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OZET

Kiiresel iklim degisikligi, asir1 hava olaylarinin daha sik ve siddetli hale gelmesi sonucu
cevresel faktdrlere maruziyetin artmas: nedeniyle birgok farkli hastalig: da etkileyen dnemli
bir saglik sorununu olusturmaktadir. Iklim degisikligi ile iliskili olarak metabolik ve enfeksiyoz
hastaliklarin ¢esidi ve goriilme sikliginda beklenmeyen artislarla karsilasilmaktadir. Tip 1
diyabetes mellitus (T1DM), pankreasin insiilin iireten beta hiicrelerine immun hiicrelerin
saldirarak yok ettigi kalici otoimmiin bir hastaliktir. Diabetes mellitus, diinya ¢apinda yaklasan
bir kriz olarak goriilmekte, Amerika'nin 2018 yili verilerine gore T1DM niifusun %10,5'inde
tespit edilmekle beraber, bu saymnin aslinda teshis edilmemisler ile beraber %21.,4 oldugu
tahmin edilmektedirn. T1DM, otoreaktif CD4+ ve CD8+ T hiicrelerinin otoimmiin
mekanizmalarla pankreasin insiilin iireten hiicrelerini yok ederek olusturdugu bir hastaliktir.
TIDM patogenezinde bir dizi ekzojen streso6r otoimmiiniteyi hizlandirmakta, g¢evresel
faktorlerin hastalik patogenezine nasil katkida bulundugu tam olarak bilinmemektedir.

Genetik, disbiyoz, enfeksiyon, diyet antijenine maruz kalma ve D vitamini eksikligi, TIDM'ye




duyarliligin geliymesinde onemli Ol¢iide rol oynamaktadir. Monozigotik ikizler arasindaki
hastalik uyumunun %350 in altinda gézlemlenmesi T1DM nin kontroliinde genetik olmayan
faktorlerin roliinii desteklemekte. go¢ eden popiilasyonlardaki hastalik insidansinin gdgiin
oldugu boélgenin insidansina uygun tespit edilmesi, TIDM’'de ¢evresel faktorlerin rol
oynadigini diisiindlirmektedir. T1DM'nin cevresel faktorleri ele alindiginda COVID-19
pandemisi ile birlikte 6zellikle son yillarda viriislerin 6n plana ¢iktig1 gdzlenmektedir. Viriis
enfeksiyonlari, disbiyozis seklinde olusturdugu barsak patolojisi ile adacik hiicrelerin
otoimmiin reaksiyonlarini ve/veya T1DM 'nin baslangicini tetikledigi diisiiniilmektedir. Klinik
arastirmalar, diyabetik hastalarin  bagiwsak mukozasinda uzun siireli enteroviriis
enfeksiyonlarmin var oldugunu ve bunun kalici inflamasyona neden oldugunu agiga
cikarmistir. TIDM ve diger otoimmiin hastalik tanisinda gézlenen mevsimsel paternler kismen
de olsa, enfeksiyondaki mevsimsel degisikliklerle agiklanabilir. Konagin immiin yaniti da
viriislerin enfekte ettikleri hiicrelerde oldugu gibi kendine has metabolik degisikliklere sahiptir
ve iklim degisikligi, kiiresel 1sinma gibi ¢evresel faktorler immiin yanitin da etkilenmesine
neden olacagindan viral enfeksiyonlarin TID gibi metabolik hastaliklar iizerindeki etkisini
degistirmektedir. Ozellikle biyolojik cesitliligin fazla/yogun oldugu bélgelerde viriislerin tiirler
arasindaki gegisinin 4000 kat artacag tahmin edilmekte, son 10 y1l igerisinde influenza, insan
immiin yetmezlik viriisii (HIV), Ebola ve COVID-19 gibi dliimcil viral hastaliklarin giin
yiiziine ¢itkmasinin da iklim degisikligi ile iliskili oldugu diisiiniilmekte ve bu degisikliklerin
direkt veya indirekt olarak tiim diinya genelinde hastaliklarin artisi ile iliskili olacagi tahmin
edilmektedir. Bu nedenle iklim degisikligi ve cevresel faktorler ve saghk konusunda

farkindalik gelistirilmesi bu konu lizerinde deneysel caligsmalarin da yapilmasi gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: Iklim degisikligi ve saglik, Tip 1 diyabet, yeni viral enfeksiyonlar

Abstract

Global climate change is an important health problemélat affects many different diseases due
to the increase in exposure to environmental factors as a result of more frequent and severe
extreme weather events. Unexpected increases are encountered in tﬁ type and frequency of
metabolic and infectious diseases associated with climate change. Type 1 diabetes mellitus
(TIDM) is a persistent autoimmune disease in which immune cells attack and destroy the

insulin-producing beta cells of the pancreas. Diabetes mellitus is seen as an approaching crisis

worldwide. According to the 2018 data of the USA, TIDM is detected in 10.5% of the




population, although this nﬁber is actually estimated to be 21.4% with undiagnosed ones.
T1DM is a disease in which autoreactive CD4+ and CD8+ T cells destroy the insulin-producing
cells of the pancreas by autoimmune mechanisms. In tlﬁathogenesis of TIDM, a number of
exogenous stressors accelerate autoimmunity, and how environmental factors cwribute to the
pathogenesis of the disease is not fully Iﬁwn. Genetics, dysbiosis, infection, dietary antigen
exposure and vitamin D deﬁ%ncy play a significant role in the development of susceptibility
to TlDNb Observation of disease concordance between monozygotic twins below 50%
supports the role of non-genetic factors in the control of TIDM, the detection of disease
incidenceﬁ migratory populations in accordance with the incidence of the region of migration
suggests that environmental factors play a ale in TIDM. Considering the environmental
factors of T1DM, it is observed that viruses have come to the fore especially in recent years
with the COVID-19 pandemic. It is thought that virus infections and intestinal pathology in the
form of dysbiosis trigger autoimmune reactions of islet cells&d/or the onset of TIDM. Clinical
studies have revealed that long-term enterovirus infections are present in the intestinal mucosa
of diabetic patients and this causes persistent inﬂarﬁnation. Seasonal patterns observed in the
diagnosis of T1DM and other autoimmune diseases can be explained, albeit in part, by seasonal
changes in infection. The host's iamune response also has its own metabolic changes, as in
cells infected by viruses, since environmental factors such as climate change and global
warming will also affect the immuneﬁsponsc, it may change the effect of viral infections on
metabolic diseases such as TIDM. It is estimated that the transmission of viruses between
species will increase 4000 times, especially in regions where biodiversity is high/intense, the
emergence of deadly viral diseases such as influenza, human immunodeficiency virus (HIV),
Ebola and COVID-19 in the 10 years is also thought to be related to climate change and
these changﬁare predicted fo be directly or indirectly related to the increase in discases
worldwide. For this reason, it is necessary to raise awareness about climate change and

environmental factors and health in experimental studies on this subject.

iklim Degisikligi
Iklim degisikligi, orman yanginlari, kasirgalar, seller ve ¢&l tozu firtinalari risklerinin artmasi
ile sonuglanan asir meteorolojik olaylar, 1s1 ve kuraklikla biiyiiyen bir sorundur (Allan ve ark.,
2021). Kiiresel iklim degisikligi, asirt hava olaylarinin daha sik ve siddetli hale gelmesi sonucu

cevresel faktorlere maruziyetin artmasi nedeniyle birgok farkli hastaligi da etkileyen énemli




bir saglik sorununu olusturmaktadir. Iklim degisikligi ile iliskili olarak metabolik ve enfeksiydz
hastaliklarin cesidi ve goriilme sikliginda beklenmeyen artislarla karsilasilmaktadir (Rohr ve

ark., 2011; Keswani ve ark., 2022).
Tip 1 Diyabetes Mellitus

Tip 1 diyabetes mellitus (T 1DM), pankreasin insiilin iireten beta hiicrelerine immun hiicrelerin
saldirarak yok ettigi kalici otoimmiin bir hastaliktir. Sonug olarak, yeterli beta hiicre rezervi
kaybedilir, bireylerin kan sekeri regiilasyonu bozulur ve eksojen insiilin uygulamasina baguml
hale gelinir (Morse ve Horwitz, 2021). TIDM genellikle cocuklarda veya geng erigkinlerde
gelisir, ancakéer yasta ortaya ctkabilir (Buzzeti ve ark., 2017). Artan insidansla birlikte, tani
anmindaki pik yas daha geng bir yasa kaymustir (Harjutsalo ve ark., 2008). ABD'de T1DM en
yiiksek insidans1 10-14 yas grubunda goriilmekle birlikte, yas gruplarn ilerledikce gdriilme
siklig1 azalmaktadir (Dabelea ve ark., 2007).

Diabetes mellitus, diinya ¢apinda yaklasan bir kriz olarak goriilmekte, Amerika’'nin 2018 yili
verilerine gore T1DM niifusun %10,5'inde tespit edilmekle beraber, bu sayinin aslinda teshis
edilmemis ile toplumun %21,4 oldugu tahmin edilmektedir. Her y1l 1,5 milyondan fazla
Amerikaliya diyabet teshisi konulmakta ve diyabet 2017'de Amerika'da en sik 7. 6nde gelen
Oliim nedeni olarak bilinmektedir (Prevention ve ark., 2020). Yine Amerika verilerine gore
yillik tedavi maliyeti en pahali olan hastaligin diyabet oldugu bildirilmistir (Care, 2018). Baska
populasyonlar degerlendirecek olursak 2008 ve 2017'de yaymlanan arastirmalara gére en
yiiksek T1DM insidansina sahip iki popﬁlasyada (Finlandiya ve Sardinya'da) yilda 1-14 yas
arast 100.000 gocuk bagina yaklasik 60 vaka (Harjutsalo ve ark., 2008; Songini ve ark., 2017);
2007 ile 2019 arasinda yayinlanan arastirmalara gore ise Isveg ve Birlesik Krallik gibi yjiksek
insidansa sahip iilkelerde yilda 100.000 ¢ocukta 26 ila 40 vaka gt')riilmektair (Dabelea ve ark.,
2007, Rawshani ve ark., 2014; Patterson ve ark., 2018). Cagimuzdaki bu insidans Oﬁ]laﬂ,
yirminei ytizyilin baginda ve ortasinda kaydedilen oranlardan ¢ok daha ytiksektir (Gale ve ark.,
2002).

Tip 1 Diyabet ve immunite

Tip 1 diyabet, otoreaktif CD4+ ve CD8+ T hiicrelerinin otoimmiin mekanizmalarla pankreasin

insiilin tireten hiicrelerini yok ederek olusturdugu genetik bir bozukluktur. Bir¢ok arastirma




endojen hiicre antijenlerinin nasil immiinojenik hale geldigini konu edinmektedir (In't Veld ve
ark., 2007). TIDM patogenezinde bir dizi ekzojen stresdr otoimmiiniteyi hizlandirmakta
(Miller ve ark., 2012), cevresel faktorlerin hastalik patogenezine nasil katkida bulundugu tam
olarak bilinmemektedir. Genetik, disbiyoz, enfeksiyon, diyet antijenine maruz kalma ve D
vitamini eksikligi, TIDM'ye duyarliligin gelismesinde onemli dlciide rol oynamaktadir
(Rewers ve Ludvigsson 2016, Esposito ve ark., 2019). Monozigotik ikizler arasindaki hastalik
uyumunun %50'nin altinda gézlemlenmesi T IDM’nin kontroliinde genetik olmayan faktorlerin
roliinii desteklemekte (Redondo ve ark., 1999), go¢ eden popiilasyonlardaki hastalik
insidansinin gogiin oldugu bolgenin insidansina uygun tespit edilmesi, TIDM’de cevresel
faktorlerin rol oynadigini diigiindiirmektedir (Bodansky ve ark., 1992). Bu karmasik

etiyolojinin, konakgtya etkilerinin incelendigi ¢ok yonlii galismalara ihtiyag vardir.
Tip 1 Diyabet ve Cevresel Faktorler

Genetik duyarhilik ve ¢evresel faktdrlerin her ikisi de TIDM gelisimine katkida bulunur.
Hastalikla iligkili gen polimorfizmleri oldukga iyi bilinirken, yogun arastirmalara ragmen
cevresel faktorler hala tam olarak tanimlanamamistir. Major genetik risk faktérleri arasinda
klas I1 HLA genleri iyi bilinmekte (Robertson ve ark., 2018), bu gen iiriinlerinin tipki T1DM
adacik hiicre otoantikorlari gibi immun sistemde &nemli rolleri oldugu diisiiniilmektedir
(Ziegler ve ark., 2013). Yiiksek hijyen seviyeleri gibi endiistriyel ve ekonomik geligmeler ile
tetiklenen ¢evresel maruziyetler, yasam tarzindaki degisiklikler ile 21. yiizyilin son yarisinda
cocukluk c¢agi TIDM insidansinda artis gdsterilmistir (Onkamo ve ark., 1999). Cesitli
mikrobiyal ajanlarin ve beslenme faktorlerinin roliinii 6éne siiren ¢aligmalarin sayist cok
fazladir, ancak sonuglart hala biiyiik dlgiide tartigmalidir (Rewers ve Ludvigson, 2016).
Hastalia neden olan faktérlerin tanimlanmasindaki zorlugun asil sebebi, ¢ocukluk ¢aginda
T1DM'nin heterojenligi olabilir. Bu heterojeniteyi farkl pik yaslarina sahip ve farkli genetik
yatkinlik faktorleri ile iliskili olan gesitli spesifik otoantikorlar (insiilin otoantikorlari, glutamik
asit dekarboksilaz antikorlar1) drneklendirmektedir (Giannopoulou ve ark., 2015; Krischer ve

ark., 2017).

Tip I diyabetin gevresel faktorleri ele alindiginda COVID-19 pandemisi ile birlikte 6zellikle
son yillarda viriislerin 6n plana ¢iktugi gdézlenmektedir. Viriis enfeksiyonlari, disbiyozis
seklinde olusturdugu barsak patolojisi ile adacik hiicrelerin otoimmdiin reaksiyonlarini ve/veya
T1DM nin baslangicini tetikleyebilir (Morse ve Horwitz, 2021). Klinik arastirmalar, diyabetik

hastalarmm bagirsak mukozasinda uzun siireli enteroviriis enfeksiyonlarmin var oldugunu ve




bunun kalici inflamasyona neden oldugunu a¢iga ¢ikarmustir. Ayrica, adacik hiicre
otoimmiinitesi olan hastalarda artmus bagirsak gecirgenligi, diisiik dereceli enteropati ve
disbiyotik bir mikrobiyom vardir. TIDM ve diger otoimmiin hastalik tamsinda goézlenen
mevsimsel paternler kismen de olsa, enfeksiyondaki mevsimsel degisikliklerle agiklanabilir

(Waldhoer ve ark., 1997, Watad ve ark., 2017).

T1DM’nin heterojen etyolojisi gbz oniinde bulundurularak hastalik mekanizmalarinin
karakterizasyonuna ve oOnleyici tedbirlerin gelistirilmesine yonelik yapilacak gelecek

arastirmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
iklim Degisikligi ile Birlikte Yeni Viral Ajanlar ile Artan Tip 1 Diyabet iliskisi

Yirmi birinei yiizyil, Diinya genelinde yasami etkileyen sadece yasamu etkilemekle kalmayip
gecim kaynaklarimiz iizerinde de yikict etkiler gosteren COVID-19 pandemisi basta olmak
iizere, virlis kaynakli bulasicr hastalik salginlarina ugramistir (Ciotti ve ark., 2020). Kropglojik
olarak ele aldigimizda 2003 siddetli akut solunum sendromu koronaviriis salgini, 2009 domuz
gribi salgini, 2012 Orta Dogu solunum sendromu koronaviriis salgini, Bati Afrika'da 2013-
2016 Ebola viriisii hastalig1 salgim1 ve 2015 Zika viriisii hastali1 salgin1 dnemli morbidite ve
mortalite ile sonuglanmustir (Goeijenbier ve ark., 2014; Plourde ve Bloch 2016; Wu ve ark.
2020). Demografik ve iklim degisikligi cagini baslatan benzeri goriilmemis hizda son 10 yilda
ilerleyen teknoloji; havayolu uguslarinin artisi, kentsel alanlarda kirsal alanlara gore daha fazla
sayida insan yasamasi, niifusun artmasi iklim degisikligini toplum i¢in artan bir tehdit haline
getirmektedir (Baker ve ark., 2022). Bu nedenle saglik alaninda énemli ilerlemeler kaydedilmis
olsa da kiiresel degisikliklerin viral hastalik salginlar riskini ne Ol¢iide arttiracag: ve artan bu

salgilarin TIDM ile nasil baglantili olacaginin aydinlatilmasi énem arz etmektedir.

Virtisler hiicreleri enfekte ettiginde, neredeyse degismez bir sekilde, enfeksiyona tepki veren
birka¢ konak hiicre tipinin yani sira enfekte olmus hiicrede metabolik degisikliklere neden
olurlar. Olusan bu tiir metabolik degisiklikler, enfeksiyonun etkisini azaltabilecek terapotik
yaklasimlar i¢in potansiyel hedefler saglayarak yeni tedavilerin ya da hastalik
ekanizmalarmm aydinlatilmast igin de bilime katk: verebilir (Sumbria ve ark., 2021). En az
10.000 viriis tiirii insanlar1 enfekte etme kapasitesine sahiptir, ancak su anda biiytik ¢ogunlugu
vahsi memelilerde sessizce dolasmaktadir. Bununla birlikte, iklim ve arazi kullanimi
degisikligi, hem daha dnce cografi olarak izole edilmis vahsi yasam tiirleri arasinda viriislerin

yayilmasi i¢in hem de zoonoz kaynakli bulasict hastaliklarin ortaya ¢ikmasi icin de yeni




firsatlar iiretmektedir. Kiiresel ¢evresel degisim ile hastaliklarin ortaya ¢ikmast arasinda
mekanik baglantilarin olmas: 2070 yili igin iklim degisikligi senaryolarinda gelecekteki viral
enfeksiyonlarm artisim da giin yiiziine ¢ikarmaktadir (Borrelli ve ark., 2020; Agache ve ark.,
2022; Carlson ve ark., 2022).

Bagisiklik sistemi, patojenik antijenleri giinliik ¢evremizde bulunan iyi huylu antijenlerden

ayirt etme yetenegine sahiptir. Bir antijenin zararsiz oldugu tespit edildiginde, viicut, bagisiklik
sisteminin inflamatuar bir yanit baslatmasini engelleme yetenegine sahiptir (Sattler, 2017).
Konagm immiin yaniti da viriislerin enfekte ettikleri hiicrelerde oldugu gibi kendine has
metabolik degisikliklere sahiptir ve iklim degisikligi, kiiresel 1sinma gibi ¢evresel faktérler
immiin yanitin da etkilenmesine neden olacagindan viral enfeksiyonlarin T1DM gibi metabolik
hastaliklar tizerindeki etkisini degistirmektedir (Rossati ve ark., 2017; Baker ve ark., 2022).
Son yillarin pandemisi olarak karsimiza g¢ikan COVID-19 dahil viral enfeksiyonlarin sonuglar:
olgularda altta yatan diger sebepler ve kisinin immiin sisteminin 6zerkliginden dolay1 farklilik
gosterebilmektedir. Ozellikle biyolojik gesitliligin fazla/yogun oldugu bélgelerde viriislerin
tiirler arasindaki gegisinin 4000 kat artacag: tahmin edilmekte, son 10 y1l igerisinde influenza,
insan immiin yetmezlik viriisti (HIV), Ebola ve COVID-19 gibi 6liimciil viral hastaliklarin giin
yiiziine ¢itkmasinin da iklim degisikligi ile iliskili oldugu diisliniilmekte ve bu degisikliklerin
direkt veya indirekt olarak tiim diinya genelinde TIDM gibi otoimmun hastaliklarin artis1 ile

iliskili olacag1 tahmin edilmektedir (Carlson ve ark., 2022; Inouye, 2022).

Diyabetin risk faktorleri tam olarak anlasilamasa da daha &nceki literatiir verileri genetik ve
cevresel faktorlerin T1DM gelisme riski tizerinde 6nemli bir etkiye sahip oldugunu géstermistir
(Zorena ve ark., 2022). Son yillarda ise partikiil madde kaynakli kontaminasyon, mikrobiyom
veya SARS-CoV-2 viriis enfeksiyonu gibi daha d6nce TIDM gelisimi igin olas: risk faktdrleri
olarak kabul edilmeyen yeni faktorler ortaya ¢ikmistir. Bu nedenle, agiklanamayan etiyolojinin
yeni faktorlerinin tanimlanmasi igin diyabetle ilgili faktorler iizerine kapsamli bir bilimsel
arastirma aragtirmasi yapilmis, yapilan bu arastirmada 6zellikle yeni viral enfeksiyonlar TIDM
gelisimi i¢in yeni etiyolojik etkenlerin baginda yerlerini almiglardir (McGlacken ve ark., 2021).
Simdiye kadar 6n plana ¢ikan viral gevresel faktorler kizamikgik, Coxsackie, kabakulak ve
enteroviriis enfeksiyonlar: olmustur. Ayrica Adenoviriis ve Epstein-Barr viriistin de 6nemli
etkiler gosterdigi bilimsel galismalar ile kanitlanmistir. Pandemi dénemi icerisindeki son iki

yilda gittikge artan SARS-CoV-2 viriisii ¢aligmalar1 da viriislerin TIDM gelisimi ve




ilerlemesindeki onemli roliinii gostermektedir (Nagatuchi, 2021). Cevresel faktorlerin T1DM

gelistirme riski lizerindeki olasi etkisi Sekil 1'de gosterilmektedir.

Pankreatik B-hiicrelerinde viriis kaynakli meydana gelen hasarin arkasinda bilinen iki ana
mekanizma vardir. Bunlardan birisi viriis ile enfekte olmus hiicrelerin bagisiklik yaniti
meydana gelmeden dogrudan sitolizi, digeri ise virlis indiiksiyonu ile otoimmiin
mekanizmalarin harekete ge¢mesidir. Ozellikle sitomegaloviriis, Epstein-barr, Coxsackie ve
Adenovirlis gibi viriislerden tiiretilen proteinlerin B-hiicresine 6zgii amino asit dizisi ile
benzerlik gdstermesinden dolay: viral enfeksiyonlarin proinflamatuar mediatérlerin (TNF-a,
IFN, NO) salgilanmasini dogrudan etkileyerek pankreatik p-hiicrelerinin yikimina yol actig1 in
vitro galismalar ile gosterilmistir (Ibrahim Saber ve ark., 2019). Ozellikle yeni SARS-CoV-2
virisiiniin TIDM gelisimini etkileyebilecegi gosterilse de COVID-19'un TIDM gelisimindeki
rolii heniiz tam olarak anlasilamamistir. Ancak siddetli SARS-CoV-2 enfeksiyonu olan
olgularda pankreas hiicre hasarinin olusabilecegi vurgulanmakla beraber 6te yandan, diyabetin
COVID-19'un semptomlarini ve diyabete bagh vaskiilopati, koagiilopati gibi komplikasyonlar
siddetlendirdigi de bilinmektedir (Zubkiewicz ve ark., 2021, Suwanvongse ve ark., 2021).
Ozellikle 6niimiizdeki y1llarda ¢ok fazla giindeme gelecegi beklenen iklim degisikligi ile ortaya
cikan virislerin TIDM gelisiminde, prevalansinda ve patofizyolojide ne gibi etkiler

olusturacagi bilinmezligini korumaktadir.

SEKIL GELECEK

Sekil 1. Cevresel faktorlerin T1DM gelistirme riski iizerindeki olasi etkileri
Sonug ve Oneriler

Son yillarda tip ve saglik alaninda yapilan ileri arastirmalara ve kaydedilen ilerlemelere
ragmen, T1DM’nin nedenleri hala bilinmemektedir. TIDM gelisiminde genetik yatkinlik ve
immiinolojik faktdrlerin yam sira yasam tarzi ve cevresel faktorlerin de etkili oldugu
diigiiniilmektedir. Bilimsel wveriler ayrica iklim degisikliginin de bu gelisim iizerinde
yadsinamaz bir etkisi oldugunu gostermektedir. Diyabet ve iklim degisikligi birbiriyle
baglantilidir. Asin  hava olaylan ve artan sicakliklar, &zellikle kardiyovaskiiler
komplikasyonlari olan diyabetli hastalarda morbidite ve mortaliteyi de artirabilir. Benzer
sekilde viral enfeksiyonlarda iklim degisikliginden olumsuz ydnde etkilenmektedir. T1DM
gelisiminde etken faktdrlerden birisinin de viral enfeksiyonlar oldugu disiiniildigiinde

“T1DM-iklim degisikligi-viral enfeksiyonlar” basliklarini ortak bir cat1 altinda toplamak ve bu




konuda bilimsel farkindalik olusturmak gerektigi ortaya konulmustur. Bu ¢at: altinda iklim
degisikligi nedeniyle insiilin gibi tedavi edici kaynaklara/ilaclara ulasim gdz Oniinde
bulundurulmalidir. Saghkli yasamu tesvik edici sehir planlamalari, gida politikalar
uygulanmalidir. Son iki yil igerisinde yasanilan pandeminin viral kaynakli oldugu ve bundan
sonra enfeksiyon hastaliklarinin hayatimizin belirli dénemlerinde direkt veya dolayli olarak yer
alacagr da akilda tutulmalidir. iklim degisikliginin zararli etkilerinin ve bunlarin bir diyabet
salgini ve/veya viral kaynakli enfeksiyonlar tizerindeki agirlastiricy/siddetli/kotii etkilerinin
dikkate alinmasi halk sagligi agisindan olumlu sonuglara yol agacaktir. Bu nedenle iklim
degisikligi ve gevresel faktdrler ve saglk konusunda farkindalik gelistirilmesi bu konu

lizerinde in vivo ve in vitro deneysel ¢alismalarinda yapilmasi gerekmektedir.
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