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OZET

YUKSEK LiSANS TEZI

BiNA INSAATLARINDA CALISANLARIN TOKSIK METAL
MARUZIYETLERININ DEGERLENDIRILMESi VE CALISANLARIN BiLGIi
DUZEYLERININ OLCULMESI

FATMA FUSUN CAKIR

YOZGAT BOZOK UNIVERSITESI
LiSANSUSTU EGITIM ENSTITUSU
iS SAGLIGI VE GUVENLIGIi ANABILiM DALI

TEZ DANISMANI: DOC. DR. VUGAR ALI TURKSOY

Bu ¢alismada bina insaatlar1 ¢alisanlarinda toksik metal maruziyetinin belirlenmesi ve anket
calismasiyla ¢alisanlarin bilgi diizeylerinin tespit edilmesi amaglanmistir.

Calismamiz kapsaminda Kocaeli ili sinirlari igerisinde 12 farkli bina ingaatinda, 81 kisiden
sa¢ ve idrar Oornegi alindi. Ayrica 81 ¢alisanla yiiz yiize anket ¢aligmasi yapildi. Analizler
indiiktif eslesmis plazma kiitle spektrometresinde (ICP-MS) yapildi ve tim veriler SPSS
paket programi ile degerlendirildi.

Caligmaya dahil olan iscilerin ortalama Pb idrar diizeyleri 66,12+32,93 pg/L olarak
bulunurken, 12 kisinin degerleri limitlerin gok {istiinde bulundu. Ortalama Pb sag diizeyleri
ise 4,17+2,00 pg/g olarak hesaplanirken, 31 kisinin degerleri limitlerin gok tistiinde bulundu.
Ortalama Hg sa¢ diizeyleri 1,10+£0,96 pg/g olarak hesaplanirken, 24 kisinin degerleri
limitlerin ¢ok tistiinde bulundu. 4 kiside As sa¢ diizeyleri yiiksek bulundu. Ayrica 12 kiside
Cd, 4 kiside Co, 9 kiside Ni, 6 kiside Cr ve 2 kiside Al idrar diizeyleri limitlerin iistiinde
bulundu.

2024, xvi + 120 Sayfa
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ABSTRACT

MASTER THESIS

ASSESSMENT OF TOXIC METAL EXPOSURE AMONG WORKERS IN
BUILDING CONSTRUCTION AND MEASUREMENT OF WORKERS'
KNOWLEDGE LEVELS

FATMA FUSUN CAKIR

YOZGAT BOZOK UNIVERSITY
SCHOOL OF GRADUATE STUDIES
DEPARTMENT OF OCCUPATIONAL HEALTH AND SAFETY

SUPERVISOR: DOC. DR. VUGAR ALi TURKSOY

In this study, the aim was to determine toxic metal exposure among workers in building
construction and to assess workers' knowledge levels through a survey. Within the scope of
our study, hair and urine samples were collected from 81 individuals at 12 different building
construction sites within the boundaries of Kocaeli Province. Additionally, face-to-face
surveys were conducted with the 81 workers. Analyses were performed using inductively
coupled plasma mass spectrometry (ICP-MS), and all data were evaluated using the SPSS
package program. The average Pb urine levels of the workers included in the study were
found to be 66.12+32.93 ng/L, with 12 individuals exceeding the limits. The average Pb hair
levels were calculated as 4.17+2.00 pg/g, with 31 individuals exceeding the limits. The
average Hg hair levels were calculated as 1.10+£0.96 pg/g, with 24 individuals exceeding the
limits. Elevated As hair levels were found in 4 individuals. Additionally, elevated Cd levels
were found in 12 individuals, Co in 4 individuals, Ni in 9 individuals, Cr in 6 individuals,
and Al in 2 individuals in terms of urine levels.

2024, xvi + 120 Pages

Keywords: Building constructions, toxic metal, urine, hair, exposure, knowledge level,
survey
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Bu ¢aligmada kullanilmis simgeler ve kisaltmalar, agiklamalari ile birlikte asagida sunuldu.
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1. GIRIS
1.1. Problem Durumu / Konunun Tanim

Bina ingaatlar1 ¢alisanlarinin maruz kaldig: toksik metallerin degerlendirilmesi, kaynaginin
tespit edilmesi ve bu sektorde calisan bireylerin sagligi igin gereken onleyici ve koruyucu

sireclerin tamamini1 kapsamaktadir.
1.2. Arastirmanin Amaci

Arastirmamizda, bina insaatlar1 ¢alisanlarinda toksik metal maruziyetinin belirlenmesi
hedeflendi. Bu sektorde ¢alisanlardan alinan sa¢ 6rnekleri, indiiktif eslesmis plazma kiitle
spektrometresi (ICP-MS) cihaziyla degerlendirildi. Degerlendirilme sonucunda, incelemesi
yapilan 11 toksik metalin maruziyet diizeyi ve metabolizmada potansiyel zararli etkiler
gosterme durumlarma dayanarak, hangi hastaliklara neden olabilecegi incelendi. Bu
hastaliklarin isle iliskilendirilmis veya meslek hastaliklar1 agisindan degerlendirilmesi

yapild.
1.3.Arastirmanin Onemi

Arastirmamiz tespit edilen toksik metal seviyelerinin calisan saglhigma olumsuz etkilerini
tespit etmek ve olasi hastaliklarin belirlenmesi agisindan biiyiik bir 6neme sahiptir. Ayrica
calisanlarin daha saglikli bir c¢alisma ortaminda ¢alisabilmeleri ve toksik metal
maruziyetlerini azaltmak i¢in alinmasi gereken onlemlerin belirlenmesi agisindan da gok
onemlidir. Bunlarla birlikte ¢alismamizda bina ingaatlar1 sektorii her yonli risk agisindan
degerlendirildi. Bagka bir ifade ile buradaki risk mesleksel, mesleksel olmayan ve kisisel
durumlar seklinde kiimiilatif risk olarak degerlendirildi. Bu anlamda da g¢alismamiz

kiimiilatif risk incelemesi baglaminda ayr1 bir 6neme sahiptir.
1.4. Arastirmanin Hipotezleri / Sorular

Isle maruziyet arasinda fark var midir?

Ise bagl bir maruziyet s6z konusu mudur?

Isle ilgili bir hastalik olusmus mudur?

Meslek hastaligi olusmus mudur?

Calisanlarin bu maruziyetlerle ilgili bilgi diizeyleri yeterli midir?

Amacina uygun bina ingaatlarinda calisanlarda toksik metal maruziyeti var midir?



Calisanlar calistiklar toksik metallerle ilgili bilgiye sahip midir?
1.5. Smirhliklar

Calismamiz 81 kisi ile yapildi. Sadece Kocaeli Ili sinirlar igerisinde bina insaatlarinda
calisan bireyler dahil edildi. Calismamiz i¢in 81 kisiden sag ve idrar numunesi alindi. Ayrica
anket ¢alismasi yapildi. Calismamiz arsenik (As), kursun (Pb), civa (Hg), kadmiyum (Cd),
kobalt (Co), nikel (Ni), ¢inko (Zn), mangan (Mn), bakir (Cu), krom (Cr) ve aliiminyum (Al)

olmak tizere toplam 11 adet agir metal analizini igermektedir.
1.6. Tamimlar

Toksik Metal: Agir metal terimi genellikle, yogunlugu Sg/cm’'ten fazla olan metalleri
tanimlamak i¢in kullanilir. Ancak tip alaninda, agir metal terimi, elementlerin atom

agirliklarina bakilmaksizin, toksik dzellikler sergileyen metalleri ifade eder (Ozbolat vd.,

2016).
Bina Insaatlari: “insaat projelerinin gelistirilmesi ve ikamet veya ikamet amagli olmayan
binalarin ingaat1” olarak tanimlanir” (Bilim vd., 2018).

Nace Siniflamasi: Faaliyet kollarinda “Avrupa Toplulugunda Ekonomik Faaliyetlerin

Istatistiki Siniflamas1” olarak tanimlanir (Bilim vd., 2018).

Tehlike: “Tehlike isyerinde var olan ya da disaridan gelebilecek g¢alisan1 ya da isyerini
etkileyebilen zarar veya hasar verme potansiyelidir’ (Mevzuat Bilgi Sistemi, 2012).

Risk: “Risk tehlikeden kaynaklanacak kayip, yaralanma ya da bagka zararli sonu¢ meydana

gelme ihtimalidir’ (Mevzuat Bilgi Sistemi, 2012).

Is Saghg ve Giivenligi: WHO ve ILO’da iscilerin bedensel, ruhsal ve sosyal iyilik

durumlarmni en iist diizeye ulastirmak seklinde tanimlandi (ILO, 2024).

Is Kazasi: “Isyerinde veya isin yiiriitiimii nedeniyle meydana gelen, liime sebebiyet veren
veya viicut biitiinliigiinii ruhen ya da bedenen engelli hale getiren olaydir” (Mevzuat Bilgi
Sistemi, 2012).

Meslek Hastahigi: “Mesleki risklere maruziyet sonucu ortaya ¢ikan hastaliktir” (Mevzuat
Bilgi Sistemi, 2012).

Isle ilgili Hastahk: “Yalnizca bilinen ve kabul edilen meslek hastaliklar1 degil, fakat
olugmasinda ve gelismesinde calisma ortam1 ve ¢alisma seklinin, diger sebepler arasinda

onemli bir faktor oldugu hastaliklardir” (ILO, 2024).
2



Kiimiilatif Risk (CRA): “Farkl1 yollar boyunca ortak bir toksiklik mekanizmasini paylasan
coklu kirleticilere maruz kalmadan kaynakli olumsuz saglik etkilerinin ortaya g¢ikma

olasiligidir” (Ar, 2012).



2. GENEL BILGILER

2.1. Diinyada ve Tiirkiye’de Insaat Sektériiniin Onemi

Insaat sektorii gesitli alt sektdrlerle beraber bircok kisiye is imkani sunmasi, ekonomik
biiyiimeyi desteklemesi ve Gayri Safi Yurt I¢i Hasilaya (GSYIH) katkida bulunmasi
nedeniyle diinya genelinde ¢ok 6nemli bir sektordiir (Samovia, 2021; Yoon vd., 2013).
Tiirkiye’de ise ingaat sektorii Oncii sektor konumundadir. 200’den fazla farkli sektorle
iletisim halinde olup, bir¢ok kisiye is imkan1 sunar. GSYIH nin %30’unu olusturmasiyla
ekonomik biiyiimeye katki saglar (Giiltekin Karakas vd., 2021; T.C. Kalkinma Bakanligi,
2013). Asagidaki grafik bu anlamda Tiirkiye’de ingaat sektdriiniin tarim, sanayi ve hizmet
gibi ana sektorler arasinda yer aldigini ve GSYIH iginde 1998 yilinda %6,6’lik bir dilimden
baslayarak siirekli artis gosterdigi ve 2017 yilinda 9%9,6’lik bir dilime ¢iktigim
gostermektedir (Giiltekin Karakas vd., 2021,) (Grafik 2.1).
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Grafik 2.1. Tiirkiye’de sektdrlerin GSYTH igindeki paylarinin yillara gore degisimi (%) (1998-2019).
(Kaynak: Giiltekin Karakag vd., 2021).

2.2. Bina Insaatlan

Insaat sektorii NACE siniflamasina gore “Bina Ingaat1”, “Bina Dis1 Yapilarin Insaat1”, “Ozel
Insaat Faaliyetleri” seklinde iige ayrildi (Bilim vd., 2018). Asagidaki grafik (Grafik 2.2)
2002-2018 arasinda insaat sektorii i¢inde en fazla yilizdelik dilimin bina ingaatlarina ait
oldugunu gostermektedir (Giiltekin Karakas vd., 2021).
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Grafik 2.2. Tiirkiye’de kullanim amacina gore yap1 sayisinin 2002-2018 arasindaki dagilimi.
(Kaynak: Giiltekin Karakag vd., 2021)

Asagidaki grafikte (Grafik 2.3) 2002-2018 arasinda yapilan yapilarin yine bina agirlikli
oldugunu gostermektedir (Giiltekin Karakas vd., 2021).
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Grafik 2.3. Tiirkiye’de kullanim amacina gore yapt sayistnin % olarak dagilimi 2002-2018.
(Kaynak: Giiltekin Karakas vd., 2021).

Insaat sektdrii ekonomiye katkilarmin yaninda ¢alisanlar saglik ve giivenligini etkilemesi
bakimindan da ¢ok onem arz eden bir sektordiir (Yoon vd., 2013). Diinyanin birgok
iilkesinde yiiksek seviyelerde is kazasi ve meslek hastaliklar1 nedeniyle ingsaat sektorii 6n
siralardadir. Diinyada her y1l 60.000 6liimle sonuglanan kaza, her 10 dakikada bir ise 6liimlii
kaza ve her 6 6liimciil kazanin da biri insaat sektériinde meydana gelmektedir. Tirkiye’de
de ingaat sektorii kazalar bakimindan &n siralardadir (Colak vd., 2004). Istihdam agisindan
ingaat Tirkiye’de toplam istihdam icinde yaklasik %6-7 oranina, toplam 6liimlii kazalarda

ise %30,5 oranina sahiptir. Béylece 6liimlii kazalar istihdam oraninin 5 kat1 seviyesindedir



(Giiltekin Karakas vd., 2021). En ¢ok is kazas1 imalat sektoriinde yasanirken, en ¢ok 6limlii
kaza ise insaat sektdriinde meydana gelmektedir. Bu duruma dayali olarak Avrupa Is Saglig
ve Giivenligi Ajansi’na gore ise insaat sektorii “en tehlikeli endiistri” sinifindadir (Polat vd.,
2017). Bu sektoriin kendine 6zgii ¢alisma sekli is sagligi ve giivenligini olumsuz etkilemekte
ve Sliimlii kazalarin yiiksek olmasina neden olmaktadir (Giiltekin Karakas vd., 2021). Insaat
sektorii proje bazli bir yapiya sahiptir ve insaa etme faaliyeti baslamadan oOnce bir
projelendirme siireci baglar (Baslevent, 2016). Her proje konut, fabrika, yol projesi olmasina
gore kendine 6zgiidiir. Kullanilan malzemeler, projenin yapimi i¢in uygulanan teknikler,
calisma yontemleri de projeden projeye degisiklik gdsterir ve buna bagli yapim
asamasindaki riskler de degisir (Yoon vd., 2013). Makinelesmenin gelismesine ragmen
ingaat sektorii diinya genelinde emek yogun caligilan bir sektordir (Giiltekin Karakas vd.,
2021; Lakhani, 2004). Yurt i¢i ve yurt disi gé¢men isci sistemi yaygindir. Calisanlar
cogunlukla beden kuvveti ile ¢alisirlar ve egitim seviyeleri genel olarak diisiiktiir. Is sagh@
ve giivenligi uygulama ¢alismalar1 egitim seviyesinin diisiikliigii sebebiyle zor uygulanir. s
saglig1 ve giivenligi konusunda sorun teskil eden bir diger durum her projenin yapim iginin
slireye bagli olarak bitirilmesidir. Calisanlar yilin 12 ayz siirekli ¢alismadigi igin fazla mesai
yaparak isi bitirip, para kazanim farkin1 kapatmaya calisirlar (Baslevent, 2016; Giiltekin
Karakas vd., 2021). Bununla beraber insaat islerinde is saglig1 ve giivenligi bakimindan
olumsuz etkisi olan alt igverenlik sistemi uygulanir. Dogas1 geregi insaat islerinde uzmanlik
gerektiren isler de oldugundan bu ¢alisma sekli kaginilmazdir. Alt igveren asil isverenden
uzmanlik gerektiren isleri alir ve uygular. Bu ¢alisma sekli ise birgok alt igverenin, alt
ekiplerin o santiyede calismasina neden olur. Bir ekip, diger ekibin yaptig1 isin
tehlikelerinden etkilenir ve is sagligi ve giivenligi konusunda birgok tehlikeyi de beraberinde
getirir (Baslevent, 2016; Giiltekin Karakas vd., 2021; Lakhani, 2004). insaat islerinde yaygin
olarak mevsimlik ¢alisma sistemi vardir. Yazin agik havada ¢alisma daha fazladir. Kisin
biraz daha azalir. Acik havada calisilmast havaya baglh olarak bir¢cok tehlikeyi de
beraberinde getirir. Insaat alan1 i¢inde ¢alismalar farkli alanlarda ve daginiktir. Bu durumda
is sagligi ve giivenligini uygulamay1 ve siirdiirmeyi zorlastirir (Ercan, 2010; Giiltekin
Karakas vd., 2021). Ayrica bu sektdr c¢alisanlarinin yadsinamayacak kismi tarimsal
faaliyetler igindedir ve insaat islerini de mevsimsel bir is kapisit olarak gormektedirler
(Baslevent, 2016). Calisanlarin tatil ve izin yapma imkanlar1 diger sektorlere gore cok daha
azdir. Bu durumda yogun ¢aligma kaynakli strese neden olur ve is sagligi ve gilivenligini

olumsuz etkiler (Giiltekin Karakas vd., 2021). Ulkemizde tiim sektdrlerde olan kayit dist



calisma tarzi ingaat sektoriinde goriilmektedir (Baslevent, 2016; Giiltekin Karakas vd., 2021;
Oguztiirk vd., 2017). insaat sektoriinde diger sektorlerdeki gibi sabit isveren calisan iliskisi
olmaz. Calisanlar hayatlar1 boyunca ¢ok sayida isveren tarafindan g¢alistirilirlar (Lakhani,
2004; Susi vd., 2000). Yukarida bahsettigimiz insaat sektoriiniin yapisindan kaynakli
olumsuzluklarla beraber, insaat islerinde birgok saglik ve giivenlik tehlikesi vardir. Sicaklik,
nem, riizgar, titresim, giiriiltli gibi fiziksel faktorler, kati, sivi, gaz halinde parlayici,
patlayicilar, kimyasallar gibi kimyasal faktorler, hastalik yapan mikroplar gibi biyolojik
faktorler, psikolojik faktorler, kurallara uymama, kullanilmast zorunlu koruyucu
malzemeleri kullanmama gibi kisisel faktorler is kazas1 ve meslek hastaliklarina neden olur
(Ercan, 2010; Lakhani, 2004). insaat islerinde ¢alisanin yiiksekten diismesi, iskele ¢okmesi,
bir ya da daha fazla materyalin sikistirmasi, ezmesi, kesmesi, batmasi seklindeki kazalar, is
makinasi1 kaynakli kazalar, ¢alisanin {izerine malzeme diismesi, toprak kaymasi, malzeme
sigramasi, elektrik ¢arpmasi, yap1 gocmesi, santiye i¢i trafik kazalar1 seklinde is kazalari
goriilmektedir. Oliimlii is kazalarinda yiiksekten diisme en 6nde yer almaktadir (Duman vd.,
2013; Polat vd., 2017; Yilmaz vd., 2015).

Bunlarla beraber ¢alisan bina insaatlarinda ayni1 anda bir¢ok fiziksel riske maruz kalabilir.
Calisan bina insaatlarinda ¢alisirken kendisi giiriiltiili bir is yapmasa bile ving, kamyon,
ekskavator ¢alismasindan dolay: giiriiltiiye maruz kalabilmektedir. Bu durum sadece isitme
kaybr degil ayn1 zamanda iletisim ve giivenlik i¢in de risk arz etmektedir. Kis aylarinda
yapilan ¢aligmalar donma ve hipotermiye yaz ¢alismalari ise giinesten kaynakli iyonlastirici
olmayan (UV) radyasyona maruz kalmaya neden olmaktadir. Ayrica elektrik radyasyonu ve
Iyonlastirici radyasyon maruziyeti vardir. Calisanlar kullandiklari kirici, beton vibratorii gibi
aletler nedeni ile titresime maruz kalmaktadirlar. Calisma saatleri ve ¢alisanin genellikle
ailesinden uzakta caligmasi da stres kaynagidir (Lakhani, 2004). Is kazalarmin yaninda
meslek hastaliklar1 da insaat sektoriinde oldukca 6nemli bir konudur. Ancak Tiirkiye’de
meslek hastalig1 tan1 koyma sorunlari nedeni ile cok az sayida meslek hastaligi bildirilmekte
ve bu durum meslek hastaliklarinin detayli olarak incelenememesine neden olmaktadir. Ama
bu bildirim eksikligi insaat islerinde meslek hastaliklar1 konusunda sorun yok anlamina
gelmemektedir. Bunun aksine insaat islerinde meslek hastaligina neden olabilecek ¢ok fazla
etken vardir (Colak vd., 2004; Duman vd., 2013). Insaat sektdriinde gesitli maruziyetler s6z
konusudur. Bu etkenler icinde sagligimizi en ¢ok etkileyenler kimyasallar ve agir
metallerdir. Kimyasallardan bazilar ile ilgili maruziyet sinir degerleri asagidaki Tablo 2.1

ve Tablo 2.2°de 6zetlenmistir.



Tablo 2.1. Mesleki maruziyet sinir degerleri

i . USA Occupational Safety and Health Administration
TR Mevzuat: Kimyasal Maddelerle Cahsmalarda Saghk ve Giivenlik Onlemleri Reeulatory Limits / Dizenlevici Sus Limitl
Hakkinda Yonetmelik R.G. Sayi : 28733 12.08.2013 L= o —
T o OSHA PEL(b) [Cal/OSHA PEL{f) [ NIOSH REL({g) e
i . Izin verilen maruz (arf 3292015) @of 10 ALLIHL’LZDZ!L
as as of /7
. S Deger b kalma stmies Lyem
pnecs | cag @ | Maddenin [y, ©@ stel® | $hour TWA _|Up to 10-hour TWA| _ 8-hour TWA
Adi (8 Sat) (15 Dak) lsaret " hoo o pomid) [ (STISTEL (ST) STEL (ST) STEL
mgim' | ppn” | mgmd | ppm (C) Ceiling (C) Celing (C) Ceiling
500 ppm 250 ppm 250 ppm
200-662-2 | 67-64-1 |[Aseton 1210 300 2400 1000 |(8T) 750 ppm (8T} 500 ppm
(C) 3000 ppm
_ Amonyak 23 ppm 25 ppm 25 ppm
231-635-3 | Tobd-41-7 L 14 20 36 50 35 50
5 (anhidroz) (ST) 35 ppm (ST)35 ppm (5T) 35 ppm
. 50 ppm 100 ppm 50 ppm
211-047-3 | 628-63-7 |Pentilasetat 70 50 50 100 525 100 ) N
(ST) 100 ppm (ST) 100 ppm
_ ; 0.5 ppm (C) 0.5 ppm [15-min] {0.1 ppm
231-959-5 | T782-50-5 [KI . L5 05 C)3 0)1
o : " €3 O 1601 pom (ST) 0.4 ppm
. c: . . 25 C) 50 25
2004259 | 95501 |12Dikkrobenzen | 12 | 20 [ 306 | 50 | pei | @30 0 PEER——no©0pm e
(C) 50 ppm (C) 50 ppm
10 ppm Ca 10 ppm
203-400-5 | 10646-7 |1 4-Diklorobenzen | 122 | 20 | 306 | 50 450 | 75 |(STi10ppm |See Apnendnd |
(C) 200 ppm
e | ae 100 ppm See Appendix. 100 ppm
200-830-5 | 75.00-3 [Kloroetan 268 100 2600 1000 o
C (Chloroethanes)
Butanon 200 ppm 200 ppm 200 ppm
201-159-0 | 78-93-3 . 600 200 900 300 590 200
(Metil Etil Keton) (ST) 300 ppm (ST) 300 ppm (ST) 300 ppm
. |2 ppm 2 ppm 2 ppm
231-714-2 | 7697-37-2 [Nitrik asit . 26 1 3 2
S : (ST)4 ppm (ST)4 ppm (ST)4 ppm
. _ 0l Seo Apendn D [0.5ppm |
2044694 | 121448 | Triciamin s | 2 | 6| 3 | pei | w0 | s [OFeO ) Imwm

(1) EINECS : Avrupa Mevout Ticarl Kimyasal Maddeler Envanten,

(2) CAS : Kimyasal maddelerin servis kayit numaras.
(3) Orel isaret : "Denl” Isareti, vocuda onemli miktarda den yoluyla gegebilecepini gosterir.
(4) TWA : 8 caatlik belirlenen referans sure igin ol¢ulen veya hesaplanan 2aman afirlikh ortalama.

(3) STEL: Bagka bir sre belirtiimedikge, 13 dekikalik bir slre igin agimamas gereken maruziyet Ost simr degeri,

(6) mg/m3 : 20 o sicaklikta ve 101,3 KPa. | 760 mm civa bagingi) basingtaki 1 m3 havada bulunan maddenin miligram cintinden miktan

{7) ppm : 1 m3 havada bulunan maddenin mililitre cinsinden miktan 1r'|l,fm];

(Kaynak: Bulut, 2022)



Tablo 2.2. Mesleki maruziyet sinir degerleri
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(Kaynak: Bulut, 2022)

Buna karsin bu kimyasallarin yani1 sira agir metal ve eser element maruziyeti de s6z konusu

olabilir.
2.3. Agir Metaller

Agir metaller periyodik cetvelde ortada yer alan, genel olarak 6zgiil agirligit 5 g/cm?*’den
biiyiik olan metallerdir (Cakir, 2021; Iritas vd., 2017; Sharma, 2005; Sinicropi vd., 2010).
Bu metaller faydali olan ve faydali olmayan metaller olarak iki ana grupta incelenir. Metalin
faydali olmamasi o metalin beslenme siireclerinde islev gormemesi, asir1 alindiginda ise
toksik etkilere neden olmasi anlamina gelmektedir. Faydali olmast ise eksikliginde insan ve
bitki organizmalarinin bazi temel metabolizma islemlerinin bozulabilecegi bir islevle
iliskilendirilmistir (Benavides vd., 2005; Seven vd., 2018). Cinko, bakir, mangan, krom ve
demir gibi elementler viicudun bazi islevlerini yerine getirmesi i¢in eser olarak gerekliyken,
eser miktarin iizerinde viicuda alinmasi halinde ise toksik etki yapar (Cakir, 2021; Celik vd.,

2009; Iritas vd., 2017). Agir metaller biyolojik olarak ayristirllamamasi, uzun yari émre



sahip olmalar1 ve yiiksek biyobirikim 6zellikleri nedeniyle viicut i¢in ¢ok zararlidirlar. Az
miktarda olsa bile insan, hayvan ve bitki iizerinde toksik etki yaparlar. Insanlar ise
hayatlarinda bir¢ok metale maruz kalabilmektedir. Ancak insandaki zarar maruz kalinan
doz, kisinin genel saglik durumu, genetik yapisi, bagisiklik durumu gibi faktorlere gore
degisebilir (Baser vd., 2020; Caglarirmak vd., 2010; Sharma, 2005; X. Wang vd., 2018;
Woldetsadik vd., 2017).

T (e . g
- = -
Hava Toprak

i
fom PV

Hayvanlar

“

e Karaciger

o =F =
g-(g - & K .
Ureme Sistemi q: Ao

Bobrek

Bitkiler

Resim 2.1. Agir metallere direk ve dolayli olarak maruziyet
(Kaynak: Techno gezgin, 2021)

Agir metal maruziyeti fetiis, bebeklik ve gocuklukta gergeklesmis olabilir ki; bunu da
kiimiilatif risk kapsaminda degerlendirmek gerekmektedir. EPA da bunun {iizerinde
durmaktadir. Farkli 6zelliklere sahip kimyasallar farkli maruziyet yollari arayiciligiyla
biiyliyen fetlis ve bebeklere farkli doz ve oranlarda iletilebilir. Dogum Oncesi, plasenta
aracilifiyla ve dogum sonrasinda bebek 6 aylik olana kadar anne siitii, mama, emzikler, deri
temasi, solunum yolu, agiz plastikleri gibi ¢esitli yollarla maruz kalabilir. Bebek 6 ila 12
aylik oldugunda, cilt temasi, solunum, bebek mamalar1 ve ¢esitli nesnelerle temas gibi bir
dizi yol daha eklenir. Yiiriimeye baslayan 1-2 yasindaki ¢ocuklar kat1 gidalarla, igme suyuyla
ve toprak dahil her seyle temas ederken, 2 ila 11 yas arasindaki ¢ocuklar ise kati gidalar,
icme suyu ve cesitli yollarla maruziyet yasarlar. Erken yasta yiiksek diizeyde maruziyet son
derece 6nemlidir. Ornegin, bir bebegin annesi dmrii boyunca énemli miktarda kursuna

maruz kaldiysa, bu kursun genellikle kemiklerde birikebilir. Annenin bu maruziyeti bebege
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gecebilir ve bebek kat1 gidalart tiikettikge kursun gecisi azalir. Ancak bebek cevresini
kesfetmeye ve her seyi agzina almaya basladiginda, ev tozu ve toprak yoluyla maruziyet
yeniden artabilir (Howd, 2010).

Artik ¢alismalar kiimiilatif risk {izerine yapilmaktadir (Topuz vd., 2019). Kiimiilatif risk
isyeri i¢i ve isyeri dig1 olmak iizere toplam maruziyetler demektir (Lentz vd., 2015). Birey
mesleksel, mesleksel olmayarak ve kisisel durumlarina (saglik durumu, demografik
ozellikleri, gelir diizeyi, genetik yapisi, diyet aligkanliklari, yasam tarzi ve fizyolojik stres)

bagl olarak maruziyet yasar (Akbal vd., 2015).

Asagidaki tabloda (Tablo 2.3) agir metallerin isyerindeki maruziyetlerine yonelik Amerikan
Konferansi Endiistriyel Hijyenistler Kurumu (ACGIH) tarafindan verilen limit degerleri ve

bu limit degerleri asildig1 zaman olusabilecek saglik etkileri belirtildi.

Tablo 2.3. Agir metallerin limit degerleri ve bu limit degerleri asildigi zaman olusabilecek saglik etkileri

TWA STEL Notations TLV Basis

Kadmiyum 0,01mg/m? A2;:BEI Bobrek hasar

0,002mg/m?

Krom 0,5mg/m? Solunum yolu
tahrisi

Civa 0,1mg/m? Skin MSS  bozuklugu;

0,025mg/m? Skin;A4;BEI bdbrek hasar

Arsenik 0,01mg/m? Al1;BEI Akciger kanseri

Mangan 0,02mg/m? Ad MSS bozuklugu

0,1mg/m?

Aliminyum 1mg/m? Ad Pnémokonyoz, Alt
solunum yolu
tahrisi,
norotoksisite

Nikel 1,5mg/m? A5 Dermatit,
pnémokonyoz

Bakir 0,2mg/m? Metal dumani
atesi, tahris

Kursun 0,05mg/m? A3;BEI MSS bozuklugu ve
Paraneoplastik
norolojik
sendrom,
hematolojik etki

Kobalt 0,02mg/m? DSEN;RSEN;A3;BEl | Pulm fonksiyonu
degisikleri

Cinko 1mg/m? 2mg/m3 Alt ve (ist solunum
yolu tahrisi

2.3.1. Agir Metallere Kisisel Duruma Bagh Maruziyet

Agir metaller besinler aracilifiyla biyolojik olarak biriktikleri bir siiregte viicuda katilirlar.
Bu birikim maruz kalma ani ile baglar. Agir metaller viicudumuza girdiklerinde kan dolagimi

yoluyla beyin dahil olmak {izere viicudun cesitli bolgelerinde birikme egilimindedirler.
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Genellikle viicuda giren agir metallerin ¢ogu 6zel bir destek olmadan viicuttan atilamazlar

(Baser vd., 2020; Celik vd, 2009; Dag vd., 2021; Iritas vd., 2017; Turksoy vd., 2018).

Agir metaller viicutta yavasca birikerek, enzimleri, DNA yapisini, hiicre zarlarmi ve
viicudun metabolizmasini bozma potansiyeline sahiptirler. Toksik metal maruziyetinin
plasenta dokusuna da etkileri bulunur. Fetiisler anneleri ig¢in zararli olmayan, ¢ok diisiik
miktardaki teratojenlere karsi bile son derece hassastirlar; bu nedenle dogum 6ncesi donem,
insan gelisimi i¢in hayati bir asamadir ve bu donemdeki maruziyetler ¢cok 6nemlidir. Ayrica
arsenik ile kirlenmis suyu igmek diistik ve 6lii dogum seklinde istenmeyen durumlara neden
olmaktadir (Wu vd., 2022). Bir¢ok ¢alisma arsenik, kursun, kadmiyum gibi toksik metalleri
oliimle sonuglanan dogum, gebelikteki yiiksek tansiyon gibi durumlarla iliskilendirildi. Pb,
Cd, Al ve Hg’ye kronik maruziyet viicut igindeki antioksidan sistemleri etkileyerek bu
sistemlerin normal isleyisini bozarlar (Baser vd., 2020). Sigara akciger kanserine yakalanma
riskini artiran en 6nemli etkenlerden biri olmakla beraber, agir metallere de maruz kalmakta
¢ok onemli bir etkendir (Demir vd, 2014). Yasam tarz1 (beslenme, kozmetik {iriin kullanimi
vb.) ile de agir metal maruziyeti iliskilidir (Mercan, 2022). Sonug olarak (Hg), (As), (Cr) ve
(Pb) gibi bir¢ok metal iyonik toksik oOzellik gosterir, biyolojik olarak pargalanmazlar,
birikme egilimindedirler ve kansere, bircok hastaliga, 6liime neden olurlar (Dag vd., 2021;

Huang vd., 2021).
2.3.2. Agir Metallere Mesleksel Olmayan Maruziyet

Agir metallere yapilan ise bagli olarak maruz kalimmaktadir. Ancak maruziyet sadece
yaptigimiz isten kaynaklanmaz. Sanayilesme, kentsellesme ve yogun tarim nedeniyle
yapilan isin haricinde mesleksel olmayarak da agir metallere maruz kalinmaktadir (Sinicropi
vd., 2010; Thirupathi vd., 2023).

Agir metallerle hava, su, toprak ve yiyecekler kirlenir. Agir metallerce kirlenen bu ¢evre ile
insan, hayvan ve bitkiler dahil olmak iizere yasamin biitiin formlar: etkilenir (Ayaz, 2023;
Temurci vd., 2006). Solunum, sindirim ve deri yolu ile agir metaller viicuda girer. Boylece
meslek olarak ne is yaparsak yapalim hava, su, toprak ve yiyeceklerle ¢evresel olarak agir
metale maruz kalmamiz kaginilmazdir (Baser vd., 2020; Celik vd., 2009; Dag .vd., 2021,
Genchi vd., 2020; Wu vd., 2022). Topraklarin agir metallerle kirlenmesi gevresel ve insan
saglig1 acisindan biiyiik 6nem tagir. Agir metaller, toprak ekosistemini, tarimsal {iriinleri ve
su kalitesini olumsuz etkiler, dogal dengeyi bozarak sagligimizi tehdit eder. Topraklarin agir

metal icerigi hem insan aktiviteleri hem de dogal olaylar nedeniyle tehlikeli seviyelere
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ulagabilir. Agir metaller topraklarda dogal olarak bulunan yerkabugu minerallerinin ayrisma
slirecinin bir sonucu olarak ortaya ¢ikarlar. Ayrica topraklarin agir metallere maruz kalma
sebepleri arasinda insan faaliyetleri de bulunmaktadir. Ozellikle madencilik faaliyetleri,
endiistriyel faaliyetler, topragin agir metalce kirlenmesine katkida bulunur. Kanalizasyon
camurlarinin topraga sizmasi da bu soruna neden olur. Insanlar toprakla dogrudan temas
ettiklerinde veya bitkisel ve hayvansal gidalar yoluyla beslenme ile agir metallere maruz
kalabilirler. Siit de bunlardan biridir. Siit hayvanlari meralarda beslenirken, agir metalle
kirlenmis toprakta yetisen bitki yoluyla, otlarda direkt kalint1 birakan endiistri atiklari ile
agir metallere maruz kalabilirler ve bunun sonucu agir metaller siite geger, boylece insanlar
slit yoluyla da maruz kalirlar (Cakir vd., 2021). Tarimsal uygulamalarda kullanilan inorganik
ve organik giibreler, topraktaki agir metal kaynaklarindan biridir. Bu giibreler i¢inde Cd, Cr,
Ni, Pb gibi agir metaller bulunabilir. Bunun yaninda tahil, sebze ve meyve gibi iiriinlerin
hastalik kontroliinde kullanilan agir metal bazli pestisitler, topraklari Cu, As, Pb, Mn ve Hg
gibi yiiksek diizeyde agir metallerle kirletebilir. Topraklarin sulanmasi sirasinda kullanilan
su kaynaklar1 da agir metal kirliligine neden olabilir. Ayrica agir metaller atmosferde
buharlasarak su buharina doniisiir, riizgarlar araciligiyla yayilarak toprak ve suyu kirletebilir
(Caglarirmak vd., 2010; Dag vd., 2021; Sharma, 2005; Wang vd., 2001). Agir metallerin
biyolojik olarak birikimi sadece toprakla sinirli degildir; bitkilerde de bu metallerin
birikmesi olduk¢a yaygindir. Bu birikim ile bitkinin fotosentez siireci, besin emilimi, besin
degeri ve antioksidan seviyeleri olumsuz etkilenebilir. Agir metalce kirlenmis toprakta
yetisen bitkide Kirlenir. Insanlar ve hayvanlar igin bu bitkilerin gida olarak tiiketilmesi ya da
alternatif tip uygulamalarinda kullanilmasi potansiyel tehlikeler icerir (Baser vd., 2020;
Caglarirmak vd., 2010; Sharma, 2005). Hem diinya hem de Tiirkiye i¢in bir baska sorun agir
metallerin yeralt1 sular1 ve yiizey sularini Kirletmesidir (Demir vd., 2014; Demir vd., 2014).
Sular endiistriyel ve tarimsal faaliyetler kaynakli atiklarin neden oldugu agir metaller
bakimindan kirlenir (Ayaz, 2023). Jeotermal atik su sistemleri de yiizey sularina agir metal
aktarabilen bir kaynak olarak 6ne ¢ikmaktadir. Insanlarin giinliik yasamindan kaynaklanan
atiklar1 tagiyan ¢oplerden sizan sular da siklikla agir metal igerir. Ayni sekilde endiistriyel
atiklar da yaptiklari islemlere gore genellikle yiiksek agir metal konsantrasyonlaria sahiptir.
Cop s1zint1 sular1 ve endiistriyel atik sulariin sizint1 ve desarjlar1 yiizey ve yer altt sularim
agir metallerce kirletirler. Yiizeysel sular i¢in agir metallerin tasinmasi Sadece endiistriyel
atik ve ¢op kaynakli degildir. Agir metallerin havada taginmasi ve yagislarla ylizey sularina

diismesi sonucu da yiizey sular1 agir metalce kirlenir (Leyssens vd., 2017). Yeralt1 sular
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hem insanlarin hem hayvanlarin su ihtiyaglarini karsilamak i¢in kullandiklar1 bir kaynaktir.
Bu nedenle bu sularin temiz ve saglikli olmasi insan ve hayvanlarin sagligini korumak
agisindan biiyiik oneme sahiptir. Yeralt1 sularinin kirlenmesi, potansiyel olarak ciddi saglik
sorunlarina ve gevresel zararlara yol agabilir (Turksoy vd., 2018). Agir metal yogunlugu su
canlilarini da etkiledigi i¢in sulu ortamlar i¢inde son derece tehlikelidir. Yerkabugunda dogal
olarak bulunan agir metaller, iginde bulunduklari kayag¢ ve topragin 6zelligine gore su ile
etkilesime gegerek sulu ortamlara gecebilir. Boylece agir metalce kirlenmis sulu ortamdaki
canlilarinin ¢esitliligi etkilenir ve bazi tiirler yok olma tehlikesi gegirir (Gupta vd., 2004;
Leyssens vd., 2017).

Agir metaller sadece su kaynaklarini kirletmekle kalmaz ayni1 zamanda havay: da kirletir.
Ozellikle endiistriyel faaliyetler agir metallerin havada tasinmasina ve gevre kirliligine yol
acar. Endiistriyel faaliyetlerle beraber madencilik, kentlesme ve trafik, havanin agir metalce
kirlenmesine neden olur. Ozellikle kullanilan kursunlu benzin Pb ve dizel yakit Cd, Cu, Ni
gibi agir metallerin salinmasina neden olur. Bu agir metaller egzoz gazlariyla atmosfere
karisir, ardindan yagislarla toprak ve su kaynaklarina ulasir. Ayrica komiiriin yakit olarak
yakilmas1 Cd, Hg, Mn, Ni, Al gibi agir metal kirliligine neden olur. Bu durum hava ve su
kaynaklarini agir metalce Kirletir (Demir vd., 2014; Sharma, 2005; Wu vd., 2022).

Kuskusuz agir metallerin g¢evreyi kirletme yollar1 bununla sinirli degildir. Volkanik
patlamalarin da agir metallerin yeryiiziine tasinmasinda énemli bir rol oynadigini belirtmek
gerekir. Bu patlamalar ile atmosfere yayilan Fe, Mn, Cu, Zn, Cr, Co, As, Se, Ti, V gibi agir
metaller uzak mesafelere tasinabilir. Yagmur ve kar sulari ile de yeryiiziine inerek ¢evresel
kirlilik olusturabilirler. Maden atiklarinin erozyonu ve ham cevher nakliyesi sirasinda ortaya
¢ikan tozlar, atmosfere, topraga ve yeralti sularina karisabilir. Yiiksek agir metal icerikleri
nedeniyle bu anlamda maden sahalar1 ¢ok 6nemlidir. Drenaj sular1 da ciddi metal kirliligine
neden olabilir (Leyssens vd., 2017; Sharma, 2005). Bunlarla beraber enerji santralleri de
Cd, Cu, Ni bakimindan gevreyi kirletmektedir. Metal kaplama endiistrisi, metalurji, deri
endiistrisi, tekstil endiistrisi, plastiklerin islenmesi isleri, boya iiretim endiistrisi, demir ¢elik
sektorii, elektronik sanayii, mikro elektrik isleri de Mn, Cu, Ni, Cd, Cr, Zn, Pb, Mg, Ag, Au,
Ti, Fe gibi agir metallerce ¢evre kirliliginin en 6nemli kaynaklaridir (Huang vd., 2021;
Leyssens vd., 2017; Sharma, 2005). Cevresel agir metallerce kirliliginin diger bir 6nemli
sebebi de yollarda biriken tozlardir. Yollar sektorel yogunluga gore belirli agir metalleri
igerebilir (Trujillo-Gonzalez vd., 2016). Bunlarin yaninda kimya sektorii, piller, batarya

iiretim siiregleri, metal kutular ve kat1 atik depolama tesislerinde depolanan atiklar, ¢op
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depolama alanlari, ¢op yakma islemleri de agir metallerin gevresel olarak yayilmasina neden

olurlar (Huang vd., 2021; Leyssens vd., 2017; Sharma, 2005; Turksoy vd., 2018).

2.3.3. Agir Metallere Mesleksel Maruziyet

Cesitli sektorlerde ¢alisanlar agir metal agisindan farkli maruziyetler yasayabilirler.

Endiistriyel faaliyetlerde;

>

vV V V V V

YV V V VY V

Metalurji, dokiimhane iglerinde

Cam endiistrisinde

Elektronik endiistrisi, elektronik cihazlarin montaj ve liretim agsamasinda

Pil ve akii endiistrisinde

Borularin, kablo kaplamalariin ve radyasyondan korunma katmanlarinin tiretiminde
Celik tiretimi, metal kaplama, galvanizleme, kesici aletlerin kullanim1 ve paslanmaz
celik kaynag islerinde

Kimya endiistrisinde, kimyasal iiriinlerin ve bilesenlerin iiretiminde

Boyama ve kaplama endiistrisinde

Otomotiv endiistrisinde

Tekstil islerinde

Petrol rafinerileri ve termik santrallerde calisanlar agir metallere maruz kalabilirler.

Gida endustrisinde;

>
>
>

Gida ambalajlama
Deniz tiriinleri ve mantar gibi gidalar ile ilgili sektdrde ¢alisanlar
Balik¢ilar ve deniz iirlinleri isleme tesislerinde calisanlar agir metallere maruz

kalabilirler.

Tarim sektoriinde;

>

Tiitlin is¢ileri

Saglik sektoriinde;

>

vV V. VYV V V

Eczacilik ve ila¢ endiistrisinde
Dis hekimleri ve dis teknisyenleri
Tibbi ve bilimsel cihazlarin liretim veya bakim siireglerinde
Diyaliz merkezleri ¢alisanlar
Hemsireler
Laboratuvar teknisyenleri
15



» Saglik sektoriinde ¢alisanlar agir metallere maruz kalabilirler.
Insaat sektdriinde;

» Eski binalarin, demiryolu ve kopriilerin boya islerinde

» Cini, karo, tugla ve kiremit gibi tiriinlerin imalatinda

» Cimento fabrikas1 ¢alisanlari

» Eski boyal1 yilizeylerin temizlenmesi veya bakimi iglerinde calisanlar agir metallere

maruz kalabilirler.
Cesitli sektorlerde;

» Taki ve miicevher islerinde
» Anahtar ve fermuar iiretim islerinde

» Kozmetik endiistrisinde galisanlar agir metallere maruz kalabilirler
(Kahvecioglu vd., 2003; Kartal vd., 2004; Mercan, 2022; Seven vd., 2018; Yavuz vd., 2001).

Calismamizda insaat sektorii incelendiginden sektorle ilgili agir metal diizeyleri

degerlendirildi.
2.4. Bina ingaatlarindaki Agir Metaller

Insanlar sadece cevresel olarak agir metallere maruz kalmazlar. Yaptiklari is kaynakli
mesleksel olarak agir metal maruziyeti yasayabilirler. Calismamiz konusunda bina insaat
sektoriinde en ¢ok karsilasilabilecek agir metal ve eser elementler sunlardir: As, Pb, Hg, Cd,

Co, Ni, Zn, Mn, Cu, Cr ve Al ile ilgili asagida detayl agiklamalar yapilmistir.
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Tablo 2.4. Bazi1 ingaat mesleklerindeki 6ncelikli riskler

Meslek

Tugla, tag vd. duvar ustasi
Seramik ustalan

Marangozlar

Swvacilar

Elektrikgiler

Elektrik santrali yapim ve tamircileri
Boyacilar

Duvar kadid ustalan
Tesisatgilar

Buhar kazan ustalan

Hal kaplamacilar

Karo ustalan

Mozaik zimparacilar
Cameilar

|zotasyon gahganian
Demiryolu ingaatgilarn

Gat ustalan

Kaynakgilar

Lehimciler

Kazicilar, deliciler

Haval gekig kullananiar

Kazik makinas: operatdrleri
Ving operatarier

Ving kulesi operatorler
Ekskavator, kepge operatiineri
Grayder, dozer , kazic) operatarler
Asfalt cahiganlan

Kamyon ve traktir goftideri
Yikim gahganlan

Risk

Gimento dermatiti, ayakta galigma, adir yik

Yapigtirnic) buharan, dermatiier, ayakia caligma
Ahsap tozu, agir yik, tekrarlayan hareketler

Siva tozlan, iskelede caligma, adir yiik, ayakta galigma
Lehim dumanindaki agir metaller, ayakta caligma, adir yik, asbest
Lehim dumarindaki agir metaller, agir yik, asbest
Solvent buharlan, toksik metaller

Tutkal buhardan, ayakta calisma

Kursun duman we partikillen, kaynak dumanlan, asbest
Kaynak dumanlar, asbest

Diz travmasi, ayakta galigma, tutkal we buharlan
Yapistincilar, toz, diz travmas

Ayakta galizma/silika tozu

Ayakia galigma, yaralanma

Asbest, sentetik fler, ayakta calisma

Silika, sicak, soguk

Katran, sicak, ylksekte caligma

Kaynak emisyonlar

Metal dumanlarn, kurgun, kadmiyum

Silika, glirilti, vibrasyan

Silika, glriltd, vibrasyon

Silika, vibragyon

G, lubrikan yaglar

Stres, izolasyon

Silika, histoplazmozis, vibrasyon, sicak. glniiti

Silika, vibrasyon, sicak, gurlilti

Asfalt emisyonlan, sicak, dizel egzozu

Vibrasyon, dizel egzozu

Asbest, kurgun, toz, glriilti

(Kaynak: T.C. Aile, Caligma ve Sosyal Hizmetler Bakanlig1, 2018)

Tablo 2.4’te, elektrik¢iler, boyacilar, tesisatgilar, kaynakgilar, lehimciler ve yikim

calisanlarinin agir metallere maruz kaldig1 aktarilmistir.
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Tablo 2.5. Insaat islerinde goriilen tehlikeler

Kimyasal

Acsit

apistincilar, tutkallar
Alkeali

Asbest

Asfalt

Berilyiirm

Karbon monoksit
Cimento

Temizlik rinler
HKatran

To=

Epoksi recinesi
Saz

Izosyanatiar
Kursun

Yapay mineral lifler
Metaller

Bowvalar, cilalar
Silika

Solventler

Tinerer

Kaynak dumam we gazlarn
Ahsap to=zlar

(Kaynak: T.C. Aile, Caligma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi, 2018)
Tablo 2.5’te insaat islerinde karsilasilabilecek olan tehlikeler liste halinde verilmistir.

2.4.1. Arsenik (As)

Resim 2.2. Arsenik gorseli (Kaynak: Enerji Portali, 2017)
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2.4.1.1. Ozellikleri

Atom numarasi 33, atom agirligi 74,921595, yogunlugu ise 5,776 gram/cm?’tiir. Sar1, siyah,
gri renklerde olabilir (Evrim Agaci, 2021). Arsenik, yerkabugunun dogal bir bileseni olan
bir metaldir (Demir vd., 2014). Arsenik hem organik hem de inorganik formlarda olan
elementtir. Insan viicudu iginde oldukca uzun bir biyolojik bir dmre sahiptir ve bu siire
genellikle 17 ile 33 yi1l arasinda degisebilir. Arsenik, insan viicudunda tirnak, deri ve sag gibi
dokularda birikme egilimindedir. inorganik olarak Arsenik, As (lIl) ve arsenat As(V)
seklinde ya da monometilarsonik As (MMA\) ve dimetilarsinik asit As (DMA) olarak organik
sekilde bulunabilir. Arsenik hem metallerle hem de ametallerle benzer 6zellikler gosterir, bu
da onu en iyi metaloitlerden biri yapar. Ayrica bakir igeren kaya olusumlarinda dogal olarak
bulunabilir (Demir vd., 2014; Demir vd., 2014; Hettick vd., 2015; Wu vd., 2022).

2.4.1.2. Genel Kullanim Alanlari ve Maruziyet

Yakma, eritme ve benzeri endiistriyel islemlerde arsenik kullanilabilir. Ayrica, otofajik
hiicre 6liimiine neden oldugu i¢in kemoterapide kullanilmaktadir (Hettick vd., 2015; Wu vd.,
2022). Dogal olarak ve insan etkileri ile beraber hava, su ve toprakta bulunan yaygin bir
Kirleticidir. Arsenige pestisitler ve ahsap koruyucularin iiretim ve kullanimi sirasinda
maruziyet yasanir. Ayrica, cam iiretiminde kabarcik dagitict ve renk giderici olarak,
elektronik cihazlar, bilgisayar, televizyon, cep telefonu ve rolelerde kullanildi. Hatta
gecmiste trioksit sedef hastaligi tedavisinde ilaglarda dahi kullanildi. Yeralti sularindaki
arsenik minerallerinin erozyonu ile su kaynaklarini da kirlenmekte ve bunun sonucu igme
suyu ile birlikte maruziyet yasanabilmektedir. Organik arsenik bilesikleri baliklarda da
bulunabilir ve insanlar baliklar yoluyla da maruziyet yasayabilir (Jarup, 2003; Sinicropi vd.,
2010; Tchounwou vd., 2003; Tchounwou vd., 2004). Boylece topraga gegis yaparak yeralti
sularma karigir. Yiizey sulart ile de dongii devam eder. Topragin sulanmasi ile tarimsal
toprak arsenik bakimindan kirlenir ve insan besin zincirine dahil olur (Hettick vd., 2015;
Wu vd., 2022). Mesleksel ve ¢evresel olarak maruz kalinabilir (Demir vd., 2014). Genel
insan popiilasyonunun cevresel olarak arsenige maruz kalmasi havadan soluma yoluyla,
igme suyuyla, oral yolla, sigara ve besinler yoluyla meydana gelmektedir (Demir vd., 2014,
Sharma, 2005). Deri yoluyla da arsenige maruz kalinmaktadir (Hettick vd., 2015). Calisan
mesleksel olarak arsenige maruz kalmasinin yaninda, igme suyu kanali maruziyet
yasayabilir. DSO bu anlamda insandaki birgok hastaligin sebebini kirli suya baglamaktadir.
Diinya Saghk Orgiiti (WHO) ve ABD Cevre Koruma Ajansi (EPA) igme suyunda 10
ng/L‘de smir koymustur. Hindistan, Meksika, Kanada, ABD’de su arsenik seviyelerinin bu
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sinir1 gegtigini rapor eden ¢alismalar vardir. Diinya ¢capinda 70’den daha fazla iilkede yeralti
sulari i¢in arsenik miktarinin 0,5 ile 5000 pg/L arasinda degistigi belirtildi (Hettick et al.,
2015). i¢me suyu ve yiizey sularinda 0,5-1,0 mg/L arsenik varsa bu deger insanin
zehirlenmesine neden olmaktadir (Caglarirmak vd., 2010). Gidalar yolu ile arsenige maruz
kalmak ayr1 bir sorundur. Pestisit kullanim1 arsenik ihtiva etmesi nedeni ile son zamanlarda
yasaklansa da gida maddelerinin arsenik ile kirlenmesinin 6nemli bir nedenidir (Caglarirmak
vd., 2010; Tiirker, 2022). As insaatlarda kullanilan ahsabin kullanim Omriinii uzatmak

amaciyla kullanilir (Coskunses, 2008).
2.4.1.3. Saghk Etkileri

Arsenik insan sagligi icin son derece tehlikeli bir toksik metaldir. Uluslararasi Kanser
Arastirma Ajansi IARC tarafindan hem akut hem de kronik toksisite sergileyen arsenik
1.smif kanserojen olarak siniflandirilmaktadir (Iritas vd., 2019; Hettick vd., 2015). Toksik
Maddeler ve Hastalik Sicili kurumunca ise 2015 yilinda arsenik en toksik madde olarak
belirlenmektedir (Baser vd., 2020). Akut maruziyet sonucu arsenik kusma, ishal, karin
kramplari, ekstremiteler, abdominal patellar refleksler ve abdomina elektrokardiyogramlar,
hiperesteziyi yapar. Viicuttaki her organi etkilenir ama 6zellikle akciger ve cilt daha ¢ok
etkilenir. Zehirli Maddeler ve Hastalik Kayit Kurumu (ATSDR) tarafindan inorganik
arsenige akut olarak oral yolla maruz kalmanin minimum risk seviyesini 14 giine kadar
5ug/kg/giin olarak belirlendi. Arsenige kronik olarak maruz kalinirsa biligsel ve néropatik
bozukluk yapar, diyabet gelisimini hizlandirir, solunum, gastrointestinal, ndrolojik ve
kardiyovaskiiler hastaliklar, kanser yapar, prostat epitel hiicrelerini etkiler, ciltte yogun bir
sekilde deri lezyonlar1 yapar. ATSDR arsenige kronik maruz kalma i¢in minimum risk
seviyesini 1 y1l ve daha fazla siire i¢in 0,3 pg/kg/giin olarak belirtmektedir. Yiiksek dozlarda
uzun siireli maruz kalinirsa metabolik bozukluk, deri akciger, karaciger, bobrek kanseri
yapabilir. Bunlarin yaninda arsenik 6li dogum, erken dogum Vb. istenmeyen dogum
sonuglarina, tip 2 diyabete neden olur (Baser vd., 2020; Demir vd., 2014; Hettick vd., 2015;
Sharma, 2005; Wang vd., 2018; Wu vd., 2022).
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2.4.2. Kursun (Pb)

Ny

AW 33

Resim 2.3. Kursun gorseli (Kaynak: T.C. Enerji ve Tabii Kaynaklar Bakanligi, 2023)
2.4.2.1. Ozellikleri

Atom numarasi 82, yogunlugu 11,34 gram/cm?®’tiir. Gri renktedir (Evrim Agaci, 2021).
Kursun agir metaller i¢inde ¢ok dnemli bir yere sahiptir. Yerkabugunda ortalama 12,5 ppm
diizeyinde bulunurken, seyllerde ortalama olarak 20 ppm seviyelerindedir. Rahatlikla
sekillendirilebilen bir element olup, diger elementlerle seritli alagimlar yapabilmektedir
(Gupta vd., 2004; Iritas vd., 2017; Leyssens vd., 2017).

2.4.2.2. Genel kullanim Alanlar1 ve Maruziyet

Kursun ve kursun alasimlar1 borular, sarj edilebilir piller, mermiler, kablo kaplamalari ve
radyasyondan korunma katmanlari gibi ¢esitli endiistriyel sektorlerde 6nemli bir hammadde
kaynagi olarak kullanilir. Cevresel maruziyette kursunlu yakit kullanim1 ¢ok etkilidir. Eski
ilaglar ve kozmetiklerde kullanilmistir. Elektronik {iriinlerde, oyuncaklarda, insaat islerinde
boyalarda, fayans, tugla, Kiremit, ¢cimento gibi insaat malzemelerinde kullanilan toksik bir
metaldir (Dignam vd., 2019; Iritas vd., 2017; Mudipalli, 2007; Sen vd., 2002; Thirupathi vd.,
2023; Tutkun vd., 2020; Wani vd., 2015; Wilson vd., 2023). Kursun ile kontamine olmus
gidalarin tiikketimi maruziyetin ana yoludur (Mhungu vd., 2023). Cevresel ve mesleksel
olarak solunum, mide ve bagirsak sistemleriyle maruz kalinabilir (Kayaalti vd., 2011;
Mudipalli, 2007; Sharma, 2005). Kursun igeren sigaralar maruziyette olduk¢a 6nemli bir
etkendir. Bunlarla birlikte ¢alisanin kiyafet, ayakkabi ve viicudu yoluyla eve getirilen kursun
partikiilleri ile ev halki1 da kursuna maruz kalabilir (Sen vd., 2002; Tiirker, 2022). Insaatlarda
ise kursun oOzellikle eski binalarin boyalarinda, demiryolu boyalarinda, koprii, yol
mobilyalarinda kullanilmaktadir (Farfel vd., 2003; Sen vd., 2002).
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2.4.2.3. Saghk Etkileri

Kursunun kanda ortalama biyolojik yar1 6mrii 30 giindiir (Kayaalti vd., 2011). Toksik etkileri
aslinda ¢ok eski zamanlardan beri bilinmektedir. Ozellikle 1960°tan itibaren kursunlu yakit
ve kursunlu boyalarin saghiga etkileri daha fazla 6nemsenmektedir. Kursun dogada uzun
stireler kalmaktadir ve devam eden bir kullanimi oldugu i¢in ciddi tehlike arz eden toksik
bir metaldir. insan viicudunun hemen hemen her yerini ciddi oranda etkiler (Sen vd., 2002;
Wani vd., 2015). Yapilan arastirmalar kursun ile ilgili hastaliklarin altinda yatan en 6nemli
olayin inflamasyon oldugunu gostermektedir. Diisiik seviyelerde bile maruziyet nérotoksik
etki yapar. Yutulan ya da emilerek viicuda giren kursun ilk olarak yumusak doku ve
kemiklerde birikmeye baslar. Maruziyet arttik¢a bobrek ve karaciger gibi baska organlarda
birikir. Yapilan c¢aligmalarda kursuna maruz kalan hastalarda otopsi yapilmis ve viicut
tarafindan emilen kursunun yumusak doku olarak en c¢ok (ortalama %33) karacigerde
biriktigi, bunu bobrek korteksinin ve medullanin takip ettigi goriilmektedir (Kayaalti vd.,
2011; Mudipalli, 2007; Sharma, 2005; Turksoy vd., 2019; Tutkun vd., 2019). Kursun geri
doniisiimsiiz beyin hasar1 yapar. inorganik formlar1 ise merkezi sinir sistemi, periferik sinir
sistemi, gastrointestinal, kardiyovaskiiler sistemleri, iireme sistemini Ve gormeyi etkiler.
Antisosyal davranislar, kabizlik ve anemi yapar (Gupta vd., 2004; Turksoy vd., 2019).
Damarlar i¢in de risk arz eder (Tutkun vd., 2020). Zararlar1 bunlarla sinirli degildir.
Alyuvarlari pargalar, obezite ve anemiye neden olur (Cakir, 2021; X. Wang vd., 2018).
Gebelik sirasinda maruz kalinirsa plasenta vasitasiyla fetiise ulastiginda ciddi tehlikeler
olusturmaktadir (Giirgen Simsek vd., 2019). Cocukluktan itibaren birikip, zihinsel hasarlar
ve davranis bozuklugu yapabilir (Caglarirmak vd., 2010; Cakir, 2021; Sharma, 2005).
Maruziyet solunum, mide ve bagirsak yoluyla meydana gelmektedir (Mudipalli, 2007; Wani
vd., 2015). Insaat islerinde ¢ini, karo, tugla ve kiremit imalatinda ¢alisanlar kursuna maruz
kalabilir (Elmaaboud vd., 2016).
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2.4.3. Civa (Hg)

Resim 2.4. Civa gorseli (Kaynak: Inovatif Kimya Dergisi, 2020)
2.4.3.1. Ozellikleri

Atom numarasi 80, yogunlugu ise 13,59 gram/cm?®’tiir. Giimiis renginde sivi olan tek

metaldir. Cok yiiksek bir yiizeysel gerilim 6zelligi vardir ve ¢ok iyi bir elektrik iletkenidir
2.4.3.2. Genel kullanim Alanlari ve Maruziyet

Civa termometre, barometre, manometre, yiizme valfleri, fosil yakit emisyonlari, dis
hekimliginde amalgam dolgu malzemesi olarak, floresan lamba ampiillerinde, bazi pillerde
plastik ve boya endiistrilerinde, tibbi ve bilimsel cihazlar gibi sanayide birgok sektorde
kullanilmaktadir. En toksik formlar1 metil civa, etil civa ve fenil civadir. Ozellikle metil civa
formu viicuttan uzaklastirilmasi en zor olanidir. En 6nemli maruziyet yolu deniz kabuklulari
ve ton balig1 gibi deniz triinlerini tiikketmektir. Sanayi ve endiistrinin deniz kenarlarinda
yapilagsmasi bu bolgedeki baliklarda yiiksek oranlarda civa goriilmesine neden olmustur.

Arastirmalar balik diginda et ve bazi siit Uiriinlerinin yiliksek oranda civa ihtiva ettigini

gostermektedir (Beattie vd., 1957; Sharma, 2005; Sinicropi vd., 2010; Ttirker, 2022).
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2.4.3.3. Saghk Etkileri

Civanin insan viicudundaki fizyolojik siireglere higbir katkis1 olmayip, bilinen bir emniyet
diizeyi yoktur ve cok diisiik dozda olsa bile viicutta bir¢ok toksik etki yapar. Bobrek
hastaliklarina, norolojik bozukluklara, kardiyovaskiiler hastaliklara, alzheimere, dermatite
egzamaya Ve alerjik reaksiyonlara neden olur. Yag dokusunda birikme 6zelligi oldugundan
karinda yag varsa direk oraya yerlesir. Uzun siireli maruziyette beyine geger, haliisinasyon,
hafiza kayb1 gibi etkiler yapar. Konsantrasyon kaybi, yorgunluk, gérme alaninda titreme,
hafiza kayb1 ve kortikal korliik seklinde belirtileri olan minimata hastaligi yapar (Iritas vd.,
2017; Sharma, 2005; Sinicropi vd., 2010). Akut zehirlenme ile bobrekte hasarlar, nérolojik
bozukluklar, kronik zehirlenme ile dis eti enfeksiyonlari, psikolojik durum degisiklikleri,
hamileler i¢in diisiik veya yenidogan i¢in olumsuzluklar meydana getirir (Caglarirmak vd.,
2010). Bunlarla beraber obezite ile de iliskilendirilmistir (Wang vd., 2018).

2.4.4. Kadmiyum (Cd)

Resim 2.5. Kadmiyum gorseli (Kaynak: Evrim Agaci, 2021)
2.4.4.1. Ozellikleri

Atom numarast 48 olup, giimiisi beyaz renktedir (Evrim Agaci, 2021). Dogal olarak
yerkabugunda bulunan bir elementtir. Ancak diisiik konsantrasyonlarda bulunur. Cevrede
tek basmna ya da bilesik halinde bulunabilir, ¢ogunlukla kursun ve bakir cevherleri ile
iliskilidir. Birikme egilimine sahip olan bir metaldir. IARC kadmiyumu en yiiksek riskli
1.Grup kanserojenlerden biri olarak siniflandirmaktadir (Demir vd., 2014; Kayaalti vd,
2011; Mhungu vd., 2023; Sinicropi vd., 2010).
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2.4.4.2. Genel Kullanim Alanlar: ve Maruziyet

Kadmiyum endiistriyel alanda ¢esitli kullanim alanlarina sahiptir. Ozellikle makine
pargalarinin kaplamalarinda, nikel-kadmiyum piller, ¢inko ile galvanize ¢inko kaplama
islerinde kullanilir. Sanayinin bir¢ok dalinda kullanilmasi ile hava, su toprak kanali ile
gidalara bulasir (Caglarirmak vd., 2010). Genel niifus igme suyu, hava, sigara ve besinler
yoluyla maruziyet yasarlar (Baser vd., 2020; Demir vd., 2014; Demir vd., 2014; Sharma,
2005). Midye gibi kabuklu olan deniz lirtinleri, mantar gibi gidalar yiiksek oranda kadmiyum
igerir. Toprak yoluyla maruziyetin nedeni ise giibre ve pestisitlerin bir parc¢asi olmasiyla
sebze ve meyvelere bulasabilir (Iritas vd., 2017; Sinicropi vd., 2010). Fosil yakitlarin
yakilmasi, ¢Op alanlarindan sizan sivilar, tarim arazisinden akan sular, 6zellikle ¢inko ve
kursun madenlerinden gelen atiklar ¢evreyi kadmiyumca kirletir. Genel niifus ise kontamine
olmus gidalar ve tiitiin ile mesleksel olmayan maruziyeti yasarlar (Mhungu vd., 2023;
Sinicropi vd., 2010; Tirker vd., 2022). Asya toplumlarinda piring ve bugdayin ¢ok fazla
tiiketilmesinin viicuda kadmiyum girmesine neden oldugu diistiniilmektedir (Baser vd.,
2020). Sigara igenler, sigara basina 1-2 pg Cd emerler (Lotah vd., 2022). insaat islerinde ise

¢ini, karo, tugla ve kiremit imalatinda ¢alisanlar maruziyet yasarlar (Elmaaboud vd., 2016).
2.4.4.3. Saghk Etkileri

Kadmiyum yaygin olan ¢evresel bir kirleticidir. Insanlar esas olarak solunum yoluyla maruz
kalirlar (Kayaalti vd., 2011). insan viicudu igin biyolojik olarak bir gérevi olduguyla ilgili
herhangi bir bilgi yoktur. Giinlik doz 40-50 pg/giin olmalidir. Az miktarda
konsantrasyonlarda bile insan saglig i¢in ciddi risk olusturur, oldukca kuvvetli bir zehirdir
ve hiicre i¢i glutatyon seviyelerini etkiler, oksidatif stres yapar (Cakir, 2021; EImaaboud vd.,
2016; Kayaalti vd., 2011; Sharma, 2005). Uzun siireli maruziyette en ¢ok bobrek etkilenir
(Caglarirmak vd., 2010). Kadmiyum akciger, karaciger, kemik, tireme organlari, plasenta ve
diger dokularda birikerek, akciger, karaciger, mesane, bobrek, prostat kanserlerine, kalp
damar hastaliklarina ve obeziteye neden olur (Demir vd., 2014; Elmaaboud vd., 2016;
Sharma, 2005; Wang vd., 2018). Biyo birikimlidir. Viicutta 17-33 yillik uzun bir biyolojik
omre sahiptir (Demir vd., 2014; Demir, Tiirksoy vd., 2014; Kayaalti vd., 2011).
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2.4.5. Kobalt (Co)

Resim 2.6. Kobalt gorseli (Kaynak: Celebi, M. N. 2018)
2.4.5.1. Ozellikleri

Atom numarasi 27, atom agirligr 58,9331°dir, yogunlugu ise 8,86 gram/cm?’tiir. Glimiis
beyaz renktedir (Evrim Agaci, 2021). Yerkabugunda nispeten diisiik miktarda bulunan bir
elementtir. Yaklasik olarak 25 mg/kg konsantrasyonda bulunur. Magmatik kayalarda
ortalama olarak 25 ppm, mafik kayalarda 50 ppm, seyllerde 20 ppm, kumtaslarinda ise 1
ppm’den daha az bulunur. Esnek bir metal olan kobalt, dogada genellikle arsenitler, oksitler
ve siilfitler seklinde bulunur. Bilesikleri cogunlukla iki sekilde olusur. Kobaltéz ve kobaltik
olarak. Kobaltoz ticari olarak en ¢ok kullanilan ¢esididir. Demir ve nikele yakin 6zellikler

gosterir ve manyetik yapisi vardir (Barceloux, 1999; Leyssens vd., 2017).
2.4.5.2. Genel Kullanim Alanlari ve Maruziyet

Kobalta yapilan ise bagli mesleksel olarak ve mesleksel olmayarak (beslenme sekliyle, tibbi
olarak, gevresel ve yasam tarziyla) maruz kalinabilir. Kobalt endiistriyel olarak bir¢ok alanda
kullanilmakla beraber diinya ¢apinda kobaltin %151 sert metallerin iiretim asamasinda
kullanilir. Bu nedenle sert metal iiretimi mesleki maruziyetin temel kaynagi olarak kabul
edilir. Bu maruziyet hem dermal yolla hem de soluma yolu ile olur. Kobalt uzun yillardir
cam, seramik, ¢anak, ¢dmlek ve miicevher yapiminda renklendirici olarak kullanilmistir.
Bayanlarin kullandig takilar, piercingler, dovmeler, elektrik ve elektronik cihazlarda, metal
kalga protezlerinde bulunur. Ayrica boya ve miirekkep tretiminde kurutucu olarak
kullanilmaktadir. Bu isleri meslek olarak yapanlar, iiretim asamalarinda ¢alisanlar, elektrik
ve elektronik cihazlarla ilgili geri doniisiim islerinde calisanlar mesleksel olarak maruz
kalabilirler. Kobalt igeren taki ve piercingleri kullananlar, dovme yaptiranlar, metal kalga
protezi, B12 takviyesi kullananlar mesleksel olmayan maruziyet yasarlar. Maruziyete neden

olan en 6nemli etkenlerden biri de sigaradir. Ayrica kopiik dengesini saglamak i¢in biraya
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kobalt siilfat (CoSO?%) katilir. Tarim topraklarinda kullanilan giibrelere de eklenen bir
maddedir. Bunlarla beraber ¢ikolata, balik, findik, yesil yaprakli sebzeler ve taze tahillar da
icerir. Igme suyu nadir olarak kobalt igerebilir. Havaya karismasi ise erozyon, volkanik
patlamalar, orman yanginlari, lagim c¢ukurlari, motor emisyonlari, fosil yakit yanmasi ve

kobalt i¢eren alasimlarin islenmesi ile gergeklesir (Barceloux, 1999; Leyssens vd., 2017).
2.4.5.3. Saghk Etkileri

Mesleksel kontakt dermatit tiim cilt hastaliklar1 arasinda en yaygin olanidir. Bu dermatitin
en sik nedeni ise kobalt maruziyetidir. Ayrica igitme, denge sorunlari, bag donmesi, mide
bulantisi, gorme bozuklugu, dikkat bozuklugu, hafiza kayb1 ve kardiyovaskiiler hastaliklar
yapar. Norolojik ve endokrin sistem lizerinde de olumsuz etkileri vardir. Guatr ve mesleki

astim yapar (Barceloux, 1999; Leyssens vd., 2017).

2.4.6. Nikel (Ni)

Resim 2.7. Nikel (Kaynak: Kiire Metal, 2019)
2.4.6.1. Ozellikleri

Atom numarasi 28, atom agirlig1 58,6934, yogunlugu ise 8,912 gram/cm?’tiir. Glimiisi beyaz
renktedir (Evrim Agaci, 2021). Yerkabugunda ortalama olarak 75 ppm konsantrasyonda
bulunurken, kumtaglarinda bu miktar sadece 2 ppm civarindadir. Yerkabugunun en yaygin
24. elementidir ve agirlik agisindan demir, oksijen, magnezyum ve silisyumdan sonra en bol
bulunan besinci element olarak karsimiza ¢ikar (Genchi vd., 2020; Leyssens vd., 2017,
Schaumloéffel, 2012). Bu element ¢esitli gesitli formlarda bulunur. Toprakta, meteorlarda,
volkanlardan yayilan maddelerde yer alir. Ayrica denizler 8 milyar ton kadar nikel ihtiva
eder (Genchi vd., 2020; Schaumléffel, 2012; Song vd., 2017).
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2.4.6.2. Genel Kullanim Alanlar1 ve Maruziyet

Insan viicudu icin besin olarak 6nemini gdsteren herhangi bir kanit yoktur. Ancak bazi
hayvan, bitki ve organizmalar i¢in temel bir besin kaynagidir (Genchi vd., 2020; Song vd.,
2017). Nikel ve nikel bilesikleri genis bir endiistriyel ve ticari uygulama yelpazesine sahiptir.
Bunun nedeni yiiksek sicakliklara dayanikli olmasi, korozyon ve oksidasyona direngli
olmasi, son derece esnek, parlak ve ekonomik olmasidir. Ayrica nikelin tamamen geri
doniistiiriilebilir olmast da yogun kullanim alani olusturmaktadir. Nikel bu fiziksel ve
kimyasal ozellikleri sayesinde birgok metaliirjik islemde, nikel-kadmiyum pil tiretiminde,
akiilerde, oyuncaklarda, kimya, gida endiistrisinde, kalga protezlerinde kullanilmaktadir
(Cempel vd., 2006; Genchi vd., 2020; Henderson vd., 2012; Leyssens vd., 2017; Song vd.,
2017). Taki ve aksesuarlardan, anahtar, fermuar, kiyafet ¢itcitlarina, paslanmaz ¢elik ev
esyalarindan, elektrikli cihazlara, silahlardan madeni paralara kadar bircok malzemede
bulunur. Ayrica lehimleme islemlerinde, cerrahi aletlerde, beyaz altin, alman giimiisii, som
giimiis gibi ¢esitli alasimlarda ve beyaz ¢eliklerde nikel bilesenleri bulunur (Cempel vd.,
2006; Denkhaus vd., 2002; Genchi vd., 2020; Henderson vd., 2012; Leyssens vd., 2017;
Song vd., 2017). Mesleksel olarak soluma ve deri yoluyla maruziyet yasanirken, mesleksel
olmayarak hava, su, yiyecekler, giinlik yasantimizda kullandigimiz takilar, aksesuarlar,
paslanmaz ¢elik mutfak esyalar1 ile maruziyet yasanir. Sigara kullanimi1 da ¢ok 6nemli bir
maruziyet yoludur. Bir adet sigara 1,1 ile 3,1 pg nikel bulundurmaktadir. Bu nikel
karbonildir ve insan saglig1 igin son derece tehlikelidir (Cempel vd., 2006; Genchi vd., 2020;
Vasiluk vd., 2019). Baliklar yolu ile de maruziyet yasanir (Tiirker, 2022). Diger metallerle
alasim olusturmak i¢in kullanilir (Kuo vd., 2022; Sinicropi vd., 2010). Maruz kalindiginda
solunum yolu ile ilgili hastaliklara, alerjik hastaliklara ve kansere sebebiyet verebilir (Kuo
vd., 2022).

2.4.6.3. Saglik Etkileri

Mesleksel kontakt dermatitin nedenleri arasinda nikel maruziyeti yer alir. Bu nedenledir ki
alerji varsa, deride egzama varsa ilk olarak nikel maruziyeti incelenmelidir (Barceloux,
1999; Leyssens vd., 2017; Sharma, 2005). Bilesikleri i¢inde suda ¢oziinebilenler akcigerler
tarafindan emilirler ve bobrekler vasitasiyla viicuttan atilirlar. Ancak suda ¢oziinmeyenler
akcigerlerde daha uzun siireli kalirlar ve kansere neden olurlar. Nikel siilfit ¢6ziinmez ve
solunum yolu igin ¢ok tehlikelidir. Akciger, bobrek, kardiyovaskiiler hastaliklar, solunum
yolu kanseri kronik maruz kalma sonucu ortaya ¢ikmaktadir (Genchi vd., 2020; Kawanishi
vd., 2001; McGregor vd., 2000; Seilkop vd., 2003; Sharma, 2005; Sinicropi vd., 2010).
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Saglik etkileri sadece bununla siirli degildir, embriyoya toksik, nefrotoksik ve epigenetik
etkiler yapar (Iritas vd., 2019; Sharma, 2005).

2.4.7 Cinko (Zn)

Resim 2.8. Cinko gorseli (Kaynak: Haberler.com, 2018)
2.4.7.1. Ozellikleri

Atom numarasi 30, atom agirligi 65,38, yogunlugu ise 7,134 gram/cm?*’tiir. Parlak mavimsi
beyaz renktedir (Evrim Agaci, 2021).

Her tiir besinde havada ve suda yaygin olarak bulunan bir elementtir. Saf hali mavi beyaz
renkte parlayan bir yapiya sahiptir. Ozellikle bitki ve hayvanlar i¢in énemli olan ¢inko,
biyolojik sistemlerin diizgilin ¢aligmasi i¢in gereklidir (Iritas vd., 2017; Sharma, 2005).

2.4.7.2 Genel Kullanim Alanlari ve Maruziyet

Metal kaplama islemlerinde celik ve demirin galvanizlenmesi i¢in kullanilir. Ayrica piring
ve bronz gibi alagimlarda bulunur. Cinko ¢ogunlukla beslenme yolu ile alinir. Yetiskinler
i¢in gilinliikk ¢inko alimi1 15 mg, hamileler i¢in 20-25 mg’dir (Iritas et al., 2017; Sharma,
2005). Cinko, temel olarak metal kaplama ve alasimlarda tercih edilir. Otomotiv
endiistrisinde, cilt bakim kremlerinde, kozmetik iiriinlerde, cilalarda, boya malzemelerinde,
zemin kaplamalarinda, kauguk iirlinlerde ve miirekkeplerde sik¢a kullanilir. Ayrica cam
imalatinda, araba lastiklerinde, televizyon ekranlarinda, pil iretiminde ve -elektrik
ekipmanlarinin yapiminda gereklidir. Tarimda 6nemli bir mikro besin elementi olarak gorev

yapar ve ayni zamanda ahsap koruyucu olarak kullanilir (Seven vd., 2018).
2.4.7.3. Saghk Etkileri

Toksik etkileri ishal ve mide kramp1 yapmasidir. Deney hayvanlari ile yapilan ¢aligmalar
kanser yaptigini gostermistir. Kronik maruziyet anemiyi artirir, pankreasta hasar yapar, HDL

kolesterolii ~ diisiiriir, LDL kolesterolii ise yiikseltir. Alzheimer semptomlarini
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siddetlendirmektedir. Akut zehirlenme varsa kusma, uyusukluk, elektrolit bakimindan
dengesizlik, karm agrisi, mide bulantisi, bobrek yetmezligi ve koordinasyon eksikligi
goriiliir (Caglarirmak vd., 2010; Sharma, 2005). Cinko dumani nedeniyle metal dumani atesi
ad1 verilen hastalik goriiliir. Bu hastalik kalaylama, galvanizleme islemleri, galvanize
metallerin kaynak islerinde, metal piiskiirtme islemlerinde, piring iiretimi yapilan iglerde
goriilmektedir. Agizda kot bir tat, oksiiriik, nefes darligi, bas agrisi, mide bulantisi yapar
ancak herhangi bir hasar birakmadan 24 saat sonra bu etkiler kendiliginden geger (Karadag,
2001).

2.4.8. Mangan (Mn)

Resim 2.9. Mangan gorseli (Kaynak: Yenigag, 2020)
2.4.8.1. Ozellikleri

Atom numarasi 25, atom agirhig1 54,938044 tiir. Giimiisi gri renktedir (Evrim Agaci, 2021).
Insan icin ihtiya¢ duyulan ve diinyada en fazla bulunan 12.elementtir (O’Neal vd., 2015).
Yerkabugunda dogal olarak bulunan hem organik hem inorganik formlarda varlik
gosterebilen bir metaldir. Farkli kayalarda farkli konsantrasyonlarda bulunur. Magmatik
kayaclarda 950 ppm, seyllerde 850 ppm, kumtaslarinda 50 ppm, kiregtaslarinda ise 1100
ppm diizeylerinde bulunur. Genellikle oksijen, kiikiirt ve klor gibi maddelerle organik bilesik
halinde bulunur (Iritas vd., 2018; Leyssens vd., 2017).
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2.4.8.2. Genel Kullanim Alanlari ve Maruziyet

Paslanmaz celik tiretiminde demirle birlikte kullanilan bir metaldir. Ayrica pil tiretiminde,
giibrelerde, kozmetik iirlinlerde, boya sanayisinde, cam imalatinda ve tekstil endiistrisinde
renk giderici olarak, tip alaninda goriintiileme isleminde, baz1 ilaclarda ve benzin i¢inde
katki maddesi olarak kullanilir. Ayrica kaynak ¢ubuklarini kaplamak ve c¢elik iiretimini
gelistirmek i¢in oksitleyici bir madde olarak kullanilir. Tibbi olarak metal kalga protezleri
de manganez igerir (Das vd., 2011; Iritas vd., 2018; Leyssens vd., 2017; Oztan vd., 2021).
Sadece yapilan ise bagh olarak maruziyet yasanmaz. Cesitli ¢evresel ortamlardan, diyet
kaynaklarindan, kontamine yiyeceklerden, su, toprak ve havadaki dogal veya yapay
kontaminasyonlardan maruziyet yasanabilir. Hatta ¢alisan kiigiikken bebek mamalarindan
bile maruz kalmis olabilir (O’Neal vd., 2015; Oztan vd., 2021).

2.4.8.3. Saglik Etkileri

Viicut i¢in hem temel bir elementtir hem de toksik bir metaldir. Kandaki biyolojik émrii 30
giindiir. Metabolizmanin biiyiimesinde, enerji metabolizmasinda, iireme, kemik yapimi, bazi
enzimlerin aktivasyonu, oksidatif strese karsi koyma, beyin ve sinir gibi metabolik
faaliyetler igin eser element olarak gorev yapar. Beslenme ile alinmasi bu faaliyetler i¢in
yeterlidir ve besinlerle giinliik alimi 2 ile 9 mg’dir. Fazla alinmas1 ise toksik etki yapar.
Manganizm olarak bilinen ndrolojik bozukluk mangan tozu dumanina maruz kalmaktan
kaynaklanir. Yapilan ¢aligmalar ¢ocuklukta yliksek maruziyetin zayif beyinsel etkilerle,
hiperaktif davraniglarla iligkili oldugunu gostermistir. Uzun siire maruziyette parkinson
hastalig1 ortaya ¢ikar (Balachandran vd., 2020; Baser vd., 2020; Iritas vd., 2018; Oztan vd.,
2021; Sharma, 2005).

2.4.9. Bakiar (Cu)

Resim 2.10. Bakir gorseli (Kaynak: Ozkimsan, 2020)
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2.4.9.1. Ozellikleri

Atom numarasi 29, atom agirligi 63,546, yogunlugu ise 8,933 gram/cm?’tiir. Kirmizims1 bir
rengi vardir (Evrim Agaci, 2021). Yerkabugunda farkli kayalarda farkli konsantrasyonlarda
bulunur. Magmatik kayaglarda 55 ppm, seyllerde 45 ppm ve mafik kayalarda 100 ppm
bulunur. Dogada 200’den fazla bakir minerali bulunur ve bunlardan 20 tanesi endiistriyel
anlamda degerlidir. Eser bir element olmakla beraber viicutta bircok 6nemli metabolik
islevde rol oynar. Bitki ve hayvanlar i¢in de gerekli bir elementtir (Iritas vd., 2017; Leyssens
vd., 2017; Sharma, 2005).

2.4.9.2. Genel Kullanim Alanlari ve Maruziyet

Bakir elektrik ve 1s1 anlaminda iyi iletkenlige sahiptir. Paslanmaya kars1 dayaniklidir. Bakir
alagimlan elektrik, elektronikte, otomotiv sektériinde, boru ve vana gibi sektorlerde
kullanilir. Gida olarak birgok meyve ve sebzede, siitte bakir bulunur (Kartal vd., 2004).

Bunun yaninda mesleksel olmayarak i¢cme suyu ile maruz kalinir (Caglarirmak vd., 2010).
2.4.9.3. Saghk Etkileri

Bakirin toksisite potansiyeli diger agir metallerle karsilastirildiginda oldukga digiiktir (
Abdulrahman vd., 2012). Viicudumuzda 30’dan fazla proteinin islev yapmasi i¢in gerekli
olan bir metaldir. Ancak viicuttaki fazla bakir toksik etki gostermektedir. Giinliik alim 2-3
mg olmalidir. Cocuklar igin ise bu deger 1-3 mg’dir. Asir1 maruziyet merkezi sinir sistemi
hasari, depresyon, oksidatif stres, DNA hasari, hepatik hasar, mukozal tahris, kanser,
norolojik bozukluklar ve kardiyovaskiiler hastaliklar yapabilir. Yapilan ¢alismalar karaciger
yetmezligi ve Wilson hastaligi olanlarin bakira karsi daha hassas oldugunu gostermektedir

(Caglarirmak vd., 2010; Sharma, 2005; Wu vd., 2022).

2.4.10. Krom (Cr)

Resim 2.11. Krom gorseli (Kaynak: Haberler.com, 2022)
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2.4.10.1. Ozellikleri

Atom numarasi 24, atom agirligr 51,9961 tiir. Giimiis gri rengindedir (Evrim Agact, 2021).
Yerkabugunda dogal olarak bulunmaz, bunun yerine krom cevherinden iiretilir. Uluslararasi
Kanser Arastirma Ajansi (IARC), krom (III) bilesiklerini kanserojen maddelerin tigiincii
grubu olarak smiflandirirken, krom (VI) bilesiklerini ise en yiiksek riskli kanserojen

maddeler olan 1.grup olarak siniflandirmaktadir (Iritas vd., 2019; Nadler, 2000).
2.4.10.2. Genel Kullanim Alanlar1 ve Maruziyet

Temel olarak tli¢ formda bulunur. Metalik krom Cr(0) yiiksek erime noktasi olan, grimsi kati
bir form olup, ¢elik ve diger alagimlarin tiretiminde kullanilir. Cr(111) ise dogal olarak toprak,
bitki, kayalar, hayvanlar ve volkanik Kirleticilerde bulunur. Cr(III)’iin viicut i¢in beslenme
slireglerinde viicuda 6nemli katkilar1 oldugu disiiniilmektedir. Endiistriyel olarak yiiksek
sicaklikli, endiistriyel firinlarin tugla astar1 olarak, metal alasimlar1 ve kimyasal bilesikler
i¢cin kullanilmaktadir. Krom igeren kayalarmm erozyonu ve volkanik patlamalar ¢evreye
yayilir, toprak, deniz suyu, nehir ve géllere geger (Nadler, 2000; Sinicropi vd., 2010). Krom
ve bilesikleri bircok iiriiniin tiretiminde, 6zellikle ¢elik i¢in 6nemli bir alasim maddesidir ve
paslanmaz ¢elikte kullanilir (Orisakwe, 2012). Pisirme kaplari, kesici aletlerde, jet motorlart,
gaz tribiinleri i¢in nikel alasimlarinda, ahsap gibi ¢esitli yiizey kaplamalarinda metal ve cam
icin pigment olarak, ahsabin korunmasinda, derinin tabaklanmasinda, yiiksek sicakliga
dayanikli malzeme iiretiminde kullanilir. Ayrica insiilin artirict olarak islev gormektedir.
Enddistriyel tesislerin yakininda oturanlar igme suyu ve hava yoluyla maruziyet yasarlar.
Bilesikleri ise cilt ve sindirim yoluyla kolayca emilebilir (Kumpulainen, 1992; Sinicropi vd.,
2010). Endiistriyel boya islerinde, ¢imento fabrikalarinda, ¢elik tiretiminde, paslanmaz ¢elik
kaynaginda, petrol ve komiir yanmasinda, krom kaplama islerinde ve tekstil islerinde krom

maruziyeti yasanabilir (Nadler, 2000).
2.4.10.3. Saghk Etkileri

Mesleksel kontakt dermatitin nedenidir. Cr(VI) nikelden sonra ikinci sirada yer alan alerji
yapan bir metaldir. Cilt iilserlerine neden olur (Barceloux, 1999; Gupta vd., 2004; Leyssens
vd., 2017; Nadler, 2000). Giinliik alim1 100-300 pg/giin arasinda olmalidir (Sharma, 2005).
1-5 gram krom tuzu alinmasi akut zehirlenme yapar. Bunun sonucu kalp damarda soka bagl
Oliimler olur. Kanamalar, nobetler ve gastrointestinal bozukluklar yapar (Caglarirmak &
Hepgimen, 2010). Calisan sagligi i¢in en toksik olant Cr(l11)’{in 1sitilmast ile elde edilen

Cr(VI) formudur. Havadan soluma yolu ile ya da onu igeren su ile maruz kalinabilir.
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Solunum yolu ve akciger kanserleri arasinda baglanti oldugunu belirten caligmalar
bulunmaktadir. Cr(VI) yutulacak olursa karaciger ve bobrekte hasar yapar, mide bulantisi
yapar, bagirsak yollarini tahris eder ve 6liime neden olabilir. Epigenetik etkileri oldugu da
belirtilmektedir (Iritas vd., 2019; Nadler, 2000). Mesleksel maruziyet s6z konusu oldugunda
calisan bu metale maruz kalir ancak diger bir 6nemli husus ise aile tiyelerinin de ¢alisanin

kirli is kiyafetleri ile eve gelmesi sonucu Cr(VI)’e maruz kalabilecegidir (Nadler, 2000).

2.4.11. Aliiminyum (Al)

Resim 2.12. Aliiminyum (Kaynak: Karmabilgi, 2017)
2.4.11.1. Ozellikleri

Atom numarast 13, yogunlugu ise 2,70 gram/cm®'tir. Gri renktedir (Agaci, 2021).
Yerkabugunda en bol bulunan metallerden biridir. Bu metalin az miktar1 suda ¢6ziinmiis
halde bulunabilir. Oldukga reaktif bir yapiya sahiptir. Yerkabugunda silisyum ve oksijenin
ardindan en bol bulunan igiincii elementtir. Diinya genelinde boksit yataklart metalik

aliminyumun %99’unu karsilayan kaynaklar arasindadir (Iritas vd., 2019; Kirat vd., 2022).
2.4.11.2. Genel Kullanim Alanlar1 ve Maruziyet

Iyi bir elektrik ve 1s1 iletkeni olmasi, korozyona karsi1 dayaniklilig: ve diisiik yogunlugu
sebebiyle sanayide olduk¢a yogun bir sekilde kullanilir. Avantajli 6zellikleri sayesinde
aliiminyum demirden sonra en sik tercih edilen metal haline gelmektedir. Insaat, ulastirma,
kimya, elektrik, elektronik, gida ve makine gibi bir¢ok endiistriyel sektorde genis bir
kullanim yelpazesine sahiptir (Kiratvd., 2022). Metal kalga protezlerinde de kullanilir
(Leyssens vd., 2017). Aliiminyuma maruziyet %95 gibi bir oranla en yogun olarak gidalar
kanali ile yasanir. Giinliik yasantimizda ¢ok fazla kullanilan aliiminyum folyolar, konserve
gidalarin kutulari, hazir igecekler nedeni ile maruz kaliriz. Gida ile temas ettiginde gidaya
gecebilir. Bu ylizden aliiminyum tencereler de 6nemli bir maruziyet kaynagidir. Aslinda

birgok metal i¢in bu gegerli bir durumdur. Bu durum besinin alkali ya da asit olmasina gore
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degisir. Besin asitli ise bu gecisin daha fazla olacagi bilinmektedir. Giivenli kabul ettigimiz
cam kaplardan ve kaucguk tikaclardan da az miktarda aliiminyum gecisi olabilecegi
diistiniilmektedir. Bunun disinda g¢esitli alim yollar1 ile (deri, solunum vs.) maruziyet
yasanabilir. Hazir gidalar, makyaj malzemeleri, deodorantlar ve asilar yolu da maruziyete
sebep olabilir. Diyaliz soliisyonlarin1 yapmak i¢in kullanilan hammaddeler, sular,
ambalajlar, hastalik tedavisinde kullanilan bazi ilaglar ve asilar aliiminyum igermektedir
(Ayaz, 2023; Pastaci vd., 2010; Tiirker, 2022).

2.4.11.3. Saghk Etkileri

Viicudun toplam olarak aliiminyum diizeyi 30-40 mg arasindadir. Sehir hayat1 yasayan ve
yaklasik 70 kg olan bir kisi besinlerle kg basina 0,01-1,4 mg aliiminyum alir (Pastaci vd.,
2010). Maruziyet sonucu alzheimer, demans, parkinson hastaliklar1 meydana gelir. Iskelet
sistemine, bobreklere, sinir sistemine ve baska doku hiicrelerine, zihne, kemik yapisina
olumsuz etkileri bulunmaktadir (Ayaz, 2023). Gastrointestinal sistem ve akcigerler
tarafindan emilir. Disar1 atilmasi ise bobrekler kanali ile aliiminyum sitrat seklinde
olmaktadir (Pastaci vd., 2010). Aliiminyum tozlarina maruz kalinirsa pulmoner fibroz ortaya

cikabilir. Kalp hastaligi, kanser ve astim yapar (Pastaci vd., 2010).
2.5. Bina insaatlarinda Cahisanlarin Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Bina insaatlar1 insaat sektdrii icinde birincil konumundadir. Is kalemlerinin fazla olmasi

sebebiyle insaat sektorii i¢inde en tehlikeli santiyelerdir (Sat Sezgin vd., 2017).
2.5.1. Yikim Sokiim Isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Gilniimiizdeki yikim calismalarinda {iretilen insaat ve yikim atiklari, yillar once iiretilen
{iriinlerden kaynaklanmaktadir. Insaat endiistrisinde kullanilan birgok {iriiniin iiretiminde
birgok tehlikeli madde kullanilmaktadir. Bu malzemeler genellikle kullanildiklar1 sirada
nispeten giivenlidir, ancak kirildiklarinda, dokiildiiklerinde veya bir sekilde serbest
birakildiklarinda tehlikeli hale gelirler. Kentsel bir ortamda bulunan binalarin yikimu,
onarimi veya degistirilmesi, genellikle "moloz" olarak bilinen 6nemli miktarda atik
olusturarak karakterize edilir. Kursun, suyun dagitiminda kullanilan borularda, boyalar da
bulunabilir. Civa igeren bazi inorganik bilesikler, boyalarda kiif 6nleyici olarak kullanilir.
Insaat atiklarinda fliioresan lambalar, acil aydinlatma sistemleri, barometreler, termostatlar,
termometreler civa igerir. Bununla beraber insaat atiklarinda boya artiklari, vernikler,
coziiciiler, contalar, re¢ineler, yapistiricilar, islenmis ahsap, eski mobilyalar, zeminler,

asbest iceren Uriinler, eski fayanslar veya yalitimlar, kursun ve civa igeren iiriinler
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bulunabilir (Quaranta vd., 2010). Yikim atig1 bir yapinin yikilmasiyla olusan atik enkazdir
(Ponnada vd., 2015). Yikim ve sokiim yapilmasi ¢alisanlarin ve ¢evre halkinin sagligimi
etkilemesi bakimindan ¢ok onemlidir. Yapida kullanilan malzemelerin igeriginde hangi
kimyasal mevcut ise o kimyasallar yikim sirasinda agiga ¢ikar ve sagligi tehdit eder (Bulut,
2022).Y1ikimdan ¢ikanlar ¢imento, kiregle karisik biiyilk miktarda tugla, harg atigi, metal
atiklar, boru, ahsap vb. malzemelerden olusur. Metaller eritilerek geri doniistiiriiliir. lyi
durumda ahsap yeniden kullanilir. Ancak, ahsap genellikle bocek istilasin1 6nlemek igin
Kimyasallarla islenir ve bertaraf edilmesi Sirasinda 6zel dikkat gerektirir (Ponnada vd.,
2015). Yikim esnasinda asbest, silika tozlari, demir tozlari, yap1 malzemeleri igeriginde olan
formaldehit ve binadaki yalitim malzemelerinin igeriginden kaynakli agir metal maruziyeti
olabilir. Asbest maruziyeti, asbestoz, mezotelyama, akciger kanseri gibi ciddi hastaliklar
yaptigindan ¢ok onemli bir konudur. 1996 tarihi itibariyle amfibol grubu olan asbestin
cikarilmasi, iretimi ve kullanilmasi yasaklanmigtir. Ancak eski binalarda siklikla
kullanilmistir. Marley gibi zemin kaplamalarinda, tavan, c¢ati kaplamalarinda, boru
izolasyonlarinda, conta elemanlarinda, yalittm malzemesi olarak kullanildig1 icin yikim
sirasinda asbest sorunu karsimiza ¢ikmaktadir. Bu anlamda da mevzuatimiz asbestli ortam
i¢in asbest sokiim ¢alisan1 zorunlulugu getirmektedir. Silika da binada yikim, sokiim, tadilat
islerinde ortaya ¢ikan onemli bir sorundur. Stvanin, dosemelerin ve taslarin muhteviyatinda
silika vardir. Bina yikimi sirasinda silika tozuna maruziyet akciger hastaliklar1 yapar ve
silikozis ad1 verilen hastalik ortaya ¢ikar. Formaldehit, kontraplak, sunta ve yalitim iglerinde
kopiik formunda kullanilir. Gézlerde yanma, solunum sistemi rahatsizliklart ve mukozaya
da olumsuz etkiler yapar (Bulut, 2022). Bina insaatlar1 konusunda énemli bir diger husus da
tarihi yapilar dedigimiz binalarla ilgili islemlerdir. Restorasyon tarihsel ve kiiltiirel olarak
eski yapilarin ait oldugu déneme uygun bir sekilde malzeme ve tekniklerle korunarak
onarilmasi, tekrardan kullanima hazir hale getirilmesidir. Kisaca yapinin aslina uygun olarak
bakim ve onarimimin yapilmasidir. Bu sirada yapinin ait oldugu doénem ve kullanilan
malzemeye gore agir metal maruziyeti olabilir. Ozellikle kursun binanin boya ve borularinda
kullanilmis olabilir. Kursunlu boyanin ve borularin ¢ikarilmasi, yenilenmesi sirasinda
calisanlar maruziyet yasayabilirler (Bulut, 2022; Farfel vd., 2003; Sen vd., 2002). Bunlarla
beraber yapmin korunmasi i¢in temizleme, onarim, eksik tamamlama, yeniden iiretim,
giiclendirme ve saglamlastirma yapilabilir. Temizleme islemlerinde mekanik, kimyasal ve
biyolojik olarak uygulanan yontemler vardir. Ozellikle temizlik asamalarinda kullanilan

kimyasal yontemler saglik acisindan tehlikelidir. Bu islem 63-125 mikron tane biiytikliigi
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olan agindirici tanelerin 0,5 ile 1,5 atmosfer basingla yiizeye piiskiirtiilmesiyle yapilir ve
silisyum ile aliiminyum maruziyeti yasanabilir (Bulut, 2022). Ayrica yikim sokiim islerinde
calisirken civa igeren floresan lambalarin kirilmasi sirasinda civaya maruziyet yasanabilir

(Do vd., 2017).
2.5.2. Hafriyat Isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Hafriyat binanin insaa edilebilmesi i¢in toprak, kil, kaya v.b. mevcut arazinin kazi islemidir.
Zemin yapisinda bulunan agir metallere hafriyat sirasinda maruz kalinabilir ki bu yerel
toprak kosullarina baghdir. Ayrica yikimi yapilan binanin moloz, tugla, demir, beton v.b.
yap1 malzemelerinin insaat sahasindan kaldirilmasi da hafriyat isleri kapsamindadir. 2.6.1.
Yikim sokiim islerinde bahsettigimiz gibi yikim ya da sokiimii yapilan binada kullanilan
malzemelere gore kursun, aliiminyum, krom, ¢inko, kadmiyum, civa ve arsenik gibi agir
metallere maruz kaliabilir. Ayrica toz ve silika maruziyeti hafriyat islerinde 6nemli bir
konudur. Bununla beraber 2.6.1. Yikim sokiim islerinde deginildigi iizere eski yillarda
yapilan binalarin yikimi sokiimii ve hafriyati sirasinda asbest maruziyeti de yasanabilir

(Bulut, 2022; Farfel vd., 2003; Mohan vd., 2023; Patil vd., 2020; Sen et al., 2002).
2.5.3. Kalip isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Insaat endiistrisinde, betonarme yapilarin olusturulmasinda, betonun sertlesmesini, belirli bir
sekil ve boyutta kalmasini saglamak i¢in ahsap, kontrplak, celik ve plastik kaliplar kullanilir.
Ahsap kaliplar suya duyarhidir ve tekrar kullanim i¢in uygun degildir. Bu yiizden yaglama
islemi yapilir. Kalibin yaglanmasi, kalibin betondan kolayca ayrilmasini saglamak, beton
yiizey kalitesini artirmak ve kaliplarin tekrar kullanilmasini kolaylastirmak i¢in yapilan bir
islemdir. Bu amacla, mineral ve bitkisel yaglar kullanilmaktadir. Bitkisel yaglar, cevre dostu
olmalari, yenilebilir olmalari, daha az toksik olmalar1 ve hizla biyolojik olarak parcalanabilir
olmalar1 gibi avantajlar sunarlar, bu nedenle petrol bazli mineral yaglara iyi bir alternatif
olustururlar. Ancak, diisiik oksidasyon ve termal kararlilik, diisiik sicaklik 6zellikleri gibi
ozellikleri nedeniyle uygulamalar1 sinirhidir. Bu baglamda, mineral yaglar daha genis bir
kullanim alanina sahiptir. Bununla birlikte, mineral yaglara maruziyet, cilt temasi ve
solunum yoluyla petrol tiirevlerine maruziyete neden olmaktadir. Ayrica, kalip temizligi
sirasinda bu yaglar, yagmur suyu sizintist yoluyla suyu ve topragi agir metallerle

kirletmektedir (De Caro vd., 2007; Vanhove vd., 2021).
2.5.4. Demir isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Boyama, galvanizleme, ¢inko kaplama islemleri sirasinda kadmiyum ve ¢inko maruziyeti,
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paslanmaz ¢elik driinlerin liretimi, boyanmasi ve kaynak iglemleri sirasinda Cr, Ni, Mn
maruziyeti yasanabilir. Ayrica metal parlatma islemleri, elektro kaplama ve bazi
yapistiricilarin - Giretimi  gibi enddistriyel isler sirasinda kobalt tozlarindan, ¢elikleri
korozyondan korumak icin yapilan elektro kaplama islemlerinde kadmiyumdan
etkilenilebilir (Guggemos vd., 2005; Iritas vd., 2017). Ancak bu maruziyetler daha ¢ok

malzeme santiyeye gelmeden 6nce imalat agamasinda olur (Sinicropi vd., 2010).
2.5.5. Beton Sap Isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Insaat endiistrisinde kullanilan beton en popiiler yap1 malzemelerinden biridir. Beton
tiretiminde taze betonun islenebilirligini iyilestirmek, priz (sertlesme) (Pehlivanoglu vd.,
2013) siirelerini ayarlamak ve sertlesmis betonun dayanimini ve dayanikliligini artirmak gibi
hedeflerle kimyasal katki maddeleri kullanilmaktadir (Uysal vd., 2012). Bina insaatlarinda
beton ve sap islerinde ¢imento ilk akla gelen malzemedir. Cimento, suyla karistirildiginda
sertlesir ve daha sonra bile su altinda dayanikliligini korur. Bu 06zellikleriyle, insaat
sektorlinde yaygin olarak kullanilan hidrolik bir baglayicidir. Diinyada ¢imento iiretim
stralamasinda Tiirkiye 5. sirada yer almaktadir. Ulkemizde 2014 yilinda iiretim 69,7 milyon
ton tiiketim ise 61,8 milyon tondur (Yildirim vd., 2016). Cimento, genellikle kalker ve kil
gibi bilegenlerden meydana gelir. Kalker, ¢imentonun temel bilesenlerinden biridir ve
genellikle %90 oraninda kalsiyum karbonat (CaCO3) igerir. Bu nedenle, ¢cimento karigiminin
biiyiik bir kismi kalsiyum karbonattan olusurken, geri kalan kismi1 magnezyum karbonat
(MgCO:s), silisyum dioksit (SiOz), aliminyum oksit (AI203) gibi kil bilesenlerinden
meydana gelir (De Muynck vd., 2010; Yildirim vd., 2016). Uretilen ¢imentoda mangan
(Mn), magnezyum (Mg), titanyum dioksit (TiO?) gibi maddeler yiiksek miktarda bulunur.
Cimento endiistrisi, kadmiyum (Cd), krom (Cr), bakir (Cu), civa (Hg), kursun (Pb),
selenyum (Se), ¢inko (Zn), manganez (Mn) gibi bircok agir metal atiginin cevreye
salinmasina neden olur. Ayrica, ¢imento iiretiminde yiiksek sicaklik, partikiiller, zararl
kimyasallar ve 6zellikle baca emisyonlarindan salinan gazlar, yasayan organizmalarin ve
cevrenin sagligina ciddi zararlar verebilir (Yildirim vd., 2016). Yaklasik olarak yarim ton
¢imento iiretmek i¢in 0,75 ton hammadde ve 0,47 ton karbondioksit (COz) atmosfere salinir.
Cimento enddistrisinin yaydig1 gaz ve metal emisyonlari, topragin yapisini bozarak verimini
diisiiriir, bitkilerin ¢lirimesine neden olur ve tarim sektoriinii olumsuz etkiler. Ayrica, toprak
icindeki madde dongiilerini saglayan mikrobiyal canli ¢esitliligini olumsuz yonde etkiler
(Cuzman vd., 2015; Yildirim vd., 2016). insaat calisanlarinda ¢imento kaynakli en sik

bildirilen saglik sorunu mesleki dermatit ve goziin tahris olmasidir. Bunun nedeni ise temel
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hammadde olan kalker, kil veya marl igeriginde dogal olarak bulunan gesitli iz elementlerin
ve arsenik, nikel, bakir, ¢inko, krom, kobalt, kursun, kadmiyum, civa ve manganez gibi agir
metallerin farkli diizeylerde bulunmasidir (Leyssens vd., 2017; Oves vd., 2013; Thirupathi
vd., 2023; Wijeyawardana vd., 2022). Cimentodaki agir metallere maruziyet {iretim
stireclerinde oldugu gibi ingaat malzemesi olarak kullanimindan da kaynaklanabilir.
Cimento tozu ingaatlarda solunum ve sindirim yolu ile alinir. Diinyada en yaygin mesleki
toz etkilenimlerinden biridir. Cimento tozu oksiiriik, balgam, gogiis sikismasi, siniziit,
amfizem, pnomokonyoz ve akciger kanseri yapabilir. Cimento i¢indeki silika kristali IARC
tarafindan insan i¢in kanser yapici olarak listelenmistir. Dolayisiyla tiim insaat ¢alisanlari
icin ¢imento ciddi tehlikeler icermektedir. Ayrica énemli bir hava Kirleticisidir. Dogal
hammaddenin ¢ikartilmasi, nakliyesi ve tiretim siirecinde gereken enerji ile gevreyi kirletir.
Cimento tiretiminde kullanilan enerji, fosil ve atik yakitlardan (kullanilmamis lastik, atik
yaglar, boya camurlari, kagit, ambalaj atiklari, aritma ¢amurlari vb.) olusur. Bu duruma
atiklardan kurtulma stireci olarak bakilmasina karsin atiklarin yakilmasi sonucu tesis gevresi,
toprak ve hava agir metallerce kirlenmektedir. Cimento tozlar1 hava yolu ile tasinir ve igme
suyu kaynaklarina ulasir. Bu sularin igilmesi de maruziyete neden olur. Bu anlamda
mesleksel olarak ¢imento ile calisanlar cilt ve soluma yoluyla, ¢imento fabrikasi
yakinlarinda oturan niifus ise soluma yoluyla mesleksel olmayarak maruziyet yasarlar.
Cimento tozu gozle temasinda Kimyasal yanik, goz iltihabi olusabilirken, deri ile temasinda

tahrige, kimyasal yaniklara neden olur.
2.5.6. izolasyon Isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Insaat islerinin 6zellikle bina insaatlarinin Tiirkiye’de oldukca fazla olmasi 1s1, ses ve su
yalitim islerinin de yogun olmasina neden olmaktadir. Is1 yalitimi denilince ilk akla gelen
mantoloma sistemidir. Mantoloma sisteminde EPS (polistiren sert kopiik) ve XPS
(haddelenmis polistiren kopiik) gibi malzemeler veya tas yiinii, cam yiinii ve ahsap ytinii gibi
malzemeler kullanilmaktadir. Tas yiinii 1s1 ve ses yaliim malzemesidir. Inorganik
hammaddelerle yapilir. Dolomit, bazalt, diyabaz gibi taslar, recine, nisasta, sivi yaglar
bitlimlii karton ve mukavvadan olusur. Cam yiinii dogal silis kumu, cam, toz 6nleyici yag ve
recinelerden olusur. Alman ve Kanada hiikiimeti bu maddeyi kanserojen olarak
belirlememistir. Ancak imalat asamasinda ¢alisanlarin 30 yillik olanlarimin yaklagik
%?25’inde akciger kanserleri gézlenmistir. Cam yiinii lifleri kesme vb. islemler nedeni ile
koparak havaya karisabilir. Calisanlar tiretim ile cam yiiniiniin kesilmesi ve montaji sirasinda

soluma yoluyla bu malzemeye maruz kalabilirler. Genlestirilmis polistiren (EPS) EPS 1s1
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yalittm malzemesi olup, termoplastiktir. Polistiren tanelerine penta ilave edilmesiyle
olusturulur. Hammadde olarak petrokimyasallar kullanilir. Kolay yanma 6zelligi vardir ve
siilfiir ve nitrojen oksidasyonundan kaynakli asit yagmurlarina neden olabilirler. Ayrica
yangin sirasinda bu malzeme karbon monoksit (CO), karbon dioksit (CO2) buhar ve dumani
meydana getirir. Bu anlamda saglik agisindan ¢ok biiyiik tehlikeler olusturur. Ekstriide
polistiren (XPS) polistiren tanelerinin erilip levha yapilmasi ile yapilir. EPS’ye benzer. Is1
yalitim malzemesidir. Uygulamalar sirasinda ¢alisan saglhigini igeriginde toksik olan fenol
olmasindan dolayi ciddi etkiler. Levha halinde, sandvig hallerde yada insaatlarda piiskiirtme
yoluyla ve kopiik seklinde kullanilan bir 1s1 yalitim malzemesidir (Arslan vd., 2018). Insaat
islerinde yalitmdan bahsedilince en oncelikli malzeme perlittir. Perlitin yaklasik %75’ini
silika, yaklasik %15’ini aliiminyum oksit olusturur. Uretilen perlitin %701 beton, kiremit,
izolasyon, dolgu malzemesi, 1s1 ve ses izolasyon malzemesi olarak kullanilir. Insaatlarda
beton, siva, kompozit panel, tuglanin i¢ine baglayici olarak karistirilabilir. Agir metal
acisindan disiik seviyelerde oldugu igin sagligi tehdit edecek bir malzeme degildir (Arslan
vd., 2018; Yildiz vd., 2014). Formaldehit kontraplak, sunta, yalitim iglerinde formaldehit
kopiikleri kullanilir. Gozlerde yanma, solunum sistemi rahatsizliklari ve mukoza da etkiler
yapar (Bulut, 2022). Mineral lifler, genellikle bina yalitminda kullanilan cam lifleri, cam
yiinii, tag ylinii veya mineral tozlaridir. Bu lifler genellikle ¢esitli uzunluklarda bobinler
halinde bulunur ve kalin, yogun bir malzeme olan kagit veya kumasa baglanir. Regine ile
sertlestirilmis yapilar olarak da kullanilirlar. Bu malzemeler genellikle kendileri i¢in bir risk
olusturmazlar, ancak gevsek liflerin cilde veya solunum yoluyla temas etmesi durumunda
riskler ortaya ¢ikabilir. Bu durumda ciltte tahris veya kasinti, gézlerde tahris ve solunum
zorluklar goriilebilir. Mineral liflerin ingaat ve yikim atiklarinda bulunma durumu, diizenli
olarak incelenmelidir. Bu lifler plastiklestiriciler, renklendiriciler, boyalar, yapistiricilar ve
ahsap koruyucularinda kullanildigindan g¢evrede yaygin olarak bulunurlar. Bu bilesikler
genellikle cok toksik olarak kabul edilirler. Gorliniimleri degisebilir ve yagl sivilar, kristal
katilar veya kristal olmayan sert recineler seklinde olabilir. Bu lifler suda ¢6ziinmez ve 1s1
veya 1sikla pargalanmaya kars1 direncglidirler, ancak bazilar1 ultraviyole 1sikla etkilesime

girerek daha fazla toksik bilesik olusturabilirler (Quaranta vd., 2010).
2.5.7. Duvar Isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Duvar islerinde tugla, blok bims, ytong denilen beyaz tugla gibi malzemeler ¢imento i¢eren
harg ile birlestirilir. Uzerine yine ¢imento kaynakli stva ve boya yapilir. Bu baglik altindaki
riskler har¢ ve sivalarin igerigindeki ¢imentodan kaynaklidir. Yukarida 2.6.5. Beton sap
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isleri bolimiinde anlatilan ¢imento igeriginde olan agir metallere ve asagida 2.6.12. Siva
boya isleri boliimiinde anlatilan agir metallere maruziyet yasanabilir. Uretim siireglerinde
caliganlar, genellikle daha yiiksek diizeyde maruz kalma riskiyle karsilasabilirler. Ozellikle
duvar 6rme isglerinde ¢alisanlar, tugla malzemesinde bulunan kursun ve kadmiyuma maruz

kalirlar (Elmaaboud vd., 2016; Wani vd., 2015).
2.5.8. Cat1 Isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Cati islerinde kiremit, bitiimlii shingle, diiz levha, ondiiline levha, aliiminyum, kursun, bakir,
¢inko, galvaniz gibi malzemeler kullamlir. Ozellikle tarihi yapilarda kursun ve bakir gatilar
tercih edilmistir. Bunlarin yaninda paslanmaz ¢elik, galvanize ¢elik, kompozit metal cati
kaplamalari vardir. Cok yogun olarak kullanilan kiremitin iiretiminde kursun ve kadmiyum
kullanilir. Ozellikle imalat siirecinde calisanlar bu agir metallere maruz kalmakla beraber,
cat1 islerinde calisanlar da toz nedeni ile bu maruziyeti yasayabilirler. Aliiminyum olan ¢at1
kaplamalarinin sandvi¢ olanlarinin arasinda poliiiretan dolgu vardir. Celik ¢atilar
galvanizleme denilen ¢inko kaplama yapilarak kullanilir. Ayrica pvc esasli, polikarbonat
esasli ¢at1 kaplamalari, cam ¢at1, bitiim esasl cam cat1 kaplamalari, kiremit ¢at1 kaplamalari
bulunmaktadir. Bunlarla beraber cat1 islerinde su yalitim isleri de 6nemli bir konudur ve ana
malzemesi ise bitiimdiir. Bitiim asfalt olarak bulunur. Ayrica eski yillarda Resim 2.13’te
goriildiigl tizere yaklasik %15 oraninda krizotil tiiri asbest igeren ¢at1 kaplama levhalari
kullanilmistir. Bu binalarin yitkimi ve cati kaplamasmin sokiilmesi sirasinda asbest

maruziyeti yasanabilir (ElImaaboud vd., 2016; Wani vd., 2015; Sahin vd., 2022).

Resim 2.13. Asbest ve agir metal igeren ¢at1 kaplamasi1 (Kaynak: Sahin vd., 2022)
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2.5.9. Sihhi Tesisat Isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Sihhi tesisat isleri gercevesinde, pis su ve temiz su borularinin désenmesi ve banyolarda
kullanilan vitrifiye ad1 verilen iiriinlerin montaj1 gerceklestirilir. Vitrifiye tiriinleri, genellikle
seramik sektoriinde iiretilir ve bu iirlinlerin imalat siirecinde agir metal maruziyeti 6n
plandadir. Vitrifiye {iriinleri, silis kumu, kil, kaolen, feldspat gibi malzemelerin
karistirilmasi, sekillendirilmesi ve pisirilmesiyle iiretilir. Ozellikle seramik endiistrisinde
olusan atik sular, aliiminyum, demir, kursun, kadmiyum ve bakir gibi ¢esitli agir metaller
igerebilir. Kadmiyum fayans yapiminda kullanilan toksik metallerden biridir. Sihhi tesisat
islerindeki maruziyet, boru sistemlerinin agir metal icermesinden kaynaklanmaktadir.
Kursun ve bakir ozellikle eski su borularinda, tesisat malzemelerinde bulunabilir. Bu
borularin degistirilmesi, kaynak islemleri sirasinda maruziyet yasanabilir. Cinko ise bazi
tesisat malzemeleri ve kaplamalarda kullanilir. Bununla beraber nikel ve krom ise bazi
tesisat ekipmanlarinda, musluklarda kullanilmaktadir. Bu malzemelerin kesilmesi veya

kaynak yapilmasi sirasinda maruziyet yasanabilir (Giilmez vd., 2023).
2.5.10. Kanalizasyon, Altyapi isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Isciler, altyapi sistemlerinde kullanilan materyallerle veya atik suyun temas ettigi borulardan
kaynaklanan ¢esitli agir metallerin etkisine maruz kalabilirler. Ozellikle eski kanalizasyon

borularinda, kursun ve bakir gibi metaller bulunabilir.
2.5.11. Elektrik Tesisati Isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Tesisat islerinde kullanilan elektrik kablolar1 metalik iletken bir telin {izerinin yalitkan
maddeyle kaplanmasindan olusur. Bu teller bakir ya da aliminyum olabilir (Sektorim
Dergisi, 2020). Bakir ayrica elektrik, elektronik ekipmanlarda yogun olarak
kullanilmaktadir. Cinko elektrik ekipmanlarinin iretiminde, nikel elektrik figlerinde
bulunur. Bunlarla beraber, civa elektrik prizlerinde iletici olarak ve floresan ampullerin
tiretiminde kullanilmaktadir. Calisanlar elektrik tesisatinin kurulumu, bakimi ve onarimi

sirasinda bu agir metallere maruz kalabilirler (Seven vd., 2018).
2.5.12. Siva Boya Isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Insaat sektdriinde calisanlar, siva ve boya islerinde cesitli agir metallerle karsilasabilirler.
Ozellikle eski boyalarm igeriginde kursun bulunabilir. Bu eski boyalarla kaplanmis evler ve
ahsap yiizeyler, 1970'lerden 1980'lerin sonlarina kadar c¢ocukluk donemi kursun

maruziyetinin 6nemli bir kaynagi olarak kabul edilmektedir. Ahsap yiizeylerden kursun
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bazli boyanin ¢ikarilarak ahsaba geri doniistiiriilmesi maruziyet riski icerir. Bu siirecte,
kimyasal bir daldirma islemi olan diklorometan kullanilir ve ardindan zimparalama islemi
yapilir. Her iki faaliyet de kursun maruziyetine neden olabilir. En fazla maruziyet, kursun
iceren boyanin kimyasal yontemle kazinmasi, soyulmasi, binanin yikilmasi sirasinda
gerceklesir. Bunlarin disinda boyalar, sivalar krom ve bakir i¢erir. Krom bilesikleri sari, yesil
ve kirmiz1 renklerde, bakir bazi boyalarin pigmentlerinde, kobalt ise mavi boyalar ve
sivalarda bulunabilir. Toluen boya ve tinerde kullanilir, ciddi bir toksik maddedir. Stiren de
boya i¢inde bulunan ¢ok tehlikeli bir maddedir. Bunun disinda benzen de boyalarda bulunur
ki 16semi yapmasi nedeniyle risk arz eder. Ayrica 2.6.5. Beton sap isleri boliimiinde anlatilan
¢imento siva islerinde kullanildigindan agir metallere maruziyet yasanabilir (Dignam vd,

2019; Jonathan, 1994; Mason vd., 2005; Reames vd., 2001; Wilson vd., 2023).
2.5.13. Kap1, Pencere ve Dograma isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Pencere cergevelerinden bozulmus ahsap ve boyalarin ¢ikarilmasi, yeniden boyanmasi,
cilalanmasi1 ve yeni ahsapla degistirilmesi islemleri sirasinda kursuna maruz kalinabilir
(Mason vd., 2005). Ozellikle kap: ve pencere dograma malzemelerinin iiretim asamalarinda

da aliiminyum gibi agir metal maruziyeti yasanabilir (Quaranta vd., 2010).
2.5.14. Kaynak Tsleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Kaynak isleri, metalleri birlestirmek i¢in kullanilan 6nemli bir endiistriyel islemdir. Bu
islem, iki metalin metal kaynak dolgu maddesi (6rnegin kursun, kadmiyum, nikel, krom)
kullanilarak 1s1 ile birlestirilmesini icerir. Kaynak siireci, elektrot ve kaynak dumani i¢inde
agir metallerin bulunmasi nedeniyle 6nem tasir. Metal maruziyeti ise birlestirilecek
metallerin kendisiyle ve kullanilan dolgu maddesiyle iliskilidir. Ayrica ¢inko, kursun ve
kadmiyum kapli malzemelerin kaynak iglemleri sirasinda zehirli gazlar agia ¢ikmasi da ayri
bir sorun teskil eder (Antonini vd., 2013; Karadag, 2001; Turan, 2015; Uzun vd., 2001).
Kaynak islerinde ¢alisanlarda ilk basta karsilagilan risklerden biri, kaynak dumani nedeniyle
mangan maruziyetidir. Mangan, kaynak ¢ubuklarinin kaplanmasi igin kullanilir (Das vd.,
2011; lIritas vd., 2018; Oztan vd., 2021). Bunun disinda kaynakgilik islerinde g¢alisanlar
Cr(VI)’e maruz kalmaktadirlar (Nadler, 2000). Ayrica ¢inko maruziyeti de yasanir (K.
Karadag, 2001). Kaynak yapilan malzemeye gore maruz kalinabilecek metaller de degisir.
Kaynak yapilan malzeme aliiminyum ve alasimlar ise Al, Mg, Mn, Cr’ye, magnezyum
alagimlar1 ise Mg, Al, Zn’ye, bakir ve alasimlar1 ise Cu, Zn, Pb’ye, nikel ve alagimlar1 ise

Ni, Cu, Cr’ye, ostenitik paslanmaz ¢elik (“alasiminda minumum %10,5 ile %26 arasinda
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krom, minumum % 8 ile %36 aras1 degisen miktarlarda nikel igeren kimyasal aginmaya ve
yiiksek 1stya dayanimi olan”) ise Cr, Ni’ye, karbonlu ¢elik ise Mn, Cu’ya, kaplanmis,
boyanmis karbonlu ¢elik ise Cd, Zn, Pb, Hg, Mn, Cu’ya maruz kalinabilir. Ayrica kullanilan
bazi elektrotlar kaynakli civa, kursun, bakir, kadmiyum maruziyeti de yasanabilir (Bozkurt,
2017; Yurtsever vd., 2009; Uzun vd., 2001).

2.5.15. Seramik Isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Seramik sektoriinde maruziyet cogunlukla hammadde ve sirlama islemleri sirasinda, tiretim
siireclerinde gerceklesir. Bu maruziyetler i¢inde 6zellikle silika ile ilgili ¢aligmalar vardir.
Ancak maruziyet sadece bununla sinirl degildir. Kullanilan hammaddelerin igeriginde agir
metal bulunmaktadir. Kursun seramik endiistrisinde sirlama islemlerinde kullanilir. Ayrica
seramik endiistrisinde mangan (Santos vd., 2014), kadmiyum (Li vd., 2016), ¢inko ve boya
hammaddesi i¢in kobalt (Suh vd., 2016) kullanilir. Seramiklerin {iretimi sirasinda, seramik
tozlarina, kil tozlarina ve solunum yoluyla kursuna maruz kalinabilir. Ayrica, seramiklerin
yiizeyini kaplayan glaziirler, boya ve dekoratif islemlerde kullanilan boyalar kursun
icerebilir (Kayaalti vd., 2011). Bununla beraber fayans ve g¢inilerin imalat siirecinde

calisanlar Cd maruziyeti yasayabilirler (EImaaboud vd., 2016).
2.5.16. Mermer Isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Mermer isleri sirasinda ortaya ¢ikan toz inert bir tozdur. Ancak i¢indeki silikaya bagli olarak
silikozis yapar. Mermer dogal bir kayactir ve kalsiyum karbonattan olugur. Bununla beraber
mermerin isleme, kesme, taslama ve cilalama siire¢lerinde ¢alisanlar kursun igeren boya ya
da vernik nedeniyle maruziyet yasayabilirler. Diger énemli bir konu ise eski mermer
yiizeylerin temizlenmesi i¢in kullanilan kimyasallarin agir metal i¢ermesi nedeni ile

yasanabilecek maruziyetlerdir (Celik vd., 2001; Sezgi vd., 2012).
2.5.17. Ahsap isleri ve Mesleksel Olarak Agir Metal Maruziyeti

Ahgabin 0mriinii uzatmak icin, akarlara, boceklere, mantarlara ve ciirlimeye kars1 korumak
amaciyla kimyasal maddeler kullanilir. En ¢ok kullanilan yontem krom, bakir ve arsenik ile
basing yapilmasidir. Bu uygulamanin yeni olarak yapilmasi ya da bu uygulama yapilmis olan
tadilat, bakim ve onarim islerinde maruziyet yasanabilir. Basingli islem gérmiis ahsabin
zimparalanmasi ve kesilmesi sirasinda Uluslararast Kanser Arastirmalari Ajanst (IARC)
tarafinca insan kanserojenleri olarak tanimlanmis odun tozu, inorganik arsenik, alti
degerlikli krom ve formaldehit maruziyeti yasanabilir (Bulut, 2022;Decker vd., 2002).

Ayrica ahsap mobilya iglerinin iiretim siireclerinde kroma maruz kalinabilir. Restorasyon
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kapsaminda oldukca yogun bir sekilde ahsap isleri yapilmaktadir. Kursun bazli boyalar
kursun maruziyetine neden olur (Levin vd., 2000). Bakir krom arsenik (CCA) ahsap
koruyucular i¢inde arsenik pentoksit, alti degerlikli krom (krom trioksit veya sodyum
dikromat) ve bakir (IT) oksit veya bakir (II) siilfat bulunur (Cocker vd., 2006). Arsenik
1970'lerden bu yana ingaatta kullanilan ahsab1 korumak ic¢in kromat bakir arsenat i¢inde
bulunur. Gliniimiizde, artik arsenik igermeyen ahsap koruyucularin bulunabilirligi nedeniyle
kullanilmamaktadir. Bununla birlikte, eski yapilarin ahsap boliimlerinde bulundugundan

dolay1 yikim, sokiim ve yenileme islemleri sirasinda maruz kalinabilir (Quaranta vd., 2010).
2.6. Calisma Alanminin Tanim
2.6.1. Kocaeli ilinin Cografi Konumu

Kocaeli ili, Tiirkiyenin Marmara bdlgesinde yer alir ve bdlgenin {igiincii biiyiik sehridir.
Ulkenin kuzeybatisinda bulunurken, giineyinde Bursa, dogu ve giineydogusunda Sakarya,
kuzeyinde Karadeniz yer alir. Yalova, Izmit Kérfezi, Marmara Denizi ve Istanbul'a
komsudur. Kocaeli'nin Karadeniz ve Marmara Denizi'ne kiyisi olmasi, biiyiiksehirlere kolay
ulagim saglamasiyla ulagim, ticaret, sanayi ve lojistik agisindan biiylik 6nem tasir (Akytirek

vd., 2018).

2.6.2. Kocaeli ilinin Jeolojisi

Kocaeli ili, Kuzey Anadolu Fay Hatt1 iizerinde konumlanmaktadir ve bu nedenle aktif
deprem bélgelerinden biridir. Jeolojik olarak, Kocaeli ili Istanbul ve Kocaeli Yarimadasi'nin
birbirini tamamlayan yapistyla, istanbul zonu olarak adlandirilan tektonik yapi icerisinde yer

alir (Akyiirek vd., 2018).
2.7. Cahsma Alammmiz Kocaeli ilinde Kiimiilatif Riskler

Bina insaatlarinda ¢alisanlar, isyerinin ve ikamet ettikleri bolgenin 6zelliklerine bagli olarak
mesleki olmayarak da agir metal maruziyeti yasayabilirler. Bu anlamda mesleksel
maruziyetler yukarida detayli olarak aciklandiktan sonra, ¢alisma alani olan Kocaeli ilinin
toprak, hava ve su gibi 6zelliklerine, galisanlarin beslenme aliskanliklarina kiimiilatif risk

kapsaminda deginmek gerekir.

Kocaeli, yogun bir endiistri merkezi olan bir sehirdir ve bu durum, o6zellikle egzoz
emisyonlar1 ve sanayi atiklart gibi ¢evresel kirliligi artiran faktorleri etkiler. Kent stirekli
olarak goc almakta ve niifus hizla biiyiimektedir, bu da ara¢ trafiginin yogunlugunu

arttirirken tarimsal aktiviteleri ve sonu¢ olarak agir metal kirliligini arttirir. Tarimsal
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faaliyetlerde kullanilan giibreler, hormonlar, pestisitler ve sulamada kullanilan atik sular gibi
unsurlar, agir metal kirliligine katkida bulunur. Agir metaller atmosferde yagmur, kar, sis ve
dumanla birlikte topraga diiserler (Celik vd., 2005; Shrivastav, 2001). Topraklardaki agir
metaller bitkiler tarafindan emilerek, besin zinciri araciligiyla hayvanlara ve insanlara
gecebilir (Thirupathi vd., 2023; Ozkul, 2008).

Partikiil emisyonu, birgok iilkede hava kirliliginin temel kaynaklarindan biri olarak kabul
edilmektedir. Insaat siireci, 6zellikle toprak kazist ve dolumu, malzeme tasima ve
yiikleme/bosaltma, beton dokme ve kurutma gibi faaliyetlerle, partikiil maddelerin 6nemli
bir kaynag1 olarak tanimlanir. Insaat faaliyetlerinden kaynaklanan partikiil madde emisyonu,

cevresel ortami etkiler ve isgiler i¢in saglik riskleri olusturur (Yang vd., 2023).

Calisma alanimiz olan Kocaeli ili, Tiirkiye'nin endiistriyel faaliyetlerinin yogun oldugu bir
bolgesidir, bu bolge iilkenin endiistriyel tiretiminin %12,8'ini olusturmaktadir. Bu endiistri
faaliyetleri ekonomik olarak biiyiik fayda saglasa da, aym1 zamanda agir metal
konsantrasyonlarina neden olmaktadir. Ayrica, Izmit'teki tehlikeli atik ve ¢dp yakma
tesisinden kaynaklanan gaz ve partikiillerin olusturabilecegi kirlilik de 6nemlidir. Bu agir
metal kirlenmesi, topraktaki konsantrasyonlara etki etmektedir (Colak vd., 2004; Ozkul,
2008). Bunlarla beraber teknolojik iriinlere, 6zellikle bilgisayarlar gibi elektrikli ve
elektronik tirlinlere olan talebin artmasi, ayn1 zamanda atik miktarinin da arttig1 anlamina
gelir. Bu atiklar genellikle yiliksek miktarda metal igerir ve bu nedenle geri doniisiimii son
derece onemlidir. Atiklarin uygun sekilde islenmemesi ¢evre ve canlilarin sagligini tehdit
edebilir. Yurt disinda yapilan bir ¢alismada, atik geri doniisiimii isleminin diizgiin olmayan
yerlerde gercgeklestirilmesinin, bu alanlara yakin nehirlerde kursun seviyelerinin normale
gore 4 kat daha yiiksek oldugunu ortaya koymaktadir. Ayrica, atik geri doniisiim tesislerine
yakin bolgelerde hava kalitesinin, 6zellikle kursun, bakir ve ¢inko seviyelerinin normale
gore 5 kat daha yiiksek oldugu belirlenmektedir. Kocaeli’nde de bir e-atik isleme tesisi
bulunmaktadir (Sentiirk, 2019). Elektronik atiklarin Cu, Al, Pb, Ni, Ag, Au, Fe, Pd icerdigi
yapilan g¢alismalarla tespit edilmektedir (Cui vd., 2008). Kocaeli’nde hava kirliligi,
sanayilesme ile iliskilendirilerek en yogun olarak Dilovasi, Korfez, Hereke ve Kosekdy gibi
bolgelerde gozlemlenmektedir. Kocaeli’'ndeki bina ingaati ¢alisanlari, sehrin hava
kirliliginden kaynaklanan Cr, Cu, Cd, Mn, Ni, Pb, Zn gibi agir metallerle temas
etmektedirler (Dogrul, 2004). Kocaeli ili lizerinde yapilan arastirmalar, bolgedeki iist
topraklarda Cu, Zn, Ni ve Co gibi maddelerin yer yer Tiirkiye Toprak Kirliligi

Yonetmeligi'nde belirlenen sinir degerlerini astifini gdstermektedir. Bu durumun nedenti,
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yukarida bahsettigimiz gibi bolgede metal, kimya, petrokimya, seliiloz, kagit ve karton gibi
endiistrilerin yogun olmasindandir (Ozkul, 2008). Kocaeli’nde ayrica birgok aritma tesisi
bulunmaktadir. Bu tesislerde islenen aritma c¢amurlar, tesislerin isleyisine ve kullanilan
hammaddelere bagh olarak agir metaller igerebilir. Bu ¢amurlar, bir yandan temizlik islevi
goriirken, diger yandan c¢evreye desarj edilmesi gereken 6nemli bir biyokiitle olusturur. Bu
nedenle, aritma ¢amurlar1 topragi ve yeralti suyunu etkileyebilir. (Cimrin vd., 2000; Singh
vd., 2008; Unal vd., 2011). Yukarida bahsedilen kirli topraklarda yetisen iiriinler, agir
metallerle kirlenme riski altindadir. Bunlarin disinda insaatlarda ¢alisanlar genellikle 6gle
yemeklerini disaridan hazir alir ya da santiyede kendileri hazirlarlar. Kendi hazirladiklar
0gle yemekleri genellikle yaz aylarinda peynir, zeytin, menemen, taze sogan, kuru sogan ve
maydanoz gibi sebzelerden olusur. Ancak, bu sebzelerin santiye ortaminda yeterince detayli
bir sekilde yikanmamasi ve agir metallerden temizlenememesi nedeniyle, calisanlar
topraktan sebzelerin igerdigi Cu, Zn, Ni ve Co gibi agir metallere mesleki olmayan yollarla
maruziyet yasabilirler. Ayrica, santiyede calisanlar tarafindan en ¢ok tiiketilen igecek
genellikle siyah caydir. Bu ¢ay genellikle Karadeniz bolgesinden gelmektedir ve ¢ay1 yogun
bir sekilde tiiketen insaat ¢alisanlar1 Al, Pb, Cr, Co, Ni, Zn, Cu ve Cd gibi agir metallere
maruz kalabilirler (Alkayin vd., 2022).

Bunlarin yaninda balik tiikketimi de agir metal maruziyetini artirabilir. Kocaeli ilindeki balik
hallerinden alinan ve Karadeniz ile Marmara Denizi'nden yakalanan balik ve omurgasiz
tiirlerin, Ekim ve Aralik 2011 tarihleri arasinda insanlar tarafindan tiiketilen 6rneklerinin
analizi yapildi. Yapilan 6l¢ciimler sonucunda, yenilebilir dokularda elementlerin ortalama
miktarlar su sekilde siralandi: Fe>Zn>As>Cu>Mn>Se>Cr>Hg>Pb>Ni>Cd>Co. Karaciger
dokularinda ise siralama su sekildedir: Fe>Zn>Cu>As>Se>Mn>Co>Cr>Cd>Ni>Hg>Pb.
Arastirma sonuglarina gére, As i¢in 3 tiirde, Cu ve Zn i¢in ise birer tiirde Tiirk Gida Kodeksi
(TGK, 2011) ve FAO (1983) tarafindan belirlenen kabul edilebilir limitlerin tizerinde
degerler tespit edildi. Bolgede yasayan bireylerin deniz iirlinlerinden yillik alinan agir metal

miktar1 235,04 mg olarak hesaplanda.

Santiye calisanlar i¢in, sigara igmek mesleksel olmayan bir agir metal kaynagidir ve insaat
sektoriinde calisanlarin sigaraya baglama yasinin daha erken olmasi, bu sebeple agir metal
maruziyetini daha da artirabilir. Sigara, Cd, Pb, Ni gibi birgok agir metal igerir (Cempel vd.,
2006; Vasiluk vd., 2019; Genchi vd 2020).

Bunlarin yaninda Kocaeli linin Partikiil madde derisimlerine de deginmek gerekir. Yapilan
bir calismada (2021) Kocaeli ili Izmit flgesi'nde Temmuz 2018 - Eyliil 2018 arasinda yaz ve
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Kasim 2018 - Ocak 2019 arasinda kis mevsimlerinde 14 farkli nokta i¢in partikiil madde
(PMz5s) derisimleri 6l¢iilmistiir (Oztiirk vd., 2021).

Tablo 2.6. Kocaeli ili Izmit ilgesi mevsimsel ve yillik ortalama PM; s dlgiimleri, pg/m®

Ornekleme Yeri Ornekleme Ornekleme No Yaz Donemi Kis Dénemi Yillik Ortalama =

Yeri Ozelligi Ortalama #* Std. Ortalama + Std. Std. Sapma
Sapma Sapma

Sepetgiler Mahallesi Kentsel 11 20,08 + 3,14 16,80 + 4,05 18,44+ 3,71
Yesilova Mahallesi Kentsel 1 28,27 +1,35 18,20 £ 5,16 23,24 +£5,92
28 Haziran Mahallesi Kentsel 7 19,00 + 4,82 10,55 + 1,82 14,78 + 5,44
Giiltepe Mahallesi Kentsel 12 17,24 +7,56 32,94 +8,11 2509+11,12
Sanayi Mahallesi Kentsel 4 18,88 + 8,24 81,75 + 60,09 50,32 + 53,60
Cedit Mahallesi Trafik 3 3095+ 1,79 176,24 + 57,56 103,60 + 86,16
Karabas Mahallesi Trafik 5 27,57 + 1,68 55,99 + 42,81 41,78 + 30,50
Tiiysiizler Mahallesi Kentsel 9 16,23 + 2,45 39,59 + 25,62 27,91+ 20,23
Kabaoglu Mahallesi Kirsal 8 20,28 + 6,64 20,22 +13,88 20,25+9,31
Kasekdy Dumlupimar Kentsel 6 30,91 + 6,74 42,19 + 2,30 36,55+ 8,50
Mabhallesi (KD)
Malta Mahallesi Kentsel 10 17,12 + 2,75 28,37 £ 9,65 22,74 + 8,88
Yahyakaptan Mahallesi Kentsel 2 18,93 + 3,54 36,17 £ 8,89 27,55+11,00
Kurugesme Kocatepe Kentsel 13 22,79 + 5,86 43,05 + 16,1 32,92 +15,70
Mabhallesi (KK)
Yeni Mahallesi Trafik 14 21,31+3,70 34,16 + 5,88 27,73+£10,60
Ortalama 22,11 + 4,30 4544+ 18,71 33,78 + 23,09

(Kaynak: Oztiirk vd., 2021)

Tablo 2.6’da goriildigi tizere yaz ve kis mevsimleri igin 14 farkli 6rnekleme noktasinda
ortalama PM25 konsantrasyonu sirastyla 22,11 + 4,30 pg/m® ve 45,44 + 18,71 pg/m?® olarak
bulunmustur. Mekansal dagilima gore, 28 Haziran Mahallesi'nde en diisiik kirlilik seviyeleri
gozlenirken, Cedit Mahallesi ve Sanayi Mahallesi'nde ise en yliksek kirlilik seviyeleri
gozlemlenmektdir. Bu bolgelerin, diger kentsel ve trafik kaynakli bolgelere gore farkli
kirlilik kaynaklarindan etkilendigi belirlenmektedir (Oztiirk vd., 2021).
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Tablo 2.7. Tiirkiye’de PMy 5 Olciim Sonuglari, pg/m?

rre
Loka Kirlilik Kaynag PMzs ilkbahs Vi Sonbahar | K Kaynak
okasyon irili ynag n ortalama ahar A nbahar 15 ynal
Tirkiye
Kocaeli, lzmit, 14 Ornekle; , . ; - ,
ﬂ:J::I:IEL e rneteme Kentsel, kirsal, trafik 493 338 22.2 454 Bu Calisma
L
fzmir, Tinazteps: Kirzal 94 24,1 26,5 1949 [Yatkin e
Bayram,
|'.<r'|'|||. 'r'e:q:i|-:l|-l'|- Kentzel &l &4 R25 T8h z;'lrulﬁ;m
I-.r'..'.ur.unln- fj:.ll'.l._'.-'n]]at‘l Bélge Kentsel 218 1267 [E:I'_L.'I'Jkl.if
Midiirigi vil., 2010)
" ’ e - [Dzdemir vd,,
Istanbul, Besiktas I'rafik 31,25
stanbul, Begiktag rafil il 2010)
. B Pekey v,
Kocaeli, 15 Omekleme Alam Kentsel, Endistriyel 235 218 [ EHEY VL
2010)
wid: |
Bursa, Niliifer Kentsel Arka Plan 54 LI;T;'JII Y
Eskigehir, E-1 Kentsel 18,6 34
Eskisehir, E-2 Kentsel, Trafik g 59,7 [Gaga  wd.,
Eskigehir, E-3 Kirzal 21,1 42 4 201Z)
Eskisehir, E-4 Kirsal 240 S5
istanhul, Bakirkiy Kentsel 19 405 E?:]Iil] vil,
Istanbul, Maslak Kenteel 40 [Z:ll.':]“ilin v,
I " . - . . e . [Kara  wd,
lzmir, Allagia, Bozkoy Kentsel, Endistriyel 8 283 27 R 206 271 288 2015)
Kocaeli, 28 Omekleme Alam Kentsel-Endistriyel 220 22 !:zl;;]:“]lk‘l'v vil,
Zonguldak, BEL Farahbl Evsel 89,07
Kampdisi [Karakavuz
Zonguldak-Ankara Karayolu Trafik 79,69 v, 2017)
Zonguldak, Kilimli ligesi Endiistriyel 69,02
Tekirdajl, Cerkezkiy Endiistriyel 21,74 20,21 235 [Tecer  wi,
Tt!..-il.l'tl.lj:'; L:nrlu Kentzeal 2335 25,42 2212 201 JT]
Yalova, Armutlu Kirsal 19,1 24 17 L6 17
Tekirdaf, Cerkezkiy Kentsel-Endistriyel 26,5 25 18 i 34
Kocaell, Kandira Kirsal 19 21 19 21 14 [Bozkurt
istanbul, Omranive Trafik 222 22 15 4 22 2018)
Istanbul, Silivri Yan karsal 211 22 17 23 22
Edirne, Kesan Kentsel 58 il 40 63 68
Tekirdag, Cerkezkiy Kenteal 221 (Gl 2020)

(Kaynak: Oztiirk vd., 2021)
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Calismanin Planlanmasi ve Etik Kurul Onayinin Alinmasi

Calismamiz Kocaeli ili Bina Ingaatlarinda 12 farkli santiyede ¢alisan 81 kisi ile Subat.2023
ile Mayis 2023 tarihleri arasinda gerceklestirildi. Etik kurul onay: ile bina insaatlarindaki
yiiklenici ve g¢alisanlardan alinan izinler dogrultusunda 81 c¢alisandan sa¢ ve idrar 6rnegi

alindi. Ayrica 81 c¢alisanla anket ¢calismas1 yapildi.
3.2. Sa¢ Numunelerinin Toplanmasi

Sa¢ numuneleri, 81 ¢alisanin ense bdlgesinden, koke yakin bir sekilde ¢elik makasla bir
tutam kesilerek alindi. Alinan sag¢ 6rnekleri, 6n analiz islemleri gergeklestirilene kadar gilines
15181 gérmeyen bir ortamda sar1 zarf icerisinde muhafaza edildi. Daha sonra numuneler,

Yozgat Bozok Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglig1 Ana Bilim Dali'na nakledildi.

3.3. Sa¢ Numunelerinin Analizi

3.3.1. Sa¢ Numunelerinin On Analiz Islemlerinin Yapilmasi

Alinan sa¢ numunelerinin &n analiz islemleri, Yozgat Bozok Universitesi Tip Fakiiltesi
Multidisipliner Aragtirma Laboratuvari'nda gergeklestirildi. Sag numuneleri, hassas terazi
kullanilarak en az 0,1 gram olacak sekilde tek tek tartilarak tliplere aktarildi. Tiiplere alinan
numunelere ¢eker ocak kullanilarak her bir tiipe 5 ml nitrik asit (HNO?®) eklendi. Asit eklenen
numunelere vorteks islemi uygulandiktan sonra, sa¢ numunelerinin iizerine 2 ml hidrojen
peroksit (H202) eklendi ve tekrar vorteks islemi uygulanarak ¢oziimlenme islemi
gerceklestirildi. Tamamen homojen olan numuneler, analize hazir bir sekilde +4°C'de

buzdolabinda bekletildi.
3.3.2. Sa¢ Numunelerinin Metot Parametrelerinin Optimizasyonu

ICP-MS (Thermo Scientific, ABD) cihazinin optimizasyonu, asagidaki parametrelerle
gerceklestirildi: Glig seviyesi 1150W olarak ayarlandi, plazma akis1 0,86 L/dakika olarak
diizenlendi. Piiskiirtme (nebiilizator) gazi, dakikada 0,95 L/dakika olarak belirlendi.
Nebiilizator basinct 2,99 bar olarak 6lgiildii. Sprey haznesi (spray chamber) sicakligi 3,4
°C'ye ayarlandi. Olgiim araligi 0,01 ms olarak belirlendi. Otomatik &rnekleyici islem

yapilmasi i¢in asagidaki sekilde prosediire tabi tutuldu:

1. Durulama: 30 sn boyunca ultra saf su ile durulama

2. Yikama: %2’lik nitrik asit ile 45 sn boyunca yikama
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3. Durulama: 45 sn boyunca ultra saf su ile durulama

Her bir metal i¢in ayr1 ayr1 hazirlanan kalibrasyon ¢ozeltileri kullanildi. Kalibrasyon i¢in
toplam 11 adet konsantrasyon (0,05ug/L, 0,1ug/L, 0,2ug/L, 0,5ug/L, 1ug/L, 2ug/L, 5ug/L,
10pg/L, 20pg/L, 50ug/L, 100pg/L) uygulandi. Tim metaller i¢in r?> degerinin 0,99’un
tistiinde oldugu hesaplandi.

3.3.3. Sa¢ Numunelerinin Validasyon Calismalari

Validasyon calismalari i¢in Whole Blood L-2 Standart Referans Materyali (Seronorm™
Trace Elements, Norveg) kullanildi. Bu materyal i¢in kalibrasyon standartlar1 ve standart
referans materyal ol¢iimleri 5 kez tekrarlanarak gergeklestirildi. Ayrica, standart referans
materyallerin Ol¢limleri giin i¢i ve gilinler arasi farkliliklarin incelenmesi amaciyla
degerlendirildi. Bu baglamda, Olciilen tiim referans numunelerinin relatif standart

sapmalarinin %5'ten az oldugu tespit edildi.
3.4. Sa¢ Numuneleri i¢cin Calismada Kullamlan Kimyasal, Standart ve Cihazlar
Kimyasallar: Nitrik asit, Hidrojen peroksit, Ultra saf su

Standartlar: Arsenik, kursun, civa, kadmiyum, kobalt, nikel, mangan, bakir, krom,
aliminyum ve ¢inko mix standardi (modelini hoca verecek), Whole Blood L-2 Standart

Referans Materyali (Seronorm™ Trace Elements, Norveg)

Cihazlar: Terazi, vorteks, Thermo Scientific marka ICAPQc model ICP-MS, Brand marka
pipet
3.5. Sa¢c Numuneleri Icin Istatistiksel Analiz

Verilerin analizi i¢in SPSS 20.0 paket programi kullanild1 (Chi-cago, IL, ABD). Verilerin
tanimlayict istatistikleri, frekanslar, oranlar, ortalama ve ortanca gibi dlgiimlerle birlikte
katilimeilarin demografik 6zelliklerine gore dagilim dlgiileri, standart sapma ve minimum-
maksimum degerler lizerinden incelendi. Verilerin normal dagilip dagilmadigi Kolmogorov-
Smirnov testi kullanilarak degerlendirildi. Parametrik veriler igin t-testi ve Anova testi gibi
analizler yapilirken, non-parametrik veriler igcin Mann-Whitney U ve Kruskall Wallis testleri
uygulandi. Verilerin korelasyonlar1 incelenirken parametrik veriler i¢in Pearson ve non-
parametrik veriler i¢in Spearman testleri kullanildi. Gruplar arasindaki farkliliklarin

anlamliligr i¢in ise 0,05 ve 0,01 diizeylerinde anlamlilik kabul edildi.
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Resim 3.1. Laboratuvar ¢aligmamizdan gorsel-1

Resim 3.3. Gorsel-3

Resim 3.7. Otomatik puar
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Resim 3.2. Gorsel-2

Resim 3.4. Vorteks cihazi

Resim 3.6. Buzdolabi

Resim 3.Pipet



3.6. Idrar Numunelerinin Toplanmasi

81 calisanin idrar numuneleri, her biri 50 ml'lik steril idrar kaplarina alindi. Daha sonra, ilgili
numuneler kuru buz kullanilarak soguk zincir kosullarinda Yozgat Bozok Universitesi Tip

Fakiiltesi Halk Sagligi Ana Bilim Dali'na nakledildi.
3.7. idrar Numunelerinin Analizi
3.7.1. Idrar Numunelerinin On Analiz Islemlerinin Yapilmasi

Idrar numunelerinin 6n analiz islemleri, Yozgat Bozok Universitesi Tip Fakiiltesi
Multidisipliner Arastirma Laboratuvari'nda gergeklestirildi. Numuneler 6ncelikle homojen
hale getirilmek {izere karistirma islemine tabi tutuldu ve ardindan her bir numune, 10 ml'lik
polipropilen tiiplere aktarildi. Tiiplere eklenen numunelere ¢eker ocak kullanilarak 5 ml
nitrik asit (HNO3) ilave edildi. Asit eklenen numunelere vorteks islemi uygulandiktan sonra,
sa¢ numunelerinin ¢dziimlenmesi i¢in her bir tiipe 2 ml hidrojen peroksit (H202) eklendi ve
tekrar vorteks iglemi uygulanarak homojenlik saglandi. Tamamen homojen hale gelen

numuneler, analize hazir bir sekilde +4°C'de buzdolabinda saklanmaya alindi.
3.7.2. Idrar Numunelerinin Metot Parametrelerinin Optimizasyonu

Calisma kapsaminda kullanilan ICP-MS cihaz1 (Thermo Scientific, ABD) i¢in su
parametrelerle cihazin optimizasyonu gerceklestirildi: Gii¢ ayar1 1150W olarak yapildi ve
plazma akis1 0,86 L/dakika olarak ayarlandi. Nebiilizator gazi dakikada 0,95 L/dk’ya
ayarland1 ve nebiilizator basinci 2,99 bar olarak 6lgiildii. Sprey haznesi 3,4 derece Celsius'e
ayarlandi ve okuma aralig1 0,01 ms olarak belirlendi.Otomatik 6rnekleyici islem yapilmasi

icin asagidaki sekilde prosediire tabi tutuldu:

1. Durulama: 30 sn boyunca ultra saf su ile durulama
2. Yikama: %2’lik nitrik asit ile 45 sn boyunca yikama
3. Durulama: 45 sn boyunca ultra saf su ile durulama

Her bir metal icin 6zel olarak hazirlanan kalibrasyon ¢ozeltileri kullanildi. Kalibrasyon
islemi icin toplam 11 farkli konsantrasyon (0,05ug/L, 0,1ug/L, 0,2ug/L, 0,5ug/L, 1ug/L,
2ug/L, Spg/L, 10pg/L, 20ug/L, 50ug/L, 100png/L) uygulandi. Tiim metaller i¢in elde edilen

12 degerleri 0,99'un {izerinde bulundu.
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3.7.3. Idrar Numunelerinin Validasyon Cahsmalar

Validasyon galismalar1 igin Whole Blood L-2 Standart Referans Materyali (SeronormTM
Trace Elements, Norveg) kullanildi. Bunun i¢in kalibrasyon standartlar1 ve standart referans
materyal ol¢timleri 5’er kez tekrarlandi. Standart referans materyallerin 6lgiimleri, gilin igi
ve glinler arasi farkliliklarin degerlendirilmesi amaciyla tekrarlanabilirlikleri g6z oniinde
bulundurularak yapildi. Bu baglamda, tiim referans numunelerinin dlgiilen relatif standart

sapmalarinin %5'in altinda oldugu belirlendi.

3.8. idrar Numuneleri i¢in Calismada Kullanilan Kimyasal, Standart ve Cihazlar

Kimyasallar: Nitrik asit, Hidrojen peroksit, Ultra saf su

Standartlar: Arsenik, kursun, civa, kadmiyum, kobalt, nikel, mangan, bakir, krom,
aliminyum ve ¢inko mix standardi (6020 Cal, Denge 24; Inorganic Ventures Christiansburg
VA USA; 19E Multi Element Standart; Chern-Lab, Zedelgem, Belgika), Whole Blood L-2
Standart Referans Materyali (SeronormTM Trace Elements, Norveg). Nitrik asit (Suprapure,
65%, Merck KGaA Darmstadt, Almanya), Ultra saf su cihazi(Elga DV35), Hidrojen
peroksit, (Suprapure 30%, Merck KGaA Darmstadt, Almanya).

Cihazlar: Vorteks, Terazi Thermo Scientific marka ICAPQc model ICP-MS, Brand marka
pipet
3.9. Anket Istatistiksel Analiz

81 calisan ile yiiz yiize anket ¢aligmasi yapildi. Verilerin analizi i¢in SPSS 20.0 paket

programi kullanilarak sonuglar degerlendirildi.
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4. BULGULAR

Calismamiz kapsaminda 81 bina insaat ¢alisan1 toplam 11 adet toksik metal agisindan
degerlendirildi. Ayrica bu kisilerin is saglig1 ve giivenligi bilgi diizeyleri dl¢iildii. Boylece
caligmaya ait ortaya ¢ikan genel tamimlayici istatistikler asagidaki tablolarda

ozetlenmektedir.

Tablo 4.1. Santiye, yas grubu, BKI degerleri ve egitim durumlarina ait tanimlayici istatistikler (Sayilar farkli
santiyeleri temsil etmektedir.)

Gruplar n %
1 6 74
2 7 8,6
3 4 4,9
4 5 6,2
5 7 8,6

%]
Z 6 13 16,0
5 7 12 14,8
8 6 74
9 5 6,2
10 8 9,9
11 5 6,2
12 3 3,7
18-20 5 6.2
H 21-29 20 24,7
a 30-39 16 19,8
@ 40-49 23 28,4
>~ 50-49 1 13,6
60-65 6 7.4
<18,5 kg/m2 1 1,2
. 18,5-24,9 kg/m2 31 38,3
) 25-29,9 kg/m2 44 54,3
30-39,9 kg/m2 5 6,2
E ilkokul terk 4.9
2 . ilkokul 29 358
E t Ortaokul 15 185
= E Lise 23 284
:E Onlisans 4 4.9
’LloJD Lisans 4

Tablo 4.1°de gortldiigi gibi, calismamiza 12 santiye dahil edilmis olup, bunlardan %16’lik
(13 kisi) ylizdelikle en fazla ¢alisanin 6 no’lu santiyede oldugu tespit edilirken, %3,71ik (3
kisi) ylizdelikle de en az ¢alisan ise ile 12 no’lu santiyede bulundu. Bununla birlikte 40-49
yas araliina sahip bireyler ¢alismanin %28,4’liik (23 kisi) kismin1 olustururken, 18-20 yas

55



araligina sahip bireylerin ise %6,2’lik (5 kisi) orana sahip oldugu goriilmektedir. Yine
calismaya dahil olan iscilerin %54,3iiniin (44 kisi) beden kitle indeksi 25-29,9 kg/m?
araliginda bulunurken, sadece 1 kisinin 18,5 kg/m?’nin altinda oldugu tespit edildi. Ayrica
calisanlarin %35,8°lik (29 kisi) yilizdelikle en ¢ok ilkokul mezunu olduklari, %4,9’luk (4
kisi) yilizdelikle ilkokulu terk ettigi ve %4,9’luk (4 kisi) yiizdelikle 6n lisans mezunu
olduklar saptandi.

Tablo 4.2. Sigara, alkol, gida takviyesi kullanma ve diizenli Spor yapma durumlarina ait tanimlayict istatistikler

Sorular Cevaplar n %
Hayir 30 37,0
Sigara iciyor musunuz? Evet 45 55,6
Biraktim 6 7,4
5-10 aras1 7 8,6
11-20 arasi 27 33,3
Giinde kac adet sigara 21-40 aras: 14 173

iciyorsunuz? ’
41-50 arasi 1 1,2
51 ve iizeri 2 2,5
Hayir 73 90,1

Alkol kullaniyor musunuz?
Evet 8 9,9
Hayir 73 90,1
Gida takviyesi aliyor musunuz?
Evet 8 9,9
Hayir yapmiyorum 57 70,4
Ara sira 10 12,3
Diizenli olarak spor yapiyor Haftada 1 giin yapiyorum 8 9,9
musunuz? m

Haftada 3-4 giin 3 37

yaplyorum '
Her giin yapiyorum 3 3,7

Tablo 4.2°de goriildiigii gibi, ¢calismamizda iscilerin %55,6'sinin (45 kisi) sigara kullandigi
tespit edilirken, %7,4'liniin (6 kisi) sigaray1 biraktig1 belirlendi. Sigara i¢enlerin %33,3 liniin
(27 kisi) giinde 11-20 arasi, sadece 1 kisinin ise 41-50 aras1 sigara ictigi bulundu. Ayrica
%13,6 yiizdelik (11 kisi) kesimin 20 yildir sigara ictigi tespit edildi. 1 yil, 7 y1l, 9 y1l, 12 y1l,
13 yil ve 38 yil siireyle sigara igenlerin ise 1’er kisi oldugu hesaplandi. Bununla birlikte,
is¢ilerin %90, 1'inin (73 kisi) alkol kullanmadigi, %9,9'unun (8 kisi) ise kullandigi belirlendi.
Gida takviyesiyle ilgili olarak ise %90,1'inin (73 kisi) kullanmadigi, %9,9'unun (8 kisi)
kullandig tespit edildi. Ayrica iscilerin %70,4'tiniin (57 kisi) diizenli olarak spor yapmadigi,
%3,7'sinin (3 kisi) ise haftada 3-4 giin, %3,7'sinin (3 kisi) ise her giin spor yaptig: belirlendi.
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Tablo 4.3. Kirmiz1 et, balik/deniz {riinleri, tavuk/beyaz et, sebze/meyve ile beslenme durumlarina ait
tanimlayici istatistikler

Sorular Cevaplar n %
a Hig titkketmiyorum 1 1,2
g5 Nadiren 26 32,1
T = é Haftada 1 kez 26 32,1
<
== 2 Haftada 2 kez 14 173
ET T Haftada 3 kez 6 74
M E 2 :
e Her giin tiiketiyorum 8 9,9
o = N Hig titkketmiyorum 7 8,6
NS =2 -
£z = g Nadiren 34 42,0
- v& wn
§ 5% & Haftada 1 kez 29 35,8
=5SE Haftada 2 kez 9 11,1
R = ) e
= =i Haftada 3 kez 2 25
= Hig tiiketmiyorum 2 2,5
22 N :
N = Nadiren 5 6.2
©
22 £ 2 Haftada 1 kez 1 13,6
O ot B
STE=E S Haftada 2 kez 20 24,7
3 h -
S2 7% Haftada 3 kez 29 358
Bt 2
‘5 = Her giin tiiketiyorum 14 17,3
@ o Hig tiiketmiyorum 1 1,2
E £ g Nadi 5 6,2
iren "
2= £ e
= 2 Haftada 1 kez 12 148
L »n
€= 3 Haftada 2 kez 7 8,6
oS E
N2 Haftada 3 kez 21 25,9
D =< =
n ha Her giin tiiketiyorum 35 43,2

Tablo 4.3’de goriildiigii gibi, ¢alismamizda ¢alisanlarin kirmizi eti %32,1°lik (26 kisi)
oranda haftada 1 kez, ayni1 oranda nadiren tiikettikleri, 1 kisinin ise hi¢ tiiketmedigi tespit
edildi. Bunun yaninda balik/deniz {irlinlerini %42,0’lik (34 kisi) ylizdelikle nadiren,
%?2,5’luk (2 kisi) oranda ise haftada 3 kez tiikettikleri belirlendi. Tavuk/beyaz et {iriinlerini
%35,8’lik (29 kisi) kisminin haftada 3 kez, %2,5’luk (2 kisi) oranin hig tiikketmedigi saptandi.
Bunlarla birlikte ¢alisanlarin %43,2’sinin (35 kisi) sebze ve meyveyi her giin, 1 kisinin ise

hig tiiketmedigi belirlendi.
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Tablo 4.4. Agizda gri dolgu bulunma durumlarina ve sayilarina ait tanimlayic istatistikler

Sorular Cevaplar n %
Agzimzda gri dolgunuz var Hayir 67 82,7
mi? Evet 14 17,3

1 5 6,2

2 3 3,7

Cevabiniz evetse gri dolgu 3 3 3,7
sayis1 4 1 12

5 1 1,2

6 1 1,2

Tablo 4.4’de gorildigi gibi ¢alisanlarin %82,7’sinin (67 kisi) agzinda gri dolgu
bulunmadigi, %17,3’tintin (14 kisi) gri dolgusunun oldugu tespit edildi. Bununla beraber
calisanlarin %6,2’sinin (5 kisi) agzinda 1 tane dolgu oldugu, 1’er kisinin ise agzinda 4, 5 ve

6 adet gri dolgu oldugu hesaplandi.

Calismaya katilanlarin %85,2’si (70 kisi) 6 ile 8 saat arasinda uyudugunu belirtmektedirler.
Bununla beraber ¢alisanlarin %90,2°si (73 kisi) 8 ile 10 saat arasinda galistiklarini

aktarmatadirlar.

21.0
Cok iyi
17
. 77.8
lyi
63

L 1.2
lyi degil l
1

Saglik durumunuzu nasil tanimlarsiniz?

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

H% Hn

Grafik 4.1. Saglik durumu tanimlamalarina ait istatistikler
Grafik 4.1’de gorildigi gibi, calisanlarin %77,8’1 (63 kisi) saglik durumunu iyi diye

tanimlarken, sadece 1 kisi iyi degil seklinde tanimlamaktadirlar.
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EHayr
=

Grafik 4.2. Hastalik durum bilgisi
Grafik 4.2°de gortldigi gibi, ¢alisanlarin %82,72’si (67 kisi) herhangi bir hastaliginin

olmadigini, %17,28’1 (14 kisi) ise hastalik sahibi olduklarini belirtmektedirler.

Calisanlarin %17,3’t (14 kisi) ¢esitli hastaliklara (tip 2 diyabet, astim, tansiyon vb.) sahip
olduklarini belirtmektedirler. Bununla beraber ¢alisanlarin %12,3’# (10 kisi) ailelerinde bu
hastaliklarin bulunmadigini, %4,9’luk (4 kisi) calisan ise ailede de bu hastaligin oldugunu
belirtmistir.

EHayir
W Evet

Grafik 4.3. Ila¢ kullanim durumu
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Grafik 4.3’te gorildigi gibi, calisanlarin  %83,95°1 (68 kisi) herhangi bir ilag
kullanmadiklarini, %16,05’i (13 kisi) ise hastaliklari igin gesitli ilaglar1 kullandiklarin

belirtmektedirler.

Bina insaatlarinda ¢alisanlarin biiyiik ¢ogunlugunun demir isleri, hafriyat, yikim sokiim

kalip ve siva boya islerinde galistiklar: tespit edildi.

E1 ay-11 ay
M1 yk3
M3 e il
H6 yi-10 yil
110 yil ve izeri

Grafik 4.4. Calisanlarin galisma siiresi
Grafik 4.4’de gorildiigii gibi, c¢alisanlarin %60,49’unun (49 kisi) 10 yil iizerinde,

%2,47’sinin (2 kisi) ise 1 ile 11 ay arasinda ¢alistiklar1 tespit edildi.

Calisanlarin %81,5’unun (66 kisi) haftanin 6 ve 7 giinii ¢alistiklar1 belirlendi. Bununla
beraber ¢alisanlarin %65,4 {iniin (53 kisi) giinde 8 saat, %24,7 sinin (20 kisi) ise giinde 10
saat calistiklar tespit edildi.
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Az tehlikeli

W Tehlikeli

W ok tehlikeli
B Bilmiyorum

Grafik 4.5. Tehlike smifin1 bilme durumu

Grafik 4.5°de goriildiigii gibi ¢calisanlarin %53,09’unun (43 kisi) tehlike sinifini az tehlikeli,
%23,46’s1in1n (19 kisi) tehlikeli, %14,81’inin (12 kisi) ¢ok tehlikeli olarak bildigi tespit
edildi. Bunun yaninda %8,64’linlin (7 kisi) ise herhangi bir bilgiye sahip olmadiklari
gorildii.

Bina ingaatlarinda c¢alisanlarin %6,1°1 (5 kisi) yapilan isle ilgili metal maruziyeti
yasadiklarim1 belirtmektedirler. Geriye kalan calisanlarin ise bu konuda bilgi sahibi

olmadiklari tespit edildi.

Tablo 4.5. Ise giris muayenesi ve periyodik muayenelerin diizenli yapiima durumu

Sorular Cevaplar n %

Haywr 10 12,3

Su an cahistiginiz bina insaati
isine ilk girisinizde ise giris Evet 67 82,7
muayenesi yapildi mi?

Hatirlamiyorum 4 4,9

Su an ¢ahstiimz bina Hayir 12 14,8

insaatinda periyodik Evet 63 778
muayeneleriniz diizenli olarak '
yapihyor mu? Bilmiyorum 5 6,2
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Tablo 4.5°de goriildiigi gibi ¢alisanlarin %82,7’sine (67 kisi) ise giris muayenesi yapildigi,
%12,3’tine (10 kisi) ise yapilmadigr tespit edildi. Bununla beraber %77,8’ine (63 kisi)
periyodik muayenelerin diizenli olarak yapildigi, %14,8’ine (12 kisi) ise yapilmadig:

goriildii.

E Hayir
W cvet

Grafik 4.6. Is kazas1 gegirme durumu
Grafik 4.6’de goriildiigi gibi %92,59unun (75 kisi) is kazast gegirmedigi, %7,41’inin (6
kisi) ise is kazasi1 (diisme, parmak kesilmesi, ayak bilegi kirilmasi v.b.) gegirdigi tespit edildi.

Bina ingaatlarinda calisanlarin  %81,5’inin (66 kisi) meslek hastaligiin tanimini
bilmedikleri, geriye kalan %18,5’Iuk (15 kisi) kismin ise bel fitig1, isitme kaybi, kanser,
zehirlenme ve meslekte kazanilan kronik hastalik v.b. tanimlar yaptigi tespit edildi. Bununla
beraber ¢alisanlarin hi¢birinin meslek hastaligi tanis1 almadigi belirlendi. Ayrica ¢alisanlarin

hicbirinin isle ilgili hastalik tanis1 almadig tespit edildi.
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E Hayir
W cvet

Grafik 4.7. Is sagh@ ve giivenligi egitimi alma durumu
Grafik 4.7°de goriildiigi gibi ¢alisanlarin %97,53 liniin (79 kisi) is saglig1 ve giivenligi
egitimi aldig1, %2,47’sinin (2 kisi) ise egitim almadig1 belirlendi.

E Hayir
W Evet

W Hatirflamiyorum

Grafik 4.8. Kimyasal tehlikelerin sagliga zararlar1 konusunda egitim alma durumu
Grafik 4.8’de goriildiigii gibi c¢alisanlarin %64,20’sinin (52 kisi) kimyasal tehlikelerin
sagliga zararlar1 konusunda egitim aldig1, %25,93 liniin (21 kisi) ise egitim almadig1, kalan

%9,88’lik (8 kisi) kismin ise bu konuyu hatirlamadig: tespit edildi.
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Tablo 4.6. Isyerindeki kimyasal maddelerin sagliga zarar vermemesi igin gereken tedbirleri kimin alacagim

bilme durumu

Sorular Cevaplar n %

isyerinde karsilasacaginiz Hayir 70 86,4
kimyasal maddelerin
sagh@imza zarar vermemesi
icin gereken tedbirleri kim

almahdir? (Devlet) Evet 11 13,6

isyerinde karsilasacaginiz Hayir 30 37,0
kimyasal maddelerin
saghginiza zarar vermemesi
icin gereken tedbirleri kim

almahdir? (isveren) Evet 51 63,0

isyerinde karsilasacaginiz Hayr 70 86,4
kimyasal maddelerin
saghgimiza zarar vermemesi
icin gereken tedbirleri kim

almahdir? (Santiye sefi) Evet 11 13,6

isyerinde karsilasacaginiz
kimyasal maddelerin
saghgimiza zarar vermemesi
icin gereken tedbirleri kim
almahdir? (s giivenligi
uzmant)

Hayir 66 81,5

Evet 15 18,5

isyerinde karsilasacaginiz Hayir 76 93,8
kimyasal maddelerin
saghgimiza zarar vermemesi
icin gereken tedbirleri kim
almahdir? (s yeri hekimi) Evet 5 6,2

Isyerinde karsilasacaginiz Hayir 61 75,3
kimyasal maddelerin
saghginmiza zarar vermemesi
icin gereken tedbirleri kim

almahdir? (Cahsan) Evet 20 24,7

Tablo 4.6’da goriildiigii gibi ¢aliganlarin %631 (51 kisi) isyerindeki kimyasal maddelerin
sagliga zarar vermemesi i¢in gereken tedbirleri isverenin almasi gerektigini
belirtmektedirler. %24,7’si (20 kisi) ¢alisanin, %18,5’1 (15 kisi) is giivenligi uzmaninin,
%27,2’si (22 kisi) devlet ve santiye sefinin, %6,2’si (5 kisi) ise is yeri hekiminin tedbir
almas1 gerektigini belirtmektedir.
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Tablo 4.7. Iscilerin isverenin aldig1 tedbirler konusundaki bilgisi

Sorular Cevaplar n %
. H 2 2,5
Isyerinde karsilasabileceginiz ayir
kimyasal tehllkele.r¥n. sa‘gllglmza Evet 77 951
zarar vermemesi icin isveren
kli tedbirleri al ? .
gerekli tedbirleri aliyor mu Bilmiyorum 5 25
Cevabimz evetse isveren ne gibi Hayir 15 18,5
tedbirler aliyor? (Kisisel
koruyucu donanmim veriyor) Evet 66 81,5
Cevabiniz evetse isveren ne gibi Hayir 66 81,5
tedbirler aliyor? (Calisma
siiresini azaltiyor) Evet 15 18,5
Cevabiniz evetse isveren ne gibi Hayir 21 25,9
tedbirler aliyor? (Gerekli
egitimler veriliyor) Evet 60 74,1

Tablo 4.7°de goriildigii gibi ¢alisanlarin %95,1°1 (77 kisi) isyerindeki kimyasal tehlikelerin
sagliga zarar vermemesi i¢in igverenin gerekli tedbirleri aldigini belirtmektedir. Bu tedbirler
kapsaminda %81,5’1 (66 kisi) kisisel koruyucu donamim verildigini, %18,5’1 (15 kisi)

calisma siiresinin kisaltildigini, %74,1°1 (60 kisi) egitim verildigini aktarmaktadir.

E Hayir
M Evet

Grafik 4.9. Solunum koruyucu maske kullanma durumu
Grafik 4.9’da gorildiigi gibi calisanlarin %65,43 {iniin (53 kisi) solunum koruyucu maske
kullandigi, %34,57’sinin (28 kisi) ise kullanmadig tespit edildi.
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Toz maskesi (Partikullere kargi
solunum koruyucu maske)
Yanm yuz gaz maskesi
(Kimyasallara kars: solunum
koruyucu maske)

M Bilmiyorum

Grafik 4.10. Caliganlarin kullanilan solunum koruyucu maske tipi

Grafik 4.10’da gorildiigii gibi calisanlarin %79,25’inin (42 kisi) toz maskesi, %9,43 iiniin
(5 kisi) yarim yiiz gaz maskesi kullandig tespit edildi. %11,32’sinin (6 kisi) ise bu konuda
bilgi sahibi olmadiklar1 goriildii.

Bununla beraber calisanlarin biiylik cogunlukla toz maskesinin {izerindeki isaretler, toz
maskesinin aktif karbonlu olup olmadigi, gaz maskesinin ilizerindeki isaret ve renkler

konusunda bilgi sahibi olmadiklari tespit edildi.

E Hayir
W Evet

Grafik 4.11. Kullan at tulum kullanma durumu
Grafik 4.11°da gorildigi gibi ¢alisanlarin sadece %24,69’unun (20 kisi) kullan at tulum
kullandiklar1, %75,31’inin (61 kisi) ise kullanmadiklar tespit edildi.
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.Hayw
W Evet

Grafik 4.12. Eldiven kullanma durumu

Grafik 4.12°da goriildiigli gibi calisanlarin %92,59’luk (75 kisi) boliimiiniin eldiven
kullandig1, sadece %7,41°lik (6 kisi) kisminin kullanmadig: tespit edildi.

Hce
WEN374
M Bilmiyorum

Grafik 4.13. Eldiven {izerindeki isaret bilgisi
Grafik 4.13’da goriildiigi gibi calisanlarin %65,33’tlinlin (49 kisi) eldiven iizerindeki

isaretler hususunda bilgi sahibi olmadiklar tespit edildi. Bununla beraber %33,33 {iniin (25

kisi) eldiven iizerinde CE isareti oldugunu belirtmistir.
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& Hayir
M Evet

Grafik 4.14. Gozliik kullanma durumu
Grafik 4.14°te goriildiigi gibi %51,85°1ik (42 kisi) ¢alisanin gozlik kullandig, %48,15°1ik
(39 kisi) calisanin ise kullanmadig: tespit edildi.

Calisanlarin gozliik kullananlarin ise biiyiik cogunlukla gergeveli gozliik kullandig: tespit
edildi.
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Tablo 4.8. Calisanlarin idrar ve sa¢ numunelerine ait metal sonuglar

Ortalama| S. Sapma Min. Maks. Limit
As 6,47 1,49 2,49 14,05 0-35
Pb 66,12 32,93 27,99 270,17 0-80 | 12 kiside yiiksek
Hg 1,88 0,85 0,39 6,56 0-10
cd 2,29 1,74 0,70 12,00 0-26 | 12 kiside yiiksek
. Co 1,25 0,63 0,58 5,15 0-2 4 kiside yiiksek
_s;-’ Ni 4,68 1,16 2,60 8,00 0-6 9 kiside yiiksek
= 7n 82,15 29,11 43,83 221,11 | 660-1100
Mn 1,32 0,15 0,77 1,53 0-2
Cul 5613 16,25 13,64 12580 | 850-1900
Cr 8,06 1,59 4,02 17,82 0-10 6 kiside yiiksek
Al 3,32 1,64 1,82 13,33 0-7 2 kiside yiiksek
As 0,49 0,28 0,02 1,82 0-1 4 kiside yiiksek
Pb 417 2,00 0,17 12,69 0-4 | 31 kiside yiiksek
Hg 1,10 0,96 0,07 4,68 0-1 24 kiside yiiksek
Cd 0,71 1,60 0,01 13,99 0-2
Co 0,22 0,18 0,00 0,94 0-1
S InNi| s 1,07 0,00 4,60 0-6
7n 94,81 25,16 53,63 155,64 | 660-1100
Mn 0,88 0,38 0,03 1,56 0-2
Cu 10,88 1,65 7,63 15,92 | 850-1900
Cr 6,05 3,57 0,05 18,32 0-10
Al 0,89 0,08 0,47 1,14 0-7

Tablo 4.8°de goriildiigii gibi calismaya dahil olan is¢ilerin ortalama As idrar ve sa¢ diizeyleri
sirasiyla 6,47+£1,49 pg/L ve 0,49+0,28 pg/g olarak bulundu. Gerek idrar gerekse sag
diizeyleri uluslararas1 kabul edilen limitler ¢ergevesinde degerlendirildiginde normal

sinirlarda tespit edilirken, sa¢ diizeylerinde sadece 4 kiside uluslararasi limitler agisindan

yiiksek bulunmustur.

Ortalama Pb idrar diizeyleri 66,12+32,93 ng/L. olarak bulunurken, 12 kisinin degeri
limitlerin ¢ok istiinde bulunmustur. Ortalama Pb sag¢ diizeyleri ise 4,17+2,00 pg/g olarak

bulundu. 31 kisinin degeri limitlerin ¢ok iistiinde bulunmustur.

1,88+0,85 pg/L olarak bulunan ortalama Hg idrar diizeyleri uluslararasi kabul edilen limitler

cercevesinde degerlendirildiginde normal sinirlarda tespit edildi. Ortalama Hg sag diizeyleri

1,10+0,96 ng/g olarak bulundu. 24 kisinin degeri limitlerin ¢ok tistiinde bulunmustur.
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2,29+1,74 pg/L olarak bulunan ortalama Cd idrar diizeyleri uluslararasi kabul edilen limitler
cergevesinde degerlendirildiginde normal sinirlarda tespit edildi. Sadece 12 kisinin idrar

diizeyleri yiiksek bulundu. Ortalama Cd sag¢ diizeyleri ise 0,71+1,60 pg/g olarak bulundu.

1,25+0,63 pg/L olarak bulunan ortalama Co idrar diizeyleri uluslararasi kabul edilen limitler
cergevesinde degerlendirildiginde normal sinirlarda tespit edildi. 4 kisinin degeri limitlerin

tistlinde bulunmustur. Ortalama Co sag diizeyleri ise 0,22+0,18 pg/g olarak bulundu.

4,68+1,16 ug/L olarak bulunan ortalama Ni idrar diizeyleri uluslararasi kabul edilen limitler
cercevesinde degerlendirildiginde normal sinirlarda tespit edildi. 9 kisinin degeri limitlerin

tistiinde bulunmustur. Ortalama Ni sag diizeyleri ise 1,52+1,07 ug/g olarak bulundu.

82,15+29,11 pg/L olarak bulunan ortalama Zn idrar diizeyleri uluslararasi kabul edilen
limitler ¢ercevesinde degerlendirildiginde normal sinirlarda tespit edildi. Ortalama Zn sag
diizeyleri ise 94,81+25,16 ug/g olarak bulundu.

1,32+0,15 pg/L olarak bulunan ortalama Mn idrar diizeyleri uluslararasi kabul edilen limitler
gergevesinde degerlendirildiginde normal sinirlarda tespit edildi. Ortalama Mn sag diizeyleri
ise 0,88+0,38 pg/g olarak bulundu.

56,13+16,25 pg/L olarak bulunan ortalama Cu idrar diizeyleri uluslararasi kabul edilen
limitler ¢ercevesinde degerlendirildiginde normal sinirlarda tespit edildi. Ortalama Cu sag

diizeyleri ise 10,88+1,65 ng/g olarak bulundu.

8,06£1,59 pg/L olarak bulunan ortalama Cr idrar diizeyleri uluslararas: kabul edilen limitler
cergevesinde degerlendirildiginde normal sinirlarda tespit edildi. 6 kisinin degeri limitlerin

tistlinde bulunmustur. Ortalama Cr sag diizeyleri ise 6,05+3,57 pg/g olarak bulundu.

3,32+1,64 pg/L olarak bulunan ortalama Al idrar diizeyleri uluslararasi kabul edilen limitler
cergevesinde degerlendirildiginde normal sinirlarda tespit edildi. 2 kisinin degeri limitlerin

tistiinde bulunmusgtur. Ortalama Al sag diizeyleri ise 0,89+0,08 pg/g olarak bulundu.
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Tablo 4.9. Santiyelerin metal diizeyleri agisindan karsilagtirilmasi

Santiyeler 3 6 7 10 11 12 p
Ort. SS. | Ort. S.S. Ort. | SS. | Ort SS. | Ort. | SS. | Ort. | S.S. Ort. | SS. | Ort. | S.S. Ort. SS. | Ort. | SS. Ort. SS. | Ort. | SS.
As 5.67 113 | 635 | 0.76 737 | 105 | 6.78 | 061 | 6.77 | 095 | 6.53 | 253 | 6.26 | 1.08 | 591 | 1.93 | 7.52 164 | 6.90 | 048 5.38 1.73 | 6.47 | 0.85 | 0,187
Pb 49.38 20.09 | 45.96 | 13.53 | 47.69 | 12.98 | 39.87 | 4.97 | 79.33 | 48.77 | 58.36 | 19.57 | 68.45 |19.16 | 74.44 | 7.13 | 108.85 | 90.20 | 75.68 | 25.73 | 79.38 | 1.75 | 72.93 | 0.77 | 0,001**
Hg 1.95 037 | 142 | 012 131 | 003 | 125 | 0.04 | 1.39 | 0.18 | 1.13 | 047 236 | 149 | 242 | 030 | 233 | 0.22 | 251 | 0.59 218 | 0.09 | 299 | 0.27 | 0,001**
Cd 151 0.65 | 127 | 0.27 154 | 063 | 122 0.20 | 3.00 | 2.84 | 2.28 | 0.97 217 | 062 | 228 | 0.14 | 414 | 439 | 3.07 | 2.72 250 | 0.05 | 231 | 0.07 | 0,001**
%; Co 1.19 028 | 128 | 0.22 155 [ 033 | 122 0.17 | 1.22 | 0.34 | 1.37 | 0.57 093 | 048 | 1.01 | 0.18 144 | 107 | 151 | 1.49 132 | 034 | 1.20 | 0.27 | 0,036*
:’1 Ni 4.43 0.76 | 420 | 051 328 | 064 | 404 | 097 | 429 | 0.79 | 510 | 1.38 | 467 | 1.53 | 478 | 0.88 | 5.08 1.05 | 521 | 1.05 522 | 075 | 512 | 1.96 | 0,091
.‘;" Zn 83.74 21.10 | 85.09 |30.41 | 77.58 |13.82| 89.03 | 31.24 | 80.62 | 15.37 | 69.97 | 13.11 | 88.30 |28.75| 92.79 | 44.80 | 60.84 | 14.17 | 71.33 | 14.68 | 116.72 | 66.76 | 83.88 | 8.34 | 0,392
- Mn 1.28 019 | 130 | 011 142 | 0.07 | 142 0.07 | 1.35 | 0.07 | 1.31 | 0.14 133 | 007 | 1.23 | 0.23 125 | 028 | 1.41 | 0.04 121 | 023 | 140 | 0.07 | 0,103
Cu 50.35 18.17 | 51.52 | 9.97 | 61.12 | 7.66 | 61.14 | 12.75 | 54.74 | 9.03 | 53.00 | 9.73 | 65.80 | 14.32| 44.53 | 18.21 | 49.91 | 15.10 | 72.26 | 24.15 | 42.76 | 19.99 | 54.54 | 7.13 | 0,066
Cr 7.42 1.04 | 766 | 050 | 826 | 0.56 | 7.98 025 | 7.70 | 044 | 756 | 054 | 779 | 150 | 7.71 | 0.86 | 9.73 | 458 | 833 | 2.17 9.49 1.30 | 895 | 0.94 | 0,088
Al 3.40 111 | 317 | 059 | 324 | 069 | 262 0.42 | 295 | 054 | 261 | 0.59 3.83 | 3.09 | 397 | 1.79 297 | 041 | 411 | 245 3.95 164 | 276 | 0.22 | 0,424
As 0.59 014 | 054 | 010 | 064 | 035 | 045 | 022 | 043 | 018 | 052 | 0.21 0.64 | 049 | 045 | 0.12 0.27 | 0.15 | 0.46 | 0.30 033 | 0.09 | 0.18 | 0.09 | 0,007**
Pb 4.47 295 | 347 | 060 | 468 | 152 | 381 0.44 | 347 | 037 | 508 | 235 | 518 | 282 | 327 | 0.75 | 240 128 | 432 | 1.85 3.02 1.90 | 5.10 | 1.14 | 0,004**
Hg 0.55 021 | 049 | 027 | 058 | 017 | 045 | 024 | 203 | 094 | 1.32 | 0.86 123 | 106 | 238 | 191 0.61 | 050 | 0.80 | 0.25 094 | 0.02 | 097 | 0.03 | 0,002**
Cd 0.62 038 | 034 | 0.06 | 045 | 026 | 035 | 0.07 | 0.28 | 0.07 | 2.08 | 3.69 075 | 071 | 025 | 0.05 | 015 | 0.08 | 0.27 | 0.14 | 0.65 | 0.79 | 0.69 | 0.16 | 0,001**
) Co 0.30 015 | 025 | 021 | 019 | 012 | 017 0.14 | 018 | 011 | 0.12 [ 0.08 | 0.19 | 0.16 | 0.16 | 0.12 013 | 005 | 021 | 0.14 | 050 | 0.17 | 0.66 | 0.24 | 0,009**
; Ni 1.21 120 | 110 | 050 | 1.25 | 0.85 | 0.98 0.87 | 1.25 | 1.03 | 195 | 1.16 188 | 121 | 1.65 | 1.09 2.38 153 | 1.08 | 0.54 177 118 | 0.75 | 0.77 | 0,356
5 Zn 94.64 17.52 | 111.28 | 30.57 | 104.56 | 34.50 | 114.51 | 19.17 | 78.73 | 19.13 | 90.62 | 15.77 | 102.71 | 33.41 | 89.94 | 19.69 | 90.82 | 19.12 | 93.45 | 19.34 | 67.88 | 23.30 | 99.91 | 30.58 | 0,135
Mn 112 031 098 | 020 | 113 | 032 | 0.77 0.17 | 1.20 | 0.30 | 1.03 | 0.27 085 | 047 | 094 | 036 | 097 | 0.12 | 0.47 | 0.33 034 | 029 | 052 | 0.08 | 0,001**
Cu 11.06 160 | 11.52 | 148 | 11.68 | 1.56 | 10.18 | 151 | 10.27 | 1.21 | 1048 | 1.15 | 10.26 | 2.27 | 10.86 | 3.01 | 11.09 | 1.20 | 11.69 | 1.09 | 11.02 | 1.14 | 1193 | 1.48 | 0,363
Cr 6.84 2.82 | 5.66 195 | 310 | 113 | 556 356 | 354 | 225 | 6.10 | 3.24 | 6.04 | 309 | 961 | 565 | 832 | 394 | 7.01 [ 293 2.06 151 | 9.06 | 514 | 0,012*
Al 0.95 006 | 090 | 010 | 092 | 012 | 0.84 | 0.04 | 0.90 | 0.04 | 0.90 | 0.07 087 | 006 | 079 | 0.16 | 093 | 004 | 092 | 0.04 | 092 | 0.12 | 0.86 | 0.02 | 0,045*
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Tablo 4.9°da goriildiigii gibi idrar diizeyleri agisindan santiyeler karsilastirildiginda, Pb, Hg,
Cd ve Co diizeylerinde ¢ok anlamli farklilik tespit edildi (p<0,01). Co idrar diizeyleri toplam
12 santiye i¢in anlamli bulundu (p<0,05).

Sa¢ diizeyleri agisindan santiyeler karsilastirildiginda, As, Pb, Hg, Cd, Co ve Mn
diizeylerinde ¢ok anlamli farklilik tespit edildi (p<0,01). Cr ve Al sa¢ diizeyleri toplam 12
santiye i¢in anlamli bulundu (p<0,05).
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Tablo 4.10

. Metal diizeylerinin korelasyonlar1

idrar (ug/L) Sag (ng/g)
Pb Hg Cd Co Ni Zn Mn Cu Cr Al As Pb Hg Cd Co Ni Zn Mn Cu Cr Al
As |0.063 | 0.130 | 0.073 |,352™ | -0.166 | -0.057 | ,540™ | ,305™ | ,436™ | 0.190 | 0.109 | 0.070 | -0.087 | -0.104 | -0.151 | -0.147 | 0.013 | 0.028 | 0.071 | -,255" | 0.150
Pb | 1.000 |,560 | ,844™ | 0.008 | ,313" | 0.066 | -0.152 | -0.051 | 0.183 | 0.155 - -0.182 | ,328™ | -,259" | 0.057 | -0.065 | -,283" | 0.035 | -0.083 | -0.015 | 244"
Hg 1.000 | ,347 | -,255" | 0.164 | 0.086 | 0.080 | 0.145 | ,270" | ,233" | -,249" | -,231" | 0.040 ,262" | -0.154 | -0.049 | -,226" | 0.101 | 0.092 | 0.179
Cd 1.000 | 0.128 | ,225" | -0.082 | -0.137 | -0.054 | 0.196 | 0.202 | -,279" | -0.115 | ,370™ | -0.125 | -0.032 W: -0.020 | -0.055 | -0.110 | 0.207
= Co 1.000 | -0.192 | -0.007 | 0.139 | -0.083 | ,332™ | 0.061 | 0.086 | 0.062 | 0.035 | 0.111 | 0.078 | -0.161 | -0.092 | -0.034 | 0.032 | -,239" | 0.135
::2 Ni 1.000 |-0.212 | -0.135 | -0.091 | -0.091 | -,280" | -0.184 | -0.006 | ,257" | -0.044 | 0.076 | 0.038 | -0.145 | -0.084 | 0.024 | ,284" | 221*
‘g Zn 1.000 | 0.074 | 0.026 | 0.152 | 0.122 | 0.112 | 0.064 | -0.086 | -0.032 | ,235" | -0.202 | -0.085 | -0.025 | -0.108 | -0.071 | -,223"
Mn 1.000 | 4717 | ,445™ | -0.057 | 0.072 | ,280" |-0.013 | 0.021 | 0.000 - ,225" | -0.060 | 0.185 | -0.141 | 0.068
Cu 1.000 | ,389™ | 0.124 | 0.037 | 0.199 | -0.081 | -0.044 | -0.146 | -0.004 | 0.147 | 0.110 | -0.048 | -0.161 | 0.063
Cr 1.000 | 0.185 | 0.004 | 0.134 | 0.059 | -0.027 | ,277" | -0.082 | -0.067 | -0.122 | 0.079 - 0.006
Al 1.000 | 0.044 | -0.148 | -0.113 | -0.167 | 0.049 | 0.065 | 0.057 | -0.026 | 0.101 | -0.149 | 0.103
As 1.000 | ,314™ | -0.058 | ,380™ | -0.163 | -0.018 | 0.110 | 0.210 | -0.075 | -0.008 | 0.011
Pb 1.000 | 0.115 | ,696™ | 0.115 | -0.116 | 0.086 | 0.074 | 0.097 | 0.039 | -0.034
Hg 1.000 | 0.037 | 0.096 | -0.167 | -,259" | 0.032 | 0.003 | -0.047 | -0.060
Cd 1.000 | 0.059 | 0.026 | 0.036 | 0.051 | 0.037 | -0.067 | 0.060
e Co 1.000 - -0.021 | -,244" | 0.073 | -0.042 | -0.052
i:f Ni 1.000 | -,241" | 0.030 | -,277" | -0.044 | -0.052
& Zn 1.000 |-0.125 | 0.154 | ,284" | -0.192
Mn 1.000 |-0.136 | -0.152 | ,311™
Cu 1.000 | 0.214 | 0.134
Cr 1.000 |-0.211
Al 1.000
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Tablo 4.10°da gériildiigii gibi;

Idrar As ile Co, Mn, Cu ve Cr diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyonlar tespit
edildi (sirasiyla, r=0,352, r=0,540, r=0,305, r=0,436; p<0,01).

Idrar Pb ile Hg, Cd ve Ni diizeyleri arasinda ¢ok anlaml1 pozitif korelasyonlar tespit edildi
(swrasiyla, r=0,560, 1=0,844, r=0,313; p<0,01).

Idrar Pb ve sa¢ Hg diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,328,
p<0,01).

Idrar Hg ve Cd diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,347,
p<0,01).

Idrar Cd ve sa¢ Hg diizeyleri arasinda ¢cok anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,370,
p<0,01).

Idrar Co ve Cr diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,332,
p<0,01).

Idrar Mn ile Cu ve Cr diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edildi
(swrasiyla, =0,471, r=0,445; p<0,01).

Idrar Cu ve Cr diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,389,
p<0,01).

Sac As ile Pb ve Cd diizeyleri arasinda ¢cok anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (sirasiyla,
r=0,314, r=0,380; p<0,01).

Sa¢ Pb ve Cd diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,696,
p<0,01).

Sa¢ Mn ve Al diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,311,
p<0,01).

Idrar Pb ve sa¢ As diizeyleri arasinda ¢ok anlaml1 negatif korelasyon tespit edildi (r=0,290,
p<0,01).

Idrar Hg ve sa¢ Cd diizeyleri arasinda ¢cok anlaml1 negatif korelasyon tespit edildi (r=0,340,
p<0,01).

Idrar Cd ve sa¢ Zn diizeyleri arasinda ¢ok anlamli negatif korelasyon tespit edildi (r=0,303,
p<0,01).
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Idrar Mn ve sa¢ Ni diizeyleri arasinda ¢ok anlaml1 negatif korelasyon tespit edildi (r=0,360,
p<0,01).

Idrar Cr ve sag Cr diizeyleri arasinda ¢ok anlamli negatif korelasyon tespit edildi (r=0,321,

p<0,01).

Sa¢ Co ve sag¢ Ni diizeyleri arasinda ¢ok anlamli negatif korelasyon tespit edildi (r=0,333,
p<0,01).

Idrar Pb ve sa¢ Al diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,244,
p<0,05).

Idrar Hg ile Cr ve Al diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (sirasiyla,
r=0,270, r=0,233; p<0,05).

Idrar Hg ve sa¢ Co diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,262,
p<0,05).

Idrar Cd ve Ni diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,225, p<0,05).

Idrar Ni ile sa¢ Hg, Cr ve Al diizeyleri arasinda anlamh pozitif korelasyon tespit edildi

(swrasyla, 1=0,257, r=0,284, r=0,221; p<0,05).

Idrar Zn ve sag Co diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (1=0,235,
p<0,05).

Idrar Mn ile sa¢ Pb ve Zn diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon tespit edildi
(sirasiyla, r=0,280, r=0,225; p<0,05).

Idrar Cr ve sag Co diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,277,
p<0,05).

Sa¢ Zn ve sa¢ Cr diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,284,
p<0,05).

Idrar As ve sa¢ Cr diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi (r=0,255,
p<0,05).

Idrar Pb ile sag Cd ve Zn diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi

(sirastyla, r=0,259, r=0,283; p<0,05).

Idrar Hg ve Co diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi (r=0,255, p<0,05).
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Idrar Hg ile sa¢ As, Pb ve Mn diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi
(swrasiyla, r=0,249, 1=0,231, r=0,226; p<0,05).

Idrar Cd ve sa¢ As diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi (r=0,279,
p<0,05).

Idrar Co ve sa¢ Cr diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi (r=0,239,
p<0,05).

Idrar Ni ve Al diizeyleri arasinda anlaml1 negatif korelasyon tespit edildi (r=0,280, p<0,05).

Idrar Zn ve sa¢ Al diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi (r=0,223,
p<0,05).

Sa¢ Hg ve Zn diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi (r=0,259, p<0,05).
Sag¢ Co ve Mn diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi (r=0,244, p<0,05).

Sa¢ Ni ile Zn ve Cu diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi (sirasiyla,

r=0,241, r=0,277; p<0,05).
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5. TARTISMA

Calismamiz bina ingaatlarinda ¢alisanlarin toksik metal maruziyetlerinin degerlendirilmesi

anlaminda Tirkiye’de yapilan ilk ¢aligma niteligindedir.

Yurtdis1 ¢aligmalarinda genellikle agir metal analizleri kaynak, seramik, elektrik v.b. bina

insaat ¢alismalarindaki alt grup basliklar1 altinda yapilda.
Bunlardan bazilar1 asagida verildi.

Bina ingaatlarindaki faaliyetlerden biri olan kaynak isleri i¢in Nijerya’da yapilan bir
calismada (2012) baz1 agir metallerin yiiksek seviyelerini ortaya koymak amaciyla demir
kaynak iscisi goniillillerden sa¢ drnekleri alindi. Ortalamalar Zn i¢in 17.98 ile 70.00 pg/g,
Pb i¢in 19.45 ile 55.67 ng/g, Fe igin 27.43 ile 45.00 ng/g, Ni igin 7.80 ile 16.37 pg/g, As
icin 1.44 ile 4.71 ng/g, Cdigin 1.34 ile 4.54 ng/g, Crig¢in 6.94 ile 17.34 pg/g, Mn icin 9.66
ile 15.44 ng/g, Cu igin 1.66 ile 4.00 pg/g arasinda bulundu ( Abdulrahman vd., 2012).

Birlesik Arap Emirlikleri'ndeki bir arastirmada (2022) Pb, Cd, Mn ve Ni seviyelerini tespit
etmek icin kaynakgilardan 150 sa¢ 6rnegi alindi. Tiim katilimeilarin Pb konsantrasyonu 4.0
ug/ghn altinda bulundu. Kaynakgilarin %42'sinin Cd seviyeleri 0.5 pg/g'nin iizerinde
bulunmustur. Cd’nin en yiiksek degeri ise 1.115 pg/g tespit edildi. 3 katilimcida da sagtaki
Mn seviyesinin 1.79 oldugu tespit edildi (Lotah vd., 2022).

Biz calismamizda ortalama sa¢ diizeylerini Zn i¢in 94,81+£25,16 ng/g olarak bulduk. Pb i¢in
4,1742,00 pg/g olarak bulmakla beraber, 31 kisinin degerini limitlerin ¢ok iistiinde bulduk.
Niig¢in 1,52+1,07 pg/g, As i¢in 0,49+0,28 pg/g, Cd i¢in 0,71%1,60 pg/g, Cr i¢in 6,05+3,57
ug/g, Mn igin 0,88+0,38 pg/g, Cu igin ise 10,88+1,65 pg/g olarak bulduk.

Cin’de yapilan bir c¢alismada (2002) Celik iiretimi ve celik kalite kontrol is¢ilerinin
idrarlarindaki arsenik miktarlar1 arastirildi. Sonuglar, ¢elik tiretimi is¢ileri i¢in As, 38.1+28.7

ng/L, kalite kontrol isgileri i¢in As, 23.9+18.1 ug/L olarak bulundu (Horng vd., 2002).

Biz calismamizda ortalama idrar diizeylerini As i¢in 6,47+1,49 ng/L olarak bulduk. Pb i¢in
66,12+£32,93 pg/L olarak bulurken, 12 kisinin degerini limitlerin ¢ok tistiinde bulduk.
Ortalama Cd idrar diizeylerini ise 2,29+1,74 pg/L olarak bulurken, 12 kisinin degerini
yiiksek bulduk. Ortalama Co idrar diizeylerini 1,25+0,63 pg/L olarak bulurken, 4 kisinin
degerini limitlerin iistiinde bulduk. Ortalama Ni idrar diizeylerini ise 4,68+1,16 pg/L olarak
bulurken, 9 kisinin degerini limitlerin iistinde bulduk. Ortalama Cr idrar diizeylerini

8,06£1,59 ng/L olarak bulurken, 6 kisinin degerini limitlerin {istiinde bulduk. Ortalama Al
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idrar diizeylerini ise 3,32+1,64 pg/L olarak bulurken, 2 kisinin degerini limitlerin istiinde

bulundu.
Bulunan degerler bina insaatlar ¢alisanlarinda Pb, Hg maruziyetinin gostergesidir.

Bunlarin disinda diger sektor ¢alisanlariyla, genel niifusla ve ¢esitli hastaliklara sahip olan
kisilerle yapilan agir metal maruziyet degerlendirmelerinin sonuclar1 tablolar halinde

asagida sunuldu.

Tablo 5.1. Sagta arsenik maruziyeti ile ilgili yapilan bazi ¢aligmalarin sonuglari

. Biyolojik Arsenik (As)
Popiilasyon n materyal | konsantrasyonu Kaynak
Mesleksel
maruziyeti 5 Sag 0.007 pg/g (Gellein vd., 2008)
olmayan kisiler
Ankara’da
calisan metaliirji | 175 Sag 2.53+£2.47 ng/g (Tirksoy vd., 2013)
isgileri
Ankara’da 175
yasayan Sag 0.214+0.20 ng/g (Tirksoy vd., 2013)
kontrol grubu
Bursa .
Osmangazi’de 30 Sa¢ 0.098 pg/g (Cakllbahgzeolgg Qe v
yasayan insanlar )
Kocaeli Gebze .
ilgesinde 30 £ 0.124 ngle (Cakilbahge Haliloglu vd.,
. 2020)
yasayan insanlar
Elazig Multipl
Sklerozlu 100 Sag 0.071 pg/gr (Yilmaz, 2020)
Hastalar
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Tablo 5.2. Woburn, Massachusettsli sakinlerin sa¢ 6rneklerindeki As ve Cr konsantrasyonlari

Arsenic (pg/g) Chromium (pg/g)
Group Number A-mean+SD?® G-mean(GSD)* Median Range  A-mean+SD? G-mean(GSD)® Median Range
1938-1994, no access 55 0.22+0.30 0.13(3.0) 0.13 0.009-1.9 282+259 2.19(2.0) 21 0.34-15
Male 19 0.34:0.44 0.22(2.6) 0.22 0.009-1.9 3.80+381 256 (2.5) 23 0.34-15
Female 36 0.16+0.16 0.10(1.7) 0.10 0.018-0.62 235+ 1.40 2.02(3.0) 19 0.73-6.4
1964-1979, with access 27 0.21+0.16 0.14(2.6) 022 0.017-0.63 2.80 +2.08 229(1.8) 20 0.93-95
Male 7 0.28+0.17 0.24(1.7) 023 0.11-0.63 3.00 +2.06 259(1.7) 23 1.3-15
Female 20 0.19+0.15 0.12(2.8) 0.14 0.017-0.45 273214 2.19(1.9) 1.8 0.93-9.5
1964-1979, no access 9 0.20 +0.09 0.18(1.6) 0.16 0.091-0.34 478+5.14 31124 19 1.7-15
Male 6 0.21:0.07 0.20(1.4) 0.21 0.14-0.31 6.37 £5.76 437(2.4) 38 1.7-15
Female 3 0.18+0.14 0.14(1.8) 0.10 0.091-0.34 1.60 £+ 0.36 158(1.2) 17 1.2-19
19641979, all samples 36 0.21+0.14 0.15(2.4) 0.20 0.017-0.63 319+£3.16 247(2.0) 20 0.93-15
Male 13 0.25+0.13 0.22(1.5) 023 0.11-0.63 455+ 4.36 3.30(2.1) 24 1.3-15
Female 23 0.18+0.15 0.12(2.6) on 0.017-0.45 258 +2.03 2.10(1.8) 18 0.93-9.5
19381963, no access 26 0.35+0.40 0.21(3.0) 0.20 0.019-1.9 251170 204(1.9) 18 0.73-6.4
Male 7 0,65+ 0.61 0.41(3.0) 0.48 0.046-1.9 292:204 2.26 (2.1) 23 0.78-5.9
Female 19 0.24+0.18 0.16 (2.6) 0.13 0.019-0.62 239+ 150 1.95(1.8) 18 0.73-6.4
1982-1994, no access 20 0.10+0.10 0.06 (2.6) 0.07 0.008-0.41 243134 206 (1.9) 22 0.34-5.0
Male 6 0.12+0.07 0.10(1.7) 0.12 0.008-0.22 221 £157 1.74(2.3) 22 0.34-5.0
Female 14 0.09+0.11 0.05(2.8) 0.05 0.018-0.18 249+1.30 219(1.7) 22 09548
1938-19%4, all samples 82 0.22+0.26 0.13(2.9) 0.14 0.009-1.9 2811242 222(1.9) 20 0.38-15
Male 26 032+0.38 0.23(2.3) 0.22 0.003-1.9 359341 2.57(2.3) 23 0.38-15
Female 56 0.17£0.16 0.10(2.9) 0.1 0.017-0.62 248+ 169 0.73-95

2.08(1.8) 19

@Arithmetic mean + standard deviation.
bGeometric mean (geometric standard deviation).

(Kaynak: Rogers vd., 1997)

Tablo 5.3. Cin’de bir antimon trioksit, iki cam ve iki plastik imalat tesisindeki toplam 133 erkek katilimcimin

yas, is tiirll ve yasam tarzlarina gore sagtaki As, Cd ve Pb seviyelerinin ortalama degerleri

Metal in Hair

Personal
Characteristics Pb (ng/g) Cd (pg/g) As (uglg)
Mean (SD) @ Mean (SD) ? Mean (SD) @
Age, Years 0.91 (0.22) 0.16 (0.03) 0.86 (0.16)
<30 16 1.10 (0.14) 0.18 (0.02) 0.92 (0.16)
30-50 90 0.89 (0.22) 0.16 (0.03) 0.86 (0.17)
>50 27 0.85 (0.20) 0.17 (0.03) 0.83 (0.14)
p-value * <0.001 0.22 0.26
Factory
Glass 75 1.02 (0.22) 0.17 (0.03) 0.89 (0.19)
Antimony 23 0.82 (0.11) 0.16 (0.03) 0.87 (0.15)
Plastics 35 0.72 (0.08) 0.16 (0.03) 0.81 (0.07)
p-value * <0.001 0.12 0.04
Smoking
No 94 0. (0.23) 0.15 (0.02) 0.85 (0.16)
Yes 39 0.89 (0.19) 0.19 (0.03) 0.88 (0.17)
p-value * 0.56 0.15 0.33
Drinking
No 89 0.88 (0.20) 0.16 (0.03) 0.86 (0.16)
Yes 44 0.97 (0.24) 0.17 (0.03) 0.86 (0.17)
p-value * 0.01 0.21 0.92

(Kaynak: Wu vd., 2018)
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Tablo 5.4. Sacta kursun maruziyeti ile ilgili yapilan bazi ¢alismalarin sonuglari

Biyolojik Kursun (Pb)

Popiilasyon n materyal | konsantrasyonu

Kaynak

Larenks
kanseri 68 Sag 1.94 pg/g (Golasik vd., 2015)
hastalar

Mesleksel
maruziyeti 5 Sag 1.00 pg/g (Gellein vd., 2008)
olmayan kisiler

Bursa
Osmangazi’de 30 Sa¢ 0.367 pg/g
yasayan insanlar

(Cakilbahge Haliloglu vd.,
2020)

Kocaeli Gebze

ilgesinde 30 Sac 0.652 ngle (Cakilbahge Haliloglu vd.,

- 2020)
yasayan insanlar
Elaz1g Multipl
Sklerozlu 100 Sag 0.359 pg/gr (Yilmaz, 2020)
Hastalar

Tablo 5.5. Sagta civa maruziyeti ile ilgili yapilan bazi ¢alismalarin sonuglari

Biyolojik Civa (Hg)

Popiilasyon % materyal | konsantrasyonu LS
Mesleksel
maruziyeti 5 Sag 0.235 pg/g (Gellein vd., 2008)
olmayan kisiler
Bursa o W
Osmangazi’de 30 Sag 0.150 pg/g (Calalbahge Haliloglu vd.,

yasayan insanlar 2020)

Kocaeli Gebze (Cakilbahge Haliloglu vd.,

11(;651_nde 30 Sag 0.196 pg/g 2020)
yasayan insanlar
Elaz1g Multipl
Sklerozlu 100 Sag 0.082 ug/gr (Y1lmaz, 2020)
Hastalar
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Tablo 5.6. Sagta kadmiyum maruziyeti ile ilgili yapilan bazi ¢aligmalarin sonuglar

Popiilasyon n Biyolojik | Kadmiyum (Cd) Kaynak
materyal | konsantrasyonu
Larenks ;
Kanseri hastalart 68 Sag 0.48 pg/g (Golasik vd., 2015)
Mesleksel
maruziyeti 5 Sag 0.041 pg/g (Gellein vd., 2008)
olmayan kisiler
Bursa oo
Osmangazi’de 30 Sa¢ 0.102 pg/g (Cakﬂbahqzeolglg)hloglu vd,
yasayan insanlar
Kocaeli Gebze .
ilgesinde 30 Sag 0.016 pg/g (Cakllbahgzeolélg)hloglu vd.,
yasayan insanlar
Elaz1g Multipl
Sklerozlu 100 Sag 0.009 pg/gr (Yilmaz, 2020)
Hastalar

Tablo 5.7. Sacta ¢inko maruziyeti ile ilgili yapilan bazi ¢aligmalar

Popiilasyon

Biyolojik
materyal

Cinko (Zn)
konsantrasyonu

Kaynak

Mesleksel
maruziyeti
olmayan kisiler

Sag

190 pg/g

(Gellein vd., 2008)

Manisa sanayi
metal dig1 iste
caliganlar

24

Sac

O

=3

. 151.64 ng/g

(Celik vd., 2009)

Manisa sanayi
metal is kolunda
caliganlar

16

Sag

O

=3

. 141.56 ng/g

(Celik vd., 2009)

Manisa sanayi
bolgesi galigan
ve/veya yasayan

40

Sac

O

=3

. 147.61 ng/g

(Celik vd., 2009)

Manisa sehir
merkezi ¢alisan
ve/veya yasayan

40

Sag

(0]

=

. 145.08 ng/g

(Celik vd., 2009)

Manisa sehir
dis1 ¢aligan
ve/veya yasayan

20

Sag

Ort. 144.87 ng/g

(Celik vd., 2009)

Bursa
Osmangazi’de
yasayan insanlar

30

Sag

226 ng/g

(Cakilbahge Haliloglu vd.,
2020)

Kocaeli Gebze
ilgesinde
yasayan insanlar

30

Sac

217 pg/g

(Cakilbahge Haliloglu vd.,
2020)

Elazig Multipl
Sklerozlu
Hastalar

100

Sag

161.417 pg/gr

(Yilmaz, 2020)
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Tablo 5.8. Sagta mangan maruziyeti ile ilgili yapilan bazi ¢aligmalar

Popiilasyon

Biyolojik
materyal

Mangan (Mn)
konsantrasyonu

Kaynak

Manisa Sanayi
metal dig1
iste calisanlar

24

Sag

Ort. 1.14 pg/g

(Celik vd., 2009)

Manisa sanayi
metal is kolunda
caliganlar

16

Sag

Ort. 1.33 pg/g

(Celik vd., 2009)

Manisa sanayi
bolgesi galigan
ve/veya yagayan

40

Sag

Ort. 1.22 pg/g

(Celik vd., 2009)

Manisa sehir
merkezi ¢alisan
ve/veya yasayan

40

Sag

Ort. 0.67 pg/g

(Celik vd., 2009)

Manisa sehir
dis1 galisan
ve/veya yasayan

20

Sag

Ort. 0.57 pg/g

(Celik vd., 2009)

Elaz1g Multipl
Sklerozlu
Hastalar

100

Sag

0.307 pg/gr

(Yilmaz, 2020)

Tablo 5.9. Sacta bakir maruziyeti ile ilgili yapilan bazi ¢aligmalar

. Biyolojik Bakir (Cu)
Popiilasyon n materyal | konsantrasyonu ek
Bursa e
Osmangazi’de 30 Sag 11.80 pg/g (Cakllbah(;zeoglg)l iloglu vd.,
yasayan insanlar
Kocaeli Gebze .
ilgesinde 30 Sag 10.1 pg/g (Cakllbah(;zeolzig)hloglu vd,
yasayan insanlar
Elaz1g Multipl
Sklerozlu 100 Sag 10.895 pg/gr (Yilmaz, 2020)
Hastalar

Tablo 5.10. Sag ve idrarda krom maruziyeti ile ilgili yapilan bazi ¢alismalar

.. Biyolojik Krom (Cr)
Popiilasyon n materyal | konsantrasyonu Kaynak
Larenks .
kanseri hastalar 68 Sag 1.40 pg/g (Golasik vd., 2015)
Talang metal . .
kaplama iscileri 35 Idrar 21.16 pg/L (Wahyuni vd., 2019)
Elazig Multipl
Sklerozlu 100 Sag 0.415 pg/gr (Y1ilmaz, 2020)
Hastalar

82




Tablo 5.11. Sag ve idrarda aliminyum maruziyeti ile ilgili yapilan baz1 ¢aligmalar

.. Biyolojik | Aliiminyum (Al)
Popiilasyon n materyal | konsantrasyonu Kaynak
Albaqua
aliminyum | g | g, | 51.62£29.59 (Boran vd., 2013)
teknisyeni ng/L
iggiler
Albaqua
aliminyum |6 g, | 16.32£12.49 (Boran vd., 2013)
teknisyeni ng/L
olmayan iggiler
Elaz1g Multipl
Sklerozlu 100 Sag 6.40 pg/gr (Y1lmaz, 2020)
Hastalar

Yapilan anket calisgmamiz calisanlarin yaklasik 3’°te birinin ilkokul mezunu oldugunu ve
sadece yaklasik %]15’inin tehlike smifint dogru bildigini gdsterdi. Bunlarin yaninda
yarisindan fazlasinin sigara igtigini, yaklasik %90’nmin alkol kullanmadigini belirlendi.
Yaklasik %82’sinde gri dolgu olmadigini gosterdi. Bunlarla beraber yaptigimiz galisma bize
calisanlarin sadece %15 inin tehlike sinifini1 bildigini acikladi. Calisanlar meslek hastaliklar
tanimini bilmemektedirler. Ayrica kimyasal maddelerin sagliga zarar vermemesi konusunda
tedbirlerin kimin tarafindan alinmasi gerektigi konusunda sadece %63’likk kesim dogru
bilgiye sahiptir. Bunlarin yaninda anket ¢alismamiz c¢alisanlarin kisisel koruyucu donanim
olarak toz maskesi ve eldiven kullandigini, ancak tizerindeki isaretler konusunda bilgi sahibi

olmadiklarini gosterdi.
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6. SONUC ve ONERILER

Calismamiz kapsaminda asagidaki sonuglar elde edildi.

Calismamiza toplam 12 santiye dahil edildi. Bu santiyelerde c¢alisanlarin biiyiik
¢ogunlugunun demir, hafriyat, yitkim sokiim, kalip ve siva boya islerinde ¢alistiklar: tespit
edildi. Calismaya dahil olan isgilerin yaklasik 3’te birini 40-49 yas araligina sahip bireylerin
olusturdugu goriildii. Bununla beraber is¢ilerin yaklasik yarisinin beden kitle indeksi 25-
29,9 kg/m? araliginda bulundu. Egitim durumlari bakimindan ise ¢alismaya katilan iscilerin

yaklagik 3’te birinin ilkokul mezunu oldugu goriildii.

Calisanlarin yaklasik %55 inin sigara kullandig1 tespit edilirken, sigara i¢cenlerin 3’te birinin
11 ile 20 yil arasinda bir siireyle sigara igtikleri goriildii. Isgilerin yaklasik %90’ min alkol
ve gida takviyesi kullanmadigi tespit edildi. Ayrica ¢aligmaya katilanlarin yaklasik %70 nin

diizenli olarak spor yapmadig1 hesaplandi.

Goniilliilerin yaklasik 3’te birinin kirmiz1 eti haftada 1 kez tiikettikleri tespit edildi. Yaklagik
yarisinin ise balik/deniz iiriinlerini nadiren tiikettikleri belirlendi. Tavuk/beyaz et tirlinlerini
calisanlarin yaklasik 3’te birinin haftada 3 kez tiikettikleri goriildii. Sebze ve meyveyi ise
calisanlarin yaklagik 7°de 3’iiniin her giin tlikettikleri tespit edildi.

Calisanlarin yaklasik %82’sinin agzinda gri dolgu bulunmadigr goriildi. Yaklasik

%17’sinde ise en az 1 tane dolgu oldugu hesaplandi.

Goniilliilerin yaklasik %85’inin giinde 6 ile 8 saat arasinda uyudugu belirlendi. Ayrica
calisanlarin yaklasik %90 ninin giinde 8 ile 10 saat arasinda ¢alistiklarini tespit edildi.

Her ne kadar calismaya katilanlarin %17’si tip 2 diyabet, astim, tansiyon gibi hastaliklara
sahip oldugunu belirtse de tiim is¢ilerin yaklasik %80’inin saglik durumunu iyi olarak
tanimladig1 goriilmektedir. Bunun yaninda g¢alisanlarin yaklagik %84 iiniin siirekli bir ilag

kullanmadig: belirlendi.
Gontiilliilerin yaklasik 5’te 3’tiniin 10 y1l Gizerinde bir stire ile galistiklart tespit edidi.

Calisanlarin yaklasik %82 sinin haftada 6 ve 7 giin ¢alistiklart belirlendi. Bununla beraber
yaklasik %65’inin gilinde 8 saat, yaklasik %25’inin ise giinde 10 saat ¢aligtiklar1 goriildii.

Calisanlarin  yaklasik %353 iinilin, yaptiklar1 isin tehlike sinifin1 az tehlikeli, yaklasik
%24 {inlin tehlikeli, yaklagik %15’inin ise ¢ok tehlikeli olarak bildigi tespit edildi. Yaklagik

%9 unun ise konu ile ilgili bir bilgiye sahip olmadiklar belirlendi.
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Bina ingaatlarinda calisanlarin yaklasik %94’liniin yapilan isle ilgili metal maruziyeti
konusunda herhangi bir bilgiye sahip olmadiklari, sadece yaklasik %6’smnin metal

maruziyeti yasadigini belirttigi goriildii.

Goniilliilerin yaklasik %83’ {ine ige giris muayenesi yapildigi, yaklasik %78 ine ise periyodik

muayenelerin diizenli olarak yapildig: tespit edildi.
Calisanlarin yaklasik %93 iiniin is kazas1 ge¢irmedigi belirlendi.

Bina insaatlarinda ¢alisanlarin yaklasik %82’sinin meslek hastaliginin tanimini bilmedikleri
gorildii. Ayrica calisanlarin tamaminin meslek hastaligi ve isle ilgili hastalik tanisi

almadiklari tespit edildi.

Iscilerin yaklasik %98’inin is saghig1 ve giivenligi egitimi aldig1 belirlendi. Géniilliilerin
yaklasik %64 iiniin kimyasal tehlikelerin sagliga zararlar1 konusunda egitim aldigi, yaklasik
%?26’s1m1n ise egitim almadigi, yaklasik %10°luk kismin egitim alip almadigini hatirlamadigi

belirlendi.

Kimyasal maddelerin sagliga zarar vermemesi konusunda tedbirlerin kimin tarafindan
alinmas1 gerektigi konusunu, ¢alisanlarin yaklasik %63’iiniin igveren, yaklasik %25’inin
calisan, yaklasik %19’unun is giivenligi uzmani, yaklasik %27’sinin devlet ve santiye sefi,
yaklagik %6’smin ise is yeri hekimi olarak bildikleri belirlendi. Bununla beraber
katilimcilarin %95’1nin, ¢alistiklart igyerinde ise kimyasal tehlikelerle ilgili tedbirlerin
isverence alindigini belirttikleri tespit edildi. Bu tebdirler kapsaminda yaklasik %82
calisanin kisisel koruyucu donanim verildigini, yaklasik %19’unun calisma siiresinin

kisaltildigini, yaklasik %74 calisanin ise egitim verildigini sdyledikleri tespit edildi.

Goniilliilerin yaklasik 6’da 4’iinilin solunum koruyucu maske kullandig tespit edildi. Maske
kullanan bina insaatlar1 ¢alisanlarinin yaklasik %79’unun toz maskesi, yaklasik %9’unun ise
yarim yliz gaz maskesi kullandig1 hesaplandi. Yaklasik %11 nin ise bu konuda bilgi sahibi
olmadiklart belirlendi. Bununla beraber calisanlarin biiyiilk ¢ogunlukla toz maskesinin
tizerindeki isaretler, toz maskesinin aktif karbonlu olup olmadig1, gaz maskesinin tizerindeki

isaret ve renkler konusunda bilgi sahibi olmadiklar1 tespit edildi.
Calisanlarin yaklasik %75 inin kullan at tulum kullanmadiklar1 goriildi.

Bina insaatlar1 ¢alisanlarinin yaklasik %93 iiniin eldiven kullandig1 goriildii. Goniilliilerin
yaklasik %65’inin eldiven ilizerindeki isaretler hususunda bilgi sahibi olmadiklar1 tespit

edildi. Yaklasik %33 {iniin ise eldiven lizerindeki isareti CE olarak bildikleri belirlendi.
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Iscilerin yaklasik %52’sinin gozliik kullandig: tespit edildi. Calisanlarm biiyiik ¢ogunlukla
cerceveli gozliik kullandig goriildii.

Iscilerin idrar ve metal diizeylerinin ortalama ve standart sapmalar1 degerlendirildiginde;

Ortalama Pb diizeyleri her ne kadar idrarda kabul edilen limitler i¢erisinde kalsa da, is¢ilerin
Pb sag diizeylerinin ortalamasi limitlerin iizerinde tespit edildi. Bu durum bize bina ingaati

calisanlarinda kronik maruziyet gostergesidir.

Ortalama Hg diizeyleri her ne kadar idrarda kabul edilen limitler igerisinde kalsa da, is¢ilerin
Hg sag¢ diizeylerinin ortalamasi limitlerin {izerinde tespit edildi. Boylece ozellikle sag
diizeyleri ortalamalarinin yiiksek bulunmasi bu alanda ¢alisanlarin Hg maruziyetinin de

gostergesidir.
Asagida idrar ve sa¢ metal diizeylerine ait normal sinirlarda bulunan sonuglar gosterildi:

Ortalama As idrar ve sa¢ diizeyleri sirasiyla 6,47+1,49 pg/L ve 0,49+0,28 ng/g olarak
bulunurken, goniilliilerin ortalama Cd idrar diizeyleri 2,29+1,74 pg/L, ortalama Cd sag
diizeyleri ise 0,71+1,60 pg/g olarak tespit edildi. Iscilerin ortalama Co idrar diizeyleri
1,25+0,63 pg/L, ortalama Co sa¢ diizeyleri ise 0,22+0,18 pg/g olarak hesaplandi. Bununla
beraber calisanlarin ortalama Ni idrar diizeyleri 4,68+1,16 pg/L olarak bulunurken,
ortalama Ni sa¢ diizeyleri ise 1,52+1,07 pg/g olarak tespit edildi. Calismaya katilan is¢ilerin
ortalama Zn idrar diizeyleri 82,15+29,11 pg/L olarak hesaplanirken, ortalama Zn sag
diizeyleri ise 94,81+25,16 pg/g olarak tespit edildi. Goniillillerin ortalama Mn idrar
diizeyleri 1,32+0,15 pg/L olarak bulundu. Ortalama Mn sa¢ diizeyleri ise 0,88+0,38 ng/g
olarak hesaplandi. Calismaya katilan is¢ilerin ortalama Cu idrar diizeyleri 56,13+£16,25 ng/L
olarak tespit edilirken, ortalama Cu sa¢ diizeyleri ise 10,88+1,65 ng/g olarak belirlendi.
Calisanlarin ortalama Cr idrar diizeyleri 8,06+£1,59 pg/L tespit edilirken, ortalama Cr sag
diizeyleri ise 6,05+3,57 ng/g olarak hesaplandi. Bununla beraber is¢ilerin Al idrar diizeyleri
3,32+1,64 ng/L olarak bulundu. Ortalama Al sa¢ diizeyleri ise 0,89+0,08 pg/g olarak tespit
edildi.

Idrar diizeyleri acisindan santiyeler karsilastirildiginda, Pb, Hg, Cd ve Co diizeylerinde ¢ok
anlamli  farkliik  bulunurken (p<0,01), sa¢ diizeyleri bakimindan santiyeler
karsilagtirildiginda, As, Pb, Hg, Cd, Co ve Mn diizeylerinde ¢ok anlamli farklilik tespit edildi
(p<0,01).
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Iscilerin idrar ve metal diizeyleri kendi icerisinde degerlendirildiginde cesitli korelasyonlar

tespit edilmistir. Bunlardan en 6nemlileri agagida yer almaktadir:

Idrar Pb ile Hg, Cd ve Ni diizeyleri arasinda ¢ok anlaml1 pozitif korelasyonlar tespit edildi
(swrastyla, 1=0,560, r=0,844, =0,313; p<0,01). Bunun yaninda idrar Pb ve sa¢ Hg diizeyleri
arasinda da cok anlamli pozitif korelasyon bulundu (r=0,328, p<0,01). Idrar Pb ve sa¢ As
diizeyleri arasinda ise ¢ok anlamli negatif korelasyon tespit edilirken (r=0,290, p<0,01), idrar
Pb ve sa¢ Al diizeyleri arasinda ise anlamli pozitif korelasyon bulundu (r=0,244, p<0,05).
Bununla beraber idrar Pb ile sa¢ Cd ve Zn diizeyleri arasinda da anlaml1 negatif korelasyon

tespit edildi (sirasiyla, r=0,259, r=0,283; p<0,05).

Idrar Hg ve sa¢ Cd diizeyleri arasinda ¢ok anlamli negatif korelasyon tespit edilirken
(r=0,340, p<0,01), idrar Hg ve Cd diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon bulundu
(r=0,347,p<0,01). Ayricaidrar Hg ile Cr ve Al diizeyleri arasinda anlaml1 pozitif korelasyon
tespit edildi (sirastyla, r=0,270, r=0,233; p<0,05). Bununla beraber idrar Hg ve sa¢ Co
diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon tespit edilirken (r=0,262, p<0,05), idrar Hg ve
Co diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon bulundu (r=0,255, p<0,05). Ayrica idrar
Hg ile sa¢ As, Pb ve Mn diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi (sirasiyla,

r=0,249, r=0,231, r=0,226; p<0,05).

Idrar As ile Co, Mn, Cu ve Cr diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyonlar
bulunurken (sirasiyla, r=0,352, r=0,540, r=0,305, r=0,436; p<0,01), idrar As ve sa¢ Cr
diizeyleri arasinda anlaml1 negatif korelasyon tespit edildi (1=0,255, p<0,05).

Idrar Cd ve sa¢ Hg diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edilirken
(r=0,370, p<0,01), idrar Cd ve sa¢ Zn diizeyleri arasinda ¢ok anlamli negatif korelasyon
(r=0,303, p<0,01), idrar Cd ve Ni diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon (r=0,225,
p<0,05), idrar Cd ve sa¢ As diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon bulundu (r=0,279,
p<0,05).

Idrar Co ve Cr diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edilirken (1=0,332,
p<0,01), idrar Co ve sa¢ Cr diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi

(r=0,239, p<0,05).

Idrar Mn ile Cu ve Cr diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edilirken
(sirastyla, r=0,471, 1=0,445; p<0,01), idrar Mn ve sa¢ Ni diizeyleri arasinda ¢ok anlamli
negatif korelasyon (r=0,360, p<0,01), idrar Mn ile sa¢ Pb ve Zn diizeyleri arasinda ise
anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (sirasiyla, r=0,280, r=0,225; p<0,05).
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Idrar Cu ve Cr diizeyleri arasinda ¢ok anlaml1 pozitif korelasyon bulundu (r=0,389, p<0,01).

Sag¢ As ile Pb ve Cd diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (sirasiyla,
r=0,314, r=0,380; p<0,01).

Sag Pb ve Cd diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon bulundu. (=0,696, p<0,01).

Sa¢ Mn ve Al diizeyleri arasinda ¢ok anlamli pozitif korelasyon tespit edildi (r=0,311,
p<0,01).

Idrar Cr ve sa¢ Cr diizeyleri arasinda ¢ok anlamli negatif korelasyon bulunurken (r=0,321,
p<0,01), idrar Cr ve sa¢ Co diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon tespit edildi

(r=0,277, p<0,05).

Sa¢ Co ve sag Ni diizeyleri arasinda ¢ok anlamli negatif korelasyon tespit edilirken (r=0,333,
p<0,01), sa¢ Co ve Mn diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon bulundu (r=0,244,
p<0,05).

Idrar Ni ile sa¢ Hg, Cr ve Al diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon bulunurken
(swrastyla, r=0,257, r=0,284, r=0,221; p<0,05), idrar Ni ve Al diizeyleri arasinda anlamli
negatif korelasyon tespit edildi (r=0,280, p<0,05).

Idrar Zn ve sa¢ Co diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon tespit edilirken (r=0,235,
p<0,05), idrar Zn ve sa¢ Al diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon tespit edildi

(r=0,223, p<0,05).
Sa¢ Zn ve sa¢ Cr diizeyleri arasinda anlamli pozitif korelasyon bulundu (r=0,284, p<0,05).
Sa¢ Hg ve Zn diizeyleri arasinda anlaml1 negatif korelasyon tespit edildi (1=0,259, p<0,05).

Sac Ni ile Zn ve Cu diizeyleri arasinda anlamli negatif korelasyon bulundu (sirasiyla,

r=0,241, r=0,277; p<0,05).

Cok tehlikeli islerde, mevzuatin gerektirdigi yilda 1 yapilan egitimler disinda, bina ingaatlar1
calisanlarina toksik metale maruz kalinabilecek islere baslamadan Once maruziyet
kaynaklari, bu metallerin saglik etkileri ve korunma yollar1 konusunda ekstra egitimler
verilmesi Onerilir. Bu egitimler ¢alisanlarin egitim diizeyleri diisiik oldugu i¢in anlasilabilir
diizey ve sadelikte olmalidir. Etkinligi belirli periyotlarla kontrol edilmelidir. Kisisel
Koruyucu Donanimlarin kullanimi ve siirekliligi saglanmalidir. Ayrica bina insaat iglerinin
agir metal maruziyetini Onleyecek tedbirlerle yiiriitilmesi konusunda siki kontroller

yapilmasi Onerilir.
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lgili calismada 6zellikle bazi santiyeler i¢in ¢ok daha yiiksek tespit edilen kursun ve civa

maruziyet diizeyleri

>

vV VvV VY YV V VYV VY

Cimento kaynakli olarak beton, sap, siva boya islerinde,

Floresan lamba, boya, vernik, ¢oziiciiler, contalar, recineler, yapistiricilar, islenmis

ahsap ve fayans atiklar1 nedeniyle yikim sokiim islerinde,

Suyun dagitiminda kullanilan borular nedeniyle sihhi tesisat islerinde,
Fayans, tugla, kiremit kaynakli olarak duvar, seramik, ¢at1 islerinde,
Elektrik prizleri kaynakli elektrik islerinde,

Ahsap islerinde,

Pencere islerinde,

Mermer islerinde,

Kaynak yapilan ana metaller, dolgu malzemesi ve elektrotlar nedeniyle kaynak

islerinde olabilir.

Bununla birlikte, baz1 ¢alisanlarda tespit edilen yiiksek kadmiyum maruziyeti gelikleri

korozyondan korumak i¢in yapilan elektro kaplama islemleri nedeniyle ortaya ¢ikmis

olabilir.
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EKLER

Ek-1 Anket
ANKET

1. Kac yasindasiniz?
a) 18-20
b) 21-29
C) 30-39
d) 40-49
e) 50-59
f) 60-65
2. Boy 6l¢iiniiz nedir?

Kisa yanit metni
3. Kilonuz nedir?

Kisa yanit metni
4. Egitim durumunuz nedir?
a) Ilkokul terk
b) Ilkokul
c) Ortaokul
d) Lise
e) On lisans
f) Lisans
0) Diger
5. Sigara i¢iyor musunuz?
a) Evet
b) Hayir
C) Biraktim
d) Diger
6. Sigara i¢iyorsaniz giinde kag adet sigara i¢iyorsunuz?
a) 5-10 arasi

b) 11-20 arast
C) 21-40 aras1
d) 41-50 aras1

e) 51 ve lizeri
f) Diger
1. Kag yildir sigara igiyorsunuz?
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a)
b)

c)

a)
c)

10.

a)

c)
d)

e)

11.

a)
b)
c)
d)
e)

9)

12.

13.

a)
b)
c)
d)
e)

Kisa yanit metni
Alkol kullantyor musunuz?

Evet
Hayir
Diger

Gida takviyesi altyor musunuz?

Evet
Hayir
Diger

Diizenli olarak spor yapiyor musunuz?

Hayir yapmiyorum

Ara sira

Haftada 1 giin yaptyorum
Haftada 3-4 giin yapiyorum
Her giin yapiyorum

Diger

Kirmizi eti ne kadar siklikta tiikketiyorsunuz?

Hig tiikketmiyorum
Nadiren

Haftada 1 kez
Haftada 2 kez
Haftada 3 kez

Her giin tiiketiyorum
Diger

Balik/deniz tirlinlerini ne kadar siklikta tiiketiyorsunuz?

Hig tiiketmiyorum
Nadiren

Haftada 1 kez
Haftada 2 kez
Haftada 3 kez

Her giin tiiketiyorum
Diger

Tavuk/beyaz et {irtinlerini ne kadar siklikta tiiketiyorsunuz?

Hig tiiketmiyorum
Nadiren

Haftada 1 kez
Haftada 2 kez
Haftada 3 kez
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f)
9)

14.

17.

18.

Her giin tiiketiyorum
Diger

Sebze meyveyi ne kadar siklikta tiiketiyorsunuz?

Hig tiiketmiyorum
Nadiren

Haftada 1 kez
Haftada 2 kez
Haftada 3 kez

Her giin tiiketiyorum
Diger

Agzinizda gri dolgunuz var mi1?

Evet

Hayir

Bilmiyorum

Diger

Cevabiniz evetse kag tane gri dolgunuz var?
Kisa yanit metni

Giinde kag saat uyuyorsunuz?

Kisa yanit metni

Giinde kag saat ¢alistyorsunuz?

Kisa yanit metni

Saglik durumunuzu nasil tanimlarsiniz?
Hig iyi degil

Iyi degil

Iyi

Cok iyi
Diger

Herhangi bir hastaliginiz var m?

Evet

Hayir

Diger

Cevabiniz evetse hastaliginizin adi nedir?

Kisa yanit metni
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22.

a)
b)
c)
d)

23.

a)

24.

Ailede bu hastalik teshisi konan bagka biri var mi1?

Evet

Hayir
Bilmiyorum
Diger

Stirekli kullandigimiz bir ilag var mm?

Evet
Hayir

Cevabiniz evetse kullandiginiz ilacin adi nedir?

Kisa yanit metni

Bina ingaatlarinda hangi iste ¢alistyorsunuz?

Yikim-sokiim isleri

Hafriyat isleri

Kalip isleri

Demir isleri

Beton-sap isleri

Izolasyon isleri

Duvar isleri

Cati isleri

Sthhi tesisat igleri
Kanalizasyon ve alt yapr isleri
Elektrik tesisat1 isleri
Siva-boya isleri
Kapi-pencere-dograma isleri
Kaynak isleri

Seramik isleri

Mermer igleri

Ahsap isleri

Vasifsiz is¢i olarak tiim islerde yardimei olarak
Diger

Kag yildir bu isi yapryorsunuz?
1 ay-11 ay

1 y11-3 y1l

3 y1l-6 y1l

6 y1l-10 y1l

10 y1l ve tizeri

Diger

Bu iste haftada kag giin ¢alisiyorsunuz?

2 haftada bir giin dinlenerek haftanin her giinii ¢aligtyorum

Haftanin 7 giinii
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c)
d)
e)

28.

a)
b)

c)
e)

Haftanin 6 giinii
Haftanin 5 giinii
Is oldukga her giin
Diger

Bu iste giinde kag saat ¢alisiyorsunuz?

7 saat
8 saat
10 saat
11 saat
Diger

Yaptiginiz isin tehlike siifini biliyor musunuz?

Az tehlikeli
Tehlikeli

Cok Tehlikeli
Bilmiyorum
Diger

Yaptiginiz isle ilgili maruz kaldiginiz kimyasal hangisidir?

Arsenik

Kursun

Civa

Kadmiyum

Kobalt

Nikel

Cinko

Mangan

Bakir

Krom

Alliminyum

Bilmiyorum

Diger

Maruz kaldiginiz bu kimyasalin sagliiniza zarari nedir?
Kisa yanit metni

Su an galistiginiz bina ingaat1 isine ilk giriginizde ise giris muayenesi yapildi m1?
Evet

Hayir

Hatirlamiyorum

Bilmiyorum

Diger

Su an ¢alistiginiz bina insaatinda periyodik muayeneleriniz diizenli olarak yapiliyor mu?
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b)
c)
d)
e)

34.

36.

37.

a)
b)
c)
d)

38.

39.

a)
b)
c)
d)

40.

Evet

Hayir

Heniiz 1 y1lim dolmadi o yiizden heniiz yapilmadi
Bilmiyorum

Diger

Is hayatiniz boyunca Is kazasi gegirdiniz mi?

Evet

Hayir

Hatirlamiyorum

Diger

Cevabiniz evetse kisaca nasil bir is kazas1 yasadiniz?
Kisa yanit metni

Meslek hastaligini kisaca tarif eder misiniz?

Kisa yanit metni

Is hayatmiz boyunca size meslek hastaligi tanis1 kondu mu?
Evet

Hayir

Bilmiyorum

Diger

Cevabiniz evetse hangi meslek hastalig1 tanist kondu?

Kisa yanit metni

Is hayatiiz boyunca size isle ilgili hastalik tanis1 kondu mu?

Evet

Hayir
Bilmiyorum
Diger

Cevabiniz evetse isle ilgili hangi hastaligin tanis1 kondu?
Kisa yanit metni

Is Saghig1 ve Giivenligi egitimi aldmiz mi1?

Evet

Hayir

Hatirlamiyorum
Diger
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42.

Ise girdiginizde karsilasabileceginiz kimyasal tehlikelerin sagliginiza zararlar1 konusunda

egitim aldiniz m1?

a)
b)
c)
d)

43.

Evet

Hayir
Hatirlamiyorum
Diger

Isyerinde karsilasacaginiz kimyasal maddelerin sagliginiza zarar vermemesi igin gereken

tedbirleri kim almalidir?

44,

Devlet

Isveren

Santiye sefi

Is glivenligi uzmam
Is yeri hekimi
Calisan
Bilmiyorum

Diger

Isyerinde karsilasabileceginiz kimyasal tehlikelerin sagliginiza zarar vermemesi igin

igveren gerekli tedbirleri altyor mu ?

a)
b)
c)
d)

45.

a)
b)
c)
d)
e)

46.

a)
b)

c)

47.

48.

Evet

Hayir

Bilmiyorum

Diger

Cevabiniz evetse igveren ne gibi tedbirler altyor?

Kisisel Koruyucu donanim veriyor
Caligma siiresini azaltiyor.

Bize gerekli egitimler veriliyor.
Bilmiyorum.

Diger

Solunum Koruyucu Maske kullaniyor musunuz?
Evet

Hayir

Diger

Hangi tip solunum koruyucu maske kullaniyorsunuz?

Toz maskesi (Partikiillere Kars1 Solunum Koruyucu Maske)

Yarim Yiiz Gaz maskesi (Kimyasallara Kargi Solunum Koruyucu Maske)
Tam Y1z Gaz Maskesi (Kimyasallara Kars1 Solunum Koruyucu Maske)

Bilmiyorum
Diger

Toz maskesi kullaniyorsaniz maskenizin iizerinde hangi isaretler var? (Asagidakilerden

gordiigiiniiz isaretlerin hepsini tiklayiniz)
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50.

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)

51.

a)
b)

52.

CE

EN149
FFP1

FFP2

FFP3

NR

R

D
Bilmiyorum
Diger

Toz maskesi kullantyorsaniz maskeniz aktif karbonlu mu?

Evet

Hayir
Bilmiyorum
Diger

Gaz maskesi kullantyorsaniz filtrenizin iizerinde hangi renkler ve isareti var?

Kahverengi A
GriB

Sar1 E

Yesil K
Beyaz P
Bilmiyorum
Diger

Kullan-At Tulum Kullaniyor musunuz?

Evet
Hayir

Eldiven kullaniyor musunuz?

Evet
Hayir

Eldiveninizin iizerinde asagidakilerden hangi isaretler var?

CE

EN 388

EN 374

EN 407

EN 511

EN 60903
EN 12477
EN 21420
EN 420
Bilmiyorum
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95.

a)
b)

56.

Diger

Eldiveninizde EN 374 var ise eldiveninizin lizerinde agagidakilerden hangi harfler var?

VIV OoOZZIr "X~ IOTMmmMmoOO®@>

Bilmiyorum
Diger

Gozlik kullantyor musunuz?

Evet
Hayir

Gozliik kullaniyorsaniz gozligiiniiziin tipi asagidakilerden hangisidir?

Tam kapal1 goggle gozliik (dalgig tipi)
Cergeveli gozliik

Bilmiyorum

Diger
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