 giin uygulanmasi sonucu
artts oldugu goriilmugtiir. QRS kompleksinin stiresi i¢in ise 10 G’luk manyetik alan
siddetinin, 7 giinlilk uygulanmasinin QRS kompleksinin sliresinde azalmaya neden
oldugu bulunmugtur. QRS kompleksinin siiresindeki azalma kalp atim sayisindaki
artigla iligkilidir fakat sicanlarda kalp atim sayilarinda bir artis olmasina ragmen bu
artisin anlamli olmadif1 gézlenmistir. Bu sonu¢ 50 Hz frekansindaki 10, 20 ve 30 G
siddetlerinin kalbin elektriksel aktivitesi {izerinde etkili olmadigin1 géstermektedir.

Bu ¢alismanin 10, 20 ve 30 G’luk siddetler kullanilarak daha uzun maruziyet
slireleri i¢in tekrarlanmas: diigtiniilmektedir.

Manyetik alanlarin biyolojik sistemler tizerine etkileriyle ilgili geligkili sonuglar

icin daha ileri aragtirmalara gereksinim vardr.
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