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Ozet

lizozim  konsantrasyonu
yaslart 18-51 (orl.

33.30: 10.07) arasinda degisen, en az 1 yildwr, giinde 5 adetten

Kronik sigara  i¢iminin  gozyast

tizerindeki  etkilerini  arastirmak  amaciyla

fazla sigara i¢cmekle olan 40 bireyin gézyasi lizozim  kon-

santrasyonlart  ile  yagslart 16-50  (ort. 31.89+10.32)  arasinda
degisen, sigara i¢meyen 33  bireyin gézyasi lizozim  kon-
santrasyonlart  karsilastirildi.  Sigara  icen  olgularin  gézyasi  or-
talama  lizozim  konsantrasyonu — 1124.45+154.74  ug/ml iken,
kontrol  grubu  olgularinda  ortalama  gézyasi  lizozim  kon-
santrasyonu  1431.12+390.62 ug/ml bulundu. Sigara icen olgu-

lar ile sigara i¢meyen kontrol grubu olgularin gézyasi lizozim
arasindaki  farklhiligin  istatistiksel olarak an-
»<0,001).

lizozim  konsantrasyonunda

konsantrasyonlart
lamli  oldugu saptandi Kronik olarak sigara icen
bireylerde  gozyasi meydana  gelen

azalma, okiiler  yiizey  savunmasinda  zaafiyete  yol  agabilecegi

her zaman g6z Oniinde  bulundurulmalidir.

Anahtar Kelimeler: Kronik sigara igimi.
Gozyast lizozim konsantrasyonu
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Sigara i¢imi gilnimiizde tim diinyanin kars:
karsiya oldugu onemli bir halk sagligi sorunudur. Diinya
niifusunun 6nemli bir bolimi sigara i¢iminin yol ag¢tig1
kronik hastaliklara maruz kaldigindan sorunun boyutu
biyiktir (1). Tatin dumani ile ilgili hastaliklar sadece
aktifigicilerde degil, ayn1 zamanda dumana maruz kalan

pasif igicilerde de ortaya ¢ikabilmektedir (2).

Sigaradumaninda4000'den fazla toksik madde bu-
lunmaktadir. Sigara dumaninin igerdigi ¢ok miktarda ve
degisik 6zellikteki bu toksik maddeler sigara i¢ilen or-

tamda gaz veya partikiil halinde bulunmakta ve bir nefes
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Summary

In order to investigate the effect of chronic smoking on
the tear lysozyme concentrations, the tear lysozyme concentra-
tions of 40 chronic smokers, each smoking more than 5 ciga-
rettes a day at least for one year, their age ranging 18-51
(mean 33.30°10.07)
16-50 (mean 31.89+10.32) were compared.
lysozyme 1124.45+754.74 ug/ml  and
1431.12+£390.62 ug/ml for the smokers and the control group,

respectively. The difference between the tear lysozyme concen-

and 33 non-smokers, their age ranging
The average tear

concentration was

trations of the smokers and the control group was found to be
statistically significant (p< 0.001). 1l must always be taken in-
to account that a decrease in the tear lysozyme concentration
in the smokers could cause a defect in the defense ofthe ocu-

lar surface.

Key Words: Chronic Smoking,
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¢ekimi sigara dumaninda yaklasik olarak 300 milyon ile
3.5 milyar arasinda partikiill yer almaktadir (3). Cevreye
yayilan tiitiin dumani, bir¢gok insanda konjonktiva reak-
siyonuna neden olmakta ve havada asili partikiillerin
okiiler ylizey iizerine olan mekanik etkileri gdzde irritas-
yona yol agabilmektedir (4,5). Tiitin dumani, gozde
kizariklik, kasinti ve lakrimasyon gibi semptomlara yol
agabilir. Sigara dumanina maruz kalan konjonktivadaki
bulgular, kronik irritasyona maruz kalan gézlerdeki kon-
jonktiva degisiklikleriyle benzer &zellikler gostermekte-
dir (1). Toksinlerin hava yoluyla mukoz membranlar ii-
zerine iyi bilinen toksik etkileri gézde de gorilebilir (6).
Sigara dumant ile kuru gdz sendromundaki semptom-
larin daha da arttig1 bilinmektedir (7). Titin dumaninin
aktif ve toksin igeren komponentleriyle olan direkt
temas, 6zellikle okiiler ylizeyin epitel tabakasinda hasar
olusturur (4). Avunduk ve ark. tiitiin dumanina maruz

biraktiklar1 si¢anlarin konjonktivalarmda kronik irritas-
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yona ait degisiklikler meydana geldigini saptamislardir
0).

Sigara dumaninin kronik zararli etkileri ile ilgili
caligmalar baslica akciger fonksiyonlarinda meydana ge-
tirdigi degisikliklere odaklanmistir (4). Sigara i¢iminin
konjonktiva irritasyonuna yol actiginin bilinmesine rag-
men literatiirde sigara i¢iminin goézyas: lizozim kon-
santrasyonu lzerine olan etkileri arastirma konusu ol-

mamigtir.

Bu ¢aligmada sigara i¢en ve igmeyen saglikli insan-
larda kronik sigara ic¢iminin gdzyas: lizozim kon-
incelenmesi

santrasyonu izerine olan etkilerinin

amaglanmistir.

Gereg¢ ve Yontem
I Ekim 1997-1 Ocak 1998 tarihleri arasinda poli-

klinigimize basvuran ve sigara igen 40 bireyin sag goz-
leri ¢aliyma kapsamina alindi. Refraksiyon kusuruna ait
sikayetlerle poliklinige basvuran olgulardan rutin oftal-
molojik muayene sonucunda baska bir g6z hastalig: sap-
tanmayan, ailelerinde, yakin g¢evrelerinde ve is yer-
lerinde yogun sigara kullanimi hikayesi olmayan yaslari
uyumlu 33 bireyin sag goézleri kontrol grubu olarak be-
lirlendi. Blefarokonjonktivit, pterijitim, allerjik konjonk-
tivit, trahom gibi gézyasinin yapisini etkileyebilecek
diger bir okiiler veya sistemik patolojiye sahip olan ol-

gular ¢aliyma kapsami disinda tutuldu.

Caligsma ve kontrol grubunu olusturan olgularin li-
zozim konsantrasyonlarinin saptanmasi i¢in gerekli
gbzyas1 Ornekleri topikal anestezi uygulanmaksizin bu-
run mukozasinin pamuklu ¢ubukla uyarimi sonrasi ve
mikropipet yardimiyla alt-dis konjonktival forniksten
pipet konjonktivaya temas ettirilmeden kapiller emme
ile giiniin ayn: saatlerinde (15.00-16.00) ve ayn1 ortam-
da, 100-200 ml kadar toplandi. Bu esnada, konjonkti-
vanin zedelenmemesine ve irrite edilerek refleks lakri-
masyon olusturulmamasina dikkat edildi. Mikropipet-
lerin uglart cam macunu ile kapatildiktan sonra, gdzyasi

ornekleri 2-8°C'de en fazla 4 giin saklandi.

Lizozim konsantrasyonu tayininde tamponlanmis
agaroz-Micrococcus lysodeiktictis karigimi igeren radyal
difiizyon plaklar1 (Kallestad, Quantiplate, Chaska, MN)
kullanildi. Goézyas: serum fizyolojik ile 1/100 oraninda
diliie edilerek agar plagina kondu. 23°C'de 18 saat bek-
letildikten sonra olusan difiizyon halkalarinin ¢ap1
biiyiite¢ yardimi ile mm olarak tesbit edildi. Bu degerler
standart egrisi ile birlestirilerek gozyas: Ornegindeki li-

zozim konsantrasyonu (ug/ml) saptandi.

Elde edilen verilerin istatistiksel degerlendirme-
sinde Student-t testi kullanildi.
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Tablo 1. Kontrol grubu olgularda ve kronik sigara igen

olgularda yas ve gdzyas: lizozim konsantrasyon ortala-

malari

Kontrol Sigara icen p
Goz Sayisi 33 4ii
Yas(Ort.£SD)  31.8900.32 33.3000.07 >0.05
Lizozim 1431.12£390.62 1!24.45+£154.74 <0.001

(Ort.iSD) (ug/ml)

Bulgular

Gilinde 5 adetten az olmamak iizere en az bir yildan
bu yana sigara i¢gmekte olan 4'i kadin, 36'st erkek toplani
40 olgunun yas ortalamasi 33.30+£10.07 (18-51 arasi),
kontrol grubunu olusturan, 5'i kadin 28'i erkek toplam .33
olgunun yas ortalamas: ise 3 1.89+ 10.32 (16-50 aras1)
idi. Sigara ig¢en olgularin gozlerinde ortalama lizozim
konsantrasyonu 1124.45+154.74 ug/ml, kontrol grubu
goézlerde ortalama lizozim konsantrasyonu 1431.12+£390.62
ug/ml bulundu (Tablo 1). Fark ortalamas1 306.67 pg/ml
idi. Sigara igen olgular ile kontrol grubu olgularin
gbzyas1 lizozim konsantrasyonlar: arasindaki farkliligin

istatistiksel olarak anlamli oldugu saptand: (p<0.001).

Tartisma

insan viicudundaki en dnemli antibakteriyel enzim-
lerden biri olan lizozim bakteriyel enfeksiyonlara kars:
koruyucu rol oynar ve gdzyasinda diger viicut sivilarina
oranla ¢ok daha yiiksek konsantrasyonlarda bulunur (8-
10). Okiiler yiizeyin savunmasinda 6nemli rol oynayan
lizozim, hem gram (+) bakteriler, hem de gram (-) bak-
terilerde bakteriyolitik etki gosterir (10,11). Gozyast li-
zozim diizeyi cesitli biyokimyasal tekniklerle
Olgiilebilmekle birlikte radyal immiindifiizyon yontemi,
fazla zaman harcamadan, kolaylikla uygulanabilen ve
yiksek giivenilirligi nedeniyle tercih edilen bir yon-

temdir (11,12).

Normal olgularda ortalama gozyas: lizozim diizeyi-
ni Sen ve ark. 1300 ug/ml, Velos ve ark. 1400 ug/ml,
Sapse 1700 pg/ml olarak bildirmislerdir (13-15).

Gozyasindaki lizozim konsantrasyonunun kera-
tokonjonktivitis sicca, herpetik keratit, trahom, lepra-
matéz lepra, kornea ilseri, vitamin eksiklikleri, protein
enerji malniitrisyonu gibi durumlarda azaldig:i saptan-
mistir (15-17). Go6zyas1 lizozim konsantrasyonu lakrimal
bez destriiksiyonu, lakrimasyon nedeni ile olusan diliis-
yona veya gozyasmdaki yanlanma Omriiniin azalmasina

bagli olarak azalmaktadir (18).
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hastaliklarda

gbzyast lizozim konsantrasyonunda goriilen azalmay:

Lakrimasyon artisiyla seyreden
tek basina lakrimasyon artigina baglayan yazarlarin
yanisini asir1 lakrirnasyontin gézyas: {izozim kon-
santrasyonu tiizerine belirgin etkisi olmadigi yoniinde
sonug¢lar bildiren ¢aligymalara da rastlanmaktadir
(12,14,17). Bijsterveld ve ark. bazal ve refleks godzyas:
sekresyortunun lizozim konsantrasyonu ac¢isindan Onem-
li farklilik goéstermedigini saptamislarken, Stuchell ve
ark. stimiile edilenlere gore bazal gozyasiiida lizozim
konsantrasyonunun daha diisiik oldugunu bildirmislerdir

(19,20).

Sen ve ark. saglikli insanlarda gézyas: lizozim kon-
santrasyonunun aksamlan daha yliksek oldugunu sap-
tamislardir (13). Gozyas: lizozim konsantrasyonunun 16
ile 45 yas arasinda nispeten daha yiiksek oldugu ve cin-
siyet farkinin 6nemli olmadigi bildirilmistir (17,21). Biz
de caligmamizda kontrol grubu ve caligyma kapsaminda-
ki olgularin yaslarinin uyumlu olmasina ve gdzyas:
orneklerinin giinlin ayn: saatlerinde alinmasina 0&zen

gosterdik.

Yogun hava kirliligi olan endiistriyel bdlgelerde
gdzyasi
bildirilmistir (14). Erickson ve ark. zararli endiistriyel

lizozim konsantrasyonunda azalma oldugu

partikiillere maruz kalan gozlerde goézyas: lizozim kon-
santrasyonunun kontrol grubu gdzlere oranla daha diisiik
degerlerde oldugunu bildirmislerdir. Erickson ve ark.
zararli dumanlara martiz kalan ve degisik okiiler sikayet-
leri olan endiistri is¢ilerinde ¢aligma giiniiniin baslangici
ile bitimi arasindaki siirede dahi gdzyasi lizozim
diizeyinde belirgin azalma oldugunu saptamislardir (22).
Sapse, dumandan irrite olmus goézlerde lizozim kon-
santrasyonunun 700 11g/ml'den daha diisik diizeylerde
bulundugunu bildirmistir (14). Sen ve ark. zararli tozlara
maruz kalan fabrika iscilerinde kronik irritatif konjonk-
tivit olustugunu ve bu olgularda ortalama gozyas: lizo-
zim konsantrasyonunu 970 ug/ml olarak saptamislardir
(17). Pietsch ve ark. saglikli insanlarda gdzyasi lizozim
konsantrasyonu {izerine esas olarak 1si1, demografik ve
cevresel faktorlerin etkilerini inceledikleri ¢alismalarin-
da sigara i¢iminin gozyas:1 lizozim konsantrasyonu {iize-
rine kaydadeger bir etkisinin bulunmadigini bir ciimle
icersinde belirtmislerdir (16).

Calismamizda sigara igen olgulara ait ortalama
gbzyast lizozim konsantrasyonu kontrol grubu olgularin
gbzyast lizozim konsantrasyonlarina gore istatistiksel
olarak anlamli diizeyde daha diisiik bu itininustur. Sigara
igen bireylerde saptanan bu diisuR seviye, konjonktiva
kesesindeki lizozimin destriiksiyona ugramasi veya li-
zozimin lokal olarak dokudaki zararli ajanlarca tutulmus
olmasiyla agiklanabilir. Sigara dumanindaki toksinler de
lizozim iretimini veya gézyasmdaki yarilarima émriini

azaltiyor olabilir. Gozyasmdaki lizoziminin baslica kay-
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nag1 esas ve yardimci lakriinal bezlerin tiibiilo-asiner
epitel hiicreleri olup konjonktiva mukus bezleri de ikin-
cil liretini yerleridir (11,17). Avunduk ve ark. siganlarda
tiitin dumaninin konjonktiva yiizeye! epitel tabakasinda
skuamé6z metaplaziye yol agarak konjonktivanin biitiin-
ligiinii degistirdigini saptamislardir (i). Sigara du-
maninin olusturdugu kimyasal konjonktivit de gozyas:
lizozim konsantrasyonunu diisiiren diger bir faktér ola-
bilir.

Bazi patojen bakterilere karsi godzyasinin etkin ve
dogal bir antibakteriyel komponenti olan lizozimin
sigara icen olgularda azalmasi okiiler ylizeyin savun-
masinl bozarak muhtemel bir kornea! ve konjonktival
hastaligin siddetinin degismesine neden olacaktir. Ayni
zamanda toplumsal bir sorun olan kronik sigara i¢iminin
kronik irritatif etkileri yaninda sistemik dolasimdaki tok-
sik faktorlerin lizozim yapimina olabilecek kalitatif ve
kantitatif etkilerini arastiran kapsamli klinik ¢aligmalara

ihtiya¢ oldugu diisiincesindeyiz.
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