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BIBER GAZI YASAKLANSIN TIBBi SEMPOZYUMU

SUNUS

Uretimi ve lokal kullanimi eski yillara dayansa da diinyada yaygin
olarak kullanimi 1990'h yillarda hiz kazanan biber gaz, Ulkemizde
neredeyse gindelik bir uygulama halini almis durumda. Toplumsal
olaylarda kullanimindaki yayginlik ve 6zensizligin insan olumleri ve
agir yaralanmalara yol agmis olmasi yaninda kolluk giclerinin ilk kitle
dagitici secenek olarak belirlemesi, biber gazini ne yazik ki herkesin
her an maruz kalabilecedi bir "kimyasal madde” haline getirdi. D&-
nem donem yarattidi yasamsal ve tibbi sorunlar, kullanildigi olayla-
nn politik tartismalar arasinda gérinmez hale gelebildi. Ulkemizde
ve dinyada butlndyle yasaklanmasi saglanmadikca cok dnemli ve
yakicr sonuglar dogurmaya devam edecek olan “biber gazi"nin tibbi
olarak her boyutuyla irdelenmesi bilimsel bir sorumluluk olarak 6nu-
mizde duruyor.

Biber gazinin sagdlik agisindan zararlari giinimuzde dinyanin bir-
cok dlkesinde ciddi sekilde tartisiliyor olsa da dinya tip literatUrine
baktigimizda bu konudaki yayinlarin son derece kisitli oldugu gorul-
mektedir. Ulkemizde son yillarda basta Gezi sireci olmak Uzere her
toplumsal olayda binlerce biber gazi fisedi kullaniimis olmasini ve
yarattigi 6limcil tibbi tabloyu dikkate aldigimizda tlkemiz hekimle-
rine de dnemli gorevler dustigu cok agik. Biber gazinin yarattigi tibbi
tablolari belgelemek, irdelemek ve yasanan deneyimlerden bilimsel
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sonuclar ¢cikarmak hekimler icin ertelenemez bir sorumluluk olarak
durmaktadir.

Istanbul Tabip Odasinin da bilesenleri arasinda yer aldigi “Biber Gazi
Yasaklansin Inisiyatifi” ulusal ve uluslararasi kamuoyunda bu konuyu
her ydnden giindemde tutmaya devam edecek. Bir cok calisma ve
deneyim aktariminin tartisilacagl bu sempozyumun verilerinin de
bu konuda tlkemiz ve diinya tibbi agisindan énemli bir veri kaynagi
olusturacagini dusdnUyoruz.

Bilimsel ¢abalarin biber gazi kullaniminin yasaklanmasinda bir daya-
nak olusturmasi dilegiyle, bu sempozyumu ve kitabini biber gazi ne-
deniyle dlen, yaralanan ve sakat kalan insanlara ithaf ediyoruz.

Prof. Dr. Peri Arbak Prof. Dr. Tungalp Demir

Bilimsel Komite Baskani Sempozyum Baskani
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BIBER GAZI YASAKLANSIN TIBBi SEMPOZYUMU

GIRIS

“Biber Gazi Yasaklansin” Sempozyumu insanin yasam hakkini toplu-
ca ve sistematik olarak yok sayan g6z yasartan gaz kullanimina karsi
bilimsel ve hukuksal bir yanit olarak kurgulandi. Basta Gezi Direnisi
olmak Gzere tim diger toplumsal eylemlerde g6z yasartan gaz kul-
lanimi Turk Tabipleri Birligi'ni (TTB) bilimsel arastirmalar yapmaya ve
sonugclarini tim platformlarda tartismaya yonlendirdi. G6z yasartan
gaz kullanimi artik dnemli bir halk sagligi sorunu haline gelmisti an-
cak zararlar uygulayan erk tarafindan yok sayilmaya, géz ardi edil-
meye calisiliyordu. Oysa Gezi Direnisi sirasinda 11 155 bireyin ilettigi
verilerden olusan saglik sorunlarr halinin altina stpdrdltp kapatilacak
gibi degildi.

Veriler dogal olarak farkli disiplinlerden gelen tip insanlarini da hare-
kete gecirmistir. Gezi Direnisi dncesinde de var olan olgu sunumlari-
na ileriye dontk alan arastirmalari, deneysel arastirmalar ve yeniolgu
sunumlari eklenmistir. Artik géz yasartan gazlarin gtvenilir oldugu-
nun delili olarak génullt asker ve polisler Gstiinde yapilan ¢alismalar
ornek gosterildiginde, alandaki gaz kullanim kosullarinin éltime yol
acabildiginiileri stiren arastirmacilarimiz ortaya ¢ikmistir. Gazin uygu-
landigi bolgede oturan ¢evre sakinleri Gstindeki etkileri de 6zel bir
arastirma alani olarak bilim ¢evresinin karsisina ¢ikmistir. Gaz uygu-
lamasi sadece tip disiplinini degil sokak hayvanlari ve bitkiler, toprak
ve su Ustlindeki etkileriyle veterinerlik, botanik ve diger doga bilimi
disiplinlerini de etkilemeye adaydir.
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TTB Gezi olaylari sirasinda elde edilen veriler 1siginda kimyasal gosteri
kontrol ajanlarinin yasaklanmasi icin Dinya Tabipler Birligi nezdinde
calismalar baslatmistir. Yine bu amagla diger yurt disi 6rnek ¢alisma-
lar da toplayarak uluslararasi faaliyete dénustirmeye calisan insan
Haklari Icin Hekimler Orguiti (PHR) ile de calismalar yiritmektedir.

TTB ve tip cevresi “Goz yasartan Gazlar'in kullanimi sonlanincaya
kadar bu alandaki bilimsel arastirmalari ve bilgiyi yaymayi stirddre-
ceklerdir. Elinizdeki kitabin ciddi bir halk saghdi sorununa déntsen
bu gazlarin kullaniminin yasaklanmasinda degerli bir yeri olacagina
inantyorum.

Dr. Bayazit ilhan
Tirk Tabipleri Birligi Baskani
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TURK TABIPLERI BIRLiGI KIVIYASAL GOSTERI
KONTROL AJANLARIYLA TEMAS EDENLERIN
SAGLIK SORUNLARI DEGERLENDIRME RAPORU!

OZET

Ulkemizde toplumsal olaylarda giivenlik gticleri tarafindan kullanimi
giderek yayginlasan, ‘g6z yasartici gaz”olarak bilinen ve “‘gésteri kont-
rol ajanlar” olarak adlandirilan kimyasal maddeler, yasanan son olay-
larla bir kez daha Ulke giindemine oturmustur. Ginlerce yogunlukla,
her yerde ve sirekli kullanilan gaz ve sivi formundaki bu kimyasal
silahlar, ciddi saglik sorunlar yaratmis ve yaratmaya devam etmek-
tedir. TTB tarafindan derlenen bilgilere gore, 31 Mayis- 24 Haziran
2013 tarihleri arasinda meydana gelen olaylarda dort kisi 8lmus, 60’
agir olmak Uzere sekiz bin kisi yaralanmistir. On bir insanimiz g6zi-
nU kaybetmis, 103 kisi kafa travmasi gecirmistir. Yaralanma ve saglik
hizmeti ihtiyacinin trleri biber gazina bagli yizeyel yangilar ve so-
lunum sikintilari, astim krizi, epilepsi ataklari, yakindan atilan biber
gazi kapsulleri, plastik mermiler ve darp nedenli kas-iskelet sistemi
yaralanmalari (yumusak doku zedelenmeleri, kesiler, yaniklar, basit
kiriklardan sekel birakacak ciddiyete sahip acik/kapal kiriklar), kafa
travmalari, plastik mermilerden kaynakli gérme kayiplarina varan
g6z problemleri ve karin i¢ci organ yaralanmalari biciminde belirtil-
mektedir. Bu bulgularin bir kismi plastik mermi, darp gibi sebeplerle
olusmussa da énemli bir boliminin dogrudan veya yakindan atilan
gaz kapsulleriile ilgili oldugu bilinmektedir. GUvenlik glicleri giderek
daha farkli kimyasal maddeler kullanmakta, midahalelerin siddeti ve
saglik etkileri artis egilimi gdstermektedir. Hastanelere ve saglik kuru-
luslarina ciddi saglik sorunlari ve yaralanmalarla bagvuranlar disinda
¢ok buytk bir grubun kullanilan kimyasal gazlardan etkilendigi bilin-
mektedir. TUrk Tabipleri Birligi strecin basindan itibaren gerek Tabip

& Cavit Isik Yavuz
Feride Aksu Tanik
Harun Balcioglu
Ugur Okman

'Raporun kisaltiimis halidir,
tam metnine http:/www.
ttb.org.tr/kutuphane/kimya-
salgosteri_tr.pdf adresinden
ulagilabilir



Odalar araciligiyla yaratalen ilkyardim ve saglik hizmetleri etkinlikle-
ri, gerek raporlama, izleme, degerlendirme calismalari ve basin acik-
lamalari ile gerekse de g&steri kontrol ajanlari ile ilgili bilgi Gretimi ve
paylasimi ile mesleki ve insani sorumlulugunu yerine getirmeye caba
harcamaktadir. Bu ¢calismalara ek olarak kullanilan kimyasallara maruz
kalanlarin yasadiklari saglik sorunlarinin degerlendirilmesi amaciyla
bir calisma baslatilmis ve hazirlanan ilk rapor 10 Haziran 2013 tarihin-
de kamuoyu ile paylasiimistir. Gazdan etkilenenlere yénelik veri giri-
sinin sardigu ¢calismanin okumakta oldugunuz bu raporunda 11.155
yanit Uzerinden bir degerlendirme sunulmustur. Elde edilen bulgu-
lara ve “Kimyasal Silah / Gosteri Kontrol Ajanlarina Maruz Kal-
ma Degerlendirme Formu” nu web sayfasi Uzerinden doldurarak
verilen yanitlara gore; Etkilenenlerin blyUk cogunlugunun (% 65%)
20-29 yas grubunda oldugu izlenmektedir. Etkilenenlerin yaridan
fazlasi (% 53) kadindir. Forma yanit verenler %68,5 oraninda gazdan
“cok yogun” etkilenmislerdir. Formu yanitlayanlar arasinda gaz fisegi
nedeniyle toplam yaralanma yUzdesi %7 olarak tespit edilmistir. Top-
lam 191 acik yara ve 31 kirik bildirilmistir. Etkilenenlerin 9%92'si saglk
yardimi almamis ya da ¢evresindeki gonullilerden almistir. Hastane-
ye basvurma ya da goturtlme ylzdesi %5 dizeyindedir.

Sonug olarak bu veriler, yasanan olaylarda kullanilan kimyasal mad-
delerin etkilenenlerde ciddi saglik sorunlarina yol ac¢tigini ortaya
koymaktadir. Tibbi literattrde “kimyasal silahlar” basliginda ele alinan
ve insan sagligina ve cevreye zararlar ¢esitli calismalarla ortaya ko-
nan, uzun doénemli etkileri konusunda ¢ok ciddi kuskular bulunan
bu maddelerin bu denli yogun ve keyfi bicimde zarar vermek lzere
kasith kullanimr insan haklarina aykiridir. Biber gazi ve benzeri goste-
ri kontrol ajanlarinin bir an dnce yasaklanmalidir. Etkilenmeye bagli
ortaya ¢ikan saglik sorunlarinin izlenmesi ve uzun dénem etkilerinin
ortaya konabilmesi icin bir program baslatiimalidir.

1. GiRiS

Ulkemizde toplumsal olaylarda giivenlik glicleri tarafindan kullani-
mi giderek yayginlasan “gosteri kontrol ajanlart” olarak adlandirilan



maddeler, yasanan son olaylarla bir kez daha Ulke gtindemine otur-
mustur. Farkli ¢zellikte kimyasal maddeleri iceren bu ajanlar, 1990
yillardan baslayarak yayginlasmis ve farkli bicimlerde (sprey, bomba
benzeri g6z yasartic, irritan, engelleyici ¢zellikte aerosol ve sivi) kul-
lanima sokulmustur. Yaygin olarak gaz bombasi ya da g6z yasartici
bomba olarak bilinen “gdsteri kontrol ajanlari"nin 15'in Gzerinde tdrd
vardir. Bunlarin iginde en yaygin olanlar; chlorobenzylidenemalono-
nitrile (CS), CR (dibenzoxazepine), chloroacetophenone (CN), chloro-
dihydrophenarsazine (DM) ve oleoresincapsicum (OC)dur. Amerika
ve Avrupada yaygin olarak kullanilan ¢ formu CS, CN ve OC/dir. Kul-
lanilan bu kimyasal maddelerin ¢ok ¢esitli saglik etkileri bulunmakta-
dir. Basta gz, deri, solunum ve dolasim sistemi olmak Uzere bircok
sistemde etki gdstermekte hatta 6lime gdtlren hastalik streclerini
tetikledigi bilinmektedir. Uzun donemdeki etkileri ile ilgili yeterli bilgi
bulunmamakla birlikte, yiksek miktarlarda ve uzamis maruz kalma-
larda toksik risklerin arttigi ve 6lime yol acabilecedi bildirilmistir.

Saglik etkilerinin ortaya ¢ikmasini tetikleyen bircok etmen olabilir.
Kullanilan gosteri kontrol aracinin cinsi, kimyasal &zellikleri, maruz
kalinan — temas edilen stire, mesafe, temas eden kisinin yas, cinsi-
yet vb ozellikleri, hastalik durumu gibi 6zellikler olusacak etkiyi ¢esitli
yonlerden degistirebilmektedir. Genel olarak kullanilan bu kimyasal
silahlar kullanildiktan ¢ok kisa stire sonra etki gdstermeye baslamakta
(3-5 saniye), vicuttaki etkileri ilk 15 — 60 dakika icinde yavas yavas
azalarak kaybolmaktadir, deriden emilip sinir uglarinda biriktiginden
kisinin maddenin etkisinden kurtulmasi saatler alabilmektedir. Eris-
kinlerde, alisiimisin disinda yiksek doz karsilasmalarda gecikmis re-
aksiyonlara da rastlanabilir.

Kullaniminin zararl etkilerinin gegici oldugu ve sonuglarinin uzun
sirmedigi iddia edilse de, bu kimyasal maddelerin yarattiklari klinik
tablo ve komplikasyonlar nedeniyle bu iddia ve saglida etkileriyle il-
gili bircok soru glindeme gelmektedir.

Turkiyede gegmiste, toplumsal olaylar kontrol amaciyla farkl za-
manlarda farkl sehirlerde kullanimi tepkiye yol acmis olsa da 31



Mayis 2013 glind Istanbulda mesru ve banscil bir gésteriye polisin
sert ve kabul edilemez muidahalesi ve siddetiyle baslayan; Istanbul
disinda ¢ok sayida sehirde yayginlasan gdsterilerde gaz kullaniminin
eristigi boyut kaygi verici ve insan sagligina etkileri agisindan kabul
edilemez durumdadir. Polis, basinda yer alan fotograf ve video kayit-
larinda ¢ok sayida 6rnegdinin gortldugu gibi direkt olarak insanlarin
Uzerine gaz kapsullerini yonelterek atis yapmakta, yalniz acik alanda
kullanimi gereken gaz kapsdllerini kapali mekanlarda da kullanarak
ciddi saglik sorunlarina yol agmaktadir. Kimyasallarin asiri, sorumsuz
ve kasith kullanimi, kisa erimde saglik sorunlarina, yaralanmalara, or-
gan kayiplarina ve dlumlere yol agmistir. Uzun erimde ise ne gibi et-
kiler doguracaginin bilinmemesi ve olasi etkileri derin bir endise do-
Ggurmaktadir. Cesitli kimyasallarin evlere, isyerlerine, gegici ilkyardim
birimlerine, metro istasyonlarina, hatta hastanelere kadar ulasabilen
yogunlukta ve yayginlikta kullanimi sorunun sadece gosteri yapilan
alanlarla sinirl olmadidina isaret etmektedir.

TTB tarafindan derlenen bilgilere gore, 31 Mayis-24 Haziran 2013 ta-
rihleri arasinda meydana gelen olaylarda dort kisi 6lmus (Mehmet
Ayvalitas Abdullah Comert, Mustafa Sari, Ethem Saristluk), sekiz bin
kisi yaralanmistir. 11 insanimiz goézind kaybetmistir. Yaralanma ve
saglik hizmeti ihtiyacinin tdrleri biber gazina bagl ytzeyel yangilar
ve solunum sikintilari, astim krizi, epilepsi ataklari, yakindan atilan bi-
ber gazi kapsdlleri, plastik mermiler ve darpa bagl kas-iskelet sistemi
yaralanmalari (yumusak doku zedelenmeleri, kesiler, yaniklar, basit
kiriklardan sekel birakacak ciddiyete sahip agik/kapali kiriklar), kafa
travmalari, plastik mermilerden kaynakli gérme kayiplarina varan
g6z problemleri ve karin i¢i organ yaralanmalari biciminde belirtil-
mektedir. Bu bulgularin bir kismi plastik mermi, darp gibi sebeplerle
olusmussa da dnemli bir boliminin dogrudan veya yakindan atilan
gaz kapsulleri ile ilgili oldugu bilinmektedir. GUvenlik gucleri giderek
daha farkl kimyasal maddeler kullanmakta, midahalelerin siddeti ve
saglik etkileri artis egilimi gdstermektedir.

Hastanelere ve saglik kuruluslarina ciddi saglk sorunlari ve yaralan-
malarla bagvuranlar disinda ¢ok blytk bir grubun kullanilan kimyasal



gazlardan etkilendigi bilinmektedir.

Turk Tabipleri Birligi strecin basindan itibaren gerek Tabip Odalari
aracihgiyla yurttulen ilkyardim ve saghk hizmetleri etkinlikleri, gerek
raporlama, izleme, degerlendirme calismalari ve basin agiklamalari
ile gerekse de gosteri kontrol ajanlari ile ilgili bilgi Gretimi ve pay-
lasimi ile mesleki ve insani sorumlulugunu yerine getirmeye caba
harcamaktadir. Bu ¢calismalara ek olarak kullanilan kimyasallara maruz
kalanlarin yasadiklar saglik sorunlarinin degerlendirilmesi amaciyla
bu raporda bulgulari agiklanan calisma baslatilmistir.

Il. BULGULAR

Olusturulmasinin ardindan internet Uzerinden TTB web sayfasindan
kullanima acilan “Kimyasal Silah / Gosteri Kontrol Ajanlarina
Maruz Kalma Degerlendirme Formu” nu kisa srede ¢ok sayida
kisi yanitlamustir. Yanitlarin degerlendirilmesi ilk olarak ilk yedi bin ya-
nit Uzerinden 10 Haziran 2013 tarihinde kamuoyu ile paylasiimistir.

Bu raporda ise veriler 11.155 yaniti icermektedir. Verilen yanitlar asa-
gidaki tablolarda 6zetlenmeye calisiimistir, sorulara verilen yanit sayi-
si sorudan soruya degismektedir. Bu raporda sunulan veriler, her bir
soru igin “yanitsizlar” ayiklanarak degerlendirilmistir. Bazi basliklarda
yapilan degerlendirmeler, kisinin degisik giinlerde gazla karsilasma-
sinin toplami alinarak yapilmistr.

I.1. Yas

Formda yas sorusuna yanit veren 9395 incelendiginde yanit verenle-
rin buydk cogunlugunun (% 65'i) 20-29 yas grubunda oldugu izlen-
mektedir. 30-39 yas grubu ise %23 ile ikinci siradadir.

11.2. Cinsiyet

Formu yanitlayanlarin yaridan fazlasi (% 53) kadindr.

Forma 41 farkli ilden yanit verilmistir. Bu veri grubunda Istanbul %
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64,5 ile ilk sirada yer almaktadir. Yanitlayanlarin % 94,8’ tg¢ buyuk il-
dendir.

11.4. Etkilenme Diizeyi

Formda yer alan “gazdan etkilendiniz mi?” sorusuna verilen 9978 ya-
nitin %68,5'i “evet, cok yogun etkilendim” bicimindedir. Formu yanit-
layan her 10 kisiden neredeyse yedisi kullanilan kimyasal maddeler-
den cok yogun olarak etkilendigini ifade etmektedir.

TABLO:1  Kimyasal Gosteri Kontrol Ajanlarina Maruz Kalma Degerlendirme
Formu'na Yanit Verenlerin Etkilenme Diizeyleri.

Etkilenme diizeyi Sayi %
Gok yogun etkilenenler 6836 68,5
Biraz etkilenenler 2581 259
Etkilenmeyenler 342 34
Hic etkilenmeyenler 16 0,2
Dolayli olarak etkilenenler 203 2,0
Toplam 9978 100,0
II.5.Korunma

Galismaya katilanlarin % 88, kimyasal gazlardan korunmak icin bir
arag kullanmis, %12,si ise kullanmamustir. Yanit verenlerin % 42'si basit
maske, % 33'U kimyasallarin etkilerini giderici ve nétralize edici sivilar
kullanmistir. Sadece % 14'0 gozlUk ve % 117 ise profesyonel maske
kullanmistir. Kimyasal gazlara maruz kalan kitlenin bu konularda ne
denli hazirliksiz ve deneyimsiz oldugu bu verilerden de anlasiimakta-
dir. Koruyucu malzeme kullaniminin toplam sayisal dagilimi, tekrarla-
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yan etkilenmelerde kullanimi ve kullanilan araglarin dagilimi asagida-
ki grafiklerde izlenmektedir.

11.6. Mesafe

Bu soruya verilen 10.220 yanitin %30'u kimyasal gaza 1 metreden az
bir mesafe ile maruz kalindigini, %38'i de 1-5 metre arasinda bir me-
safeden maruz kalindigini gdstermektedir. Diger bir deyisle yanitlarin
%68 5 metrelik bir alanda gazla temas etmistir.

I1.7. Maruz kalma siiresi

Degerlendirme formuna yanit verenlerin %33'0 gaza en yakin
oldugu mesafede, gazla bes dakikadan daha fazla streyle temas
ettiklerini belirtmislerdir. %38’ ise birka¢ dakika temas etmistir. Bu
veri diger bulgular ve 6zellikle 5 metrelik bir alan icinde gaza cesitli
defalar maruz kalanlarin fazlaligi ile birlikte degerlendirildiginde gaz
etkileniminin yogun oldugu gorulmektedir.

Mesafe ve maruz kalma suresi birlikte degerlendirildiginde yanitlarin
%20'sinde 1 metreden az bir mesafede 5 dakikadan fazla maruz kal-
manin s6z konusu oldugu gortlmektedir.

Bu sure (bes dakikadan fazla bulunma sdresi) 1-5 metre mesafede
%25'e cikmaktadir. Bes metreden fazla mesafede ise %55% ¢ikmak-
tadir.

11.8. Toplam maruz kalma siiresi

"Biber gazi / gbz yasartici gaz bulunan ortamda toplam olarak bu-
lunma surreniz kag saattir?” sorusuna yanitlayicilarin verdigi yanitlar
maruz kalinan ginler toplami alinarak degerlendirilmistir. Farkl za-
manlarda farkli stirelerde maruz kaldigini belirten 11.164 yanit vardir
ve bu yanitlarin sadece %10'u bir saatten az maruz kaldiklarini belirt-
mislerdir. %53’ ise farkli zamanlarda toplam 1-8 saat arasinda kim-
yasallara maruz kaldigini belirtmektedir. %11 ise 20-24 saat maruz
kaldigini belirtmektedir. Bu veriler yanitlayicilarin farkl zamanlarda ve

17
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sUrelerde toplamda saatlerce gazla karsilastiklarina isaret etmektedir.
Bu durum saglik etkilerinin ortaya cikisini ve yogunlugunu arttiran
bir faktor olabilir.

11.9. G6z yasartic1 gazlara maruz kalma sonrasi ortaya ¢ikan
belirtiler

Kimyasallara maruz kalma sonrasi ortaya ¢ikan belirtiler soruldugun-
da yanit verenlerin en yogun belirti olarak géz ve burun, bogaz ve
solunum yolu belirtilerinin 6n planda oldugu gortlmektedir. Farkli
zamanlarda ortaya ¢ikan belirtilerin toplam sayisi 147.284 olarak be-
lirlenmistir.

TABLO:2  Gazla karsilagma sonrasi ortaya cikan belirtiler

Belirti kiimesi Belirti sayisi %
GOz belirtileri 42235 28,7
Kulak Burun Bogaz belirtileri 34793 23,6
Solunum sistemi belirtileri 17593 11,9
Genel belirtiler 16704 11,3
Psikolojik belirtiler 10881 74
Sindirim sistemi belirtileri 10817 73
Deri belirtileri 7857 53
Sinir sistemi belirtileri 5875 4,0
Kalp-Dolasim sistemi belirtileri 529 04

Toplam 147284 100,0
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11.10.Bir saatten uzun siiren belirtiler

Farkli zamanlarda gazla karsilasma sonrasi bir saatten uzun siren be-
lirtiler asagidaki grafikte sunulmustur. Formu yanitlayanlar, 1 saatten
fazla stren toplam 46 binden fazla belirti bildirmislerdir. Belirtiler sis-
temlere gore kimelendiginde belirti sayisi toplamlari agisindan asa-
gidaki sonuglar dikkat cekmektedir.

Il.11.Tekrarlayan belirtiler
Maruz kalma suresine gore tekrarlayan belirtiler asagidaki grafikte iz-
lenmektedir. Maruz kalma stresinin artisi bircok belirtiyi tetiklemekte

ve uzun stre devam etmesine yol agmaktadir.

TABLO: 3 Bir saatten uzun siren belirtiler

Belirti kiimesi Belirti sayisi %
GOz belirtileri 11762 254
Kulak Burun Bogaz belirtileri 9373 20,2
Genel belirtiler 7227 15,6
Psikolojik belirtiler 5027 10,8
Solunum sistemi belirtileri 4388 9,5
Sindirim sistemi belirtileri 3519 7,6
Deri belirtileri 3095 6,7
Sinir sistemi belirtileri 1794 39
Kalp-Dolasim sistemi belirtileri 199 04

Toplam 46384 100,00
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11.12. Gaz fiseg@i yaralanmasi

Formu yanitlayanlar arasinda gaz fisegi nedeniyle toplam yaralanma
sayisl 788 (%7) olarak tespit edilmistir. Yaralanma bdlgeleri asagidaki
grafikte sunulmustur. Bu veriler gaz bombalarinin insanlart hedef ala-
rak ateslendigini distindirmektedir.

11.13. Yaralanma siddeti

Yaralanma siddetine iliskin belirtilenler arasinda siyriklar ve kizariklk
ilk siralarda gelmektedir. Toplam 191 agik yara ve 31 kirik bildirilmistir.

I.14.Saglik yardimi alma durumu

Verilen yanitlar toplamina gére yanitlarin %92'si saglik yardimi alma-
mis ya da cevresindeki gonullilerden almistir. Hastaneye basvurma
ya da gotirilme ytzdesi %5 dizeyindedir.

11.15. Devam eden belirtiler

Gaza maruz kalma sonrasi olusan ve forma yanit verildigi sirada de-
vam eden bazi belirtiler sorgulandiginda son maruz kalma sonrasi
bu belirtilerin devam ettigini belirten 4315 yanit vardir ve toplam
yanitlarin %39'unu olusturmaktadir. Toplam maruz kalma Gzerinden
degerlendirildiginde ise bu oran %42'ye yukselmektedir. Formun
yanitlandigi sirada devam eden belirtiler arasinda sivilce benzeri
dokuntdler ve el ayaklarda kas gligstizligu ve yUrdrken ve hareket
ederken dengesizlik dikkat cekmektedir.

lll. Degerlendirme

Istanbul Taksim Gezi Parki'na iliskin mesru ve bariscil eylemlere sid-
detli polis mudahalesiyle llke geneline yayilan toplumsal olaylara
emniyet glclerinin yaygin ve asiri bir bicimde kimyasal silah kate-
gorisinde olan kimyasal gdsteri kontrol ajanlariyla midahalesi bircok
olumsuz saglik sorununu, 6lim ve yaralanmalari giindeme getirmis-
tir. Kullanilan kimyasal maddeler ciddi saglik etkileri olusturabilmek-
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TABLO: 4 Yanit verenlerin halen (forma yanit verdikleri sire icerisinde)
devam eden belirtileri

Belirtiler Sayi % %*
Sivilce benzeri dokuntu 1575 332 14,1
El ve ayaklarda kas glicstzligu 1247 26,3 11,2
YUrlrken ve hareket ederken dengesizlik 1156 24,4 10,4
Ayak ve el parmaklarinda karincalanma 389 8,2 3,5
Ayak ve el parmaklarinda uyusma 374 79 34
Toplam 4741 100,00 42,5

* Toplam yanitlar icindeki ylizdesi

tedir. Icisleri Bakanligi agiklamalarina gore, 79 ilde yaklasik 2,5 milyon
kisi gosterilere katilmistir. Gostericilere yapilan midahaleler ve kulla-
nilan yontemler distndldagunde, cesitli bicimlerde olumsuz saglik
sonuclari yaratacak etkilenimlerin cok genis bir nifus kesiminde or-
taya cikabilecedi gorilmektedir. Bu raporda ortaya konan bulgular
bu nedenle etkilenen kisilerin belirli bir kismini ortaya koymaktadr.

"TTB Kimyasal Silah / Gosteri Kontrol Ajanlarina Maruz Kalma De-
gerlendirme Formu’na verilen 11.155 yanit incelendiginde geng yas
grubun ve kadinlarin daha 6n planda oldugu, bazi belirtilerin uzun
strdUgu, bu bir saatten uzun siren belirtilerin arasinda goz belirtileri,
kulak-burun-bogaz belirtileri, genel belirtiler ve psikolojik belirtilerin
olarak 6n planda oldugu, astim ve hipertansiyon atagi, nefes darlig
gibi ciddi belirtilerin de ortaya ¢iktigi gortlmustdr. Gaza maruz kal-
ma ile ¢ok sayida belirti ortaya ¢ikmistir ve tanimlanan toplam belirti
sayisi 147 bindir. Bu belirtilerin azimsanmayacak bir kismi bir saatten
daha uzun strmustar. Yanitlardan formun yanitlandigi stire icerisinde
devam eden bazi yakinmalar oldugu anlagiimaktadir. Formu yanitla-



yanlar arasinda gaz fisegi nedeniyle yaralanma orani %7 olarak be-
lirlenmistir. En sik yaralanma bacaklar, ayaklar, kollar ve dizde ortaya
ctkmistir. Buna karsilik yUz, gogus, bas bolgesi gibi kritik bolgelerden
de yaralanma vardir. 191 acik yara ve 31 kirik bildirilmistir. Ortaya ¢i-
kan belirtiler incelendiginde gaza maruz kalanlarin, 6zellikle
yakin mesafeden yogun olarak ve uzun siire maruz kalanlarin
saghk etkileri acisindan izlenmesi ve degerlendirilmesi ge-
rektigini ortaya koymaktadir.

Turk Tabipleri Birligi konuyu glindeminde tutmakta, yakindan izle-
mektedir. Bu amacla Gosteri Kontrol Ajanlari Bilimsel Danisma Kurulu
olusturulmustur. Turk Tabipleri Birligi icisleri Bakanhigina ve Emniyet
Genel Muduarlugtne yazi yazarak kullanilan gazlarin niteligini ve
cesitlerini sormustur. Farkli gazlarin kullanimi nedeniyle kamuoyu-
nun bu konuda aciklikla bir bilgi paylasimina gereksinimi vardir. Bu
rapordaki bulgular bu konudaki kuskular gidermemistir. Olaylarda
kullanilan gaz ve diger kimyasal maddelerle temas edip daha dnce
var olmayan sikayetleri baslayan ve devam edenlerin saglik kurulu-
suna basvurmasi ve saglik agisindan uzun sureli bir izlem progra-
minin baslatiimasi gerekmektedir.Bilindigi gibi Avrupa insan Haklari
Mahkemesi'nde Turkiye “biber gazi”ve g6z yasartici gazlar nedeniyle
yargilanmistir. AIHM kararlarinda da, biber gazinin kullaniminin solu-
num problemleri, mide bulantisi, kusma, nefes borusunda iritasyon,
g6z kanallar ve gozlerde iritasyon, spazm, gogus agrisi, deride yan-
ma ve alerji gibi etkiler dogurabildigi belirtiimektedir. Ayrica ytksek
miktarlarda solunum ya da sindirim yollarindaki dokularin ¢lmesi,
akcigerde 6dem veya i¢ kanamaya (bobrek Ustl bezinde kanama)
yol acabilecegi belirtilmistir. Avrupa Iskencenin ve Insanlikdisi veya
Onurkirici Ceza veya Muamelenin Onlenmesi Komitesi (CPT), biber
gazini potansiyel olarak tehlikeli bir madde olarak degerlendirmis,
acik alanlarda kullanimina iliskin olarak da ¢ekinceler dile getirmis-
tir. CPT “eger istisnai bicimde kullanilmas gerekirse, acik¢a tanimlanmis
emniyet tedbirleri bulunmalidir. Ornegin, biber gazina maruz kalan kisi-
lerin derhal doktora erisimi saglanmali ve bu kisilere gerekliilag verilmeli-
dir”demektedir. Kullanilan kimyasallarin insan sagligina orta ve uzun
sureli etkilerinin degerlendiriimesi cok dnemli/gereklidir. Ulkemizde



s6z konusu kimyasal gaz kullanimina maruz kalmanin laboratuar
calismalarini da iceren, derinlemesine ve ileri arastirmalarla incelen-
mesi gerekmektedir. Turk Tabipleri Birligi bu stre¢te sorumlulugunu
yerine getirecektir. Saglik Bakanhgi, konunun saglik boyutu ile ilgili
kamuoyunu bilgilendirici agiklamalar yapmali ve saglik etkilerinin be-
lirlenmesi ve izlemine iliskin bir calisma baslatmalidir. insan saghig
acisindan sakincali, zararl oldugu agik olan bu maddelerin
kullanimi yasaklanmalidir.
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SOLUNUM SISTEMINE ETKILI
KIMYASAL SAVAS AJANLARI

Ozet & Coskun Canivar

Kimyasal savas ajanlar iki blyUk emperyalist savasin yasandigi 20.
ylzyilin bagindan bu yana insanlari topluca katletmenin araci olarak
kullaniimaktadir. En yakin tarihte Suriyede kullanilan bu savas ajan-
larinin dinyanin bir¢ok bdlgesinde bundan sonrasinda da kullanil-
ma ihtimali mevcut olup &zellikle Ortadogu cografyasi bu acidan
en riskli bolgelerin basinda gelmektedir. Bu nedenle her tirld saghk
organizasyonunun bu ajanlarin kullanimina yonelik hazirlikli olmasi
gerekmektedir. Bu derlemede, sinir ajanlari, yakici ajanlar ve akciger
irritanlar olarak U¢ grupta siniflandirlan solunum sistemine etkili
olan kimyasal savas ajanlarinin fizyolojik etkileri, maruziyet halinde
ilkyardim ve sonrasinda antidot veya diger tibbi midahale yontem-
lerine deginilmistir.

Anahtar Kelimeler: Kimyasal silah, saglik
Tarihge

Avrupada 18. Yizyilda modern kimyanin gelisimine paralel olarak
Almanya basta olmak Uzere bircok tlkede sentetik kimyasal madde
Uretiminde artis meydana gelmis ve modern kimyasal silahlar bu ge-
lisimin sonrasinda ortaya ¢ikmustir (1). 1. Dinya Savasi'nda Almanya
klorin dolu kutulari esen riizgara dogru agarak yayilmasini saglamis
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ve basit bir kimyasal silah kullanma yolu bulmustur (2). Boylece 22
Nisan 1915 tarihi, modern kimyasal savasin baslangici olarak kabul
edilir. Almanlarin ilk kez hardal gazini 1917 yilinda kullanmalarinin
ardindan, ayni ajan 1936 yilinda Etiyopya'da italya tarafindan, 1930
yilinda Cin'de Japonya tarafindan, 1980 yilinda Iran-Irak savasinda
Irak tarafindan kullaniimistir (3). Tabun ilk kez kullanilan sinir ajani
olup, Majnoon adasinda Subat 1984'te kullanilmustir. Binlerce kisinin
etkilendigi saldirnda 300 den fazla insanin hayatini kaybettigi bilin-
mektedir. Sonrasinda 1997 ve 1998 de bir baska sinir ajani olan sarin,
Halabjah'da kullaniimistir. 1994 ve 1995 yilinda Japonyada sarin ile
yapilan iki ayri saldinda 6100 kisi etkilenmis ve 18 kisi hayatini kay-
betmistir (4). Son olarak Suriye'de yasanan i¢ savasta 21 agustos 2013
tarihinde kullanilan sarin gazina bagli binin Gzerinde insanin hayatini
kaybettigi bilinmektedir.

Tanim ve Maruziyet Bicimleri

Fizyolojik etkileri nedeni ile insanlari ve diger canlilari ldirmek, agir
yaralama ile saf disi birakmak, fonksiyonlarini bozarak etkisiz hale
getirmek gibi temel dzelliklere sahip, toksisite potansiyeli yiksek, dis
faktorlere dayanikli ve Uretimi ekonomik olan toksik kimyasal mad-
deler genel olarak kimyasal silah veya kimyasal savas ajani olarak ta-
nimlanirlar (5). Kimyasal savas ajanlari; buhar, gaz ve aerosol halinde
ise solunum yoluyla, kati ve sivi partikuller halinde ise deri yoluyla,
gida maddelerine bulagmig ise sindirim yoluyla viicuda alinir. Ajanlar,
hedef bolgeye plskurtlicl alet ya da sprey tankla sivi veya aerosol
seklinde, top, roket veya torpido mermileri icinde, mayin, flize, ucak
bombalari vb. ile ulastirilabilir (6). Bu derlemede sinir ajanlari, yakici
ajanlar ve akciger irritanlari gruplarindaki solunum sistemine etkili
kimyasal ajanlar ele alinacaktir.

Siniflama
1-) Sinir Ajanlari (Tabun, Sarin, Soman, Siklosarin, Vx, VR-55, Goman)

2-) Yakic Ajanlar (iperit -kikdrtli hardal, Azotlu hardal, Levisitler)
3-) Akciger irritanlari (Fosgen, Difosgen, Klorpikrin, Klor gazi)
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1-) Sinir Ajanlar

Sinir ajanlari sivi veya gaz halinde bulunur, renksiz ve kokusuzdur.
Deri ve mukozayi tahris etmedikleri icin duyularla algilanmasi ¢ok
gUlctdr. Solunum, sindirim ve deri yoluyla viicuda girerler (6). Asetil-
kolin esteraz enzimini inhibe ederek kisinin sinir sistemini dogrudan
etkiler ve hayati fonksiyonlari felce ugratirlar. Ozellikle baskin seklin-
de kayip verdirmek ve huzursuzluk yaratmak amaciyla kullanilirlar (7).
Sinir ajanlarn G ve V alt gruplarina ayriimaktadir.

Sinir ajani cegsitleri;

- Ucgucu sinir ajanlarn(G); Tabun (GA), Sarin (GB), Soman (GD), Siklo-
sarin (GF).

- Kalicr sinir ajanlan(V); VX, VR-55, Goman.

G ajanlarinin kalicihg V ajanlarina gore daha azdir. Yuksek toksisite-
leri nedeni ile yUksek sicakliklarda veya aerosol formunda ortama
verildiklerinde ciddi bir inhalasyon tehlikesi olustururlar. Bu grupta
Sarin en ucucu olanidir. Cilt temasinda toksisiteleri daha fazladir. Vx,
kullanimindan sonra haftalarca veya daha uzun bir stre kalabilen
yagh bir likittir. Bu nedenle “kalici” sinir ajani olarak adlandirilir. Vx, cilt
yoluyla iyi absorbe edilir, normal sartlar altinda ¢ok ytksek dizeyler-
de inhalasyon tehlikesi gostermez. Ancak 38 C'den fazla olan ortam
sicakliginda inhalasyon toksisitesi gosterir. Sinir ajanlarinin buharlar
havadan 4-6 kez daha agirdir ve yere yakin birikme egilimindedir.
Yeni nesil “GV” ajanlarr ise her iki grubun da 6zelliklerini binyesinde
barindirir ve cok daha toksiktirler (1). Gozlere bulasma durumunda,
ozellikle sivi buharlasmalarda 6lim, cok kisa stirede meydana gelebi-
lir. Asirt miktardaki sivi ajan, normal kumastan kolaylikla gecer. Boya,
plastik, kauguk ve tahta gibi materyallere kolaylikla isler. Daha sonra
serbestlesip buhar halinde ortam ve kisiyi kontamine etmeye devam
eder (6). Sinir ajanlarina maruziyette kesin tani, plazmada ve/veya
idrarda sinir ajaninin ve/veya metabolitlerinin GC-MS ya da LC-MS-
MS kullanilarak kantitatif 6lcimu ile konur. Ancak halen maruziye-
tin hangi sinir ajanti ile olustugunu kesin olarak belirtecek bir tarama



testi mevcut degildir. Ancak, Japonyada meydana gelen Matsumoto
saldirisindan sonra ajana maruz kalan yaralilarda kreatin kinaz enzim
aktivitesinde artig, hipokalemi ve 16kositoz gibi nonspesifik degisik-
likler tespit edilmistir (1). Yakin zamanda ‘Novichok' (Rusga'da yenige-
len anlaminda) adinda sinir ajanlari Gretilmistir. Novichok ajanlarinin
toksisitesi Vx ajanlarindan ¢ok daha fazladir. Etki mekanizmalari ayni
olmasina ragmen antidotlari etkisiz olabilir. Literatlrde bu ajanlarla
ilgili detaylar bulunmamaktadir (4).

Sinir Ajan1 Maruziyetinde ilkyardim ve Tedavi;

Ik yardim kimyasal ajanin atildigi alan ‘sicak bolge’ya da'kirmizi alan’
olarak da adlandirilan yerde bagslar. Sinir ajanlarina maruz kalmis bir
yaralinin tedavisinde ventilasyon, dekontaminasyon, antidot tedavisi
ve destek tedavisini iceren bir protokol uygulanr.

Ventilasyon: Yaralilarda baslangicta solunum kaslarinda kasilmaya
bagli bronkokonstriksiyona ve asiri salivasyona bagli artmis olan ha-
vayolu direnci gozlenir ve bu nedenle ventilasyon giictur. Salgilarin
aspire edilmesi ve reseptdr dlizeyinde etkili bir antidot olan atropinin
uygulanmasindan sonra diren¢ azalmaktadir (1).

Dekontaminasyon: Kimyasal ajanin tehlike olusturmasini engel-
lemek Uzere uzaklastiriimasi, temas ettigi vicut alaninda miktarinin
azaltilmasi islemidir. Sinir ajanina maruz kalan yaralilar ortamdan
uzaklastiriimali, elbiseleri ¢ikartiimali ve mUmkinse fiziksel temizle-
me veya kimyasal notralizasyon islemleri uygulanmalidir (5). Diger
kimyasal savas ajanlarina maruz kalanlarda oldugu gibi, kisilerin ilk
dekontaminasyonlari kimyasal ajanin atildigr bélgede yapilmalidir.
Eger bu olanak saglanamamissa, hastanelerin acil girislerinde olus-
turulan ve duslarin bulundugu dekontaminasyon birimlerinde yapil-
malidir.

Antidot ve Destek Tedavisi: Kimyasal ajanlarin ani etkileri nede-
niyle acil tibbi yardim ve tedavi ¢cok hizli yapilmalidir. Hayatta kalmak
icin cok hizli énlem alinmasi gerekir. Hastaya acil yardim uygulan-
masinin yani sira, sinir gazina maruz kaldigi takdirde, saglik personeli



kendi kendine de acil yardim uygular (6). Sinir ajani zehirlenmesinde
antidot olarak atropin ve oksimler (obidoksim, pralidoksim, metok-
sim, HI-6, HLO-7, HGG-12, 2-PM, TMB4, BI-6, K oksimler) kullanilir (3-4).
Konvulsiyonlarin olup olmamasina bagl olarak, uzun siren ndbet
aktivitesinin beyin hasarina neden olmamasi icin, antikonvilzan te-
davi olarak diazepam kullanilir. Sinir gazina maruz kalinacagr 6nce-
den biliniyorsa proflaktik olarak 8 saatte bir pridostigmin tablet alinir.
Sinir gazina maruz kalinca tablet alimi kesilir ve atropin uygulamasi-
na gegilir (6).

Atropin: Muskarinik reseptorde asetilkolini antagonize ederek etki
g6sterir. Bronkodilatasyon gelisir ve bronsiyal sekresyon miktari azalir
(5). Nikotinik bolgeye etkileri az oldugundan, iskelet kaslarinda fasi-
kulasyonlar devam eder, miyozis geri dondurtlemez.

Oksimler: Organofosfat-enzim bagini kirar ve inhibe olan asetilko-
linesterazin aktivitesini normale déndurlr. Enzim aktivitesinin du-
zelmesi, nikotinik reseptorleri olan organlarda belirginlesir. Anormal
iskelet kas hareketleri azalir ve normal giiclerine dénerler. Oksim tU-
revlerinden Pralidoxim Mesilat ingiltere'de kullanilirken, diger Avrupa
tilkelerinde obidoksim (Toxogonine), Israilde ise TMB4 enzim reakti-
vatort kullanilmaktadir. Birkag dekat dnce Avrupada bulunup daha
etkin oldugu kanitlanan HI-6 ise Kanada ve bazi Avrupa Ulkelerinde
kullaniimaktadir (3).

2-) Yakici Ajanlar

Letal etkilidirler. Solunum yolu epitelini tahrip ederek akut akciger
o6demi ve asfiksi nedeniyle 6lime yol acarlar. Vezikan veya blister
ajanlar olarak da adlandiriimalari asindirici etkileri ile dokularda yap-
tiklari hasar nedeniyledir. Sitotoksik alkilleyici maddelerdir. DNA'ya
oturarak radyasyonun yapti§i hasara benzer sekilde hiicre bolin-
mesini durdururken hiicre solunumunu azaltarak hiicre élimine
neden olurlar (3).

Yakici ajanlar; iperit (kikUrtlU hardal), azotlu hardal ve levisitlerdir.
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Iperitin (bis 2-kloretil stilfit) simgesi’H'dir ve cok pis kokulu (sarimsak,
kuf ve balik) cesitleri vardir. Renksiz vizkoz sivi (saf ) ve sari-kahverengi
vizkoz sivi (kirli) formlari vardir.

Yakiai Ajan Etkilerinde ilkyardim ve Tedavi:

Yakicr ajanlara karsi belirli bir panzehir yoktur. Dimerkaprol (British
Anti-Levisit,BAL) merhem olarak cilde ve goze topikal uygulanabi-
lir. Dimercaprol parenteral uygulandiginda cok siddetli yan etkiler
olusturmaktadir (hipertansiyon, tasikardi, bulanti, kusma, bas agrisi,
gdguste sikisma hissi, konjunktivit, lakrimasyon, rinore, asir terle-
me ve anksiyete). Bu nedenle sistemik kullanima uygun yeni gelator
ajanlar gelistiriimistir: DMSA (meso-dimercaptosuccinic acid), DMPS
(2,3-dimercapto-1-propanesulfonic acid) ve DMPA (N-(2,3-dimercap-
topropyl)-phthalamidic acid) (8).

3-)Akciger irritanlar (Bogucu Gazlar)

Bogucu gazlar, solunum yoluyla viicuda girip solunum yollari ve ak-
cigerleri tahrip ederek etki gosterir. Akciger ddemine yol agarak oksi-
jen yetersizligine bagli 6lime neden olur.

Fosgen, difosgen, klorpikrin ve klor gazi akciger irritanlandir. Cok
ucucu olan bu gazlar genellikle renksizdir (6).

Klor gazi: Toksik dozda gaza maruz kalan kisilerde dncelikle irritas-
yona bagl bir bronkospazm ve eslik eden siddetli dkstrtk izlenir.
Daha sonra Ust hava yollarinda ve akciger parankiminde 6dem geli-
sir. Odemi takiben pulmoner konjesyon ve hemoraji izlenir. Tabloya
son donemde sekonder bakteriyel enfeksiyon eklenir. Kronik olarak
klor gazina maruz kalanlarda ise genellikle bronsiyolit, amfizem ve
kalicr akciger hasarina bagl solunum problemleri gorilmektedir. Et-
kin bir antidotu bulunmadigi icin tedavi semptomatiktir. Oksuriik icin
dekonjestanlar ve antitUssifler kullanilir. Solunum sikintisini azaltmak
icin nemlendirilmis oksijen verilir. Bronkospazm inhalasyon yolu ile
verilen sempatomimetikler veya aminofilin ile tedavi edilir (5).



Fosgen gazi: Renksiz bir gazdir. Yeni kesilmis ot kokusundadir. 30 da-
kikadan 48 saate uzanan latent devresi vardir. Burun, farinks, larinks,
trakea ve bronslarda irritasyona neden olur (3). Fosgen toksisitesi-
nin hedef organi akcigerlerdir ve bu organlarda olusturdugu hasar
pulmoner 6dem ile karakterizedir. Tipik olarak 4-6 saat sonra dispne
gelisebilir. Bu nedenle fosgene maruz kalan hasta asemptomatik de
olsa en az 4 saat gozlem altinda tutulmalidir. Fosgen genellikle mu-
kozay irrite eder ama ne irritasyonu ne de fosgenin kendi kokusu
ortamdaki varligina dair bir uyari olusturmaz. Bu nedenle ilk saatlerde
asemptomatik olan yaralilarda ileri saatlerde akut akciger hasari or-
taya ¢ikabilir (5). Latent evrede ¢ekilecek gogus filmi, klinik belirtiler
cikmadan akciger bulgularini gdsterir ve erken tani konulmasini sag-
lar. Pulmoner 6dem tedavisine hemen baslamak ¢ok énemlidir. 15
dakika icinde steroid tedavisine baslamak gerekir ciinkt 6dem olus-
tuktan sonra tedavi etkisiz kalmaktadir (3). Sivi alimi kisitlanmalidir.
Dispne veya pulmoner 6dem varligi kétl prognoz gdstergesidir ve
bu durum yogun bakim sartlarinda tedaviyi gerektirmektedir. Ozel-
likle pulmoner 6demin tedavisine ydnelik bir protokol izlenmelidir.
Yaralilar yari oturur vaziyette yatmali, istirahat etmeli ve sicak tutul-
malidir. Gerekli durumlarda sedatif kullanilmalidir. Stridoru olan veya
bilinci kapali olan hastalara endotrakeal entlibasyon uygulanmalidir.
Bronkospazm icin bronkodilatator, ciddi havayolu mukozal hasari
varsa steroid kullaniimalidir. Akut akciger hasarinda destek tedavi-
si uygulanmali, solunum icin ekspiryum sonu pozitif basing (PEEP)
veren maskeler kullaniimalidir. Pulmoner 6demin tedavisine yonelik
deksametazon veya betametazon inhalasyonu maruziyetten sonraki
15 dakika iginde uygulanmalidir (5). Fosgen gazi inhalasyonu sonra-
si pulmoner ¢dem tablosu gelisen hastalarda yuksek doz sistemik
steroid (1gr metilprednizolon) dneren kaynaklar bulunmaktadir (8).

Sonug

Kimyasal savas ajanlarinin kullanimi her ne gerekceyle olursa olsun
ortaya ¢lkan sonuglar agisindan degerlendirildiginde agikga bir in-
sanlik sucudur. Insani, diger canlilar ve dogayi vahsice katletmenin
en acimasiz araglarindan biri olarak insanligin yakin tarihinde yer bul-
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mustur. Kullanildigi esnada maruz kalanlara yonelik hayat kurtarici
tibbi bilgi birikiminin olusturulmasi, saglik organizasyonlarinin gelis-
tirilmesi oldukga dnemlidir. Ancak daha énemlisi insanhgin ytzkara-
si bu uygulamalarin tarihten silinmesi icin mevcut kitlesel éldidrme
rezervlerinin timdntn imhasi ve tekrar kullaniimamasi icin verilecek
bolgesel ve enternasyonal toplumsal politik micadele stregleridir.
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OLGU ESLIGINDE GOSTERI KONTROL AJANLARI:
GOZ YASARTAN GAZLAR

Ozet: Diinyada biber gazi olarak bilinen Oleoresincapsicum (OC) ve & Niliifer Aykac
diger g6z yasartan gaz chlorobenzylidenemalononitrile (CS) kulla- Kongar
nimi yaygindir. OC ve CS cilt ve solunum sistemi olmak Uzere tim
sistemleri etkileyen toksik gazlardir. Ulkemizin de dahil oldugu ¢esitli
Ulkelerde ortaya ¢ikan toplumsal olaylarda biber gazi ve CS kullanil-
mistir. Elli yasinda kadin hastanin 3 kez toksik gaz inhalasyonuna ma-
ruz kaldigi 6grenildi. Hastanin solunum fonksiyon testinde obstriktif
tipte solunum fonksiyon bozuklugu ve toraks tomografisinde  akci-
Gerin iki tarafli yamalr infiltrasyonlar mevcuttu. Hastanin daha dnce
cekilen grafilerinde lezyonun olmamasi, maruziyet kesildikten sonra
yakinmalarinda ve solunum fonksiyon testinde diizelme ve paran-
kim lezyonlarinda gerileme olmasi CS gazi maruziyetine baglandi.

Bu olgu 6zellikle hastalardan ayrintili ve sorgulayici anamnez almanin
&nemini, cevresel ve sosyal ortamlarin insan sagligi Gzerine olumsuz
etkisini ve kullanilan gazlarin yansitildigi kadar masum olmadigini
vurgulamak icin sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Gosteri Kontrol Ajanlari, akciger hasari
Giris

Yaygin olarak gaz bombasi ya da géz yasartici bomba olarak bilinen
“gosteri kontrol ajanlari”nin 15'in Gzerinde tUrG vardir, Bunlarin icinde
en yaygin olanlar; chlorobenzylidenemalononitrile (CS), chloroace-
tophenone (CN), chlorodihydrophenarsazine (DM) ve oleoresincap-
sicum (OC)dur. Amerika ve Avrupada yaygin olarak kullanilan g for-
mu CS, CN ve OCdir. Dinyada gdsteri kontrol ajanlari- goz yasartici
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gazlar olarak en sik kullanilanlarin Oleoresincapsicum (OS) ve chlo-
robenzylidenemalononitrile (CS) oldugu bilinmektedir. CS ve OC
basta cilt ve solunum sistemi olmak Uzere tUm sistemleri etkileyen
toksik gazlardir. Tirkiyede Gezi olaylan stresince dzellikle istanbul
Taksimde (Resim 1) en sik CS kullanilmustir ( Resim 2).

Biber gazi engelleyici ve genel irritan ¢zelligi olan aerosol formunda
tlm diinyada polisler ya da askeri glicler tarafindan yaygin olarak kul-
lanilmaktadir. Kimyasal ajanlarin saldirr amagli olarak kullanimi tarihte
cok eski donemlerden beri gorilse de, goz yasartici ajan olarak CS
(2-chlorobenzylidene malononitrile) ilk kez 1928 yilinda iki Amerikali
kimyaci tarafindan Uretilmis ve bu ikisinin bas harfleri ile isimlendiril-
mistir. Gazlar viicuda solunum, cilt ve sindirim yolu ile alinmaktadirlar
GOz yasartici gazlarin en sik gdzlenen etkileri deri, mukoza ve solu-
num yolu Gzerinedir. Solunum yollarinda burun akintisi, hapsirma,
Oksuruk, nefes darligi, bronko