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GIRIS VE AMAC

Atmosfer, oksijen araciligi ile hayatin gelismesine ve uygun kosullar olusturarak o
hayatin siirmesine imkan hazirlamaktadir (1). Hava, su, gida ve barinma insan hayati igin
vazgecilmez unsurlardir. Bunlar iklimin insan sagligina ve hayatina olan etkilerinde temel
baglant1 noktalarini olustururlar (2).

Iklim degisikligi asir1 yagis ve kurakliga, sularmn 1sinmasi ve su baskinlarina, hastalik
veya yaralanma riskinin artmasina, vektor kaynakli hastaliklarin riskinin artmasia ve
soludugumuz hava kalitesinin diigmesi gibi pek ¢ok ¢evre ve saglik sorununa neden olmaktadir
(3).

Hava kirliligi, saglik i¢in en biiyilik ¢evresel riski temsil etmektedir. 2012 yilinda, her
dokuz 6liimden biri hava kirliligi ile ilgili kosullar sonucu gergeklesmistir (4). Kiiresel olarak,
6,5 milyon o6liim, 2012 yilinda i¢ ve dis ortam hava kirliliginin ortak etkilerinden
kaynaklanmigtir (5). Hava kirliligi tiim bolgeleri, sosyoekonomik gruplari ve yas gruplarini
etkilemektedir (4).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) hava kirliligini i¢ ortam ve dis ortam hava kirliligi olarak
ikiye ayirmaktadir (6). Dis ortam hava kirliligi kiiresel dl¢ekte 6liim ve hastaligin en 6nemli
nedenlerinden biridir. Saglik etkileri, artan hastane bagvurular1 ve acil servis bagvurularindan,
erken Oliim riskinin artmasia kadar uzanmaktadir. Diinya genelinde hava kirliligi; akciger
kanserinden kaynaklanan tiim Oliimlerin ve hastaliklarin % 25'1i, akut alt solunum yolu
enfeksiyonlarindan kaynaklanan tiim oliimlerin ve hastaliklarin % 17'si, inme kaynakh
Oliimlerin % 16's1, iskemik kalp hastaligindan kaynaklanan 6liimlerin ve hastaliklarin % 15',
kronik obstriiktif akciger hastaligt (KOAH)’tan kaynaklanan Oliimlerin ve hastaliklarin %

8'inden sorumlu tutulmaktadir (7). Uluslararasi Kanser Arastirma Ajansi Kkarsinojen
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simiflandirmasinda partikiiler madde ile birlikte dis ortam hava kirliligini grup 1 karsinojen
olarak kabul etmektedir (8).

Halk saglig1 agisindan en giiglii kanitlar1 olan hava Kkirleticileri, partikiiler maddeler
(PM), ozon (O3), azot dioksit (NO3) ve kiikiirt dioksit (SO2)’tir. PM, akciger gegis yollarina
derinlemesine niifuz edebilmekte ve 2.5 mikrondan daha kiiciik ¢apli olanlar1 kan dolagimina
girerek kardiyovaskiiler, serebrovaskiiler ve solunum etkilerine neden olabilmektedir.
Cocuklarda ve yetiskinlerde hem kisa hem de uzun vadede dis ortamdaki hava kirliligine
maruziyet, akciger fonksiyonlarinda azalmaya, solunum yolu enfeksiyonlarina ve astim
agirlasmasina neden olabilmektedir. Dis ortam hava kirliligine maternal maruziyet olumsuz
dogum sonuglari ile iligkilendirilmektedir (7).

Kirleticiler sadece saglig1 ciddi olarak etkilemekle kalmamakta, ayn1 zamanda diinya
iklimi ve ekosistemleri de kiiresel olarak etkilemektedir. PM’nin bir bileseni olan siyah karbon,
karbondioksit (COz) sonrasinda kiiresel 1sinmaya en fazla katkida bulunanlardan biridir. Oz ve
siyah karbon hava siireclerini etkileyip tarimsal verimi diigiirerek gida glivenligini tehdit ederler
(7).

Tiim niifuslar hava kirliliginden etkilense de hastalik yiikiiniin biiyiik kismi, diisiik ve
orta gelirli iilkelerin yani sira yogun ¢evre yollarina yakin ve endiistriyel hava kirliliginin
yiiksek oldugu sanayi bolgelerinde yasayan yoksul niifus tarafindan karsilanmaktadir. Var olan
akciger veya kalp rahatsizligi olanlar ile yaslhilar ve ¢ocuklar hava kirliligine daha duyarli
gruplardir. Akcigerlerin heniiz gelisme doneminde oldugu c¢ocuklarda hava kirliligine
maruziyet, hem kisa hem uzun vadede akciger fonksiyonlarinda azalmanin yani sira, uzun
vadede akciger biiyiime ve gelismesinde geriliklere neden olabilmektedir (7). DSO ve Birlesmis
Milletler Cevre Yonetimi tarafindan yonetilen bir Iklim ve Temiz Hava Koalisyonu girigimi
olan BreatheLife verilerine gore Tiirkiye'de her yi1l 32.668 kisi hava kirliligi ile iligkili bir
hastaliktan 6lmektedir (9).

Calismamizin amaci1 Edirne merkez ilgede, 2014 yilindaki meteorolojik verilerin, hava
kalitesi Ol¢limlerinin ayn1 donemdeki 2. basamaktaki ilgili poliklinik basvurular1 ve basvuru
nedenleri ile iliskisini degerlendirmek, aradaki nedensel iligkileri ya da eszamanlilig1 arastirmak
ve belirlenen muhtemel nedensel iligkiler ile ilgili ¢6zlim Onerileri gelistirmektir. Buna ek
olarak, hava kirliligi durumunda ortaya cikabilecek saglik sorunlar1 konusunda ongdriide
bulunabilmek amaclanmaktadir. Bu ¢aligmanin sonuglar1 ve gelistirilen ¢oziim onerileri ilgili

kurumlarla paylasilacaktir.



GENEL BIiLGILER

ATMOSFER

Atmosfer; yer kiirenin etrafim1 saran, kalinligi 1000 km’nin iizerinde oldugu tahmin
edilen ve yogunlugu yiikseklikle azalan bir gaz karigimidir. Atmosfer, oksijen vasitasi ile
hayatin gelismesine ve uygun kosullar olusturarak o hayatin siirmesine imkan hazirlamaktadir.
Giinesten gelen enerjinin hizla geri doniisiinii 6nleyerek, giines 1s1nlarinin yansiyip dagilmasini
saglayarak ve hava akimlar1 sayesinde, yerkiire etrafinda koruyucu ve diizenleyici bir ortii islevi
goriir. Bu sayede sicaklik ve aydinligin dagilimi saglanmis olur (1).

Atmosfer katlari, gazlarin giines 1511 emme o6zelliklerine gore smiflandirildiginda;
yerden ortalama 13 km yiikseklige kadar Troposfer, 13 - 50 kilometreler arasindaki tabakaya
Stratosfer, 50 ila 80 kilometreler arasindaki tabakaya Mezosfer, daha iistteki tabakaya da
Termosfer denir. Troposfer atmosferin i¢inde hava olaylarinin belirdigi siirekli hareketli bir
boliimdiir ve atmosferin % 75’1 bu boliimde toplanmistir. Troposferde sicaklik havanin nem
durumuna gore ortalama 100 metrede 0.44 - 0.98 °C arasinda degisim gosterir. Hava olaylarinin
biiytik bir kismi alt 3-4 km’lik boliimde olusur (1).

Insan hayatinin vazgegilmez unsurlarindan olan hava, su, gida, barinma; iklimin insan
saglig1 ve hayatina etkilerinde temel baglanti noktalarmi olustururlar (2). Hava oksijen,
karbondioksit, azot gibi gazlardan, partikiillerden (toz, polen gibi) ve su buharindan
olusmaktadir (10). Normal ve temiz havanin yapisinda % 78,09 azot, % 20,95 oksijen, % 0,093
argon ve % 0,03 karbondioksit bulunurken (11), neon, hidrojen, ksenon, helyum, metan, ozon

gibi gazlar daha diisiik oranlarda bulunmaktadir (10).



METEOROLOJI

Meteoroloji; atmosfer bilimidir (12). Basing, sicaklik, nem, riizgar, bulutluluk, yagis,
giineslenme, buharlagsma meteorolojik parametrelerdir. Bunlar degisik oranlarda birleserek bir
bolgenin iklimini belirler ve enlem, kara ve denizler, yiikseklik, bitki ortiisii gibi faktorlerden
etkilenirler (13). Hava durumu bir bolgede, belirli ve kisa bir siirede etkili olan atmosfer
kosullaridir. iklim ise oldukga genis bir bdlgede ve uzun siire degismeyen ortalama hava
kosullaridir. Meteorolojik olaylar1 iyi anlayabilmek ve bazi sonuglara varabilmek i¢in sicaklik,
basing, riizgar, yagis gibi iklim elemanlarinin incelenmesi, yeryiizii ve cografi bolgeler i¢in bazi
sonuglarin ¢ikarilmasi gerekmektedir (14). Meteorolojik parametreler, kirleticilerin havadaki
konsantrasyonu ve atmosferde kalis siiresini de dnemli 6l¢iide etkilemektedir. Riizgar hizi ve
yonil kirleticilerin taginimina ve istasyonlardaki olgiimlerle kirletici kaynaklar1 arasindaki
iligskilerin  degerlendirilmesine olanak saglamaktadir. Sicaklik, atmosferdeki kimyasal
reaksiyonlar ve yakit tiiketimi iizerinde etkili olmaktadir. Yagis, atmosferdeki kirleticilerin

giderilmesine yarar saglamaktadir (15).

Basing

Atmosfer ¢esitli gazlardan olusmaktadir ve yer ¢cekimi nedeniyle bu gazlarin bir agirligi
vardir (14). Herhangi bir yerdeki birim alana atmosfer agirliginin yarattigi kuvvete basing
denilmektedir (16). Atmosfer basincina yiikseklik, sicaklik, yogunluk, ekvatora uzaklik, yer
cekimi gibi faktorler etki eder. Meteorolojide basing degeri milimetre Hg (mm Hg) veya
milibar (mb) cinsinden ifade edilir. Normal atmosfer basinc1 760 mm Hg olarak kabul edilir ve
bunun altindaki degere alcak basing degeri, iistiindeki degere de yliksek basing degeri denir
(14). Atmosferde bolgenin denize uzakligi 1sinma soguma sekillerini etkilemektedir. Ayrica
diinyanin kendi etrafinda doniisiiyle savrulma ve ¢evrinti hareketleri olusur ve bunlar siklon ve
antisiklon ad1 verilen kiitlesel girdaplara neden olurlar. Antisiklon yani yiiksek basing alani,
durgun, hafif riizgarl, kararli havaya neden olur. Antisiklonun yerlestigi giinlerde kirleticiler
havaya salindiklar1 bolge etrafindan dagihip uzaklasamazlar. Hava kirleticilerin dagilmasinda

siklonlar etkili meteorolojik sistemlerdir (17).

Sicakhik
Bir cismin, kiitlesi icinde sahip oldugu enerjinin toplam miktarina 1s1 denilmektedir. Is1,
molekiillerin kinetik enerjisini artirmaktadir. Bu artan enerjinin elektromanyetik dalgalar

seklinde ¢evreye yaptig1 etkiye de sicaklik denmektedir. Yani 1s1, cisimlerde mevcut potansiyel



bir gii¢, sicaklik ise bu giiciin etkisidir. Sicaklik iklimin en 6nemli elemanidir ve yagis ve
basincin yeryiiziinde dagilisi tizerinde de biiyiik etkisi vardir (14).

Maksimum hava sicakligi: Giiniin en yiiksek sicaklifidir. Maksimum sicaklik
gozlemleri, yerel saat ile 21:00 ’de, giinde bir kez yapilir (14).

Minimum hava sicakligt: Giiniin en diisiik sicakligidir. Minimum sicaklik gozlemleri,
yerel saat ile 07:00 ve 21:00 ’de, giinde iki kez yapilir (14).

Giinliik ortalama sicaklik: Giin boyunca saat basi yapilan sicaklik gozlemlerinin 24
degerinin aritmetik ortalamasidir. Ancak klimatolojik amacla bu siklikla gézlem yapilmamasi
sebebiyle daha ¢ok giin boyunca yapilan 2 ila 4 gézlemin ortalamasi kullanilir (14).

Tiirkiye’de giinliik ortalama sicaklik;

Giinliik ortalama sicaklik = 07%+ 14% +2 x (21%%)  formiilii ile bulunur (14).
4

Sicaklik terslenmesi (Inversiyon): Normalde sicaklik troposfere dogru yiikselirken
azalir. Hava kirleticileri de atmosferin soguk tabakalarina dogru yiikselmektedir. Sicaklik
terslenmesi atmosferde normal sicakligi olan bolgede birden bire sicakligin artmaya basladigi
ince bir katmanin olugmasi ve bunun hava tabakalarinin yukar: hareketini engelleyen bir kapak
islevi gormesi durumudur. Bu sekilde hava kirleticileri de yerlesim yeri iizerinde kapana
tutulmus gibi kalir (18). Sanayi bolgeleri ile sehir igi bolgelerde inversiyon olayr hava kalitesi
tizerinde olumsuz etki olusturabilmektedir (16). Canak seklinde topografik yapi, riizgar
esintisinin az olmasi, yesil alanlarin azligi, ayn1 bolgede siirekli ve sikigik trafik gibi durumlarda
inversiyona katkida bulunmaktadir (18).

Sicakliktaki asir1 degisiklikler ¢esitli saglik etkilerine neden olmaktadir. Asir1 sicaklarin
giines ve ya sicak ¢arpmasi, sicak bitkinligi, sicak kramplari, sicak dokiintiisii (isilik), ciltte
erken yaslanma gibi etkileri olabilmektedir (19).

Asint yiiksek hava sicakliklari, 6zellikle yash insanlarda kardiyovaskiiler ve solunum
yolu hastaligindan 6liime dogrudan katkida bulunabilmektedir. Yiiksek sicakliklar ayrica
havadaki ozon ve diger kirletici maddelerin seviyelerini ylikselterek kardiyovaskiiler ve
solunum yolu hastalif1 riskini daha da yiikseltmektedir. Asir1 sicaklikta polen ve diger
aeroallerjen seviyeleri de daha yiiksektir. Bunlarda kiiresel diizeyde 300 milyon insani etkileyen
astimu tetikleyebilir (20).

Soguk hava dalgalar1 kisa stirelerde gelisebilen ve uzun silireler boyunca etki
gosterebilen durumlardir. Ani sicaklik disiisleri Ozellikle sokakta yasayanlari, disarida

calisanlar1 ve yashlar ciddi sekilde etkilemekte, soguktan donma, 6liim gibi sonuglara neden



olabilmektedir. Ayrica, soguktan korunma amagl kullanilan kiikiirt icerigi yiiksek yakitlar hava

kirliligine neden olarak saglik sorunlarina yol agmaktadir (2).

Riizgar

Hava kirleticilerin taginmasi, difiizyonu ve seyrelmesinde 6nemli etkenlerden biri olan
rlizgar havanin yatay dogrultudaki kiitlesel akma hareketi olarak tanimlanabilir (16). Bir yerde
havanin sogumasiyla basing artar veya isinmasiyla basing azalirsa, ¢evresiyle arasinda bir
basing farki olusmakta, bu durumda hava basinci ile hava yogunlugu arasinda olusan
dengesizlikler hava hareketleri ile giderilmeye calisilmaktadir. Yiiksek basing alanlarindan
algak basing alanlarina dogru olusan bu yatay hava akimlarina riizgar denilmektedir. Riizgar,
iklimler ve giinliik hava sartlarinin olusumu bakimindan Onemlidir. Ciinkii riizgarlar,
kendilerini meydana getiren hava kiitlelerinin 6zelliklerine gore c¢evreyi etkilemektedirler.
Riizgarin etkileri su ii¢ 6zelligi sayesindedir; hizi, yonii ve esis sikligi. Riizgar hizi saatte
kilometre ( km/h) veya saniyede metre ( m/sec ) olarak ifade edilir (14). Riizgar hizi, kirleticinin
kaynaktan salindiktan sonra atmosferdeki hareket hizini, dagilimimni ve yilikselmesini
etkilemektedir (16). Kuvvetli riizgarlar kirleticilerin asagi hareketi sirasinda konsantrasyonun
diismesini ve olusan tiirbiilans kirleticilerin havayla ayni oranda karismasini saglar (21). Riizgar
yonii iklimler ve giinliik hava sartlarinin olusumu bakimindan 6nemlidir. Cilinkii riizgar onu
meydana getiren hava kiitlelerinin 6zelliklerine gore sicaklik, sogukluk, nem getirir veya
cevreyi kuruturlar (14). Ayrica riizgar paternleri kirleticilerin tagindigi yon hakkinda bilgi de
verir (21).

Nem

Hava icerdigi gaz ve kat1 bilesiklerin yaninda gozle goriilmeyen buhar seklinde belli
miktarda su igerir. Atmosferde bulunan buhar miktari, atmosferin sicaklig ile iliskilidir. Sicak
bir atmosfer daha ¢ok su buhari tutar. Her sicaklik i¢in azami miktarda buhar seklinde suyun
bulundugu duruma atmosferin doymuslugu denir. Asir1 derecede doymusluk durumunda su
yogunlasarak bulut ve sise sebep olur. Bu yogunlasma, diisiik sicakliklarda buz kristalleri
olusturur (14).

Mutlak Nem: Birim hacim hava kiitlesinde bulunan su buhar1 miktarma denir (g/m®)
(17). Mutlak nem klimatolojik amaglarla az kullanilir. Verilen sicakliktaki miimkiin olan
maksimum buhar basincinin yiizdesini belirtir (14). Mutlak nem 6l¢iimii herhangi bir yerdeki

hava kiitlelerinin karsilagtirilmasi amaciyla kullanilabilir. Mutlak nemlilik; sicak ve nemli



ekvatoral ve denizel hava kiitlelerinde yiiksek, soguk ve kuru kutupsal hava kiitlelerinde ise
diistiktiir.

Nispi (Bagil) Nem: Nispi nem, mevcut basing ve sicaklikta, havadaki su buhari
miktarinin, ayni hacim, basing ve sicakliktaki havanin alabilecegi maksimum su buhari
miktarina oranina denir ve % olarak ifade edilir (17). Nispi nemin degeri, doyma basincina gore

degismektedir. Klimatolojide nispi nem kullanilir (14).

IKLIM

Iklim, en genel yaklasimla ortalama hava durumu olarak ifade edilir (22). Hava,
atmosferin siirekli degisen kosuludur, genellikle dakikadan haftaya uzanan bir zaman 6lgeginde
diisiiniiliir (23). Iklim ise bu hava kosullarinda uzun siireli gdzlenen degisimlerin ortalamasidir
(22). Diinya Meteoroloji Orgiitii (DMO) iklimi, aylardan binlerce ya da milyonlarca yila kadar
degisen belirli bir zaman dilimi boyunca belirli degiskenlerin (sicaklik, yagis veya riizgar gibi)
ilgili miktarlarinin ortalamalarinin ve degiskenliginin 6l¢timii olarak tanimlar. Bu zaman dilimi,
DMO tarafindan 30 yil olarak tanimlanmustir. Iklim, u¢ degerleri, siddetli olaylari, siklik
dagilimlarini ve degiskenligi de kapsamaktadir (24).

Iklim Degisikligi

Iklim degisikligi, iklimin ortalama hali ya da degiskenliginde istatistiksel olarak onemli
degisimi ifade eder ve uzun bir siire (genellikle on yillar ya da daha uzun siire) devam eder.
Iklim degisikligi, dogal i¢ siirecler veya atmosferde veya arazi kullanrmindaki kalici
degisiklikler gibi dis etkenlere bagl olabilir. Birlesmis Milletler Iklim Degisikligi Cerceve
Sézlesmesi’nde (BMIDCS) iklim degisikligi sdyle tanimlanmaktadir: "Karsilastirilabilir zaman
periyotlar1 boyunca gozlemlenen dogal iklim degiskenligine ilaveten, kiiresel atmosferin
bilesimini degistiren dogrudan veya dolayli olarak insan faaliyetine atfedilen bir iklim
degisikligidir". BMIDCS, dogal kosullara atfedilebilen "iklim degiskenligi" ve atmosferik
bilesimi degistiren insan faaliyetlerine atfedilebilen "iklim degisikligi" arasinda bir ayrim
yapmaktadir (24). Ozellikle sanayi devrimi ile birlikte gittikge artan karbon salinimu,
enduistriyel ¢evre kirliligi, hava kirliligi ve bazi tarimsal faaliyetler giderek artan bir iklim ve
cevre felaketine doniismektedir. Bu sorun sadece havayi etkilememekte, u¢ hava olaylarina, asit
yagmurlarina, tiiketilebilir su kaynaklarmin kithgma, ormansizlagmaya, denizlerin
yiikselmesinden kurakliga, tarim ve hayvanciligin zarar gérmesine kadar, yerel, bolgesel ve

kiiresel gevreyi etkilemektedir (22).



Sera Gazlari

Diinya ylizeyinden, atmosferden ve bulutlardan yayilan kizil6tesi radyasyon spektrumu
icindeki belirli dalga boylarindaki radyasyonu absorbe eden ve yayan gazlardir. Atmosferde
birincil sera gazlari su buhari, CO>, azot oksitler (NOx), metan ve Oz’tiir. Ayrica, atmosferde
halokarbonlar ile Montreal ve Kyoto Protokolleri kapsaminda ele alinan tamamen insan yapimi
diger gazlar da vardir (25). Sera etkisinde birinci derecede 6nemli gaz CO2’tir ve atmosferde

uzun bir yasam stiresi vardir (22).

Sera EtKisi

Sera gazlari, diinyanin yiizeyinden, atmosferin kendinden ve bulutlardan yayilan
kizil6tesi radyasyonu absorbe eder. Atmosferik radyasyon, diinyanin yiizeyine asagt dogru da
dahil olmak tizere her yonde yayilir. Boylece, sera gazlari ylizey-troposfer sistemi igerisinde
1s1y1 yakalar. Buna "dogal sera etkisi" denir (Sekil 3) (25). Bu 6zelligi ile seralarda kullanilan

cam ya da naylonun yaptig1 etkiye benzer bir etkiye neden olmaktadir (22).

Same salar Saome of the infrared radiation
radiaticon is pass=s through the
reflected by the atmospherse, and some is

Earth and the absorbed and re-emitbted in all
atmosphere. directions by greenhous=s gas
maolecules. The effect of this is

to warm the Earth's surface

arnd lower the atmosphere.

Salar radiation
passes through
the clear
atmosphere.

Imfrared radiation is

ostradiation
emitted from the
is absarkbed by the
_ Ea c =1 rface Earth 5 surf.acE
~ and w=armns it

Sekil 3. Sera Etkisi (23).

Iklim Degisikliginin Saghga Etkileri

Sera gazlarmin artmasiyla yiizeye yakin atmosfer tabakalarinda daha fazla 1s1
tutulmakta, bu da kiiresel 1sinmaya neden olmaktadir. Bu da iklim sisteminde baski olusturarak
iklim degisikligine yol agmaktadir (22). Iklim degisikligi asir1 yagis ve kurakliga, sularin
1sinmast ve su baskinlarina, hastalik veya yaralanma riskinin artmasina, hava kalitesinin

diismesine, vektor kaynakli hastaliklarinin riskinin artmasina neden olmaktadir (3).
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Insanlar sicaklik, nem, deniz seviyesinin yiikselmesi ve siddetli hava olaylarinda
meydana gelen degisiklikten dogrudan; su ve yiyecek kalitesinde, ekosistemde, tarimda,
endiistride, yerlesim yerlerinde ve ekonomide meydana gelen degisikliklerden ise dolayli olarak
etkilenmektedir (26).

2030-2050 yillar1 arasinda iklim degisikliginin, yetersiz beslenme, sitma, diyare ve sicak
stresinden yilda yaklasik 250.000 ek 6liime neden olmas beklenmektedir. DSO verilerine gére
son 50 yilda, insan faaliyetleri kiiresel iklimin etkilenmesine neden olacak miktarda CO; ve
diger sera gazlarin salinimina neden olmustur. Son 130 yilda diinya sicaklig1 yaklasik 0,85°C
artmistir. Deniz seviyeleri yiikselmekte, buzullar erimekte ve yagis paternleri degismektedir.
Asirt hava olaylart daha siddetli ve siklasmaktadir (20).

DSO 1960'lardan bu yana hava ile ilgili dogal afetlerin sayisinin ii¢ kat arttigin1 ve her
yil bu felaketlerin 60.000'in tizerinde 6liimle sonu¢landigini, cogunun gelismekte olan iilkelerde
oldugunu ifade etmektedir. Yagis modellerindeki degiskenligin tatli su miktarini, glivenli suyu,
hijyeni etkileyecegi ve her y1l 5 yasin altinda 500.000'in {izerinde ¢ocugun Sliimiine neden olan
diyare hastaliginin riskini artirabilecegi diistiniilmektedir (20).

Taskinlardaki artis ve asir1 yagis sikligi tath su kaynaklarini kirletirken, su kaynakli
hastaliklarin riskini artirir ve sivrisinekler i¢in tireme alanlari olustururlar. Yiikselen sicakliklar
ve degisken yagislar, yoksul bolgelerin ¢ogunda temel gida iiretimini azaltabilir. Bu da, her yil
3,1 milyon 6liime neden olan beslenme yetersizligine katki saglayabilir. Iklim degisiklikleri,
vektorle bulagan hastaliklarin bulasma mevsimini uzatip cografi araliklarini degistirebilir (20).

Iklim degisikligine maruz kalmanin insan saghgina etkileri;

e Sicaklik dalgalar, firtina, sel, yangin ve kuraklik gibi hava olaylarindan kaynakli
yaralanma, hastalik ve 6liim sayisinin artmast,

e Bazi bulasict hastalik vektorlerinde degisiklikler, sicak iklim kusaklarinin kuzeye
kaymasi, sitmanin cografi dagiliminin degismesi ve yayilma mevsiminin degigmesi,

e Dengue atesi, sarthumma, Bati Nil viriis atesi ve Kirim Kongo Kanamali atesi,
leptospiroz gibi vektor kaynakli hastaliklarda artis,

o Kuslarin dagilimin ve go¢ diizenlerinin ve sayilarinin degigsmesinden dolay1 vektorlerin
ve patojenlerin cografi dagilimin yer degistirmesi,

o Ishalli hastaliklarinin artmast,

o Bolgesel su yoklugu, tarim alanlarinda meydana gelen tuzlanma, iiriinlerin sel ve bitki
hastaliklarindan zarar gérmesi gibi nedenlerle beslenmenin etkilenmesi, beslenme
yetersizliginin artmasi,

e Zorunlu gdgler,



o Kurakligin temiz su kaynaklarinin azalmasi, beslenme yetersizligi, bulasici hastaliklara
ve solunum hastaliklarina etkileri (polen, toz, topragin havalanmasi ile),

e Yer seviyesinde ozon diizeyinin artmasiyla kalp ve solunum hastaliklar1 ve iliskili
Olimlerin artmasi,

o Riizgar, firtina ve seller nedeniyle olusan Oliimler, yaralanmalar, bagirsak
enfeksiyonlarinin sayisinda artis, sele maruz kalanlar arasinda anksiyete, depresyon,
uykusuzluk ve travma sonrasi stres gibi ruhsal problemler,

e Bazi bolgelerde sicaklik ve yagislardaki degisimin orman yanginlarinin sikliginda ve
biiyiikliigiinde artisa neden olmasiyla yaniklar, duman inhalasyonu, diger yaralanmalar,
hava kirliligi ve iliskili hastaliklar,

« Ultraviyole radyasyona maruz kalma sonucu katarakt, kotii huylu deri melanomlari ve
giines yaniklari,

e Yiiksek sicaklik ve nemden dolay1 olusan 1s1 stresi, fiziksel gii¢ gerektiren islerde
kapasite kaybina ve konsantrasyon kaybina, kaza riskinde artisa, yorgunluk ve sicak
carpmasi gibi is sagligi riskleri seklinde 6zetlenebilir.

Bazi arastirmalar iklim degisikliginin soguk nedenli atesli hastaliklardan kaynaklanan
Olumlerde veya rasitizmde azalma gibi olumlu etkileri olabilecegini ancak 6zellikle az gelismis

ve gelismekte olan iilkelerde olumsuz etkilerinin daha fazla hissedilecegini gostermektedir (26).

HAVA KIRLILIGI

Insan saghgini veya cevresel dengeleri bozacak sekilde havanin bilesiminin
degismesine ya da havada bulunmamas1 gereken maddelerin havaya karismasina hava kirliligi
denilmektedir (11).

Tarihte hava kirliligine ait kayith olaylar 12.yy.dan bu yana bulunmaktadir, ancak
etkileri ile ilgili kayitlar 20.yy.a aittir (18). Yanma kaynakli hava kirliligi ilk olarak 13. yiizyilda
Ingiltere’de ortaya ¢ikmistir. 1301 kisinda Londra’da asir1 duman ve kokuya sebep olmasi
nedeniyle 1sinma i¢in komiir yakilmasi yasaklanmistir. Londra’da 1873’te, yogun bir sis
nedeniyle, bronsitten 268 kisi, 1911°de Londra’da hava kirliliginden bir giinde 1150 kisi
Olmiistiir. 1930°da Belgika’da Meuse Vadisi’nde ii¢ gilinliik yogun bir sisin sonucunda yiizlerce
insan hastalanmis, 60 kisi hayatim1 kaybetmistir. 1931°de Ingiltere’nin sanayi bélgesi
Manchester’de 9 giinliik yogun siste 600 kisi hayatin1 kaybetmistir (27). 1948’de Amerika’nin
Pensilvanya eyaleti Donora kentinde uzun siireli sicaklik terslenmesine bagli olarak 20 kisi
6lmiis, bu olayda hastalananlar 10 y1l sonra izlendiginde hastalanma ve erken 6liim oranlarinda

artma oldugu gézlemlenmistir. 1952, 1956 ve 1962 yillarinda Londra’da gézlenen hava kirliligi
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olaylarinda sirastyla; 4000, 1000 ve 300 6liim goriilmiistiir (18). 1985’te Hindistan’in Bhopal
kentinde bir kimya tesisinden havaya karisan gazdan 4000 kisi o6lmiis, 300 bin kisi
zehirlenmistir. Oliimlere sebebiyet veren bu tarz hava kirliligi olaylarinin ardi ardina

yasanmasi, llkelere bu konuda yasal 6nlemler alma gerekliligi hissettirmistir (27).

HAVA KIRLILIGI TIPLERI

Hava kirliligi tipleri saglik etkileri ve tarihi 6nemine gore Londra ve Los Angeles tipi
olmak tizere iki baslikta incelenebilmektedir (18).

Londra tipi hava kirlenmesi: Petrol ve komiir yanmasiyla olusan maddelerin sisle
karigmasi sonucu ortaya ¢ikan kirliliktir. Bu kirlilik tipinde sis ve duman karigimi olan smog
kenti bir battaniye gibi orter ve SO ve siilfirik asit gibi yiiksek derigimleri 6ldiiriicti olan
kirleticilerin yogunlagmasi goriiliir. Solunumsal ve kardiyak hastaliklar 6n plana ¢ikar (18).

Los Angeles tipi hava kirlenmesi: Kaynagi biiyiik oranda motorlu tasitlar ve sis olan,
dumandan ¢ok gazlara bagl kirlenme tipidir. Otomobil egzozlari ve rafineri gazlarinin
okyanustan gelen sisle karigimi neticesinde smog olusmaktadir. Giines 15181n1in etkisiyle bazi
fotokimyasal reaksiyonlar azot oksit ve hidrokarbonlarin olusmasina neden olur. Gozlerde
sulanma, yanma, iltihaplanma, akciger hasarina neden olabilir. Ayn1 zamanda boyalarin aginip
dokiilmesi ve bitkilerin kurumasi gibi ¢evresel etkilere neden olmaktadir (18).

DSO hava kirliligini i¢ ortam ve dis ortam hava kirliligi olarak ikiye ayirmaktadir (6).

I¢ Ortam Hava Kirliligi

Konutlar, isyerleri, resmi binalar, okullar igerisindeki hava genel olarak yap1 i¢i (Ig
ortam) havasi olarak adlandirilmaktadir. Yapilan ¢alismalar insan yasaminin igyerlerini de
eklersek yaklasik % 90’min yap1 iginde gectigini gdstermektedir. Ister kirsal ister kentsel
bolgede yasasinlar; cinsiyet, yas, sigara igme durumu, meslegi vb. ne olursa olsun kisiler yapi-
i¢i hava kirliliginden biiyilik oranda etkilenmektedir (28).

I¢c ortam hava kirliligi, diinyadaki en 6nemli gevresel saglik riski olup, kadmlar ve
cocuklar maruziyet nedeniyle 6zellikle yiiksek risk altindadir (29). DSO verilerine gore
yaklagik 3 milyar insan evlerini agik ateslerde ve sizdiran ocaklarda kat1 yakitlar (odun, ekin
atiklar1, komiir ve giibre) kullanarak 1sitmakta ve yemek pisirmektedir. Cogu yoksuldur ve
diisiik-orta gelirli {ilkelerde yasamaktadir. Bu kadar verimsiz pisirme yakitlart ve
teknolojilerinin kullanim yiiksek seviyede i¢ ortam hava kirliligi olusturmaktadir (30).

Giibre, odun ve komiir gibi yakitlarin etkin olmayan ocaklarda veya agik ocaklarda

yakilmasi, PM, metan, karbon monoksit (CO), polisiklik aromatik hidrokarbonlar (PAH) ve
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ucucu organik bilesikler (VOC) de dahil olmak iizere c¢esitli kirleticiler iiretir. Basit fitil
lambalarinda yanan gazyagi da 6nemli kiiciik partikiiller ve diger kirleticilerin emisyonlarini
tiretir (k). Evsel 1sinma, pisirme ve aydinlatma nedeniyle daha ¢ok PM, siyah karbon, PAH,
CO, metan ortaya ¢ikarken; yanmayan kaynaklardan, kursun ve kursun bilesikleri, asbest, VOC
ve radon ortaya ¢ikmaktadir (31).

Kotii havalandirilmis konutlarda, ev i¢i duman ince partikiiller i¢in kabul edilebilir
seviyelerden 100 kat daha yiiksek olabilmektedir. Maruziyet, ev i¢i ocak yakininda daha ¢ok
vakit geciren kadinlar ve kii¢iik ¢ocuklar arasinda 6zellikle yiiksektir (30).

Dis Ortam Hava Kirliligi

D1s ortam hava kirliligi, ¢esitli kimyasal siireclerle agiga cikan gaz ya da pargacik
halindeki maddelerin, 6zellikle yakit artiklarinin atmosferde canlilarin yasamina zarar verecek
miktarlarda birikmesi olarak tanimlanmaktadir (18). Halk saglig1 agisindan en giiglii kanitlar
olan dis ortam hava kirleticileri; PM, Os, NO> ve SO, dir (7).

Hem kentsel, hem de kirsal alanlardaki dis ortam hava kirliliginin 2012'de diinya
genelinde 3 milyon 6liime neden oldugu tahmin edilmektedir. Bu oliimlerin yaklasik % 87'si
orta ve az gelismis iilkelerde gerceklesmistir. DSO 2017 verilerine gore 2014 yilinda diinya
niifusunun % 92'si hava kalitesi a¢isindan izin verilen sinirlarin iistiinde kirlilik tagiyan yerlerde
yagsamaktadir (32). Avrupa'da sehirlerde yasayanlarin yaklasik % 90'1, saglik agisindan zararli
kabul edilen hava Kkalitesi seviyelerinin {stlinde Kkirletici konsantrasyonlarina maruz
kalmaktadir. Havadaki PM 2,5 konsantrasyonunun, yagam beklentisini AB’de sekiz aydan fazla
azalttigi tahmin edilmektedir (33).

Dis ortam hava Kkirliligi kaynaklari: Dis ortam hava kirliligi kaynaklari, dogal
kaynaklar ve insan faaliyetleri sonucunda meydana gelen (antropojenik) kaynaklar olmak iizere
iki grupta ele alinmaktadir (34, 35). Hava kirleticilerinin dogal kaynaklari; volkanik patlamalar,
toz firtinalari, orman yanginlari, denizler ve bitkiler olarak gosterilebilir (35). Dogal kaynaklar,
orman yanginlarina ve toz firtinalarina daha yatkin alan kurak bolgelerin yerel hava kirliligine
biiyiik 6l¢iide katkida bulunurken, insan faaliyetlerinden kaynaklanan katki dogal kaynaklart
asmaktadir.

DSO; dis ortam hava kirliliginin ana kaynagi olan antropojenik kaynaklari sdyle
gruplamistir:

* Motorlu tasitlardan yakit yanmasi ( otomobil ve agir vasitalar)

* Is1 ve enerji iiretimi ( petrol ve kdmiir santralleri ve kazanlar)

* Endiistriyel tesisler ( fabrikalar, madenler ve rafineriler)

12



* Belediye ve tarimsal atik alanlar1 ile atik yakimi

+ Konut i¢i pigirme, 1sitma ve aydinlatma i¢in kirletici yakit kullanimi (34).

Antropojenik hava kirliligi kaynaklar1 ayrica alansal, ¢izgisel ve noktasal kaynaklar
olarak {i¢ grupta da siiflandirilmaktadir (27).

a) Alansal Kaynaklar: Bu grubu, 1sinma sistemleri (kati, sivi, gaz yakit sobalar1 ve
kalorifer kazanlar1) olusturmaktadir (35). En onemli kaynak konutlarin isitilmasidir. Konut
isitilmasinda ve enerji temininde kullanilan fosil yakitlar; komiir, petrol, fuel-oil, motorin,
kerosin, gaz ve odundur. Yakitlarin kalitesi de hava kirliligi iizerine ciddi etkiler yapmaktadir.
Sehirlerde 1sinma sistemlerinden kaynaklanan kirleticiler toplam kirletici emisyonlar1 i¢inde
onemli bir yere sahiptir (27).

b) Cizgisel Kaynaklar: Bu grup hava kirliligi ulagtirma kaynaklidir (27). Ugaklar, kara
tasitlari, demiryollar1 ve gemiler baslicalaridir (35). Hava kirletici emisyonlar yogun trafigin
yasandigi yollar etrafinda 6nemli boyutlara ulasabilmektedir. Araclardan kaynaklanan baslica
emisyonlar NO2, CO, SOz, hidrokarbonlar, PM’ler ve PM i¢indeki kursundur. Egzoz kaynakli
PM emisyonlar1 az olmasina ragmen icerdikleri kursun nedeniyle, insan sagligin1 ve dogay1
tehdit edebilmektedir (27).

c) Noktasal Kaynaklar: Bu gruptakiler; sanayi tesisleri, enerji santralleri ve kat1 atik
yakma tesisleridir (27, 35). Bu isletmelere gereken enerji igin kullanilan yakittan atmosfere
kirletici ¢ikmaktadir. Ayrica kat1 atiklarin firinlarda ve agik arazide yanmasi, benzin, boya
maddeleri ve kuru temizleme ¢ozeltileri gibi organik maddelerin buharlagsmasindan da noktasal
kirlilik meydana gelmektedir. Uretim siirecinde ucuz yéntem ve eski teknoloji kullanimi, sanayi
tesislerinin aritma iinitelerinin olmayis1 veya bu tinitelerin yeterli etkinlige sahip olmayist da
hava kirliligine neden olmaktadir (27).

Tiirkiye, 1983'te Birlesmis Milletler Uzun Menzilli Sinirdtesi Hava Kirliligi
Konvansiyonu'nu ve 1985'de Avrupa’da Hava Kirleticilerin Uzun  Menzilli
Tasmiminin Izlenmesi ve Degerlendirilmesi Igin Isbirligi Programmin Uzun Dénemli
Finansman1 Protokolii’nii onaylamistir. Bu protokole taraf olarak, 2008 y1l1 emisyon verisinin
ilk sunumu 2011'de gerceklestirilmistir. Hava kirleticilerinin ulusal emisyon envanteri i¢in
Cevre ve Sehircilik Bakanlig1 sorumlu kurum olarak belirlenmistir. Her bir kirletici i¢in yapilan
analizlere gore; Tiirkiye'de "Kamu Elektrik ve Is1 Uretimi" SO; i¢gin ,"Nakliye, Ulastirma, Agir
Hizmet Araglar1" NOx icin, "Tarim sektorii" amonyak icin, "Konut Isitma" metil dis1 ugucu
organik bilesikler ve CO i¢in, "Kimya Sanayi" PM10 emisyonlar i¢in ana kaynaklardir. SO2
emisyonlarinin ana kaynag: yakit yakma faaliyetleri % 72 paya sahiptir. NOx emisyonlarinin

ana kaynagi, % 35'lik payiyla karayolu tasimaciligi faaliyetleridir, onu ikinci sirada % 28'lik
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pay ile elektrik tiretim sektoriinii izlemektedir. Amonyak emisyonlarinin ana kaynagi, % 53
payla giibre faaliyetleridir. Metil dis1 ugucu organik bilesik emisyonlarinin ana kaynagi konut
yanma faaliyetidir ve % 14'liik paya sahiptir. CO emisyonlarinin ana kaynagi konut yanma
faaliyetleri olup % 47'lik bir pay almaktadir. PM10 emisyonlarinin ana kaynagi kimyevi sanayi
faaliyetleri arasinda giibre, siilfiirik asit, etilen, polietilen, poli vinil kloriir ile propilen tiretimi

% 74 pay ile yer almaktadir (36).

DUNYADA HAVA KIRLILIGI

Diinya Saglik Orgiitii Kiiresel Kentsel Ortam Hava Kirliligi Veritaban1 2016’ya gore
hava kirliliginin izlendigi kentsel alanlarda yasayan insanlarmn % 80'inden fazlasi, DSO
sinirlarint agan hava kalitesi seviyelerine maruz kalmaktadir. Diinyanin tiim bolgeleri
etkilenirken, diisiik gelirli bolgelerdeki niifus en fazla etkilenmektedir. En son kentsel hava
kalitesi veri tabanina gore, diisiik ve orta gelirli tilkelerdeki 100 000'den fazla niifusa sahip olan
sehirlerin % 98'i DSO hava kalitesi yonergelerine uymazken, yiiksek gelirli iilkelerde bu oran
% 56'ya diismektedir. Kentsel hava kalitesi diistiik¢e, inme, kalp hastaligi, akciger kanseri ve
astim da dahil olmak iizere kronik ve akut solunum yolu hastaliklar1 riski, bu bolgelerde
yasayan insanlar i¢in artmaktadir (37).

Sekil 1’de PM10 veya PM2.5 &lgiimleri DSO Hava Kalitesi Kilavuzu'nun yillik
ortalama sinir degerlerini asan ve agmayan hava kirliligi diizeyleri yasayan kasaba ve sehirlerin
bolgesel yiizdelerini gostermektedir. Global olarak mevcut verilere gore, degerlendirilen
niifusun sadece % 16'st DSO hava kalitesi sinir degerlerine uyan PM10 veya PM2.5 yillik

ortalama seviyelerine maruz kalmaktadir (38).

WPr LM
Wpr HI
Sear
Eur LMI
Eur HI
Emr LMI below AQG

Emr Hi exceed AQG
Amr LM

Amr HI
Afr

0% 20% 40% GO 80% 100%
% of cities assessed

Sekil 1. DSO Hava Kalitesi Kilavuzu’na gore degerlendirilen yerlesim yerlerinin
yillik ortalamasi (38).
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Sekil 2 ve 3°de 2008-2015 doneminde mevcut olan son y1l i¢in bolgeye gore yillik PM10

seviyeleri goriilmektedir. Avrupa yiiksek gelirli bolgesi hari¢ tiim bolgelerde PM10 seviyeleri

DSO yillik sinir degerinin {izerindedir. En yiiksek degerler Dogu Akdeniz yiiksek gelirli

bolgesi, Dogu Akdeniz diisiik-orta gelirli bolgesi, Giineydogu Asya ve Afrika bolgelerinde

goriilmektedir (37).

A
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Sear
W HI

WD LAl

Wroric

=235

120 180
P10 [microg/m3]

240

S0 0

Afr: Sub-Saharan Africa; Amr: Americas; Emr: Eastern Mediterranean; Eur: Europe; Sear: South-East Asia; Wpr:

Western Pacific; HI: High income; LMI: Low and middle income.

Sekil 2. 2008-2015 doneminde mevcut olan son yi1l i¢in bolgeye gore yilhik PM10 Seviyeleri

(37).
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Sekil 3. Kentsel alanlarda yillik ortalama PM10 konsantrasyonlari, 2008-2015 (39).
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Sekil 4’de DSO 2014 yil1 verilerine gére yillik ortalama PM2.5 seviyelerinin Dogu
Akdeniz, Glineydogu Asya ve Afrika bolgelerinde diger bolgelere gore ¢ok daha yiiksek

seviyelerde ve limit deger tizerinde oldugu goriilmektedir (40).

Annual mean PM2.5 (ug/m3)

[ £10.0

10.1-15.0
B 151250
0 w1 1% 3500 Kbomsters
B 25 1350 Data not available - —
— * The mean annual concentration of fine suspended particles of
- <350 L | Not applicable less than 2.5 in di isa measure of air pollution.

Sekil 4. Kentsel alanlarda yilhlk PM2.5 konsantrasyonlari ( pg/m?®), 2014 (40).

2016 yili DSO verilerine gore yillik ortalama PM10 degeri en yiiksek sehirler Onitsha
(594 ng/m3-Nijerya), Pesaver (540pg/m?® -Pakistan) ve Zabol (527 pg/m?® -iran)’diir. Yillik
ortalama PM2,5 dlciimleri en yiiksek sehirler Zabol (217 pg/m® -iran) ve Gwalior (176 pg/m®
-Hindistan) ve Allahabad (170 pg/m?-Hindistan)’dir (41).

TURKIYE’DE HAVA KIRLILiGI

Tiirkiye'de de hava kalitesi 6nemli bir endise kaynagidir. Olgiimler {ilkenin genelinde
insanlarin soludugu havanin sagliga zararli oldugunu gostermektedir. Bazi kirleticiler AB ve
DSO 'niin saglhigin korunmas igin belirledikleri siir degerlerin oldukga iizerindedir (42).

Ulkemizde belirlenen simir degerler AB ve DSO’niin belirledigi smir degerlere gore
daha yiiksektir. 2019 yilinda sinir degerlerin AB ile tam uyumlu olmasi1 hedeflenmektedir.
Tiirkiye Cevre Miihendisleri Odasi’nin Hava Kirliligi Raporu 2016°da, 2015 yilinda iilkemizin
cogu ilinde PM10 degerlerinin DSO tarafindan belirlenen degeri astig1 ifade edilmistir (43).

Ulkemizde tiim illerde hava kalitesi izleme istasyonu bulunmaktadir. Bazi illerde
istasyon sayist birden fazladir, ancak bunlarin tiimiinde ayni kirletici parametreler

Olgiilmemektedir (43).
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T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanligi (CSB) verilerine gore 2014 yil1 igerisinde 24 saatlik
PM10 verileri agisindan limit deger asimlarinin en ¢ok yasandigi istasyonlar: Siirt, Istanbul-
Esenyurt, Mus, Bursa, Diizce, Batman ve Edirne-Kesan istasyonlaridir. 2014 yili itibariyle SO»
ortalamalarinin en yiiksek bulundugu istasyonlar sirasiyla Edirne (Kesan), Sirnak, Manisa,
Canakkale (Can), Mugla-2 (Yatagan) ve Manisa (Soma) istasyonlaridir. Marmara Temiz Hava
Merkezine bagl illerde kiikiirtdioksit emisyonlarit agisindan Edirne (Kesan) ve Canakkale
(Can) 1sinma ve sanayi kaynakli istasyonlarinin 2015 yili 6l¢lim sonuglariin ortalamanin
tizerinde oldugu goriilmiistiir. 2016 yilinda da bolge genelinde onceki yila nazaran SO»
konsantrasyonlarinda herhangi bir degisme olmadig: ifade edilmistir (44). 2016 yili DSO dis
ortam hava kirliligi veri tabanina gore yillik ortalama PM10 degeri Tiirkiye’de Batman (109
ng/m?), Hakkari (109 pg/m®) ve Gaziantep (108 ug/m®)’te en yiiksektir. PM10 iizerinden
hesaplanarak elde edilen PM2.5 agisindan da Batman (67 pg/m®), Hakkari (67 pg/m®) ve
Gaziantep (66 pug/m?®) en yiiksek illerdir. DSO Avrupa bolgesinde PM10 ve PM2.5 agisindan
ilk bes sehirden Gl Tiirkiye’dendir (41).

CSB’nin 2017 verilerine gore en yiikksek PM10 yillik konsantrasyonu Ankara
(Kayas)’ta, en yiiksek SO2 konsantrasyonu Edirne (Kesan)’da tespit edilmistir (45).

HAVA KIRLETICILER VE SAGLIK ETKILERI

Ic ortam hava Kkirleticilerine maruziyet, solunum hastaliklarindan kansere, goz
problemlerine kadar, cocuklarda ve erigkinlerde ¢ok sayida olumsuz saglik sonuglarina yol
acabilir. Kirli yakitlar1 ve cihazlari kullanan hane halki yanma, zehirlenme, kas-iskelet sistemi
yaralanmalar1 ve kazalar i¢in de daha yiiksek risk altindadir (46).

DSO 2012 verilerine gore yilda 4,3 milyon kisi, i¢ ortam hava kirliligine atfedilebilir
hastaliklar yiiziinden erken &lmektedir (47). DSO 2012'de yaptigi ¢evresel risklerden
kaynaklanan hastalik yiikiiniin global degerlendirmesinde en 6nemli ¢evresel risk faktoriinii,
ASYE’nin hastalik yiikiiniin % 33'iinden sorumlu olan pisirme ocaklarinin dumanina maruz
kalinmasi olarak belirtmistir. I¢ ortam havasindaki kirlilige maruziyet, 2012'deki hastalik
yiikiiniin % 7,9'undan sorumlu tutulmustur. Diisiik ve orta gelirli iilkelerde pisirmek i¢in kat1
yakitlarin kullanimindan kaynakli i¢ ortam hava kirliliginin etkilerine dis ortam hava kirliligi
de eklendiginde ASYE’nin en az % 35’1 (% 27-41) ( bes yasin altindaki ¢cocuklarda % 50'den
daha fazlasi) ¢evreye atfedilebilmektedir (47).

Inme nedeniyle erken dliimlerin yaklasik dortte biri (1,4 milyon 6liim), i¢ ortam hava

kirliligine kronik maruziyet ile iligskilendirilmektedir. Her yil 1 milyondan fazla erken 6lim
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vakas1 olusturan IKH’ye bagli 6liimlerin yaklasik % 15' i¢ ortam hava kirliligine maruziyet ile
iliskilendirilmektedir. DSO diisiik ve orta gelirli iilkelerdeki yetiskin erken Sliimlerinin iicte
birinden fazlasinin, i¢ ortam hava kirliligine maruziyetten kaynaklandigini belirtmektedir.
Yiiksek diizeyde ev i¢i dumana maruz kalan kadinlarin KOAH’tan muzdarip olma olasiliginin
temiz yakit kullanan kadinlardan 2 kat daha fazla oldugunu, daha yiiksek sigara igme oranlari
nedeniyle zaten artmis KOAH riski tagiyan erkekler arasinda, ev i¢i dumana maruziyetin bu
riski neredeyse iki katina ¢ikardigini belirtmektedir (30).

Yetigkinlerde yillik akciger kanseri kaynakli prematiir 6liimlerin yaklasik % 17'sinin, i¢
ortam havasini kirleten kanserojenlere maruziyetten kaynaklandigi diigiiniilmektedir. Gida
hazirlamadaki rolii nedeniyle kadmlar icin risk daha yiiksektir. i¢ ortam hava kirliligi ile diisiik
dogum agirligy, tiiberkiiloz, katarakt, nazofaringeal ve laringeal kanserler arasinda baglantilar
oldugunu gosteren kanitlar da bulunmaktadir (30).

Dis ortam hava kirliligi kiiresel dlgekte 6liim ve hastaligin 6nemli bir nedenidir. Saglik
etkileri; artan hastane bagvurular1 ve acil servis bagvurularindan, erken 6liim riskinin artmasina
kadar uzanir.

Diinyada, basta kalp hastaligi, KOAH, akciger kanseri, inme ve cocuklarda akut
solunum yolu enfeksiyonlarindan olusan tahmini 3 milyon erken 6liim dis ortam hava kirliligine
baglidir. Diinya genelinde hava kirliligi;

e Akciger kanserinden kaynaklanan tiim 6liimlerin ve hastaliklarin % 25"

e Akut ASYE kaynakli 6liim ve hastaliklarin % 17'si

e Inme kaynakl 6liimlerin % 16's1

e IKH kaynakli 6liimlerin ve hastaliklarin % 15

e KOAH’tan kaynaklanan dliimlerin ve hastaliklarin % 8'inden sorumlu tutulmaktadir.

PM10 ve PM2.5 ile iligkili saglik riskleri 6zellikle daha iyi belgelendirilmistir. PM,
solunum yollarina derinlemesine niifuz edebilmekte ve kan dolagimina girerek kardiyovaskiiler,
serebrovaskiiler ve solunum etkilerine neden olabilmektedir (7). Hava kirliligi inflamasyonda
artis, oksidatif stres, otonomik disfonksiyon, endotel disfonksiyonu, fibrinolitik sistem
aktivasyonu, plak destabilizasyonu gibi mekanizmalarla iskemik etki gostermektedir. EKG’de
degisiklik ve aritmiye, sistolik ve diyastolik kan basinci yiiksekligine, kalpte hipertrofiye,
damar duvari kalinlagsmasi1 ve ateroskleroza bagli olarak miyokardiyal enfarktiis oranlarinda ve
plazma vizkositesinde ve trombiiste formasyonunda artisa neden oldugu gosterilmistir (10).
Hava kirliliginin ¢ocuklarda ASYE riskini artirdigi, hava kirliligi ataklarma bagli olarak

kardiyorespiratuar morbidite ve mortalitede artis oldugunu gosteren ¢aligmalar vardir (48).
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Avrupa'da, sekiz Avrupa kentinde yasayan 38 milyonluk bir niifusu kapsayan Hava
Kirliligi ve Saglik: Bir Avrupa Yaklasimi (APHEA- Air Pollution and Health: A European
Approach)-2 hastane bagvuru galismasi, asim ve KOAH i¢in 65 yasin istiindeki hastane
basvurularinda PM10°daki her 10 pg/m® artis icin yaklasik % 1 (0,4-1,5) artis oldugunu
gostermistir. Kardiyovaskiiler hastalik i¢in basvurular yaklasik % 0,5 (0,2-0,8) artmustir.
APHEA-1'de giinliik mortalite, 1 saatlik maksimum ozon konsantrasyonunda her 50 pg/m3
artis i¢in % 2,9 artmustir (49).

Amerika’da, 1987-94 yillar1 arasinda en biiyiik sehirlerin 90'indan alinan verilere
dayanan Ulusal Mortalite ve Morbidite Hava Kirliligi Calismasinin son giincel analizinde
giinliik toplam ve kardiyopulmoner mortalitenin PM10'daki 10 pg / m*liik artis (24 saatlik bir
periyotta Olciilen) i¢in sirastyla kisa vadede % 0.21 ve % 0.31 oraninda arttig1 saptanmistir
(50).

Di1s ortam hava kirliligine maternal maruziyet diisilk dogum agirligi, erken dogum ve
gestasyon yasina gore kiiciik dogum gibi olumsuz dogum sonuglari ile iligkilendirilmektedir.
Ortaya ¢ikan bulgular, ortamdaki hava kirliliginin ¢ocuklarda diyabet ve norolojik gelisimi
etkileyebilecegini de ortaya koymaktadir (7).

Hava kirleticiler diinya iklimini ve ekosistemlerini de olumsuz etkiler. Metan ve siyah
karbon gibi hava kirleticileri, iklim degisikligine katkida bulunan ve tarimsal tretkenligi
etkileyen giiclii kisa omiirlii iklim kirleticileri (SLCP_ Short-lived climate pollutants) 'dir.
SLCP'ler atmosferde kisa siire boyunca devam etmekle birlikte, kiiresel 1sinma potansiyeli
genellikle CO2’ten daha fazladir. PM’nin bir bileseni olan siyah karbon, CO2 sonrasinda kiiresel
1sinmaya en biiyiik katkiy1 saglamaktadir. Siyah karbon, giines 1sinlarin1 absorbe ederek diinya
atmosferini 1sitir. Metan, CO2'den 84 kat daha gii¢lii olan ve hava kirleticilerden ozonun 6nciisii
olan giiclii bir sera gazidir. O3 ve siyah karbon hava siireclerini etkileyerek tarimsal verimi
diistiriir ve gida giivenligini tehdit ederler. D1s ortam hava kirliligi kaynaklarinin birgogu ayn1
zamanda yiiksek CO2 emisyon kaynagidir. Enerji ve ulasim sektorleri tarafindan yakilan fosil
yakitlar hem PM hem de CO2’nin 6nemli bir kaynagidir (7).

Tiim niifuslar hava kirliliginden etkilense de, sagliksizlik yiikii iilke i¢inde ve tilkeler
arasinda farklilik gostermektedir. DSO hastalik yiikiiniin biiyiik kisminm, diisiik ve orta gelirli
ilkelerin yani1 sira yogun ¢evre yollarina yakin ve endiistriyel hava kirliliginin yiiksek oldugu
sanayi bolgelerinde yasama egiliminde olan yoksul niifus tarafindan karsilanmakta oldugunu
belirtmektedir. D1s ortam hava kirliliginden kaynaklanan 3 milyon erken 6liimiin yaklasik %
90’1 diisiik ve orta gelirli iilkelerde gerceklesirken, en bilyiik yiikk DSO Bati Pasifik ve
Giineydogu Asya bolgelerinden kaynaklanmaktadir (Sekil 5) (51).
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Sekil 5. 2012 Yilinda DSO Bélgelerine Gore Dis Ortam Hava Kirliligine Atfedilen Toplam
Oliimler (51).

Duyarli gruplar, var olan akciger veya kalp rahatsizliginin yani sira gebeleri, emziklileri,
yaglilar ve ¢cocuklar1 icermektedir. Hava kalitesinin iyilestirilmesi, saglik esitligi iizerinde olas1
en biiylik etkiye sahip Onlemler arasinda sayilmaktadir. Cocuklar ve yaslilar gibi ortamdaki
hava kirliligine maruz kalmaya en duyarli olan, diisiik gelirli gruplar i¢in biiyiik saglik yararlar
ortaya ¢ikaracag diistiniilmektedir (7).

Hava kirleticiler 4 grupta siniflandirilabilir:
1) Gaz kirleticiler (SO2, NOx, CO, CO2, O3, VOC)
2) Partikiiler maddeler (PM)
3) Agir metaller (kursun, civa, kadmiyum, nikel, vb.)
4) Kalict organik kirleticiler (dioksin/furan, vb.) (52).
DSO Kiiresel Hava Kalitesi Kilavuzu 2015°te hava kirleticileri organik, inorganik ve

Klasik Kirleticiler olarak ii¢ grupta incelemistir (Tablo 1) (53).
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Tablo 1. Kiiresel Hava Kalitesi Kilavuzu 2015’e gore hava kirletici simiflamasi (53)

Klasik Kirleticiler Organik Kirleticiler Inorganik kirleticiler
Nitrojen Dioksit (NO>) Karbonmonoksit Arsenik
Partikiiler Madde (PM) Akrilonitril Asbest
Kiikiirt dioksit (SO2) Benzen Kadmiyum
Ozon Formaldehit Krom
Polisiklik aromatik Floriir
hidrokarbonlar (PAH) Hidrojen siilfiir
Biitadien Cinko
Karbon disiilfid Manganez
1,2-Dikloroetan Civa
Diklorometan Nikel
Poliklorlu bifeniller Platin
Vinil kloriir Vanadyum
Stiren
Tetrakloroetilen
Toluen
Trikloretilen
Poliklorlu dibenzodioksinler/
Poliklorlu dibenzofuranlar.

Partikiiler Maddeler

PM, havada asil1 organik ve inorganik maddelerin kat1 ve siv1 parcaciklarinin karmasik
bir karigimindan olusur (4). Bilesenleri; siilfat, nitratlar, amonyak, sodyum kloriir, siyah karbon,
mineral toz ve sudan olusan inhale edilebilir ve solunabilir pargaciklardir (34).

PM10: ¢aplar1 10 mikrometre ve daha kiiciik parcaciklar.

PM2.5: caplar1 2,5 mikrometre ve daha kiicilik parcaciklar (ince partikiiller).

PM 0.1: Caplar1 0.1 mikrometre ve daha kii¢iik parcaciklar (ultra ince partikiiller).

Capt 0,1 ile 1 mikrometre arasindaki parcaciklar giinler veya haftalar boyunca
atmosferde kalabilmekte ve bdylece havada uzun menzilli sinir Otesi taginmaya maruz
kalabilmektedir (54). Ortalama insan sag¢inin yaklasik 70 mikrometre capinda oldugu
diisiniildiiglinde 2.5 mikrometrenin boyutu daha iyi degerlendirilebilir (55). 2.5 mikronun
altindaki ince pargaciklar, alveollere inebildikleri ve kan dolagimina girebildikleri i¢in saglik
acisindan en biiyiik riski teskil etmektedirler (34). PM 2013'te, DSO'niin Uluslararas1 Kanser
Arastirmalar1 Ajansi tarafindan akciger kanseri nedeni olarak siniflandirilmistir. Ayni zamanda
dis ortam hava kirliligine maruz kalmanin saglik etkilerini degerlendirmek icin en yaygin
kullanilan gostergedir (7).

Partikiiler maddeler yiizlerce farkli kimyasaldan olusabilir. Bazilar1 ingaat alanlari,

asfalt olmayan yollar, tarlalar, bacalar veya yanginlar gibi kaynaklardan yayilmaktadir. Cogu
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parcacik ise santrallerden, endiistrilerden ve otomobillerden atmosfere yayilan Kirleticiler olan
SO2 ve NOx gibi kimyasallarin reaksiyonlart sonucunda olusmaktadir (55). PM kaynaklari;
yanmali motorlar1 (hem dizel hem de benzinli), kat1 yakitlar1 (komiir, linyit, agir yag ve
biyokiitle), evlerde ve endiistride enerji {iretimi i¢in yanmanin yani sira bina, madencilik,
cimento, seramik ve tugla imalati gibi diger sanayi faaliyetlerini icermektedir (34). Dis
ortamdaki PM'nin saglik {izerindeki etkileri, PM kompozisyonu; boyutu, atmosfer kosullari;
iklim; atmosfere ¢ikan PM'nin doniisiimii; insanlarin fiziksel durumu ve aktivitesi gibi pek ¢ok
kosulla iliskilidir (56).

Parcaciklarin boyutu dogrudan saglik problemlerine neden olma potansiyelleriyle
baglantilidir. Capt 10 mikrometreden kiiciik parcaciklar en biiylik problemi olugturmaktadir,
clinkii akciger alveollerine kadar ulagabilmekte, hatta kan dolagimina girmektedir. Bu tiir
pargaciklara maruziyet hem akcigerleri hem de kalbi etkileyebilir. Bir¢ok bilimsel arastirma,
parcacik kirliligine maruziyeti; akciger fonksiyonlarinda azalma, solunum yollarmin tahrisi,
oOkstiriik veya nefes darligi gibi artmis solunum semptomlari, kalp ya da akciger hastaligi
olanlarda erken 6liim, kalp krizi, aritmi, astim kotiilesmesi ile iliskilendirmistir (57). PM'nin
saglik tizerindeki etkileri iyi belgelendirilmistir. Bu etkiler kisa (saat, giin) ve uzun vadede
(aylar, yillar) maruziyete baglidir. DSO de PM’nin saglik etkilerini;

e Astimin siddetlenmesi, solunum semptomlar1 ve hastaneye yatislarin artmasi gibi

solunumsal ve kardiyovaskiiler morbidite;

e Kardiyovaskiiler ve solunum yolu hastaliklarina ve akciger kanserine bagli mortalite

seklinde ifade etmektedir.

PMI10'a kisa siireli maruziyetin solunum saglig: tlizerindeki etkilerinin 1yi kanitlar
vardir, ancak mortalite agisindan ve 6zellikle uzun siireli maruziyet agisindan PM2.5, PM10'dan
daha giiclii bir risk faktoriidiir. PM2.5'a uzun siireli maruziyet, PM2.5’ta 10 pg / m® artis igin
kardiyopulmoner mortalitenin uzun vadeli riskinde % 6-13 oraninda bir artig ile
iliskilendirilmektedir (54).

Dominici ve ark.’nin (58) 1999-2002 yillar1 arasinda Medicare iiyeleri igin PM2.5'e kisa
stireli maruziyet ile iligkili kardiyovaskiiler ve solunum yolu hastaliklar1 nedeniyle hastaneye
yatis riskinin tahmini i¢in yaptiklar1 ¢alismada, PM 2.5 ile yaralanmalar disindaki tiim saglik
sonugclari i¢in hastane kabul oranlarinda, kisa vadeli bir artis oldugu tespit edilmistir. Yine Shah
ve ark.’nin (59) hava kirliligi ile kalp yetmezligi nedenli hastaneye yatis ve kalp yetmezligi
mortalitesi arasindaki iliskiyi degerlendirdigi bir meta-analiz c¢aligmasinda PM

konsantrasyonundaki artislar, kalp yetmezligi nedenli hastaneye yatis veya Oliimle iliskili
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bulunmustur (PM2,5’taki her 10 pg/m3 basina % 2.12, (% 95 GA 1,42-2,8); PM10’daki her 10
pg/m3 basina % 1,63, (% 95 GA 1,20-2,07)).

Rice ve ark. (60) tarafindan yapilan Framingham kohort katilimcilarinda Amerika Cevre
Koruma Ajansi (EPA_United States Environmental Protection Agency) standartlarina gore
hava kirleticilerine maruziyet ile akciger fonksiyonu arasindaki iliskinin incelendigi 2013 yilina
ait bir calismada EPA Hava Kalitesi indeksinin "orta" araligindaki kirletici konsantrasyonlarina
maruz kalma ile "iyi" aralik karsilastirildiginda, PM2.5, NO2 ve Os'e kisa siireli maruziyet
yetiskinlerin bu kohortunda daha diisiik akciger fonksiyonuyla iliskilendirilmistir.

Mevcut akciger veya kalp rahatsizlig1 olanlar, yashilar ve ¢ocuklar, PM etkilerine karsi
daha savunmasizdir (54, 57). PM'ye maruziyet ¢ocuklarda akciger gelisimini, akciger
fonksiyonundaki reversibl defisitler ve akciger biiylime oraninda ve fonksiyonundaki azalma
seklinde etkiler. PM igin giivenli bir maruziyet sinirina ait bir kanit yoktur.

Kardiyopulmoner 6liimlerin yaklasik % 3'linlin ve akciger kanseri dliimlerinin % 5'inin
PM’ye atfedilebilecegi tahmin edilmektedir. Avrupa Bolgesinde ise bu oran cesitli alt
bolgelerde sirasiyla % 1-3 ve % 2-5'dir. 2010 yilinda, PM2.5 kaynakli dis ortam hava
kirliliginin y1llik 3,1 milyon 6liimden ve kiiresel 6l¢ekte engellige ayarlanmis yasam yillarinin
yaklasik % 3,1'inden sorumlu oldugu hesaplanmaktadir. Avrupa'daki Hava Kirliligi ve Sagligi
Uzerine Karar Almak Icin Bilgi ve Iletisimin Gelistirilmesi (Aphekom) projesinin sonuglarina
gdre; en kirli sehirlerdeki ortalama omiir beklentisi, uzun siireli PM2.5 konsantrasyonu DSO
kilavuzlarindaki yillik seviyesine diisiiriliirse, yaklasik 20 ay artabilmektedir (54).

PM2.5'in siyah karbon kismi, saglik ve iklim iizerindeki olumsuz etkilere katkida
bulunmaktadir. PM'nin siyah karbona bagli pek ¢ok bileseni; 6rnegin kanserojen olarak bilinen
ve dogrudan hiicrelere toksik olan PAH gibi organik maddeler, ayrica metaller ve inorganik
tuzlar, saglik etkilerinden sorumlu olarak goriilmektedir. Dizel motorlarin egzoz emisyonlari
da Uluslararas1 Kanser Arastirma Ajansi tarafindan grup 1 kanserojen olarak siniflandirilmisgtir.
Bu liste ayrica bazi PAH'lar ve bunlarla ilgili maruziyetlerin yan1 sira kat1 yakitlarin evde
kullanimini da igermektedir (54).

Pargaciklar uzun mesafelere riizgarla tasinarak, zemine veya suya yerlesebilirler.
Kimyasal bilesimine bagli olarak, bu ¢okelmenin etkileri; géller ve akarsulari asit hale
getirmek, kiy1 sularinda ve biiyiik nehir havzalarinda besin dengesinin degistirmek, topraktaki
besin maddelerini tiikketmek, ormanlara ve tarim triinlerine zarar vermek, ekosistemlerin
cesitliligini etkilemek ve asit yagmurlarina neden olmak seklinde olabilmektedir. Ayrica PM,

heykel ve anitlar gibi kiiltiirel agidan 6nemli nesneler de dahil olmak iizere, tas ve diger
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malzemelere leke ve zarar verebilir. Bu etkilerin bazilari, malzemeler lizerindeki asit yagmuru

etkileriyle iligkilidir (57).

SO2

SO ciddi sorunlara yol agan bir madde olup, daha biiyiik gaz halindeki kiikiirt oksitlerin
(SOx) gostergesi olarak kullanilir. Diger gaz SOx’ler (SOs; gibi) atmosferde SO.'den daha
diisiik konsantrasyonlarda bulunur. Atmosferdeki en biiyiik SO kaynagi, santraller ve diger
endiistriyel tesisler tarafindan fosil yakitlarin yakilmasidir (61). SO ayrica kiikiirt i¢eren
mineral cevherlerin eritilmesinden, yanardaglar gibi dogal kaynaklardan ve 16komotifler, gemi
ve diger araclar ile yliksek kiikiirt icerigine sahip yakit yakan agir ekipmanlardan da
kaynaklanmaktadir. SO2'ye kisa siireli maruziyet, solunum sistemine zarar verebilir ve nefes
almay1 zorlastirabilir (34, 61). SO2 solunum yollarinin iltihaplanmasina yol agabilir, astim ve
kronik bronsiti kotiilestirebilir; enfeksiyon riskinin artirmasiyla birlikte hastane ve acil servis
bagvurularinin artmasina yol agabilir (34). Cocuklar, yaslilar ve astim hastaligi olanlar SO2'nin
etkilerine kars1 daha hassastir.

Yiiksek konsantrasyonlarda, gaz halindeki SOx, bitkilere zarar verir, biiylimeyi azaltir
(61). SO2 ve diger SOx’ler, siilfiirik asit olugturmak iizere havadaki suyla da birleserek hassas

ekosistemlere zarar verebilecek asit yagmurlarina katkida bulunmaktadir (34, 61).

NO2

NO., azot oksitler (NOx) olarak bilinen olduk¢a reaktif gazlardan biridir. Diger
NOx’ler, nitrdz asit ve nitrik asittir. NO, benzin gibi yakitlarin yanmasi sonucu havaya karisir
ve azot oksitler i¢gin bir gosterge olarak kullanilir. Otomobiller, kamyonlar, otobiisler ve enerji
santralleri emisyonlarindan olusur (62). Cogunlukla enerji iiretimi, endiistriyel ve trafik
kaynaklidir, PM’ler ve ozonun 6nemli bir unsurudur (34).

Yiiksek konsantrasyonda NO: igeren havanin solunmasi, solunum yollarini tahrig
edebilir (62). Solunum yolu enfeksiyonlarina ve azalmis akciger fonksiyonuna neden olabilir
(34). Kisa siirelerle maruziyet, 6zellikle solunum sistemi semptomlarina (oksiiriik, hiriltili
solunum veya nefes darlig1 gibi) neden olarak astim gibi solunum sistemi hastaliklarini, hastane
ve acil servis bagvurularini artirabilir. Yiiksek NO2 yogunluguna uzun siireli maruziyet, astim
gelisimine katkida bulunabilir ve solunum yolu enfeksiyonlarina duyarlilig: artirabilir (62).

NO2, diger NOx ile birlikte, hem PM’ler, hem de ozon olusturmak i¢in havadaki diger
kimyasallarla reaksiyona girer. Bunlarin tiimiinlin solunum sistemine zararli etkileri

bulunmaktadir (62). NO2'nin erken 6liim ve kardiyovaskiiler ve solunum yolu hastaliklarindan
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kaynaklanan morbiditeye bagli olarak maruz kalinan genis bir hastalik yilikiinden sorumlu

olabilecegi diistiniilmektedir (34).

Ozon

Os, ii¢ atom oksijenden olusan bir gazdir (63). ikincil bir kirleticidir, yani CO, metan
veya diger VOC’larin NOx ve giines 15181 altinda okside olmasiyla iiretilir. O3 Onciilii rollerine
ek olarak, CO, VOC ve NOx tehlikeli hava kirleticileridir (34). Os hem diinyanin iist
atmosferinde hem de zemin seviyesinde olusur ve bulundugu yere bagh olarak iyi veya koti
olarak adlandirilir (63).

Iyi ozon: Stratosferik Oz olarak adlandirilan iyi Os dogal olarak atmosferin iist
tabakalarinda olusur ve burada gilinesin zararli ultraviyole 1sinlarindan koruyucu bir tabaka
olusturur. Bu yararli O3 kismen insan yapimi kimyasallar tarafindan tahrip edilerek "ozonda
delik" olusmasina neden olmustur ancak bu delik azalmaktadir (63).

Kotii Os: Troposferik veya zemin seviyesindeki Oz dogrudan havaya verilmez, ancak
NOx ve VOC arasindaki kimyasal reaksiyonlar sonucu olusur. Otomobiller, enerji santralleri,
endiistriyel kazanlar, rafineriler, kimya tesisleri ve diger kaynaklardan ¢ikan kirleticiler, giines
1s181n1n altinda kimyasal reaksiyona girdiginde olusur. Zemin seviyesindeki Os, insanlara ve
cevreye zararlidir ve sisin ana maddesidir. Giinesli sicak gilinlerde kentsel ortamlarda zararl
seviyelere ulasma olasilig1 yiiksektir, ancak daha soguk aylarda da yiiksek seviyelere erigebilir.
Riizgarla uzun mesafelere taginabildigi igin kirsal alanlarda bile yiiksek Os seviyeleri
yasanabilmektedir (63).

O3, hava yollarindaki kaslarin daralmasina ve alveollerde hava tutulmasina, derin nefes
almanin gii¢clesmesine neden olur (64). Solunan Os, bogazda kasinti, tahris ve agri, 6ksiiriik,
gogiis agrist ve hava yolu inflamasyonu gibi ¢esitli saglik sorunlarini tetikleyebilir (48, 63).
Ayrica akciger fonksiyonunu azaltabilir ve akciger dokusuna zarar verebilir (63). Yiiksek O3
konsantrasyonlarina uzun siireli maruziyet, ¢ocuklarda akciger gelisiminde bozukluk gibi,
kalict akciger hasariyla baglantili olabilir (64). Bronsit, amfizem ve astimi koétiilestirebilir ve
tibbi bakim ihtiyacini artirabilir (63). Astim ataklarinin sikligini artirir. Akcigerleri enfeksiyona
kars1 daha duyarli hale getirir. KOAH’a neden olur (64).

O3 igeren havanin solunmasi nedeniyle riski en ¢ok olan insanlar; astim hastasi olanlar,
cocuklar, yash yetiskinler ve agik havada aktif olan insanlar, 6zellikle agik havada ¢alisan
kisilerdir. Buna ek olarak, belirli genetik 6zelliklere sahip kisiler, C ve E vitaminleri gibi belirli

besin maddelerinin eksikligi olanlar O3 maruziyetinden dolay1 daha fazla risk altindadir (63).
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Saglik tizerindeki etkilerinin yani sira, troposferik Os, kisa siireli iklim kirleticilerden ve
en onemli sera gazlarindan biridir (34). Ormanlar, parklar, vahsi yasam alanlar1 da dahil olmak
iizere hassas bitki ortiisiinii ve ekosistemleri etkiler. Ozellikle, yetistirme mevsimi boyunca

hassas bitki Ortiisiine zarar verir (63).

Karbon Monoksit

CO, yiiksek seviyelerde hemoglobin ile karboksihemoglobin olusturarak organlara
tasinan Oz miktarini diisiirmek yoluyla zararli olabilen, renksiz ve kokusuz bir gazdir (34). Her
yanma olayinda CO salinir (65). Yiiksek CO konsantrasyonlar1 kapali alanlarda daha fazla
sorun yaratmasina ragmen, oOzellikle gelismekte olan {ilkelerde agik havada da emisyonlar
yiiksek olabilmektedir. D1s ortam CO' nun ana kaynaklari, motorlu ara¢ egzozu ve fosil yakitlar
yakan makinelerdir (34). Evlerdeki gazyagi ve gaz isiticilari, sizdiran bacalar ve ocaklar ve gaz
sobalar1 gibi ¢esitli maddeler de CO agiga ¢ikarir ve i¢ mekanlarda hava kalitesini etkiler (65).
Yeni kanitlar, diisiik konsantrasyonlara uzun siireli maruz kalmanin da genis kapsamli saglik
etkileri ile iligkili oldugunu ortaya koymaktadir (34). Kapali ortamlarda yiiksek seviyelerde CO,
bas donmesi, konfiizyon, biling kaybi ve 6liime neden olabilir. Agik havada c¢ok yiiksek
seviyelerde CO olusmamakla birlikte, CO seviyeleri yiikseldiginde, kalp rahatsizligi olan
insanlar i¢in 6zellikle sorun kaynag olabilmektedir. Ozellikle egzersiz yaparken veya asiri stres
durumunda risk yiikselmektedir. Bu durumlarda, kisa siireli yiiksek CO maruziyeti, angina

pektoris esliginde kalbe giden oksijenin azalmasina neden olabilir (65).

Diger

Siyah karbon, PM2.5'in 6nemli bir bilesenidir ve iklim degisikliginin makinistidir, ayni
zamanda SLCP olarak da bilinir. SLCP'ler CO2'ye kiyasla daha kisa bir siire atmosferde devam
eder. Kisa atmosfer 6mriine ragmen, siyah karbon, CO2 sonrasinda kiiresel 1sinmaya en biiyiik
katkida bulunan kirleticilerden biridir. Ayn1 zamanda tarimsal verimi dusiirdiigii ve buzul

erimesini hizlandirdig: da bilinmektedir (34).

HAVA KIiRLILIiGININ KONTROLU

Hava Kalitesi indeksi (HKI)
Hava Kalitesi Indeksi, giinliik hava kalitesini bildiren bir smiflama olup, kirli havay1
soluduktan sonra birkag¢ saat veya birkac¢ giin iginde yasanabilecek saglik etkileri lizerine

odaklanmaktadir. EPA, Temiz Hava Yasasi ile diizenlenen bes ana hava kirleticisi i¢in HKI'yi
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hesaplar. Bunlar; yer seviyesinde Oz, PM, CO, SO ve NO;’dir. Bu kirleticilerin her biri i¢in
EPA halk sagligini korumak i¢in ulusal hava kalitesi standartlar1 olusturmustur (66).

HKI 0'dan 500'e kadar bir dl¢iittiir; HKI degeri yiikseldikge, hava kirliligi seviyesi de o
yiikselir ve saglik endisesi artar. Ornegin, 50'lik bir HKI degeri iyi hava kalitesini, 300'den fazla
HKI degeri tehlikeli hava kalitesini temsil eder. HKI degeri 100 genellikle kirleticinin ulusal
hava kalitesi standardina karsilik gelir ve bu da EPA'nin kamu sagligini korumak i¢in belirledigi
seviyedir. 100'{in altindaki HKI degerleri memnun edici olarak degerlendirilir. HKI degerleri
100'iin iizerinde oldugunda, hava kalitesi ilk dnce baz1 hassas gruplar i¢in, degerler arttik¢a da
herkes igin sagliksiz olarak kabul edilir. HKi'nin amaci, yerel hava kalitesinin kisilerin saglig1
icin ne anlam ifade ettigini anlamalarina yardimci olmaktir. Anlasilmasini kolaylastirmak igin

HKI1 alt1 kategoriye ayrilmistir (Tablo 2-3) (66).

Tablo 2. Amerika Cevre Koruma Ajansi (EPA) Hava Kalitesi Indeksi (67).

Hava Kalitesi _ .
indeksi Saghk Endise

Renkler Anlama

{AQI) Dezerler Seviyeleri
#;I::efﬂ:ﬂ hava kalitesi ~bu renkler ile
aralilita o kosullan. sembolize ve renkler bu anlama gelir.
oldugunda.. edilir..

Hava kalitesi uygun fakat ahsilmadik sekilde hava
kirliligine hassas olan cok az sayvidaki insanlar icin
baz kirleticiler acismdan orta diizevde saghk endisesi
olusabilir.

51 - 100 Orta Samn

Saghk acismmdan acil durom olnstorahbilir. Wifuson

m_ tamammm etkilenme olasitin yiksektir.

Tablo 3. Ulusal Hava Kalitesi indeksi Kesme Noktalar (67).

. . 50; [ngm? [ NO; [ng/m®] | CO [pg/m?] O3 [ug/m?®] | PM10 [ng/m?]
Indeks HEKT 1 Sa. Ort 1 Sa. Ort. S Sa. Ort. § Sa. Ort. 24 Sa. Ort.
0—50 0-100 0-100 0-5500 0-120 0-50

51— 100 101-250 101-200 5501-10000 121-160 51-100
101—150| 251-500 201-500 10001-16000 161-180 101-260
151—200| s01-850 501-1000 | 16001-24000 181-240 261-400
201 -300| €51-1100 1001-2000 | 24001-32000 241-700 401-520
301 — 500 ~1101 ~2001 ~32001 =701 =521
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Mevzuat

Hava kirleticilerinin, 6zellikle niifusun yogun oldugu bolgelerde, ¢cevre ve insan sagligi
acisindan kontrol altina alinmasi 6nemlidir. Gelismis ve gelismekte olan iilkelerde hava
kalitesinin yonetimi konusunda bir¢ok yasal diizenleme yapilmistir. Diinyada Amerika’da basta
EPA olmak iizere, Avrupa, Asya ve iilkemizde hava kalitesiyle ilgili yasal diizenlemeler
bulunmaktadir (27).

13. yiizyilda Londra, hava kirliligiyle ilgili ilk yasal diizenlemenin yapildig1 yer
olmustur. Londra’da krallik kémiir kullanimin1 yasaklamis, kirliligi 6nleme amacli ilk yasal
diizenleme 1388’de Ingiltere parlamentosunca kabul edilmistir. Londra’da V. Henry (1413-
1422) ve sonraki donemlerde de hava kirliligini denetleme amagli bazi kararlar alinmistir. 1936
yilinda Kamu Saghig1 Yasasi’'nda duman kaynakl kirlilik kontroliine dair diizenlemeler yer
almistir. 1956°da Temiz Hava Yasasi kabul edilmistir. 1955°te Hava Kirliligi Kontrol Yasasi
ve 1963°te Temiz Hava Yasas1i Amerika’da yiiriirliige girmistir. Bulgaristan’da 1963°te Hava,
Su ve Topragin Kirlenmesini Onleme Yasasi, Belgika’da 1964°te Temiz Hava Yasas1, Japonya
1968°da Hava Kirliligi Kontrol Yasasi, 1981°de Hindistan Hava Kirliligi Onleme ve Kontrol
Yasasi gibi pek ¢ok iilkede hava kirliligini 6nlemeye yonelik diizenlemeler yapilmistir (68).

Ulkemizde de basta anayasa olmak iizere pek ¢ok yasa ve yonetmelikte hava kirliligine
dair diizenlemeler mevcuttur. T.C. Anayasas1 Madde 56’da ‘‘Herkes saglikli ve dengeli bir
cevrede yasama hakkina sahiptir. Cevreyi gelistirmek, ¢evre sagligimi korumak ve cevre
kirlenmesini 6nlemek devletin ve vatandaslarin 6devidir.”” denmektedir (69). 2872 sayili Cevre
Kanunu’nun (1983) amaci, “’biitiin canlilarin ortak varligi olan ¢evrenin, siirdiiriilebilir ¢cevre
ve sirdirilebilir kalkinma ilkeleri dogrultusunda korunmasini saglamaktir’” seklinde
belirtilmektedir (70).

Tiirkiye’de hava kirlilik diizeyinin izlenmesine yonelik ilk yonetmelik 1986 yilinda
yiiriirlige giren Hava Kalitesinin Kontrolii Yo6netmeligi’dir. Daha sonra AB uyum siirecinde
96/62/EC, 99/30/EC, 2000/69/EC, 2002/3/EC, 2004/107/EC direktiflerinin ulusal mevzuata
aktarilmasi sonucu Hava Kalitesi Degerlendirme ve Yonetimi Yonetmeligi hazirlanarak
06.06.2008 tarih ve 26898 sayili Resmi Gazete’de yayimlanarak yiiriirliige girmistir (71).

Bu yonetmeligin amaci; hava kirliliginin insan ve cevre saglhigina zararli etkilerini
onlemek veya azaltmak i¢in hava kalitesi hedeflerini tanimlamak ve olusturmak, hava kalitesini
degerlendirmek, hava kalitesinin 1yi oldugu yerlerde mevcut durumu korumak ve iyilestirmek,
hava kalitesi ile ilgili bilgi toplamak ve uyar1 esikleri araciligi ile halkin bilgilendirilmesini

saglamaktir (72).
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Tiirkiye’de bu alanda uygulanan;

e Hava Kalitesi Degerlendirme ve Yonetimi Yonetmeligi,

e [sinmadan Kaynaklanan Hava Kirliliginin Kontrolii Yonetmeligi,

e Sanayi Kaynakli Hava Kirliliginin Kontrolii Y6netmeligi,

e Ozon Tabakasini Incelten Maddelerin Azaltilmasima Iliskin Yonetmelik,

e Egzoz Gazi Emisyonu Kontrolii Yonetmeligi,

e Bazi Akaryakit Tiirlerindeki Kiikiirt Oraniin Azaltilmasina iliskin Yonetmelik

e Koku Olusturan Emisyonlarin Kontrolii Hakkinda Y 6netmelik

e Sera Gazi Emisyonlarinin Takibi Hakkinda Yonetmelik (73)

e Biiyiikk Yakma Tesisleri Yonetmeligi bulunmaktadir (74).

Bunlarin disinda Tiirkiye’nin taraf oldugu bazi uluslararasi sézlesmeler vardir. Bunlar:
Uzun Menzilli Smir Otesi Hava Kirliligi Sozlesmesi (1983), Ozon Tabakasmi Incelten
Maddelere Dair Montreal Protokolii (1990), Ozon Tabakasinin Korunmasina Dair Viyana
Sézlesmesi (1990), Birlesmis Milletler Iklim Degisikligi Cerceve Sozlesmesi (2004) ve Kyoto
Protokolii’diir (2009) (68).

Sorumlu Kurumlar ve Gorevleri

Hava kirliligi alaninda sorumlu kurumlarin basinda Cevre ve Sehircilik Bakanligr yer
almaktadir. CSB biinyesinde yer alan Cevre Yonetimi Genel Miidiirliigii’nde Hava Yonetimi
Dairesi Bagkanligi temel olarak gérev yapmaktadir. 644 Sayili Cevre ve Sehircilik Bakanliginin
Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hiikmiinde Kararname Madde 8’de Cevre YOnetimi
Genel Midiirliigiiniin gérevleri; hava kalitesinin korunmasi ve hava kirliliginin bertarafi i¢in
temiz hava eylem planlar1 yapmak ve yaptirmak, konuyla ilgili kurum ve kuruluslarla
koordineli ¢alismalar yapmak, temiz iiretim ve entegre kirlilik 6nleme caligmalarina yonelik
temiz enerji kullanimin1 tesvik etmek, ¢cevreye olumsuz etkileri olan atik ve kimyasallar ile hava
kirliligiyle ilgili ol¢iitleri belirlemek, motorlu kara tasitlarinin egzoz emisyonlarinin kontrolii
igin idari, mali ve teknik usul ve esaslar ile standartlar1 belirlemek, bu konularda politika ve
stratejileri belirlemek ve ilgili mevzuati hazirlamak seklinde belirtilmistir (75).

Hava Yonetimi Dairesi Bagkanligi’nda bu gorevleri; Hava Kirliligi Emisyon Kontroli
Sube Miidiirliigii, Hava Kalitesi Degerlendirme Sube Miidiirliigi, Giriiltii Ve Titresim
Kontrolii Sube Miidiirliigii, Entegre Kirlilik Onleme Sube Miidiirliigii’nce yiiriitiilmektedir
(76).
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Saglik Bakanligi biinyesinde bulunan Cevre Saglhigi Daire Baskanligi’nin hava
kirliligiyle ilgili gorevleri; hava kirliligi ile iklim degisikligiyle ilgili tedbirlerin alinmasi, ¢evre
sagligini tehdit eden unsurlarin belirlenmesi, izlenmesi ve denetlenmesi, ¢evre sagligi etki
degerlendirme calismalarina katilim, ¢evre sagligi hizmetlerinin iyilestirilmesi ve gelistirilmesi
amaciyla ¢aligmalar yapmak ve diger kurumlarla isbirligi yapmak seklinde tanimlanmustir (77).

Belediye icinde bulunan ¢evre koruma ve kontrol miidiirlikklerinin ¢evre koruma ve
kontrol miidiirliigii gorev ve calisma yonetmeliginde tanimlanan hava kirliligi ile ilgili gorevleri
vardir (78).

Merkezi Dokuz Eyliil Universitesi’nde yer alan Hava Kirlenmesi Arastirmalar1 ve
Denetimi Tiirk Milli Komitesi’nin ama¢ ve gorevleri; Tiirkiye'de hava kirlenmesi ile ilgili
arastirma ve calismalar1 desteklemek, Tiirkiye'de hava kirlenmesinin kaynaklarin belirlenmesi
ve denetimi yoluyla hava kalitesini yiikseltilmesi amaciyla resmi ve 6zel kisi ve kuruluslarla
isbirligi, hava kirleticilerin asgari diizeye indirilmesi i¢in yanma olaymin verimliliginin
arttirtlmasi yoluyla veya baska tekniklerle kirlenmenin denetimi konularinda bilgi ve deneyim
aligverisinde bulunmak, bu konularda ulusal ¢aligmalar yapmak ve diger kisi ve kurumlarla
isbirligi yapmak seklinde ifade edilmistir (79).

Bazi {iniversitelerin ¢evre miihendisligi boliimlerinde hava kirliligi  6lgiim
laboratuvarlar1 yer almaktadir (68). Ayrica sivil toplum kuruluslari da bu alanda ¢alismaktadir.
2015 yilinda doga koruma ve saglik alaninda g¢alisan 17 sivil toplum kurulusunun bir araya

gelmesiyle kurulan Temiz Hava Hakk1 Platformu bunlardan biridir (80).

Hava Kalitesi Simir Degerleri

DSO’niin hava kalitesi kilavuzu 2005’te PM, SOz, NO;, Os icin smir degerler
belirlenmistir. DSO’niin bu hava kalitesi parametreleri icin belirledigi sinir degerler Tablo 4’te
goriilmektedir. PM10 ve PM2,5 i¢in 24 saatlik ve yillik sinir degerler, SOz i¢in 10 dakikalik ve
24 saatlik, NO2 i¢in 1 saatlik ve yillik, O3 igin 8 saatlik ortalamalar igin simir degerler
belirtilmistir (81).

Avrupa Birligi (AB) ve lilkemizde uygulanan hava kirliligi sinir degerleri Tablo 5’te

goriilmektedir.
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Tablo 4. DSO hava Kkalitesi simir degerleri (81).

SO; [ng/m’] NO: [ng/m’] Os [pg/m®] | PM10 [pg/m?] I[Du'\;l/i’li]
Parametre | ) o 110 |1 gt | yink 24 lymk |2 | yank
o 1% o o 8 St. Ort. St | ot St | ot
' ort ' Ort. ' Ort. '
Sur 20 500 | 200 |40 100 50 | 20 25 |10
degerler

Tablo 5. Avrupa Birligi (AB) ve Tiirkiye Hava Kalitesi Sinir Degerleri (67).

Insan Saghig ve Ekosistemin Korunmasi icin Hava Kalitesi Stmr Degerleri

Sinir Degerler
Kirletici P . = : = Uyum
Olc¢iim Periyodu Ulkemizde AB Uye N
Parametreler Uygulanan Ulkelerde Takvimi
(2017 Yily) Uygulanan
Saatlik 410 350
Gunlik 175 125
Kiikiirtdioksit Uyart Esigi 500 500 1.1.2019
SO, (ug/m°) (3 ardisik saat)
2 (18 Saatlik Asim Sayisi - 24/Y1l
Glinliik Asim Sayisi - 3/Y1l
Yillik (Ekosistem) 20 20 1.1.2014
Giinliik 70 50
e Yillik 48 40
l‘:;ﬁ‘(l)“(‘lerm'\g‘)"‘dde 1.1.2019
Be Glinliik Asim Sayisi - 35/Y1l
Saatlik 270 200
Azotdioksit inilg;gi > > 1.1.2024
3 1.
NO; (ug/md) (3 ardistk seat) 400 400
Saatlik Asim Sayis1 - 18/Y1l
Azotoksitler .
NOx (ng/m?) Yillik (Ekosistem) 30 30 1.1.2014
Karbonmonoksit 8 saatlik Ortalama 10 10 1.1.2017
CO (mg/md) o
8 saatlik Ortalama 120 120 1.1.2022
Ozon Os (ng/m®) Bilgi Esigi (saatlik) - 180 o
Uyari Esigi (saatlik) - 240
Benzen C6H6 (ug/m®) Yillik 9 5 1.1.2021
Kursun Pb (ng/m°) Yillik 0.7 05 1.1.2019
Arsenik As (ng/m®) Yillik - 6 1.1.2020
Kadmiyum Cd (ng/m®) Yillik - 5 2.1.2020
Nikel Ni (ng/m®) Yillik - 20 3.1.2020
Benzoapiren B@)p | vy, - 1 4.1.2020
(ng/m?)
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GEREC VE YONTEMLER

Arastirmamiz, Edirne merkez il¢ede, 2014 yilindaki meteorolojik veriler ve hava kalitesi
Ol¢iimleri ile ayn1 donemdeki Edirne Sultan I.Murat Devlet Hastanesinin ilgili polikliniklerine
yapilan bagvurular1 ve bagvuru nedenleri arasinda bir iligski olup olmadigin1 ya da eszamanl

bicimde degisim olup olmadigini ortaya koymay1 hedeflemektedir.

ARASTIRMA BOLGESI

Edirne, Tirkiye’nin kuzeybatisinda Marmara Bolgesi’nin  Trakya kisminda
bulunmaktadir. Yiizolgiimii 6.276 km? olan Edirne; batisinda Yunanistan, kuzeyinde
Bulgaristan Devletleri ile dogusunda Kirklareli ve Tekirdag illeri, giineyinde Canakkale ili ile
gevrilidir. Edirne Trakya Yarimadasinda; Batisinda Meri¢ Nehri ve Meri¢ Ovasi, Kuzeyde
Istranca Daglari, Giineyinde Koru Daglar1 ve Ege Denizi-Saroz Korfezi, Dogusunda da Ergene
Ovasni icine alan 41° 40’ Kuzey enlemleri ile 26° 30’ Dogu boylamlari arasinda yer almaktadir
(82). 2017 yil1 adrese dayali niifus kayit sistemi verilerine gore; ilin 2017 yili toplam niifusu
406 855 olup, Merkez il¢e niifusu 178 910’dur. Merkez ilge niifusunun 89.217’sini (% 50)
kadinlar ve 89.693’1inii (% 50) erkekler olusturmaktadir (83).

Edirne merkez ilgede 2 adet hava kalitesi izleme istasyonu bulunmaktadir. Edirne T.C.
Cevre ve Sehircilik Bakanhig: Istasyonu Edirne 11 Ozel idaresi bahgesinde, Edirne-Karaagac
Marmara Temiz Hava Merkezi (MTHM) Istasyonu Edirne Orman Isletme Miidiirliigii’niin
bahgesinde bulunmaktadir (Sekil 6,7). Edirne T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanligi Istasyonu’nda
sadece PM10 ve SO &l¢iimii yapilmakta iken, Karaagagc MTHM Istasyonu’nda PM2.5, SO,
NO, NO2, NOx, O3 6l¢iimleri yapilmaktadir (82).

Istasyonlarla ilgili bilgiler Tablo 6’da sunulmustur.
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Tablo 6. Edirne merkez ilcede bulunan hava kalitesi izleme istasyonlari ve istasyonlarda

olciilen parametreler ile ilgili bilgiler (84).

Istasyon Adi Koordinatlar Olciilen Parametreler
Edirne T.C. Cevre ve
Enlem 41°39' 33" PM10
Sehircilik Bakanligt
_ Boylam 26° 35' 06" SOz
Istasyonu
PM2.5
) SO,
Edirne-Karaagag Marmara
_ _ Enlem 41° 39' 32" NO
Temiz Hava Merkezi
_ Boylam 26° 32' 14" NO>
(MTHM) Istasyonu
NOx
O3

Sekil 6. Edirne T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanhg Istasyonu (82).
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Sekil 7. Edirne-Karaaga¢c Marmara Temiz Hava Merkezi (MTHM) Istasyonu (82).

Istasyonlarin harita iizerindeki yeri Sekil 8 ve Sekil 9°de sunulmustur.

Sarayici
Yerleskesi

Sekil 8. Edirne Cevre ve Sehircilik Bakanh@ Hava Kalitesi izleme istasyonunun harita

iizerindeki konumu
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oy, Sarayici
e Yerleskesi

Sekil 9. Edirne-Karaaga¢c Marmara Temiz Hava Merkezi (MTHM) istasyonu

Istasyonunun harita iizerindeki konumu

ARASTIRMANIN TiPi

Arastirmamiz tanimlayici ve kesitsel bir ¢aligmadir.

ARASTIRMANIN EVRENI

Arastirmanin evrenini, Edirne 1.Murat Devlet Hastanesi acil servis, kulak burun bogaz,
g0 giis hastaliklari, i¢ hastaliklari, kalp ve damar hastaliklari, cocuk sagligi ve hastaliklari, cocuk
allerji ve immiinoloji, ndroloji ve ruh ve sinir hastaliklar1 poliklinik bagvurularinin 01.01.2014-
31.12.2014 tarihleri arasindaki tiim kayitlar1 olusturmaktadir. Bu polikliniklere 01.01.2014-
31.12.2014 tarihleri arasinda basvuran toplam 424.444 kisi arasindan ilgili ICD-10 tani
kodlarindan herhangi birini alan 218.227 kisi arastirmaya dahil edilmistir.

01.01.2014- 31.12.2014 tarihleri arasinda T.C. Cevre ve Sechircilik Bakanligi Hava
Kalitesi Izleme Istasyonlar1 internet sitesinden alinan hava Kkalitesi 6lgiimleri ve Edirne
Meteoroloji Miidiirliigli’'nden alinan meteorolojik veriler (hava basinci, riizgar yon ve hizi,

sicaklik ve nem) kullanilmistir.
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ARASTIRMANIN HiPOTEZLERI

Ho: Edirne Merkez ilgede hava kirliligi ve meteorolojik parametrelerdeki degisikliklerle
poliklinik bagvuru say1 ve nedenleri arasinda iliski yoktur.

Hi: Edirne Merkez ilgede hava kirliligi ve meteorolojik parametrelerdeki degisikliklerle

poliklinik basvuru say1 ve nedenleri arasinda iliski vardir.

ARASTIRMANIN DEGiSKENLERIi

Bagimh Degiskenler

Calismamizin bagimli degiskeni poliklinik bagvuru sayilaridir.

Bagimsiz Degiskenler

Calismamizin bagimsiz degiskenleri yas, cinsiyet, PM10, SOz, ortalama hava sicakligi,

ortalama hava basinci, nem ve ortalama riizgar hiz1 degerleridir.

ARASTIRMANIN iZINLERI VE ETiK KURULU ONAYI

Aragtirmanin yiiriitiilebilmesi igin, Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan 18.01.2017 tarihinde gerekli izinler alinmis olup; onay
yazisi (Ek-1) ekte sunulmustur.

Edirne Kamu Hastaneler Birligi Genel Sekreterligi’nden giinliik acil servis, kulak burun
bogaz, gogiis hastaliklari, i¢ hastaliklari, kardiyoloji, cocuk sagligi ve hastaliklari, ¢ocuk allerji,
noroloji ve psikiyatri poliklinik basvuru verilerinin kullanimi i¢in gerekli resmi izin ve Edirne
Meteoroloji Midiirliigii’'nden gerekli izinler alinmig, onay yazilart (EK-2 ve 3) ekte
sunulmustur. T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanhigi Hava Kalitesi Izleme Istasyonlar1 verileri

http://www.havaizleme.gov.tr internet sitesinden alinmustir.

ARASTIRMA VERILERININ TOPLANMASI, DUZENLENMESI VE ANALIZI

T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanlig1 Hava Kalitesi izleme agindan Edirne T.C. Cevre ve
Sehircilik Bakanlhigi Istasyonu ve Edirne-Karaagag Marmara Temiz Hava Merkezi (MTHM)
Istasyonuna ait 01.01.2014- 31.12.2014 tarihleri arasindaki veriler almmustir. Edirne-Karaagag
Marmara Temiz Hava Merkezi (MTHM) istasyonu verileri, 6l¢iilen parametrelere dair yapilan
degerlendirmelerde bu veriler sinir degerleri asmadigi i¢in poliklinik verileri ile anlamli iliskiler
gostermeyecegi diisiiniildiigiinden degerlendirmeye alinmamastir.

Edirne T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanligi Istasyonunun 01.01.2014- 31.12.2014 tarihleri
arasinda oOlgiilen saatlik PM10 ve SO2 degerleri ¢aligmamizda incelenmistir. Giinliik yapilmasi

gereken 24 adet Olglimden en az %751 (18 Olgiim) gerceklestirilen giinlere ait Slgiimlerin
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ortalamasi alinarak, giinlilk ortalama 6l¢lim degerleri hesaplanmistir. Elde edilen sonuglar
Tiirkiye, Avrupa Birligi ve Diinya Saglik Orgiitii’niin PM10 ve SO, degerlerinin 24 saatlik
ortalama sinir degerleri ile karsilastirilmistir. Giinliik yapilmasi gereken 24 adet 6l¢ctimden en
az % 75’1 (18 dl¢iim) gerceklestirilen giinlerde; 6l¢limiin yapildig: saatlerden limiti asan her bir
saat “agan saat sayis1”, 1 giin i¢indeki 24 6l¢limden limiti agsan herhangi 1 saat olmasi “asan giin
sayis1”, 24 saatlik ortalama limiti agsan giinler de “giinliik ortalamay1 agan giin sayis1” olarak
degerlendirilmistir.

Edirne Kamu Hastaneler Birligi Genel Sekreterligi’nden giinliik acil servis, kulak burun
bogaz, gogiis hastaliklari, i¢ hastaliklari, kardiyoloji, cocuk sagligi ve hastaliklari, ¢ocuk allerji,
noroloji ve psikiyatri poliklinik basvuru verileri alimmistir. Poliklinik verilerinin
smiflandirilmasinda  DSO’niin  gelistirdigi Hastaliklarin ve Saglikla {lgili Sorunlarin
Uluslararasi Istatistiksel Siniflamas1 2010 Versiyonu (ICD-10, 2010- International Statistical
Classification of Diseases and Related Health Problems Version for 2010) esas alinmistir. [CD-
10°daki hastalik gruplarina gore, kardiyovaskiiler hastaliklar i¢cin 100-99 arasi, solunum sistemi
hastaliklarini i¢in J00-J99 arasi, ndrolojik sistem hastaliklari icin G00-99, psikiyatrik hastaliklar
i¢in FO0-99 kodlar1 kullanilmastir.

Edirne Meteoroloji il Miidiirliigii’den alinan ayn1 doneme ait meteorolojik parametreler
olan giinliik ortalama sicaklik, ortalama riizgar hizi, maksimum riizgar yonii, nem ve ortalama
basing verileri de ¢alismamizda incelenmistir.

Edirne Kamu Hastaneler Birligi Genel Sekreterligi’'nden alinan 424.444 poliklinik
verisinden Once ilgili tanilara gore 218.227 veri se¢ilmis, bu veriler belirli hastalik gruplari igin
yeniden kodlandiktan sonra her tani grubu i¢in giinliik bagvuru sayilar elde edilmis ve SPSS
programinda olusturulan veri tabanina aktarilmstir.

Calismamizda hava kalitesi verileri i¢in T.C. Cevre ve Sehircilik Bakanligi Hava Kalitesi
[zleme agindan alinan hava kirleticilerin saatlik ve 24 saatlik ortalamalar1 ve Edirne Meteoroloji
Il Miidiirliigii’nden alman meteorolojik parametrelere ait veriler ve Edirne Kamu Hastaneler
Birligi Genel Sekreterligi’nden alinan poliklinik verileri SPSS (Statistical Package for Social
Sciences) for Windows 20.0 programinda olusturulan veri tabanina aktarilmistir. (SPSS 20.0
programi i¢in seri numarasi: 10240642).

01.01.2014- 31.12.2014 tarihleri arasindaki saatlik ve 24 saatlik PM10 ve SO2 degerleri,
ortalama sicaklik, ortalama basing¢, nem, ortalama riizgar hiz1 ve poliklinik bagvuru sayilari
SPSS veri tabanina girilmistir. Girilen veriler i¢in tanimlayici istatistikler (ortalama, standart
sapma, ortanca, maksimum ve minimum) yapilmistir, limit degerleri asan saat sayisi, giin sayist,

giinliik ortalamay1 asan giin sayis1 gibi degerler elde edilmistir.
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Calismada kullanilan verilerin normal dagilima uyup uymadigint belirlemek icin
Kolmogorov-Smirnov testi yapilmis ve normal dagilima uymadiklari goriilmiistiir. Normal
dagilima uymayan verilerimiz arasindaki iliskiyi bulmak icin Spearman korelasyon testi
yapilmistir. Calismada istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak alinmis olup, korelasyon
kat sayisi i¢in asagidaki siniflama kullanilmistir.

* r=0,00-0,25 ¢ok zayif korelasyon

* 1= 0,26-0,49 zayif korelasyon

* r=0,50-0,69 orta korelasyon

* r=0,70-0,89 yiiksek korelasyon

* r=0,90-1,00 ¢ok yiiksek korelasyon

Hava kirletici parametreler ve meteorolojik veriler ile poliklinik basvurulart arasindaki

iliskiyi incelemek i¢in ayrica ¢oklu lineer regresyon analizi yapilmaistir.

ARASTIRMANIN KISITLILIKLARI

Arastirmada hava kirliligi parametrelerinin tiimiiniin kullanilmas1 hedeflenmistir. Ancak
Edirne Merkez istasyonunda sadece PM10 ve SO 6l¢iimii yapildigi i¢in degerlendirmeler
sadece bu iki parametre iizerinden yapilmustir. Olgiimlerin Edirne Merkez ilgeye ait PM10 ve
SOz degerlerini temsil ettigi ve gergek durumu yansittigi varsayilmistir.

Arastirmada sadece Edirne 1.Murat Devlet Hastanesi verileri kullanildigindan sonuglar
tiim topluma genellenemeyecektir.

Polikliniklere bagvuranlarin ikamet adreslerine ait bilgi olmamasi nedeniyle iliski sadece

basvuru sayisi lizerinden degerlendirilmistir.
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BULGULAR

Saatlik dlgiimler degerlendirildiginde PM10 igin minimum deger 4 pg/m?® ile 22.11.2014
tarihinde, maksimum deger 877 pg/m® ile 19.03.2014 tarihinde kaydedilmistir. SO, icin
minimum deger 0 olarak birden fazla giinde, maksimum deger 596 pg/m? ile 21.03.2014
tarihinde kaydedilmistir.

24 saatlik PM10 olgiimleri degerlendirildiginde minimum deger 18 pg/m® olarak
25.10.2014 tarihinde, maksimum deger 154 pg/m?® olarak 08.11.2014 tarihinde kaydedilmistir.
SO, i¢in minimum deger 1 pg/m® 30.08.2014 tarihinde, maksimum deger 151 pg/m?
23.12.2014 tarihinde kaydedilmistir.

PM10 ve SO; olgiimlerinin 24 saatlik ortalamalarinin DSO, AB ve Tiirkiye smir
degerlerine gore durumu Sekil 10,11 ve 12°de verilmistir. PM10 dlglimlerinin yilin biiyiik
boliimiinde 6zellikle kis doneminde DSO ve AB sinir degeri olan 50 pg/m*’iin iizerinde oldugu
goriilmektedir. Yine ayn1 donemde 2014 yili Tiirkiye sinir degeri olan 100 pg/m®’ii asan giinler
oldugu goriilmektedir. Eger Tiirkiye i¢in glinlimiiz sinir degeri olan 2018 yili siir degeri 60
ng/m*e gore degerlendirirsek limit asan giinlerin sayisinin daha da arttig1 goriilmektedir.

SO, olgiimlerinin  DSO, AB ve Tiirkiye smir degerlerine goére durumu
degerlendirildiginde yilin biiyiik béliimiinde, 6zellikle kis dsneminde DSO sinir degeri olan 20
ng/m¥’iin iizerinde oldugu goriilmektedir. AB sinir degeri olan 125 pg/m®’ii nadiren gectigi,
bunlarm da kis déneminde oldugu gériilmektedir. Tiirkiye 2014 smir degeri olan 250 pg/m®’iin

tizerinde Ol¢lim goriilmemektedir.
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Sekil 10. 1 Ocak 2014 - 1 Aralik 2014 tarihleri arasinda Edirne Merkez ilcede dl¢iilen 24

saatlik PM10 degerlerinin Tiirkiye, AB ve DSO simir degerlerine gore durumu
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Sekil 11. 1 Ocak 2014 - 1 Aralik 2014 tarihleri arasinda Edirne Merkez il¢ede olciilen 24

saatlik SOz degerlerinin Tiirkiye, AB ve DSO simir degerlerine gére durumu
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Sekil 12. 01.01.2014- 31.12.2014 tarihleri arasindaki Edirne Merkez ilcede ol¢iilen
PM10- SOz 24 saatlik ortalamalar:

Aylik ortalamalara bakildiginda PM10 i¢in en yiiksek ortalama deger Ocak ayinda 81
ug/m?, en diisiik ortalama deger Haziran ayinda 35,5 ug/m®, SO:icin en yiiksek ortalama deger
Eyliil 76,6 ug/m3, en diisiik ortalama deger Haziran 6 pg/m? olarak kaydedilmistir (Tablo 7).

Tablo 7. 01.01.2014 - 31.12.2014 tarihleri arasindaki hava Kirleticilerin

aylik ortalamalari

PM10 (ug/md) SOz (ng/md)

Ocak 81 53,6
Subat 59,4 67,2
Mart 59,8 67

Nisan 41,5 46,9
Mayis 40,3 9,3
Haziran 355 6

Temmuz 45,5 6,6
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Tablo 7. 01.01.2014 - 31.12.2014 tarihleri arasindaki hava Kirleticilerin

aylik ortalamalan

Agustos 46,7 9,9
Eyliil 46,4 76,6
Ekim 54,1 28,6
Kasim 72,6 41,9
Aralhk 59,1 40,3

Tablo 8. DSO, AB ve Tiirkiye yilhlk PM10 ve SOz simir degerleri

DSO AB Tiirkiye
PM10 (ng/m?) 20 40 60
SO, (ng/m?) - 20 20

Tablo 9. Tiirkiye 2013_2019 yillar1 hava Kalitesi sinir degerleri (85).

| Ortalama Limit deger

Kirletici |

sure 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Saatlik 500 500 470 440 410 380 350
SO2 )

5 24 saatlik 250 250 225 200 175 150 125

(ng/m°)

Yilhk 20 20 20 20 20 20 20
PM10 24 saatlik 100 100 90 80 70 60 50
(ng/m?) Yilhk 60 60 56 52 48 44 40

Yillik ortalamalara bakildiginda PM10 yillik ortalamasi 54,26+24,8 ug/m3, minimum

deger 18 pg/m®, median deger 48 pg/m3, maksimum deger 154 pg/m® bulunmustur. DSO, AB

ve Tiirkiye PM10 ve SOz yillik sinir degerleri Tablo 8’da, Tiirkiye 2014 PM10 ve SOz sinir

degerleri Tablo 9°da gdsterilmistir. 2014 PM10 yillik ortalamas1 DSO yillik ortalama PM10

degeri olan 20 pg/m®ten ve AB yillik ortalama degeri olan 40 pg/m®’ten daha yiiksektir.
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Tiirkiye 2014 yil1 smir degeri olan 60 pg/m*’{i asmamustir. SO yillik ortalamasi 33,53+29,8
pg/m®, minimum deger 1 pg/m?, median deger 24 pg/m3, maksimum deger 151 pg/m?® olarak
hesaplanmistir. Bu deger AB ve Tiirkiye 2014 yillik ortalama SOz smir degeri olan 20
ng/m*’ten daha yiiksektir (Tablo 10). DSO yillik ortalama SO, degeri bulunmamaktadir.

Tablo 10. 2014 yilh PM10 ve SO2 yillik ortalamalari

PM10 (ng/m?3) SO2 ( pg/md)
Ortalama 54,26 33,53
Ortanca 48,00 24,00
Standart Sapma 24,83 29,80
Minimum 18 1
Maksimum 154 151

Edirne Merkez ilgeye ait saatlik PM10 ve SO2 dl¢iimleri; giinlik yapilmasi gereken 24
adet olctimden en az % 75’1 gerceklestirilen giinler i¢in; Ol¢limiin yapildig1 saatlerden limiti

asan her bir saat ““ agan saat sayis1 ”, limiti asan herhangi 1 saat olmasi1 “ agan giin sayis1 ”, 24

13 2

saatlik ortalama limiti asan gilinler de “ giinlik ortalamayr asan giin sayist ” olarak
degerlendirilmistir. DSO, AB ve Tiirkiye smir degerlerine gore hesaplamalar yapilarak Tablo
11 ve 12’de aylik ortalamalar, aylik 6l¢iim yapilan toplam saat sayisi, aylik dl¢im yapilan
toplam giin sayisi, Tiirkiye, AB ve DSO PM10 simnir degerlerine gore asan saat sayilari, asan
giin sayilar1 ve gilinliik ortalamay1 asan giin sayilar1 seklinde verilmistir.
Olgiim sonuglarina gore 01.01.2014 - 31.12.2014 tarihleri arasinda Edirne Merkez ilgede
305 giinde 7187 saat PM 10 dl¢iimii yapilmustir. Bu dlgiimlerin 2938 saati (% 40°1) DSO ve AB
sinir degerlerinin {izerinde, 583 saati (% 8°1) Tiirkiye sinir degeri iizerindedir. DSO ve AB sinir
degerlerinin tizerinde gegen siirenin 2011 saati (% 68°1), Tiirkiye sinir degeri lizerinde gegen
stirenin de 556 saati (% 95°1) kis donemindedir.
Limit agimi1 yasanan giin sayis1 acisindan degerlendirildiginde 6l¢lim yapilan 305 giiniin
257’sinde (% 84’ii) PM10 degeri DSO ve AB smir degerlerini en az bir kez asmisken, 109’ unda
(% 35°1) iilkemiz PM10 smir degerini en az bir kez asmistir. DSO ve AB sinir degerlerinin

asildig1 giinlerin 146°s1 (% 56°s1) ve Tiirkiye sinir degerinin asildigr giinlerin 92°si (% 84°11) kis
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donemindedir. Edirne merkez ilgede yasayanlar yilin % 70’inde DSO ve AB PMI10 limiti
tizerindeki havayi en az bir kez solumustur.

Giinliik ortalama limiti asan giin sayisina bakildiginda 6l¢iim yapilan 138 giiniin (6l¢tim
yapilan toplam giiniin % 45°i) DSO ve AB sinir degerleri iizerinde oldugu, 19 giiniin (6l¢iim
yapilan toplam giiniin % 6’s1) ise lilkemiz PM 10 sinir degerinin tizerinde oldugu goriilmektedir.
DSO ve AB sinir degerleri iizerinde gegen giinlerin 99°u (% 71°i) ve Tiirkiye sinir degerinin
tizerinde gecen giinlerin tamami kis donemindedir.

PM10 &lciimleri incelendiginde DSO ve AB smir degerine gore en fazla saat asimi1 415
saat, Tiirkiye sinir degerine gore de 144 saat ile Kasim ayinda gergeklesmistir. 24 saatlik
ortalamay1 asan giin sayisina bakildiginda DSO ve AB sinir degerine gore 19 giin, Tiirkiye smnir
degerine gore 7 giin ile Ocak ayinda gerceklesmistir (Tablo 11, Sekil 13,14,15).

Olgiim sonuglarma gore 01.01.2014 - 31.12.2014 tarihleri arasinda Edirne Merkez ilgede
333 giinde 7890 saat SO dlgiimii yapilmistir. Bu 6l¢iimlerin 3439 saati (% 43°i) DSO, 357
saati (% 4’1 ) AB siir degerlerinin {izerinde, 74 saati (% 1°1) Tiirkiye sinir degeri tizerindedir.
DSO smir degerlerinin iizerinde gegen siirenin 2882 saati (%83’ii), AB sinir degerlerinin
tizerinde gegen siirenin 299 saati (% 83°1li) ve Tiirkiye sinir degeri lizerinde gegen siirenin 65
saati (% 87’si1) kis donemindedir.

Limit agimi1 yasanan giin sayis1 ac¢isindan degerlendirildiginde 6l¢tim yapilan 333 giiniin
245’inde (% 73’i) SOz degeri DSO sinir degerini, 103’{inde (% 30’u) AB smir degerini ve
38’inde (% 11°1) iilkemiz SO; sinir de@erini en az bir kez asmistir. DSO sinir degerinin asildig
giinlerin 172’s1 (%70’1) ve AB smur degerinin asildig1 giinlerin 88’1 (% 85°1) ve Tiirkiye sinur
degerinin asildig1 giinlerin 33’1 (% 86°s1) kis donemindedir.

Ginliik ortalama limiti agan giin sayisina bakildiginda 6l¢tim yapilan 178 giiniin (6l¢iim
yapilan toplam giiniin % 53°{i) DSO, 4 giiniin (8l¢iim yapilan toplam giiniin % 1’i) AB siir
degerleri {izerinde oldugu goriilmiistiir. DSO sinir degeri iizerinde gegen giinlerin 155’1 (%
87’si) ve AB smir degeri iizerinde gegen giinlerin 3’ii (% 75°i) kis dénemindedir. Ulkemiz
giinliik ortalama sinir degerini asan glin olmamustir.

SO; 6lgiimleri incelendiginde DSO sinir degerine gore en fazla saat asimi 605 saat ile
Subat, AB siir degerine gore en fazla saat agim1 108 saat ile Mart, Tiirkiye sinir degerine gore
de 30 saat ile Mart ayinda gergeklesmistir. 24 saatlik ortalamay1 asan giin sayisina bakildiginda
DSO sinir degerine gore 30 giin ile Mart aymda, AB sinir degerine gore 1 giin Subat, Mart,
Nisan ve Aralik aylarinda gergeklesmistir. Ulkemiz giinliik ortalama sinir degerini asan giin

olmamustir (Tablo12, Sekil 16,17,18).
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Sekil 13. 2014 yih Edirne Merkez ilce saatlik PM10 degerlerinin DSO, AB ve Tiirkiye

sinir degerlerine gore limit iistiinde gecen saat sayisi
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Sekil 14. 2014 yih Edirne Merkez ilce saatlik PM10 degerlerinin DSO, AB ve Tiirkiye

sinir degerlerine gore limit asimi yasanan giin sayisi
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Sekil 15. 2014 yih Edirne Merkez ilge saatlik PM10 degerlerinin DSO, AB ve Tiirkiye

sinir degerlerine gore giinliik ortalama limiti asan giin sayis1
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Sekil 16. 2014 yih Edirne Merkez ilce saatlik SO2 degerlerinin DSO, AB ve Tiirkiye simir

degerlerine gore limit iistiinde gecen saat sayisi
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Sekil 17. 2014 yih Edirne Merkez ilce saatlik SO2 degerlerinin DSO, AB ve Tiirkiye simir

degerlerine gore limit asim1 yasanan giin sayisi
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Sekil 18. 2014 yih Edirne Merkez ilce saatlik SO2 degerlerinin DSO, AB ve Tiirkiye sinmir

degerlerine gore giinliik ortalama limiti asan giin sayisi
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Tablo 11. 2014 yih Edirne Merkez ilce saatlik PM10 degerlerinin DSO, AB ve Tiirkiye simir degerlerine gore limiti asan saat sayis,

asan giin sayis1 ve giinliik ortalamay1 asan giin sayis1 bakimindan ayhk degisimi

Limit asim1 yasanan giin

Gunluk ortalama limiti

4 = = Limiti asan saat sayisi

“’E 5 3 sayisi asan gin sayisi
g £ £ £ |8 DSO | AB | Tirkiye | DSO | AB | Tirkiye | DS® | AB | Tiirkiye
g = E ki g (50pg/ | (50pg/ | (100pg/ | (50ng/ | (50pg/ | (100pg/ | (50pg/ | (50pg/ | (100pg/
i z E 3 |3 Wl m | ) | m) | m) | m) | my) | m)
Ocak 81  (13-349) 28 563 397 | 397 142 23 23 18 19 19 7
Subat 59,4 (9-245) 28 669 357 | 357 63 25 25 16 18 18 0
Mart 59,8 (14-877) 21 551 256 | 256 50 19 19 12 14 14 0
Nisan 415 (15-94) 2 93 19 19 0 2 2 0 0 0 0
Mayis 40,3 (10-150) 30 730 175 | 175 6 21 21 3 7 7 0
Haziran 35,5 (7-153) 15 374 54 54 1 11 11 1 2 2 0
Temmuz 455 (19-137) 31 | 725 205 | 205 5 26 26 3 7 7 0
Agustos 46,7 (13-159) 29 681 260 | 260 11 24 24 7 15 15 0
Eyliil 46,4 (11-164) 30 675 214 | 214 4 27 27 3 8 8 0
Ekim 54,1 (4-311) 30 705 275 | 275 68 22 22 11 14 14 2
Kasim 72,6 (4-491) 30 703 415 | 415 144 30 30 18 18 18 6
Aralik 59,1 (10-339) 31 718 311 | 311 89 27 27 17 16 16 4
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sayisi ve giinliik ortalamay1 asan giin sayis1 bakimindan ayhk degisimi

Tablo 12. 2014 yih Edirne Merkez ilce saatlik SO2 degerlerinin DSO, AB ve iilkemiz simir degerlerine gore asan saat sayisi, asan giin

Limit iistiinde gegen siire

Limit agimi1 yasanan giin

Gilinlik ortalama limiti

g = (saat) sayi1si asan giin sayisi
8 5 | S

& £ g g 3 ) )
% ij? - Ta{ Ta{ DSO AB | Tirkiye | DSO AB | Tirkiye | DSO AB | Tirkiye
§ 5 é T |z (20ug | (125, | (250ug/ | 20ug | (125, | (250ng/ | (0ug | (125, | (250ng/
L.%: 9: E, g‘» g‘» m) | gmy | ™) | M) gmy | M) | M) | gmyy | M)
Ocak 53,6 (0-413) 29 635 491 43 6 26 15 4 24 0 0
Subat 67,2 (4-398) 28 667 605 69 11 28 22 7 28 1 0
Mart 67,0 (0-596) 31 734 553 108 30 30 26 13 30 1 0
Nisan 46,9 (0-478) 25 625 349 58 9 25 15 5 19 1 0
Mayis 9,3 (10-150) 31 726 73 0 0 15 0 0 2 0 0
Haziran 6  (0-64) 12 354 11 0 0 4 0 0 0 0 0
Temmuz 6,6 (0-56) 26 648 47 0 0 7 0 0 1 0 0
Agustos 99 (0-123) 30 722 59 0 0 15 0 0 1 0 0
Eyliil 76,6 (0-82) 30 630 18 0 0 7 0 0 0 0 0
Ekim 28,6 (0-443) 30 707 251 28 8 27 8 4 17 0 0
Kasim 41,9 (3-294) 30 712 507 | 27 3 30 12 2 29 0 0
Aralik 40,3 (2-415) 31 730 475 24 7 31 5 3 27 1 0
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Meteorolojik parametrelerin aylik ortalamalarina gore yapilan degerlendirmede;
sicaklik igin Aralik, Ocak (5,3°C ile en diisiik), Subat ve Mart aylarinin en diisiik, Haziran
Temmuz, Agustos (25,5°C ile en yiiksek) aylarinin en yiiksek aylik ortalama sicakliklara sahip
oldugu belirlenmistir. Ortalama riizgar hiz1 i¢in yapilan degerlendirmede Eyliil, Kasim (1,5
m/sn ile en diisiik) Aralik, Ocak aylarmin en diisiik, Mart, Nisan ve Ekim aylarinin 2 m/sn ile
en yiiksek aylik ortalamaya sahip oldugu belirlenmistir. Nemin aylik ortalamalarina gore
yapilan degerlendirmede; Haziran, Temmuz, Agustos (% 62,7 ile en diisiik) aylarinin en diisiik;
Ekim, Kasim, Aralik (% 91,2 ile en yiiksek), Ocak aylarinin ise en yiiksek nem oranlarina sahip
oldugu izlenmistir. Ortalama basinglar degerlendirildiginde Subat (941,2 hectopascal (hPa) ile
en diisiik), Ekim, Kasim aylarinin en diisiik ortalamaya sahip oldugu, Aralik(1013 hPa ile en
yiiksek) Mart, Haziran aylarinin en yiliksek basing degerlerine sahip oldugu belirlenmistir
(Tablo 13, Sekil 19,20).

Tablo 13. 01.01.2014 - 31.12.2014 tarihleri arasindaki meteorolojik parametrelerin

ayhik ortalamalar:

Ortalama Ortalama riizgar | Ortalama Ortalama

Aylar sicaklik (°C) hizi (m/sn) nem (%) basing (hPa)
Ocak 5,3 1,7 89,9 979,1
Subat 8,2 1,9 81,6 941,2
Mart 8,2 2,0 74,2 1009,6
Nisan 13,9 2,0 75,9 1006,4
Mayis 18,3 1,8 71,2 974,0
Haziran 22,0 1,8 69,0 1007,4
Temmuz 24,9 1,8 64,8 1005,8
Agustos 25,5 1,8 62,7 1006,4
Eyliil 19,8 1,7 71,9 975,4
Ekim 8,9 2,0 88,1 947,5
Kasim 8,9 1,5 88,1 947,5
Aralik 6,0 1,7 91,2 1013
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Sekil 19. 01.01.2014 - 31.12.2014 tarihleri arasindaki ortalama sicaklik, ortalama riizgar

hiz1 ve nemin aylik ortalamalar:
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Sekil 20. 01.01.2014 - 31.12.2014 tarihleri arasindaki ortalama basincin ayhik

ortalamalan

Calismamizda meteorolojik parametreler degerlendirilirken riizgar yonii de incelenmis,
maksimum riizgar yoniiniin aylara gore en fazla gorildiigii giin sayilar1 tablo 14’te
gosterilmektedir. Yapilan bu degerlendirmeye gore Ocak ayinda riizgar en ¢ok
kuzey kuzeydogu, kuzey kuzeybati ve giliney glineydogu, Subat ayinda en c¢ok
kuzey kuzeydogu ve giiney giineydogu, Mart ayinda giiney giineydogu ve kuzey kuzeydogu,
Nisan ayinda en ¢ok giliney giineydogu, Mayis’ta en ¢cok kuzey ve gliney giineydogu, Haziran
ayinda kuzey kuzeybati ve kuzey kuzeydogu, Temmuz’da dogu glineydogu ve
kuzey kuzeydogu, Agustos, Eyliil, Ekim, Kasim ve Aralik aylarinda en ¢ok kuzey kuzeydogu
yonlerinden esmistir (Tablo 14).
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Tablo 14. Maksimum riizgar yoniiniin aylara gore dagilim

Ocak Subat Mart Nisan Mayis Haziran Temmuz | Agustos | Eyliil Ekim Kasim Arahk
:a :a :a :a :a :a :a :é :é :é :a :a
He) He) He) He) He) He) He) He) He) He) He) He)
) ) ) ) ) ) > ) ) ) ) >~
$— = = $— = = = = = = — —
5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5
N g N g N g N g N g N g N g N g N g N g N [= N [=
: Han : Ha : Han : Han : Han : Han : Han : Han : Han : Ha : Han : Ha)
Z | 6|2 |0 |2 |B0|2|B|E|BC|IRBR|B|2 |G |2 |8 |2 |868|2 |68 |2 |8|2 |8
Y Y " w s u Y Y Y Y Y
= |6 S |7 S |6 ST - |5 S |7 N |6 = |9 Z |10 | S |6 S |7 = |8
= W m =
w w w
Z p pd Z
Z 16 |B17 |85 |G |4 |15 |=2|5 |2 |6 |=z= 1|7 |[@4 |5 |2 |5 |z |7 |=z |5
, 2 0s |4, | |, |4 y |, |2
BI6 w4 |Z |5 D[4 |6 |4 |z1|5 |2 (4 @0 |4 |=z1|3 |=z13 |83 |4 |= |5
= w
n |4 =z |4 Z |3 7

N: kuzey (Yildiz), NE: kuzeydogu (Poyraz), NW: kuzeybati (Karayel), S: giiney (Kible), SE: giineydogu (Kesisleme), SW: giineybat1 (Lodos), E:dogu (Gilindogusu)
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Calismamiza Edirne 1.Murat Devlet Hastanesi acil servis, kulak burun bogaz, gdgiis
hastaliklari, i¢ hastaliklar1, kalp ve damar hastaliklari, ¢ocuk sagligi ve hastaliklari, cocuk aller;ji
ve immiinoloji, noroloji ve ruh ve sinir hastaliklar1 polikliniklerine 01.01.2014- 31.12.2014
tarihleri arasinda solunum yolu hastaliklari, kardiyovaskiiler hastaliklar, noérolojik ve
psikiyatrik hastaliklar nedeniyle bagvuran 218 227 kisi dahil edilmistir. Bu basvurular
incelendiginde solunum yolu hastaliklar1 nedeniyle bagvuranlarin ortalamasi 327,02+173.65
(ortanca 317, min:69, max:1129), kardiyovaskiiler hastaliklar nedeniyle basvuranlarin
ortalamasi 131,09+80,29 (ortanca 156, min:8, max:284), ndrolojik hastaliklar nedeniyle
bagvuranlarin ortalamasi 91,89+61.51 (ortanca 104, min:3, max:50) ve psikiyatrik hastaliklar

nedeniyle basvuranlarin ortalamasi 47,88+25,87 (ortanca 47, min:7, max:127) olarak

degerlendirilmistir. Bagvurular cinsiyete gore de ayr1 olarak degerlendirilmistir (Tablo 15).

Tablo 15. 01.01.2014 - 31.12.2014 tarihleri arasindaki poliklinik basvurularinin

tamumlayici 6zellikleri

Solunum | Kardiyovaskiiler Psikiyatrik Norolojik
Toplam | Ortalama 327,02 131,09 91,89 47,88
Ortanca 317 156 104 47
SS 173,659 80,298 61,513 25,873
Minimum 69 8 3 7
Maksimum 1129 284 250 127
Erkek Ortalama 159,88 50,56 33,01 15,35
Ortanca 153 58 38 15
SS 84,083 30,512 22,942 8,911
Minimum 28 3 0 1
Maksimum 555 119 91 44
Kadin Ortalama 167,14 80,53 58,88 32,53
Ortanca 159 94 66 32
SS 90,561 50,653 39,544 17,943
Minimum 33 4 0 5
Maksimum 578 193 163 88

Ortalama aylik poliklinik bagvurularina gore yapilan degerlendirmede;

Solunum yolu hastaliklar1 bagvurularina bakildiginda Ocak (581 ile en yiiksek aylik
ortalama), Mart, Ekim aylar1 en yiiksek aylik ortalama bagvurularin oldugu aylar olarak,
Temmuz (187 ile en diisiik aylik ortalama), Haziran ve Agustos en diisiik aylik ortalama
basvurularin oldugu aylar olarak belirlenmistir.

Kardiyovaskiiler hastalik basvurulart i¢in yapilan degerlendirmede Nisan (146 ile en
yiiksek aylik ortalama), Subat, Aralik en yiiksek aylik ortalama basvurularin oldugu aylar
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olarak, Temmuz (107 ile en diisiik aylik ortalama), Ekim, Agustos aylar1 en diisiikk aylik
ortalama bagvurularin oldugu aylar olarak belirlenmistir.

Psikiyatrik hastalik bagvurulari i¢in yapilan degerlendirmede Eyliil ve Aralik aylar1 100
basvuru ile en yiiksek aylik ortalama basvurularin oldugu aylar olarak, Temmuz (81 ile en
diisiik aylik ortalama), Ekim aylar1 en diisiik aylik ortalama bagvurularin oldugu aylar olarak
belirlenmistir.

Norolojik hastalik basvurulari igin yapilan degerlendirmede Aralik (54 ile en yiiksek aylik
ortalama), Subat, Nisan aylar1 en yiiksek aylik ortalama bagvurularin oldugu aylar olarak,
Agustos (40 ile en diisiik aylik ortalama), Temmuz ve Ekim aylar1 en diislik aylik ortalama
basvurularin oldugu aylar olarak belirlenmistir (Tablo 16). Poliklinik basvurularmin aylik
ortalamalarinin dagilim grafikleri Sekil 21,22,23 ve 24’te gosterilmektedir.

Solunum yolu hastaliklar1 ve norolojik hastaliklar nedeniyle olan bagvurularin yaz
aylarinda azalma egiliminde oldugu goriilmektedir. Solunum yolu hastaliklarinin ki aylarinda

yaz aylarina gore neredeyse 2 kat arttig1 goriilmektedir.

Tablo 16. 01.01.2014 - 31.12.2014 tarihleri arasindaki poliklinik basvuru

ortalamalarinin aylara gore dagilim

Solunum Kardiyovaskiiler Psikiyatrik Norolojik
Ocak 581 132 93 49
Subat 337 139 96 52
Mart 376 137 88 50
Nisan 357 146 96 51
May1s 285 134 89 48
Haziran 254 137 96 49
Temmuz 187 107 81 44
Agustos 200 121 93 40
Eyliil 296 131 100 46
Ekim 368 117 83 44
Kasim 328 131 89 48
Aralik 355 141 100 54

54



Solunum yolu hastaliklan aylik ortalamalan
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Sekil 21. Solunum yolu hastaliklar1 basvuru ortalamalarinin aylara gore dagilim
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Sekil 22. Kardiyovaskiiler hastalik basvuru ortalamalarinin aylara gore dagilim
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Sekil 23. Psikiyatrik hastalik bagvuru ortalamalarinin aylara gore dagilim
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Sekil 24. Norolojik hastalik basvuru ortalamalarinin aylara gore dagilimi

Calisgmamizda poliklinik bagvurularinin aylik ortalamalarinin PM10 ve SOz aylik
ortalamalarina gére durumu degerlendirilmis, aylik ortalama verileri normal dagilima uydugu

icin Pearson korelasyon analizi yapilmistir. PM10 ile solunum yolu hastaliklar1 nedenli
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basvurular arasinda pozitif yonlii yliksek anlamli (r=0,740; p<0,05) bir iliski bulunmus, SO-
icin iligki anlamli bulunmamuistir (Tablo 17, Sekil 25). Kardiyovaskiiler, ndrolojik ve psikiyatrik
hastalik bagvurularinin aylik ortalamalari ile PM10 ve SO; aylik ortalamalari arasinda anlamli

iliski goriilmemistir (Tablo 17, Sekil 26, 27,28).

Tablo 17. Poliklinik basvurularinin aylik ortalamalari ile hava kirleticilerin ayhik

ortalamalarimmin korelasyonu

Solunum | Kardiyovaskiiler | Psikiyatrik Norolojik

Pearson
PM10 Korelasyon 0,740* X X X
katsayis1 (1)

Pearson
SO Korelasyon

katsayist (1)
*Korelasyon 0,05 diizeyinde anlamlidir.
X:p>0,05

r=0,00-025 [ | r=0,26-0,49 I r=0,50-0,60 I r=0,70-0,80 I r=0,90-1,00 N

75 — "
20 \'—'\f—._._——‘_—.-—b
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==@==SOLUNUM  =@==PM10 Ort. (ug/m3) SO, Ort. (ug/m3)

Sekil 25. Solunum yolu hastaliklar1 bagvurularmin aylik ortalamalariin PM10 ve SO2

ayhk ortalamalarina gore durumu
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Sekil 26. Kardiyovaskiiler hastalik basvurularimin ayhk ortalamalarinin PM10 ve SO2

aylik ortalamalarina gore durumu
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Sekil 27. Psikiyatrik hastalik bagvurularimin aylk ortalamalariin PM10 ve SOz ayhk

ortalamalarina gore durumu
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Sekil 28. Norolojik hastalik basvurularinin aylik ortalamalarinin PM10 ve SO2 ayhk

ortalamalarina gore durumu

Poliklinik bagvurulari ile PM10, SOz ve meteorolojik parametreler olan sicaklik, basing,
nem ve riizgar hiz1 arasindaki iligkileri arastirmak igin istatistiksel incelemeler yapilmis,
sonuclara tablo 18’de yer verilmistir.

Giinliik poliklinik bagvurulari ile PM10 ve SO arasindaki iliski degerlendirildiginde;
PM10 ile solunum yolu hastaliklar1 nedenli basvurular arasinda pozitif yonlii zayif anlamli
(r=0,341; p<0,05), kardiyovaskiiler hastalik nedenli bagvurular ile arasinda pozitif yonlii ¢ok
zayif anlamli (r=0,162; p<0,05), psikiyatrik hastalik bagvurulari ile arasinda pozitif yonlii ¢ok
zay1lf anlamli (r=0,191; p<0,05), norolojik hastalik basvurulari ile arasinda pozitif yonlii cok
zayif anlamli (r=0,196; p<0,05) bir iliski saptanmistir. SO ile solunum yolu hastaliklar1 nedenli
basvurular arasinda pozitif yonlii zayif anlamli (r=0,408; p<0,05), kardiyovaskiiler hastalik
nedenli bagvurular ile arasinda pozitif yonlii ¢ok zayif anlamli (r=0,123; p<0,05), norolojik
hastalik bagvurular ile arasinda pozitif yonlii ¢ok zayif anlamli (r=0,126; p<0,05) bir iligki
saptanmistir. SOz ile psikiyatrik hastalik bagvurulart arasinda istatistiksel anlamli bir iligki

saptanmamustir (Tablo 18).
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Tablo 18. Poliklinik basvurulari ile hava Kkirleticilerin korelasyonu

Solunum | Kardiyovaskiiler  Psikiyatrik Norolojik

Korelasyon

PM10 0,162* 0,191* 0,196*
katsayisi (1)
Korelasyon

SO2 0,123* X 0,126*

katsayist (1)

*Korelasyon 0,05 diizeyinde anlamlidir.
X:p>0,05

r=0,00-025 [ | r=0,26-0,49 B r=0,50-0,60 MMM r=0,70-0,30 I r=0,90-1,00 N

Gilinlik poliklinik bagvurulart ile meteorolojik parametreler arasindaki iliski
degerlendirildiginde; ortalama sicaklik ile solunum yolu hastaliklar1 nedenli basvurular
arasinda negatif yonlii zayif anlamh (r=—0,385; p<0,05), ortalama riizgar ile solunum yolu
hastaliklar1 nedenli bagvurular arasinda negatif yonli ¢ok zayif anlamli (r=—0,136; p<0,05),
nem ile solunum yolu hastaliklart nedenli bagvurular arasinda pozitif yonlii zayif anlamli
(r=0,293; p<0,05), ortalama basing ile solunum yolu hastaliklar1 nedenli basvurular arasinda
pozitif yonlii ¢ok zayif anlamli (r=0,243; p<0,05) bir iliski saptanmistir. Meteorolojik
parametreler ile kardiyovaskiiler, psikiyatrik ve ndorolojik hastalik basvurulari arasinda

istatistiksel anlaml1 bir iligki saptanmamuistir (Tablo 19).

Tablo 19. Poliklinik basvurularinin meteorolojik parametreler ile korelasyonu

Solunum

Ortalama Korelasyon [
sicaklik katsayisi (1) X X X

Ortalama Korelasyon

Kardiyovaskiiler  Psikiatrik Norolojik

= *
riizgar katsayisi (1) 0,136* X X X
Korelasyon
Nem katsayst (1) X X
Ortalama Korelasyon
0,243* X X X

katsayisi (1)

basing

*Korelasyon 0,05 diizeyinde anlamlidir.
X:p>0,05

r=0,00-0,25 1 r=0,26-0,49 I r=0,50-0,60 I r=0,70-0,80 I r=0,0-1,00 N
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Meteorolojik parametreler ile PM10 ve SO; arasindaki iliski degerlendirildiginde; PM10
ile ortalama sicaklik arasinda negatif yonlii zayif anlamli (r=—0,120; p<0,05), ortalama riizgar
ile arasinda negatif yonlii orta anlamli (r=—0,563; p<0,05), nem ile arasinda pozitif yonlii zayif
anlamli (r=0,228; p<0,05) bir iliski saptanmistir. Ortalama basing ile PM10 arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iligki saptanmamustir. SO; ile arasindaki iliski degerlendirildiginde; SO:ile
ortalama sicaklik arasinda negatif yonlii orta anlamli (r=—0,647; p<0,05), ortalama riizgar ile
arasinda negatif yonlii ¢ok zayif anlamli (r=—0,138; p<0,05), nem ile arasinda pozitif yonlii
zaylf anlamli (r=0,427; p<0,05), ortalama basing ile arasinda pozitif yonlii zayif anlamli

(r=0,259; p<0,05) bir iligki saptanmistir (Tablo 20).

Tablo 20. PM10 ve SO2’nin meteorolojik parametreler ile korelasyonu
PM10 ‘ SOz ‘

-0,138*

Korel k
Ortalama sicaklik cpgsyon kaggyis: (g -0,120*

Nern Korelasyon katsayisi (1) 0,228*

Korel k

*Korelasyon 0,05 diizeyinde anlamlidir.
X:p>0,05

r=0,00-0,25 [ 1 r=0,26-0,49 I r=0,50-0,69 I r=0,70-0,80 I r=0,90-1,00 N

Hava kirleticileri ile meteorolojik parametreler arasindaki iliskiyi incelemek igin
uygulanan modelde standardize edilmis regresyon artiklarinin tahmin degerleri ile iliskisinin
dagilimina bakildiginda normal dagilima uyduklar: goriilmiistiir. PM10 i¢in yapilan regresyon
analizi sonucunda model anlamli bulunmustur (p<0,05). Diizeltilmis R? degerine gére bagimsiz

degiskenlerimiz bagiml degiskendeki degisimin % 31’ini aciklayabilmektedir (Tablo 21).

Tablo 21. PM10 icin model 6zeti

Tahminin standart
2 o . . 2
Model R R Diizeltilmis R hatasi

1 57228 ,328 ,318 20,578

a. Prediktorler: (sabit), ort_basing, ort riizgar, nem, ort sicaklik
b. Bagimli degisken: PM10
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Sicakliktaki 1 birimlik degisiklik PM10°da negatif yonde 0,5 birim degisiklige neden
olmaktadir. Ortalama riizgar hizindaki 1 birimlik degisiklik PM10’da negatif yonde 18,3 birim
degisiklige neden olmaktadir. Nemdeki 1 birimlik degisiklik PM10’da pozitif yonde 0,3 birim

degisiklige neden olmaktadir. Basing i¢in p>0,05 oldugu i¢in bu degerlendirme yapilamamistir
(Tablo 22).

Tablo 22. PM10 icin regresyon sonuglari

Standardize edilmemis StandarQIze
katsayilar edilmis
Model Y katsayilar t p
B Standart hata Beta

(sabit) 64,703 25,720 2,516 ,012
Ort_Sicaklik -518 ,220 -,163 -2,355 ,019
1 Ort_Riizgar -18,355 1,899 -491 -9,668 ,000
Nem ,301 134 ,155 2,253 ,025
Ort Basing ,008 ,020 ,018 374 ,708

SO igin yapilan regresyon analizi sonucunda model anlamli bulunmustur (p<0,05).

Diizeltilmis R? degerine gére bagimsiz degiskenlerimiz bagimli degiskendeki degisimin %

36’sin1 agiklayabilmektedir (Tablo 23). Sicakliktaki 1 birimlik degisiklik SO2’de negatif yonde

2,9 birim degisiklige neden olmaktadir. Ortalama riizgar hizindaki 1 birimlik degisiklik SO2’de

negatif yonde 12,2 birim degisiklige neden olmaktadir. Nemdeki 1 birimlik degisiklik SO2’de

negatif yonde 0,5 birim degisiklige neden olmaktadir. Basing i¢in p>0,05 oldugu ic¢in bu

degerlendirme yapilamamistir (Tablo 24).

Tablo 23. SO i¢cin model 6zeti

Model R R2 Diizeltilmis R? Tahminin standart
hatas1
L 5122 374 366 23,759

a. Prediktdrler: (sabit), ort basing, ort riizgar, nem, ort_sicaklik

b. Bagimli degisken: SO,.
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Tablo 24. SOz i¢in regresyon sonuclari

Standardize edilmemis Standarqhze
Model katsayilar cdilmis t p
katsayilar
B Standart hata Beta
(Sabit) 140,908 29,412 4,791 ,000
Sicaklik -2,957 252 -, 752 -11,738 ,000
1 Ort_Riizgar -12,211 2,063 -,278 -5,919 ,000
Ort_Nem -,593 ,150 -,251 -3,964 ,000
Ort Basing ,003 ,024 ,006 ,142 ,887

Hava kirliligi ve meteorolojik parametreler ile poliklinik verileri ¢oklu lineer regresyonda
modele aldiginda poliklinik bagvurulart bagimli degisken, PM10, SO, ortalama sicaklik,
ortalama basing, ortalama riizgar ve ortalama nem bagimsiz degisken olarak dahil edilmistir.
Modeli bozan degiskenler ¢ikarildiktan sonra en uygun modeller elde edilmistir.

Solunum yolu hastalik bagvurulari i¢in uygulanan modelde standardize edilmis regresyon
artiklarinin  tahmin degerleri ile iliskisinin dagilimma bakildiginda normale uyduklari
goriilmiistiir. Solunum yolu hastalik basvurulari i¢in yapilan regresyon analizi sonucunda
model anlamli bulunmustur (p<0,05). Diizeltilmis R? degerine gore bagimsiz degiskenlerimiz

bagimli degiskendeki degisimin % 14’linii agiklayabilmektedir (Tablo 25).

Tablo 25. Solunum yolu hastalik basvurulari icin model 6zeti

Model R R2 Diizeltilmis R? Tahminin standart
hatasi
1 ,386° 149 139 157 815

a. Prediktorler: (sabit), ort riizgar, SO,, PM10

b. Bagimli degisken: Solunum yolu hastalik bagvurulari

PM10’daki 10 birimlik degisiklik solunum yolu hastalik bagvurularinda pozitif yonde 16
birim degisiklige neden olmaktadir. SOz’deki 10 birim degisiklik ise solunum yolu
basvurularinda pozitif yonde 12 birim degisiklige neden olmaktadir (Tablo 26). Ortalama

riizgar i¢in p>0,05 oldugu i¢in bu degerlendirme yapilamamistir.
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Tablo 26. Solunum yolu hastalik bagvurulari icin regresyon sonuclari

Standardize
Standardize edilmemis
edilmis
Model katsayilar t
katsayilar
B Standart hata Beta
(Sabit) 200,241 46,930 4,267 ,000
PM10 1,605 ,491 ,238 3,270 ,001
1
SO, 1,225 ,381 ,206 3,214 ,001
Ort_Riizgar -1,196 16,101 -,005 -,074 ,941

Kardiyovaskiiler hastalik basvurulart i¢in uygulanan modelde standardize edilmis

regresyon artiklarinin tahmin degerleri ile iligkisinin dagilimina bakildiginda normale uyduklari

goriilmiistiir. Kardiyovaskiiler hastalik basvurular1 i¢in yapilan regresyon analizi sonucunda

model anlamli bulunmustur (p<0,05). Diizeltilmis R? degerine gore bagimsiz degiskenlerimiz

bagimli degiskendeki degisimin % 1’ini agiklayabilmektedir (Tablo 27).

Tablo 27. Kardiyovaskiiler hastalik basvurulari icin model 6zeti

Model

R

RZ

Diizeltilmis R?

Tahminin standart hatasi

1

,146%

,021

,014

77,489

a. Prediktorler: (sabit), SOz, PM10b. Bagimli degisken: Kardiyovaskiiler hastalik bagvurulari

PM10’daki 10 birimlik degisiklik Kardiyovaskiiler hastalik bagvurularinda pozitif yonde

4 birim degisiklige neden olmaktadir. SO: ig¢in p>0,05 oldugu ic¢in bu degerlendirme

yapilamamistir (Tablo 28).

Tablo 28. Kardiyovaskiiler hastalik bagvurulari icin regresyon sonuclari

Standardize edilmemis

Standardize

edilmis
Model katsayilar katsayilar t
B Standart hata Beta
(Sabit) 105,333 11,106 9,485 ,000
1 PM10 426 210 137 2,026 ,044
SO, ,043 ,184 ,016 236 ,814
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Psikiyatrik hastalik basvurulari i¢in uygulanan modelde standardize edilmis regresyon
artiklarinin  tahmin degerleri ile iliskisinin dagilimina bakildiginda normale uyduklar
gorilmistiir. Psikiyatrik hastalik bagvurulari i¢in yapilan regresyon analizi sonucunda model
anlamli bulunmustur (p<0,05). Diizeltilmis R? degerine gére bagimsiz degiskenlerimiz bagimli

degiskendeki degisimin % 2’sini agiklayabilmektedir (Tablo 29).

Tablo 29. Psikiyatrik hastalik basvurulari icin model 6zeti

Model R R? Diizeltilmis R? | Tahminin standart hatasi

1 ,182% ,033 ,023 60,074

a. Prediktorler: (sabit), sicaklik, PM10, SO2

b. Bagimli degisken: Psikiyatrik hastalik bagvurulari

PM10’daki 10 birimlik degisiklik psikiyatrik hastalik basvurularinda pozitif yonde 4
birim degisiklige neden olmaktadir. SO> ve sicaklik i¢in p>0,05 oldugu i¢in bu degerlendirme
yapilamamistir (Tablo 30).

Tablo 30. Psikiyatrik hastalik basvurular i¢in regresyon sonuclari

Standardize
Standardize edilmemis
edilmis
Model katsayilar t p
katsayilar
B Standart hata Beta
(Sabit) 54,984 13,336 4,123 ,000
1 PM10 ,353 ,164 ,146 2,148 ,033
SO2 ,120 174 ,056 ,687 ,492
Sicaklik ,988 ,566 127 1,745 ,082

Norolojik hastalik bagvurulart i¢in uygulanan modelde standardize edilmis regresyon
artiklarinin tahmin degerleri ile iligkisinin dagilimina bakildiginda normale uyduklar
goriilmiistiir. Norolojik hastalik basvurular: i¢in yapilan regresyon analizi sonucunda model
anlamli bulunmustur (p<0,05). Diizeltilmis R? degerine gére bagimsiz degiskenlerimiz bagiml

degiskendeki degisimin % 2’sini a¢iklayabilmektedir (Tablo 31).
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PM10°daki 10 birimlik degisiklik norolojik hastalik bagvurulart pozitif yonde 1 birim
degisiklige neden olmaktadir. SO, sicaklik ve basing i¢in p>0,05 oldugu i¢in bu degerlendirme
yapilamamustir (Tablo 32).

Tablo 31. Norolojik hastalik bagvurulari icin model 6zeti

Model R R? Diizeltilmis R? | Tahminin standart hatasi
1 ,1872 ,035 ,021 25,084

a. Prediktorler: (sabit), ort basing, SO,, PM10, sicaklik

b. Bagimli degisken: Norolojik hastalik bagvurulari

Tablo 32. Norolojik hastalik basvurulari icin regresyon sonuclari

Standardize
Standardize edilmemis
edilmis
Model katsayilar t p
katsayilar
B Standart hata Beta

(Sabit) 33,339 10,798 3,088 ,002

PM10 174 ,069 173 2,540 ,012
1 SO» ,029 ,073 ,033 ,398 ,691

Sicaklik ,060 ,237 ,019 ,253 ,801

Ort_Basing ,003 ,010 ,018 ,305 , 761
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TARTISMA

Diinya Saglik Orgiitii Kiiresel Kentsel Ortam Hava Kirliligi Veritaban1 2016’ya gére
hava kirliliginin izlendigi kentsel alanlarda yasayan insanlarmn % 80'inden fazlasi, DSO
siirlarini agan hava kalitesi seviyelerine maruz kalmaktadir (37). Tiirkiye'de de hava kalitesi
onemli bir endise kaynagidir. Bazi kirleticiler AB ve DSO'niin sagligin korunmasi igin
belirledikleri standart sinir degerlerin oldukea tizerindedir (42).

Diinya Saglik Orgiitii 2016 verilerine gore; ulasilabilen son veri baz alindigindan Edirne
icin PM 10 ortalamas1 2011 yil1 igin 79 pg/m3, 2012 yili igin 74 pg/m* tiir, DSO dis ortam hava
kirliligi verisi olarak sadece PM10 ve PM2.5 6l¢lim sonuglarini verdigi i¢in SO2’ye dair bu tiir
bir sonu¢ bulunmamaktadir (86). Bizim ¢alismamizda PM10 ortalamasi 2014 yili igin 54,2
ng/m®, SOz ortalamast 33,5 pug/m¥tir. DSO verilerinin daha yiiksek olmasinda Edirne
Karaagac ve Kesan istasyon verilerinin de dahil olmasi ve yillarin farkli olmasinin etkisi
olabilir.

T.C. Edirne Valiligi, Cevre ve Sehircilik 11 Miidiirliigii, Edirne 1li 2014 Yili Cevre
Durum Raporunda Edirne ili merkez ilgede 2014 yil1 hava kalitesi parametrelerin sinir degerin
asildig1 giin sayilart hem PM10 ve hem SO2 igin 0’dir (87). T.C. Edirne Valiligi, Cevre ve
Sehircilik 11 Miidiirliigii, Edirne ili 2015 Y1t Cevre Durum Raporunda Edirne ili merkez ilgede
2015 yil1 hava kalitesi parametreleri sinir degerin asildig1 giin sayilart PM10 i¢in 37 giin olarak
belirtilmistir. Hava kalitesi yonetmeliginde insan sagliginin korunmasi i¢in PM10 giinliik sinir
degeri olan 50 pg/m? yilda 35 kereden fazla asilmamali, SO, giinliik ortalama degeri bir yilda
3 kereden fazla 125 pg / m*'ii asitlmamalidir denilmektedir (72,88).

Bizim ¢alismamizda PM10 i¢in giinliik ortalama limiti asan giin sayisina bakildiginda
olgiim yapilan 138 giiniin (6lgiim yapilan toplam giiniin % 45°i) DSO ve AB smur degerleri
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tizerinde oldugu, 19 giinlin (6l¢iim yapilan toplam giiniin % 6’s1) ise lilkemiz PM10 sinir
degerinin lizerinde oldugu goriilmektedir. SOz i¢in giinliik ortalama limiti agan giin sayisina
bakildiginda lgiim yapilan 178 giiniin (lgiim yapilan toplam giiniin % 53°ii) DSO, 4 giiniin
(6l¢iim yapilan toplam giiniin % 1°i) AB sinir degerleri iizerinde oldugu gériilmiistiir. Ulkemiz
giinliik ortalama sinir degerini agsan giin olmamistir. Bu farklarin hesaplama yapilan siir
degerlerin ve yillarin farkliligindan kaynaklanabilecegi tahmin edilmektedir.

Temiz hava platformunun Tiirkiye hava kirliligi raporu 2015°nda; illere gére PM10
analizine gére Edirne’de en yiiksek deger 160 pg/m?, ortalama 55 pg/m® bulunmustur. En
yiiksek deger aralik ayidadir. SO analizine gére Edirne’de en yiiksek deger 530 pg/m3,
ortalama 25 pg/m® bulunmustur. En yiiksek deger aralik aymdadir (89). Calismamizda 24
saatlik PM10 olgiimleri degerlendirildiginde maksimum deger 154 pug/m?® olarak 08.11.2014
tarihinde kaydedilmistir. SO, igin maksimum deger 151 pg/m® 23.12.2014 tarihinde
kaydedilmistir. En yiiksek degerler kis doneminde kaydedilmistir.

Yorulmaz ve ark.’nin (90) yaptigi 2015-2016 Kis Donemi Edirne’de Hava Kirliligi
calismasinda Edirne Merkez ilgede SO2 2015-2016 kis donemi genel ortalamasini 37,6 pg/m®
bulmus, DSO sinir degerlerin iistiinde gecen saat sayisini 2305 saat olarak hesaplamistir. SO,
degerinin 177 giiniin 162 sinde (% 91,52) bir él¢iim giinii boyunca DSO sinir degerini en az bir
kez astig1 goriilmiistiir. Olgiim yapilan giinlerin 127’sinde (% 71,75) DSO giinliik ortalama
limitini astig1 tespit edilmistir. Edirne Merkez ilgcede PM10 degerlerinin 2015-2016 kis
doneminde AB ve DSO kriterlerine gore toplam 1937 saat (% 45,6) sinir degerlerin {istiinde
oldugu goriilmiistiir. Olgiim yapilan kis dénemi PM10 diizeyi ortalamasi 61,3 pg/m>’tiir.
Tiirkiye limit degerine gore 116 giin, AB ve DSO kriterlerine gére toplam 161 giin asim tespit
edilmistir. 24 saatlik ortalama PM10 degerine gore lilkemiz sinir degerine gore 29 giin, AB ve
DSO kriterlerine gore 95 giin smirlar agilmustir.

Eskiocak ve ark.’nin (91) yaptig1 baska bir calismada Kirklareli Merkez ilgede SO2
diizeyi 1 Ekim 2015-31 Mart 2016 kis donemi ortalamasi 22,3 pg/m® bulunmustur. Yapilan
dlgiimlerde toplam 1102 saat DSO sinir degerlerin iistiinde SO2 dl¢iimii oldugu goriilmiistiir.
Olgiim yapilan 167 giiniin 116’sinda (% 69,5) en az bir kez DSO simir agim1 yasanan giin oldugu
tespit edilmistir. Ol¢iim yapilan giinlerin 60’1nda (% 36,9) 24 saatlik SO, ortalamasinin DSO
sinirlarmi astig1 gdriilmiistiir. PM10 kirliligi agisindan degerlendirildiginde ayn1 donemde DSO
ve AB smirmin iistiinde toplam 2877 saat (% 68,4) 6lgiim oldugu goriilmiistiir. Toplam 6lctilen
177 giiniin 176’sinda (% 99,4) en az bir saat asim yasandig1 tespit edilmistir. Olgiim yapilan

giinlerin 143 {inde (% 80,8) giinliik ortalama limitin DSO ve AB smirlarin1 astig1 goriilmiistiir.
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Ulkemizin sinir degerinin toplam 1134 saat asildig1 goriilmiistiir. En az bir asim yasanan giin
sayist 144, 24 saatlik ortalamay1 asan giin sayist 63 giin oldugu goriilmiistiir.

Yorulmaz ve ark.’nin (92) yaptigi calismada Edirne Kesan’da kis donemi SO
ortalamas1 662 pg/m?® bulunmustur. Olgiim yapilan saatlerin tiimiinde (3956 saat) DSO sinir
degerleri asilmistir. Olgiim yapilan 178 giiniin tamaminda kirlilik DSO sinir degeri bir giinde
en az bir kez asilmistir ve 162 giin (% 91) 24 saatlik ortalamalar DSO siirin1 agmistir. Ayni
donemde iilkemiz sinir degerini toplam 2982 saat, AB kriterleri dikkate alindiginda; toplam
3399 saat agtig1 goriilmiistiir. Asim yasanan giin sayisi; iilkemiz siir degerine gore toplam 164
giin, AB kriterlerine gore toplam 166 giindiir. 24 saatlik ortalamalara gore tilkemiz kriterlerine
gbre 144 giin, AB kriterleri dikkate alindiginda 149 giin ve DSO kriterleri dikkate alindiginda
ise toplam 162 giin sinir degerlerin asildigi goriilmiistiir. Edirne Kesan’da PM10 diizeyi
dénemde ortalama 102,5 pg/m® bulunmustur. AB ve DSO’ye gore toplam 3049 saat sinir
degerlerin iistiinde ol¢iilmiistiir. Ulkemiz kriterlerimize gore toplam 152 giin, AB ve DSO
kriterlerine gore toplam 174 giin (6l¢lim yapilan glinlerin tamami) en az bir asim yasanmistir.
24 saatlik ortalamalara gore; iilkemiz sinir1 74 giin, AB ve DSO smir1 toplam 146 giin asilmustir.

Avrupa hava kalitesi veritabani1 verilerine gore, 2014 yilinda Avrupa’nin biiyilik
bolgelerinde PM10 konsantrasyonlart AB smir degerinin lizerinde olmaya devam etmistir.
PM10 yillik limit degerinin ilizerindeki konsantrasyonlar 2014 yilinda tiim istasyonlarinin %
4'tinde izlenmistir. SO2 konsantrasyonlarinin genel olarak sinir degerin oldukga altinda oldugu
ifade edilmistir (93).

Bizim ¢alismamizda 01.01.2014 - 31.12.2014 tarihleri arasinda Edirne Merkez il¢ede
305 giinde 7187 saat PM10 dl¢iimii yapilmistir. Bu dlciimlerin 2938 saati (% 40°1) DSO ve AB
sinir degerlerinin iizerinde, 583 saati (% 8’1) Tiirkiye sinir degeri {izerindedir. DSO ve AB sinir
degerlerinin lizerinde gegen siirenin 2011 saati (% 68°1), Tiirkiye sinir degeri lizerinde gegen
stirenin de 556 saati (% 95°1) kig donemindedir.

Limit asimi1 yasanan giin sayist acisindan degerlendirildiginde 6l¢giim yapilan 305 giiniin
257’sinde (% 84’ii) PM10 degeri DSO ve AB smir degerlerini en az bir kez asmisken, 109°unda
( % 35°1) iilkemiz PM10 smir degerini en az bir kez asmistir. DSO ve AB sinir degerlerinin
asildig1 giinlerin 146°s1 (% 56°s1) ve Tiirkiye sinir degerinin agildig: glinlerin 92°si (% 84°1) kis
donemindedir. Edirne merkez ilcede yasayanlar yilim % 70’inde DSO ve AB PMI10 limiti
tizerindeki havayi en az bir kez solumustur.

PMI10 igin; giinliik ortalama limiti asan giin sayisina bakildiginda 6l¢iim yapilan 138
giiniin (8l¢iim yapilan toplam giiniin % 45°i) DSO ve AB smir degerleri iizerinde oldugu, 19

giiniin (8l¢lim yapilan toplam giiniin % 6’s1) ise lilkemiz smir degerinin iizerinde oldugu
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goriilmektedir. DSO ve AB sinir degerleri iizerinde gegen giinlerin 99°u (% 71°i) ve Tiirkiye
sinir degerinin iizerinde gecen gilinlerin tamami kis donemindedir. PM10 o6l¢iimleri
incelendiginde en fazla saat agimi1 Kasim ayinda gerceklesmistir. 24 saatlik ortalamay1 agan giin
sayisina bakildiginda ise en fazla asim Ocak ayinda gergeklesmistir.

Olgiim sonuglarma gore 01.01.2014 - 31.12.2014 tarihleri arasinda Edirne Merkez ilgede
333 giinde 7890 saat SOz dl¢iimii yapilmistir. Bu dlgiimlerin 3439 saati (% 43’ii) DSO, 357
saati (% 4’1 ) AB smir degerlerinin {izerinde, 74 saati (% 1°1) Tiirkiye sinir degeri tizerindedir.
DSO smir degerlerinin iizerinde gecen siirenin 2882 saati (% 83’ii), AB smir degerlerinin
tizerinde gegen stirenin 299 saati (% 83°1) ve Tiirkiye sinir degeri {izerinde gegen siirenin 65
saati (% 87’si) ki donemindedir.

SO: i¢in; Limit agim1 yasanan giin sayisi acisindan degerlendirildiginde 6l¢lim yapilan
333 giiniin 245’inde (% 73’ii) DSO sinir degerini, 103’iinde (% 30’u) AB sinir degerini ve
38’inde (% 11°1) iilkemiz SO sinir degerini en az bir kez asmustir. DSO sinir degerinin asildig
giinlerin 172’si (%70°1) ve AB siir degerinin asildig1 giinlerin 88’1 (% 85°1) ve Tiirkiye sinir
degerinin asildig: giinlerin 33’1 (% 86’s1) kis donemindedir.

SO: i¢in giinliik ortalama limiti asan giin sayisina bakildiginda; 6l¢im yapilan 178 giiniin
(6l¢iim yapilan toplam giiniin % 53°ii) DSO, 4 giiniin (6l¢iim yapilan toplam giiniin % 1°i) AB
sinir degerleri iizerinde oldugu goriilmiistiir. DSO sinir degeri iizerinde gegen giinlerin 155’
(% 87’si) ve AB smir degeri iizerinde gegen giinlerin 3’ii (% 75°i) kis dénemindedir. Ulkemiz
giinliik ortalama sinir degerini asan giin olmamistir. SOz dl¢limleri incelendiginde en fazla saat
asimi Subat ve Mart ayinda gerceklesmistir. 24 saatlik ortalamayr asan giin sayisina
bakildiginda ise en fazla asim Subat, Mart, Nisan ve Aralik aylarinda gerceklesmistir.

Calismamizda da diger calismalara benzer sekilde limit lizerinde gegen siirenin biiyiik
kisminin kis doneminde gerceklestigi goriilmektedir (Tablo 33). Edirne Cevre Raporu 2014 ve
2015’te hava kirliligine neden olan kaynaklar 6nem sirasina gore evsel 1sinma, karayolu trafigi
ve maden igletmeleri olarak belirtilmistir (94). Calismamizdan elde ettigimiz kis donemindeki
bu artiglarin evsel 1sinma ve karayolu trafiginden kaynaklanabilecegini diistindiirmektedir.

Tiirkiye’de cografi konuma gore degisiklik gostermekle birlikte hava sicakliginin
18°C’nin altina diistiigii aylardan itibaren yanma olayi baslamakta ve bu sicakligin yanma
donemi i¢in esik deger kabul edildigi belirtilmektedir. Bu donemlerde fosil yakit kullaniminin
artmasi hava kirliligine katki saglamaktadir (95). Bizim ¢alismamizda da sicakligin 18°C’nin
altina diistiigli aylardan itibaren kirletici parametrelerinde artma oldugu goriilmektedir.

Algak basmcin goriildiigi donemlerde, yiikselici hava hareketlerinin genellikle hava

kirliligine azaltict yonde bir etki yapacag ileri siiriilmektedir (95). Normal hava basinci 760
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mm hg (1013.2 hPA yani milibar) oldugu diisliniildiigiinde bizim ¢alismamizda Edirne merkez
ilce 2014 yili aylik ortalamalarina bakildiginda, alcak basing degerlerine sahip oldugu
goriilmektedir. Bu degerlerin Edirne igin hava kirliligi itizerinde olumsuz bir etkisi
beklenmemektedir.

Hava kalitesi lizerinde etkili iklim elemanlarindan olan riizgar hizi ve yoniiniin, yerlesim
alanlart tizerinde biriken kirli havanin uzaklastirilmast bakimindan Onemli oldugu
bildirilmektedir (95).Tirkiye’de ortalama riizgar hizi 2010-2017 yillar1 i¢in 1,9 m/sn’dir.
Hakim riizgar yoniine baktigimizda Meteoroloji Genel Miidurliigii 1980-2017 verilerine gore
Edirne icin hakim yon kuzey-kuzeydogu (NNE) ve kuzey-kuzeybatidir (NNW) (96).
Calismamizda riizgar yoniiniin aylara gore olan degerlendirmesinde kuzey kuzeydogu, kuzey-
kuzeybati ve giiney giineybat1 yoniinden esen riizgarlarin frekansinin daha yiiksek oldugu,
hakim riizgar yoniiniin kuzeydogu oldugu goriilmektedir. Yillik ortalama riizgar hizi 1.8 m/sn
olarak hesaplanmistir. Edirne’deki yapilasmanin sehir merkezinin kuzey ve kuzeydogusuna
dogru artmaya baslamasi ve hava koridorlarim1 kapatacak sekilde yerlesmesi riizgarin bu
etkisini azaltabilir.

Hava kirliligi {izerine riizgar hizi, yonii, sicaklik, nem, basing gibi meteorolojik
parametrelerin etkisinin énemli oldugu bilinmektedir (97). Diinyada ve iilkemizde bu alanda
yapilmis ¢alismalar bulunmaktadir. Ko FWS ve ark (98) tarafindan Hong Kong'da 2007 yilinda
yapilan kronik obstriiktif akciger hastaligi i¢in hava kirleticileri ile hastane yatiglar arasindaki
iligkinin incelendigi calismada meteorolojik parametrelere iliskisi de degerlendirilmis ve
sicaklikla PM10 arasinda negatif yonlii (r=-0,344) bir iliski, nemle PM10 arasinda negatif yonlii
(r=-0,390) bir iliski saptanmistir. Renjie Chen ve ark (99) tarafindan Cin’in Shanghai sehrinde
yapilan bir ¢alismada PM10 ve SO2’nin sicaklik ve nem ile negatif korelasyon gosterdigi tespit
edilmis, PM10°nun sicaklikla (r=-0,18) ¢ok zayif, nemle (r=-0,27) zayif korelasyon katsayisina
sahip bulunmustur.

Oguz ve ark.’nin (97) ¢alismasinda 2013-2014 periyodu boyunca Kegioéren’de dlgiilen
PM10’a en ¢ok riizgar hiz1 ve basincinin kis mevsiminde etkili oldugu ancak bu iligkinin zayi1f

oldugu (r=-0,29 ve 0,29) belirtilmistir.
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Tablo 33. Trakya bolgesinde 2014-2016 yillar1 arasinda yapilan bazi cahsmalarda hava kirleticilerin durumunun karsilastirmasi (90-92).

EDIRNE MERKEZ | EDIRNE MERKEZ | EDIRNE MERKEZ | KIRKLARELI KESAN
2014 KIS 2014 KIS 2014-2015 MERKEZ KIS KIS 2015-2016
2015-2016
PM10
Olgiilen giin sayis1 305 168 181 177 174
Ortalama (ug/m°) 54,2 64,3 61,3 102,5
DSO-AB TR | DSO-AB TR | DSO-AB | TR DSO-AB | TR DSO-AB TR
Saat asim1 2938 583 | 2011 556 | 1937 730 2877 1134 3049
Limit agim1 yaganan giin | 257 109 | 146 92 161 116 176 144 174 152
24 saatlik limit asimi 138 19 99 19 95 29 143 63 146 74
SO,
Olgiilen giin sayisi 333 179 177 167 178
Ortalama (ug/m°) 33,5 49,7 37,6 22,3 662 pg/m3
DSO |[AB |TR |[DSO |AB | TR |DSO AB | TR | DSO AB | TR |DSO AB | TR
Saat asimi 3439 [ 357 |74 2882 [ 299 |65 2305 1102 3956 3399 | 2982
Limit asim1 yasanan giin | 245 | 103 | 38 172 | 88 33 162 116 178 166 | 164
24 saatlik limit asimi 178 | 4 0 155 |3 0 127 60 162 149 | 144
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Atlanta, Georgia'daki 1 Ocak 1993'ten 31 Agustos 2000'e kadar cevre hava kalitesi
verileri ve acil servis ziyaret verileri kullanilarak dis ortam hava kirliligi ve kardiyovaskiiler
hastaliklar arasindaki iliskinin incelendigi, meteorolojik verilerinde degerlendirildigi calismada
PM10 ile sicaklik arasinda pozitif yonlii (r=0,58) bir iliski oldugu saptanmistir (100). Capraz
ve ark.’nim (101) Istanbul’da 2013-2015 yilar1 arasinda yaptig1 ¢alismada PM10 ile sicaklik ve
nem arasinda negatif yonlii ¢ok zayif korelasyonlar elde edilmistir.

Abdullahi ve ark.’nin (102) Kuzey Kibris’ta 2012-2014 yillar1 arasinda hava kirletici
konsantrasyonlarinin meteorolojik parametrelere iliskisinin arastirildig1 ¢alismasinda basing ve
PM10 arasinda yaz donemlerinde negatif, kis donemlerinde pozitif ¢ok zayif korelasyon
degerleri, sicaklik ve PM10 arasinda yaz donemlerinde pozitif, ki donemlerinde negatif ¢ok
zayif korelasyon degerleri, bagil nem ve PM10 arasinda tiim donemlerde pozitif ¢ok zayif
korelasyon degerleri, riizgar hizi ile PM 10 arasinda yaz donemlerinde pozitif, kis donemlerinde
negatif ¢cok zayif korelasyon degerleri saptanmustir.

Kara’nin (15) Konya’da kentsel hava kirleticilerine meteorolojinin etkisini inceledigi
calismasinda riizgar hizi ile PM arasinda (r=-0,474) negatif yonde zayif korelasyonlar
saptanmistir. Kasim-mart aylar1 arasinda kirleticilerin konsantrasyonlar1 yiikselirken, kirlilik
episodlart siklikla Aralik-subat aylari arasinda goriilmektedir.

Calismamizda meteorolojik parametreler ile PMI10 ve SO arasindaki iliski
degerlendirildiginde; PM10 ile ortalama sicaklik arasinda negatif yonli zayif anlamli
(r=—0,120; p<0,05), ortalama riizgar ile arasinda negatif yonlii orta anlamli (r=—0,563; p<0,05),
nem ile arasinda pozitif yonlii zayif anlamli (r=0,228; p<0,05) bir iliski saptanmigtir. Ortalama
basing ile PM 10 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki saptanmamustir.

Ko ve ark (98) tarafindan Hong Kong'da 2007 yilinda yapilan KOAH ig¢in hava
kirleticileri ile hastane yatiglar1 arasindaki iliskinin incelendigi ¢alismada meteorolojik
parametrelerle iliskisi de degerlendirilmis ve sicaklikla SOz arasinda 0,084 pozitif, nemle SO2
arasinda (r=0,169) pozitif yonlii bir iliski saptanmistir. Chen ve ark. (99) tarafindan Cin’in
Shanghai sehrinde yapilan ¢aligmada PM10 ve SO2’nin sicaklik ve nem ile negatif korelasyon
gosterdigi, SOz’ nin her ikisiyle (r=-0,37) zay1f korelasyon gdsterdigi tespit edilmistir.

Kara’nin (15) Konya‘da kentsel hava kirleticilerine meteorolojinin etkisini inceledigi
calismasinda SOz ve sicaklik arasinda negatif yonde zayif korelasyon (r= - 0.493) bulunmustur.
Capraz ve ark.’nin (101) Istanbul’da 2013-2015 yilar1 arasinda hava kirliliginin solunum yolu
hastane bagvurulari ile iliskisinin incelendigi ¢alismasinda SOz ile sicaklik arasinda negatif
yonde zayif (r= -0,33) ve nem arasinda negatif yonlii cok zayif (r= -0,18) korelasyonlar elde

edilmistir.
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Oguz ve ark.’nin (97) ¢alismasinda 2013-2014 periyodu boyunca Kegioren’de SO: ile
sicaklik arasinda kis mevsiminde orta seviyede (r=-0,51) ve negatif yonde korelasyon
belirlenmis ancak SO ile diger meteorolojik parametreler arasinda onemli bir iliski
saptanmamustir. Brezilya’da 1996-2001 yillar1 arasinda hava kirliligi ve kardiyovaskuler
nedenli hastane basvurularinin iligkisinin degerlendirildigi c¢alismada kirleticiler ve
meteorolojik degiskenler arasindaki korelasyonlar negatif ve istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur. Korelasyon katsayilari, PM10 ile sicaklik ve nem i¢in r= -0,31ve r= -0,51, SO>
ile sicaklik ve nem i¢in r=-0,31ve r=-0,42 olarak elde edilmistir (103).

Bizim c¢aligmamizda SO; ile meteorolojik parametreler arasindaki iligki
degerlendirildiginde; SO ile ortalama sicaklik arasinda negatif yonlii orta anlamli (r= —0,647;
p<0,05), ortalama riizgar ile arasinda negatif yonlii ¢ok zayif anlamli (r=—0,138; p<0,05), nem
ile arasinda pozitif yonlii zayif anlamli (r= 0,427; p<0,05), ortalama basing ile arasinda pozitif
yonlii zayif anlamli (r= 0,259; p<0,05) bir iligski saptanmistir. Riizgar hizinin arttigi durumlarda
konsantrasyonun azalmasi beklenen bir durumdur, ¢iinkii artan riizgar hizi ile kirleticilerin
tasinimi ve seyrelmesi daha ¢ok olmaktadir (97). Sicaklikla negatif korelasyonlar goriilmesi
sicakligin diistiigti kis donemlerinde kirleticilerin yiiksek, sicakliin arttigi donemlerde diisiik
olmasi hava kirleticilerin kaynagi olarak 6zellikle evsel 1sinma nedenli fosil yakit kullanimini
destekleyebilir.

D1s ortam hava kirliligi kiiresel 6lgekte 6lim ve hastaligin en 6nemli nedenlerinden
biridir. Saglik etkileri, artan hastane basvurular1 ve acil servis basvurularindan, erken 6liim
riskinin artmasina kadar uzanmaktadir (7). Hava kirleticiler ve sagliga etkileriyle ilgili yapilmis
pek cok arastirma bulunmaktadir.

Mentese’nin 2000-2005 yillar1 arasinda Balikesir’de hava kirliligi ile solunum yolu
hastaliklarindan hastaneye yatiglar (SYHHY) arasindaki iligkiyi degerlendirdigi ¢alismasinda
SYHHY ile SO2 degerleri arasinda anlamli olarak pozitif korelasyon (r=0.511 p<0,001) ve
SYHHY ile PM arasinda da anlamli pozitif korelasyon (r=0.567 p<0,001) degerleri elde
edilmistir. 2000-2005 donemi aylik ortalama durumu agisindan incelendiginde daha yiiksek
anlamli korelasyonun oldugu saptanmistir. Sirastyla SYHHY ile SO arasindaki iliski r=0.875;
PM10 ile SYHHY arasindaki iliski r=0.833’tiir (p<0,001) (104). Calismamizda poliklinik
bagvurularinin aylik ortalamalarimin PM10 ve SO aylik ortalamalarina gore durumu
degerlendirilmis, PM10 ile solunum yolu hastaliklar1 nedenli basvurular arasinda pozitif yonlii
yiiksek anlamli (r=0,740; p<0,05) bir iligski bulunmus, SO: i¢in iliski anlamli bulunmamustir.

Mercan’in (13) 2010-2014 yillar1 arasinda Kirklareli’de yaptigi tez caligsmasinda,

solunum sistemi hastaliklar1 nedeniyle yapilan acil servis bagvurulari ile PM10 (r=0,283;
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p=0,001) ve SO (r=0,363; p=0,001) arasinda pozitif yonlii anlaml iligkiler belirlenmistir. KVH
nedeniyle yapilan acil servis bagvurulari ile PM10 (r=0,051; p=0,029) ve SO (r=0,109; p=0,01)
Olclimleri arasinda pozitif yonlii anlamli bir iligki saptanmistir.

Almeida ve ark.’min (105) 2005-2009 yillar1 arasinda Portekiz kentsel bolgesi
Setubal'de solunum yolu hastaliklart nedeniyle hastane basvurulari ile partikiiller (PM10,
PM2.5) ve Os arasindaki korelasyonu belirlemek amagli ¢alismasinda, 14 yas alt1 ve 64 yas
solunum yolu hastalik bagvurular1 ile PM2.5 arasinda, 64 yas iistii solunum yolu hastalik
basvurulari ile PM10 arasinda pozitif yonde anlamli iligkiler oldugunu gostermistir.

Ozcan ve ark.’nin (106) 2007 ve 2010 yillar1 arasinda Izmir’de yaptiklari, astim vaka
sayisi ile hava kirletici madde seviyeleri (SO2 ve PM) arasindaki iliskiyi arastirdiklari galismada
Izmir'deki alt1 ilgede 2007 ve 2010 yillar1 arasindaki astim vakalarinin sayisi ile kentsel hava
kirliligi seviyesi arasinda anlamli bir iligkiler tespit etmislerdir. Capraz ve ark.’nin (101) 2013-
2015 yillarr arasinda Istanbul'da hava kirleticilerinin giinliik degisiklikleri ile solunum yolu
hastaliklar1 i¢in hastane basvurulari arasindaki iliskileri inceledikleri ¢aligmada, kisa siireli
hava kirliligine maruz kalmanm, 2013-2015 yillar1 arasinda Istanbul'da solunum yolu
hastaliklar1 ve hastane bagvurulari ile pozitif iliskili oldugunu gdstermislerdir.

Giinay ve ark’in (107) Kocaeli’de yaptig1 calismada SO, diizeylerindeki 10 mg/m®liik
bir artisin soguk sezonda akut miyokard infarktiisii nedenli yatiglar agisindan istatistiksel olarak
anlamli bir risk artigi olusturdugu belirlenmistir. Nascimento ve ark. (108) 2013 yilinda
Brezilya’da yaptig1 calismada PM’ye maruz kalma ile hipertansiyona bagli hastane bagvurular
arasinda anlamli iligki bulmuslardir. Hipertansiyona bagli hastane basvurular1 ile PM10
(r=0,08) ve SO2 (r=0,09) dlglimleri arasinda pozitif yonlii anlamli bir iligski saptanmustir.

Bizim ¢alismamizda da giinliik poliklinik bagvurulari ile PM10 ve SO arasindaki iligki
degerlendirildiginde; PM10 ile solunum yolu hastaliklari nedenli bagvurular arasinda pozitif
yonli zayif anlamli (r=0,341; p<0,05), kardiyovaskiiler hastalik nedenli bagvurular ile arasinda
pozitif yonlii cok zayif anlamli (r=0,162; p<0,05), psikiyatrik hastalik bagvurulari ile arasinda
pozitif yonlii cok zayif anlamli (r=0,191; p<0,05), norolojik hastalik basvurulari ile arasinda
pozitif yonlii cok zayif anlaml (r=0,196; p<0,05) bir iligki saptanmustir.

SOz ile solunum yolu hastaliklar1 nedenli bagvurular arasinda pozitif yonlii zayif anlamli
(r=0,408; p<0,05), kardiyovaskiiler hastalik nedenli bagvurular ile arasinda pozitif yonlii ¢ok
zayif anlamli (r=0,123; p<0,05), norolojik hastalik basvurulari ile arasinda pozitif yonlii ¢cok
zay1f anlamli (r=0,126; p<0,05) bir iliski saptanmistir. SO> ile psikiyatrik hastalik bagvurular
arasinda istatistiksel anlamli bir iliski saptanmamistir. Calismamizin sonuglar1 genel olarak

literatiirle uyumludur.
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Literatiir taramasinda; meteorolojik parametrelerin sagliga etkilerini arastirmis olan
caligmalara da rastlanmistir. Mercan’in (13) 2010-2014 yillar1 arasinda Kirklareli’de yaptigi tez
calismasinda solunum sistemi hastaliklar1 nedeniyle yapilan acil servis bagvurulari ile sicaklik
arasinda zayif diizeyde negatif yonlii anlamh iliski (r=-0,501; p=0,001), basing (r=0,311;
p=0,001) ve nem (r=0,229; p=0,001) ile arasinda pozitif yonlii ¢cok zayif dizeyde iliski
bulunmustur.

Zhang ve ark ‘nin (109) Shanghai, Cin’de 2005 ile 2012 tarihleri arasinda giinliik olarak
astim nedenli hastane basvurular1 ve giinliikk sicaklik ortalamalar arasindaki iliskiyi
degerlendirdigi ¢aligmasinda giinliik ortalama sicaklik ile basvurular arasinda anlamli negatif
korelasyon (r=-0.174, p <0,001) bulunmustur. Diisiik sicakliklarin astim hastane bagvurularini
1.2 kat artirdig1 sonucuna ulasilmis, yliksek sicakliklar astim hastane bagvurular ile iliskili
bulunmamustir.

Bizim c¢alismamizda giinlik poliklinik basvurulart ile meteorolojik parametreler
arasindaki iliski degerlendirildiginde; ortalama sicaklik ile solunum yolu hastaliklar1 nedenli
basvurular arasinda negatif yonlii zayif ve anlamli (r=—0,385; p<0,05), ortalama riizgar hiz1 ile
solunum yolu hastaliklar1 nedenli bagvurular arasinda negatif yonlii ¢cok zayif ve anlamlh
(r=—0,136; p<0,05), nem ile solunum yolu hastaliklari nedenli bagvurular arasinda pozitif yonlii
zayif ve anlamli (r=0,293; p<0,05), ortalama basing ile solunum yolu hastaliklar1 nedenli
basvurular arasinda pozitif yonlii cok zayif ve anlamli (r=0,243; p<0,05) iliskiler saptanmustir.
Meteorolojik parametreler ile kardiyovaskiiler, psikiyatrik ve ndrolojik hastalik basvurular
arasinda istatistiksel anlamlilikta bir iliski saptanmamustir.

Akyiirek’in (27) Trabzon Kent Merkezinde 2006-2011 yillar1 arasinda hava kirliligi ile
meteorolojik kosullar arasindaki iliskiyi inceledigi ¢alismasinda; SOz ve PM ile riizgar hizi,
nem, basing ile arasinda iliskilerin ters, hava kirletici konsantrasyonlar1 ile ortalama sicaklik
arasinda dogru orantili iligkiler belirlenmistir. PM’nin  SO2’ye gore meteorolojik
parametrelerden daha ¢ok etkilendigi goriilmistiir. Cigek ve ark.’nin (110) 2004 yilinda yaptigi
calismada riizgar hizinin, kirlilik konsantrasyonlarini azaltici bir etki yaptigi, yani riizgar hizi
ile bagimh degiskenler arasinda negatif bir korelasyon oldugu goriilmiistiir. Riizgar hizinin
diisiik oldugu déonemlerde, uzun vadeli sinir degerlerin iizerinde olan kirletici konsantrasyonu,
rizgar hizi 3-4 m/s'nin {izerine ¢iktiginda belirgin sekilde azaldigi goriilmistiir. Hava
kirleticileri ile sicaklik ve bagil nem arasinda diislik, riizgar hiz1 ile kuvvetli bir iliski
saptanmistir.

Bizim ¢alismamizda da meteorolojik parametrelerle kirleticiler arasinda anlaml iliskiler

bulunmustur. Riizgar hiz1 ile kuvvetli, sicaklik ve nem ile diistik diizeyde bir iligki saptanmaistir.
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Sicakliktaki 1 birimlik degisiklik PM10’da negatif yonde 0,5 birim degisiklige neden
olmaktadir. Ortalama riizgar hizindaki 1 birimlik degisiklik PM10’da negatif yonde 18,3 birim
degisiklige neden olmaktadir. Nemdeki 1 birimlik degisiklik PM10’da pozitif yonde 0,3 birim
degisiklige neden olmaktadir.

Akay’mn (111) Kirikkale’de hava kirliliginin meteorolojik parametrelerle iliskisini
inceledigi tez caligmasinda meteorolojik parametreler ile SO arasinda yapilan ¢ok degiskenli
regresyon analizinde; sicaklik, nisbi nem, basing ve riizgar hizinin SO iizerine ortak etkileri
incelenmis ve SOz ile lineer regresyon sonuglari sicaklik i¢cin B=-0,252, basing i¢in B=-0,139,
nem i¢in B=-0,291 ve riizgar i¢in B=-0,048 bulunmustur. Bizim ¢aligmamizda sicakliktaki 1
birimlik degisiklik SO2’de negatif yonde 2,9 birim degisiklige neden olmaktadir. Ortalama
rlizgar hizindaki 1 birimlik degisiklik SO,’de negatif yonde 12,2 birim degisiklige neden
olmaktadir. Nemdeki 1 birimlik degisiklik SO2’de negatif yonde 0,5 birim degisiklige neden
olmaktadir. Riizgar ile kuvvetli, nem ve sicaklikla diisiik diizeyde iliski goriilmiistiir.

Capraz ve ark. (101) 2013-2015 yillar1 arasinda Istanbul’da yaptigi ¢alismada hava
kirliligi ile solunum yolu hastaliklar1 nedenli hastane basvurular1 arasinda anlamli iligkiler
bulmuslardir. Solunum yolu hastaliklart nedenli hastane bagvurularinda PM10'daki 10
mg/m>liik artis icin ER = 0.61( % 95 GA = 0.33-0.89) bir artis bulmuslardir. Tecer ve ark.
(112) tarafindan 2007-2008 yillar1 arasinda Balikesir’de ¢ocuk ve yetiskinlerde solunum yolu
rahatsizliklart lizerine hava kirliliginin etkisinin degerlendirildigi ¢aligmada; tiim hastalik
siiflarinda ve yas gruplarinda PM10 seviyesi ile hastane bagvurulari arasinda kuvvetli bir iligki
bulunmustur. PM10 konsantrasyonundaki her 10 ug/m®liik artis igin astim, akut bronsit, kronik
bronsit, KOAH gibi solunum yolu hastaliklar1 bagvurularinda % 0,9’lara varan oranlarda artig
tespit edilmistir.

Xia ve ark. (113) tarafindan 2013 yilinda Cin Shenzhen'de hava kirliligi parametreleri
ve solunum yolu hastaliklar1 nedeniyle hastane yatiglar1 arasindaki olasi iligkiyi inceleyen
arastirmada, hava kirliligine kisa siireli maruz kalmanin, 2013 yilinda Shenzhen'deki akut
solunum yolu enfeksiyonu nedeniyle hastane basvurulari ile anlamli 6lctide iliskili oldugu
goriilmiistiir. Jo ve ark.’nin (114) 2007-2010 yillar1 arasinda Kore’de yaptigi calismada PM ve
sicakligin artmasi ile solunum yolu hastaliklari i¢in hastaneye yatig oranlarinin artig1 tespit
edilmistir. 2014 yilinda Cin, ABD ve Avrupa Birligi'nde KOAH iizerine dis ortam havasinin
etkilerinin arastirldigi metaanaliz ¢alismasinda PM10 daki 10 pg/m®liik artis icin KOAH
nedenli hastane bagvurularinda Cin’de %1, Amerika’da %2 ve AB ‘de % 1 artis oldugu
gorilmistiir (115). Sekiz Avrupa kentinde yasayan 38 milyonluk niifusu kapsayan APHEA
(Hava Kirliligi ve Saglik: Bir Avrupa Yaklagimi)- 2 hastane bagvuru ¢alismasi, astim ve KOAH
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icin 65 yasin iistiindeki hastane basvurularinda, PM10°daki her 10 pg/m? artis icin yaklasik %
1 artis oldugunu, kardiyovaskiiler hastalik (KVH) basvurular i¢in yaklasik % 0,5 artig
oldugunu tespit etmislerdir (49).

Bizim ¢alismamizda da PM10 ve SO2’deki artisin solunum yolu hastaliklar1 nedeniyle
olan hastane basvurularinda artigla iligkili oldugu goriilmiistiir. PM10°daki 10 birimlik
degisiklik solunum yolu hastalik basvurularinda pozitif yonde 16 birim degisiklige neden
olmaktadir. SO2’deki 10 birim degisiklik ise solunum yolu basvurularinda pozitif yonde 12
birim degisiklige neden olmaktadir.

Nascimento ve ark. (108) 2013 yilinda Brezilya’da yaptigi ¢alismada PM’ye maruz
kalma ile hipertansiyona bagli hastane basvurular1 arasinda anlamli iligki bulmuslardir. PM
konsantrasyonundaki 10 pg/m®lik bir artisi, hastane bagvurular riskinde % 1 ile % 2 arasinda
bir artigla iliskili bulunmustur. Wellenius ve ark.’nin (116) 1986 ve 1999 yillarinda ABD'nde
Medicare alicilarinda (65 yas) glinlik PM 10 seviyeleri ile konjestif kalp yetmezligi nedenli acil
servisten hastaneye yatis orani arasindaki iliskinin degerlendirildigi ¢aligmasinda PM10'da 10
ng/m3liik bir artis, ayn1 giin konjestif kalp yetmezligi i¢in basvuruda % 0.72 artis ile iligkili
bulunmustur. ABD’de, 1987-94 yillar1 arasinda yapilan Ulusal Mortalite ve Morbidite Hava
Kirliligi Calismasi’nin (NMMAPS) son giincel analizinde giinliik toplam ve kardiyopulmoner
mortalitenin PM10'daki 10 pg/m®1Lik artis (24 saatlik bir periyotta dlciilen) igin sirastyla kisa
vadede % 0.21 ve % 0.31 oraninda arttig1 saptanmistir (50).

Denver, Colorado'da, 1993 ve 1997 arasinda yapilan 5 yas ve tizeri erkek ve kadinlarda
kardiyovaskiiler hastaliklar i¢in giinliik hastaneye bagvuru sayisi ile sicaklik ve hava kirliliginin
iliskisinin incelendigi ¢alismada SO, kardiyak disritmiler i¢in artmis hastane yatislari ile iligkili
bulunmustur. Yiiksek sicakliklar, akut miyokard enfarktiisii ve konjestif kalp yetmezligi i¢in
hastaneye yatis sikligini artirmada 6nemli bir faktor olarak degerlendirilmistir (117). Sunyer ve
ark.’nin (118) ¢alismasinda kardiyovaskiiler bagvurularin giinliik sayilari, ayni giin ve bir giin
onceki SO artig1 ile onemli 6l¢iide iligkili bulunmustur. PM10 i¢in ayarlama yapildiktan sonra
SO2'nin her 10 pg/m®liik artis1 ile iskemik kalp hastaliklar1 basvurulari arasinda % 0,2'lik bir
artis bulunmustur. Bizim ¢alismamizda da kardiyovaskiiler hastalik basvurulari ile PM10
arasinda anlamli iligki bulunmustur. PM10°daki 10 birimlik degisiklik kardiyovaskiiler hastalik
basvurularinda pozitif yonde 4 birim degisiklige neden olmaktadir.

Migren, bas agrisi, Parkinson hastaligi, Alzheimer hastaligi ve inme de dahil olmak
tizere merkezi sinir sistemi hastaliklarinda hava kirleticilerin roliinii degerlendirmek i¢in sinirl
sayida ¢alisma yapilmistir (119). Angelici ve ark.’nin (120) yaptigt PM10’a maruz kalma ile

multiple skleroz ile iliskili yatiglar arasindaki iliskinin incelendigi ¢alismada multiple skleroz
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niiksii i¢in hastaneye yatisin farkli zaman araliklarinda PM10'a maruz kalma ile iligkili oldugu
tespit edilmistir. PM10'un multiple skleroz nedenli hastane yatisi iizerindeki maksimum
etkisinin, 0 ve 7 giin arasindaki maruziyetle daha iligkili oldugu bulunmustur. Vidale ve ark.’nin
(121) kasa siireli dis ortam hava kirliligi maruziyeti ile iskemik inme ve mortalite arasindaki
iliskiyi degerlendiren ¢alismasinda giinliik inme nedenli hastane bagvurular1 ile PM10 ve SO2
konsantrasyonlari arasinda (rolatif risk) RR 1.057 (% 95 GA 1.083-1.031) ve 1.039 (% 95 GA
1.065-1.013) olarak bulunmustur.

Sili’de yapilan hava kirleticilerindeki artiglarla migren iliskisini inceleyen ¢alismada
SO2’de 6.20 ppb'lik bir artis icin migren nedenli hastane yatiglarinda RR 1.10 (% 95 GA: 1.04,
1.17); PM10 miktarinda 37.79 pg/m? artis igin 1.10 (% 95 GA: 1.04, 1.15) bulunmustur (122).
Szyszkowicz ve ark. (123) Kanada da yaptiklar1 ¢alismada bas agris1 igin giinliik acil servis
basvurularindaki artisi, SOz'ye 1 ve 2 giin dnceki maruziyet i¢in yiizde % 4.2 (% 95 GA: 0.2,
6.4) ve % 4.9 (% 95 GA: 1.2, 8.8) olarak bulmustur. Bizim ¢alismamizda PM10’daki 10
birimlik degisiklik norolojik hastalik bagvurularinda pozitif yonde 1 birim degisiklige neden
olmaktadir.

Gao ve ark.’nin (124) yaptig1 zaman serisi caligmasinda PM10°daki 10 ug/m*liik artis,
toplam ruhsal bozukluk basvurularinda % 0.28 (% 95 GA: % 0.05-0.50) artisla
iligkilendirilmistir. Ayrica sizofreni nedenli hastane bagvurulari ile PM10 ve PM2.5'in 3 giinliik
ortalama degerleri arasinda anlamli iliskiler bulunmustur. Wang ve ark.nin (125) Cin’de
yaptiklar1 PM ve depresif bozukluklar i¢in hastaneye yatis arasindaki iliskinin incelendigi
calismada, en giiclii iliski maruziyet giiniinde gbzlenmis ve maruziyetten sonraki 5 giin i¢in
anlamli kaldig: belirtilmistir.

Power ve ark.’nin (126) ABD’de hava kirliligine ge¢misteki maruziyet ile yaygin
anksiyete arasindaki iliskinin incelendigi ¢alismasinda PM2.5'e maruziyetle birlikte yiiksek
anksiyete belirtilerinin belirgin olarak artmis oldugu gézlenmistir. PM2.5'te 10 pg/m? artis icin
odds orant 1.12 (% 95 GA 1.06 ila 1.19) bulunmustur. Kim ve ark.’nin (127) 2007 yilinda
yaptig1 calismada PM2.5 konsantrasyonunda 10 mg/m®’liik artisla major depresif bozukluk risk
oraninda artis saptanmigtir (HR:1,44; % 95 GA: 1,17-1,78). Bizim ¢alismamizda PM10’daki
10 pg/mlik artigla, psikiyatrik hastalik bagvurulari arasindaki iliskiyi inceledigimizde
PM10’daki 10 birimlik degisikligin psikiyatrik hastalik bagvurularinda pozitif yonde 4 birim
degisiklige neden oldugu goriilmiistiir.

Edirne merkez ilgcede 2. basamaktaki poliklinik bagvurularina meteoroloji ve kirlilik
parametrelerinin  etkisini inceledigimiz bu ¢alismada, solunum yolu hastaliklari,

kardiyovaskiiler, norolojik ve psikiyatrik hastalik basvurulari ile kirleticiler ve meteorolojik
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parametreler arasinda anlamli iligkiler bulunmustur. Meteorolojik parametrelerin kirleticileri,
kirleticilerin hastane bagvurularini etkiledikleri goriilmiistiir. Bagimsiz degisenlerimizin
poliklinik bagvurularindaki degisikligin belirli bir kisminmi agiklayabilmesi, sonuglarin baska
parametrelerden de etkilendigini diisiindiirmektedir. Calismamizin sonuglar1 tiim topluma
genellenememektedir. Ancak bulgularimizin bu alanda yapilacak c¢aligmalara katki

saglayacagini diisiinmekteyiz.
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SONUCLAR

Calismamizda asagidaki sonuglara ulasilmistir:

1. Edirne Merkez ilgedeki saatlik PM10 &lgiimlerinin % 40’1 DSO ve AB sinir degerlerinin
lizerinde, % 8’i Tiirkiye smir degerinin iizerindedir. Olgiim yapilan giinlerin % 84’iinde
PM10 degeri DSO ve AB, % 35’inde iilkemiz smir degerini en az bir kez asnustir. Edirne
merkez ilgede yasayanlar, yilin % 70’inde DSO ve AB limit degerlerinin iizerindeki havay1
en az bir kez solumustur. Ol¢iim yapilan giinlerin % 45’inin DSO ve AB, % 6’sinin ise
tilkemiz PM10 giinliik sinir degerinin iizerinde oldugu goriilmiistiir.

2. Edirne Merkez ilgede saatlik SO dlciimlerinin % 43°ii DSO, % 4’ii AB, % 1°i Tiirkiye sinir
degeri iizerindedir. Ol¢iim yapilan giinlerin % 73’{inde SO, 6l¢iimleri DSO’niin, % 30’unda
AB’nin ve % 11’inde iilkemizin SO; siir degerini en az bir kez asmistir. Giinliik ortalama
limiti asan giin sayisina bakildiginda, 6l¢iim yapilan giinlerin % 53°ii DSO, % 1°i AB smir
degerleri iizerinde oldugu goriilmiistiir. Ulkemiz giinliik sinir degerini agan giin olmamustir.
Hem PM10 hem de SO igin sinir degerlerin asildigi giinlerin yaklasik % 80’1 kis
donemindedir.

3. 2014 yili PM10 yillik ortalamas1 DSO ve AB yillik smir degerinden daha yiiksektir. Tiirkiye
2014 yili siir degerini asmamistir. SOz yillik ortalamas1 AB ve Tiirkiye 2014 yillik sinir
degerinden daha yiiksektir.

4. PMI10 ile ortalama sicaklik arasinda negatif yonlii zayif anlamli, ortalama riizgar ile
arasinda negatif yonlii orta diizeyde ve anlamli, nem ile arasinda pozitif yonlii zayif ve
anlamli bir iligki saptanmistir. SO; ile ortalama sicaklik arasinda negatif yonlii orta derecede

anlamli, ortalama riizgar ile arasinda negatif yonlii ¢cok zayif ve anlamli, nem ile arasinda
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pozitif yonlii zayif anlamli, ortalama basing ile arasinda pozitif yonlii zayif anlamli bir iligki
saptanmustir (p<0,05).
PM10 ile SYH basvurulart arasinda pozitif yonlii zayif ve anlamli, kardiyovaskiiler,
psikiyatrik ve norolojik hastalik bagvurular1 arasinda pozitif yonlii ¢ok zayif ve anlamli bir
iliski saptanmistir. SOz ile SYH bagvurulart arasinda pozitif yonli zayif ve anlamli,
kardiyovaskiiler ve norolojik hastalik bagvurulari ile pozitif yonlii ¢ok zayif ve anlamli bir
iliski saptanmustir (p<0,05).
SYH bagvurular ile ortalama sicaklik ile arasinda negatif yonlii zayif ve anlamli, ortalama
rliizgar arasinda negatif yonlii ¢cok zayif ve anlamli, nem arasinda pozitif yonlii zayif ve
anlamli, ortalama basing ile arasinda pozitif yonlii ¢cok zayif ve anlamli bir iligki
saptanmustir (p<0,05).
Sicakliktaki 1 birim degisikligin PM10’da negatif yonde 0,5, ortalama riizgar hizindaki 1
birim degisikligin PM10’da negatif yonde 18,3, nemdeki 1 birim degisikligin PM10’da
pozitif yonde 0,3 birim degisiklige neden oldugu goriilmistiir. Sicakliktaki 1 birim
degisikligin SO;’de negatif yonde 2,9, ortalama riizgar hizindaki 1 birim degisikligin
SO2’de negatif yonde 12,2, nemdeki 1 birim degisikligin SO2’de negatif yonde 0,5 birim
degisiklige neden oldugu goriilmiistiir.
PM10’daki 10 birim degisikligin (10 pg/m® ) SYH basvurularinda pozitif yonde 16,
kardiyovaskiiler ve psikiyatrik hastalik bagvurularinda pozitif yonde 4, nérolojik hastalik
basvurularinda pozitif yonde 1 birim degisiklige neden oldugu goriilmiistiir. SO2’deki 10
birim degisikligin (10 ug/m?® ) ise SYH bagvurularinda pozitif yonde 12 birim degisiklige
neden oldugu goriilmiistiir.

Calisma sonuglar1 degerlendirildiginde bulgularimizla ilgili 6nerilerimiz:
Mevzuatta yapilacak diizenlemeler ile sinir degerlerin DSO ile uyumlu hale getirilmesi
Olgiim istasyonlarmin say1, konum ve niteliklerinin yeterliliginin saglanmasi
Emisyon kaynaklarinin tespit edilerek, gerekli azaltict 6nlemlerin alinmasi ve siirdiiriilmesi
Istnma amagli yakit kullaniminin, daha az zararli olana yonlendirilmesi, fosil yakit
kullanim1 zorunlu ise yakma sistemlerinin uygunlugu ve yakicilarin egitimlerinin
saglanmasi

Hava kirliliginin ve meteorolojik faktorlerin saglik iizerine olan etkileriyle ilgili
calismalarin artirilmasi

Konu ile ilgili genel 6nerilerimiz;
Yerlesim alanlarinin, yeni yapilasmalarin meteorolojik faktorlerin hava kirleticiler

tizerindeki etkisini 6nlemeyecek sekilde olmasina 6zen gosterilmesi

82



2. Yerlesim alanlarinin, trafigi yogun ana yollardan olabildigince uzak olmasinin saglanmasi,
araglardan kaynaklanan emisyonlar1 azaltict tedbirlerin alinmasi, ara¢ bakimlarinin
yapilmas1 ve denetlenmesi, daha az kirletici ulasim araglariin tesviki

Kent i¢i ve ¢evresinde agaglandirma yapilmasi ve yesil alanlarin artirilmasi

Fosil yakitlardan enerji liretiminin azaltilmasi, yenilenebilir, temiz enerjinin tesviki

Sanayi tesisleri kurulurken, riizgar yoniine uygun ve yeterli mesafede olmasinin saglanmasi

o ok~ w

Kirletici tesisler icin c¢evresel etki degerlendirme raporu ile birlikte, saglik etki

degerlendirme raporunun da hazirlanmasinin mevzuata alinmasi

7. Hava kirliliginin 6nemi ve saglik etkileri konusunda saglik profesyonellerinin, politika
gelistiricilerin ve halkin ilgi ve bilgisinin artirtlmasi

8. Cevre hekimligine tip egitimi igerisinde daha fazla yer verilmesi

9. Hava kirliligi konusunda ilgili tiim sektorlerin birlikte ¢alismasinin saglanmasti

10. Hava kalitesi bilgisinin anlik olarak kent halkina duyurulmasi.
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OZET

Hava kirliligi kiiresel diizeyde mortalite ve morbiditenin énemli nedenlerinden biridir
ve saglik icin en biiyiik cevresel riski temsil etmektedir. Kiiresel 1sinmaya katki saglayarak
diinya iklimini ve ekosistemleri etkilemekte, bunlara bagli saglik sorunlarini beraberinde
getirmektedir. Yapilan caligmalar hava kirliliginin {ilkemizde hemen tiim illerimizin sorunu
oldugunu gostermektedir.

Bu ¢alismayla Edirne merkez ilgede 2014 yilindaki meteorolojik veriler ve hava kalitesi
Ol¢timleri ile kamuya ait 2.basamaktaki ilgili polikliniklere yapilan basvurular ve nedenleri
arasinda bir iligki ya da eszamanli degisim olup olmadigini ortaya koymak amacglanmaistir.

Calismamiz tanimlayict ve kesitsel nitelikte olup, 01.01.2014- 31.12.2014 tarihleri
arasindaki meteorolojik veriler ve hava kalitesi 6l¢iimleri ile 2.basamaktaki ilgili polikliniklere
yapilan bagvurular degerlendirilmis, korelasyon ve coklu lineer regresyon analizleri ile
aralarindaki iligkiler tespit edilmistir.

PM10 sicaklikla zayif, riizgar hiz1 ile orta negatif, nem ile zayif pozitif yonde solunum
yolu hastalik basvurulari ile zayif, kardiyovaskiiler, nérolojik ve psikiyatrik hastalik bagvurulari
ile ¢ok zayif pozitif yonde korelasyon gostermistir. SOz Sicaklikla orta, riizgar hiz1 ile ¢ok zayif
negatif, nem ve basingla zayif pozitif, solunum yolu hastalik basvurular1 ile zayif,
kardiyovaskiiler ve norolojik hastalik bagvurulari ile ¢ok zayif pozitif korelasyon gdstermistir.
Solunum yolu hastalik basvurulart ayrica sicaklikla zayif, riizgar hiz1 ile ¢cok zayif negatif,
nemle zayif, basing ile ¢ok zayif negatif yonlii korelasyon gostermistir (p<0,05).

Regresyon analizi sonucunda PM10°daki 10 pg/m® artisin solunum yolu hastalik

basvurularinda 16, kardiyovaskiiler ve psikiyatrik hastalik basvurularinda 4 ve noérolojik
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hastalik basvurularinda 1 birim artisa yol actign bulunmustur. SO2’deki 10 pg/m® artisin
solunum yolu hastalik bagvurularinda 12 birim artisa yol agtigi bulunmustur (p<0,05).

Sicaklik ve riizgar hizindaki 1 birim artisin PM10’da sirastyla 0,5 ve 18,3 birim
azalmaya, nemdeki 1 birim artigin 0,3 birim artisa neden oldugu goriilmiistiir. Sicaklik ve riizgar
hizindaki 1 birim artisin SO2’de sirastyla 2,9 ve 12,2 birim azalmaya, nemdeki 1 birim artigin
0,3 birim artisa neden oldugu goriilmiistiir (p<0,05).

Hava kirliligi ve meteorolojik faktorler, hem kendi aralarindaki etkilesimleri, hem de
saglik tlzerine olan etkileri nedeniyle 6nemlidir. Toplumun saglik sorunlarinin 6nemli
nedenlerinden olan g¢evresel faktorlerden korunabilmesi igin, ilgili tiim kurumlarca gerekli
tedbirlerin alinmasi, bireylerin kendilerini korumak i¢in gereken onlemleri almasi yaninda bu
alanda yapilacak yeni calismalara ihtiya¢ vardir.

Anahtar kelimeler: Hava kirliligi, meteoroloji, hastane bagvurulari, PM10, SO2
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EVALUATION OF THE RELATIONSHIP BETWEEN
METEOROLOGICAL DATA AND WEATHER QUALITY
MEASUREMENTS WITH ADMISSIONS TO SOME RELATED
OUTPATIENT CLINICS IN A SECONDARY CARE HOSPITAL IN
CENTRAL EDIRNE IN 2014.

SUMMARY

Air pollution is one of the major causes of mortality and morbidity at global level and
represents the greatest environmental risk for health. It affects climates and ecosystems by
contributing to global warming, and therefore leads to health problems related to them. Studies
show that air pollution is a serious problem of almost all provinces in our country.

In this study, the aim was to determine whether there is a correlation between admissions
to some related outpatient clinics in a public secondary care hospital with their admission
reasons and meteorological data with weather quality measurements of central county in Edirne
in 2014.

The design of our study was descriptive and cross-sectional. The meteorological data
and air quality measurements and admissions to related outpatient clinics in a public secondary
care hospital between 01.01.2014 and 31.12.2014 were evaluated, relationships between them
were determined with correlation and multiple linear regression analyzes.

PM10 showed weak correlation with temperature, moderate negative correlation with

wind speed, weak positive correlation with humidity, weak correlation with respiratory disease
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admissions, very weak positive correlation with cardiovascular, neurologic and psychiatric
disease admissions. SO, showed moderate correlation with temperature, very weak negative
correlation with wind speed, weak positive correlation with humidity and presssure, weak
correlation with respiratory disease admissions, very weak positive correlation with
cardiovascular and neurological disease admissions. Respiratory disease admissions also
showed weak correlation with temperature, very weak negative correlation with wind speed,
weak correlation with humidity, very weak negative correlation with pressure (p<0.05).

According to regression analysis results, 10 pg / m® increase in PM10 was found to cause
16 units increase in respiratory disease admissions, 4 units increase in cardiovascular and
psychiatric disease admissions and 1 unit increase in neurological disease admissions. It was
found that a 10 ug / m® increase in SO cause 12 units increase in respiratory disease admissions
(p <0.05).

It was found that a 1 unit increase in temperature and wind speed caused 0.5 and 18.3 units
decreases in PM10, respectively and 1 unit increase in humidity caused a 0.3 unit increase in
PM10. It was found that 1 unit increase in temperature and wind speed caused 2.9 and 12.2
units decreases in SO-, respectively and 1 unit increase in humidity caused 0.3 unit increase in
SO; (p<0.05).

Air pollution and meteorological factors are important both because of their interactions
and health effects. In order to protect the community from environmental factors which are
important causes of health problems, all the relevant institutions need to take necessary
precautions, individuals need to take necessary measures to protect themselves and new studies
need to be done on this area.

Key words: Air pollution, meteorology, hospital admissions, PM10, SO
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