= 52,5 TL)) bir g6z muayenesinden gegcmesi ve
yeni kurslara katilmasi gerekmektedir.

Boylece, ¢ok pahali olarak elde edilen bu
ehliyetname, elden de gidebilir; her vanls,
nizamlara aykiri her hareket bir ya da birgok
puana mal olur; 15 puanda ehliyet geri alinir.

Bir tane daha almak icin, yeniden bir
sinavdan ge¢mek gerekir,

Japan softril olabilmek icin yilregin direksi-
yona baglh olmas gerekir. Clinkil bu durum, onu
yilda 12.000 Km_ yapmaktan ve ortalama her (g
yilda bir araba degistirmekten alikoymaz. ok
kez zoraki glilmesine kargin yine de mutludur,

Bugiin onun basina gelenler ne yazik, belki
de yanin bizi beklemektedir.

LA PREVENTION ROUTRIERE'den
Ceviren: Nizamettin OZBEK

Frarua'da yilda 5.000 insan akciger hastalikla-

rindan 8liyor. Nigin? Akcigerin elektron

mikroskopu ile alinan ilk mikrofotograflari bu
konuya agiklik getiriyor. Tiiberkilloz'dan &ltimler
azalwken mizmin akciger hastaliklarindan 8lim
artmaktadir ve bunun nedeni hava kirlenmesidir.

Yilda 5.000 8lim. Yilda 200.000 - 300.000
Insanin uzun veya kisa bir stire aktif hayattan
cekilmesi ve 15 milyon is ginl kaybi, Hem de
biitiin bu verilen sayilar yalniz Fransa icin. Iste
akcigerlerin son otuz yilda trajik bir sekilde artan
yeni patolojisi.

Kisa stireli akciger iltihaplari (zatilrrie) ve
tiiberkiloz artik hemen hig 8ldlirmiyor. Bu gibi
hastaliklar uygun antibiotiklerin kullaniimasin-
dan sonra iz birakmadan iyilesiyor.

Buglin brongit, anfizem ve bunlarin sonucu
beliren akciger yetersizligi &n plana gegmistir.

Bir iltihap durumunda iltihabr yapan mikroba
uygun antibiotiklerle saldirabiliyoruz, fakat ha-
vada bulunan zararlhi par¢aciklann (graniil) ve
kimyasal maddelerin akcigerlerde yaptiklars ilti-
haplarda, nedbelesmelerde, doku erimelerinde
ve balgam degismelerinde antibiotikler hemen
hig etkili olamiyor.

Akcigerlerin. bu mzmin hastaliklari sinsi
baglamaktadir. Sigara dumani, hava kirliligi ve
bazi endistrilerde gikan zehirli gazlar akcigerleri
icin igin kemirir. Baglangigta hig agn yoktur,
solugun daralmasi belli belirsizdir ve. bunun
eksersiz yoklugundan veya yasliliktan ileri geldigi
sanilir Hastalar sik sik soguk alginhigina yakalanir
ve kisin devami boyunca devamli oksirlirler. Her
kig soluklaninin biraz daha daralmakta oldugunu
anlarlar.

Muayenede mizmin brongit igin klasik
sayilan bulgular vardir: hafif morumsu deri,
disart ugiramig gdzler, yuvarlak sirt ve kabarmig
karin. Akcigerleri dinleyen doktor islik sesleri ve
hiriltilar duyar (sibilan ve ronflan ral'ler).

Bronglarin  hastabklan cesitlidir. Miizmin
bronsit'te akciger hava keseciklerine gelen ince
hava borulaninda (brongiyol‘lerde) iltihap sonucu
daralma vardir, bu hastalar yilin birgok ayinda
Oksiirlir ve balgam ¢ikanrlar, Akciger kilcal
damarlan (kapiller'ler) normaldir, fakat akciger-
lerin  hava alip verme (vantllasyon) gdrevi
bozulur. Miizmin bronsit bir stire sonra anfizem
denen miizmin akciger hastaligina déniigebilir.
Anfizem'de hava kesecikleri etrafindaki elastik
lifler azalmig, ince hava borucuklan hasar
gormiis ve genislemistir.

Miizmin brongit'in 6ldtriict olmadig sanilir,
gercekte Sldiirlicil olabilen bir hastaliktr. Miiz-
min bronsit agirlagtikca sogugun ve hava kirlili-
ginin arttigi mevsimlerde hastalar bogulmanin
esigine gelirler, bu sirada basit bir soguk alginhg
bile &ltime yol agabilir.

Anfizem genellikle 10 - 20 yilda &ltime sebep
olur. ABD'de bir feldket halini almis bu hastaligin
sebepleri cesitli ve karmasiktir, kalitim bir rol
oynamaktadir, bazen bir tirli gegmeyen bir
kizamik veya bogmaca’dan sonra baslamaktadir.
Sigara icilmesi ve hava kirliligi de hastaligin
basglamasinda etkendir.

Astm (esrarengiz hastalik) krizler seklinde
seyreden bir hastaliktir. Astm krizleri hicbir 6n
belirti olmadan aniden baslar, krizler sikhikla
gece gelir: hasta uykudan uyanir, boguluyor
gibidir, bu bogulma hissi kargisinda hicbir sey
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TOZLARI SUPUREN
KIRPIKL] HUCRELER

Us buutlu elektron mikroskopu ile alinan
akciger resimleri. Akciger hava kesecikleri
acilsayd) 70 m® alan kaplardi, oksijen bu
keseciklerden kilcal damarlara gegmekte-
dir. Resimlerde en ince hava yollari, kilcal,
damarlar, balgam yapici hiicreler [mukus
hiicreleri], ¢opgl hilcreler [makrofaj) ve
kirpikli hiicreler gorilmektedir,

1) Brongiol'iin ig @ yiizil. Brongiol brons
agacinin en ince dali olup, akciger hava
kesecigine (alveol) acilir. Bu resimde bron-
siollin igylzdniin mukus denen koyu bir
sivi ile kaplandigi gorilliyor. Tozlar ve
partik(il'ler bu siviva yapigir.

2) Mukus tabakas: kaldirslinea kirpikli hiic-
relerin kirpikleri ortaya cikiyor. Bu “deniz
dibinde” kirpikler arasinda brangiol i¢ zan
hticreleri gruplasmis olarak goriilliyor,

3) Mukus  kaldirlinca mukus salgilayan
hticreler de artaya gikiyor. Mukus akciger-
lerin temizlenmesi icin sarttir, kirpiklerin
hareketi ile brons agacindan yukari tirmanir,

4) Mukus hdcres: biyitilmils olarak, Orta-
sinda mukus salgilachiin delik gbrillilyor,

5] Bu resim bir deniz dibinin akintisinda
sallanan yosunlary andiniyor. Bunlar sani-
yede 16 hareket yapan kitpiklerdir. Resmin
alt bélimtinde gdriilen kiigik cikintilar
[mikrovilliis) bronglardaki sivilarin emilme-
sini saglar. -

6) Hava keseciklerine hava getiren ince bir
hava yolu. Alveol'lerin bir kismi kesilmis,
digerleri tam.

7) Aynt alveol'lerin igyiizii. Biyiitme Kilcal
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agamarlarin gérilmesini saghyor, oksijen
keseciklerden ktlcal damarlara gecer.

8) Tek bir alveol’e ¢ok yakindan bakiyoruz.
Gaz degisimini saglayan delikler gorilliiyor.
Yukarda solda bir ¢épcii hilcre {makrofaj).
Cdpcll hicreler alveol'lere her nasilsa ulasa-
bilmis yabanc) partikiil'leri fagositoz yolu
ile yok ederler, yani “¢tpleri” yerler.

9] Sacakli kenarlar ile bir makrofai,

10} Iste nihayet kilcal damarlar. Iglerindeki
alyuvarlar bile belli oluyor. Hava kesecikle-
rine agilan siyah delikler de gériilliyor.
Kilcal damarlar hava keseciklerinin etrafin-
da bir af yapar, ¢aplart mm ‘nin binde biri
kadardir.



OKSIJEN KANA
NASIL GECER




yapamaz. Astm olanlar soluk almada degil soluk
vermede yani havayi akcigerlerden bosaltmakta
gliclik cekerler. Bir iki saat agir agir ve bin
glicltikle soluduktan sonra kriz kendiliginden
geger.

Astm sebepleri cesitlidir, en Snemli sebep
allerji'dir, fakat psikolojik etkenler de bazen rol
oynamaktadir. Sinirleri pek saglam olmayanlarda
bir aksilik astm krizine yol agabilir. Belki de bu
hastalarda allerji’'ve eklenmis bir ruhsal dengesiz-
lik vardir.

Astm krizi brons genigletici ildglarin etkisi ile
hemen gecirilebilir, Tedavi edilmezse giderek
ilerler ve bronsit veya anfizem yapar

ABD'de son zamanlarda astm tedavisinde
biyolojik geri kontrol (biofeedback veya bivolojik
retroaksiyon) denen yontem kullaniimaktadir. Bu
yontem Ozellikle ruhsal gerginligin astm krizle-
rine yol agtigi hastalarda iyi sonug vermektedir,
Ornegin bazen Byle olur ki glile allerjik bir hasta
bir glil demetine baksa astm baslar: giilii gériince
sinirleri gerilmis ve daha allerji'nin etkisi basla-
madan kriz baglamigtir.

Tedavi igin hastamn kaslari Uzerine elektrot-
lar konur. Hastanin ruh gerginligi artinca alin
kaslan kasilir, bunun Ozerine aparey glriliti
seklinde sinyal vermeye baglar, hasta alin
kaslanm gevgeterek bu giiriiltiiyli  kesmeye
caligir, Bir stire sonra il demeti yarminda bile
sakin kalmayi basanir, Bazi hastalar bu yéntemle
astm krizlerini Gnleyebilmistir.

Tabli milzmin bronsit daima 6lime sebep
olur demek istemiyoruz, bazilari dmiir boyu
“hafif bronsit 1" olarak kalirlar, fakat 6nemli olan
milzmin bronsit'in endiistrilesmis dlkelerde gide-
rek daha sik goriilmesidir.

— e —————————

Bunun nedeni sudur: akcigerler zehirli veya
zehirsiz her torli gaz1 emip kana vermek igin
cahgir. Emdipi gazlar normalde oldugu gibi
oksijen ve azot oldukga mesele yoktur, fakat azot
oksitlerinin ve endiistride sik rastlandifi Gzere
zehirli gazlann solunmasi sonucu akciger doku-
lar hasara ugrar. Son zamanlarda ABD'de yapilan
bir caligma gosterdi ki kentte yasayanlarda kanda
karbonmonoksit sevivesi artmaktadir. Amyant ve
sillsyum taneciklerinin solunmasi meslek hasta-
liklarina yol agar, ¢ok kiigtik bitki taneciklerinin
solunmasinda da akcigerler zarar grir (pamuk,
seker kamigi, saman tozlan gibi). Zararl gazlarin
akcigerlerde yaptifis hasar hava nemliligi arttikga
artar, ¢lnkl nemll havada baz gazlar havadaki
partikiil'lere (taneciklere) yapisir ve bu tanecik-
lerle akcigerlerin derinliklerine giderler.

Miizmin akcigier hastaliklarinda hastaligin
kékiinti kurutacak bir ilag yoktur, verilen ilaglarla
hasta rahat vasatilabilir. Hastamin yapmasi
gereken bazi seyler de vardir: sigarayr birakmak,
alkol igmemek (bronglan tahrig edivor). sismansa
zayiflamak gibi (sismanlik solunum hareketlerini
zorlastirmaktadir),

Hastanin hastaligini hafiflececek  bigimde
solumayi ve balgam gikarmayi 6grenmesi gerekli-
dir., bu konudaki uzmanlar hastaya solunum
kaslarint nasil kullanacagim &gretirler,

Miizmin bronsit, anfizem, astm ve solunum
yetmezligi tansivon yilksekligi, kanser ve kalp -
damar hastaliklar ile birlikte cagimizin en agir
hastaliklan arasindadir. Bu hastaliklar enerji
tilketimi, ulagtrma ve konfor arttinci birgok
aparey'in Rullanilmasina kargi insanlarin uygar-
liga Gdedigi bir cesit vergi olmaktadir.

SCIENCE ET VIE'den
Ceviren: Dr. Selguk ALSAN

BU SAYININ

BILMECESI .

Bir dlkede birgok hava alani var. Alarm verildiginde her hava alanindaki
ucak havalanip kendisine en yakin hava alanina inecek. Buna gére bir
hava alanina en ¢ok kag ugak ingbilir? (Bilmecede higbir sayi verilmeme-
sine ragmen cevap bir sayidir ve ¢6zOm igin ortaokul matematigi
yeterlidir).




