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1. GIRIS

Endiistrilesmenin yol actigi bilim ve teknolojinin gelismesiyle birlikte radyo
frekans radyasyon kaynaklari hayatimizda yer almaktadir. Bu kaynaklar arasinda
radarlar, telsiz iletisim sistemleri, mikrodalga firinlari, baz istasyonlari, mobil telefonlar,
0zel televizyon ve radyolar bulunmaktadir (Seyhan, 2010). Giiniimiizde yasamimizin
vazgecilmez bir pargasi haline gelmis olan elektromanyetik alan (EMA) kaynaklarindan
yayilan radyo frekans dalgalarinin insan saglig1 lizerine zararlh etkileri oldugunu belirten

caligmalar giderek artmaktadir (Schirmacher ve ark., 2000; Sangun ve ark., 2015).

Elektromanyetik alan maruziyetinin olas1 psikiyatrik veya psikolojik etkileri
konusundaki ilk endiseler 1960'larin sonlar1 ve 1970'lerin baginda Sovyetler Birligi'nden
bazi arastirmacilar tarafindan giindeme getirildi. Bu maruziyetin insanda bas agrisi,
uykusuzluk, hafiza kaybi gibi ¢esitli patalojik etkilere yol actigi belirtilmektedir
(Ahlbom ve ark., 2001).

Elektromanyetik dalgalar, dogal veya insan icadi kaynaklar tarafindan
yayilmaktadir (Ahlbom ve ark., 2001). Gebe olanlar ve gelisim g¢agindaki ¢ocuklar
elektromanyetik radyasyondan daha fazla etkilenmektedir (Abad ve ark., 2016; Sage ve
Burgio, 2017).

Radyo frekans alanlarin c¢esitli biyolojik etkilere neden oldugunu belirten ¢ok
sayida calisma bulunmaktadir (Wilen ve ark., 2006; Daniels ve ark., 2009). Bu
calismalar, 16semi, lenfoma, cesitli kanser tiirleri, kromozomal bozulmalar, davranis
bozuklugu, cocuklarda 6grenme giicliigli, liremede azalma, kan basincinin, beyin
sicakliginin, kan beyin bariyeri gecirgenliginin, hiicre ve DNA sentezinin, beyin
elektriksel aktivitesinin (EEG) artmasi gibi pek cok etkinin varligmi gostermektedir
(Seyhan, 2010).

Diisiik siddette elektromanyetik alana uzun bir miiddet maruziyetin kanser
olusumu, biyomolekiil sentezi ve hiicrenin boliinmesi T{izerine etkileri oldugu
belirtilmistir. Fizyolojik ve biyokimyasal olarak hiicre ve dokuda; hormonun

etkilendigi, karbonhidrat, niikleik asit ve protein metabolizmasinin farklilastigi, hiicresel



solunumun azaldigi, yapisal degisiklikler gozlendigi, doku ve hiicrelerin hormonal
cevabinin degistigi, farkli antijenlere karsi immun cevabin etkilendigi gozlenmistir

(Seyhan, 2010).

Radyoaktif dalgalar hiicresel ve molekiiler diizeyde hiicre zar1 ve organellerine
zarar vererek beynin yapisini ve fizyolojisini olumsuz yonde etkiler. Literatiirde yapilan
caligmalar incelendiginde; elektromanyetik rezonans dalgalarina maruz birakilan sigan
beyinlerinde bazal Kkortikosteroid seviyelerinde artma, lokomotor aktivitede azalma,
anormal beyin isleyisi ile ndoronal hasarin ortaya c¢iktigr (Daniels ve ark., 2009),
sempatik aktivitenin arttigi (Wilen ve ark., 2006) gozlenmistir (Kuloglu ve Korkmaz,
2011). Fakat elektromanyetik alanin sistem ve dokular iizerine olumsuz bir etkisi

olmadigini belirten ¢alismalar da mevcuttur (Chung ve ark, 2005).

Amerika Birlesik Devleti ve Finlandiya’da, EMA’nin etkisine daha sik maruz
kalan isciler lizerinde yapilan bir arastirmaya gore Alzheimer hastalig1 erkeklerde 4.9 ve
kadinlarda 3.4 kat daha fazla goriilmiistiir. Bir bagka istatistiksel ¢alismada ise radyo
operatdrleri, veri isleme aygiti, endiistriyel donanim, telefon hatti, trafo merkezleri ve
elektrik santrallerinde ¢alisan isc¢ilerde Alzheimer ve Parkinson gibi hastaliklara ek
olarak cesitli norolojik bozukluklarin daha sik goriildiigli ortaya ¢ikmistir (Sunay,
2000).

Son birkag¢ yildir uzun siireli mobil telefon kullanimi ile tiimor riski arasindaki
iliski hakkinda veriler yaymlanmistir. Cogu arastirmada mobil telefonu kullanimi ile
beyin tlimoérlerinin gelismesinin iizerinde durulmustur. 10 yil ve {izeri mobil ve
kablosuz telefon kullanicilarinda beyin tiimorleri gelisimi riskinde dnemli bir artig tespit
edilmistir. Glioma (6zellikle astrositoma), akustik néroma ve meningiom tiimoérlerinde
artis bulunmustur (Hardell ve ark, 2006; Khurana ve ark., 2008; Kundi, 2009; Khurana
ve ark., 2009; Baan ve ark., 2011). Baska bir ¢alismada ise mobil telefon kullaniminin
insanlarda asir1 sinirlilik, reflekslerde azalma, dikkatsizlik, bas agrisi, gozlerde kararma
ve capaklanma gibi sikayetlere sebep olabilecegi belirtilmistir. EMA’nin siganlarda
dogurganligi olumsuz etkiledigi, genetik zararlar olusturdugu, si¢can beyninde hiicresel
ve molekiiler degisime yol actigl, néroendokrin sistemi etkiledigi, kanser olusumu ile
iligkili oldugu, beyin fonksiyonlarin etkiledigi ve daha pek ¢cok ndrolojik etkilere neden
olabilecegi bildirilmistir (Balik¢i, 2009).



Stereolojik yoOntemler, herhangi bir niceligi hesaplarken yapidan miimkiin
oldugunca tarafsiz yani gergek degerden sistematik bir sapma gostermeyen sonuglarin
elde edilmesini saglar. Bir yapinin veya organin hacim ve yiizey alani1 gibi degerlerinin
hesaplanmasi, yapi i¢inde bulunan farkli bilesenlerin birbirine gére hacim, uzunluk, alan
vb. yogunluklarinin bulunmasi ve yapidaki toplam tanecik sayisinin ortaya ¢ikarilmasi
morfometrinin en 6nemli konularidir. Stereolojik yontemlerin ¢ogu ¢alisilan yapidan
rastgele alinan orneklerin iizerinde yapilan dlgiimler ile o yapidaki sayisal niceligin belli
ve istatistiksel olarak kabul edilebilir bir hata pay1 dahilinde hesaplanmasi esasina
dayanir. Stereolojik yontemlerin pratik olmasi ve ihtiyaca binaen yeni ydntem
¢ikarilmasi bu yontemlerin morfometrik ¢alismalarda aranan standartlar haline gelmesi
saglamistir (Canan ve ark., 2004). Bizde bu nedenlerden dolay1 bu yontemi kullanmay1

tercih ettik.

Calismamizin amaci bazi liglincli nesil cep telefonlarinda mevcut olan ve
internete baglantt imkani1 saglayan Wi-Fi’nin prenatal donemde sican beyin
hipokampusundaki girus dentatus graniiler hiicre sayisina etkilerini stereolojik metotla
arastirmaktir. Kaynak taramamiza gore diinyada bu metotla dentat graniiler hiicreleri

tizerine Wi-Fi’nin etkisini arastiracak ilk ¢alisma oldugundan orijinallik arz etmektedir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Sinir Sistemi

Sinir sistemi, i¢ veya dis ¢evrede olusan degisimleri saptayan, uyarilar1 analiz
eden, kaslarin ve endokrin bezlerinin aktivitesini degistirerek uygun cevabi olusturan ve
bunlari ilgili organlara ileten sistemdir. Insanda sinir sitemi 100 milyon nérondan,
sayilar1 noronlarin 8-10 katina ulasan gliya hiicresinden ve bol kan damari i¢eren az
miktarda ince bag dokusundan meydana gelir. Gliya hiicrelerinin sayilar1 néronlarin
sayilarindan daha fazladir ancak hacim olarak noronlarin yaklagik yarist kadar yer

kaplar (Esrefoglu, 2016).

Noronlar; uyari alabilen, iletebilen, degistirebilen, ndrotransmitter ve diger bilgi
molekiillerini iiretebilen hiicrelerdir. Noronlar, sinaps denilen 06zellesmis alanlar
vasitastyla bilgi akimi yolu ile birbirleriyle baglanti kurarak yaygin bir ag olustururlar.
Noronlar uzantili hiicrelerdir. Niikleus ve c¢evresindeki sitoplazmadan olusan hiicre
govdesine soma veya perikaryon denir. Noron sitoplazmasina ise ndroplazma denir.
Hiicre govdesinden iki tiir sitoplazmik uzant1 ¢ikmaktadir. G6vdeden c¢iktiktan sonra
cok sayida dallanarak ilerleyen uzantilara dendrit, her néron i¢in bir tane olan uzantiya
ise akson denir. Aksonlar, hiicre govdesinden bir baska norona veya efektor hiicreye
uyart iletirken; dendritler periferden gelen uyariyr hiicre govdesine iletir (Esrefoglu,

2016).

Gliya hiicrelerinin mitoz bolinme ozellikleri vardir ve kendilerini
yenileyebilirler. Noronlar hasara ugradiklar1 zaman gliya hiicreleri cogalarak néronlarin
yerine geger (Siitcti Cigek ve ark., 2016). Gliya hiicreleri impuls iletmeyen daha ¢ok
noronlarin korunma ve desteklenmesinde gérev alan ara doku islevi sergilerler (Ovalle

ve Nahirney, 2009).

Sinir sistemi anatomik olarak santral ve periferik sinir sistemi olmak iizere ikiye
ayrilir. Santral sinir sistemi, afferent sinirler yoluyla periferden impulslar alir ve efferent
sinirlerle perifere impulslar gonderir. Santral sinir sistemi, beyin ve omurilikten olusur.

Periferik sinir sisteminin elemanlar1 ise kraniyal, spinal ve periferik sinirler ile



gangliyonlar ve serbest sinir sonlanmalaridir. Periferik sinirler, santral sinir sistemi ile
organlar arasindaki baglantiyr saglar. Bu baglanti afferent ve efferent noronlar
tarafindan olusturulur. Afferent ndéron ile organlardan merkeze getirilen uyartilar
merkezdeki hiicrelere nakledilir. Bu hiicrelerde uyartilar degerlendirilir. Organizmada
uygun cevabin olugmasi i¢in harekete gegmesi gereken organlara efferent yol ile iletilir

(Cakar, 2013).

Periferik sinir sistemi somatik sinir sistemi (cerebrospinal) ve otonom sinir
sistemi (visseral) olmak {izere iki boliime ayrilir. Somatik sinir sistemi, uyarilara karsi
istemli olarak uygun cevaplar olusturur ve gelen duyulari merkeze tasiyarak ¢izgili
kaslara giden motor emirleri kaslara iletir. Otonom sinir sistemi istek ve irademiz
disinda ¢alisir. Canlinin kendi viicudunda olan dogrudan disa aksetmeyen fonksiyonlari
yonetir. Organlarin, diiz kas ve kalp kasinin ¢alismalarini diizenler ve yliriitiir. Otonom
sinir sistemi genellikle viicutta olup biten olaylarla ilgilidir. Ancak dis tesirlere kars1 da
tamamen ilgisiz degildir ve bazi olaylarda somatik sinir sistemi ile birlikte ¢alismak
zorundadir. Ornegin istege bagl olarak caligan iskelet kaslarmin normalden fazla
calismasi durumunda bu kaslarin daha ¢ok besin ve oksijene gereksinimi olur. Bunlar
karsilanamazsa, somatik sinir sisteminden gelen tiim impulslara ragmen kaslar fazla
enerji liretemez ve ¢abuk yorulur. Bu gibi durumlarda hemen otonom sinir sistemi
devreye girer. Kaslarin daha ¢ok c¢alismasi icin kalbe daha ¢ok kan gelmesi, bunun i¢in
de damarlarin geniglemesi gerekmektedir. Ayrica glikozun kanda artmasi i¢in de
karacigerdeki karbonhidrat metabolizmasi artmalidir. Otonom sinir sistemi sempatik,
parasempatik ve enterik sistem olmak tizere li¢ boliimde incelenir (Cakir, 2013;

Esrefoglu, 2016).

Histolojik olarak sinir dokusunu diger dokulardan ayiran en &nemli ozellik
hiicrelerinin uzantili olmast ve bu uzantilar araciligiyla birbirleriyle baglanti kurarak

cok yaygin bir hiicre ag1 olusturmasidir (Esrefoglu, 2016).

2.1.1. Beyin

Santral sinir sisteminin kafatasi boslugunda yer alan beyin, ortalama 14 milyar

noron igerir ve eriskinlerde yaklasik 1300 gramdir (Cakir, 2013). Beyin, serebrum,



serebellum ve beyin sap1 (orta beyin, pons ve medulla oblangata)’ni kapsar (Moore ve

Dalley 2007).

2.1.1.1. Serebrum

Serebrum, serebral hemisferleri ve diensefalonu kapsar ayrica insan beyninin en
biiyiik boliimiinii olusturur (Moore ve Dalley, 2007). Serebrum, hafiza, bilinglilik,
motor aktivite, konusma ve duyu algilanmasi gibi biitiin zihinsel fonksiyonlar1 yonetir.
Serebrum, derin bir yarik ile sag ve sol hemisfere ayrilir. Bu yarik igerisinde falx cerebri
uzanir. Sag ve sol hemisferler, fissura longitudinalisin tabaninda yer alan, transvers
liflerden olusan corpus callosum ile birbirlerine baglanir. Corpus callosumun kalin olan
serbest arka ucuna splenium, asagiya dogru sivrilerek inen 6n ucuna ise rostrum denir.
Her bir hemisfer icinde ventriculus lateralis denilen bosluk bulunur. I¢i beyin-omurilik
stvist (BOS) ile dolu olan bu boslukta beynin diger boliimlerinde bulunan ventrikiiller
ile baglanti saglanir. Serebrumun istiindeki oluklara sulcus cerebri, kabartilarina ise
gyrus cerebri adi verilir. Serebrumun gri maddeden olusan ve ince olan dis tabakasina
cortex cerebri adi verilir. Hemisferlerin yiizeye yakin olan 1.3 — 4.5 mm kalinligindaki
gri doku kitlesine cortex cerebri denir. Burasi analiz ve sentezin en yiiksek oldugu
merkezdir. Cortex cerebrinin bircok duyu, motor ve assosiasyon bdlgesi vardir.

Korteksin hemen altinda ise beyaz bir cevher tabakasi bulunur (MEB, 2011a).

2.1.2. Kan beyin bariyeri

Kan beyin bariyeri, kan akimi yoluyla beyne gelen maddelerin gelisigiizel
girisini sinirlandirarak, beynin fonksiyonunu en iyi sekilde yerine getirmesi i¢in dengeli
bir ¢evre olusturmaya yonelik fizyolojik bir bariyerdir. Kan beyin bariyeri siki
baglantilarla kenetlenmis kapiler endotel hiicreleri ve bu hiicreleri c¢evreleyen bazal
membran ile dar bir perivaskiiler aralig1 igerir. Kesintisiz endotel hiicreleri arasinda yer
alan siki baglant1 kompleksleri bu bariyerin ana elemanlaridir. Bu alanlarda klaudin,
okludin ve JAM (junctional adhesion molecule) gibi transmembran proteinleri vardir.
Bu proteinler endotel hiicrelerine zonula okludens 1 proteini gibi gesitli proteinlerle
tutunurlar. Sinir sisteminde pencereli kapiller olmadigindan kandan sinir sistemine

madde gecisi son derece smirhidir. Bariyer suyun, bazi gazlarin, lipitte ¢6ziinen



maddelerin ve sinir sisteminin fonksiyonlar1 i¢in gerekli glukoz, aminoasit gibi
molekiillerin gegisine izin verirken mikroorganizmalarin ve zararli partikiillerin gecisini

engeller (Ovalle ve Nahirney, 2009; Esrefoglu, 2016).

2.2. Limbik Lob ve Limbik Sistem

[k olarak 1874’de Paul Broca tarafindan tanimlanan limbik lob, diensefalon ile
telensefalik hemisferin daha lateraline yerlesmis olan neokorteks arasinda bir sinir
olusturdugundan, Latince sinir anlamina gelen limbus kelimesinden esinlenilerek
isimlendirilmistir. Limbik lob, korpus kallosumun etrafinda, subkallozal, singulat ve
parahipokampal giruslardan olusan bir korteks halkasindan olusmaktadir (Waxman,
2002).

Limbik sistem; limbik lob, amigdala, hipokampus, mesencephalon ve
hipotalamustan olusmustur. Bu yapilardan en 6nemlisi olan hipokampus ve amigdala
limbik lobla tamamen birlesmistir. Serebrum ve diensefalon arasindaki siir boyunca
niikleus ve dallanmalar ihtiva eder (Aktiimsek, 2001). Alveus hippocampi, fimbria
hippocampi, fornix tractus mammillothalamicus ve stria terminalis limbik yapilar
arasinda baglantiyr saglayan yollardir (Snell, 2000). Anotomik olarak limbik yapilar
area subcallosa, gyrus cinguli, gyrus parahippocampalis, formatio hippocampi, corpus
amygdaloideum, corpus mammillare ve nuclei anteriores thalami’yi icerir (Sekil 1)

(Snell, 2000).



Cingulate gyrus Corpus callosum

Anteriorthalamic

nuclei = Fomix

Septal nuclei

Olfactory bulb

Hypothalamus Hippocampus

Amygdala Parahippocampalgyrus (limbic lobe)
Sekil 1. Limbik yapilar

Limbik sistem serebral korteksin bir¢cok yerinden uyarilar alir ve algiladigi
birgok tecriibeyi bir araya getirerek, tek bir tecriibe halinde biitiinlestiren ¢ok yonlii
assosiasyon alanlari igerir (Waxman, 2002). Limbik sistem, bellek ve duygu durumun
diizenlenmesinde yer alan birbirleriyle baglantili bir grup nukleustan olusan beynin
aksiyon sistemidir. Bu néron sistemi, ddiilleri degerlendirir ve motivasyonda énemli bir
yeri vardir. Limbik sistem, beyin sapinin otonomik fonksiyonlarinda, bilingli-bilingsiz
davraniglarin  birlestirilmesinde,  bilgilerin ~ hafizaya  alimip  ¢agrilmasinin

kolaylastirilmasinda ve biyolojik ritimde rol alir (Aktimsek, 2001; Solomon, 2008).

Limbik sistemin temel fonksiyonlar1 baslica, yeme davranisi, saldirma ya da
kagma reaksiyonu, agresyon ve cinsel cevabin duygusal, davranigsal, otonomik ve

endokrin yoniiniin sergilenmesine yoneliktir (Waxman, 2002).

Mekansal bellegin 6grenilmesi ve siirdiiriilmesi limbik sistem tarafindan kontrol
edilmektedir. Hipokampus, 6zellikle 6grenme ve hafiza gibi bilissel islevler icin kritik
Ooneme sahiptir (Squire, 1992; He ve ark., 2008; Yoo ve ark., 2011; Ngwenya ve ark.,
2015). Hipokampus, hatiralarin diizenlenmesinde ve animsanmasinda gorev alirken;
amigdala ise hatiralarimizdaki duygusal durumlarin belirlenmesinde gorev alir

(Solomon, 2008).



2.2.1. Hipokampal formasyon (Formatio hippocampi)

Hipokampal formasyon; hipokampus, dentat girus ve subikulumun olusturdugu
ve parahipokampus tarafindan sarmalanarak kendi cevresinde katlanmis primitif
kortikal bir yapidir. Hipokampal formasyon; dentat girus, hipokampus (Ammon
boynuzu), korpus kallosumun iizerindeki gri madde olan suprakallosal girus (indisum
griseum), forniks ve septal bolge olarak bilinen primitif prekomissiiral alandan olugur
(Waxman, 2002).

2.2.1.1. Hipokampus

Hipokampus, serebral korteksteki (archicortex) en eski sistemlerden biridir (Jung
ve ark., 2016). Koronal kesitte denizatina benzemesinden dolay1 Latincede ayn1 anlama

gelen bu isimle adlandirtlmisgtir (Snell, 2000; Waxman, 2002).

Lateral ventrikiiliin inferior boynuzunun tabani boyunca uzanan kivrilmis gri bir
cevher kabarintisi olan hipokampusun 6n ucu pes hippocampi’yi olusturmak {izere
genislemistir. Hipokampusun ventrikiiler yiizii kendi néronlarinin aksonlarindan olusan
alveus adi verilen ince ak bir madde (substantia alba) ile kaplidir. Bu aksonlar
hipokampusun medial kenarinda birleserek fimbria denilen bir demet olustururlar.
Hipokampusun arka ucu ise korpus kallozumun splenium kisminin altinda bulunan
forniks ile birlesmistir. Gelisimin erken evrelerinde, hipokampus beynin dis yapisinin
bir kismini olusturacak sekilde, anteriorda yer alir fakat gelisim tamamlandiinda
inferior ve medial kisma yerlesmis halde son seklini alir (Sekil 2) (Snell, 2000;
Waxman, 2002).



[ Basal ganglia
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Cerebral cortex

M Thalamus
(sensory gateway)
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function)

I Amygdala
(emotion)

Sekil 2. Beynin sagittal goriiniimii

Hipokampus, Cornu Ammonis’in bas harfi olan CA ile ifade edilir. Hiicrenin
yapisinda olan farkliliklardan o&tiirii CA1, CA2, CA3 ve CA4 olarak adlandirilan
alanlara boliinmiistiir. CA1 subiculuma, CA4 ise dentat girusa yakindir (Songur ve ark.,
2001).

Dentat girus ve hipokampusun 1ii¢ tabakasi, archiokorteksin histolojik
Ozelliklerini  gosterir  (dentrit, piramidal hiicre ve akson). Hipokampusun
archiokorteksinden, 6 tabakali neokortekse uzanan transizyonel korteks (subikulum) bir
juktalokorteks olup 4-5 farkli kortikal tabakadan olusur ve mezokorteks olarak da
adlandirilir (Waxman, 2002).

Hipokampus, neokorteksin bir¢ok bolgesinden, 6zellikle de temporal kisimdan
bilgi alir. Kortikal bilgi perforan ve alvear yollar {izerinden 6nce parahipokampal
girustaki entorinal kortekse daha sonra dentat girusa yayilir ve buradan da hipokampusa
ulasir. Dentat girus ve hipokampus arasinda sinaptik baglantilar bulunmaktadir. Dentat
girusun graniiler hiicrelerinden uzanan aksonlar hipokampusun CA3 bdélgesindeki
piramidal noronlarda son bulur. Piramidal néronlar fornikse dagilarak efferent yollar:
olusturur. Ayrica CA3 bolgesindeki noronlar CA1 bolgesinden dagilarak Schaffer
kollatreallerini meydana getirirler (Waxman, 2002).
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Hipokampus lezyonlu olan hastalarda (Korsakoff sendromu) kisa siireli, yeni
hafiza ve zaman kavrami kaybolur. Ayrica hipokampusun uyarilmasi kisinin

hiddetlenmesine, asir1 tepki gostermesine ve hallisinasyonlara neden olmaktadir

(Aktiimsek, 2001).

Histolojik olarak hipokampusa ait tabakalar, ventrikiilerden baslayarak asagi

dogru siralanacak olursa (Sekil 3):

1- Alveus : Subikulum ve hipokampusun piramidal hiicre aksonlarini igerir.

2- Stratum oriens : Piramidal hiicrelerin bazal dendritleri ile internéronlarin
yerlestigi tabakadir. Buradaki ¢ogu néron aksonlari alveus liflerine katilir. Diger hiicre

aksonlari ise, en derinde yer alan molekiiler tabakaya kadar uzanir.

3- Stratum pyramidalis : Karakteristik olarak bu tabakada biiyiik piramidal ve
Golgi tip II hiicreleri c¢ogunluktadir. Piramidal hiicrelerin tabani hipokampusun
ventrikiiler yiizeyine doniiktiir ve bazal - apikal dendritleri komsu tabakalara kadar
uzanir. Aksonlari ise stratum oriens’ten gecerek alveus liflerine katilirlar. Hipokampusa

asil seklini veren buradaki piramidal hiicrelerin dizilimidir.

4- Stratum lucidum : CA3 alanindaki piramidal hiicreler ile baglanti1 saglayan
yosunsu lifler igerir. Diger primatlara gore insanlarda daha belirgin olup CA1 ile CA2

alanlarinda bulunmaz.

5- Stratum radiatum : Septal ve komissural lifler igerir. Ayrica Schaffer
kollateral lifleri icerir. Bu bolgede yiizeyde bulunan bazi interndronlar da mevcuttur

(basket hiicreleri, radial trilaminar hiicreler vb.).

6- Stratum lacunosum : Ince bir tabakadir ve bu da Schaffer kollateral lifleri
icerir. Ancak sliperfisyal tabakadan entorinal kortekse uzanan bazi perforan lifler de

igerirler.

7- Stratum moleculare : Ince sinir lifleri ve ¢ok az sayida noron igeren 5., 6. ve
7. tabakalar baz1 yazarlar tarafindan stratum moleculare adi altinda tek bir tabaka olarak
kabul edilirken, baz1 kaynaklarda 6. tabaka stratum lacunosum ve 7. tabaka stratum
moleculare ismiyle belirtilmektedir (Bayer, 1980; Songur ve ark., 2001; Izci ve Erbas,
2015).
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Fimbria Alveus

Fimbriodentate Stratum oriens
Stratum pyramidale
Stratum radiatum

Stratum lacunosum

Stratum moleculare

Dentate gyrus Entorhinal cortex

Hippocampus (cornu ammonis) Parahippocampal gyrus

Sekil 3. Koronal kesitte hipokampusun yapisi

2.2.1.2. Dentat girus

Ince, taraks1 bir kortikal serit olan dentat girus, parahipokampal girusun {ist
yiizeyine uzanan disli ve dar bir gri cevher parcasidir (Sekil 3). Dentat girus onde
uncusa karisir; arkada ise corpus callosumun spleniumuna kadar fimbria hippocampi ile
yandas seyreder ve indusium griseum ile devam eder. Kortikal merkezin ulastirdigi
uyarilarin ¢ogu, entorinal korteks yoluyla girus dentatusa buradan da hipokampusa
iletilir. Boylece dentat girus, hipokampusa bilgi aktarimi i¢in istasyon vazifesi gormiis
olur (Snell, 2000; Waxman, 2002). Noérogenez, yasam boyunca memelilerin hipokampal
dentat girusunda meydana gelir (Gage ve ark., 1998; Ambrogini ve ark., 2000; Yoo ve
ark., 2011).

Dentat girus ii¢ tabakalidir. Dista sinir lifleri ve dagmik kiigiik noronlardan
olusan molekiiler tabaka, ortada graniiler tabaka, igte ise korteksin diger kisimlarindaki

polimorf tabakanin yapisina benzeyen polimorf tabaka yer almaktadir. Graniiler tabaka,
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hipokampustaki piramidal hiicrelerin dentritlerinde sonlanan aksonlarin ¢iktigi, sikica
bir araya gelmis, yuvarlak ve oval noronlardan olusmustur. Birka¢ akson fimbria

hippocampi’ye katilir ve buradan fornix’e girer (Snell, 2000).

2.2.2. Ogrenme ve Hafiza

Ogrenme, yeni bir bilgi kazanma yetenegidir. Hafiza veya bellek ise 6grenilen
bilginin gerekli zamana kadar tutulma islemi olarak tarif edilebilir. Ogrenme ve hafiza
bir biitiin halinde isler. Hafiza ile ilgili beyin kisimlar1 frontal, parietal, oksipital ve
temporal loblarin korteksleri ile limbik sistemin hipokampus, amigdaloid ¢ekirdek ve
diensefalondan meydana gelmistir. Hafiza tek bir yap1 veya kisimdan olusmaz. Insan
beyni bir kaset gibi her seyi kaydedip saklayamaz. Gereksiz bilgileri kaydetmez
(Aktiimsek, 2001).

Hipokampus, daha ¢ok uzun siireli bellekle ilgili goriilmekte ve kisa siireli
bellegin uzun siireli hale doniismesinden sorumlu tutulmaktadir. Ancak, bilgileri depo
etme ve saklama gorevi sadece hipokampus ile smirli degildir. Amigdala ve
hipokampusun, islevleri birbirinin ayni degildir ve her ikisinin kaybi, ciddi bellek
sorunlart ile birlikte anterograd amnezi yaratmakta ve hastanin 6grenme yetisi sadece
basit refleksler, alisgkanliklar ve motor davranislarla sinirli kalmaktadir. Hipokampus
gercekleri hatirlamamizi, amigdala ise gercekleri duygusal boyutuyla ilintilendirerek

hatirlamamizi saglayan yapilardir (Albayrak, 2006).

Hafizanin fizyolojisi hakkinda bilinmeyenler ¢ogunluktadir. Hafiza ile ilgili
beyinde yapisal degisiklikler degil elektriksel ve kimyasal degisiklikler gecerlidir.
Glutamat, azot oksit, asetilkolin ve RNA’nin hafiza ile ilgili olduklar1 goriilmektedir
(Aktlimsek, 2001). Bilgilerin kaliciligina gore hafiza; ani hatirlama, kisa siireli ve uzun
stireli olmak tizere tlige ayrilir. Kisa siireli bellek, kisa sinaptik devrelerden nérokimyasal
gecisler olusturarak, hizli gelisir ve hizla dondurulur. Ornegin, bir telefon numarasinin
hatirlanmasi gibi bilgilerin bir miiddet kullanilmasina imkan verir. Bu bilgiler en kisa
zamanda unutulur. Uzun siireli bellekte ise bilgiler saglamlastirilip pekistirilir, birbiriyle

biitiinlesir ve yavas kaybolur. Bize gelen bilgilerin ancak %1 kadar1 uzun siireli hafizaya
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aktarilarak aylar, yillar ve hatta tiim hayat boyunca hatirlanir (Aktiimsek, 2001;
Waxman, 2002; Albayrak ve ark., 2006).

Kisa siireli hafizanin (en fazla 60 dakika) uzun siireli hafizaya (birkag giin veya
daha fazla) doniismesinde, hipokampus olduk¢a 6nemlidir. Uzun siireli hafiza ile ilgili
anatomik bolge muhtemelen temporal bdlgedir. Bilateral hipokampus hasart meydana
gelen hastada anterograd amnesi geligme ihtimali olup, bu durumda, yeni 6grenilecek
olan uzun siireli hafiza kayitlar1 bir tiirlii becerilemez. Bilateral forniks fonksiyonu
etkilenen hastada da hafiza depolanamaz hale gelir. Hafiza, ayrica talamusun
dorsomedial nukleusu ve hipotalamusun mamiller cisimcigi ile de ilgili gdziikmektedir

(Waxman, 2002).

2.2.3. Uc boyutlu diisiinme

Hipokampusta bulunan place (yer) hiicreleri, 3 boyutlu hafizada rol
oynamaktadir ve nerede oldugumuz sorusuna cevap vermemizi saglamaktadirlar.
Hipokampal aktivasyon sayesinde dis ortami algilayip, 3 boyutlu olarak bulundugumuz
yeri hatirlariz (Waxman, 2002).

Literatiirde yapilan ¢aligmalara bakildiginda hipokampusu alinmis farelerin yol
bulma yeteneklerinin koreldigi gozlenmistir. Baz1 caligmalarda uzaysal yon bulma
(adres diisiinme gibi) insan ve farelerde ortak bulunmus ve soforlerin hipokampusunun

normal populasyona gore biiylik oldugu saptanmistir (Albayrak, 2006).

2.3. Hiicre Oliimii
2.3.1. Nekroz

Nekroz, canli dokuda hiicre 6liimiinii izleyen morfolojik degisiklikler dizisini
ifade eder. Fikzatiflere konulan doku olii fakat nekrotik degildir. Nekroz, genellikle
irreverzibl ekzojen zedelenmede olusan hiicre Sliimiiniin makroskopik ve histolojik

karsiligidir (Robbins, 2003).
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Nekrozun morfolojik goriinimii ayn1 zamanda meydana gelen iki olaym
sonucudur. Bu olaylar, hiicrenin enzimatik sindirimi ve proteinlerin niteliklerinin
degismesidir. Sindirim, 6lii hiicrelerden kaynaklanan hidrolitik enzimlerle olursa otoliz,
nekroz alanina gelen 16kositlerin lizozomlarindan kaynaklanirsa heteroliz adi verilir. Bu
olaylarin gelismesi icin saatler gereklidir. Bu nedenle, ani 6liime neden olan myokard
enfarktiisii 6rneginde oldugu gibi gelisirse hiicrelerdeki degisiklikler ortaya ¢ikarilamaz.
Bununla birlikte myokardiyal hiicre 6liimiinden 20 ile 40 dakika sonra belirgin olmayan
ultrastriiktiirel degisiklikler izlenebilir. Hasarli myokardiyumdan sizan enzimler,
myokardiyal hiicre 6liimiinden en erken 2 saat sonra kan dolasiminda tespit edilebilir.
[rreverzibl zedelenme olustuktan 4 ile 12 saat sonrasina kadar nekrozun klasik histolojik

ozellikleri ortaya ¢ikmaz (Robbins, 2003).

Koagulasyon nekrozu, koagiile hiicre ya da dokunun temel yapisal hatlarinin
giinlerce korunmasini ifade eder. Zedelenmenin veya sonradan artan asidozun sadece
yapisal proteinleri degil enzimatik proteinleri de denatiire ederek hiicresel proteolizi
engelledigi kabul edilmektedir. Koagulasyon nekrozunda genel doku yapisinin
korunmasi beyin hari¢ biitiin dokularda hipoksik hiicre Oliimiiniin karakteristigidir

(Robbins, 2003).

Likefaksiyon nekrozu fokal bakteriyal veya mantar enfeksiyonlari igin
karakteristiktir. Bunlar beyaz hiicrelerin birikimi igin gii¢lii uyar: saglar. Patogenezi ne
olursa olsun likefaksiyon 6lii hiicrelerin tamamen sindirimidir. Gangrendz nekroz her ne
kadar hiicre oliimiiniin farkli bir sekli degilse de cerrahi uygulamada hala siklikla
kullanilir. Bu terim genellikle bir ekstremitedeki iskemik koagulasyon nekrozunu ifade
eder. Likefaktif ozellikte enfeksiyon eklendiginde lezyon ‘yas gangren’ olarak
adlandirilir (Robbins, 2003).

Kazeifikasyon nekrozu, genellikle tiiberkiiloz enfeksiyonunun odaginda
saptanan nekrozun Kkarakteristik bir seklidir. Santral nekrotik alanin peynirimsi
goriiniimiinden dolay1 kaze6z terimi Kullanilmistir. Mikroskopik olarak, nekrotik odak
karakteristik bir graniilomatdz iltihap halkasi ile kusatilan, belli bir yapist olmayan,
sekilsiz, graniiler artiktan olusur. Doku yapis1 koagiilasyon nekrozundan farkli olarak

tamamen silinmistir (Robbins, 2003).
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Yag nekrozu aslinda spesifik bir nekroz sekli degildir. Daha ¢ok, pankreas
zedelenmesi sonrasinda tipik olarak olusan yag yikim alanlarini tanimlar. Aktiflesen
pankreas enzimlerinin bitisik parankim veya periton bosluguna patolojik sizintisi
sonucu meydana gelir. Akut pankreatit olarak bilinen bu durum, biiyiik sikintilara yol
acan abdominal acil durumlar olusturur. Aktiflesen pankreatit enzimler asiner ve duktal
hiicrelerden ¢ikarak yag hiicre membranlarini eritir ve hiicre i¢inde bulunan trigliserit
esterlerini hidrolize eder. Serbestlesen yag asitleri kalsiyumla birleserek makroskopik
olarak goriilebilen tebesirimsi beyaz alanlar meydana getirir (yag sabunlasmasi).
Bunlar, cerrah veya patologun bu hastalig1 basit bir enspeksiyonla tanimasini saglar.
Histolojik olarak nekrotik yag hiicrelerinin yalnizca bazofilik kalsiyum birikintili

golgeli hatlari ve gevrelerinde bulunan iltihabi reaksiyon izlenebilir (Robbins, 2003).

Sonug olarak, yasayan hastada, cogu nekrotik hiicre ve bunlarin artiklari 16kosit
fagositozu ve hiicre dis1 enzimatik sindirim birlikteliginde ortadan kaldirilir. Eger
nekrotik hiicreler ve hiicresel artiklar tam olarak yok edilemezse, kalsiyum tuzlart ve
diger mineraller bu alanlarda ¢okerek kalsifiye olusur. Bu olaya distrofik kalsifikasyon
denir (Robbins, 2003).

2.3.2. Apoptozis

Apoptozis, birgok dnemli fizyolojik ve patolojik olaylarda programlanmis hiicre

Oliimiinden sorumludur. Bunlar;
1. Implantasyon, organogenezis ve gelisimsel involiisyonda olustugu gibi
embriyogenezis siiresince hiicrelerin programlanmis yikimi

2. Menstriiel siklus siiresince endometriumda veya siitten kestikten sonra
memede oldugu gibi hormona bagimli fizyolojik involusyonlar ya da kastrasyondan

sonra prostatta oldugu gibi patolojik atrofi

3. Barsak kript epiteli gibi ¢ogalan hiicrelerde hiicre delesyonlart veya

timorlerde hiicre 6limiu
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4. Timusta otoreaktif T hiicre delesyonlari, sitokinden yoksun lenfositlerin hiicre
olumii veya sitotoksik T hiicreler tarafindan olusturulan hiicre 6limiidiir (Robbins,

2003).

2.4. Radyasyon
2.4.1. Radyasyonun tanim

Radyasyon, ortamda yol alan enerjidir. Dogal ya da yapay radyoaktif
cekirdeklerin kararli yapiya gecebilmek i¢in disar1 saldiklar1 hizli pargaciklar ve
elektromanyetik dalga seklinde tasinan fazla enerjileri de radyasyon olarak adlandirilir

(Yaren ve Karayilanoglu, 2005).

2.4.2. Tarihce

1895 yilinda Roentgen tarafindan X-iginlarinin bulunmasindan kisa bir zaman
sonra ilk kez Becquerel tarafindan dogal radyoaktivite kesfedilmistir. Becquerel
uranyum bilesiklerinin fotograf plagini 1s1ma ile kararttigini1 ve maddelere niifuz ettigini
gozlemlemistir. Daha sonra Curie'ler ¢alismalarmma devam ederek, radyoaktif
elementleri izole ederek 1898'de ilk kez radyoaktif elementlerden polonyum ve
radyumu saf olarak elde etmislerdir. 1899 yilinda Rutherford ve arkadaslari, radyoaktif
elementlerin alfa ve beta ismi verilen iki tip radyasyon yaydiklarini, Villard ise gama
1sinin1 bulmustur. X-isinlarinin  bulunmasi ile birlikte radyasyonlarin zararlar1 da
goriilmiigtiir. X-1gmlarinin ve radyoaktif 1gimalarin deride siddetli yaniklara yol agtigini

Becquerel ve Curie'ler bizzat kendilerinde yasamislardir (Vural, 2005).

Radyoaktivitenin kesfi radyum igeren ilaglarin tipta genis alanda kullanilmasina
yol agmugtir. Doktorlarin bir kismi radyasyon zararinin ciddiyetini bilmekte, bir kismi
ise bunlar igeren ilaglarin dahilen kullanilmasinda bir mani gérmemekteydi. 1. Diinya
Savas1 sirasinda X-isinlart ve radyoaktif elementler birgok alanda kullanilmaya
baslanmigtir. 1942 yilinda Chicago Universitesi’nde gérev yapan fizik¢i Enrico Fermi
ve arkadaslar1, radyoaktif 1s1ma ile olusan niikleer enerjiden faydalanarak ilk atom pilini

yapmis, bdylece "atom enerjisi" denilen yeni ve biiyiik bir enerji kaynag: elde edilmistir.
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I1. Diinya Savasi’nin hizla ilerledigi zamanda, 1945 yilinin Agustos ayinda, Hirogima'ya
atilan atom bombasi binlerce insanin 6liimiine sebep olmustur. Fakat savastan sonra
radyasyon enerjisi insanligin rahatligini arttirmak ve sagligini korumak amaciyla
kullanilmaya baslanmistir. Tip, veterinerlik, fizik ve kimya ve tarim gibi birgok bilim
dalinin gelismesine biiyiik yararlar saglamistir. Ote yandan radyasyonun bu genis

kullanma alani insan saglig1 i¢in tehlike olusturmaktadir (Vural, 2005).

2.4.3. Radyasyon siniflamasi

Radyasyon, pargacik ve dalga tipi radyasyon olmak tizere iki kisimda
incelenebilir. Pargacik radyasyonu, belli bir kiitle ve enerjiye sahip olup ¢ok hizli
hareket eden parcaciklar: ifade ederken; dalga tipi radyasyon, belli bir enerjiye sahip
fakat kiitlesiz radyasyondur. Dalga tipi radyasyon, titresim yaparak ilerleyen elektrik ve
manyetik enerji dalgalar1 gibidir. Biitiin elektromanyetik dalgalar boslukta 151k hiziyla
(3108 m/s) hareket ederler (Yaren ve Karayilanoglu, 2005).

Parcacik ve dalga tipi radyasyonlar1 da iki gruba ayirmak miimkiindiir. Bunlar,
‘iyonlastiric” ve ‘iyonlastirict olmayan’ radyasyonlardir. Iyonlastirici radyasyon,
carptig1 maddede yiiklii parcaciklar (iyonlar) olusturabilen radyasyondur. Iyonlasma,
radyasyonla etkilesen herhangi bir maddede ve insanlar dahil tiim canlilarin viicudunda

meydana gelebilir (Yaren ve Karayilanoglu, 2005).

2.4.3.1. Iyonlastiric1 radyasyon (Niikleer radyasyon)

Madde i¢inden gegerken bulundugu ortama enerji aktararak ortamdaki atomlari
dogrudan veya dolayli yollarla iyonlastiran radyasyona iyonlastirici radyasyon (iyonize)
denir. Radyoaktif bozunma sonucu, atom cekirdeginden ortaya g¢ikan iyonlastirict

radyasyonlar alfa pargaciklari, beta parcaciklar1 ve gama 1sinlaridir (Arikan, 2007).

2.4.3.2. Iyonlastiric1 olmayan radyasyon (Elektromanyetik radyasyon)

Iyonlastiric1 olmayan (non-iyonize) radyasyon atomik baglar1 kirmak icin yeterli

enerjisi bulunmayan fotonlar1 iceren elektromanyetik pargalar igin kullanilan bir

18



terimdir. Bu gruba giren dalgalar, az enerjiden yiiksek enerjiye dogru, radyo dalgalari,
mikro dalgalar, infrared radyasyon, goriiniir 1sinlar, laser isinlari, ultraviyole isinlari,
olmak iizere siralanirlar. Yiiksek yogunluktaki non-iyonize radyasyon biyolojik
sistemde iyonizasyona neden olmayabilir. Fakat baska biyolojik etkileri goriilebilir.
Omegin kimyasal reaksiyonlarda degismeye, 1sinmaya, hiicre ve dokularda elektrik

akiminin indiiklenmesine neden olabilirler (Yagmur ve ark., 2003).

gérindr 1si1gin frekanslan 4%10°Hz 7*10 Hz
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Sekil 4. Elektromanyetik spektrum

2.4.4. Radyasyon dozu ve birimleri

Bir maddenin belli bir zamanda kullandig1 veya tiikettigi miktarina doz denir.
Hedef kiitlenin belirli bir zamanda, almman veya sogurulan radyasyon miktarina
radyasyon dozu denir. Gereken tedbirler alinmadig: takdirde, belli bir siirede belli bir
miktarin iizerinde radyasyon enerjisi soguran canlilarda bazi zararli etkilerin meydana
gelmesi kagimilmazdir. Bu etkinin biiylikliigli radyasyon ¢esidi, sogurulma hizi ve
sogurulan radyasyonun miktar1 bilindigi zaman belli olur. Bu faktorler bilindiginde
radyasyonun insan sagligi ve diger canli ve cansiz varliklar iizerinde birakacag: etki

kolayca belirlenebilir. Uluslararasi Radyasyon Birimleri Komitesi (ICRU), radyasyon
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calismalarinda kullanilmak tizere baz1 6zel kavramlar ve birimler tanimlamistir. Bu
kavramlar; aktivite, sogurulma dozu, doz esdegeri ve 1sinlama dozudur. Ozel birimleri
ise sirasiyla; Curie (Ci), rad, rem ve Rontgen (R)’dir. Fakat bu 6zel birimler, 1986 yili
itibariyle terk edilmis ve yerine diinyada kullanilan birimlerin ayni olmasi diisiincesi ile
M.K.S. sistemini esas alan "Uluslararast Birimler Sistemi (SI)" kullanilmaktadir. Ayni

kavramlar i¢in SI birimleri sirasiyla Becquerel (Bq), Gray (Gy), Sievert (Sv) ve

Coulomb/kg olarak secilmistir (Iskender, 2005).

Tablo 1. Radyasyon dozunun eski ve yeni birimleri (Gokharman ve ark., 2016)

TERIM BIRIMI DONUSUM
ESKI YENI
ISINLANMA ~ Rdntgen (R); normal hava sartlarinda (0°C Coulomb / kilogram (C/kg); normal hava 1C/kg=3876 R
DOZU ve 760 mm Hg basinci) havanmn 1kg'nda sartlannda havann | kg'mda 1 Cou- IR=2.58x10*
258x10*  Coulum’luk elektrik ki lomb'luk elektrk yiiki degerinde (+) ve Clkg
degerinde (+) ve (-) tyonlar olusturan X (-) iyonlar olusturan X veya Y radyasyonu
veya Y radyasyonu miktaridur. miktaridir.
SOGURULMUS  Radiation absorbed doz (rad); ssmlanan Coulomb / kilogram (C/kg); normal hava 1Gy = 100 rad
DOZ maddenin 1 kg’inda 107 Joule'lik eneri sartlarinda havanmn | kg'mda 1 Cou- lrad=0.01 Gy
sogurulmast meydana getiren herhangi bir lomb’luk elektrik yiiki degerinde (+) ve
radyasyon miktaridir. (-) tyonlar olusturan X veya Y radyasyonu
miktadir.
DOZESDEGERI Réntgen eguevalent man (rem); 1 Sievert (Sv); 1 Gy'lik X ve Y st ile aymt 1 Sv=100 rem

Rontgen’lik X veya Y 1simu ile aym
biyolojik etkiyi olusturan herhangi bir
radyasyon miktaridir,

Rem = (rad)x(W, )*

biyolojik etkivi meydana getiren herhangi
bir radyasyon miktaridr.
Sv=(Gy)x(W,)*

lrem=001Sv

2.4.5. Sogurulan radyasyon dozu

Sogurulan doz birimi, kiitle basina depolanan enerji miktar1 olarak tanimlanir.
Sogurulan doz igin geleneksel birim rad’dir (radiation absorbed dose) ve soguran
ortamin, tipik olarak dokunun, 1 graminda 100 erg’lik enerjinin sogurulmasina esittir

(Martin, 2013).

1 rad = 100 erg/g
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Sogurulan dozun birimi gray olup, ortamin kilogrami basina sogurulan 1 J’lik

enerji olarak tanimlanir:

1Gy =1 J/kg = 100 rad

Bir miligray (mGy) 100 mrad’dir. Bu da, radon hari¢, bir kisinin dogal
radyasyondan yaklasik bir yilda aldig1 radyasyon miktaridir. Dogal radyasyon kaynakli
yillik doz (1 mGy’ye veya 100 mrad’a esit) bir kisinin aldig1 radyasyon dozu i¢in uygun
bir referans noktasi oldugu i¢in bu baginti iki birim sistemi arasindaki doniisiim i¢in de

uygundur (Martin, 2013).

Sogurulan doz hizin1 kullanmak olduk¢a yaygindir. Bilinen doz hizlari, rad/s,
mrad/sa ve benzerleridir. SI birim sisteminde doz hizlar1 Gy/s, mGy/sa vb. gibi ifade
edilebilirler. Gy bir¢ok durumla karsilastirildiginda biiyiikge bir birim oldugundan,
cogunlukla uGy/sa birimi kullanilir (Martin, 2013).

2.4.6. Radyasyon doz esdegeri

Sogurulan enerji ayni olsa da farkl: tip radyasyonlar farkli miktarlarda biyolojik
hasara sebep oldugundan doz esdegeri tanimina gereksinim duyulur. Biyolojik etkiler
yalnizca sogurulan toplam enerjiye degil, radyasyonun yolu boyunca dagilimina da
baghdir. Radyasyon hasari, radyasyonun lineer enerji transferi (LET) ile artar,
sogurulan doz aym olsa bile, yiiksek-LET’li radyasyonun yaptigr (6rnegin, alfa
parcaciklari, notronlar vb.) biyolojik hasar, diisiik-LET’li radyasyonunkinden (beta
parcaciklari, gama 1sinlari, x-1g1nlar1 vb.) ¢ok daha biiytiktiir (Martin, 2013).

H ile gosterilen doz esdegeri, sogurulan doz ile radyasyon tipine bagli hasari

tanimlayan bir Q-kalite faktoriiniin ¢arpimidir:
H (doz esdegeri) = D (sogurulan doz) X Q (kalite faktorii)

Geleneksel birim sisteminde doz esdegerinin birimi rem’dir ve

rem=rad X Q
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ile hesaplanir. Q degeri radyasyon tipi ile degisir: x-1s1nlar1, gama 1ginlar1 ve elektronlar
icin Q=1, alfa parcaciklar1 ve fisyon {iriinleri i¢in Q =20 ve farkli enerjilerdeki notronlar

i¢in Q =2-10’dur.
Sievert =Gy x Q

Sievert, 100 rem’e karsilik gelen olduk¢a biiyiik bir birimdir. Cogunlukla
radyasyon calisanlarinin ve toplumun maruz kaldig1 radyasyon doz esdegeri i¢cin mSv

veya uSv kullanilir (Martin, 2013).

2.4.7. Radyasyon pozu

Poz (1smnlama) terimi, elektrik yikiiniin  biriktirilmesiyle dogrudan
Olciilebildiginden X veya gama isinlarinin hava igerisinde olusturduklari iyonizasyon
miktarini tanimlamada kullanilir, fakat canlida biriken doz bu kadar kolay 6l¢iilemez.
Roentgen radyasyon pozu birimidir; sadece hava i¢in tanimlidir ve X-iginlart ile 3 MeV
civarindaki gama 1sinlarina uygulanir. Bir miliroentgen (mR) 0.001 R’dir. Isinlama
hizlar1 gogunlukla birim zaman basina roentgen, yani R/s, mR/sa vb. olarak ifade
edilirler. Roentgen hava igerisinde tanimlandigindan, radyasyon dozu degildir fakat

uygun diizeltme ile doza donistiiriilebilir (Martin, 2013).

2.5. Radyasyon Kaynaklari

Insanoglu var oldugundan beri radyasyonla i¢ ige yasamak zorunda kalmistir.
Diinyanin olusumuyla beraber tabiatta yerini alan uzun Omiirlii (milyarlarca yil)
radyoaktif elementler yasadigimiz ¢evrede normal ve kaginilmaz olarak kabul edilen
dogal bir radyasyon diizeyi olusturmuslardir. Niikleer bomba denemeleri ve bazi
teknolojik iriinlerin kullanimi ile bu dogal diizey ciddi bir artig gostermistir. Maruz
kalinan radyasyon seviyesinin biyiikliigiinii etkileyen bir¢ok neden vardir. Bunlardan
bazilar1 yasanilan yer, yerin toprak yapisi, binalarda kullanilan malzemeler, hava
sartlar1, kutuplara olan uzaklik ve mevsimlerdir. Al¢ak basing, yiiksek basing, yagmur,
kar ve rlizgar yonii gibi faktorler de dogal radyasyon seviyesinin biiylikliigiinii 6lger

(Coskun, 2011).
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Radyasyon kaynaklari, dogal ve yapay kaynakli olabilmektedir. Dogal
radyasyon, insanlarin katkisi olmadan olusan radyasyonlardir. Dig veya i¢ kaynakli
olabilir. Yeryiiziindeki kaya ve topragin yapisinda bulunan radyoaktif elementlerin
yaydig1 radyasyonlar ve kozmik isinlar dis kaynakli dogal radyasyonlardir. Canli
viicutlarinda dogal olarak var olan potasyum-40 ve radyum-226 gibi radyoaktif
izotoplardan yayilan radyasyonlar ise i¢ kaynakli dogal radyasyonlardir. Yapay
radyasyon, insanoglunun teknolojik gelismeler sonucunda g¢evreye verdigi
radyoaktiflerden kaynaklanir. Son zamanlarda silah ve niikleer gii¢ tesislerinden dolayi
dogal radyasyon diizeyinde artis olusmustur. Radyasyon baris igin kullanildiginda
hayatimiza birgok kolaylik saglamaktadir. Dogal radyasyon tim diinyay:1 etkilerken,
yapay radyasyon o ¢evredeki kisiyi etkiler (Coskun, 2011).

2.5.1. lyonlastirici olmayan radyasyon kaynaklari

Iyonize olmayan radyasyon formuna verilebilecek en iyi drnek ultraviyole
radyasyondur. UV, giines tarafindan yayilan fakat goziin algilamadigi radyasyon tipidir.
UV radyasyonu farkli dalga boyuna sahip ti¢ ayr1 alanda incelenebilmektedir. UVA
315-380 nm, UVB 280-315 nm ve UVC ise 190-280 nm dalga boylar1 arasinda yer
almaktadir. Dalga boyu ile radyasyon enerjisi arasinda ters bir iligki vardir. Bu nedenle
dalga boyu en az ve enerjisi en yiiksek olan UVC’nin daha agir hiicresel hasarlara neden
oldugu sdylenmektedir. Dalga boyu en yiiksek ve enerjisi en az olan UVA’nimn ise
hiicresel ~ zararlarinin ~ digerlerine gore tolere edilebilecek seviyede oldugu
sOylenmektedir. Ozon tabakasi, UVB’nin de %90’nin1, UVC’nin ise neredeyse
tamamin1 absorbe edebilmektedir. UVA ve UVB’nin %10’luk kismi yeryiiziine
ulagmaktadir. UV radyasyon, immiin baskilanma, ekstraseliiler matrikste degisiklikler,

deri yaslanmas1 ve deride yanmayi i¢ine alan etkiler yaratmaktadir (Oskay, 2008).

2.5.2. lyonlastiric1 radyasyon kaynaklari

Hayatimiza farkli sekillerde giren, yeryliziinde uranyum bozunumu gibi dogal
islemler ve X i1smlarmin tipta kullanilmasi gibi yapay islemler sonrast olusan
radyasyona iyonlastirici radyasyon denir. Radyasyon kaynagina bagl olarak dogal ya da

yapay olarak smiflandirilabilir. Dogal radyasyon kaynaklari, yerkiireden gelen gama
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1isinlarini, kozmik 1sinlari, havadaki radon bozunum {iriinlerini, yiyecek ve igeceklerde
var olan cesitli radyoniiklitleri igerir. Yapay radyasyon kaynaklari, niikleer silah
denemelerinden sonra olusan atmosferdeki radyoaktif serpintileri, tibbi X 1sinlarini,
niikleer endiistrinin radyoaktif atiklari, endiistriyel gama 1sinlar ve tiiketici lirtinleri gibi

cesitli 6geleri icerir (TAEK, 2009).

2.6. Radyasyon Hasar
Radyasyon sonrasi olusabilecek hasarlar iig tiptir:

1- Letal hasar: Onarilamayacak derecede olup, hiicreyi 6liime gotiirtir.

2- Subletal hasar: Tek basmna oliimciil degildir. Olumsuz cevre kosullarinin

devaminda gelisebilir ve uygun kosullarda onarililabilir.

3- Potansiyel letal hasar: Kisa bir siirede ger¢eklesen hiicre boliinmesindeki
hasar oliimciildiir fakat boliinme gecikirse hasar onarilabilir. Bundan dolay1 iyonizan

radyasyon kanser tedavisinde uygulanmaktadir (Agackanli, 2014).

2.6.1. Radyasyonun viicutta hasar olusturma olasihigi
Radyasyon hasar1 su biiytikliiklere baghdir:
e Dozun biiytikliigii: Doz ile hasar riski orantili olarak artar.

® Dozun stiresi: Doza maruz kalinan siirenin artmasi ile etkisi azalir ve boylece
risk de azalmis olur (Ornegin 1 Sv’lik bir dozun 1 yilda alimmasi, 1 saatte alinmasina

gore daha az hasar olusturur).

e Iyonlayici 1smin cinsi: Enerjisiz ayn1 dozda olan yogun iyonlastiric1 1sinlar
(alfa), seyrek olan 1sinlara gore (beta, gama) daha etkili oldugu igin yogun

iyonlastiricilarla riski de artar.

e Hedef dokunun cinsi ya da duyarligi: Doku farklilik gosterdikce iyonlastirict

151na karsi direng de artar.
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e [sinlanan canlinin yasi: Cocuklar ve anne karnindaki bebekler, iyonlastirici

1isinlara yetigkinlere gore ¢ok daha duyarlidirlar (Atakan, 2014).
2.6.2. Radyasyonun viicutta olusturabilecegi erken hasarlar

Radyasyon 1sinlandiktan sonra erken hasarin olusmasi yiiksek bir esik doz degeri
gerekir, bu doz bir kezlik 1sinlanmada 300 mSv kadardir. Radyasyonun dozu arttikga,
viicutta olusan erken hasar biiyiikliigii artar. Asir1 dozla olusan cilt yaniklar1 ve katarakt

ornek verilebilir (Atakan, 2014).

2.6.3. Radyasyonun viicutta olusturabilecegi gec hasarlar

Govdesel ge¢ hasarlar uzun yillar sonra ortaya ¢ikabilir. Her ne kadar
hiicrelerdeki bozunmalar 1smmlanma sonrast olussa da, ilgili organa veya tim
organizmaya yayilip hasar olusturmasi daha ge¢ olabilir. Kotii huylu olmayan geg
hasarlar belli bir esik doz degeri asildigi zaman ortaya c¢ikabilir. Ayrica, esik doz
degerinin altinda olan ve birgok kez yinelenen 1sinlanmalar da ge¢ hasara neden olabilir

(Atakan, 2014).

Doz arttig1 zaman hasar biiyilikliigi degil hastalik veya hasarin olma olasiligi
artar. Bu hasarlarin belli bir kisi veya toplulukta hangi kiside ortaya ¢ikacagi dnceden

tahmin edilemedigi i¢in boyle hasarlara rastgele hasarlar denir (Atakan, 2014).

2.6.4. Oldiiriicii doz olasihig1 ve degerleri

Viicudun tamami bir kez 4.000 mSv’lik (=4 Sv) 1smma maruz kaldiginda,
herhangi bir tedbir alinmazsa, kisi yiizde elli ihtimalle bir ayda olebilir. Yani 6liim
olasilig1 veya riski denilirken, mesela 1000 kisinin her biri 4.000 mSv’lik bir doza
maruz kaldiginda, bunlarin yarisinin 6lebilecegi anlagiliyor. 7.000 mSv’lik bir dozda

ise, iyilestirici bir tedbir alinmazsa yiiksek bir olasilikla o kisinin 6liimiiyle sonuclaniyor
(Atakan, 2014).
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2.7. Radyasyon Olciimii

Radyasyonun olgiilebilmesi igin radyasyon ile maddenin etkilesmesi gerekir.
Radyasyon maddeye carptiginda fotokimyasal, kimyasal, iyonizasyon, fliioresans ve
fosforesans gibi olaylara sebep olur ve enerjisini kaybeder. Radyasyonun bu
ozelliginden faydalanilarak bunlarin deteksiyonunu ve olgiilmesini saglayan cihazlar
yapilmistir. Olgme ev deteksiyon cihazlarinin bir grubu pargacik yiiklerinden
yararlanirken, diger bir grubu yiiklerin toplanmasi prensibinden yararlanir. Fotograf
metodu, Wilson sis odas1 metodu ve sintilasyon sayicilar1 ilk gruba girerken; iyon

odalari, orantili sayicilar ve Geiger-Miiller sayicilar ikinci gruba girer (Demir, 2008).

2.8. Radyasyonun Etkileri
2.8.1. Radyasyonun hiicre iizerine etkileri

Higbir hiicre radyasyona direngli degildir. Hiicredeki yapilardan olan ¢ekirdek
ve kromozomlar, radyasyona daha fazla duyarlhidir. Radyasyonun hiicrede olusturdugu
en bariz etki hiicrede biliylimeyi baskilamasidir. Genellikle boliinme sirasinda
radyasyona maruz kalan hiicrelerin biiylimesi kesintiye ugramaktadir. Mitotik aktivite

orani ¢ok olan hiicreler radyasyona daha duyarlidir (Kaya, 2002).

Radyasyon; kromozomlarin kirilip kivrilmalarina, birbirine kenetlenmelerine ve
yapismalarina yol agar. Kromozomda olusan kiriklar tekrar orgiitlenebilir, ayn1 kalabilir
ya da bagka bir kromozom ile birlesme saglayabilir. Biitiin bu degisiklikler mutasyonla

sonuglanabilir veya hiicrenin 6liimiine yol acabilir (Kaya, 2002).

2.8.2. Radyasyonun biyolojik etkileri

Bir canlida iyonlagtirici radyasyonun biyolojik bir hasar olusturabilmesi igin
radyasyon enerjisinin hiicre tarafindan sogurulmasi gerekir. Bu sogurma sonucunda
hedef molekiilde iyonlasma ve uyarilmalar meydana gelir. Sonradan olusabilecek
biyolojik hasarlarin baslatan bu iyonlagmalar, hiicrenin genetik bilgilerini tasryan DNA
zincirlerinde kirilmalara ve hiicre iginde kimyasal toksinlerin iiremesine neden olabilir.

Kirilmalarin hemen ardindan bir onarim faaliyeti baglar. Hasar ¢ok biiyiik degilse DNA

26



tizerinde meydana gelen bu kirilmalar onarilabilir. Fakat bu onarim sirasinda da hatalar

olusabilir, yanlis sifre ve bilgi igeren kromozomlar olusabilir (Erdosemeci, 2014).

Biitiin radyasyonlarin esas olarak biyolojik etkileri aynidir. Iyonizasyonun tek
bir hiicrede gosterdigi biyolojik etki radyasyonun cinsine bagli olmaksizin viicutta
meydana getirdigi zarar, dokunun yapisina, radyasyon dozuna, maruz kalma siiresine ve
radyasyonun RBE (rélatif biyolojik etki) degerine baglidir. Iyonizasyon hemen olustugu
halde biyolojik cevap yavastir. Ornegin bir gen molekiiliiniin iyonizasyonu ile hemen
mutasyon olabilir, fakat bunun sonucu ancak iireme (reprodiiktif) déneminde goriiliir.
Iyonizasyon radyasyonlarin niikleik asit sentezini bozduklari, énemli enzim yapilarina
zarar verdikleri, mitotik mekanizmay1 bozarak gen ve kromozomlari hasara ugrattigi

belirtilmistir (Vural, 2005).

2.8.2.1. Iyonize radyasyonun molekiiler diizeyde etkileri

Molekiiler diizeyde degisim; direkt ya da indirekt yolla olusmaktadir. Direkt
yolda, degisen molekiil direkt iyonize radyasyona maruz kalir ve ekzite olur. indirekt
yolda ise iyonize radyasyon sonucunda meydana gelen ara trilinlerin bazilari, farkli bir

reaksiyona girerek molekiillerin degisimine sebep olmaktadir (MEB, 2011b).

2.8.2.2. Iyonize radyasyonun hiicresel diizeyde etkileri

Kontrol merkezi ¢ekirdek olan hiicre biyolojik dokunun en temel birimidir.
Hiicre ¢ekirdegi, anlagilmasi gii¢ bir yapidir ve atom ¢ekirdegi ile karistirilmamalidir.
Hiicrenin yaklagik olarak %80’i sudur, %20’lik kismi ise karmasik biyolojik
bilesiklerdir. Iyonlastiric1 radyasyon dokudan gegerken yiiklii su molekiilleri olusturur.
Bunlar serbest hidroksil radikali (OH) gibi, serbest radikal denilen olusumlar1 meydana
getirir. Serbest radikaller kimyasal yonden oldukga reaktiftir ve hiicredeki onemli
molekiilleri degistirebilirler (TAEK, 2009).

Radyasyonun esas hedefi DNA’dir. Normal sartlar altinda DNA’da olusan
kiriklar birkag dakika veya saat icinde tamir edilir ve apoptoza ugramaz. Fakat ¢ift

zincir kiriklarindan sonra genellikle hiicre 6liimi gergeklesir (Yeyin, 2015).
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2.8.3. lIyonize radyasyonun somatik etkileri

Iyonlastiric1 radyasyonlarin somatik etkileri radyasyona maruz kalan kisinin
yasami1 boyunca ortaya ¢ikan etkilerdir. Somatik etkilerin cinsi ve dnemi bir¢ok faktore
baghdir. Bunlardan en onemlileri; maruz kalinan toplam radyasyon dozu, radyasyon

dozunun alindig siire ve radyasyona maruz kalan viicut alanidir (Ko6kli, 2006).

Radyasyonun bir biitiin olarak organizmaya etkileri incelendigi takdirde bu
etkilerin 6rnegin insan viicudunun tiimiiniin veya sadece bir kisminin 1sinlanmasina
bagli olarak degistigi goriiliir. Ayrica viicudun sadece bir kismi 1sinlandig1 takdirde bu
kismin viicutta bulundugu bolgenin ve alaninin biiyiikligli, meydana gelecek etkiler

bakimindan da biiyiik 6nem tagimaktadir (Koklii, 2006).

2.8.4. Radyasyonun genetik etkileri

Radyasyon, kromozom ve DNA iizerinde kalic1 degisimlere sebep olabilir. Bu
durum mutasyon olarak ifade edilir. Mutasyon, somatik hiicrede oldugu zaman hiicre
oliir veya iglevini kaybeder. Fakat bir sonraki nesillere aktarim olmaz. Gonat hiicrelerde
meydana gelen mutasyon ise diger nesillere aktarilir. Radyasyona maruz kalmis
kromozom yapisal veya sayisal degisiklige ugrar veya DNA’da kirik veya eklenmeler
meydana gelir (MEB, 2011b).

Diisiik bir radyasyon dozu kromozomlarda sapma ve hatalara yol acabilir. Buna
aberasyon denir. Aberasyonlar kromozomlarda veya kromatitte olur. Kromozom
sapmalar1 terminal delesyon (u¢tan kopma), inversiyon (ters yere lokalize olma), ara
kiriklar1 ve silinmeleri (intertisyel delesyonlar), halka veya disentrik kromozom
seklinde olusabilir. Kromatitte aberasyonlar ise anafazda kopriilesme ve translokasyon
seklindedir (MEB, 2011b).

2.8.5. iyonize radyasyonun fetiise etkisi

Radyasyonun ana rahminde iken 1sinlanmasi sonucu olusan riskler, 6zel dikkat

gerektirir. Organlarin  olusmasi sirasinda embriyo veya fetiisiin radyasyon ile
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1sinlanmasi, mikrosefali gibi gelisme bozukluklarina veya zeka geriligine neden olabilir.
Atom bombasi sonrasi, anne karninda radyasyon ile isinlananlardan sag kalanlar
lizerinde yapilan ¢alismalar, zeka geriliginin esas olarak hamile kalindiktan sonraki 8.
ve 15. haftalar arasindaki doénemde gergeklesen 1sinlanmalar sonucu oldugunu
gostermistir. ICRP, en hassas donem olan 8-15 haftalar1 arasindaki 1sinlanmada

dogrudan doza bagl olarak zeka seviyesinde azalma olacagimi varsayar (TAEK, 2009).

Embriyo ve fetiisiin maruz kaldig1 yiiksek dozlar ciddi sekil bozukluklarina ve
oliime neden olabilir. Bu etkiler i¢in esik degeri 0.1 ile 1 Sv arasinda veya hamilelik
donemine bagli olarak daha yiiksektir. Dogum 6ncesi 1sinlanma, ¢ocukluk donemindeki
kanser riskinin de artmasina neden olabilir. Bu nedenlerden dolayi, hamileler doguma

kadar karin bolgesinde tamisal X-151m1 tetkiklerini yaptirmaktan miimkiinse

kaginmalidirlar (TAEK, 2009).

2.9. Radyasyondan Korunma

Radyasyondan korunmak i¢in alinmasi gereken Onlemler genellikle ii¢ baslik

altinda toplanir. Bunlar; zaman, mesafe ve zirhlama’dir (Bakar, 2012).

Zaman

Radyasyon kaynagmin bulundugu ortamda gecirilen zaman az olursa alinan

dozun orani da az olur (Bakar, 2012).

Alinan Doz = (Doz Siddeti) x (Zaman)

Mesafe

Radyasyon kaynagindan miimkiin oldugunca uzak durmak gerekir. Ters kare
kanunu olarak da bilinen kanuna gore; radyasyonun siddeti, mesafenin karesi ile ters

orantil bir sekilde degisim gostermektedir (Bakar, 2012).
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Zarhlama

Radyasyonun etkisini azaltmak i¢in Oniline konulan engele zirh denilmektedir.
Zirh igin yiiksek yogunluktaki maddeler tercih edilir. Volfram, kursun, ¢elik ve beton
zith igin kullanilan maddelere o6rnek verilebilir. Zirhin kalinhigi, yogunluk yiiksek
oldugunda azalir. Bunlari belirlerken radyasyonun tiirii onemlidir. Ornegin, alfa
isiniminin giriciligi ¢ok az oldugu i¢in atom numarasi diisiik aliminyumdan yapilmis
0.5 mm lik ince bir levha zirh igin yeterli olur. Fakat beta 1s1nim1 daha girici oldugundan
daha kalin aliiminyum levha veya atom numarasi yiiksek kursun ince levha tercih edilir.
Notronlarin giriciligi ¢cok yiiksek oldugu ve madde igerisinden gecerken iyonlagsmaya
sebebiyet verdigi i¢in farkli zirh kullanilmalidir. Zirh yapiminda tercih edilen materyal
hem noétronlart hem de iyonizasyonu engellemelidir. Bunun igin en uygun zirh ig¢inde
demir kirintis1 veya demir dolgu olan ¢imentodur. X-1sm1 veya gama 1sinlari oldukca
girici oldugundan daha etkin bir zirhlama gerekir. Calisma sirasinda radyasyona maruz
kalmamak i¢in ¢alisan ile kaynak arasindaki bolme kursun, beton ve dolu tuglalar ile
zirthlanmalidir (Bakar, 2012).

2.10. Elektromanyetik Alan

Elektromanyetik alan, manyetik ve elektrik alana sahip elektromanyetik enerjisi
olan bir kuvvet alani olarak tanimlanir. EMA’lar miknatistaki kuzey-giiney kutuplari
gibi duragan olabilir veya herhangi bir frekansta salinim yapabilir. Evlerdeki elektriksel
tesisat veya gii¢ iletim hatlarinin yaydigi alanlar ortalama 50 Hz olup bu frekanstaki
alanlara, ¢ok diisiik frekansli (ELF) alanlar denir. Cep telefonlar1, uydu haberlesmeleri,
mikrodalga firinlar1 gibi alanlarda kullanilan alanlara ise radyo frekansl alanlar (RF)
denir. Bu tiir alanlar, niikleer radyasyon farkliligini gézetmek i¢in iyonize olmayan
radyasyon terimi ile de tanimlanabilir. Bunlarin madde ile etkilesmesinde molekiiler
seviyede kimyasal baglar1 koparacak miktarda enerji yoktur. Ancak hiicre seviyesinden

biyolojik etkilesmelere neden olabilir (Seker ve Cerezci, 2000).
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2.10.1. Elektrik alan

Elektrik alan (E), bir noktadaki +1 Coulomb'luk yiikii etkileyen kuvvettir ve
vektorel bir biylkliktir. E alanin birimi Newton/Coulomb (Nt/C) veya Volt/metre
(V/m) olarak ifade edilir (Sirav Aral, 2008).

2.10.2. Manyetik alan

Manyetik alanlar, hareketli olan yiiklerin yani akimlarin etrafinda olusur.
Manyetik alan (B) vektérel bir biiyiikliiktiir. Birimi Tesla (T) ile gosterilir. 1 Tesla=10*
Gauss olarak ifade edilir. Sekil 5’te ok yoniindeki akim, ¢ubugun gevresinde bir
manyetik alan olusturmaktadir. Sag el kuraliyla miknatis ve akimi olan tel gubukta;
kuvvet, akim ve manyetik alan yoniinii bulabiliriz. Sag basparmak akimin yoniinii, diger
parmaklar manyetik alanin yoniinii, avug i¢inden ¢ikan dikme ise manyetik kuvvetin

yoniinii belirtir (Sirav Aral, 2008).

Basparmadin ucu han yoniindadir,
parmaklar da manyetik slan
yoniind=dir. Sonra avug iginin yoni
yiik zerine etkiyen kuvvetin

Biikiilen parmaklar ej=r B
vektdrii igine v vektdriini

akyormus gibiys=2, bag 2 uk i v
parmak kuvwvetin ydniindadir ] sk yonindadir.
F=qvxB
Miknatisin N
guney
kutbu
Miknatisin
kuzey kutbu

Kuwvet bagparmagln Kuwvetin yéni avug
- gdsterdigi yondedir. icinden digan dogrudur.

Sekil 5. Bir iletenden gegen akimin yarattig1 manyetik alan ¢izgileri
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2.11. Ozgiil Emilim Oram (SAR)

Bir dokunun ya da viicudun maruz kaldigi elektromanyetik alan 6zgiil emilim
orani (specific absorption ratio=SAR) olarak tanimlanir. Bu oran viicuda verilmis olan
enerjinin degerlendirmesini bir birim zamana kars1 bir birim kiitle olarak verir ve watt
bolii kilogram (W/kg) olarak tanimlanir. Bu 6zgiil veya 6zel emilim alan1 asagidaki

formtulle belirlenir.
SAR= |E |?c/p

Bu formiilde ¢ ortamin elektrik iletkenligini gosterirken, p ortamin yogunlugunu

ifade eder ve kg/m® olarak ifade edilir (Giiden ve ark., 2001).

2.12. Wi-Fi (WLAN)

Wi-Fi bugiin en ¢ok kullandigimiz IEEE 802.11 denen WLAN sebekesini ifade
eder. Wi-Fi, 2.4 GHz ISM bandinda ve 5 GHz bandinda veri aktarimi igin olusturulan
bir standarttir. Gliniimiizde kablosuz internet baglantisi i¢in kullanimi yayginlagmistir.
Wi-Fi mobil telefonlar, diziistii bilgisayarlar ve diger taginabilir cihazlarin yakinindaki
kablosuz erisim noktalar1 aracilifiyla yerel alan agma baglanabilme imkani
saglamaktadir. Giiniimiizde bu yaklasim yeni bir altyap: kurma yiikiinii hafiflettiginden
dolay1r oldukg¢a yayginlagmistir. Wi-Fi ile aliman sinyal giicii kullanilarak konum
belirleme de yapilabilir (Giirlek, 2009). Lokal kullanimi nedeniyle WLAN sistemlerinin
mesafesi 25-100 m kapsama alanindadir (Kavrik, 2015).

2.13. Elektromanyetik Alanlarin Etkileri
2.13.1. Manyetik alanin insan saghgina etkileri

Son yillarda elektromanyetik tayftaki cogu boliimiin enerji tlirii giinliik hayatta
kullanilmaktadir. Ayrica elektrikli ev aletlerinin ve kablolarinin, biiro ve is
makinelerinin, bilgisayar ekranlarinin, elektrik dagitim ve iletim hatlarimin yaydigi
elektromanyetik alanlar da mevcuttur. insan icadi elektrik sistemlerinin biitiin

elemanlar1 dogal degerlerin ¢ok {izerinde manyetik alan olusturur. Gegmiste higbir canli
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tirti, bu kadar yogun elektromanyetik alanlarin etkisi altinda kalmamigtir. Tiptaki ve
elektrik teknolojisindeki hizli ilerlemelere karsin, elektromanyetik alanlarin biyolojik
dokulara ve insan saglhigina {lizerine etkileri yeterince arastirllmamustir. Bu yiizden
tartismali bir konudur. Son 30 yi1lda ABD ve Avrupa basta olmak iizere tiim diinyada
yiizlerce arastirma yapilmistir. Kimi aragtirmalarda ciddi sonuglar elde edilmistir.
Ornegin 1994’te ABD’de ve Finlandiya’da yapilan arastirmalar, elektromanyetik
alanlarin ¢ok sik etkisinde kalan is¢ilerde Alzheimer hastaliginin normal insanlara gore
erkeklerde 4.9 kat, kadinlarda ise 3.4 kat daha fazla goriildiigiinii ortaya koydu. 1998
yilinda yapilan bir arastirmada ise radyo operatorleri, endiistriyel donanim ve telefon
hatt1 is¢ileri, veri isleme aygiti tamircileri, elektrik santralleri ve trafo merkezinde
calisan iscilerle film makinistlerinde Parkinson hastaligi, Alzheimer hastalig1 ve baska

norolojik bozukluklarin daha ¢ok goriildiigii ortaya ¢ikmistir (Kiray, 2010).

2.13.2. Elektromanyetik alanin santral sinir sistemi iizerine etkileri

1950-1986 yillar1 arasinda 5 elektrik sirketinde calisan toplam 13900 isciden
6000 tanesi tizerinde bir aragtirma yapilmistir. Bu kisiler ortalama 16 yildir ayni iste
calismaktadirlar. Arastirmaya gore bu iscilerde normal topluma gore intihar riski 2 kat
daha fazla bulunmustur. Intihara tesebbiis edenlerin yasi 50°den kiigiiktiir. Bu sonuglara
gore EMA melatonin  hormonu iiretimini azaltmaktadir denilebilir. Melatonin
seviyesinin azalmasi ile depresyon meydana gelmektedir. Ayrica ev aletlerinin yaydigi
elektromanyetik alan ndroendokrin {irlinlerin salgilanmasina etki ederek uyku fazlariin

bozulmasina da neden olmaktadir (Kiray, 2010).

1997°de Lai ve ark. radyo frekans dalgalarina maruz kalmanin rat beyin
hiicrelerinde DNA kiriklar1 olusturdugunu bildirilmistir. 2007°de Ro6sli ve ark. 1972-
2002 yillar1 arasinda demir yolunda calisan iki grup is¢iyi incelemis ve sonug olarak
diisiik frekansli manyetik alana maruziyet ile Alzheimer hastaligina yakalanma arasinda

anlamli bir iligki oldugunu bildirilmistir (Kiray, 2010).
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2.13.3. Elektromanyetik alanin etkilerinden korunma yollari

* Bilgisayar, mobil telefon, telsiz telefon, mikrodalga firmn gibi teknolojik

aletleri uzun siire kullanmamaliyiz.

* Yiiksek gerilim hatlarma en az 500 m mesafede olan evleri tercih etmeliyiz.
Baz istasyonlarimin bulundugu noktalarin karsisinda veya yaninda bulunan evleri tercih

etmemeliyiz.

* Bilgisayar kullanirken, X-isinlarindan ve elektromanyetik radyasyondan

korunmak i¢in ekrandan en az bir kol boyu uzaklikta olmaliyiz.

* Sa¢ kurutma makinesi gibi aletler ¢cok az kullanilmalarina karsin, yaydiklar
elektromanyetik radyasyon oldukea yiiksektir. Bu gibi makineleri uzun siire kullanmak

yerine belli araliklarla kullanmaliyiz.

* Elektrikle ¢alisan radyolu ¢alar saatleri ve cep telefonlarini yattigimiz odadan

miimkiin oldugunca uzak yere koymaliy1z.

* Dinlendirici bir uyku i¢in yatak odasinda televizyon, bilgisayar ve mobil

telefon bulundurmamaliy1z. Ozellikle yatarken bu cihazlari kapatmak faydali olacaktir.

* A¢ma-kapama diigmeleri ile tam olarak kapatilan aletler elektromanyetik alan
yaymaz, ancak fisleri takili oldugu miiddetce elektrik alan olusturmaya devam edebilir.
Bu yiizden elektrikli cihazlarimizi agma kapama diigmesi ile kapatmali veya fisini

cekmeliyiz.

* Geleneksel ampullerin alanlar1 diisiiktiir; ancak soresan gibi lambalar i¢in ayni
seyi soyleyemeyiz. Soresan lambalar, elektromanyetik radyasyon yayan aletler
listesinde ilk siralarda yer almaktadir. Halojen ve soresan gibi ekonomik lambalari

kullanmamaliyiz.

* Telefonla konusurken basparmagimizi cep telefonu ile kulagimizin arasina
koyarak telefonumuzun kulagimiza yapismasina mani olmaliyiz. Eger telefonumuz
cekmiyor ya da diisiik anten seviyesini goOsteriyorsa, arama yapmakta 1srarci
olmamaliyiz. Ciinkii cep telefonu, sebekeyi aramak igin ¢ok daha giigli bir

elektromanyetik alan yaymaktadir.
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* Anne karnindaki bebeklerde bagisiklik sistemi tam olarak gelismediginden
viicut gereken korumay: saglayamaz. Bu yilizden anne adaylari hamilelik boyunca uzun

stire cep telefonuyla goriisme yapmamalidir (Levent, 2010).

2.14. Radyo Frekans Alanlarin Etkileri

Radyo frekans ve mikrodalga radyasyonun insan viicudu {izerine etkileri,
gectigimiz ¢eyrek yiizyilda incelenmeye baslanmistir. Son donemde arastirmalar, hayat
boyu siiren diisiik seviye veya uzun siireli maruziyetlerden dogabilecek saglik etkilerini
incelemek yoniindedir. RF dalgalarinin termal ve non-termal (termal olmayan) olmak
tizere iki tiirli etkisi vardir. Biyolojik yapilarda 1s1 artisina neden olabilecek seviyede
RF uygulamasi varsa, bu 6nce dokuda 1s1 artigini, sonra da bu 1s1 artisina bagh biyolojik
degisikleri beraberinde getirir. Bu etkilere termal etkiler denir. Sicaklik artigina bagh
olarak hiicreler 6lebilir veya mutasyona ugrayabilir. Hiicrelerin 6lmesine neden olan
referans sicaklik 43 °C’dir. Termal etkiler, cismin elektromanyetik dalga ile
etkilesmesinde, artan molekiiler hareket ve siirtinmeden kaynaklanan 1s1 artisindan
dolay1 olusur. Uygulanan alanin 1s1 artirici etkisi yoksa ve buna bagli olarak viicudun 1s1
regiilasyon mekanizmasiin c¢aligmasina gerek kalmiyorsa, fakat yinede RF alan
biyolojik degisimlere sebep oluyorsa bu etkilere nontermal etkiler denir (Sirav Aral,
2008).

Davranis bozukluklari, lenfositlerin yeteneklerinin azalmasi, hiicre i¢i enzim
aktivitesinin degisimi, sperm hiicrelerinde kromozomal degisimler, beyin dokusunda
Ca*? akisinin ve EEG dalgalarimin degisimi vb. etkiler non-termal etkilesim sonrasinda
gozlenen etkilerdir. Ayrica kas ve sinir hiicrelerinin aktivasyonu ve mikrodalga isitme
olay1 da non-termal etkilesim ile olusur. Non-termal mekanizmalar RF foton enerjisinin
biiyiikliigiine, RF alanlar ile molekiiler titresimin uyarilmasina ve membran

potansiyelinde degisimlere baghdir (Sirav Aral, 2008).

Radyo frekans radyasyonun sinir sistemi tizerindeki etkilerini arastiran
caligmalar her gegen giin artmaktadir. RF alanlara maruziyetin kan beyin bariyerine
etkisinin termal kaynakli olup olmadigi bilim diinyasinda tartisilmaktadir. Yiiksek

seviyede RF enerjiye maruz kalmanin sinir sistemi yap1 ve islevinde hasara yol actigi
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belirtilmektedir. Izole edilmis beyin dokusu ile yapilan ¢alismalarda termal
mekanizmalar disinda farkli nedenler olduguna dair bulgular saptanmistir. Yiiksek gii¢
yogunlugunda olan maruziyetlerde, termal etkilerin ters etki yaptigi belirtilmis, diisiik
giic yogunlugunda ise biyolojik etkiler olusabildigi, fakat bu etkilerin termal etki
bazinda olmadig1 belirtilmistir. Norolojik etkileri ise elektroensefeleografi (EEG), kan
beyin bariyeri gegirgenligi (Blood Brain Barrier) ve kalsiyum akisi degisimleri olarak
siralanabilir (Sirav Aral, 2008).

2.15. Stereoloji

Stereoloji, li¢c boyutlu mikroskobik yapilarin nicel bilgilerini elde etmek i¢in 6zel
olarak tasarlanmis basit, etkili ve giivenilir yorumlar yapmaya yarayan bilim dalidir
(Gundersen ve ark., 1988). Stereolojik yontemler histolojik dokulardaki ince yapisal
degisikliklerin dogru, kesin kantitatif tahminlerini elde etmek igin pratik ve bilimsel
olarak gecerli yaklasimlar sunar. Stereolojik analizlerden elde edilen veriler, tiim organ
seviyesindeki gercek 3 boyutlu doku yapisindaki degisiklikleri ifade eder. Geleneksel
iki boyutlu yontemlerin aksine, tasarima dayali stereolojik yontemler, karmasik doku
yapilart gibi 3 boyutlu geometrik nesnelerin nicel parametrelerini tahmin etmek i¢in
istatistiksel Ornekleme ilkelerine ve stokastik geometrik teoriye glivenmektedir.
Stereoloji, bir organ icerisindeki 3 boyutlu doku yapilart i¢in hacim, yiizey alani,
uzunluk veya nesne sayis1 gibi geometrik niceliklerin tahmininde, bir dizi iki boyutlu

kesit lizerinde yapilan 6lgimlerden etkin araglar saglar (Boyce ve ark., 2010).

Bir organdaki toplam hiicre sayisinin hesaplanacagi bir ¢alismada, o organdaki
biitiin kesitleri ele alip hiicrelerini teker teker saymak genellikle miimkiin degildir. Bu
yiizden calisilan yapidan alinan 6rneklerin stereolojik yontemlerle tespit edilmesi ¢ok
daha kolaydir. Eskiden oldukga zorlu ve zaman alan bir yontem olan hiicre sayimu,
stereolojik yaklasimlar sayesinde kolay ve etkili bir hal almistir (Akalan ve Cevik

Demirkan, 2013).

Stereolojik metodlarin en yaygin kullanimmi Sistematik Rastgele Ornekleme
(SRO) olusturur (Gundersen, 1999). Mikroskobik analizlerde ¢alisilacak olan biyolojik

dokunun &rneklenmesi sistematik tarafliliktan uzak olmalidir. Ornekleme yapilacak
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nesnenin her pargasi esit oranda drneklenmelidir. SRO, rastgele yapilan drneklemeye
gore daha gercek sonug¢ verir. Burada “sistematik” sozciigii, ¢alisilan yapidan elde
edilen kesitlerin veya kesit lizerindeki inceleme alanlarinin daha 6nceden belirlenmis
araliklarla, yani sistematik araliklarla Orneklenmesini; “rastgele” sozciigli ise bu
sistematik 6rneklemenin ornekleme araligi igerisinde rastgele bir say1 ile baslamasini

ifade etmektedir (Akalan ve Cevik Demirkan, 2013).

2.15.1. Disektor

Disektor metodu, modern anlamda ilk defa 1984 yilinda Sterio tarafindan
gelistirmistir. Bu metotla dokuda veda organda bulunan tanecik sayisi ¢alisma esnasinda
meydana gelen tiim hata kaynaklarindan bagimsiz olarak “tarafsiz” bir bicimde

hesaplanabilmektedir (Sterio, 1984; Unal ve ark., 2002).

Belirli bir hacimde olan taneciklerin sayisini tarafsiz bir sekilde hesaplamak i¢in
tic boyutlu 6rnekleme yontemi olan disektor yontemi gelistirilmistir. Tarafsiz sayim
cergevesi, iki boyutlu olan ortamlarda tarafsiz 6rnekleme yaparken, disektor ti¢ boyutlu
ortamlarda tarafsiz 6rnekleme yapar. Disektor, bilinen bir “t” aralig: ile birbirlerinden
optik veya fiziksel olarak ayrilmis olan iki kesit diizleminden olusan {i¢ boyutlu bir
hacim sondasidir. Disektoriin ana mantigi, taneciklerin kesit alinirken ilk ortaya
ciktiklart veya son goriildiikleri kisimlari, yani taneciklerin “uclarini” belirlemektir. Bu
yontem fiziksel ve optik disektor olmak iizere iki sekilde uygulanmaktadir. Fiziksel
disektor birbirine paralel, ardisik, ayn1 kalinlikta ve aralarindaki mesafenin bilindigi iki
kesit lizerindeki tanecik sayiminda kullanilmaktadir. Disektdr yontemi icin ise iki ayri
kesit gerekir ve bu iki boyutlu kesitlerin diizleminden birisi “6rnek”, digeri “gdzlem”
kesiti olarak isimlendirilir. Bu ardisik Kkesitlerin incelenmesinde tanecik olarak
nitelendirilen yapi, her iki kesitte goriilebilecegi gibi kesitlerden birinde goriiniip
digerinde goriinmeyebilir. Disektor yonteminde kural, kesitlerden birinde goriilen fakat
digerinde goOriinmeyen tanecik sayima dahil edilir ve disektor tanecigi olarak

isimlendirilir (Akalan ve Cevik Demirkan, 2013).
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Sekil 6. Kesit yoneliminin izdiisiim sayisina etkisi (Unal ve ark., 2002)

Bir partikiil birden fazla izdiisim verir. Izdiisim sayis1 ile partikiil sayist
arasinda dogrudan bir iliski yoktur. Yukaridaki sekilde, 8 partikiil olmasina ragmen
alinan 11 kesitte gézlenen izdiistim sayisinin 21 oldugu gériilmektedir. Kesitlerde ortaya
¢ikan izdiislim sayisi ile yapilacak bir calismada sistematik sayim hatalarinin yapilmasi

kagimilmazdir (Unal ve ark., 2002).

2.15.2. Tarafsi1z sayim cercevesi

Cesitli sayim ¢ercevelerinin kullanilmasindan kaynaklanan hatalar belirlendikten
sonra iki boyutlu diizlemlerde gercek saymin nasil bulunacagini, 1977 yilinda
Gundersen “tarafsiz sayim cercevesi” olarak adlandirdigi bir sayim cercevesi modeli
gelistirerek tamimlanmustir (Sekil 7) (Unal ve ark., 2002). Tarafsiz sayim cercevesinin

sayim kurallari;
1. Izdiisiimleri tamamen sayim cercevesi dahilinde kalan, yani herhangi bir
kenar1 veya kosesi ile kesismeyen tanecikler sayilir.

2. Cergevenin “yasak” cizgileri ile belirtilen kenarlar ile kesisen izdiisiimler asla

sayllmazlar.

3. Serbest ¢izgi (kesikli ¢izgiler) lizerindeki tanecik izdiistimleri sayilir.
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4. Cergevenin yasak ¢izgilerinin (devamli ¢izgiler) devami ile herhangi bir

sekilde kesismis olan izdiisiimler sayima dahil edilmezler (Unal ve ark., 2002).

b

Sekil 7. Tarafsiz sayim cercevesi (Unal ve ark., 2002)

Dokudan alinan ardigik kesitlerin biri gézlem digeri drnek kesitidir. Ornek
kesitte gozlenip digerinden gbzlenmeyen tanecik izdisiimleri sayima dahil edilir.
Ornegin sekil 8’de koyu renkli olanlar sayima dahil edilirken agik renkli olanlar1 sayima
dahil edilmez. Ok isareti ile gosterilen izdiligiim yasak kenara temas ettigi i¢in
sayllamaz. X ile isaretlenmis olanlar ise tarafsiz sayim ¢ercevesi kurali geregi sayim dist

kalmistir (Unal ve ark., 2002).

o © -

§ & O
e i

5
©
|

® 0 |

Ornek kesit (D D O

I@lem kesiti P

Sekil 8. Ardisik iki diizlem (6rnek ve gdzlem kesiti) ile olusturulan ii¢ boyutlu bir

hacimde disektdr taneciklerinin sayilmasi (Unal ve ark., 2002)

39



2.15.3. Cavalieri prensibi

Cavalieri prensibi olarak bilinen ve ilk kez Italyan matematik¢i Bonaventura
Cavalieri tarafindan XVII. Yiizyillda ortaya konmus olan prensip uygulanabilir.
Cavalieri prensibi, stereolojik yontemlerde en sik kullanilan hacim hesaplama yoludur.
Cavalieri prensibinin esas fikir babasi, devrimsel ¢aligmalariyla taninan iinlii astronom
Johannes Kepler’dir. Cavalieri prensibini uygulamak i¢in, hacmi hesaplanmak istenen
yap1 esit aralikli ve birbirine paralel kesilerle basindan sonuna kadar dilimlere ayrilir.
Daha sonra her bir dilimin ayn1 yone bakan yiizeylerinin alanlari uygun bir yontemle
hesaplanir. Tiim dilimlerden elde edilen toplam yiizey alani degeri, dilimlerken
kullandigimiz ortalama dilim kalinlig1 ile ¢arpilirsa, yapinin toplam hacminin tarafsiz

bir hesaplamasi elde edilir (Canan ve ark., 2002).

Vref ~ Zaif

Burada Vi calisilan yapmin toplam veya referans hacmini; aj, i numarali
kesitteki yap1 izdiisiimiiniin veya izdiistimlerinin toplam yiizey alanini; t ise ortalama

kesit veya dilim kalinligin1 belirtir (Canan ve ark., 2002).
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Sekil 9. Noktal1 alan 6l¢iim cetveli (Canan ve ark., 2002)

Yukaridaki cetvelde art1 isaretlerinin merkezleri ile simgelenen her bir nokta P(a)
ile gosterilen bir birim alani temsil eder. Dolayisiyla, boyle bir cetvel rastgele olarak bir
kesit ylizeyine atilirsa, kesit ylizeyi igerisine isabet eden noktalarin sayisi o ylizeyin kag

birim kare oldugunu gosterir (Canan ve ark., 2002).
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3. GEREC ve YONTEM

3.1. Gerec

Tez calismasi icin gerekli etik izin Yiiziincii Y1l Universitesi YUHADYEK
tarafindan Karar no 2016/04 ve 05/05/2016 tarihli yazi ile alindi. Deney materyali

Yiiziincii Y1l Universitesi biinyesindeki Deney Hayvanlari Unitesi’nden temin edildi.

Calisma Yiiziincii Y1l Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Histoloji ve Embriyoloji
Anabilim Dali’nin stereoloji laboratuvarinda yiiriitiildii. Ortalama 220 g agirliginda,
tireme doneminde, saglikli dokuz disi ve ti¢ erkek Wistar-Albino cinsi sigan rastgele
kullanildi. Uygun oda sicakligi, nem ve aydinlik/karanlik ortamda normal musluk suyu
ve standart fare yemi (Van Yem Sanayi) verildi (Sekil 10). Anag olarak {i¢ disi ve bir
erkek sican g¢iftlesmeleri i¢in ayr1 pleksiglas (polipropilen) kafeslere alindi.
Ciftlesmeleri i¢in 48 saat kafeslerde bekletilen erkek si¢anlar daha sonra kafeslerden
uzaklagtirildi. Bir hafta boyunca disi siganlarin agirliklar: tartildi. Agirliklarinda artig
olanlar gebe olarak kabul edildi ve gebe kalan si¢anlar ¢alismaya alindi (Tablo 5).
Birinci ve ikinci kafeste (Grup A) ftger adet sican elektromanyetik radyasyondan
tamamen izole edilen kursun kapli 6zel odada her giin 60 dakika olmak tizere Wi-Fi’ye
maruz birakildi; kontrol grup (Grup B) ise uygulama yapilmadan takip edildi. Dogan
yavrulardan alt1 tanesi kontrol, alti1 tanesi denek grubu olusturacak sekilde segilerek

deney materyali olarak kullanildi.

Calismamizda sigan tercih edilmesinin sebebi Anabilim Dalimizda daha 6nce
calisilmis olmasi, ulasabilme kolaylig1 ve insan ile anatomik ve fonksiyonel benzerligi

gibi sebeplerdir.
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Sekil 10. Sican gruplarina ait kafesler

3.2. Yontem

Sicanlar, gebe kalmalarini takiben gebelik siiresince (1 saat/giin), 33x60x20 cm?®
ebatlarindaki standart rat kafeslerinin ortasina yerlestirilen (Sekil 11) tp-link marka TD-
W8961N model, ¢ok yonlii sabit anten sistemine sahip, 2.45 GHz radyo frekansli,
calisma gerilimi 9V, ¢alisma akimi 0.85A, maximum bant genisligi 300Mbps olan bir
radyofrekans radyasyona (Wi-Fi modem) (Sekil 12) maruz birakildi.

Caligma boyunca Wi-Fi sisteminden gelen radyo frekans dalgarinin frekans
verifikasyonu Good Will marka GSP-730 Good Will 150 KHz~3 GHz Spectrum
Analyzer cihazi ile yapildi (Sekil 13). Boylece ortamdaki elektromanyetik dalgalarin
frekans stabilizasyonu kontrol edildi.
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Sekil 11. Wi-Fi uygulama diizenegi

Sekil 12. 300Mbps Kablosuz N ADSL2+ Modem Router
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Sekil 13. Spectrum Analyzer cihazi

Dogum sonrasi anne siitii ile beslenen yavru siganlarin bir aylik olmasi beklendi.
Postpartum 30. Giinde disi ve erkek yavru siganlardan rastgele se¢ilerek 5 mg/kg ketalar
anestezi ile derin anesteziye alinarak transkardiak sol kalpten bir kaniil vasitas ile
perfiizyona alindi. Genel anesteziler sicanlara intraperitoneal ketamin enjeksiyonu ile
saglandiktan sonra supin pozisyonda ameliyat masasina sabitlenen siganlar Sternum
mid-sagittal kesi ile ikiye boliindii ve diyafram serbestlestirilerek gogiis kafesleri agildi
(Sekil 14). Ug kaniillii enjektdr ignesi ile sol ventrikiile 2-3 mm girildi (Sekil 15).
Ardindan 0.5 mg heparin verildi ve sag atriuma 2-3 mm’lik bir Kesi atilarak kanin
bosaltilmasi saglandi. Kan bosalmaya baslayinca serum fizyolojik verildi. 100 ml
%0.9’luk NaCl soliisyonu sag atriumdan disar1 ¢ikan sivi berraklasana dek (5-8 dk
icerisinde) verildi. Berraklasmanin ardindan %210’luk nétral tamponlu formaldehit
soliisyonu verildi. Fiksasyon sivisinin verilmesi ile kas segirmelerinin ortaya ¢iktigi
gozlendi boylece fiksatifin dokulara ulastigi tespit edildi ve formaldehit verilmesi

durdurularak perfiizyon islemi tamamlandi (Sekil 16).

Transkardiyak perfiizyon sonrasi servikal dislokasyon yontemi kullanilip
sicanlar dekapite edildiler. Pens yardimiyla kafa kemikleri superiordan ufak boyutlarda
nazikge kirilarak beyinleri goriiniir hale getirildi. Beyinler beyin sap1 hizasindan kesilip

cikarildi ve tartildi (Tablo 7) (Sekil 17).
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Sekil 14. Sicanda gdgiis kafesinin agilmasi

Sekil 15. Kalbe katater girisi
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Sekil 16. Perfiizyon siireci

Sekil 17. Bir aylik tiim sigan beyni (sol) ve kesit alinacak boliim (sag)
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Deney ve kontrol grubundan elde edilen beyinler en az 72 saat %10 tamponlu
formaldehitte bekletildikten sonra histolojik metotlarla rutin tespit, takip ve gomme
islemi i¢in sol hemisferler ayrildi. Parafin bloklardan 5um kalinliginda her 45. Kesit
¢ifti bir lam iizerine alind1 ve etiive konuldu. Hematoksilen-Eozin (HE) ve cresyl viole
ile boyanan kesitlerin {izerine entellan damlatilip lamel ile kapatilarak kurumaya
birakildi. Stereolojik olarak disector-Cavalieri kombinasyonu kullanilarak dentat girus
graniiler hiicre sayimi yapildi. Voliim o6l¢iimii i¢in Shtereom 1.5 paket programi

kullanildi. Sonuglar istatistik olarak karsilastirildi.

Isik Mikroskobik Yontem

Beyin doku 6rnekleri 151k mikroskobunda incelenmek tizere ilk olarak % 10°1uk
formaldehit soliisyonunda tespit edildi. Tespit isleminden sonra doku &rnekleri kasetlere
konularak akarsu altinda yikandi. Takip isleminde suyun uzaklastirilmasi i¢in dokular
artan derecelerde alkol serilerinden gecirildikten sonra seffaflandirma igin ksilol
serilerinden geg¢irildi ve ardindan erimis parafine gomiildi. Hazirlanan parafin
bloklardan elde edilen 5 um kalinhigindaki Kkesitler Hematoksilen- Eozin ve Cresyl
Viole ile boyandi. Kesitler ZEISS (Gottingen, GERMANY) marka bilgisayar destekli
goriintiileme sisteminde, Axiovision 4.8 programinda degerlendirildi ve fotograflandi

(Sekil 18).

Deney gruplarindan alinan kesitler 80°C etiivde yaklastk 30 dakika
bekletildikten sonra, 3x5 dakika ksilole alinarak parafinden arindirilmalart saglandi.
Dokular daha sonra 3x5 dakika azalan alkol serilerinden geg¢irildi. Akarsuda yikandiktan
sonra, Harris Hematoksilen’de 1-3 dakika boyand1 ve lamlar akarsuda yikandi. Ug kez
amonyak soliisyonuna daldirildi ve bulaniklik gidinceye kadar yikandi. Lamlar 2-5
dakika Eozin’de bekletilip yine akarsuda yikandiktan sonra beser dakika alkol ve

ksilolden gecirilerek entellan damlatilarak kapatildi.

47



Sekil 18. Sayim yapilan 151k mikroskobu

Hematoksilen-Eozin Boya Soliisyonunun Hazirlanmasi

1- Harris Hematoksilen Soliisyonu

Hematoksilen 1 g

Etil alkol 10 ml

Potasyum alum (aliminyum potasyum/amonyum siilfat) 20 g
Distile su 200 mi

Merkiiri oksit 0.5 g

Glasiyal asetik asit 8 ml

2- Eozin Soliisyonu
Eozin Yelowish 2 g
Distile su 150 ml
Etil alkol 350 ml

Glasiyal asetik asit 15 ml (Bancroft ve Stevens, 1996).
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Cresyl Viole Boya Soliisyonunun Hazirlanmasi

A- Stok boya soliisyonu:
Cresyl violet asetat 0.2¢g
Distile su 150 ml

B- 0.1 M (pH 3.5) asetat tamponu:

Asidik soliisyon 94 ml

Bazik soliisyon 6 ml
Asidik soliisyon:

Glial asetik asit (%98-100) 6 ml

Distile su 1000 ml

Bazik soliisyon:
Na-asetat (NaC,H30,3H,0) 13.6¢
Distile su 1000 ml

C- Boya soliisyonu
Stok boya soliisyonu 6-12 ml
Asetat tamponu 100 ml

Parafin kesitler i¢cin uygulanan tamponlanmis protokol

1- Ksilolde deparafinizasyon yapilir,
2- Dereceli alkollerde suya indirilir,
3- Distile suda yikanir,

4- © soliisyonda 20 dk. boyanir,

5- Hizla %70 ve %95 alkolde yikanir,
6- n-butil alkolde 2x4 dk. tutulur,

7- Ksilolde seffaflastirilir,

8- Entellan ile kapatilir (Demir, 2001).
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CE (Birey varyansi = Nispi varyans)’nin hesaplanmasi

Kullandigimiz ~ guruplarda gozlemledigimiz nispi varyansa yaptigimiz
orneklemenin katkisinin ne diizeyde oldugunu gostermek i¢in Gundersen ve Jensen
tarafindan 1987°de gelistirilen ve 1999°da yeniden diizenlenen ikinci dereceden
yaklasim formiilii kullanildi (Gundersen ve Jensen, 1987). Bu formiil ile her bireyde
SRO ile alman kesitlerden yola ¢ikilarak &rneklemenin etkinligi degerlendirildi.
Herhangi bir ¢alismada bir birey i¢in yapilan islemlerin aynis1 gruptaki her bir birey
bulgular igin ayrica yapilip ortalama CE (Hata katsayisi) bulundu (Tablo 2 ve 4).
CE’nin hesaplanmasinda asagidaki formiil kullanildi (Howard ve Reed, 1998).

CE(Pyop) = (¥ ZQ+3.(A-2Q)-4B+C)/240

Tablo 2. Bir numunede hata katsayis1 (CE) hesaplanmasi

HAYVAN NO: KONTROL 6
Kesit Q Qi.Qi Qi.Qi+1 Qi.Qi+2
1 25 625 950 250
2 38 1444 380 532
3 10 100 140 180
4 14 196 252 98
5 18 324 126 270
6 7 49 105 0
7 15 225 0 0
NOISE: | 127

VAR(srs): | 8.441666667

Toplam Var: | 135.4416667

CE: | 0.091637329

% NOISE: | 93.7673045
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CV (Grup varyansi)’nin hesaplanmasi
CV (Grup Varyansi)’yi agagidaki formiile gore hesapladik:
CV*=ECV?+CE?

Ornekleme sirasinda her seviyede yapilan hesaplamanin varyansi en iist seviyede
gozlenen varyansin degerini etkiler. Yani en iist seviyedeki varyans (CV?) daha alt
seviyelerden kaynaklanan biitiin varyanslarin ortak bir sonucudur. Orneklemeyi etkin
bir bigime getirmek i¢in, daha ¢ok toplam varyansa en fazla katkida bulunan seviye
tizerinde durulmalidir. Yaptigimiz calismalar, grupta gézlenen nispi varyansi en fazla
etkileyen faktoriin farkli bireyler arasindaki varyasyon (biyolojik varyasyon, ECV?)
oldugunu gosterdi. Buna gore, calismamizdaki 6rnekleme soyledir. Grupta gozlenen
nispi varyans CE? > ECV? durumunda CV?’yi diisiirmek i¢in her bir bireyde hesaplanan
CE’yi disiirerek yani bireylerde yapilan 6rneklemenin arttirilmasi gerekmektedir (Tablo
4) (Howard ve Reed, 1998).

istatistiksel analiz

Veriler non-parametrik olarak Man Whitney—U testi ile karsilagtirildi (Tablo 3)
(p>0.05). Uzerinde durulan 6zellikler igin tanimlayici istatistikler; Medyan, Ortalama,
Standart Sapma, Minimum ve Maksimum deger olarak ifade edildi. Hesaplamalarda
istatistik anlamlilik diizeyi %5 olarak alinarak ve hesaplamalar i¢in SPSS istatistik paket

programi kullanildi.

51



4. BULGULAR

Calismada gebelik siiresince Wi-Fi’ye maruz birakilan ve kontrol grubu
sicanlarin bir aylik yavrularinin dentat girus graniiler hiicreleri sayildi (Sekil 19-20).
Denek ve kontrol arasindaki toplam graniiler hiicre sayis1 farki anlamli degildi. Bu
yiizden, verilerin dagilimi i¢in “One-sample Kolmogorov-Smirnov” testine gerek
kalmadi. Veriler non-parametrik olarak Man Whitney—U testi ile karsilastirild1. Iki grup
N degerleri arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark yoktu (p>0.05) (Tablo 3).

Tablo 3. Graniiler néron sayisi ile ilgili tanimlayici istatistikler

N Medyan Ort. St. Sapma Min. Max. P

Kontrol | 6 | 1246173 | 1541285,17 | 835819,357 654868 2890018

Denek | 6 | 1941799 | 1861036,67 | 1019873,304 | 727315 3435868 0.566

Total 12 1701160,92 | 904554,176 654868 3435868
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Sekil 19. Kontrol grubundaki siganlarin dentat girus graniiler hiicre sayilari
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Sekil 20. Denek grubundaki siganlarin dentat girus graniiler hiicre sayilari

Toplam dentat girus graniiler hiicre sayis1 ortalama; kontrol grubunda 1 541 285,
denek grubunda 1 861 036 olarak hesaplandi (Sekil 21).
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Sekil 21. Postnatal bir aylik siganlarin dentat girus ortalama graniiler hiicre sayisi

karsilastirilmasi
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Tablo 4. Kontrol ve deneklerde graniiler hiicre sayilari, CE ve CV degerleri

1.012.140 0.08 1-Denek 3.435.868 0.05

1.279.756 0.07 2- Denek 1.748.736 0.06

1.212.589 0.07 3- Denek 727.315 0.07

2.198.340 0.07 4- Denek 2.323.301 0.06

2.890.018 0.07 5- Denek 796.138 0.07

654.868 0.09 6- Denek 2.134.862 0.05

1.541.285 0.07 Ortalama 1.861.036 0.06
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Disektor Cavalieri kombinasyonu ile graniiler hiicre sayisinin hesaplanmasi
x4’liikte hacim
Biiylitme 100 pum = 1.2 cm gergek

1.2 cm =12 mm = 12000 um sanal

12000/100 = 120

Gritteki noktalar arast mesafe 0.9 cm = 9000 pm

9000/120 =75 pm

Her noktanin graniiler hiicrede temsil ettigi alan 75 pm x 75 pm = 5625 pm?

alp=5625 um?

x63’liikkte sayim
Biiyiitme 10 pm = 1.6 cm gercek
1.6 cm = 16 mm =16000 um sanal

16000/10 = 1600

Sayim ¢ergevesinin temsil ettigi alan (acergevey = 62500 mm /1600 = 39.06 pm

Bgereve = 39.06 pm x 39.06 pm = 1.525,68 um?

alp 5625 um?

- =3.68 pm?
Bcerceve  1.525,68 pm?
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Graniiler hiicre sayist asagidaki formiile gére hesaplandi.

(a/p)

N=3px0Q0 xkx a(cerceve)
N = Toplam tanecik sayis1

> p = Toplam nokta sayist

Q™ = Disektor taneciklerinin ortalama sayzsi

k = Kesit kalinligi

a/ p = Iki nokta arasindaki alan

Acerceve = Cergeve alani
Kontrol 6 nolu siganin toplam tanecik sayist;

N =218 x 18.14 x 45 x 3.68

= 654.868,512
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Tablo 5. Kontrol ve denek grubundaki disi sicanlarin agirlik skalalari (g)

286 324 310

30.06.2016 288 320 304
260 280 296
290 324 308
01.07.2016 290 320 306
264 280 300
284 338 318
02.07.2017 294 336 314
264 290 310
284 338 318
03.07.2017 294 336 315
264 290 210
287 339 320
04.07.2017 305 335 312
264 290 321
290 348 324
06.07.2017 312 316 316
262 300 324
292 346 316
07.07.2017 310 324 306
276 286 308
298 344 314
10.07.2017 314 320 316
276 290 318
294 352 314
11.07.2017 316 324 320
276 284 318
298 362 322
13.07.2017 326 320 310
282 286 322
294 390 328
15.07.2017 344 328 320
306 292 340
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Tablo 6. Dogan yavru siganlarin agirlik skalalar1 (g)

88 56 56
78 52 56
82 68 58
44 76 54
38 70 56
60 62 68
64 58 72
62 60 62
22 62 68

60 74

Tablo 7. Kontrol ve deney grubu hayvanlarin beyin agirliklari (g)

1.20 1.18
0.99 0.94
1.02 1.33
0.99
1.20
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Sekil 22. Dentat girus graniiler hiicreleri (Denek) (HE) (x63)
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Sekil 23. Dentat girus graniiler hiicreleri (Denek) (HE) (x63)
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Sekil 25. Dentat girus graniiler hiicreleri (Denek) (HE) (x63)
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Sekil 27. Dentat girus graniiler hiicreleri (Kontrol) (Cresyl Viole) (x63)
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Sekil 28. Girus dentatus graniiler hiicrelerinin kesitlere gére sematik pozisyonu
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5. TARTISMA ve SONUC

Kablosuz internet, okullarda, hastanelerde, kiitiiphanelerde, kafeteryalarda ve
evlerde yaygin olarak kullanilmaktadir. Bu radyasyon araligiin insan sistemi iizerine
etkilerini bildiren smirli sayida ¢alisma bulunmaktadir (Tok ve Ercan, 2013). Bununla
birlikte, kablosuz internetin yol actigt EMF’ nin fotal gelisim tzerindeki etkilerini
aragtiran detayli bir galisma yoktur. Bu c¢alisma, gebe sicanlarda kablosuz internet
kullamim1 ile iligkili elektromanyetik alana maruz kalmanin prenatal etkilerini
stereolojik metotla arastirmak igin yapilmistir. Calismamizda, gebelik siiresince Wi-Fi’
ye maruz birakilan sigcanlarin postnatal yavrularmin beyin hipokampusundaki girus

dentatus graniiler hiicreleri stereolojik metotla hesaplandi.

Limbik sistem, bellek ve duygu durumun diizenlenmesinde yer alan birbirleriyle
baglantili bir grup nukleustan olusan beynin aksiyon sistemidir. Bu ndron sistemi,
odiilleri degerlendirir ve motivasyonda onemli bir yeri vardir. Limbik sistem, beyin
sapinin otonomik fonksiyonlarinda, bilingli-bilingsiz davraniglarin birlestirilmesinde,
bilgilerin hafizaya alinip ¢agrilmasinin kolaylastirilmasinda ve biyolojik ritimde rol alir.
Limbik sistemin en Onemli parcalarindan biri olan hipokampus, hatiralarin
diizenlenmesinde ve animsanmasinda gorev alir (Aktimsek, 2001; Solomon, 2008).
Hipokampus, daha ¢ok uzun siireli bellekle ilgili goriillmekte ve kisa siireli bellegin uzun
stireli hale donligmesinden sorumlu tutulmaktadir (Albayrak, 2006). Kortikal merkezden
gelen birgok uyari, entorhinal korteks yoluyla; ince, taraksi bir kortikal serit olan dentat
girusa oradan da hipokampusa iletilir. Boylece dentat girus, hipokampusa bilgi aktarimi

i¢in istasyon vazifesi géormiis olur (Waxman, 2002).

Diistik siddette elektromanyetik alana uzun bir miiddet maruziyetin kanser
olusumu, biyomolekiil sentezi ve hiicrenin bdolinmesi {izerine etkileri oldugu
belirtilmistir. Fizyolojik ve biyokimyasal olarak hiicrede ve dokuda; hormonun
etkilendigi, karbonhidrat, niikleik asit ve protein metabolizmasinin farklilastigi, hiicresel
solunumun azaldigi, yapisal degisiklikler gozlendigi, doku ve hiicrelerin hormonal
cevabinin degistigi, farkli antijenlere karst immun cevabin etkilendigi gozlenmistir

(Seyhan, 2010).
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Radyoaktif dalgalar gerek hiicresel gerekse molekiiler diizeyde hiicre zar1 ve
organellerine zarar vererek beyin yapisi ve fizyolojisi iizerine olumsuz etkilerde
bulunabilirler. Daniels ve ark. (2009), elektromanyetik rezonans dalgalarina maruz
kalan sigan beyinlerinde lokomotor aktivitede azalma, bazal kortikosteron seviyelerinde
artma, noronal hasar ile anormal beyin isleyisi ortaya ¢iktigini bildirmislerdir. Wilen ve
ark. (2006) elektromanyetik dalgalara maruz kalma ile sempatik aktivitenin arttigini
gostermislerdir. Schirmacher ve ark. (2000), 1.86 GHz diizeyindeki elektromanyetik
alana maruz birakilan sigan astrositleri ve domuz beynindeki kapiller endotel hiicrelerin
incelenmesinde; kan beyin bariyeri gecirgenligindeki artisin elektromanyetik alana
maruz birakilan hiicrelerde, kontrol grubuna oranla anlamli derecede yiiksek
bulundugunu tespit etmislerdir (Kuloglu&Korkmaz 2011). Calismamiz ise molekiiler

diizeyde olmadigindan belirtilen bulgulardan bahsedilememektedir.

Odaci ve ark. (2008) elektromanyetik alanlarin embriyonik gelisim sirasinda
noral kok hiicrelerin olusumunu ve farklilagmasini inhibe ettigini belirterek
elektromanyetik alana (900 MHz) maruz birakilan prenatal siganlarin girus dentatus
graniil hiicrelerinin sayisinda istatistik ac¢idan bir azalma (p<0.01) oldugunu
gostermislerdir. Sénmez ve ark. (2010), 900 MHz dalga frekansinda elektromanyetik
alana maruz birakilan disi sicanlarin beyinciklerindeki purkinje hiicrelerinin sayisinda
azalma oldugunu belirtmislerdir. Bunun sebebi anten ile denekler arasindaki mesafenin
lem gibi az olmasindan ve deneklerin dar bir bolgede sabit tutulmasinin stresinden

kaynaklanms olabilir.

Schmitz ve ark. (2002), disi sican hipokampusunda dogum Oncesi Strese bagli
olarak hippokampal graniiler hiicre sayisinda azalma oldugunu go6zlemislerdir.
Alchalabi ve ark. (2016), gebelik sirasinda EMF’ye uzun siireli maruz kalinmanin
kronik strese yol actigini, prenatal ve postnatal gelisme iizerinde olumsuz etkilere neden
oldugunu bildirmislerdir. Caligmamizda uzun bir siire maruziyet olmadigindan bu
muhtemel etkiler goriilmemistir. Ayrica deney diizenegimizde hayvanlar serbest

oldugundan stres faktorii etkili degildir.
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Sangun ve ark. (2015), ozellikle prenatal donemde 2450 MHz diizeyindeki
elektromanyetik alana maruz kalan disi siganlarda postnatal biiyiime kisitlamasi ve
ergenlik gecikmesi goézlemlemislerdir. Ayrica beyin ve ovaryum dokularinda total
oksidan durum ve oksidatif stres indeksi degerlerinin arttigini tespit etmislerdir. Tok ve
ark. (2014), Wi-Fi’ ye (2.45 GHz; 60 dakika/giin) maruz birakilan siganlarda lens
dokusunda lipid peroksidasyonu ve GSH-Px ve TSH degerlerininin diizenlenmesinde
melatoninin yararh etkileri oldugunu bildirmislerdir. Bizim c¢alismamizda ise sadece
hipokampusun girus dentatus graniil hiicre sayisi hesaplandigindan biyokimyasal

sonuglarla karsilagtirilma yapilamadi.

Bahsi gegen etkilerin yani sira elektromanyetik alanin biyolojik sistemler ve
dokulara herhangi bir zararli etkisi olmadigini bildiren yayimlar da bulunmaktadir
(Chung ve ark., 2005). Takahashi ve ark. (2010), gebelik ve emzirme déneminde 2.14
GHz elektromanyetik alana giinde 20 saat tiim viicut maruziyetin hamilelik veya
sicanlarin gelisimi iizerinde herhangi bir olumsuz etki yaratmadigini bildirmislerdir.
Ohtani ve ark. (2015), gelismekte olan siganlarda uzun siireli radyo frekansh
elektromanyetik alanlara maruziyetin T hiicreleri sayisinda ve aktivasyonunda higbir
yan etkisi olmadigmi gozlemlemislerdir. Bektas (2006), gebelik siiresince cep
telefonuna (890-915 MHz) maruz birakilan farelerin postnatal yavrularinda beyincik
graniiler hiicre sayisinda herhangi bir degisim olmadigin1 gézlemlemistir. Sambucci ve
ark. (2010), gebelikte Wi-Fi sinyallarine maruz birakilan farelerin prenatal etkilerine
baktiginda B hiicre farklilagsmasi lizerine herhangi bir etki gozlememislerdir. Ragbetli ve
ark.(2009) ise prenatal donemde cep telefonuna (890-915 MHz) maruz birakilan
farelerde hipokampal piramidal hiicre sayisinda bir degisiklik olmadigimni
gozlemlemislerdir. Calisma sonuglarimizla bu sonuglarla benzerlik gostermektedir.

Ancak bizim ¢aligmamizda farkli olarak prenatal etkisine bakilmistir.

Insanda graniiler hiicreler embriyonal dénemin altinci haftasinda gelismeye
baglar (Moore ve ark., 2013). Sicanlarda ise primer kritik donem hamileligin son
haftasindan dogum sonrasi yaklasik onuncu giine kadar devam eder (Hines, 2006).
Calismamizda bunu esas alarak elektromanyetik alan uygulanmasi bu doneme
rastlamistir. Prenatal donemde uygulama gergeklesmistir ve sicanlarin bir aylik olmasi

beklenmistir. Bu nedenle ¢alismada uygulama zamani agisindan bir kayip ya da hata
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s6z konusu olmamigtir. Buldugumuz sonuca goére hipokampus girus dentatus graniiler

hiicre sayisinda istatistiksel agidan kabul edilebilir bir fark gézlenmemistir.

Sonug ve Oneriler:

Prenatal donemde Wi-Fi’nin graniiler hiicre sayisini arttirdigini ancak bunun
istatistiksel agidan anlamli olmadigimi gozlemlendi. Dolayisiyla kablosuz
modemin negatif etki goriilmemistir.

Wi-Fi’nin deneklere olan uzaklik mesafesi 33 c¢cm capinda olup bu mesafeye
bagli olarak anlamli bir etki goézlenmemistir. Wi-Fi c¢alismalar1 i¢in bu
mesafenin <10 cm ¢apinda bir uzaklikta olmasini 6nermekteyiz.

Wi-Fi’nin  hipokampus iizerinde herhangi bir histopatolojik etkisi
gbzlenmemistir.

Cok yonlii anten sisteme sahip, tp-link marka, TD-W8961N model, 2.45 GHz
radyo frekansli, calisma gerilimi 9V, ¢alisma akimi 0.85A, maximum bant
genigligi 300Mbps olan ve degerleri uluslararasi standartlara uygun bir Wi-Fi
cihaz1 kullanildi. Standartlara uygun Wi-Fi sistemi kullanildigindan herhangi bir
negatif etki olmamasi1 muhtemeldir.

Calismanin genetik, biyokimyasal ve fizyolojik olarak ileri calismalarla
desteklenmesine ihtiya¢ duyulmaktadir.

Wi-Fi’nin stereolojik ve istatistik agidan hipokampus girus dentatus graniiler
hiicrelerine sayisal bir etkisi olmamasinin sebebi Wi-Fi’den gelen radyo frekans
radyasyonun direkt olarak iyonizasyona yol acamamasindan kaynaklanmig

olabilir. Yani kullanmis oldugumuz radyo frekans dalgalar1 non iyonizandir.
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OZET

Ozalper B, Prenatal dénemde kablosuz internete maruz birakilan sicanlarin hippokampal dentat
girus graniiler hiicre sayisina etkilerinin stereolojik yontemlerle incelenmesi, Y.Y.U. Saghk
Bilimleri Enstitiisii Tibbi Histoloji ve Embriyoloji Anabilim Dali Yiiksek Lisans Tezi, Van, 2017.
Endiistrilesme ve teknolojinin gelisimiyle birlikte yogun bir sekilde non-iyonize radyasyon kaynaklarina
maruz kalinmaktadir. Bunun insan dokularina etkileri tartisilmaktadir. Calismada bazi tiglincti nesil cep
telefonlarinda mevcut olan ve internete baglanti imkani saglayan Wi-Fi’ nin prenatal donemde sigan
beyin hippokampusundaki dentat girus graniiler hiicre sayisina etkileri stereolojik olarak arastirildi.
Caligsmada ciftlestirilen albino sicanlar gebelikleri boyunca Wi-Fi’ ye maruz birakildi. Dogumundan bir
ay sonra her gruptan 6, toplamda 12 adet sican perfiizyon ve anestezi altinda sakrifiye edildi. Kafataslar1
acilarak beyinleri ¢ikarildi ve graniiler hiicrelerin sayimi igin histolojik rutin takibe alindi. Stereolojik
kesitler 5 um kalinhiginda her 45. kesit ¢ifti alinarak HE ve cresyl viole ile boyandi. Stereolojinin
Disektor-Cavalieri kombinasyonu metodu ile graniiler hiicreler sayildi. Sayim sonuglarini degerlendirmek
icin Man-Whitney-U istatistik metodu kullanildi. Gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
gozlenmedi (p>0.05). Bulgular literatiir 1518inda tartisildi. Sonug olarak; gebelik siiresince Wi-Fi’ nin
sican beyin hippokampusundaki dentat girus graniiler hiicre sayisinda herhangi bir degisimine neden
olmadig1 gozlendi.

Anahtar Sozciikler : Gebelik, Graniiler Hiicre Sayisi, Sigan, Stereoloji, Wi-Fi.
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SUMMARY

Ozalper B, Stereologic examination of the effect on the hippocampal dentate gyrus granular cell
count of rats subjected to wireless internet during prenatal period, Y.Y.U. Health Sciences Institute
Medical Histology and Embryology Department Master Degree Thesis, Van, 2017. With
industrialization and advances in technology we are being severely subjected to non-ionized radiation
sources. It’s effects on the human tissue are being researched. In this study the effects of Wi-Fi, found in
some third generation mobile phones to facilitate internet connection, on the brain hippocampal dentate
gyrus granular cell quantity of rats during prenatal period have been examined stereologically. During the
study, mated albino rats have been subjected to Wi-Fi throughout pregnancy. A month after giving birth,
6 rats from each group, a total of 12 rats, have been sacrificed under perfusion and anaesthesia. Their
skulls have been opened and brains have been removed and placed under routine checks for counting
granular cells. Strategic sections have been defined and every 45" section couple with a thickness of 5
micron have been taken and dyed with HE and cresyl viole. By the use of stereology’s Dissector-
Cavalieri combination method, granular cells have been counted. Man-Whitney-U statistic method has
been used for the count results. No statistically meaningful difference has been observed between the
groups (p>0.05). Findings have been discussed under the light of literature. In conclusion; it has been
determined that throughout pregnancy, Wi-Fi did not lead to any changes in the dentate gyrus granular
cell count of the rat’s brain hippocampus.

Key Words: Pregnancy, Number of Granular Cells, Rat, Stereology, Wi-Fi.
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