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Ulkemiz kamuoyunu son giinlerde en fazla ilgi-
lendiren saglik konusu; Cernobil olayindan sonra
meydana gelen radyasyon yayiliminin iilkemiz insan-
larinin sagligina olumsuz etkileri, kanser, 6zellikle
¢ocukluk dénemi kan kanserlerinin ve sakat dogum-
larin arttigina iliskin bazi gozlemler, endiseler ve id-
dialardir. Bu konuda kesin bir yargiya varmadan 6nce
kamuoyunun asagida belirtilen bazi bilimsel gercek-
ler dogrultusunda aydinlatilmasinda ve olaym bu ger-
¢evede degerlendirilmesinde yarar vardir:

1) Cernobil Niikleer kazas1 26 Nisan 1986’da
meydana gelmistir. Bu kaza sonucu ¢evreye hava yo-
lu ile yayilan radyasyondan en fazla etkilenen tulke-
ler (Ukrayna disinda) sirasiyla isvec, Finlandiya,
Yugoslavya, Avusturya ve italya’dir. Tiirkive’deki et-
kilenme boyutu bu tilkelere gore cok daha azdir. Cer-
nobil’in yol a¢tig1 radyasyon yayilimi 60 milirem
olup, bir insanin giinde almasina miisaade edilen do-
zun ¢ok altindadir (bu doz gesitli iilkelerde 100-500
milirem arasinda degismektedir). insanlar giinliik ya-
santilarinda ¢evreden, dogal kaynaklardan (gines
1is1nlari, toprak, TV gibi araglar) ve teshis amaciyla
yapilan gesitli radyolojik tetkiklerden de radyasyon
almaktadir ki bunlarin bir ¢ogu Cernobil’in iilkemiz-
de yolagtig1 60 miliremlik artistan ¢ok daha fazladir.
Ayrica Cernobil kazasindan sonra cevreye yayilan
radyoaktif maddelerin ¢ogunlugunun fiziksel yari
omurleri ¢ok kisa olup, viicuda girdikten sonra ilk
24 saatte bunlarin % 95’1 bobreklerden atilmaktadir.

Kuskusuz en iyisi hi¢ radyasyon almamaktadir.
Ancak tlkemiz disinda meydana gelen bu talihsiz
olayin sonuglarinin neler olabilecegi gesitli bilimsel
kuruluslarca arastirilmastir.

Tum bu verileri ¢ok titiz bigimde degerlendiren
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incelemeleri ve hesaplamalarina gore tim Avrupa
(Turkiye dahil) ve 6zellikle radyasyondan en fazla et-
kilenen tilkelerde kan kanseri ve sakat dogumlarda
belirgin bir artis saptanmamis olup, 6niimiizdeki
yillar i¢inde de kayda deger bir artis beklenme-
mektedir.

2) Kanserlerin bityiik ¢ogunlugunun ve kan kan-
serlerinin nedenleri halen kesin olarak bilinmemekle
beraber, laboratuvar, klinik ve toplumda yapilan bi-
limsel arastirmalardan elde edilen bulgulara gore ce-
sitli etkenlerin kanser olusumunda riski artirdig:
belirlenmistir. Bu risk faktérleri arasinda; kisilerin
genetik yap1 6zellikleri, gevresel ve mesleki etken-
ler (giines 1s1nlari, kimyasal atiklar, benzen gibi ¢o-
ziiciiler, radyasyon), baz1 viruslar, kisilerin zararli
aligkanliklan (6zellikle sigara igme, beslenme bigi-
mi gibi) ile stres sayilabilir.

Bu nedenlerle ilgili hastaliklar ve kanserler tiim
diinyada artis gostermektedir. Bir tilkede bu faktor-
meydana gelecek degisikliklerin sagliga etkileri de-
gerlendirilmeden tek bir faktorii (radyasyon gibi) so-
rumlu tutmak bilimsel yonden pek kolay degildir,
emin olmadan 6énce ihtiyatl: degerlendirmeler yapil-
malidir. Ulkemizde meydana gelebilecek artiglar da
bu faktérlerdeki degismelere bagli olarak diinya tren-
di yoniinde olabilir.

3) Bir hastaligin tilke genelinde veya bir bolge-
de zaman iginde gosterdigi degisimi (artma veya azal-
ma) dogru saptamak i¢in en az 10 yillik istatistiki
ve epidemiyolojik degerlendirmelere ihtiyag vardir.
Opysa iilkemizde maalesef degil kanser, 60 yildir bil-
dirimi zorunlu olan hicbir bulasici hastalik konusun-
da dahi tam, dogru ve siirekli bigimde kaydedilen
giivenilir istatistiki-epidemiyolojik bilgilerimiz yok-
tur. Cesitli hastaliklarin goriilme siklig: konusundaki
bilgilerimiz ya gozlemlere, ya hastanelere bagvuran
hastalarin degerlendirilmesine dayanmakta, ya da s1-
nirh yorelerde yapilmis kiigiik gapli aragtirmalardan
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elde edilmektedir. Bunlarin gogu degerli ¢aligmalar
olmakla beraber, iilke genelinde veya bir bolgede her-
hangi bir hastaligin goriilmesinde artig-azalis olup ol-
madigini gostermede yeterli degillerdir. Kanser i¢in
de aym sorun gegerlidir.

Ulkemizde 1983 yilindanberi hastanelerde kan-
ser tanis1 konulan hastalarin Saglik Bakanligi’na bil-
dirimi zorunludur. Ancak bu bildirimler yeterli
degildir. Ulkemiz icin tiim kanserlerin beklenen sa-
yis1 (insidansi) 100 000 kiside 150 iken, tiim tlkede
bildirilen vakalar bunun ancak ugte biridir (100 000
de 49) ve Karadeniz Bolgesi'nde bildirilen kanser sa-
yis1 da iilke genelinin aymisidir. Gériildagi gibi l-
kemizde 6niimiizdeki yillarda meydana gelebilecek
artiglarla bile kanser insidansi daha beklenen rakam-
larin altinda olacaktir.

4) Ulkemizde halkimiz saglig konusunda yavas
da olsa daha bilinglenmekte ve saglik kurumlarina
daha fazla bagvurmaktadir. Bunda yazili ve sézlii ba-
siun, ilke genelinde yiiriitillen bazi saglik uygula-
malarinin (1985 Ulusal As1 Kampanyasi gibi) buyik

rolii vardir. Ayrica iilkemizde gesitli yorelerde sag-
lik kurumlarinin sayilarinin artmasi, yeni teghis me-
totlarinin bulunmasi, teghis igin tibbi arag-gereglerin
daha yaygin bigimde kullanilmas: gibi nedenlerle de
bazi hastaliklarda, 6zellikle kanser boyutunda artma
gorilebilir. Oysa bu tiir artiglar gergek artig olmayip,
toplumda esasen var olan hastalarin daha iyi saptan-
masina baghdir.

iki yanlistan bir dogru elde edilemeyecegi ger-
¢egine gore, Cernobil olayinin meydana geldigi do-
nemde halkin gergek durum konusunda
bilgilendirilmemesi, uyarilmamasi ne kadar dogru de-
gil idiyse, su siradaki kanserlerin arttigina dair ace-
leci beyanlar da o kadar yanligtir.

Radyasyonla ilgili degerlendirmeler yukarida be-
lirtilen bilimsel gergekler ¢ergevesinde olmali ve
agiklamalar bundan sonra yapilmaliydi. insan sagli-
gina iliskin konular daima politik ve giinliik tartis-
malarin disinda tutulmali, toplumda gereksiz
korkular, panikler yaratilmamalidir.
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