Bilgi Notu:
Hava kirliliğinin COVID-19 salgınına etkisi

Hazırlayan: Enerji ve Temiz Hava Araştırmaları Merkezi (CREA) [footnoteRef:1] [1:  CREA Hakkında: CREA, hava kirliliğinin azaltılması amacıyla hava kalitesinin iyileştirilmesi ve enerjinin temiz şekilde üretimini teşvik etmeyi amaçlıyor. Bu kapsamda merkez, hava kalitesinin artırılması eğilimlerini, nedenlerini ve bunların insan sağlığı üzerindeki etkilerini inceliyor. Merkez bünyesinde gerçekleştirilen hava kirliliği araştırmaları, modellemeleri ve veri analizleri, küresel ölçekte şirketlerin ve kuruluşların temiz havaya yönelik çabalarını destekliyor. 

Bilgi notunun orijinal metni için: https://energyandcleanair.org/  
] 

Dünya genelinde, geçmişte ve günümüzde hava kirliliğine maruz kalan bölgelerde, COVID-19 salgınının yayılımı ve etkileri artıyor. Hava kirliliği, COVID-19'un daha ciddi seyretmesi ve ölümcül olmasına yol açan diyabet, akciğer hastalıkları, astım, kalp hastalıkları ve kanser gibi önceden var olan sağlık sorunlarını artırıyor. Bu sağlık sorunları, COVID-19 virüsünden enfekte olmuş hastaların hastaneye yatış oranlarını ve ölüm riskini önemli ölçüde arttırıyor. Milyonlarca insan, geçmişte hava kirliliğine maruz kalmaları nedeniyle kronik hastalıklar ve sakatlıklar yaşıyor ya da kemoterapi gibi tedaviler görüyor. Bu durum, onları COVID-19'a karşı daha savunmasız hale getiriyor. Enfeksiyon riski, hava kirliliğinin bağışıklık sistemi üzerindeki etkisiyle artabilir. Bunun yanı sıra enfekte kişilerde solunum semptomları hava kirliliği nedeniyle kötüleşebilir. Bu ilişki genel solunum yolu enfeksiyonları için kanıtlanmıştır, ancak henüz COVID-19 özelinde doğrulanmamıştır.
COVID-19’un yeni bir hastalık olması sebebiyle konuyla ilgili birçok belirsizlik veya bilinmeyen bulunuyor. Ancak mevcut bilgiler uyarınca aşağıdakileri söylemek mümkün:
● Yüksek seviyedeki hava kirliliği, vücudun hava yoluyla taşınan virüslere karşı doğal savunmasını etkiliyor ve insanların viral hastalıklara yakalanma olasılığını arttırıyor. Bu durumun COVID-19 için de geçerli olduğu tahmin ediliyor. Bu da, hava kirliliğine maruz kalmanın hastalığın yayılımında etkili olduğuna işaret ediyor. 
● Hava kirliliğine maruz kalmak, insanların COVID-19 virüsü nedeniyle hastalanma olasılığını artıran, yoğun bakım ve solunum cihazı gerektiren ve bazı durumlarda ölümle sonuçlanabilen birçok kronik hastalığın oluşmasında önemli bir risk faktörü. Çok sayıda bilimsel araştırma, dünya çapında kronik solunum hastalıkları, kalp hastalıkları, astım ve diyabet gibi birçok kronik hastalığın önemli bir kısmının hava kirliliğiyle ilişkilendirilebildiğini gösteriyor. Bu da geçmişte uzun dönemli hava kirliliğine maruz kalmış olmanın, bugün ölüm vakalarını artırdığı ve küresel ölçekte sağlık sistemleri üzerinde oluşan baskıya katkıda bulunduğu anlamına geliyor.
● Birçok solunum yolu enfeksiyonunda, enfekte kişilerin hava kirliliğine maruz kalmasının, semptomlarını kötüleştirebildiği ve hastaneye yatış ve ölüm riskini artırabildiği biliniyor. Benzer etki COVID-19 hastaları için geçerli olsa da, güncel duruma yönelik çalışmalar henüz doğrulanmadı. Mevcut bilgi, virüse karşı alınan önlemler sayesinde hava kirliliğinde yaşanan azalmaya rağmen, dünyanın birçok bölgesinde tehlike arz eden hava kirliliği seviyelerinin, COVID-19 kaynaklı vakaların ve ölümlerin sayısını arttırdığına işaret ediyor. Mevcut hava kirliliğinin, birçok hastalığa neden olduğu, hastalıkların etkilerini arttırarak tıbbi bakım ihtiyacı doğurduğu ve sağlık sistemleri üzerindeki baskıyı arttırdığı kesin olarak biliniyor.

Hava kirliliği, alt solunum yolu enfeksiyonlarından kaynaklanan ölümlerin temel nedeni olarak gösteriliyor. Küresel ölçekte, alt solunum yolu enfeksiyonu kaynaklı her altı ölümden birinin PM 2.5 hava kirliliğine bağlı olduğu ve yılda yaklaşık 400.000 ölümle sonuçlandığı belirtiliyor (GBD, 2017).

Hava kirliliğinin enfeksiyon riskini artırdığı düşünülüyor
Yüksek hava kirliliği seviyelerinin, virüslerin enfekte etme oranında ve yayılımınında kolaylaştırıcı rol üstlendiğini gösteren çok sayıda çalışma bulunuyor (Harrod ve ark., 2003, Jaspers ve ark. 2005, Lee ve ark. 2014). ABD'de 100.000'den fazla hastayı kapsayan önemli bir çalışma, PM2.5 kaynaklı hava kirliliğindeki kısa süreli ani artışların, hem çocuklarda hem de yetişkinlerde tıbbi bakım gerektiren akut alt solunum yolu enfeksiyonlarını arttırdığını gösteriyor (Horne ve ark., 2018). Aynı etkinin, Pekin (Liang ve ark., 2014, Feng ve ark., 2016), Roma (Nenna ve ark., 2017) ve Brunei’de (Yadav ve ark., 1998) yaşanan ve yoğun hava kirliliği yaratan olaylarda da gözlendiği belirtiliyor.
Bilimsel literatürde bu ilişkiyi bulamamış çalışma örnekleri de bulunuyor, o sebeple virüsün türü veya nüfusun demografisi gibi etmenlere bağlı değişkenlik olabileceğini unutmamak gerek (örn. Bhatt ve Everard 2004, Cheng ve ark., 2019).
Başkta bir araştırma, hava kirliliğinin uzun vadeli, kronik bir etkiye de sebep olduğunu gösteriyor. Araştırma, hava kirliliği seviyesinin yüksek olduğu bölgelerde büyüyen küçük çocukların gribe yakalanma oranlarının da daha yüksek olduğunu ortaya koyuyor (Brauer ve ark., 2007).
Hava kirliliğini virüs bulaşmasına ve enfeksiyon olasılığına bağlayabilecek mekanizmalar arasında; kirliliğin solunum yollarına ve epitelyal hücre bariyerlerine verdiği hasar (Li ve ark., 1996;  Donaldson ve Tran, 2002; Lee ve ark., 2014) ve hava kirliliğinin virüs damlacıklarının bağlanmasını ve havada taşınmasını sağlayan bir nevi “yoğunlaşma çekirdeği” olarak görev yapması sayılıyor (Lee ve ark., 2014). Bu mekanizmalara dair ilk deneysel bulgular, kesin olmasa da, Covid-19'un birkaç saat boyunca havada asılı kalarak yaşayabileceğini gösteriyor (van Doremalen,2020).

Hava kirliliği, COVID-19 hastalarında “önceden var olan” sağlık sorunlarının önemli bir nedenidir 
Hava kirliliği, kronik solunum yolu hastalıkları, kalp ve damar hastalıkları, hipertansiyon, diyabet, felç ve kanser gibi COVID-19'un şiddetini ve ölüm riskini artıran önemli kronik hastalıklara katkıda bulunan bir risk faktörüdür. Kanser tedavisi gören hastalar, bağışıklık sistemlerinin baskılanması sebebiyle daha yüksek risk grubunda bulunuyor (CDC, 2020).
Çinli hastalar üzerinde gerçekleştirilen bir araştırma: Yoğun bakım veya solunum cihazı gerektiren ciddi semptomların ve ölüm riskinin; kronik solunum yolu hastalığı olan kişilerde %170, hipertansiyon veya diyabet hastalığı olan kişilerde %60, kanser hastalarında %250 ve yukarıda listelenen hastalıklardan herhangi birine sahip kişilerde %80 arttığını gösteriyor (Guan ve ark., 2020). Çinli hastalar üzerinde yapılan sekiz farklı çalışmadan elde edilen verilerin değerlendirildiği bir başka çalışma; durumu ciddi COVID-19 hastalarının hipertansiyona yakalanma olasılığının 2,4 kat, solunum yolu hastalıklarına yakalanma olasılığının 2,5 kat ve kalp ve damar yolu hastalıklara yakalanma olasılığının 3,4 kat arttığını belirtiyor (Yang ve ark., 2020).
Küresel ölçekte hava kirliliği, diyabet kaynaklı hastalık yükünün yaklaşık %18'inden, akciğer kanserinin %14'ünden, kronik obstrüktif akciğer hastalıklarının %34'ünden, iskemik kalp hastalıklarının %11'inden ve inmelerin %7'sinden sorumludur (Global Burden of Disease Collaborative Network, 2017). Çin'deki (Lin ve ark., 2017) ve ABD’deki (Coogan ve ark., 2016) araştırmalar, hava kirliliğine maruz kalmayla hipertansiyon arasında güçlü ilişki olduğunu ortaya koyuyor. Geçmişte hava kirliliğine maruz kalmış olmak, insanları COVID-19'a karşı daha savunmasız hale getiriyor ve ölüm oranlarını yükseltiyor. Başka bir deyişle hava kirliliği, hastalığın sağlık sistemleri üzerindeki büyük ölçekli baskısını daha da artırıyor. 
Bu ilişki, ABD'de COVID-19 kaynaklı ölümler üzerine yapılan ve geçmişte PM2.5 kirlilik seviyelerinin daha yüksek olduğu bölgelerde ölüm riskinin önemli ölçüde daha yüksek olduğunu gösteren bir çalışmada da vurgulanıyor (Wu ve ark., 2020). 
Önceki salgınlara ilişkin çalışmalar, hava kirliliğinin viral hastalıklara yakalanan bazı hastalarda ciddi semptomlara neden olabildiğini, hatta ölümle sonuçlanabildiğini gösteriyor. Örneğin, 2000'li yılların başında yaşanan SARS salgını incelenirken, Çin'deki hava kirliliği ve SARS kaynaklı ölümler arasında pozitif bir ilişki bulunmuştur (Cui ve ark., 2003).
Clay ve ark. (2018) tarafından gerçekleştirilen bir araştırmada, hava kirliliğinin 1918’de yaşanan İspanyol gribinde yaşanan ölüm oranına etkisi inceleniyor ve kömür tüketiminin daha fazla olduğu Amerikan şehirlerinde, kömür tüketiminin daha az olduğun komşu şehirlerden daha yüksek sayıda ölüm gerçekleştiğini belirtiyor.
Farelerin yüksek düzeyde kirleticilere maruz bırakılıp sonrasında influenza virüsüyle enfekte edildiği bir çalışmada araştırmacılar, partikül madde seviyesinin, farelerin pulmoner oksidatif stres seviyesini yükselttiğini ve virüsle mücadele eden bağışıklık sistemini zayıflattığını; bunun sonucunda ölüm oranlarını arttırdığını belirtiyor (Lee ve ark., 2014).
Ortamdaki partikül madde miktarı virüsün yayılmasını kolaylaştırıyor mu?
Atmosferdeki partikül madde oranı, virüslerin ve diğer kirleticilerin yayılım hızının artışıyla ilişkilendiriliyor. Partikül madde, virüslerin tutunabildiği veya yapışabildiği bir taşıyıcı işlevi görüyor (Setti ve ark., 2020). Bununla birlikte COVID-19 salgınında, damlacıkların veya aerosollerin virüsün havadan bulaşmasına etkisi belirsizliğini koruyor.
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