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\ﬁ‘ ARASTIRMA

ICP/MS YONTEMI iLE T1 EVRE MESANE
KANSERLI YASLI HASTALARDA ESER ELEMENT
DUZEYLERININ SAGLIKLI BIREYLER iLE

KARSILASTIRILMASI
Oz

Giris: Bu calismanin amaci, mesane kanserli hastalar ile saglikli kisilerde sacta eser element
dtizeylerini karsilastirarak bunun teshiste varsayimsal bir yarar unsuru olup olmadigini arastirmak-
tir.

Gereg ve Yéntem: Bu prospektif calismada, T1 timor grubunda olan mesane kanserli has-
talar (Grup 1) ile kontrol grubundaki saglikli kisilerde (Grup 2) sagta eser element dlizeyleri ve ara-
larindaki korelasyon tayin edildi.

Bulgular: Grup 1'de en yuksek &lctilen eser elementler sirasiyla Sn, Ca, Cu, Zn ve Mg iken
kontrol grubunda Zn, Ca, Mg, Cu ve Sn idi. Her iki grup karsilastirldiginda As, Bi, Ca, Co, Cs, Cr,
Fe, Ga, Hg, K, Li, Rh, Sb, Sn ve V dlzeylerinde istatistiksel olarak anlamli fark bulundu (p<0.05).
Pearson korelasyonu ile dederlendirildiginde Grup 1'de B, Be, Ce, Co, Cs, Cu, Hg, K, Ni, Pb, Rb,
Se, Sn, V ve Zn elementleri arasinda, Grup 2'de ise Cs, Cr, Ga, Hg, Mn, Pb, Rh, Sr ve Zn element-
leri arasinda anlamli iliski saptandi.

Sonuc: Bu calisma mesane kanserli hastalarda agir metal duizeylerinin, saglikli kisilere gére
daha ytksek oldugunu ortaya koydu. Bulgularimiz viicutta biriken agir metallerin mesane kanse-
ri gelisiminde de etkili olabilecegini distindtirmektedir.

Anahtar Sézciikler: Mesane Kanseri; Eser Elementler; induiktif Eslemeli Plazma-Klitle Spek-
trometresi; Sag.
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COMPARISON OF TRACE ELEMENT LEVELS
BETWEEN AGED T1 STAGE BLADDER CANCER
PATIENTS AND NORMAL DONORS USING THE
ICP/MS METHOD

ABSTRACT

Introduction: The aim is to find out whether a hypothetical diagnostic benefit exists in the
assessment of trace elements in the hair of bladder cancer patients by comparing the results with
healthy.

Materials and Method: In this prospective study, trace element analysis from patients with
T1 bladder cancer (Group 1) and healthy (Group 2) was performed and their correlations were
studied.

Results: The trace elements determined in the order of higher levels were Sn, Ca, Cu, Zn
and Mg in Group 1 and Zn, Ca, Mg, Cu and Sn in Group 2. When the levels of trace elements
were compared between groups As, Bi, Ca, Co, Cs, Cr, Fe, Ga, Hg, K, Li, Rh, Sb, Sn and V levels
were found to be statistically different (p<0.05). According to Pearson correlation, powerful cor-
relations were found for B, Be, Ce, Co, Cs, Cu, Hg, K, Ni, Pb, Rb, Se, Sn, V and Zn element in
group; for Cs, Cr, Ga, Hg, Mn, Pb, Rh, Sr and Zn in Group 2.

Conclusion: This study demonstrated that heavy metal levels were higher in bladder cancer
than in healthy. Our findings suggest that the heavy metals accumulated in the body may have
an influence in bladder cancer development.

Key Words: Bladder Cancer; Trace Elements; Inductively Coupled Plasma Mass
Spectrometry; Scalp Hair.
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GiRis

esane kanseri, gelismis iilklerde erkeklerde prostat, akci-
Mger ve kolon kanserlerini takiben en sik goriilen kanser
tiiriidiir. Sanayilesme ve sigara icme gibi nedenlerden dolay:
mesane kanseri goriilme siklig1 giderek arcmaktadir. ABD’de
son 15 yilda mesane kanseri goriilme siklifinda 9%40°lik artis
oldugu bildirilmektedir (1-3).

Mesane kanserinde, timérlerin %70’i yiizeyel olup, geri
kalan oran ise kasa invaze tiimérlerdir. Yiizeyel tiimérlerin
%701 Ta, %20’si T1, %10’u karsinoma insitu tiimorlerdir.
En sik goriilen kanser tiirii degisici epitel kaynakli olanidir
(1,3-5).

Mesane kanserinin etyolojisinde sigara ve ¢evresel faktor-
lerin rol oynadig: gosterilmistir. Sigara ve gevresel faktorler,
viicutta lipid peroksidleri ve serbest oksijen radikallerinin
iiretimini arcirir. Olusan bu maddeler viicutta bulunan anti-
oksidanlar tarafindan viicuttan uzaklagtirilir. Antioksidanla-
rin yetersiz ¢aligmasi ya da fazla tiretimi, hastalik ya da karsi-
gonezle sonuglanan hasara neden olabilmektedir (5-7).

Eser elementler, ¢cok az miktarlarda ve mutlaka bulunma-
st gereken elementler olmasindan dolayi, canli dokularda
onemli etkilere sahiptir. Yasamin siirmesi i¢in gerekli oldugu
gibi, biyolojik olaylarda da anahtar rol oynar. Viicut i¢in ge-
rekli olan ve olmayan eser elementlerin her biri hiicre, doku
ve sivilar icerisinde yiiksek miktarlarda bulundugunda toksik
olabilmektedir (6-9).

Son yillarda, eser elementleri daha hassas 6lgen bir metod
olarak indiiktif eglemeli plazma-kiitle spektrometresi giinde-
me gelmistir. ICP/MS, orneklerin yiiksek sicakliktaki bir
plazmaya, genellikle argon gonderilerek molekiiler baglarin
kirildig: ve atomlarin iyonlagtirildigs bir analitik tekniketir.
Cok sayida elementi ayni anda analiz edebilme 6zelligi saye-
sinde nitel analizlerde ve izotop oranlarinin belirlenmesinde
yaygin olarak kullanilmaya baglanmigtir (10-13).

Degisik calismalarda eser elementlerle bir¢ok kanser tiir-
leri arasinda belirli iligkilerin oldugu ortaya konmustur. Kan-
serli hastalarin dokularinda bulunan eser element diizeyleri-
nin, saglikli bireylere gire oldukea farkli olmasi nedeniyle; bu
elementlerin kanser olusum agamalarinda indirekt ya da di-
rekt eckili oldugu diistintilmektedir. Gelecekte, dokularda de-
polanan eser elementlerin insan saglig1 iizerindeki rolleri hak-
kinda daha fazla bilgi elde edilecegi ve bunlarin bagta kanser
olmak iizere bir¢ok hastaliklarin teghisinde biyolojik belirle-
yiciler gibi kullanilabilecegi diisiiniilmektedir (6-9,14,15).
Mesane kanserinde de diger kanserlerde oldugu gibi eser ele-
mentlerin diizeyinde diisiikliik ya da yiiksekligin oldugu tah-
min edilmektedir. Ancak eser elementlerin mesane kanserin-
deki rolii heniiz kanitlanmamustir.

Bu prospektif ¢caligmanin amaci, T1 evre mesane kanserli
hastalar ile saglikls kigilerde ICP/MS yontemi ile sagta agir
metal ve eser element diizeylerini dl¢erek bunun mesane kan-
seri teshisinde bir yarar unsuru olup olmadigini aragtirmakeir.

GEREC VE YONTEM

Sac Ornekleri

Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Etik Kurulundan bilimsel
aragtirma icin izin alindi. Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi
Uroloji servisinde mesane kanseri 6n tanist ile bagvuran hasta-
lar ¢aligmaya alindi ve hastane tabanli vaka-kontrol ¢aligmasi
olarak planlandi.

Her bir grupta 21 olgu c¢alismaya dahil edildi. Grup 1’e
histopatolojik olarak mesane kanseri tanis1 konulan yag1 61 ile
78 yas arasinda T1 evredeki hastalar dahil edildi. Niiks mesa-
ne kanserli, romatoid artritli ya da enflematuar hastalig1 olan-
lar, hipotiroidi, hipertiroidi, diabeti, karaciger hastalig1, hi-
pertansiyon, ikinci kanser tanisi olanlar, saclar1 boyali olanlar,
son 15 giin i¢inde herhangi bir kozmetik iiriin kullananlar ve
bir yil boyunca vitamin ya da mineral takviyeleri alanlar ve
kadin hastalar ¢aligma dig1 birakildi. Grup 2’ye ise ayn1 hasta-
nede calisan ya da dahiliye polikligine miiracaat eden 61 ile
73 arasinda goniillii saglikls kisiler secildi. Grup 1 igin ¢alig-
maya alinmama kriterleri bu grup i¢inde uygulandi.

Kontrol grubuna hayatinda hig sigara i¢cmeyen bireyler se-
cilirken, kanserli hasta grubuna giinde 1-2 paket sigara icen
kisiler dahil edildi. Her iki grupta ayni cografik bolgede ya-
sayan ve beslenme aligkanliklar: benzeyen kisiler yer ald1.

Sa¢ ornekleri operasyondan dnce alindi. Patolojik evrele-
meye gore T1 evrede olan kanserli hastalarin sa¢ 6rnekleri ¢a-
ligmaya dahil edilirken diger evrede olan hastalar ¢aligma digt
birakildi. Sag 6rnekleri teflon makas ile oksipital kemik hiza-
sindan 3-5 ¢cm ebadinda ve 3 gr olacak sekilde alindi. Her bir
ornek alindiktan sonra makas temizlendi. Numuneler zip
agizli polietilen torbalara konuldu.

ICP/MS

Indiiktif eslesmeli plazma-kiitle spektrometri yontemi, 6r-
neklerin yiiksek sicakliktaki bir plazmaya, genellikle argon
gonderilerek molekiiler baglarin kirildig1 ve atomlarin iyon-
lagtirildigs bir analitik tekniktir. Caligmamizda sag 6rnekleri
toplandiktan sonra, bireysel sa¢ ornekleri %5 (w/v) deterjan
cozeltisinde yikandi ve bol distile su ile ekzojen maddeyi
(Dombo-degisken ve Papp 1998) arindirmak i¢in durulandi.
Ornekler gece 50 °C’de bir elektrikli firinda kurutulduktan
sonra oda sicakliginda silikajel iginde desikatorlii kurutucuda
sogutuldu. Sa¢ drneklerinden yaklasik 1 gram alinip konsan-
tre (%65 10,0 ml) nitrik asit ile karigtirild: ve 10 dakika 80
°C'de 1sit1ld1. Bu karisim oda sicakliginda yapildi. Sonra ka-
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demeli 1sitma yapilarak perklorik asit 5.0 ml ilave edilmesiy-
le beyaz yogun duman gelisti. Daha sonra kademeli sogutma
yapilarak 6rnekler oda sicakligina kadar sogutuldu ve distile
su ile 50 mL’ye seyreltildi. Sa¢ olmayan kér numune ayni ge-
kilde hazirlandi. Kullanilan yiiksek safliktaki (HPCL grade)
tiim reaktifler E-Merck’dan satin alindt.

istatistiksel Analiz

Sonuglarin istatistiksel analizi SPSS paket programi aracili-
giyla yapildi. Datalarin ortalama ve standart sapma degerleri
hesaplandi. Student’s t-testi ile kanser olan ve olmayan kigiler
arasindaki degiskenler degerlendirildi. P<0.05 degerleri ista-
tistiksel olarak anlamli kabul edildi. Pearson korelasyon testi

leri giiclii korelasyon olarak degerlendirildi.

Kisaltmalar

ICP/MS: indiiktif eglemeli plazma-kiitle spektrometre; Grup
1: mesane kanserli hastalar; Grup 2: saglikli grup; Li: lityum;
Be: berilyum, B: bor; Na: sodyum; Mg: magnezyum; Al: alu-
minyum; K: potasyum; Ca: kalsiyum; Sc: skandiyum; Ti: ti-
tanyum; V: vanadyum; Cr: krom; Mn: manganez; Fe: demir;
Co: cobalt; Ni: nikel; Cu: bakir; Zn: ¢inko; Ga: galyum; As:
arsenik; Se: selenyum; Pb: kursun; Sr: stronsiyum; Rh: rod-
yum; Pd: palladyum; Ag: giimiis; Cd: kadmiyum; Sn: kalay;
Sb: antimon; Cs: sezyum; Ba: baryum; Ce: seryum; Au: altin;
Hg: civa; Pb: kursun; Bi: bizmut.

BULGULAR

er iki grupta 21 olgu ¢aligmaya dahil edilirken Grup 1’de
Hhastalarm ortalama yast 66.95+5.26 iken Grup 2’de
67.52+3.73 idi.

Tablo 1'de Grup 1 ve 2’de 6l¢iilen eser elementlerin orta-
lama (mean; pg.g-1), standart sapma (SD) ve p degerleri veril-
di. Aragtirmamizda Grup 1’deki 17 elementin (Al, As, Bi, Ca,
Cu, Cr, Hg, K, Li, Mn, Na, Pb, Rh, Sb, Se, Sn, V) degerleri-
nin, Grup 2’ye gore daha yiiksek oldugu goriildii. Grup 2'de
17 elementin (Ag, Au, B, Ba, Be, Cd, Co, Cs, Fe, Ga, Mg, Ni,
Pd, Rb, Sr, Ti, Zn) degerleri Grup 1’e gore daha yiiksekti. Sc
ve Ce degerleri her iki grupta ayniydi. Grup 1'de kendi igeri-
sinde Sn, Ca, Zn, Cu, ve Mg degerleri en yiiksek ol¢iilen ele-
mentler iken sayisal olarak sirasiyla 113.5, 107.64, 72.27,
51.8 ve 30.75 pg.g-! ol¢tldii. Grup 2'de ise Zn, Ca, Mg, Cu
ve Sn degerleri en yiiksek olgiiliirken sirasiyla yaklagik 75.20,
40.27, 35.88, 31.98 ve 26.71 pg.g-! idi. Grup 1'de yiiksek
ol¢tilen degerler Grup 2’ye gore Sn, Ca, Cu ve Mg idi. Sirasiy-
la 4.3, 2.7, 2.3 ve 1.4 kat daha yiiksek bulundu. Grup 2’deki
degerler Grup 1 ile kargilagtirildiginda sadece Zn degerinin
Grup 1’in yaklagik 1.03 kat: oldugu goriildii. Grup 1 hasta-

Tablo 1— Grup 1 ve 2'nin Ortalama ve Standart Sapma ve istatistiksel
Anlamlilik Degerleri (P<0.05)

Eser Grup 1 Grup 2 P
Elementler OrtalamazSD  Ortalama*SD (<0.05)
Ag 0.59+1.74 1.08+2.12 0.329
Al 18.42+24.10 17.31£17.73 0.381
As 1.01+0.84 0.19+0.31 0.000
Au 0.73+1.09 0.97+1.51 0.241
B 0.19+0.04 0.20+0.02 0.733
Ba 0.48+1.66 0.82+1.39 0.445
Be 0.00+0.00 0.01+0.01 0.051
Bi 2.31+8.05 0.11+0.13 0.034
Ca 107.64+64.87 40.27+21.89 0.000
Cd 0.19+0.19 0.20+0.26 0.666
Ce 0.35+0.45 0.35+0.72 0.871
Co 0.01+0.02 0.05+0.06 0.000
Cs 0.01+0.02 0.19+0.47 0.006
Cu 51.82+35.97 31.98+17.50 0.092
Cr 6.18+9.10 1.47+1.83 0.007
Fe 4.01+£0.00 13.27+11.84 0.000
Ga 0.00+0.00 0.24+0.29 0.000
Hg 1.47+2.49 0.79+0.92 0.017
K 2.95+0.64 2.67+1.90 0.016
Li 0.34+0.52 0.20+0.24 0.010
Mg 30.75£15.03 35.88+21.71 0.186
Mn 1.66+1.49 1.28+1.70 0.264
Na 19.55+15.29 19.53+12.85 0.317
Ni 0.24+0.51 0.36+0.47 0.345
Pb 17.76+14.53 12.96+12.15 0.540
Pd 0.20+0.19 0.26+0.18 0.899
Rb 0.09+0.38 0.24+0.47 0.073
Rh 0.05+0.20 0.00+0.001 0.019
Sb 0.90+0.84 0.16+0.15 0.000
Se 23.69+24.90 20.06+22.88 0.935
Sc 0.02+0.00 0.02+0.00 —
Sn 113.50+108.15 26.71+21.80 0.000
Sr 0.48+1.93 0.72+1.73 0.525
Ti 0.45+0.26 0.48+0.25 0.869
V 1.68+2.93 0.71+£1.29 0.001
Zn 72.27+79.10 75.20+83.82 0.887

larinin sa¢ 6rneklerinde eser elementlerin ortalama (mean) de-
gerleri ¢oktan aza dogru Sn, Ca, Zn, Cu, Mg, Se, Na, Al, Pb,
Cr, Fe, K, Bi, V, Mn, Hg, As, Sb, Au, Ag, Ba, Sr, Ti, Ce, Li,
Ni, Pd, B, Cd, Rb, Rh, Sc, Co, Cs, Be, Ga idi. Grup 2’de ise
Zn, Ca, Mg, Cu, Sn, Se, Na, Al, Fe, Pb, K, Cr, Mn, Ag, Au,
Ba, Hg, Sr, V, Ti, Ni, Ce, Pd, Rb, Ga, Li, B, Cd, As, Cs, Sb,
Bi, Co, Sc, Be ve Rh olarak bulundu.
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Tablo 2 ve 3’de Pearson korelasyonu sirasiyla sunuldu.
Grup 1 ile Grup 2 eser element diizeyleri Student’s t-testi ile
kargilagtirildiginda As, Bi, Ca, Co, Cs, Cr, Fe, Ga, Hg, K, Li,
Rh, Sb, Sn ve V diizeylerinde istatistiksel olarak anlaml: fark
bulundu (p<0.05). Her bir gruptaki eser elementlerin, kendi
grubundaki element ciftleri arasindaki iliskiyi incelemek i¢in
Pearson korelasyon analizi yapildi. r'nin pozitif ya da negatif
olmasina gore degerlendirildi. r>0.50 degeri giiclii korelas-
yon olarak degerlendirildi.

Mesane kanserli hastalar i¢in element ¢iftleri arasinda giig-
li korelasyon olanlar: B-Ag (r = 0.595), Co-Ba (r = 0.851),
Cs-Ag (r = 0.945), Cs-B (r = 0.564), Cu-Au (r = 0.559), Hg-
Ba (r = 0.779), Hg-Co (r = 0.591), K-Be (r = 0.977), Ni-Bi
(r = 0.991), Pb-Ce (r = 0.676), Rb-Ag (r = 0.937), Rb-Cs (r
= 0.855), Se-Ba (r = 0.712), Se-Co (r = 0.570), Ce-Hg (r =
0.753), Sn-Ce (r = 0.766), Sn-Cr (r = 0.600), Sn-Pb (r =
0.840), V-Ti (r = 0.578) ve Zn-Mg (r = 0.612). Negatif ko-
relasyon olanlar: Be-Ag (r = -0.946), Cs-Be (r = -0.865), K-
Ag (r = - 0.918), K-Cs (r = -0.838), Rb-Be (r = -0.994) ve
Rb-K (r =- 0.968). En giiclii pozitif korelasyon Ni-Bi (r =
0.991) arasinda bulundu (Tablo 2).

Kontrol grubunda element ¢iftleri arasinda giiclii korelas-
yon olanlar: Cs-Co (r = 0.712), Cr-Al (r = 0.719), Ga-Fe (r =
0.702), Hg-Ba (r = 0.607), Hg-Cr (r = 0.607), Mn-Al (r =
0.569), Mn-Ba (r = 0.647), Mn-Cr (r = 0.766), Mn-Hg (r =
0.756), Pb-Ce (r = 0.607), Pb-Co (r =0.590), Sr-Ba (r =
0.769), Sr-Be (r = 0.600), St-Cr (r = 0.579), Sr-Hg (r =
0.618), Sr-Mn (r = 0.616) ve Zn-As (r = 0.555) goriildii. Ne-
gatif korelasyon sadece Rh-As (r = - 0.599) arasinda vardi. En
giiglii pozitif korelasyon Sr-Ba arasinda bulundu. Grup 1’de
Grup 2'ye gore ikili eslestirmelerde korelasyon degerlerinin
bire daha yakin oldugu ve daha giiclii korelasyonlarin oldugu
goriilmektedir.

TARTISMA

BD’de son 15 yilda mesane kanseri goriilme sikliginda

%401k art1g goriilmiistiir. Mesane kanserinde teghis fak-
torlerinin karmagiklig1 ve istatistik verilerin giivenirliligi sor-
gulansa da sanayilesme, sigara i¢gme, hava kirliligi gibi neden-
lerden dolay: goriilme siklig1 artmaktadir (1,2,3). Sigara tii-
tiiniinde bulunan 4-aminobifenil, akrolein ve serbest oksijen
radikallerinin iirotelyal tiimérlerin gelisimine neden oldugu
bilinmektedir. Sigara, mesane kanseri i¢in major risk faktorii
olmakla birlikte, igme suyundaki arsenik, sa¢ boyalari, tiike-
tilen yiyeceklerde bulunan karsinojenler de diger risk faktor-
lerini olugturmaktadir (4,5,15,16-18).

Mesane kanserinin karsinojenlere bagls olarak gelistigi ilk
kez 1895 yilinda bir gozlem ¢aligmas: ile ortaya konmusgtur.
Mesane kanserindeki artig ile ilgili tarama ¢aligmalar: heniiz

tam yapilamadigindan, epidemiyolojistler bu artig1 karsino-
jenlere maruz kalmayla agiklamaktadir. Ancak bugiine kadar
bircok karsinojenlerle birliktelik gosterilse de bunlarin biiyiik
olgekli galigmalarla kanitlanmasina ihtiya¢ vardir (16,17).

Son yillarda eser elementlerin, viicudumuzun dogal den-
gesinin devamui icin gerekli oldugunun anlagilmasi ile birlik-
te bu konu iizerine ilgi yogunlagsmustir. Insan sagliginin den-
geli bir sekilde devam ettirilmesinde hiicre sivisi, viicut doku-
lart ve organlar i¢inde bulunan otuza yakin eser elementin
onemli bir rol oynadiZ: artik bilinmektedir. Bazi elementle-
rin faydali optimum derigim aralig1 nispeten dar iken (6rne-
gin V, Ti, Pb, Cu, gibi) bazilarininki ise (6rnegin Fe, Na, K,
gibi) genigtir. Eser elementlerin alimi baglica besin ve hava
yoluyla olmaktadir. Bir¢ok toksik element (Cd, Hg, Pb gibi)
kirlenmis sehir havasindan, sigaradan, belirli endiistri kuru-
luglarindan, termik santrallerden viicuda alinirken diger bir-
cok eser element ise beslenme yoluyla alinmaktadir. (15-18).

Biyolojik sistemlerde eser elementlerin rolii oldukca kar-
magtktir. Gerekli olan eser elementlerin eksikligi degisik has-
taliklara sebep olurken, agiri miktar: toksik etki gostermekte-
dir. Krom ve V'nin eksik alinmasinda seker hastalig agiga ¢i-
karken; Cu’in viicutta birikmesi ile Menke ve Wilson hastali-
81 goriiliirken; sagtaki krom ve ¢inko seviyesinin yiiksekligin-
de kanser goriilme riskini arttig: yapilan ¢aligmalarda goste-
rilmistir (6,7,19). Son yillarda endiistrilegsmis iilkelerde ilgi,
potansiyel tehlikeli elementlerin (As, Al, Cd, Hg, Pb, Zn, Cr,
Be, V, Ce, gibi) viicutta birikimi {izerine odaklanmistir. Bu
birikimin, kanser dahil degisik hastaliklara sebep olabilecegi
tizerinde dikkatler yogunlagsmistir (8,19,20). Eser elementler-
den olan kursun, arsenik ve kadmiyumun degisik kanser tiir-
leri ile iligkili oldugu bildirilmigtir (18).

Viicutta eser element konsantrasyon 6l¢timiinde kan, plaz-
ma, idrar, tirnak, kil ve sa¢ gibi 6rnekler kullanilmaktadir.
Eser element diizeylerinin belirlenmesi ile sag bir¢ok hastali-
gin teghisinde faydali olabilmektedir (20,21).

Caligmamizda mesane kanserli hastalarda olgiilen Al, As,
Bi, Ca, Cu, Cr, Hg, K, Li, Mn, Na, Pb, Rh, Sb, Se, Sn ve V’in
degerlerinin saglikli bireylere gire artmig olmasi oksidatif ha-
sarin arttiZini gostermektedir. Ayrica bu grupta agir metal ola-
rak bilinen Al, As, Bi, Cu, Cr, Hg, Li, Pb, Sb, Se elementlerin
viicutta toksik dozda birikmesinin sigara, yag, kanser ve diger
cevresel etkenlerle iligkili olabilecegini diigiindiirmektedir.

Saglikli bireylerde yiiksek olarak 6l¢iilen eser elementler
Ag, Au, B, Ba, Be, Cd, Co, Cs, Fe, Ga, Mg, Ni, Pd, Rb, Sr,
Ti ve Zn oldu. Bu gruptaki agir metal olarak bilinen Ag, Au,
Cd, Co, Cs, Ni, Pd ve Sr’nin sagta yiiksek olmasi, yas ve ¢ev-
resel etkenlere baglandi. Agir metaller disinda olan element-
lerin kanserli hastalara gore yiiksek olmasi viicutta antioksi-
dan ve oksidan kapasitenin saglikli bireylerde yeterli oldugu-
na baglandi. Saglikli bireylerde viicuttaki agir metaller ile

TURK GERIATRI DERGISI 2013; 16(1)

51



COMPARISON OF TRACE ELEMENT LEVELS BETWEEN AGED T1 STAGE BLADDER CANCER

PATIENTS AND NORMAL DONORS USING THE ICP/MS METHOD

uz

(828" Lp1-

3

660"

2k
ave™-
(Jozy-
veL-

0™

BN

745
851
p0L-
50"
lze-
(e)
8elL’

as

26

=

pria

e

120~

ele-

291
6eL™-
612
[
€52

-

080"

1€

oo

€61

Pd

228
0z€*-
(Jabs™
1z~
(w)ovg*

ad

el
0eL-
0eL-
150"
610"
(e)
ez
80€'
090
950"
9L
29

(Jszg' e6L-  (wlzle’ v60-
48 gk oV 20 20 poe-
S20' €20~ 8S0- 19V 6"
vOM- 8%z oM SGk- S0~ 2e0’

ove-  Gel- 96k~ 002 6L 192

o0 wV wze per 80+ (wess () (e) ShL-
Svb-  gel esl- 8L 00 (o) (e) 9z
o~ (Jpes ez- 50~ opk- ee- (@) (@) s
280~ 690 S00°  0sk-  ()8%6- 90y () (B 600~
2V g0 v80-  ov0- sz el

€gc- 800  voe- w0z zeo' () () (Jee’

oL~ ezk ek lE 8S0° bl (@) () 161
| y0z- sz (Jeer- g80'  pai- (e) () ()gog™
| 904 020-  leV- ze (o) (e) 09€*-

| Wzt eel @) (@) (JeLr-

| sl sl (€ @ ow

(e) 520

(
(

I 6~ ()
©
(

eN up b 1 bl BH ) a4 I}

98¢
98¢
s
£c0'
eve’
(e)
180
208
sou'
0™
(Js1s'
Iy’
140~
sov-
(208"

ny

161"~
61"~
090°

-
0L
(1)sg8"
200~
€01
280~
160°
960°
(348
1ee-
(1)ge8"
662"
(e)

(e)
e~
180~

$O

"JUBISUOD S| S3|geLIBA DY} JO UO 1SE3| 1B 9snedaq painduwod aq jJouuede
‘(pajiel-z) [9A9] LO°0 2} 1e JUBDIIUBIS SI UOIIe[2II0D,

(p3|ieY-Z) [9A3] GO0 AU} 18 JUeDIIUBIS SI UOINe|2II0D)
mco_ym_wtou
SuoIe[240D

990
181"

091"

810

190
200'
020
20
(Jey’
gee’
8l
€80°
(168"
(e)

(e)
61
800°
971

]

Sr0°
sz~
(214
080"
(w)o9L'
(e)
wl

08"
#00°
L~
601
(ss)929"
)
[l
6e’
00l
080
v
S04~
()
(e)
iz

8

120'
()ogp*-
€28

160"

8Ll
-
094
(Jeys*
260"
90¢°
662°
S00°
L~
61’
(e)
(e)
rze-
971’

Pd

610"
800"
6€0™

260
L1
e
002
580~
29z~
€91~
4%
660"
o
see*
[C]
]
06}
€2y
6Lk
eel-

)

190"
601"

siz'
(ce)166°
4
671’
9z’
e
190’
281"~
()
(e)
4N
660~
1€0-
220~
s6l'
(Jovs*
060~

su 0~
vhh-
$00-
€80- 190~
oz ewe-
(e) (e)
(Jers
Wwe' 182"
€90 190~

(u)¥86™ ¥50°

20" 8L~
sl 190~
050' 980
9.0' 180
0S¢
120~ ¥sT
sel 2

(w)i26" 690"
gov- (el

(IO
(e) (e
000 Sh-
%0 S00'

(14)998" G10°
00 (uise

S 690"
98- 88z
802 LEL-
¥50° 690~
3 190"
3
ag eg

£82-
[1]i4d
510~
(JJosy’
10"
[
210~

20~
160"
(oL~
k4
(&)

()9’
224
80'

a

oL~
101+
€sc-
660"
124
(e)
[
s
€90
250"~
(Jres’
oot'
190
08¢~
280°
0o
U
810’
gae'
(€)
(€)
1200°
(ww)ogg’
890"
6L
060°
S8l
oze-
140~
w0’
-
00~

ny

220"~
[
0
050°
(Jser’
298"
60"
86¢"
660"
sle-

0€0°
€61
900'
ove*
€00
0£0°
€0’
£52"
192
i

sy

802
yEe™
010"
6eL’

£2¢-
96¢'
65’
08"~
6.0
(Jssr-
901
250
(a8
()

€50
G€0'
yZL-
191

v

e
6L~
094
050"

612"
(e)

(sw)z€6°
600"
-
910
280"
881’

120°

()
80~
£
(ss)gp6°
0L
260"
e
we-
050~

(+)9P6"-
#60°

(+:)585°
90
240"
960"

by

uz

(50°0>d) NUOAsSe[210} UOSIERd BPIB[IUBWIR[T J95] USINSIO SPULBPIBUIQD 3BS Ulie|elseH [|1asuey auessj —g ojqeL

16(1)

0

TURKISH JOURNAL OF GERIATRICS 2013

52



ICP/MS YONTEMI ILE T1 EVRE MESANE KANSERLI YASLI HASTALARDA ESER ELEMENT

DUZEYLERININ SAGLIKLI BIREYLER ILE KARSILASTIRILMASI

I

el

§90™

180"

%
Jelg’

(€)
(©)

(e)

(e)
(e)

L1

95¢™

8

41

8ve™-

(48

0t
(
Jeog*

()

181

as

58"~

9l

91

()
1z’

720~

e

G91*~

§20°

(e)
982"~

094~

€92~

110~

061~

650"

48
(e)
Y01~

800"

0z~ 80~
vL- peL-
160 o'
az-
9%E 80"
O]
I5h- 10
( .
Yoy S0
60 980"
820~ €12"
[TV R
g e
3 £20'
1
N eN

062~

£20'

960"

W

610°

W

00"

000"

182"

-

oL

0ee"-
[
202

ss1

800°
(

i

69€™

ele’
(e)
90~
Lol
8.0~

el

zl0-
9z~
yie-
9€0™

8ve'

A

041~

060

2T
(s
Josz'
910~

(]

BH

0£0'

580"

€91
e
€90

650°

e9

€28’
881"~

60€™

84

745

e

(e)

850"

prrA

L2g*-

991~

251

[

Joos'
960"

6iz-

0

961"
el
v

n

661"

980"

9le-

obL*-

$O

"JUB)SUOD S| S3|GBLIBA B} JO BUO ISed| Je 3snedaq paindwod ag Jouuede
‘(pa|Iel-Z) [9A3] 100 BY} 1e UedIUBIS S UONE[BII0D , 4

“(payler-7) 193] S0°0 dY e JuedIUBIS SI uoie[1I0D),
Suone|aII0D

060~ 864~
[T
(«
Jesy' 62z
we e
@ oel
() ()
o' 20
Slo- w8l
0z 950’
8l 667
%€ 902~
(e (e
Joss' )209°
£50- TV
ST el
0z §80-
57 shh-
e g
09z k-
we e
9 e
97 600~
00 pov
(e 00°
Jers

| we

V
0 @

861

()

110~

602
182"
£6€"

192

110~

89¢"

801~
S00°
€60

PO

192- iz~
02+ 80
80~ 160
e 990"
8 .
g %8
(e) (e)
w0 gl
8 .
wy &
20~ seT
o0~ 590
e
w
8 .
pes e
00 80"
YR
%0~ 087
00~ 80
j0e- 920~
w860~
s e
TR
8
oy 8’
8 ,
ey 580
w0 80
60 91
- 260
3 ie-
|
wooE

9z

oL

8.1

€0

881

gel

rdd
0L
ser

010™
el
rl-
610"
51
51
260
50"

(40N
140
610"
880"
e

G91*-

°g

44

980~
448

(s
)9z’

[42Ad

994’
(s
)1vy'
092~
eLL-
[
)209'
64
a2~

244
62z

51
61

180
0
Jgzg’
161
651"

62y

eg

€01

g8l

(
Jees'

ove™-

892"

gse’

6€

a

-

g1

oe-

991
120+

ny

(e
)sgg*
010~

750"

090"
901~

761
€0~

feler A

991~
110
20’

90
98¢
982~
8-
190°

€60

sy

951~
881

G
Jevy'

(e)

190"~

860"

e
820~
[
Jors'
ey
0L0°
961’
901~
248
%L~
we'
8L~
71y
962"
8lg-
110+

v

SLL*-

160"

892"

L

g6~

-
100"
€20~
e
050°
SelL-
6LL-
61’
see'

120"

(
Jogy’

|
by

uz

A

8

as

ud
a
Pd

ad

ny
$0
Lol
30

e)

o
eg

ny

k%
by

(G0°0>d) nuoAse|a10) UOSIERY SPISRUSWS(F 4853 USINSIQ SPULSPBUIQ 58S ULIB|ISIY UeuN|Ng epUNgnID |01U0Y —€ Ojqel

53

16(1)

1

TURK GERIATRI DERGISI 2013



COMPARISON OF TRACE ELEMENT LEVELS BETWEEN AGED T1 STAGE BLADDER CANCER

PATIENTS AND NORMAL DONORS USING THE ICP/MS METHOD

makroelementler arasindaki denge bozuldugunda kanserli
hastalarda goriilen tabloya meyilin arttig1 goriildii.

Kanserli hastalarda 6l¢iilen en yiiksek degerler sirasiyla
Sn, Ca, Zn, Cu ve Mg iken; saglikli bireylerde Zn, Ca, Mg, Cu
ve Sn bulundu. Her iki grup i¢in ortak olan elementler Ca,
Mg, Cu ve Sn oldu. Bunlarin viicutta bulunma yiizdelerinin
birbirinden farkli oldugu goriildii. Bu da kanser olusumuna
bagli olarak eser element diizeylerinin ve oranlarinin viicutta
degistigini gostermektedir.

Her iki grup Student’s t-testi ile karsilagtirildiginda As,
Bi, Ca, Co, Cs, Cr, Fe, Ga, Hg, K, Li, Rh, Sb, Sn ve V diizey-
lerinde istatistiksel olarak anlamli fark bulundu. Kanserli has-
talarda viicut i¢in toksik olan As, Bi, Ca, Cr, Fe, Hg, K, Li,
Rh, Sb, Sn ve V elementlerinin sacta biriktigi goriildii. Bu ar-
tigin sigara, cevresel ecmenler ve kansere bagli olabilecegi dii-
stiniildii. Ayrica viicut igin gerekli olan makroelementlerin
(K, Na, Ca, Fe ve Se) kanserli hastalarda artmasi, viicutta ha-
sarin olduguna ve bu elementlerin hasari tamiri etmede kul-
lanilmamis olmasina baglandi.

Istatistiksel olarak anlamli sonug elde edilen eser element-
lerin birbirini etkileme derecesine bakildiginda; kanserli has-
talarda daha ¢ok agir metaller arasinda korelasyon bulunur-
ken; saglikli bireylerde ise hem agir hem de makroelementler
arasinda korelasyon bulundu. Kanserli hastalarda goriilen agir
metaller arasindaki kuvvetli korelasyonun sebebi viicutta bi-
riken agir metallerin diger agir metallerin emilimini arcirmig
olmasina baglandi. Korelasyon bulunmayan eser elementlerin
diger eser elementleri etkilemedigi ve biyolojik etkilerinin
bagimsiz oldugunu diistindiirdii.

Sonug olarak, bu ¢aligma mesane kanserli hastalarda sacta
olgiilen agir metal diizeylerinin, saglikli kisilere gore daha
yiiksek oldugunu ortaya koydu. Bulgular viicutta biriken agir
metallerin mesane kanseri geligiminde de etkili olabileceZini
dusiindiirmektedir. Yapilacak ¢aligmalarla dokularda depola-
nan eser elementlerin insan saglig: iizerindeki rolleri hakkin-
da daha fazla bilgi elde edilebilecegi ve bunlarin bagta kanser
olmak iizere bir¢ok hastaliklarin teshisinde biyolojik belirle-
yiciler olarak kullanilabilecegini diiglindiirmektedir.
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