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ÖZET 
Endokrin çevre bozucular ve onların insan sağlığı üzerine olası etkileri giderek tartışmaların odağı 

haline gelmektedir. Endokrin çevre bozan kimyasallar; plastiklerde, deterjanlarda, böcek ilaçlarında ve 
endüstriyel kimyasallarda bulunmaktadırlar. Bunların bazıları çevrede kalır, bazıları kalmaz. Bazıları 
lipofiliktir ve yağ dokusunda birikir ve süte salınır, bazıları sadece kısa bir zaman için, ama gelişimin kritik 
bir periyodu sırasında rol alır. Endokrin çevre bozucu; endokrin sistemin çalışmasını değiştiren ve sonunda 
sağlıklı organizmada veya onun nesillerinde sağlık üzerine ters etkilere neden olan, dışardan alınan madde 
veya bileşikler olarak tanımlanır. Endokrin çevre bozucu üreme sistemini etkiler ve oligospermi, sperm 
yapısında anormallik, testiküler steroidegenezde bozukluklar, testiküler atrofi, uterus boyutlarında artış ve 
erken ergenlikten sorumlu olabilir. Bu derlemede endokrin çevre bozuculara maruziyeti ve onların ergenlik 
üzerine etkilerini değerlendirmeyi amaçladık. 

Anahtar Kelimeler: Endokrin çevre bozucular, ergenlik 

 
ABSTRACT 
Endocrine disruptors and their effects on puberty 
 
Endocrine disruptors and their possible impact on human health have become a topic of discussion. 

Endocrine disrupting chemicals are found in plastics, detergents, pesticides and industrial chemicals. Some 
of these persist in the environment and others do not. Some are lipophilic, sequestered in adipose tissue and 
secreted in milk, and others may only be present for short periods of time but at critical periods of 
development. Endocrine disruptors are defined as an extrogenous substance or mixture that alters the 
function of the endocrine system and consequently causes adverse health effects in an intact organism, or 
its progeny. Endocrine disruptors affect the reproductive system and they may be responsible for 
oligospermia, abnormality of sperm characteristics, disorders of testicular steroidogenesis, testicular 
atrophy, uterus weight increases and precocious puberty. In this review, we aimed to assess on exposure to 
endocrine disruptors and the effects of endocrine disruptors on puberty. 
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GİRİŞ 
Endokrin bozucular, 1962’de biyolog 

Rachel Carson’un ‘Silent Spring’ isimli 
kitabında kimyasal maddelerin kuşlar 
üzerindeki zararlı etkileriyle ilgili 
incelemelerini yayınlamasıyla gündeme 
gelmiştir1. 1970’lerde Sullivan ve Barlow, 
çevredeki kimyasal maddelerin fötus ve 

insanlar üzerindeki zararlı etkilerini 
bildirmişlerdir2. 1988’de Finkelstein ve ark. 
‘Bir cenaze hazırlayıcısının gizemi’ başlıklı 
makalelerinde, 50 yaşındaki bir cenaze 
hazırlayıcısı erkekte; tedrici libido kaybı, 
testislerde küçülme, sakal büyümesinde 
yavaşlama, jinekomasti şikayetlerinin endokrin 
bozucu ile ilişkili olduğunu saptamışlardır3. 
Hasta serumunda, bilinmeyen bir maddenin 
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radyoaktif işaretlenmiş östrojen ile yer 
değiştirdiği ve maddenin kaynağının devamlı 
kullanılan mumya kremi olduğu saptanmıştır. 
Kremle karşılaşma kesilince, şikayetler 
düzelmiştir. Colborn 1993’de tıbbi açıdan, 
çevredeki kimyasal maddelerin endokrin 
sistem üzerine etkilerini vurgulamıştır4. İnsan 
vücudunda ölçülebilen kimyasal maddelerin 
sayısı arttıkça ve bu kimyasalların endokrin 
sistem, üreme sistemi, sinir sistemi, 
immünolojik işlevler ve bu konunun en son 
noktasında yer alan karsinogenezis üzerine 
etkileriyle ilgili gözlem ve yayınlar çoğaldıkça; 
konu Birleşmiş Milletler’in, Dünya Sağlık 
Örgütü’nün ve hükümetlerin de gündemine 
girmiştir. 14 Mart 1997’de Birleşmiş Milletler 
Çevre ve Kalkınma Toplantısı’nda endokrin 
bozucular ele alınmıştır. Bu toplantıda insan 
vücudunda ölçülebilen en az 500 kimyasal 
maddenin taşındığı, bu maddelerin 1920’den 
önce insan kimyasının bir parçası olmadığını, 
son 20 yılda doğan bebeklerin anne rahminde 
bu maddelerle karşılaştıklarını bildirilmiştir5. 
Başta Amerika olmak üzere pek çok ülke 
hükümeti, ‘Çevre ve Doğal Kaynaklar 
Komiteleri’ kurarak, endokrin bozucularla 
ilgili araştırmalar başlatmış ve stratejiler 
geliştirmişlerdir. Türkiye için endokrin 
bozucular son yıllarda gündeme gelmiştir. 
2003 yılında Büyükgebiz ve ark.; ‘yöresel 
çilek festivali’ sırasında, büyük ve düzensiz 
şekilli çilek tüketen ve erken yaşta meme 
gelişimi, gösteren üç vaka bildirmişler ve çilek 
büyütücü maddelerin meme gelişimi 
yapabileceğine dikkat çekmişlerdir6.  

Endokrin bozucular konusunun bilinmesi, 
tüm branşlardan hekimlerin konuyla ilgili 
gözlemlerinin aktarılması, çevresel kimyasal-
ların zararlı etkilerinin önlenmesi; gelecek 
nesillerin bu maddelerden korunmasına ve 
ticari şirketlerce çalınan geleceğimizin güven-
ce altına alınmasına katkıda bulunacaktır7.  

Endokrin Bozucu: Endokrin bozucu; 
sağlıklı bir organizmada veya onun gelecekteki 
neslinde endokrin sistemin çalışmasını 
değiştirerek, sağlık sorunlarına neden olan 
dışardan alınan madde veya madde 
karışımlarıdır7,8. 
 

Endokrin bozucuların etki mekaniz-
maları: Endokrin bozucular; hormonun 
yapımı, taşınması, yıkımı ve atılımını 
değiştirebildikleri gibi, hedef hücre-deki 
etkilerini de değiştirebilmektedirler. Bu 
etkilerin bir veya bir kaçı da birarada 
olabilmektedir. Klinikte ortaya çıkan bulgular, 
tüm etkilerin toplamına göre gerçekleş-
mektedir9. Endokrin bozucuların etki mekaniz-
maları şunlardır: 

1. Hormonların yapımı üzerine arttırıcı 
veya azaltıcı etki 

2. Hormonların taşınması üzerine arttırıcı 
veya azaltıcı etki  

3. Hormonların metabolizması üzerine 
arttırıcı veya azaltıcı etki 

4. Hormonların atılımı üzerine arttırıcı 
veya azaltıcı etki 

5. Hormonların hedef hücredeki etkisine 
benzer veya ters etki  

Endokrin bozucuların organizmaya 
etkisinde rol oynayan faktörler 

Endokrin bozucuların etkileri; endokrin 
bozucu ile karşılaşma yaşına, süresine, 
miktarına, tek veya karışım madde ile 
karşılaşma durumuna göre değişebilmektedir. 
Hamilelikte endokrin sistemin işlevini bozan 
çeşitli kimyasal maddelerle karşılaşma; fötusun 
endokrin sistemini etkileyerek, çok sayıda 
gelişme bozukluğuna sebep olmaktadır. Bu 
kimyasal madddelerin çoğu plesentada etkisiz 
hale getirilemezler8. Kimyasal maddelerin 
miktarı ne kadar fazla olursa, ortaya çıkan 
gelişim bozukluğunun derecesi de o kadar ağır 
olmaktadır8. Gebelik döneminde karşılaşılan 
endokrin bozucular; doğum ağırlığını, boyunu 
ve endokrin bezlerin çalışmasıyla ilgili eşik 
değerleri değiştirebilmektedirler8,10. 

Endokrin bozucuların sınıflandırılması: 
Endokrin bozucu etkiye sahip kimyasal 
bileşikler iki ana başlık altında ele 
alınmaktadırlar.  

1. Doğal hormonlar: Bu maddeler, dişi ve 
erkek cinsiyet gelişiminden sorumlu östrojen, 
testosteron gibi doğal hormon yapısındaki 
maddelerdir. Soya fasulyesi, yonca filizi gibi 
bitkiler; fitoöstrojen denilen doğal östrojen 
içermektedirler ve vücutta doğal östrojen gibi 
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etki etmektedirler. Doğal hormon yapısında 
olduklarından; kolayca yıkılır, depolanmazlar.  

2. İnsan yapımı maddeler: Bu grup 
maddeler de iki başlık altında sınıflandırıl-
maktadırlar. 

A. Sentetik yapıda üretilen hormonlar: 
Doğum kontrol ilaçları, hormon yerine koyma 
tedavileri ve bazı hayvansal besin katkı 
maddeleri bu grupta yeralmaktadır. Bu 
maddeler endokrin sistemi düzenlemek 
amacıyla üretilmişlerdir. 

B. İnsan yapımı kimyasallar: Bu maddeler 
endüstri alanında kullanılmak üzere üretilmiş-
lerdir. Endüstriyel temizlik maddeleri, tarım 
ilaçları (özellikle pestisidler), plastik katkılı 
tüketim maddeleri bu grupta değerlendirilirler. 
Endüstriyel işlemler sonrası oluşan dioksin 
gibi maddeler de bu gruptadır.  

Bu maddeler tüm canlılarda endokrin 
bozucu etkiler oluşturabilmektedirler11. 
Şimdiye kadar endokrin sistemi bozduğu 

bilinen maddeler şunlardır: 
*Poliklorine bifeniller (PCB), dioksin ve 

benzopren: Bu kimyasallar steroid hormonlar, 
tiroid hormonları ve retinoid sinyal yolları ile 
etkileşim göstermektedirler. 

*Plastik ile ilişkili ürünler: 
 -Fitalatlar: Polivinilkarbon (PVC) 

ürünlerde bulunurlar. 
 -Bifenol A (vernik): Verniklenmiş tüm 

ürünlerde bulunurlar. 
*Pestisidler: DDT, endosülfan, dieldrin, 

metoksiklor, kepon, dikofol, toksofen gibi 
böcek ilaçları; alaklor, atrazin, nitrofen gibi 
bitki ilaçları; benomil, mankozeb ve tribütiltin 
gibi mantar ilaçları; aldikarb, 
bibromokloropropan gibi parazit ilaçları bu 
gruptadırlar. 

*Sıradan ev halkı ürünleri: Alkilfenoller, 
örneğin nonilfenol bu gruptadır. 

*Ağır metaller: Kurşun, civa, kadmiyum, 
arsenik, uranyum bu grupta yer alırlar11. 

Endokrin bozucuların etkileri: Özellikle 
son on yıldır memelilerde bulunan bazı DNA 
metilasyon yapılarının, sonraki nesillere 
aktarılabildiği bilinmektedir12. Skinner, 
farelerin hamilelik dönemi boyunca metil 
içeren maddeler yemesi, bazı kimyasallar ve 
radyasyona maruz kalmaları durumunda; 

nesillere aktarılan epigenetik kalıtımın 
gelişebildiğini, radyasyona maruz kalma gibi 
özellikle endokrin sistemi bozan çevre 
bozucuların, doğacak bebekten ziyade gelecek 
nesilleri etkilediğini göstermiştir. Bu 
çalışmada; dişi farelere gebelik ortalarında, 
ortamdakinden daha yüksek dozda, anti-
androjenik vinklozolin ve östrojenik 
metoksiklor verilmiş ve erkek yavruların 
%90’ında sperm sayısında azalma ve anormal 
sperm üretimi olduğunu, %10’unda ise aspermi 
geliştiği, bu bozuklukların ikinci, üçüncü ve 
dördüncü kuşaklara da geçtiği bildirilmiştir13. 
Pembrey, sperm sayısındaki azalmanın evrim 
sonucunda endokrin bozucularla oluşan 
hasarlardan korunmak için olan bir savunma 
mekanizması olabileceğini, bu hasarların üç 
beş kuşak sonra metilasyona uğramamış olan 
hücreler tarafından tamir edilebileceğini farklı 
bir görüş olarak bildirmiştir14. Bilinen şudur ki, 
endokrin bozucular kitleleri ve nesilleri 
etkileyen hasarlara yol açabilmektedirler. Bu 
nedenle bireylerin daha doğum öncesi 
dönemde korunmaya alınması önemlidir. 

Pombo ve ark.; endokrin bozucuya maruz 
kalınan yaşa göre çocuklarda; erken veya geç 
ergenlik, vajen kanseri, kanser sıklığında 
artma, kriptorşidizm, hipospadias, sperm 
sayısında azalma, testosteron düzeyinde 
azalma, üreme sistemi gelişim sorunları, 
obezite, tiroid bozuklukları, SSS gelişim 
bozuklukları, düşük doğum ağırlığı, 
hiperaktivite, öğrenme problemleri, zeka 
düzeyinde azalma görülebildiğini, erişkinlerde 
ise meme kanseri, endometriyozis, embryo ve 
fötal ölümler, malformasyonlu çocuklar, testis 
kanseri, prostat kanseri, sperm sayısında 
azalma, sperm kalitesinde azalma, testosteron 
düzeyinde azalma, tiroid hormon düzeylerinde 
değişiklikler görülebildiğini bildirmişlerdir15. 

 
Endokrin bozucuların ergenlik üzerine 

etkileri: Son 40 yıl içindeki gözlemler 
endokrin bozucuların üreme sisteminde endişe 
verici düzeyde değişimler yarattığını ortaya 
koymuştur. Vos ve ark. kuşlar, balıklar, 
sürüngenler ve memelilerde yumurtlama 
yeteneğinde ve erkek yönünde gelişimde 
azalma olduğunu gözlemlemişlerdir16. Toppari 
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ve ark., insanlarda sperm sayısında azalma, 
kriptorşidizm, hipospadias gibi sorunların 
sıklığında artma, meme ve testis kanseri gibi 
hormon ilişkili kanser sıklığında artma 
olduğunu fark etmişlerdir17. Araştırmacılar bu 
değişimlerin çevrede varolan düşük 
düzeylerdeki endokrin bozucu olarak 
adlandırılan kimyasal maddelere bağlı 
olduğunu savunmaktadırlar17. Bu gözlemlere 
rağmen, cinsiyet gelişimine endokrin 
bozucuların etkilerini göstermek için yapılan 
çalışmalarda pek çok engel vardır. Bu engeller; 
çevrede potansiyel olarak östrojenik, anti-
östrojenik ve anti-androjenik etki oluşturabile-
cek farklı maddelerin bir arada olması 
maruziyet-etki arasındaki zaman hakkında 
bilgilerimizin kısıtlı olması, çoğu etki için 
maruziyete duyarlı kritik dönemin bilin-
memesi, maruziyetin gebelik, laktasyon, 
ergenlik dönemlerinde veya yaşam boyunca 
gerçekleşme ihtimali olması, seçilen bölge ve 
vakaların, bakılan kimyasallar ve derivelerinin, 
çalışmanın süresinin farklılığı bu engeller 
arasında sayılabilir. Crisp; DDT, DDE, pek 
çok PCB grubu bileşikler, PBB grubu 
bileşikler ve fitalat esterlerinin östrojenik ve 
anti-androjenik etkilerini invitro olarak hayvan 
çalışmalarında göstermişlerdir. Bu bilgiler 
ışığında, kız ve erkek çocuklarda cinsel gelişim 
üzerine etkili endokrin bozucuları tesbit etmek 
için, kaza sonucu belli kimyasal maddelerle 
temasın bulunduğu bölgelerde epidemiyolojik 
çalışmalar yapılmıştır17.  

Kız çocuklarda yapılan epidemiyolojik 
çalışmalar: Bu çalışmalara baktığımızda; 
ergenlik yaşını erkene kaydıran, etkilemeyen 
veya geciktiren endokrin bozucularla 
karşılaşmaktayız.  

Ergenlik başlama yaşı ve menarş yaşını 
erkene kaydıran endokrin bozucular  

1973’de 4000’den fazla kişi Michigan’da 
polibromine bifenile(PBB) kaza sonucu maruz 
kalmıştır18. O dönemde yapılan ‘Michigan 
besin kohort çalışması’nda, meme gelişimi ve 
adet görme yaşının erkene kaydığı, bunun 
PBB’nin östrojenik etkisine bağlı olduğu 
bildirilmiştir. Krstevska-Konstantinova ve ark.; 
Belçika’ya göç etmiş kız çocuklarda erken 
ergenlik sıklığında 80 kat artma saptamışlar, 

DDE’nin ortamdan çekilmesine bağlı 
hipotalamik maturasyonun hızlanmasını bunun 
nedeni olarak bildirmişlerdir19. Vasiliu ve ark.; 
2004’de ‘Michigan balıkçılar kohort 
çalışması’nda, adet görme yaşının doğum 
öncesi dönemde diklorodifenildikloro-
etilen(DDE)’e maruz kalanlarda bir yıl erkene 
kaydığını, bu durumun DDE’nin androjen 
reseptörünü bloke edici etkisine veya östrojen 
benzeri etkisine veya aromataz enzimini 
arttırıcı etkisine bağlı olabileceğini ileri 
sürmüşlerdir20. Endokrin bozucu kimyasallar 
ve ergenlik gelişimi arasındaki ilişkilerle ilgili 
yapılan pek çok epidemiyolojik çalışmada 
PCB, PBB, dioksin, DDE ve diğer persistan 
pestisitler üzerine yoğunlaşılmıştır. Ancak 
yumuşak plastik oyuncakların yapıldığı 
polivinil klorid plastikler ve besin paket 
materyallerinde bulunan fitalatlar gibi ev içi 
kimyasalların gündeme gelmesi daha sonra 
olmuştur. 2000 yılında Colon ve ark., çocuk 
endokrinologların 1979’dan beri erken meme 
gelişimi olan hasta sayısında artma olduğu 
konusunda alarma geçmiş olduklarını ve 6580 
erken ergenlikli vakanın %71’inde erken 
meme gelişiminin rapor edildiğini 
saptamışlardır. 41 prematüre telarşlı hasta ve 
35 kontrol grubunda, pestisitler ve 
metabolitleri, fitalat ester ailesinin bazı 
bileşikleri çalışıldığında, erken meme gelişimi 
olanlarda serum fitalat ve fitalat esterleri 
(DEHP gibi) kontrol grubuna göre belirgin 
yüksek bulunmuştur21. Sonuçta, fitalatların 
invitro östrojenik ve anti-androjenik 
etkisilerinin bu durumdan sorumlu olduğu 
kanaatine varılmıştır. Ancak McKee, ölçülen 
fitalat düzeylerinin vinil laboratuar malzeme-
leri ile kontamine kanlara bağlı olabileceğini, 
insan vücudunda fitalat esterlerinin hızla 
monoesterlere metabolize olduğunu, bu 
nedenle bu metabolitlerin invitro 
değerlendirmelerde aktif olmadığını iddia 
etmiştir. Özet olarak, doğum öncesi PBB ve 
DDE ile karşılaşma, ergenlikte DDE ile 
karşılaşma, ergenlik öncesi fitalat ile 
karşılaşma ergenlik bulgularının erkene 
kayması ile ilişkili bulunmuştur22. 

Ergenlik gelişimi üzerine etkisi gösterile-
meyen endokrin bozucular  
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1976’da İtalyanın Seveso bölgesinde 
2,3,7,8 tetraklorodibenzo-p-dioksin (TCDD)’e 
kazara aşırı maruziyet gelişmiştir. Bu bölgede 
Warner ve ark.nın yaptıkları çalışmada, menarş 
yaşında belirgin bir değişiklik 
saptanmamıştır23. Gladen ve ark.nın 2000 
yılında Kuzey Carolina’da yaptıkları bir 
çalışmada, doğum öncesinde olarak PCB ve 
DDE’ye maruziyetin ergenlik başlama yaşı ve 
adet görme yaşında belirgin değişiklik 
yapmadığı gösterilmiştir24. 

Pubertal gelişimi geciktirdiği gösterilen 
endokrin bozucular 

1999’da Staessen ve ark., çöp tasfiye fırını 
çevresinde yaşayan kız çocuklarının ergenlik 
gelişimlerini değerlendirmişlerdir25. ‘Çevre ve 
Sağlık Biyomonitörizasyon çalışması’ adıyla 
anılan çalışmada, PCB138,153,180 ve dioksin 
benzeri bileşiklere maruz kalan kız 
çocuklarında meme gelişiminde gecikme 
saptanmıştır. 2003 yılına kadar endokrin 
bozucu olarak tanımlanmayan kurşun, 
Selevan27 tarafından ergenlik gelişim 
bulgularının gecikmesiyle ilişkili bulunmuştur. 
‘Uluslararası Sağlık ve Beslenme 
Değerlendirme Çalışması III’ kapsamında 
bildirilen bu çalışmalar ışığında kadmiyum 
gibi diğer ağır metallerin endokrin etkilerinin 
olabileceğini gündeme getirmiştir. Brouwer ve 
ark., dioksin ve dioksin benzeri PCB’nin 
hayvanlarda anti-östrojenik etkisini 
göstermişlerdir28. Den Hond ve ark. 
adölesanlarda serumda yüksek dioksin benzeri 
bileşiklerin meme gelişiminde gecikme ile 
ilişkili olduğunu, ancak adet görme yaşı 
üzerine etkili olmadığını bildirmişlerdir29. Tüm 
bu çalışmalar dışında, persistan organoklorin 
bileşiklerinin dolaylı olarak ergenlik gelişimini 
etkilediği gösterilmiştir. Rylander ve ark., 
persistan organoklorin bileşikleriyle (Lipofilik 
polütanlar) karşılaşmış balıkların tüketildiği 
Baltık denizinin doğu yakasındaki köylerde, 
balıkçı eşleri ve kızkardeşlerinin çocuklarında 
doğum döneminde ölüm ve doğumsal gelişim 
kusurları yönünden farklılık olmamasına 
rağmen, düşük doğum ağırlığı (<2500 gr) 
riskinin batıya göre daha yüksek olduğunu 
bildirmişlerdir30. Düşük doğum ağırlığının 
önemi; erişkinlerde Tip 2 diyabet, yüksek 

tansiyon, kolesterol yüksekliği, kalp-damar 
hastalıkları riskini arttırması, çocuklarda erken 
adrenarş, androjen fazlalığı, insülin yüksekliği, 
rahim ve over hacimlerinde azalma ve buna 
bağlı adet görme yaşında gecikme 
oluşturmasından gelmektedir.   

Erkek çocuklarda yapılan 
epidemiyolojik çalışmalar: Kız çocuklarla 
karşılaştırıldığında erkek çocuklarda endokrin 
bozucuların ergenliğe etkisinin araştırıldığı 
yayın sayısı oldukça azdır. Erkeklerde 
çalışmalar fertilite ile yakın ilişkili olan semen 
kalitesine odaklanmıştır. Guo ve ark., 
Taiwan'da gebelik döneminde PCB ve onun 
ısıya maruz kalması sonucu oluşan 
derivelerinden özellikle poliklorine 
dibenzofuran(PCDF) ile kontamine yağ 
tüketiminin (Yucheng yağı), yenidoğanlarda 
penis boyu üzerine etkilerini araştırmışlar ve 
yenidoğan erkek çocukların penis uzunluğunda 
azalma saptamışlardır. Bu değişim 
PCB/PCDF'nin anti-androjenik etkisi ile 
açıklanmıştır31. Saiyed ve ark. daha önce 
bilinen ve araştırılan endokrin bozuculardan 
farklı olarak, püskürtme yoluyla yapılan 
ilaçlamanın erkek üreme sistemi üzerine 
etkilerini incelemişlerdir. Bu çalışmada Kuzey 
Hindistan’da; 20 yılı aşkın süredir, püskürtme 
endosülfan ile, yılda iki veya üç defa, tepelerde 
bulunan mahun cevizi ekili alanların 
ilaçlandığı, bu bölgede oturan erkek 
çocuklarda serum ortalama endosülfan 
düzeyinin bu bölgeden 20 km ötede oturan 
erkek çocuklara göre belirgin olarak yüksek 
olduğu gösterilmiştir. Endosülfana maruz 
kalanlarda serum testosteron düzeyinde düşme, 
seksüel gelişim evrelerinde gecikme, LH 
düzeyinde yükselme saptanmıştır. Hidrosel, 
inmemiş testis ve kasık fıtığı sıklığında da 
artma bildirilmiştir. Bu bulgular hayvan 
çalışmalarında doğum öncesi ve ergenlik 
öncesi dönemde endosülfana maruziyetin, 
steridogenez ve spermatogenez üzerine olan 
baskılayıcı etkisi ile uyum gösterdiğinden, 
endosülfanın bu yolla etkili olduğu 
düşünülmüştür32. Mol ve ark.nın 2002’de 
Faroe adasında yaptıkları bir çalışmada, deniz 
ürünleri tüketenlerin serum PCB düzeyinde 
artış saptanmıştır33. Doğum öncesi dönemde 
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PCB’ye maruz kalan erkek çocukların göbek 
kordonunda PCB 138, 153, 180 düzeyleri 
yüksek bulunmuş, 14 yaşındaki çocukların 
ergenlik gelişiminde yavaşlama, serum 
testosteron düzeylerinde düşüklük 
saptanmıştır. Bu sonuçların PCB ve 
türevlerinin anti-androjenik etkisi ile ilişkili 
olabileceği düşünülmüştür. Gladen ve ark.nın 
2000 yılında yaptıkları bir çalışmada ise, 
ergenlik döneminde PCB ve DDE'ye maruz 
kalan erkek çocukların ergenlik gelişimlerinde 
değişiklik olmadığı gösterilmiştir24. Flemish'de 
yapılan 'Çevre ve Sağlık Biyomonitörizasyon 
Çalışması’nda, kurşundan yapılmış çöp tasfiye 
fırını çevresinde yaşayan erkekler endokrin 
bozucuların etkileri açısından 
değerlendirilmiştir. Ergenlik döneminde 
dioksine maruz kalanlarda testis volümlerinde 
değişiklik saptanmazken, doğum öncesi 
dönemde maruz kalanlarda testis volümlerinin 
düştüğü, bu durumun testis volümünün 

belirleyicisi olan Sertoli 
hücrelerinin çoğalmasının ksenoöstrojenler 
tarafından durdurulmasına bağlı olduğu 
savunulmuştur25.  

Endokrin bozucuların erişkin erkekler 
üzerine etkisi: Skakkebaek ve ark.; son 
yıllarda erkeklerin %1’inde testis kanseri, okul 
çağı çocuklarının %5-6’sında inmemiş testis, 
erkek çocukların %1’inde penis ile ilgili 
bozukluk, genç erkeklerin %40’ında sperm 
miktarında düşüklük olduğunu, çocukların 
%6’sının yardımcı üreme teknikleri ile 
doğduğunu bildirmişlerdir34. 

Endokrin çevre bozucular bizleri ve 
gelecek nesilleri etkilemektedir. Amerika başta 
olmak üzere pek çok ülke bu etkinin 
bilincindedir. Amerika’da endokrin 
bozucularla teması en aza indirmek amacıyla 
bazı ana noktalara dikkat çekilmektedir. Bunlar 
tablo 1’de özetlenmiştir. 

 
Tablo1: Endokrin çevre bozular hakkında pratik notlar35 

*Plastik maddelere sarılı ve plastik kaplarda saklanan ürünlerin, özellikle mikrodalga fırında 
ısıtılmaması, seramik kapların bunların yerine tercih edilmesi 

*Plastik şişedeki anne sütü ve mamaların mikrodalga ile temasının engellenmesi 
*Besinlerin plastik maddelerle örtülmemesi ve plastik maddelerle temasının engellenmesi 
*Bebeklerin plastik ürünler çiğnemesinin engellenmesi 
*Çocukların top v.b. oyunlardan sonra, olası pestisid v.b. maddelerle karşılaşmaları açısından 

ellerinin yıkanması 
*Toksik kimyasalla karşılaşma ihtimali olan balıkların haftada üç defadan fazla 

tüketilmemesi, küçük balıkların tercih edilmesi (Daha az kimyasalla karşılaşma sözkonusu 
olduğundan). 

*Yağlı hayvansal ürünlerinin tüketilmesinden kaçınılması 
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