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OZET

Agir Metal Maruziyetinin Saghk Etkilerinin Degerlendirilmesi: Seramik

Sektorii Ornegi

Seramikler ve seramik malzemeler endiistride sofra ve siis esyasi iiretiminde,
ingaat sektoriinde, elektrik, elektronik, optik ve manyetik uygulamalarda, biyoseramik
olarak kal¢a ve diz implantlar ile gozliik iiretiminde ve dental kaplama malzemesi
tiretiminde siklikla kullanilir. Seramik sektoriinde agir metal maruziyeti daha ¢ok
hammadde ve sirlama islemi kaynaklidir. Tez kapsaminda 560 seramik calisaninin
hasta kayit verilerinin retrospektif incelemesine dayanan bu arastirmada, kursun,
mangan, kadmiyum, kobalt, ¢inko ve bakirin tam kan parametrelerinden HGB, HCT,
PDW ile Parathormon, T3, T4 ve TSH parametrelerine olan etkisi incelenmistir. Buna
gore ortalama bakir serum 96,743+15,8704 ug/dL; medyan kadmiyum idrar 0,02 (0,0-
2,80) pg/dL; mangan idrar 0,60 (0,001-15,80) pg/dL; kobalt idrar 0,60 (0,01-6,70)
ug/dL; mangan serum 8,70 (0,40-42,0) pg/dL; kadmiyum serum 0,60 (0,01-5,20)
ug/dL; Kursun serum 1,60 (0,08-19,10) pg/dL; ¢inko serum 94,50 (0,75-149,0)
ug/dL'dir. Calisanlarin hematokrit degeri ile serum bakir (r=-0,180), kadmiyum (r=-
0,184) ve ¢inko (r=-0,133) diizeyleri arasinda istatistiksel anlamlilikta negatif yonli
zayif bir iligki tespit edilmistir (p<0,05).

Anahtar Kelimeler: Agir Metal Maruziyeti, Bakir, Cinko, Kadmiyum,
Kobalt, Kursun, Mangan, Seramik Sektorii.



ABSTRACT

Evaluation of Health Effect of Heavy Metal Exposure: A Case of Ceramic

Industry

In industry, ceramics and ceramic materials tableware and ornaments,
construction industry, electrical, electronic, optical and magnetic applications,
bioceramics as hip and knee implants, glasses production and production of dental
veneering material are often used. The source of heavy metal exposure in seramic
industry are raw material and glazing process.The aim of this research is revealed the
correlation between lead, manganese, cadmium, cobalt, zinc and HCT, HGB, PDW,
Parathormone, T3, T4, TSH parameters of 560 ceramic workers. According to the
research, average serum copper is 96,743+15,8704 ug/dL; median urinary cadmiumis
0,02 (0,0-2,80) ug/dL; urinary manganeseis 0,60 (0,001-15,80) ug/dL; urinary cobaltis
0,60 (0,01-6,70) ug/dL; serum manganeseis 8,70 (0,40-42,0) pg/dL; serum cadmium
is 0,60 (0,01-5,20) pg/dL; serum lead is 1,60 (0,08-19,10) pg/dL; serum zincis 94,50
(0,75-149,0) ng/dL. It was determined significantly weak negative correlation between
serum copper level (r=-0,180), cadmium level (r=-0,184), zinc level (r=-0,133) and

HCT parameters.

Key Words: Cadmium, Ceramic Industry, Cobalt, Copper, Heavy Metal
Exposure, Lead, Manganese, Zinc.
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1. GIRIS

1950’li yillarda iiretime baglayan iilkemizin en eski imalat sektdrlerinden biri
olan Tirk seramik sektorii, hem kapasite hem de teknik altyapi bakimindan hizla

gelismeye devam etmektedir.

Seramikler farkli hammadde igerikleri sayesinde pek c¢ok endiistride yaygin
kullanim alanlari mevcuttur (1). Sektor ihtiyacina gore seramik iiretimi geleneksel ve
gelismis olmak {izere ikiye ayrilmaktadir. Geleneksel seramik uygulamalarinda sofra
ve siis esya iiretiminde ve insaat sektoriinde (refrakter harg ve tugla, teknik seramikler
vb) yaygin olarak kullanim alan1 mevcuttur (2). Bu yontem ilave teknoloji ve maliyet

gerektirmeyen uygulamalar1 igermektedir.

Gelismis seramik uygulamalari ise elektrik, elektronik, optik ve manyetik
alaninda siklikla kullanilir. Geligmis iiretim teknikleri gerektiren bu yontemde 6zel
kimyasal reaksiyon siiregleri ile seramigin belirli saflik dereceleri liretime dahil edilir.
Endiistride seramik malzemeler kapasitor, sicaklik sensorleri, osilator, kondansatér,
pompa, sonar, mikrofon vb tiretiminde kullanilir. Ayrica manyetik seramikler de anten
ve indiiktor tiretiminde; biyoseramikler ise gozliik, kalca ve diz implantlar1 tiretiminde

ve dental kaplama malzemesi olarak kullanilmaktadir (1,3).

Tiirk Seramik Sektorii, yaklagik 2 milyar Amerikan dolart islem hacmi ve
yaklasik 1 milyar Amerikan dolari ihracati ile Tiirkiye’nin 6nemli endiistrileri arasinda
yer almaktadir. Seramik sektorii Tiirkiye ekonomisinde, 26 bin dogrudan, 220 bin

dolayli istihdam saglamaktadir(4,5).

Calisanlarin sagliginin korunmasi, kazalarin 6nlenmesi, is sagligi ve giivenligi
kiiltiiriiniin ~ yerlestirilmesi i sagligt ve giivenligi kavraminin O6nemli bir

unsurudur.6331 sayihh Is Saghg ve Giivenligi Kanunu, ¢alisanlarin saglik ve

1



giivenliklerinin korunarak insan onuruna yakisir ¢aligma sartlarinin olusturulmasini ve

bu kapsamda igyerlerinde dnleyici yaklagimlar: 6n plana ¢ikarmayir amaglamaktadir.

Sektorel teknoloji tabanli hizli degisimler, kullanici ve iireticilerin refahina
hizmet ederken, calisanlar agisindan yeni tehlikelerin ortaya g¢ikmasina neden
olmustur. Seramik imalat siireci pek ¢ok saglik ve giivenlik tehlikesi barindirmaktadir.
Sektordeki tiretim siireg ve teknolojilerindeki gesitlilik insan ve ¢evre sagligi agisindan

onemli saglik tehlikelerine neden olmaktadir (6).

Seramik imalat siirecindeki baslica saglik riskleri ergonomik riskler, fiziksel
riskler (makineler, el aletleri, araglar vb kaynakli), giiriltii, titresim, elektrik
tehlikeleri, kimyasal ajanlara maruziyet (silika, agir metal vb) olarak 6zetlenebilir.
Seramik sektoriinde yapilmis pek ¢ok ¢aligma sektorii silika maruziyeti 6zelinde ele
alinmaktadir. Ancak, seramik endiistrisinde kullanilan pek ¢ok hammadde agir metal

icermektedir (7).

Dogada bulunan agir metaller endiistriyel uygulama ve ¢esitliligin artis1 ile
birlikte ¢evresel kirletici olarak, ¢alisan, halk ve gevre sagligi agisindan tehlikeli hale
gelmektedir (8).

Bu tez calismasi ile seramik sektoriinde faaliyet gosteren isletmelerde calisan
iscilerin hangi tiir agir metallere maruz kaldiklarini ortaya koyarak bunlarin olasi

saglik etkilerinin degerlendirilmesi amaglanmaktadir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Seramik Sektorii

Seramik, terim anlami olarak ¢ogunlukla dogal olusumlu minerallerden 6zel
bir pisirme siireci yardimui ile elde edilen inorganik materyalleri ifade etmektedir (9).
Seramik malzemelerin yiiksek ergime noktalar1 ve yiiksek sicakliklarda boyutsal
acidan stabil olmalari, korozyon direncine sahip olmalar1 ve basinca karsi
dayanikliliklar1 nedeni ile pek ¢ok sektdrde kullanimi mevcuttur. Seramikler ayrica
diisiik saflik diizeyine sahip eser metallere yari iletkenlik &zelligi kazandirmasi
bakimindan da oldukca onemlidir. Bu direng 6zellikleri seramiklerim c¢ok yonlii

kullanimina olanak saglar (1).

Geleneksel seramik iiretim uygulamalar ile ¢omlekgilik, vitrifiye, mutfak-
sofra, fayans, refrakter vb seramik iirlinler iiretilirken; ileri endiistriyel uygulamalari
iceren gelismis seramik {retimi ferroelektrik, piezoelektrik, piezoseramik
uygulamalari (kursun zirkonat titanat, kursun titanat, baryum titanat vb) ile kapasitor,
kondansator, osilator, sensor, pompa, sonar, mikrofon, anten, indiiktér vb iiretimi
gerceklestirilmektedir. Ayrica, gelismis seramik {iretimi, tibbi uygulamalar olan
biyoseramikleri de icermektedir. Dental kaplama, gozliik, diz kal¢a implantlar1 da

biyoseramik tiretimi kapsamindadir (1,3).

Seramik {iretim siireci, ardisik birkag asamadan olusmaktadir. Bunlar,
hammaddenin hazirlanmasi, sekillendirme (kaliplama), yikama, sirlama, pisirme,
paketleme asamalaridir. Seramik iiretim siirecinin genel sematik gdsterimi asagida

verilmistir.



Enerji

elektrik enerjisi,
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h 4

Proses Atiksuyu

Sekil 2.1.1. Seramik Uretim Siireci(10 s. 44)

Seramik iiretiminin, cesitlerine gore insan ve g¢evreye pek cok etkisi
bulunmaktadir. Hava kirliligi, su kirliligi, insanda olusturdugu saglik etkileri iiretim

stirecine, kullanilan hammadde ve teknoloji ile baglantilidir.

- Hammadde hazirlanmasi: seramik iiretim slireci hammadde iceriginin
olusturulmasi ile baglar. Geleneksel olarak hammadde igeriklerini kil, kaolin,
feldispat, kuvars, karbonatlar ve iiriine gore degisiklik gosterebilecek minor
maddeler olusturmaktadir. Yiiksek kalitede hammadde igeriklerinin

olusturulmasinin hem maliyet hem de saglik etkileri mevcuttur. Kisa vadede



karlilig1 artiracak igerik, uzun vadede calisan ve c¢evre sagligini etkileyerek
dolayli maliyetleri artirabilecektir (11).

- Sekillendirme: Hammadde karisim islemini sekillendirme siireci takip eder. Bu
boliimde istenen nihai {riiniin geometrik sekline baglhidir. Seramik
sekillendirmede genel olarak kullanilan yontem presleme yontemidir.
Presleme yontemi nihai iiriine gore gesitlilik gostermektedir (vazo, karo vb
gore) (12).

- Kurutma: Sekillendirme isleminin ardindan, iirlin icerisindeki nem diizeyini
azaltmak amaci ile yapilan iglemdir. Sicakligina gore pek ¢cok kurutma siireci
mevcuttur  ancak  ¢ogunlukla  kurutma  100-200 °C  arasinda
gerceklestirilmektedir.

- Sirlama: Bu asamada nihai iiriinde hedeflenen estetik niteliklerin (siislemeler,
renk, parlaklik vb) tirline kazandirilmasi saglanir.

- Firinlama: Bu siireg, sekillendirme ve sirlamasi bitirilmis olan iirliniin 30-60
dakika gibi siireler ile en fazla 1000-2000 °C kapasiteli firinlarda
gerceklestirilmektedir. Ancak bazi vitrifiye {iirlinlerde boyama ve sirlama

islemi firinlama isleminden sonra da gergeklestirilebilmektedir (9, 10).

Seramik sektorii pek gok saglik ve giivenlik tehlikesi igeren Is Saghgi ve
Giivenligine Iliskin Isyeri Tehlike Siniflar1 Tebligine gore ¢ok tehlikeli sinifta yer alan
bir igskoludur.

Klasik seramik {iretim siirecinde yer alan islem adimlarinin gerceklestirme
stireclerinde kullanilan enerjiden, liretim siirecinde ortaya ¢ikan gaz emisyonlarina
kadar pek ¢ok unsur calisan ve gevre sagligi agisindan tehlike barindirmaktadir.
Seramik iiretim siireclerinde ortaya ¢ikabilecek zararin etki yollar1 genel olarak

asagidaki gibidir;

- Termal maruziyet (¢alisma ortaminda kurutma ve firinlama islemlerinde
kullanilan yiiksek sicakliktaki firmlarin ortama yaydigi radyant 1s1) (12),
- Su emisyonlar1 (atik sularda bulunan ¢6ziinmemis partikiiler madde, inorganik

maddeler ve agir metaller),



- COg agir metal gaz emisyonlari (seramik endiistrisi enerji yogun bir endiistri
olmasi yanma igleminin yiiksek sicakliklarda gergeklestirilmesi (800-2000°C)

emisyon miktarini etkiler) (10),

- Partikiiler madde/toz/gaz (silika, karbon oksit, azot oksit, kiikiirt oksit,

inorganik flor/klor bilesikleri, organik bilesikler ve agir metaller)

Partikiiler madde/toz/ gaz maruziyeti seramik sektoriinde saglik etkileri
bakimindan en Onemli maruziyetler arasindadir. Caligma ortaminda solunabilir
havadaki serbest silika ve agir metal konsantrasyonu ¢alisanlarin sagligini tehdit eden

onemli unsurlar arasindadir. (6,13)

2.2.  Agir Metal Maruziyeti ve Saghk Etkileri

Seramik sektoriinde ¢aliganlarin maruz kaldigi kursun, kadmiyum, mangan,
kobalt, ¢inko ve bakir gibi baz1 agir metallerin genel 6zellikleri, mesleksel ve ¢evresel

maruziyetlerine iligkin bilgiler ve genel saglik etkileri agagida verilmistir.

2.2.1. Kursun (Pb)

Insanlar tarafindan yaklastk 5000 yildir kullanilan kursun (Pb) periyodik
tablonun 4A periyodunda yer alan, yumusak, kolay sekillendirilebilen ve bu 6zelligi
sayesinde pek c¢ok endiistride kullanilan bir agir metaldir. Kursun elementinde

elektronlar zayif bag gosterdiginden diger metallere kiyasla elektrigi iyi iletmez (14).



N

Sekil 2.2.1. Kursun Elementi

Yogunlugu suyun yogunlugundan 11 kat; demirden 1,5 kat daha fazladir. Atom
numarasi 82 ve atom agirhigr 207,2 g/mol olan gri-mavi renkte bu elementin ergime
noktas1 327,46 °C ve kaynama noktast 1740 °C olmasina ragmen 550 °C'den sonra
buharlagarak havaya karigabilir (14, 15).

Giliniimiizde kursun ve bilesiklerinin oldukca genis bir yelpazede kullanim
alant bulunmaktadir. Boyacilik sektoriinde (kursun igerikli boyalar) ve seramik
sektoriinde (sirlama) siklikla  kullanilir.  Ayrica akaryakit performansinin
artirilmasinda ve motor korozyonunun engellenmesinde de kursun kullanilmaktadir
(16). Endiistriyel tiretimdeki pay1 ve yiiksek ekonomik degeri onu olduk¢a 6nemli bir
metal haline getirmistir. Orta Cag’dan giliniimiize kadar siklikla kullanilan kursun ve

bilesiklerinin gevresel ve mesleksel etkileri bulunmaktadir(17).



2.2.1.1.  Kursun Maruziyeti ve Saghk Etkileri

Kursun, bilinen en eski mesleksel ve cevresel toksik metallerden biridir ve
maruziyeti durumunda ¢ocuklarda ve eriskinlerde pek ¢ok saglik etkisi bulunur (18).
Kursuna, boyalar, ev tozu, toprak, icme suyu, gida vb pek ¢ok yoldan maruz
kaliabilir. Maruz kalinan kaynak, maruziyet siiresi ve yogunlugu saglik tizerindeki
etkilerinin siddetini de belirleyecektir. 2004 yilinda yapilan hastalik yiikii ¢alismasina
gore, Oliimle sonuglanan 143.000 hastaligin %0,6’smin kaynagi kursun maruziyeti

sonucu olusan hastaliklar olusturmaktadir (19).

Kursun maruziyetinin pek ¢ok ¢evresel kaynagi mevcuttur. Kursunun gevresel
ve mesleksel maruziyeti, maden ocaklarindan kursun ¢ikarilmasi ve iglenmesi, kursun
alasimlariin hazirlanmasi, kursun igeren boya, lastik ve plastik madde {iretimi, lechim
ve kaynak yapimi, akiimiilator liretim ve tamiri islerinde goriiliir. Bu islerin yiiriitiimii
sirasinda ortaya ¢ikan toz ve buharlar1 ¢cevresel ve mesleksel maruziyet kaynaklaridir.
Akiimiilator ve pil imalat1 ve tamir igleri ve geri doniisiimii ile matbaacilik sektorii de
kursun maruziyeti agisindan riskli sektorlerdir. Akaryakit tanklarmin temizlik ve
onarimu igleri ile trafikte ¢alisan polis ve yol is¢ileri de kursun maruziyeti agisindan
risk grubundaki ¢alisanlardir (20). Ayrica kursunla kontamine olmus gida maddeleri
sakatat organ tiiketimi, alkol, tiitiin tiiketimi, icme/kullanma sulari, kursunlu islem
uygulanmis mutfak gerecleri, kabuklu deniz hayvanlarinin tiiketimi vb durumlar

kursunun maruziyetindeki baslica kaynaklardir (21).

Birlesmis Milletler Yiyecek ve Tarum Organizasyonu Ve Gida Katki Maddeleri
Uzmanlar Komitesi, 2010 yilinda, yiyeceklerle viicuda alinan kursunun haftalik kabul
edilebilir diizeyinin 25 pg/kg olarak kabul etmistir. Ayn1 komite igme suyu ile viicuda
alinan kursunda kabul edilebilir diizeyi 10 pg/kg olarak kabul etmistir. Havadan
soluma yolu ile alman kursunda kabul edilebilir diizey ise yillik ortalama 0,5 pg/m?®
olarak kabul edilmistir(19). ABD’de Hastalik Kontrol Merkezi (CDC)’nin 2012 tarihli
raporunda, eriskinler i¢in kabul edilebilir en yiiksek kan kursun diizeyini 25 pg/dL
olarak; asemptomatik kursun zehirlenmesi olarak kabul ettigi kan kursun diizeyi ise
>10 ug/dL olarak kabul edilmistir (22).



Kursun maruziyetinin temel kaynaklarindan birisi de igme suyuna kontamine
olmasidir. Igme suyuna kontaminasyon tiim sistemlerin kirlenmesi demektir. Su
tesisatlarinda kursunlu borular esneklik ve dayaniklilig1 nedeniyle yiizyillardir tercih
edilmektedir. Yeralt1 sular1 da kursunun biyolojik dagiliminin 6énemli bir kaynagidir.
fcme suyu ile kursun maruziyeti gida yolu ile maruziyetten daha etkilidir. Igme
suyundan alian kursunun yetiskinlerde %35-50 aras1 absorbe edilirken; ¢ocuklarda

bu oran %50’den fazladir (20).

Atmosfere kontamine olmus kursunun pek cok cevresel kaynagi vardir.
Kursunlu benzin kullanimi, atmosferdeki kursun konsantrasyonunun en temel
kaynagidir. Kursunlu yakitlarin yani sira kursun madenciligi ve rafinerileri, atik

dontisiim tesisleri vb de atmosferdeki baslica kirletici kaynaklaridir (20).

Cocuklar kursuna ¢evresel maruziyet i¢in énemli bir risk grubudur. Kursunun
anneden fetiise gegisi, kursunlu materyal kullanilan igyerlerinde calisanlarin is
elbiselerine temas etmesi ve bu igyerlerinin yakininda ikamet etmek ¢ocuklar i¢in
onemli ¢evresel maruziyet kaynaklaridir (23). Cocuklarin kursun maruziyetinin diger

kaynaklarina da boyalar ve gida maddeleri olusturmaktadir (24).

Fast food tarzi yeme aliskanliklari 6zellikle gocuklar agisindan kursun
maruziyeti i¢in onemli bir tehlike kaynagidir. Yapilan arastirmalarda oOzellikle
hamburger, tathilar, (hayvansal) tereyagi, joleli sandvigler, cipsler ile beslenen
cocuklarda serum kursun seviyelerinin, saglikli beslenen ¢ocuklara goére anlamli

derecede daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (25).

Cocuklarda kursun maruziyetinin kalict norolojik etkileri vardir. Cocuklar
tizerinde yapilan bir arastirmada, kursun maruziyeti olan ¢ocuklarin 1Q seviyesinin,
saglikli ¢ocuklara gore anlamli derecede diisiik oldugu tespit edilmistir. Bu sonug
kursun maruziyetinin ¢ocuklarda nérolojik gelisimi etkilediginin bir kaniti olarak
nitelendirilmistir (26). 1974 yilinda ¢ocuklar tizerinde yapilan bir arastirma ile kursun
maruziyeti bulunan ¢ocuklarda idyopatik hiperaktivite sikliginda artis oldugu tespit
edilmistir (27).



Meksika’da 668 gebe ile yapilan kohort arastirma ile kanda kursun diizeyinin
10 pg/dL degeri ve lizerinde diisiik riskinin arttig1, daha diisiik kan kursun diizeylerinde
ise diinyaya gelen bebekte fiziksel ve norolojik agidan gelisim geriligi oldugu tespit
edilmistir. Yine yapilan arastirmalar, kursunun anne siitline gectigi, erken bebeklik

doneminden itibaren ¢ocuklari etkiledigi ortaya konulmustur (28).

Yetiskinlerin kursun maruziyeti g¢ogunlukla mesleki kokenli olarak
gelismektedir. Mesleki kursun maruziyetlerinin norotoksikpek ¢ok etkisi mevcuttur.
Kursun maruziyetinin yetigkinler tizerindeki toksik etkisi kanda kursun diizeyi BLL>5
pg/dL degerinden itibaren baslar (28). Calisanda mesleki norotoksisite gelisme riski
ise kanda kursun diizeyi (BLL) 40 pg/dL ve iizerindeki degerlerde artmaktadir.
Yapilan epidemiyolojik meta-analiz ¢alismasi ile kursuna bagli mesleki
maruziyetlerde BLL >40 pg/dL oldugu durumlarda hipertansiyon, kardiyovaskiiler
hastalik, karaciger, kas iskelet sistemi hastaliklari, kanser ve merkezi sinir sistemi
hasar1 gibi hastalik risklerinde artis oldugu ve lireme fonksiyonlarinda diisiis oldugu

tespit edilmistir (29).

Norotoksisite disinda kursuna 6zellikle kronik maruziyetin bir¢ok hastaligin
etyopatogenezinde 6nemli rol oynadigi bilimsel olarak kanitlanmistir.
Kardiyovaskiiler hastalik ve kursun maruziyeti iliskisine yonelik bir¢cok hastalik
bulunmaktadir (30).Bunun disinda kursun maruziyetinin genotoksik ve nefrotoksik

etkileri uzun yillardir bilim insanlarinin ilgi alan1 i¢erisinde yer almaktadir (31, 32).

2.2.2. Mangan (Mn)

Mangan, toprak, su ve kayaliklarda dogal olarak bulunan bir elementtir ancak
dogada baz metal olarak bulunmaz. 100'den fazla mineral ile bilesikler yapan bu
element (stlfitler, oksitle, karbonatlar, silikatlar vb) ayn1 zamanda yer kabugunun
%0,1'inde de mevcuttur. Atmosferde var olan manganin ana kaynagi da yer
kabugudur. Yer kabugunu hareketlendiren okyanus olaylari, depremler, volkanik
olaylar ile yanginlar ve bitki ortiisii de atmosferdeki manganin dogal kaynagidir(33,
34).
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Sekil 2.2.2. Mangan Elementi

Saf mangan allotrop formlar1 ile birlikte 7,21-7,44 kg/dm?® arasinda 6zgiil
agirliga sahip bir elementtir. Bu metalin ergime noktasi 1244 °C, kaynama noktasi
2060 °C’dir. Saf formu gri-beyaz renkli olan bu metal, demire benzer ancak demirden
daha sert ve kirilgandir. Periyodik tablonun 7B grubunda yer alan manganin atom

numarasi 25, atom agirligi yaklasik 55 g/mol’diir (35).

2.2.2.1.  Mangan Maruziyeti ve Saghk Etkileri

Mangan, beyin gelisimi ve merkezi sinir sisteminin fonksiyonel gelisimi i¢in
onemli bir elementtir. Ancak viicuda yiiksek dozlarda aliminin saglik tehlikeleri
mevcuttur. Yaklasik 150 yildir ndrotoksik etkileri bilinen manganin viicuda alimi,

yutma ve deri araciligi ile olsa da daha ¢ok soluma yolu ile olmaktadir (36, 37).

Mangan jeololojik yapi igerisinde dogal halde pek ¢ok formda bulunmaktadir.
Toprak kaymalari, yer kabugunun hareketleri vb dogal olaylar bitkilerdeki mangan
birikim miktarini artirarak besin ¢evrimi yoluyla insan maruziyet miktarini artirir.
Diinya Saglik Orgiitii (WHO), mangan maruziyetlerinin en temel kaynagmin bitkisel
kaynakli, piring, bugday ve ¢ay oldugunu raporlamistir. Genel olarak gidalar araciligi

ile viicuda alinan mangan miktari olarak 70 kilogramin altindaki bir insan i¢in giinliik
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yaklasik olarak 2-9 mg/giin kadarina izin verilmektedir. Igme suyunda ise genel olarak

100 pg Mn/L ve altina izin verilir (37).

Manganin mesleksel maruziyeti ozellikle demir ¢elik dokiimhanelerinde,
seramik sanayinde, elektrik santrallerinde akii pil {iretimi tesislerinde s6z konusu olur.
Manganin mesleksel maruziyeti sonucu olusan sinir sistemi tahribatlar1 ¢alisanlar
tarafindan en sik karsilasilan saglik problemleri arasindadir. Sinir sistemi etkilenimi
ilk olarak yiirtiytisleri, el koordinasyonunu bozar (38). Parkinson hastaliginin
temelinde oksidatif stres sonucu mitokondrideki mangan birikiminin oldugu yapilan

arastirmalar ile ortaya konulmustur (39, 40).

Mangan buharinin Solunmasi durumunda olusan akciger tahribati pndmoniye
zemin hazirlar. Ayrica tireme fonksiyonlarinda da azalmaya sebep olur. Mangan kan-
beyin bariyerini asabilmektedir. Gebelerde diisiik dozlardaki maruziyetlerde dahi,
mangan plasentadan gecme 6zelligi gosterdiginden, maruziyet fetiis i¢in zararh etkiler
gostermektedir (37).

Cocuklar lizerinde yapilan arastirmalar, manganin ¢cocuklarda beyin gelisimini
yetenek, 6grenme ve hafiza odakl olarak etkiledigini ortaya koymustur. Cocuklarda
mangan maruziyeti, gecici ya da kalici olabilen yiirime ve konugma bozukluklarina
sebep olmaktadir (41).

2.2.3. Kadmiyum (Cd)

Kadmiyum, atom numarasi 48; atom agirlig1 112,40 g/mol, ergime noktasi 321
°C; kaynama noktas1 765 °C olan bu element ¢inko cevheri igerisinde 12 degisik yapida
bulunabilmektedir. Kadmiyum yer kabugunun yaklasik %1,5 x107 ni olusturan giimiis

beyazi renginde bir elementtir (42).
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Sekil 2.2.3. Kadmiyum Elementi

Kadmiyum korozyon direncinin iyi olmasi sebebi ile en ¢ok kaplama
endiistrisinde kullanilir. Kadmiyum ayrica diisiik ergime sicakligina sahip lehimlerin
yapiminda, akiimiilator, pil tretiminde, bakirin mukavemetini artirmada ve plastik

endiistrisinde sertlestirici olarak kullanilir (43).

2.2.3.1. Kadmiyumun Maruziyeti ve Saghk Etkileri

Kadmiyum elementi, mesleki maruziyet, besinler ve aktif ya da pasif sigara
tiiketimi yolu gibi gevresel maruziyet etkenleri ile organizma sagligini etkiler. (44 s.
1)Kadmiyum elementi bitkiler tarafindan topraktan kolayca emilebilen bir element
oldugundan dogadaki hareketliligi oldukg¢a yiiksektir. Bu nedenle kolaylikla besin
zincirine girebilmekte ya da suya bulasabilmektedir. Su kaynaklarindaki kadmiyum
kontaminasyonu o6nemli bir ¢evre sorunu olusturmaktadir. Kadmiyum yalnizca
cevresel kirletici olarak degil ayn1 zamanda yasayan organizmalar ac¢isindan da biiyiik

tehdit olusturmaktadir (45).

Kadmiyumun ¢esitli mesleksel ve cevresel maruziyet kaynaklar1 vardir.

Bunlar;

- Tarimda giibreleme,
- Rafine edilmis yiyecekler,

- Su borulari,
13



- Yanmis komiir,

- Cinko cevherleri,

- Kabuklu deniz trtinleri,

- Kadmiyum alasimli maddelerin kullanildig: elektrik materyalleri
- Seramikte kullanilan materyaller

- Disprotez materyalleri

- Sigara dumam

seklinde 6zetlenebilir.

Topraktaki kadmiyum seviyesi, sudaki kadmiyumdan, lagim kirliliginden,
havadaki kadmiyum ve yiiksek fosfatli giibrelerden dolay: artar. Tarimda kullanilan
giibrelerin igeriginde de kadmiyum bulunur. Fosfat giibresinde Cd konsantrasyonu
ortalama olarak fosfat giibresinde 0,04 mgkg?;sigir diskisinda 5,30mgkg™;tavuk
diskisinda 0,50 mgkg¥'dir. Bugday ve piring gibi temel besinlerin Kirli topraklarda

yetismesi, kadmiyum birikimi agisindan 6nemli saglik riski olusturmaktadir (46).

Kahve ve ¢ay onemli seviyelerde kadmiyum igerir ve tahillarda kadmiyum
yogun olarak bulunmaktadir. Deniz yiyecekleri, yengec, 1stakoz ve bunun gibi kabuklu
hayvanlarda, deniztaragy, istiridyeler yiiksek kadmiyum seviyesine sahiptirler. Ayrica

sakatat tiiketimi de kadmiyum maruziyetini artirmaktadir (47).

Sigara dumani 6nemli 6l¢iide kadmiyum igerir. Sigaradaki ortalama kadmiyum
diizeyi yaklasik 1000-3000 pg/kg. Bir paket sigara ortalama 2-4 ug kadmiyum sigaray1
aktif ya da pasif icenin akcigerinde absorbe edilir. Bu nedenle sigara tiiketimi de

kadmiyum toksisitesinin 6nemli bir kaynagidir (48).

Kadmiyum elementinin organizmalar iizerinde pek ¢ok toksik etkisi mevcuttur.
Bu elementin neden olabilecegi baslica saglik problemleri; anemi, hipertansiyon,
akciger, meme, pankreas, endometriyum ve mesane kanseri ile kardiyak yetmezlik,

serebrovaskiiler enfarktiis, anfizem, proteiniiri, renal disfonksiyon ve osteoporozdur.
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Kadmiyum maruziyetinde, D vitamini eksikligi, kalsiyum ve fosfat
eksikliginden kaynaklanan iskelet sistemi hastaliklari da goriilmektedir. Kadmiyum ve
kadmiyum oksit buhar ve tozlarmin solunmas ile zehirlenmeler, pulmoner 6dem,
bronkopndmoni, karaciger bozukluklar1 goriilmektedir. Bazi1 arastirmalar, siirekli
kadmiyum maruziyeti bulunan kisilerde prostat kanseri riskinin arttifini ortaya
koymustur. (49, 50). Isve¢ kadinlari iizerinde biiyiik 6rneklem caplari ile yapilan
arastirmada kadmiyum maruziyetinin endometriyum kanseri riskini artirdig
saptanmistir. Sonuclara gore kadmiyum maruziyetinden en ¢ok Gstrojen ve testosteron
hormonlar1 etkilenmektedir. Maruziyetin, prostat ve endometriyum kanser riskini bu

nedenle artirdig tespit edilmistir (47).

2.2.4. Kobalt (Co)

1735 yilinda Isveg bilim adami Georg Brandt tarafindan kesfedilen Kobalt,
modern bilimsel yontemler ile kesfedilmis ilk elementtir. Simgesi Co olan kobalt
metalinin atom numarasi 27, atom agirhigi ise 58,9332 g/mol'diir. Periyodik tabloda 9.
Grup 4. periyodda yer alan kobalt elementi, mavimsi altin saris1 olup parlak bir renge
sahiptir. Oda sicakliginda kat1 formda bulunan kobalt metalinin yogunlugu 8,9 gr/cm?,

ergime noktas1 1495 C, kaynama noktas1 2900 C'dir.

Sekil 2.2.4. Kobalt Elementi
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Yerkiirenin yaklasik olarak %0,0025'ini olusturur. Evrende sik goriilen 33.
elementtir ve tehlikeli atik sularda, havada, yiize sularinda, yer alti sularinda, kati ve
tortul kalintilar olmak iizere pek ¢ok ortamda bulunmaktadir. Kobaltin yerkiiredeki
dogal kaynaklari, volkanik faaliyetler, toz firtinalari, orman yanginlari, kita ve deniz

biyojenik emisyonlardir (51).

Kobaltin en énemli 6zelliklerinden birisi de manyetik 6zellik géstermesidir.
Kobaltin manyetik 6zelligi demir kadar giiglii degildir ve bu 6zellik 1100 °C'ye kadar
korunmaktadir. Demir ve diger metaller ile olusturdugu bilesikler saglamlik ve
manyetik 6zellikleri sayesinde endiistride olduk¢a yaygin kullanilirlar. Ayrica pirlanta
tiretiminde, porselen, cam, ¢comlek ve ¢inide mavi renk elde etmede kullanilir Kobalt
ayrica iki ya da fazla bilesenli toz metallerin yapistirilmasinda ve kesici takimlarda

baglayict malzeme olarak kullanilir (52).

2.2.4.1. Kobalt Maruziyeti ve Saghk Etkileri

Kobalt yasam icin gerekli olan temel elementlerden birisidir. Kobalt, kan
yapimini saglayan B12 vitamininin temel bilesenidir. Formu ve bilesiklerine baglh
olarak ugak yapimi, manyetik iirlinler liretimi ve yiliksek mukavemetli ¢elik iiretimi
gibi pek cok sektorde kullanilmaktadir. Sert metal sanayiinde bileme, bigcak gibi
malzemelerinin tretiminde de kullanilmaktadir. Kobalt metali, bilesikleri ya da
pigmentleri yeniden sarj edilebilir pillerin yapiminda, saglik alaninda kalga implant:

yapiminda ve seramik sektoriinde boya hammaddesi olarak kullanilmaktadir (53).

Endiistrideki kullanim yayginligi, kobaltin mesleksel maruziyetini 6n plana
cikarmaktadir. Ancak kobaltin ¢evresel maruziyeti de yaygindir. Volkanik faaliyetleri,
yanmis yakitlar, atmosferdeki kobalt emisyonunu artirir. Deniz suyundaki kobalt
konsantrasyonun 0,01-4 ug/L ve kaynak suyundaki miktarin ise 0,1-10 pg/L olmasi
beklenmektedir (54 s. 64). Kobalt maruziyetinin biiyiikk bir kism: soluma yolu ile
olmaktadir (55)Ancak deri ve sindirim sistemi yoluyla da maruziyet de miimkiindiir
(56).
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Yemekler ile alinan kobalt miktar1 giinliik 5-40 pg/giin olarak hesaplanmuistir.
Tiitiindeki kobalt diizeyi 0,3-2,3 pg/g'dir. Sigara tiiketimindeki ortalama etkilenim
miktar1 ise 0,5 pg/g'dir.

Kobaltin 26's1 radyoaktiflik 6zelligi gosteren 27 izotopu mevcuttur.

Radyoaktivite 6zelligi gosteren izotoplarin iyonize radyasyon etkileri de mevcuttur.

Kobalt farkli formlarma gore degisen toksik etkilere sahiptir. Ornegin
tungsten-kobalt maruziyetinin akciger kanseri riski sadece kobalt maruziyetinin
akciger kanseri riskine gore daha yiiksek oldugu yapilan epidemiyolojik ¢aligmalar ile
ortaya konulmustur (57). Kobalt metaline ve bilesiklerine maruziyetinsaglik
etkilerialveol, brons tiimorleri, akut inflamasyon, alveol epitel hiperplazisi, bronsiyal

nekroz ve akciger kanseridir (53, 58).

2.2.5. Cinko (Zn)

Cinko’nun ilk olarak ne zaman kesfedildigine iliskin bir bilgi olmamakla
birlikte, Cin ve Hindistan’da Orta Cag boyunca kullanilan bir metal olduguna
inanilmaktadir. Cinko, sert, kolay kirilabilen yapida mavi-beyaz bir elementtir.
Sembolii Zn olan ¢inko metalinin atom numarasi 30; atom agirlig ise 65,39 g/mol'diir.
Ergime noktas1 420 °C olan ¢inko metalinin diger metallere gore ergime noktasi
olduk¢a diisiiktiir. Saf ¢inko 100 °C civarinda rahatlikla parcalanabilir bir kivam
alirken 150 °C civarinda ise kolaylikla doviilebilir hale gelir. Saf ¢inko metalinin

kaynama noktas1 907°C’dir (59, 60).
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Sekil 2.2.5. Cinko Elementi

Cinko yerkiirede en ¢ok bulunan elementlerden biridir. Yerkiirede toplam iki
milyon ton ¢inko madencilik i¢in elverisli yapidadir. Bu rezervin %80’1 yeralt1
madenciligine uygun yapida iken %81 yeriistii madenciligi; %12’si ise hem yeriistii

hem yeralti madenciligine uygun yapidadir (59).

Cinkonun 2 ya da daha fazla metal ile olusturduklari bilesiklerinin giiniimiizde
¢ok yaygin kullanim alan1 mevcuttur. Cinkonun en temel kullanim alani kaplama
sektorlidiir. Metal yiizeylerinin oksitlenmesini engelleyen ¢inko kaplama, metal
sanayiinde siklikla kullanilmaktadir. Cinko kaplamaciligina 6rnek olarak “araba

pargalari, gemi govde ve pargalari, glinliik kullanim alanina giren metal geregler vb”

verilebilir (61, 60).

2.2.5.1.  Cinko Maruziyeti ve Saghk Etkileri

Cinko yasamsal fonksiyonlarin devamlilifini saglayan hiicresel aktivite
katalizorii olmasi agisinda temel bir elementtir. Hiicresel aktiviteler i¢in gerekli olan
cinko miktari, giinliik olarak tiikettigimiz pek c¢ok gida maddesinde mevcuttur.
Eksikligi durumunda ilaglar vasitasiyla bu eksiklik giderilebilir (62). Yaklasik 200
enzimde katalizor gérevi goren ¢inko immiin sistem aktivitesinde de rol oynar. Ayrica
cinko protein sentezi, DNA sentezi ve hiicre boliinmesi gibi en temel hiicresel

aktivitelerin gergeklesmesine de katki saglar. Eksikliginde genetik bozukluklar,
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gelisim geriligi, halsizlik, zor iyilesme, teratoloji, ndro-psikiyatrik bozukluklar
gortilebilir (63, 64).

Biyolojik aktivite devamliligini saglayan ¢inkonun eksikligi gibi fazlaligi da
saglik sorunlarina neden olmaktadir. Yapilan ¢alismalara gore cinkoya yaklagik
150.000 ¢alisan mesleki olarak maruz kalmaktadirlar. Pek ¢ok endiistride kullanilan
¢inkonun en yaygin endiistriyel kullanim alani kaplamaciliktir (65). Demir ¢elik gibi
metallerin korozyondan korunmasi i¢in endiistride ¢inko kaplamalar yapilmaktadir.
Metalik ¢inko ayrica yaptigi bilesik ve alasimlar (piring, bronz) ile de endiistride
siklikla kullanilmaktadir. Cinko ayrica kuru pil yapiminda kullanilir (66).

Cinkonun klor, oksijen, siilfiir ile olusturduklari bilesikler tehlikeli atik
kapsamindadir. Cinko oksit (ZnO) ve ginko siilfat (ZnSOa) boyacilik, seramik ve diger
tiretim enddistrilerinde siklikla kullanilir. Cinko oksit (ZnO) 6zellikle lastik {iretiminde
kullanilir (67). Cinko asetat (Zn(O2CCH3)2), ¢inko kloriir (ZnCl,) ve ¢inko siilfat
(ZnS04) ahsap korumada kullanilan iriinlerde ve kumas boyamada kullanilir. Sis
bombasinin ana maddesi ¢inko kloriirdiir. Cinko bilesikleri ayrica ila¢ endiistrisinde

ve giines kremi, kisisel bakim iiriinlerinin tiretiminde de kullanilir (66).

Cinkonun hava, su ve topraga kontamine olmasi ¢ogunlukla madencilik
sonucunda olusur. Cinko, kursun ve kadmiyum cevherlerinin ¢ikarilmasinda, atiklarin
bertaraf edilmesinde (metal geri doniisiim sektoriinde), komiir yakilmasi vb islemlerde
cevreye yayilir (68). Cinko yer alti sulari, nehirler ve goller ile igme sularinin

asiditesini artirir(69).

Cinko i¢in gilinliik izin verilen doz limitleri erkekler i¢cin 11 mg/giin; kadinlar
icin 8mg/giin’diir. Cinkoya yiiksek dozlarda maruziyetin akut etkileri karin kramplari,
mide bulantisi, kusma kronik etkileri pankreas ve karaciger tahribati, anemi ve kanda
HDL degerinin yiikselmesine ve prostat kanserine sebep olmaktadir. Hayvanlar
tizerinde yapilan deneylerde yukarida zikredilen etkilere ilave olarak kanser ve dogum

anomalileri de goriilmiistiir (70).
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2.2.6. Bakar (Cu)

Insanoglu tarafindan en az 10.000 yildir kullamildigmin bilindigi bakir
elementi, kirmizimsi, kizilimsi renkle kolay déviilebilen 6zelliktedir (71). Bakirin bir
alasim1 olan Bronz, bir ¢aga adin1 vermis, o donemin gelismesine katki saglamistir
(72). Aktif metal olmadigindan dogada serbest halde bulunabilir. Simgesi Cu olan bu
elementin atom numarasi 29; atom agirlig1 63,54 g/mol’diir. Ergime noktasi 1083 °C;

kaynama noktas1 2300 °C’dir.

Sekil 2.2.6. Bakir Elementi

Bakir ve icerikleri yer kabugunda oldukc¢a yaygin olarak bulunmaktadir. Bakir
yerkabugundaki dagilimi, diinyanin milyonlarca yillik volkanik ve tektonik
hareketlenmeleri neticesinde olusmustur. Bakir, mangan partikiillerine bagli olarak

deniz tabanindaki minerallerde bulunur (72).

Bakir elementi genellikle aliiminyum, nikel, kalay, ¢inko ile bilesik olusturur.
Bugiin bakir ve bilesiklerinin pek ¢ok kullanim alan1 mevcuttur (71). En iyi ikinci
iletken element olan bakir, bu 6zelligi sayesinde pek ¢ok endiistride kullanilmaktadir.
Elektrik devrelerinde kablo, baglantilar vb birgok boliimiinde kullanilan bakirin,
kirmizimsi rengi sayesinde dekoratif amagl da kullanimi yaygindir. Bakir cevherleri
bazen dogada arsenik ile birlikte bulunurlar. Arsenik, bakir metaline sertlik ve

dayaniklilik kazandirdigindan silah ve diger bakir gereclerin {iretiminde tercih
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edilmektedir. Seramik sektoriinde de boya hammaddesi olarak bakir ve bilesikleri
kullanilmaktadir (73, 71).

2.2.6.1. Bakir Maruziyeti ve Saghk Etkileri

Bakir, yasamsal fonksiyonlarin devamlilig1 i¢in eser miktarda olan gerekli
temel elementlerden birisidir (74). Saglikli bir insan viicudunda yaklasik 100 mg bakir
bulunmaktadir. Ge¢is metali olan bakir bir¢ok enzim aktivitesinde kofaktor olarak
bulunur. Bakir elementi, demir metabolizmasi, noropeptid sentezi ve immiin sistem

fonksiyonlar1 olmak iizere pek ¢ok biyolojik siirecte etkilidir.

Bakir eksikliginin saghiga pek ¢ok olumsuz etkisi vardir. Fetiiste
kardiyovaskiiler sistem gelisimi, kas iskelet ve norolojik gelisim ile immiinolojik
gelisimi olumsuz etkiler (75, 76). Yetiskinlerde ise kronik bakir eksikligi yag

metabolizmasini bozarak, kolesterol diizeylerini etkilemektedir (77, 78).

Besinler ve bakir alagimlarin kullanildigi su borularindan gelen sularin
tilkketilmesi bakirin baslica ¢evresel maruziyet sebebidir. Popiilasyonun genelinde igme
sularindan giinliik alinan ortalama bakir miktar1 0,15 mg/giin; gidalardan alinan giinliik
ortalama bakir miktar1 2 mg/glin'diir. WHO'ya gore giinliik alinan ortalama bakir
miktar1 10-12 mg/glin'ii gegmesi saglik tehlikelerine yol agmaktadir (79).

Bakar ve bilesiklerinin iiretim ve siire¢lerinde kullanildigi endiistriler de bakirin
mesleki maruziyetini olusturmaktadir. Iyi bir iletken olmasi nedeniyle elektrik
devrelerinde kablo, baglantilar vb bir¢ok bdliimiinde ve seramik sektdriinde boya
hammaddesi olarak kullanilan bakirin mesleksel ve ¢evresel maruziyetinin pek ¢ok

saglik etkisi vardir (73).

Bakirin viicuda gereginden fazla dozlarda alinmasinin saglik tizerinde olumsuz
etkileri mevcuttur. Gastrointestinal sistem etkileri, tiikiirik salgisinin artmasi,
abdominal agri, kramp, mide bulantisi, kusma ve ishaldir. Yiiksek dozda bakir

maruziyeti karaciger hasarlarina da sebep olmaktadir (80).
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3. GEREC ve YONTEM

3.1.  Arastirmanin Tipi ve Amaci

Yildirnm Beyazit Universitesi Halk Sagligi Anabilim Dali s Saghgi ve
Giivenligi Lisans Ustii Tezi kapsaminda gerceklestirilen bu arastirma ile seramik
sektoriinde faaliyet gosteren isletmelerde calisan iscilerin hangi tiir agir metallere
maruz kaldiklarin1 ortaya koyarak bunlarin olas1 saglik etkilerinin degerlendirilmesi
amacit ile hasta kayitlarmin retrospektif incelemesine dayali kesitsel nitelikte

tanimlayici bir arastirma olarak tasarlanmistir.

3.2.  Varsaymmlar

1. Alanin uzmanlar1 tarafindan literatiire kazandirilan calismalarin bilimsel
nitelikte oldugu varsayillmistir.
2. Hasta dl¢limlerinden elde edilen verilerin gercegi yansitan dogru dl¢limlerden

elde edildigi varsayilmustir.

3.3.  Veri Seti

Arastirma, uygulama yapilan devlet hastanesine 2010-2015 yillar1 arasinda
basvuruda bulunan seramik sektorii ¢alisanlarinin hasta kayit verilerinin retrospektif
incelemesine dayali olarak gergeklestirilmistir. Bu kapsamda toplam 560 hastanin

kayit verisine ulasilmis, analizler de bu veriler lizerinden gerceklestirilmistir.

22



3.4. Arastirmanin Zamanlamasi

Yildirnm Beyazit Universitesi Halk Sagligi Anabilim Dali s Saghgi ve
Giivenligi Lisans Ustii Tezi kapsaminda gerceklestirilen bu arastirmanin 6n hazirlik,
literatiir arastirmasi ve analizlerinin biitiinii Ankara’da T.C. Saglik Bakanlig1 Tiirkiye
Kamu Hastaneleri Kurumu’na bagl bir hastanede Ocak-Mayis 2016 tarihleri arasinda

gergeklestirilmistir.

3.5.  Secim Kriterleri

Katilimcilarin seramik sektorii ¢alisan1 olmasi, en temel se¢im Kriteri olarak
kabul edilmistir. Seramik sektorii ¢alisanlarinda agir metal toksisitesi Hastalik Kontrol
ve Onleme Merkezi’nin (CDC) cevredeki kimyasallarin insan maruziyeti dordiincii
ulusal raporunda yer alan agir metaller (bakir, kobalt, kadmiyum, mangan, kursun,

¢inko) serum Ve idrar parametreleri bakimindan degerlendirilmistir.

3.6.  Arastirma Sorulari

- Seramik sektorii ¢alisanlarinin maruz kaldiklar1 agir metaller nelerdir?

- Calisanlarin maruz kaldiklar1 agir metallerin olas1 saglik etkileri nelerdir?

- Agir metal maruziyeti ile tam kan parametreleri arasinda iliski var midir?

3.7. Smirhiliklar

- Arastirma 2010-2015 yillar1 arasinda ilgili hastaneye bagvuruda bulunan 560
hastanin kayit verisi ile sinirlidir.
- Arastirma, bakir, kadmiyum, kobalt, mangan, kursun, ¢inko maruziyeti tani

kriterleri olarak ele alinan serum ve idrar parametreleri ile sinirlidir.
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3.8.  Verilerin Istatistiksel Acidan Degerlendirilmesi ve Analizi

Arastirmadan elde edilen verilerin analizleri SPSS for Windows (v22.0) paket
programi ile gergeklestirilmistir. Degiskenlerin normal dagilima uygunlugu n<50 olan
degiskenler i¢in Shapiro-Wilk; n>50 olan degiskenler i¢in Kolmogorov-Smirnov ile
test edilmistir. Normal dagilima uygun sayisal degiskenler i¢in tanimlayict istatistik
olarak ortalamatstandart sapma, normal dagilima uygun olmayan degiskenler i¢in
medyan ve max-min degerler ile niteliksel degiskenler i¢in frekans tablolarindan

cubuk grafiklerinden yararlanilmistir.

Normal dagilis gosteren iki degisken arasindaki iliskinin yonii ve siddeti
Pearson korelasyon analizi ile; normal dagilis gostermeyen iki degisken arasindaki
iliskinin yonii ve siddeti Spearman korelasyon analizi ile tespit edilmistir. Tim
istatistiksel degerlendirmede yanilma diizeyi a=0,05 secilmistir. Bu degere esit ya da
kiigiik degerler i¢in "istatistiksel agidan anlamli derecede farkliligin oldugu" yorumu

yapilmistir (81).

3.9. Arastirmammn Etik Yonii

Yildirnm Beyazit Universitesi Halk Sagligi Anabilim Dali, Is Saghg ve
Giivenligi Lisans Ustii tez ¢alismasi kapsaminda vyiiriitiilen arastirma Ankara’da bir
kamu hastanesi kayit verileri ile gergeklestirileceginden mevcut hastaneden

caligmanin yiirtitimiine iligkin gerekli olan izin belgesi alinmig ve EK'te sunulmustur.
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4. BULGULAR

4.1.  Sosyo-Demografik Bulgular
Seramik sektoriinde c¢alisan ve ilgili saglik kurumuna basvuruda bulunan 560

hastanin yas, caligma siiresi ve sigara yiikiine iliskin verilerin normal dagilis gosterip

gostermedigine iliskin bulgular Tablo 4.1.1°de yer almaktadir.

Tablo 4.1.1. Yas, Caligma Siiresi ve Sigara Yiikiine Iliskin Normallik i¢in K-S Testi

Sonuglari
Normallik Testi
Kolmogorov-Smirnov P degeri Karar
Test Istatistik Degeri
Yas ,081 <,001 Anlamh
Cahigma Siiresi 126 <,001 Anlamh
Sigara Yiikii 173 <,001 Anlamh

Normallik sinamasina iligkin hipotezler;
Ho: Yas degiskeni normal dagilim gosterir.

Hi: Yas degiskeni normal dagilim gostermez.

Ho: Caligsma Siiresi degiskeni normal dagilim gosterir.

Hi: Calisma Siiresi degiskeni normal dagilim gdstermez.

Ho: Sigara Yikii degiskeni normal dagilim gosterir.

Hi: Sigara Yiikii degiskeni normal dagilim gostermez.

Her ii¢ degisken i¢in de p<0,05 oldugundan Ho hipotezi reddedilememistir.

Buna gore Yas, Calisma siiresi ve Sigara yiikii degiskenleri normal dagilim gostermez.
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Bu parametrelere iligkin analizlerde gostergelerde non-parametrik yontemler tercih

edilmistir.

Tablo 4.1.2. Calisanlara Iliskin Temel Gostergeler

Parametre

Medyan (min-maks)

Yas (y1l)

39,0 (25,0-74,0)

Caligma stiresi (y1l)

11,0 (1,0- 28,0)

Sigara Yiikii (paket/y1l)

5,2 (0,0-40,0)

Seramik  sektori

calisanlarinin,

calisma ortamina iliskin  mesleki

maruziyetlerini etkileyebilecek temel gostergeler Tablo 4.1.2°de verildigi gibidir.

Buna gore kamu hastanesine bagvuran seramik sektorii ¢alisanlarinin medyan yas1 39,0

(25,0-74,0)’dur. Bu arastirmada ele alinan “calisma siiresi” parametresi ¢alisanlarin

sektore iligskin degil, mevcut isyerindeki ¢alisma siirelerini ifade etmektedir. “Sigara

yiikii” parametresi ise ¢alisanlarin toplam sigara tiiketimini ortaya koyan bir ifadedir.

Yine ayni ¢alisanlarin medyan ¢alisma stiresi 11,0 (1,0- 28,0) yil iken bu ¢alisanlarin

sigara yiikii' 5,2 (0,0-40,0) paket/y1l olarak tespit edilmistir.

ISigara Yiikii (paket/y1l): Paket-yil; toplam igilen miktar1 yansitmakta, giinde igilen paket sayismim igilen yil
sayisiyla carprmindan olugmaktadir. Ornegin: giinde 1,5 paket sigara igen birisi 20 yil sigara igmigse paket-yil
olarak toplam ictigi sigara miktar: 1,5 X 20 = 30 paket-yildir (98).
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Sekil 4.1.1. Calisanlarin Boliimlere Gore Dagilimi

Seramik sektorii calisanlarinin calistiklart boliimlere gore dagilimi Sekil
4.1.1°de verilmistir. Buna gore calisanlarin en fazla gorev aldiklar ilk on boliime
iliskin dagilimlar1 yer almaktadir. ilk on béliim toplam calisanlarn %86,38’ini
kapsamaktadir. Sekil incelendiginde en fazla g¢alisanin (%37,46) “dokiimhane” ;
%17,92’sinin “sirlama” boliimiinde calistigi goriilmektedir. Dokiimhane ve sirlama
atdlyelerinde agir metal maruziyetine yonelik olarak gerekli ISG 6nlemlerinin

alinmasi ile ¢alisanlarin %55,38’inin korunmasi beklenmektedir.
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Galigilan Boliime Gére Kan Cinko Diizeyi
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Sekil 4.1.2 Calisilan Boliime Gore Agir Metal Diizeyleri
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Sekil 4.1.2'de agir metal maruziyetlerinin, ¢alisanlarin calistiklar1 bdliimlere gore
dagilimi verilmistir. En yiiksek maruziyet, literatiirle de uyumlu olarak dékiimhane ve
sirlama atolyelerinde gerceklesmektedir. Maruziyetin sik goriildiigli bu atdlyelerde
koruyucu Onlemlerin alinmas1 ya da artirilmast maruziyetin azaltilmasi1 ve

onlenmesindeki basariy1 etkileyecektir.

4.2.  Agir Metal Maruziyet Bulgular
Seramik sektoriinde calisan ve ilgili saglik kurumuna basvuruda bulunan 560

hastanin Cinko (Zn), Kursun (Pb), Kadmiyum (Cd), Kobalt (Co), Mangan (Mn) ve
Bakir (Cu) maruziyetlerine iliskin bulgulara Tablo 4.2.1°de yer verilmistir.

Tablo 4.2.1. Calisanlarin Agir Metal Maruziyetlerine liskin Bulgular

Normallik Testi Tammlayicr Istatistik
Kolmogorov- P degeri Medyan (min-maks)
SmirnovTest istatistik Ortalama (ortalamazstd)
Degeri
Bakir Serum 055 ,200° 96,743+15,8704
Kadmiyum idrar ,260 <,001 0,02 (0,0-2,80)
Mangan idrar ,261 <,001 0,60 (0,001-15,80)
Kobalt idrar 161 <,001 0,60 (0,01-6,70)
Mangan Serum 097 <,001 8,70 (0,40-42,0)
Kadmiyum Serum ,160 <,001 0,60 (0,01-5,20)
Kursun Serum 224 <,001 1,60 (0,08-19,10)
Cinko Serum 067 025 94,50 (0,75-149,0)

Kolmogrov-Smirnov normallik testi sonucu p>0,05 degiskenler normal dagilim
gosterdiginden tammlayic istatistiktik ortalama+std; normal dagilim gdstermeyen

degiskenlerde (p<0,05) ise medyan (min-maks) degerleri kullanilmustir.
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Seramik sektorii calisanlarinin maruz kaldiklari agir metallerin serum ve idrar
degerlerine iliskin tanimlayici gostergeler Tablo 4.2.2°de verildigi gibidir. Buna gore
seramik sektorii calisanlarinin serum bakir diizeyi ortalamasi 96,743+15,8704
ug/dL’dir. Kadmiyum, Mangan ve Kobalt maruziyetinin medyan idrar degerleri
sirastyla 0,02 (0,0-2,80), 0,60 (0,001-15,80) ve 0,60 (0,01-6,70)ug/dL’dir. Mangan,
Kadmiyum, Kursun ve Cinko maruziyetinin medyan serum degerleri sirasiyla 8,70
(0,40-42,0), 0,60 (0,01-5,20), 1,60 (0,08-19,10) ve 94,50 (0,75-149,0) png/dL’dir.

4.3. Tam Kan Parametre Bulgular:

Seramik sektoriinde calisan ve ilgili saglik kurumuna bagvuruda bulunan 560

hastanin Hemoglobin (HGB), hematokrit (HCT), Platelet biiyiikligii (PDW),

Parathormon, T3, T4 ve Tiroid Uyarict Hormon (TSH) diizeylerine iliskin bulgulara
Tablo 4.3.1°de yer verilmistir.

Tablo 4.3.1. Calisanlarin Kan Parametrelerine fliskin Bulgular

Normallik Testi Tammlayic Istatistik
Kolmogorov-SmirnovTest | P degeri Medyan (min-maks)
Istatistik Degeri Ortalama (ortalamazstd)

HGB 132 ,002 15,70 (10,90-17,60)
HCT ,093 168 46,51+2,90
PDW 247 <,001 16,70 (2,70-20,40)
Parathormon ,130 ,003 34,02 (1,50-66,61)
t3 532 <,001 3,12 (0,99-42125,0)
t4 304 <,001 1,03- (0,67-3,22)
TSH 143 ,001 1,14 (0,13-3,28)

Tam kan parametreleri Tablo 4.3.1’de verilen normal dagilima uygun olup
olmama durumuna gore analiz edilecektir. Normal dagilim gosteren degiskenlerde
tanimlayici istatistik olarak ortalama+std; normal dagilim gostermeyen degiskenlerde

ise medyan (min-maks) degerleri kullanilacaktir.
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Seramik sektorii ¢calisanlarinin bazi tam kan parametrelerine iliskin tanimlayici
gostergeler Tablo 4.3.2°de verildigi gibidir. Buna gére seramik sektorii ¢alisanlarinin
ortalama hematokrit (HCT) degeri 46,51+2,90’dir. Medyan Hemoglobin (HGB),
Platelet biiytikliigi (PDW), Parathormon, T3, T4 ve Tiroid Uyarici Hormon degerleri
sirastyla 15,70 (10,90-17,60) ; 16,70 (2,70-20,40); 34,02 (1,50-66,61); 3,12 (0,99-
42125,0); 1,03- (0,67-3,22) ve 1,14 (0,13-3,28)’diir. Calisanlara iliskin kan sonuglari
dikkate alindigindan en yiiksek hemoglobin degeri 17,60 iken en diisiik hemoglobin
degeri 10,90 olup kabul edilen HGB degerinin altindadir.

4.4. Tam Kan Parametreleri ile Agir Metal Maruziyetleri Korelasyon

Bulgulan

Tam kan parametreleri ile maruz kalinan agir metallerin korelasyon analizi,
seramik sektoriindeki maruziyetlerin olas1 saglik etkileri hakkinda bilgi verecektir.
Tablo 4.4.1 ve Tablo 4.4.2°de HGB ile agir metal maruziyetlerinin serum ve idrar

degerleri ile tam kan parametrelerine iliskin korelasyon analizleri verilmistir.

Tablo 4.4.1. HGB ile Serum Agir Metal Korelasyonlari

r P
Degiskenler (iliski Katsayis1) | degeri arar
HGB X Bakir Serum -0,180 0,003 Anlamh
HGB X Mangan Serum -,0023 0,612 Anlamli Degil
HGB X Kadmiyum Serum -0,184 <0,001 Anlamh
HGB X Kursun Serum -0,055 0,213 Anlaml1 Degil
HGB X Cinko Serum -0,133 0,025 Anlamh

Hemoglobin degiskeni ile serum bakir; kadmiyum serum ve ¢inko serum
diizeyleri arasinda istatistiksel agidan anlamli iliski mevcuttur. Serum bakir diizeyi ile

hemoglobin diizeyi arasinda istatistiksel anlamlilikla negatif yonli zayif bir iliski (r=-
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0,180; p<0,05); serum kadmiyum diizeyi ile HGB diizeyi arasinda (r=-0,184; p<0,05)
ve serum ¢inko ile HGB diizeyi arasinda (r=-0,133; p<0,05) istatistiksel anlamlilikta

zay1f negatif yonlii bir iliski mevcuttur.

Tablo 4.4.2. HGB ile Idrar Agir Metal Korelasyonlari

Degiskenler (iliski Kratsayls1) P degeri Karar
HGB X Mangan Idrar -0,038 0,526 Anlamli Degil
HGB X Kadmiyum [drar 0,018 0,665 Anlamli Degil
HGB X Kobalt Idrar -0,007 0,871 Anlamli Degil

Hemoglobin diizeyi ile agir metal maruziyetinin idrar degerleri arasindaki
korelasyon Tablo 4.4.2.’de verilmistir. Buna gére Mangan, Kadmiyum ve Kobalt
maruziyetinin idrar degerleri ile hemoglobin diizeyi arasinda istatistiksel anlamlilikta

bir iliski mevcut degildir (p>0,05).

Tablo 4.4.3. HCT ile Serum Agir Metal Korelasyonlari

Degiskenler (itiski Kratsaym) P degeri Karar
HCT X Bakir Serum -0,166 ,005 Anlamh
HCT X Mangan Serum 0,016 0,725 Anlaml1 Degil
HCT X Kadmiyum Serum -0,198 0,000 Anlamh
HCT X Kursun Serum -0,049 0,266 Anlaml1 Degil
HCT X Cinko Serum 0,095 0,112 Anlaml1 Degil

Tablo 4.4.3 ve Tablo 4.4.4°de HCT ile agir metal maruziyetlerinin serum ve
idrar degerleri ile tam kan parametrelerine iliskin korelasyon analizleri verilmistir.
Hematokrit degiskeni ile serum bakir ve kadmiyum serum diizeyleri arasinda

istatistiksel agidan anlamli iliski mevcuttur. Serum Bakir diizeyi ile hematokrit diizeyi
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arasinda istatistiksel anlamlilikla negatif yonlii zayif bir iligski (r=-0,166; p<0,05);
serum kadmiyum diizeyi ile HCT diizeyi arasinda (r=-0,198; p<0,05) istatistiksel

anlamlilikta zayif negatif yonli bir iliski mevcuttur.

Tablo 4.4.4. HCT ile idrar Agir Metal Korelasyonlari

Degiskenler ) ' P degeri Karar
(Iliski Katsayis)
HCT X Mangan Idrar -0,012 0,846 Anlaml Degil
HCT X Kadmiyum Idrar 0,033 0,442 Anlamli Degil
HCT X Kobalt Idrar -0,004 0,937 Anlaml1 Degil

Hematokrit diizeyi ile agir metal maruziyetinin idrar degerleri arasindaki
korelasyon Tablo 4.4.4.’de verilmistir. Buna gére Mangan, Kadmiyum ve Kobalt
maruziyetinin idrar degerleri ile hematokrit diizeyi arasinda istatistiksel anlamlilikta

bir iligki mevcut degildir (p>0,05).

Tablo 4.4.5. PDW ile Serum Agir Metal Korelasyonlari

Degiskenler (itiski Kratsaylsl) P degeri Karar
PDW X Bakir Serum -0,139 0,021 Anlamh
PDW X Mangan Serum 0,059 0,189 Anlamli Degil
PDW X Kadmiyum Serum 0,014 0,754 Anlamli Degil
PDW X Kursun Serum 0,005 0,906 Anlamli Degil
PDW X Cinko Serum -0,178 0,003 Anlamh

Tablo 4.4.5 ve Tablo 4.4.6’de PDW ile agir metal maruziyetlerinin serum ve
idrar degerleri ile tam kan parametrelerine iliskin korelasyon analizleri verilmistir.

Tablo 4.4.5e gore Platelet biiyiikliigiiniin (PDW)’nin serum bakir (r=-0,139) ve ¢inko
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diizeyi (r=-0,178) ile arasinda istatistiksel anlamlilikta negatif yonlii zayif bir iliski
mevcuttur (p<0,05).

Tablo 4.4.6. PDW ile Idrar Agir Metal Korelasyonlari

Degiskenler ) ' P degeri Karar
(Iliski Katsayis)
PDW X Mangan idrar -0,043 0,478 Anlamli Degil
PDW X Kadmiyum Idrar 0,007 0,878 Anlamli Degil
PDW X Kobalt Idrar 0,039 0,394 Anlamli Degil

Tablo 4.4.6°da PDW degiskeni ile idrar agir metal korelasyonu verilmistir.
Buna gore, PDW ile agir metal maruziyetinin idrar degerleri arasinda istatistiksel

anlamlilikta bir iligki tespit edilmemistir (p<0,05).

Tablo 4.4.7. Parathormon ile Serum Agir Metal Korelasyonlari

Degiskenler . ' P degeri Karar
(Iliski Katsayis)
Parathormon X Bakir Serum 0,217 0,104 Anlamli Degil
Parathormon X Mangan Serum 0,169 0,190 | Anlamli Degil
Parathormon X Kadmiyum Serum -0,140 0,264 | Anlaml Degil
Parathormon X Kursun Serum 0,202 0,110 Anlamli Degil
Parathormon X Cinko Serum -0,095 0,497 Anlamli Degil

Tablo 4.4.7 ve Tablo 4.4.8°de Parathormon diizeyi ile agir metal
maruziyetlerinin serum ve idrar degerleri ile tam kan parametrelerine iliskin
korelasyon analizleri verilmistir. Buna gore Parathormon diizeyi ile serum agir metal

diizeyleri arasinda istatistiksel anlamlilikta bir iliski tespit edilmemistir (p>0,05).
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Tablo 4.4.8. Parathormon ile Idrar Agir Metal Korelasyonlari

Degiskenler . ' P degeri Karar
(Iliski Katsayis)
Parathormon X Mangan idrar 0,272 ,0499 Anlamh
Parathormon X Kadmiyum [drar -0,032 0,778 Anlamli Degil
Parathormon X Kobalt Idrar 0,123 0,340 Anlamli Degil

Parathormon ile idrar agir metal diizeyleri arasindaki iligski incelendiginde,
parathormon ve mangan idrar degiskeni arasinda istatistiksel anlamda pozitif yonlii
zayif bir iliskinin varhigi tespit edilmistir. Ancak bu deger, p degeri bakimindan
matematiksel olarak sinirda bir degerdir. Orneklem ¢ap1 artirildiginda, bu iliskinin
matematiksel olarak daha kolay ispatlanabilir olmasi beklenmektedir. Parathormon
degeri ile kadmiyum ve kobalt idrar degerleri arasinda istatistiksel anlamlilikta bir

iligki tespit edilmemistir.

Tablo 4.4.9. T3 ile Serum Agir Metal Korelasyonlari

Degiskenler (iiski Kratsay1s1) P degeri Karar
T3 X Bakir Serum -0,084 0,217 Anlamli Degil
T3 X Mangan Serum 0,101 0,048 Anlamh
T3 X Kadmiyum Serum 0,106 0,036 | Anlamli Degil
T3 X Kursun Serum 0,046 0,368 Anlamli Degil
T3 X Cinko Serum 0,150 0,028 Anlamh

Tablo 4.4.9°da T3 parametresi ile serum agir metal diizeyleri arasindaki
korelasyon analizi sonuglar1 verilmistir. Buna gore T3 parametresi ile serum mangan
degeri ile serum ¢inko degeri arasinda istatistiksel anlamlilikta pozitif yonlii zayif bir

iliskinin varlig1 tespit edilmistir (p<0,05).
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Tablo 4.4.10. T3 ile Idrar Agir Metal Korelasyonlari

Degiskenler (iiski Kratsayls1) P degeri Karar
T3 X Mangan Idrar 0,090 0,182 Anlamli Degil
T3 X Kadmiyum Idrar 0,087 0,078 Anlaml1 Degil
T3 X Kobalt Idrar 0,042 0,417 Anlamli Degil

Tablo 4.4.10°da verildigi lizere, T3 parametresi ile idrar agir metal degerleri

arasinda istatistiksel anlamlilikta bir iliski yoktur (p>0,05).

Tablo 4.4.11. T4 ile Serum Agir Metal Korelasyonlart

Degiskenler . ' P degeri Karar
(Iliski Katsaysi)
T4 X Bakir Serum 0,063 0,352 Anlamli Degil
T4 X Mangan Serum 0,088 0,084 Anlamli Degil
T4 X Kadmiyum Serum 0,065 0,199 Anlamli Degil
T4 X Kursun Serum 0,201 0,00 Anlamh
T4 X Cinko Serum -0,307 0,00 Anlamh

T4 parametresi ile serum kursun ve serum ¢inko diizeyleri arasinda istatistiksel
acidan anlamli iliski mevcuttur. Serum kursun diizeyi ile T4 diizeyi arasinda
istatistiksel anlamlilikla pozitif yonlii zayif bir iliski (r=-0,201; p<0,05); serum ¢inko
diizeyi ile T4 diizeyi arasinda (r=-0,307; p<0,05) istatistiksel anlamlilikta orta

derecede negatif yonlii bir iliski mevcuttur.
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Tablo 4.4.12. T4 ile Idrar Agir Metal Korelasyonlari

Degiskenler (iiski Kratsayls1) P degeri Karar
T4 X Mangan Idrar -0,041 0,547 | Anlamh Degil
T4 X Kadmiyum Idrar 0,115 0,019 Anlamh
T4 X Kobalt Idrar -0,030 0,563 Anlaml1 Degil

Tablo 4.4.12°de T4 parametresi ile Idrar agir metal degerler korelasyon analiz
sonuglar1 verilmistir. Buna gore T4 parametresi ile Idrar kadmiyum degeri arasinda

istatistiksel anlamlilikta pozitif yonlii zayif bir iliski oldugu tespit edilmistir.

Tablo 4.4.13. TSH ile Serum Agir Metal Korelasyonlari

Degiskenler (itiski Kratsay1s1) P degeri Karar
TSH X Bakir Serum 0,120 0,05 Anlamh
TSH X Mangan Serum -0,060 0,185 Anlamli Degil
TSH X Kadmiyum Serum -0,014 0,752 Anlamli Degil
TSH X Kursun Serum -0,149 0,001 Anlamh
TSH X Cinko Serum 0,091 0,137 Anlamli Degil

Tablo 4.4.13.”de TSH parametresi ile serum agir metal degerleri korelasyon
analizi sonuglar1 verilmistir. Buna gére TSH parametresi ile serum bakir ve serum
kursun diizeyleri arasinda istatistiksel agidan anlamli iliski mevcuttur. Serum bakir
diizeyi ile T4 diizeyi arasinda istatistiksel anlamlilikla pozitif yonlii zayif bir iliski (r=-
0,120; p<0,05); serum kursun diizeyi ile TSH diizeyi arasinda (r=-0,149; p<0,05)
istatistiksel anlamlilikta negatif yonli zayif bir iliski mevcuttur.
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Tablo 4.4.14. TSH ile idrar Agir Metal Korelasyonlart

Degiskenler (iiski Kratsayls1) P degeri Karar
TSH X Mangan Idrar 0,019 0,753 Anlamli Degil
TSH X Kadmiyum Idrar -0,113 0,009 Anlamh
TSH X Kobalt Idrar -0,057 0,213 Anlamli Degil

Tablo 4.4.14°de TSH parametresi ile Idrar agir metal degerler korelasyon
analiz sonuglar1 verilmistir. Buna gére TSH parametresi ile Idrar kadmiyum degeri

arasinda istatistiksel anlamlilikta pozitif yonlii zayif bir iliski oldugu tespit edilmistir

(r=-0,113; p<0,05).
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5. TARTISMA

Is Saghg ve Giivenligi kavrami ve uygulamalari {ilkemizde daha evvel 4857
sayili Is Kanunu'nun gecici maddeleri ve Is¢i Saghigi ve Is Giivenligi Tiiziigii
hiikiimleri gercevesinde diizenlenmekte ve yalnmzca 4857 sayili Is Kanunu'na tabi
calisanlar1 kapsamaktaydi. 2012 yilinda yiiriirliige giren 6331 sayili is Saglhg ve
Giivenligi Kanunu bu alanda ¢ikarilan ilk ve tek miistakil kanundur ve bagli oldugu

mevzuata bakilmaksizin, tiim ¢alisanlarin saglik ve giivenligini teminat altina alir (82,

83).

Calisanlarin sagliginin korunmasi, kazalarin 6nlenmesi, is sagligi ve giivenligi
kiiltiirtiniin yerlestirilmesi is saghig1 ve giivenligi kavraminin 6nemli bir unsurudur.
6331 sayili Is Saghig1 ve Giivenligi Kanunu, ¢alisanlarin saglik ve giivenliklerinin
korunarak insan onuruna yakisir ¢alisma sartlarinin olusturulmasini ve bu kapsamda

isyerlerinde Onleyici yaklasimlari 6n plana ¢ikarilmasini amaglamaktadir (84).

2 milyar $ islem hacmi ile yaklasik 1 milyar § ihracati ile Ulkemizin énemli
endiistri kollar1 arasinda yer alan Tiirk Seramik Endiistrisi ¢evresel ve mesleksel pek

cok saglik ve giivenlik tehlikesi barindirmaktadir(2, 5, 6, 85).

Literatiirde seramik sektoriine iliskin daha ¢ok silika maruziyeti {izerine
aragtirmalar yapilmistir (86). Mevcut tez arastirmasi kapsaminda seramik sektoriinde

calisanlarin agir metal maruziyetleri, kan parametreleri diizeyinde degerlendirilmistir.

Yapilan arastirmada seramik sektorii ¢alisanlarinin Kadmiyum, Mangan ve
Kobalt maruziyetinin medyan idrar degerleri sirasiyla 0,02 (0,0-2,80), 0,60 (0,001-
15,80) ve 0,60 (0,01-6,70) pg/dL’dir. Mangan, Kadmiyum, Kursun ve Cinko
maruziyetinin medyan serum degerleri ise sirasiyla 8,70 (0,40-42,0), 0,60 (0,01-5,20),
1,60 (0,08-19,10) ve 94,50 (0,75-149,0) ng/dL’dir.

WHO (1993)'nun raporuna gore idrar kadmiyum konsantrasyon degerinin 5-10
ng/g olmasi saglik agisindan 6nemlidir. Fakat yapilan bazi ¢alismalar, idrar kadmiyum

konsantrasyon degerinin < 0.5 pg/dL oldugu degerlerde hastada karaciger tahribatinin
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s6z konusu oldugunu ortaya koymustur (87, 88 ). Swaddiwudhipong ve arkadaslarinin
(2012) yaptiklar bir aragtirmada, kadmiyum maruziyetinin hastada hipertansiyon ve

diyabet yatkinligini artirdig: tespit edilmistir (89).

Mangan ve inorganik bilesiklerine mesleki maruziyet limiti 0,2 mg/m?diir.
Yapilan bazi epidemiyolojik ¢alismalar, mangana diisiik dozda mesleki maruziyetin
norotoksisiteye sebep oldugunu ortaya koymustur (90). Greiffenstein ve LeesHaley'in
mangan maruziyeti olan ¢alisanlar tizerinde yaptig1 meta analiz arastirmasinda diisiik

doz Mn maruziyetinin norotoksisite etkilerini degerlendirmistir (91).

Tez kapsaminda yapilan arastirmada tam kan parametreleri ile TSH ile T3 ve
T4 parametreleri ve parathormonun maruz kalinan agir metaller ile iliskisi aragtirilmis,
bazi parametreler i¢cin anlamli sonuglar elde edilmistir. Buna gore hemoglobin diizeyi
ile kanda bakir, kadmiyum ve ¢inko diizeyleri arasinda istatistiksel anlamlilikta negatif
yonlii zayif bir iliski tespit edilmistir. Xiao Chen'in (2015) yaptig1 arastirmada kan
kursun ve kadmiyum seviyelerinin hemoglobin diizeyi ile ters yonlii iliskiye sahip

oldugunu ortaya koymustur (p<0,05) (92).

Seramik sektorii ¢alisanlari tizerinde yapilan bu arastirmada hematokrit (HCT)
parametresi ile kan bakir ve kadmiyum diizeyleri arasinda istatistiksel anlamlilikta
negatif yonli zayif bir iliski tespit edilmistir. Tete ve arkadaslarinin (2015) yabani
tahta fareleri lizerinde yapmis oldugu arastirmada, kadmiyum diizeyi ile hematokrit
diizeyinin istatistiksel anlamlilikta negatif yonli bir iliskiye sahip oldugunu ortaya
koymustur. Yapilan ¢alismada ayrica, hematokrit diizeyini etkileyen kan kadmiyum

konsantrasyonunun karaciger ve bobrekleri de etkiledigi tespit edilmistir (93).

Aragtirmada, PDW parametresi ile kan bakir ve ¢inko diizeyleri arasinda
istatistiksel anlamlilikta negatif bir iligki tespit edilmistir. Literatiirde ise kanda kursun
degerinin PDW parametresi ile negatif bir iliskisinden bahsedilmistir (94). Kan kursun
diizeyi ile T3, T4 e TSH diizeyleri arasindaki iliskiyi inceleyen Yilmaz ve arkadaslar
(2012), TSH ile ile kan kursun degeri arasinda istatistiksel anlamlilikta negatif bir iligki
oldugunu ortaya koymustur (r=-0,216; p=0,001) T3 ve T4 degerleri ile kan kursun

degerleri arasinda ise istatistiksel anlamlilikta bir iliski tespit edilememistir (95).
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Jimenes-Ortega ve arkadaslarinin 2012 yilinda yaptig1 bir arastirmada idrar ve kan
kadmiyum degeri ile TSH diizeyi arasinda negatif yonlii bir iliski oldugu tespit
edilmistir (96). Tez kapsaminda yapilan arastirmada TSH ile kan kursun ve idrar
kadmiyum degerleri arasinda tespit edilen istatistiksel anlamlilikta negatif yonlii bir

iligki, literatiir ile de uyumludur.
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6. SONUC VE ONERILER

Seramik sektoriinde agir metal maruziyeti ¢alisanlarin saglik ve giivenligini
tehdit eden tehlikelerden biridir. Sektorde is saglig1 ve giivenligi temelli koruyucu ve
Onleyici yaklasimlarin gelistirilebilmesine yonelik uygulamalar olduk¢a onemlidir.
Isyerindeki maruziyetlerin saglik etkilerinin tahmin edilebilmesi, etkin bir saglik

gbzetimi uygulamasi ile miimkiin olabilmektedir.

Sektorde goriilen agir metal maruziyetlerinin olast saglik etkilerinin 560

seramik is¢isi ile yapilan ¢alisma ile degerlendirilmistir.

- Calisanlarin biiyiik bir kismi (%37,4) dokiimhane iscisi olarak caligmaktadir

ve medyan yas 39 yil; medyan ¢aligma siiresi 11 yildir.

Maruz kalinan agir metallerin serum ve idrar parametreleri;
- Bakar serum 96,743+15,8704 pg/dL;
- Kadmiyum idrar 0,02 (0,0-2,80) pg/dL;
- Mangan idrar 0,60 (0,001-15,80) pg/dL;
- Kobalt idrar 0,60 (0,01-6,70) pg/dL;
- Mangan serum 8,70 (0,40-42,0) png/dL;
- Kadmiyum serum 0,60 (0,01-5,20) ug/dL;
- Kursun serum 1,60 (0,08-19,10) pg/dL;
- Cinko serum 94,50 (0,75-149,0) pug/dL'dir.

Calisanlarin kan ve idrar agir metal diizeyleri ile kan parametreleri ile

Parathormon T3, T4 ve TSH degerleri arasindaki iliskiler analiz edildiginde;
hemoglobin diizeyi ile

- serum bakir (r=-0,180),
- kadmiyum (r=-0,184)

- ¢inko (r=-0,133) parametreleri arasinda;
Hematokrit diizeyi ile

- serum bakir (r=-0,166)

- kadmiyum (r=-0,198) parametreleri arasinda;
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PDW ile

- serum bakir (r=-0,139)
- ¢inko (-0,178)

parametreleri arasinda istatistiksel anlamlilikta negatif zayif bir iligki oldugu tespit
edilmistir (p<0,05).

Parathormon ile
- mangan idrar (r=0,272) parametreleri arasinda;
T3 degeri ile

- serum mangan (r=0,101)

- ¢inko (r=0,150) parametreleri arasinda;
T4 degeri ile

- serum kursun (r=0,201)

- kadmiyum idrar (r=0,115) parametreleri arasinda;
TSH ile

- serum bakir (r=0,120) diizeyleri arasinda istatistiksel anlamlilikta pozitif yonlii

zayif bir iligki tespit edilmistir (p<0,05) .

T4 ile serum ¢inko (r=-0,307) degeri arasinda negatif yonlii orta bir iliski
olmasima karsilik, TSH ile serum kursun (r=0,149) ve kadmiyum idrar (r=-0,113)
parametreleri arasinda istatistiksel anlamlilikta negatif yonlii zayif bir iligki vardir

(p<0,05).

Tez kapsaminda yapilan aragtirma bakir, kursun, ¢inko, kadmiyum, mangan
olmak iizere toplam 5 agir metalin HBG, HCT, PDW ile Parathormon, T3, T4 ve TSH
arasindaki iligkinin ortaya konulmasi bakimindan ayrintili bir ¢alismadir. Arastirma

kapsaminda elde edilen bulgularin daha genis 6rneklem caplar ile tekrarlanmasi,
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literatiire katki saglamast bakimindan bu alanda ¢alisan aragtirmaci ve

akademisyenlere verilebilecek oneriler arasindadir.
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