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Adli Toksikolojik Analizlerde Alternatif Ornek: Tirnak

An Alternative Specimen in Toxicological Analysis: Nail

Pinar Efeoglu Ozseker, Nebile Daglioglu

Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Adli Tip Anabilim Dali, Adana

Ozet

Son zamanlarda hassas ve segici analitik tekniklerin gelismesiyle
beraber alternatif biyolojik &rneklerin kullanimi artmistir. Ozellikle de-
kompoze ve piitrifiye olmus postmortem vakalarda ya da kan veya idrar
orneklerinin alinamadigr durumlarda sa¢ ve tirnak gibi keratin yapili
biyolojik drnekler adli ve klinik toksikologlarin ilgisini ¢ekmistir.

flaglar, kimyasallar, uyutucu-uyusturucu maddeler, agir metaller
uzun donem sagta ve tirnakta birikebilmektedir. Gegmise doniik kul-
lanimda iyi bir belirte¢ olan sa¢ 6rneginin yetersiz oldugu durumlarda
toksikolojik analiz igin tirnak 6rnegi yararli olabilmektedir. Tirnak mat-
risinin kompleks yapis1 ve tirnakta tespit edilen ila¢ konsantrasyonunun
diisiik olmas1 nedeniyle numune hazirlama islemi ve kullanilacak olan
analitik yontemler 6nemlidir.

Bu ¢alismada toksikolojik analizlerde alternatif olarak kullanilan
tirnagm anatomik yapisi, tirnak analizlerindeki analitik yontemler, tir-
nak kullanimin avantajlari/dezavantajlari ve analiz sonuglarin nasil yo-
rumlanacag1 incelenecektir.

Anahtar Kelimeler: Tirnak; Toksikolojik Analiz; Yorumlama.

Abstract

The use of alternative biological samples has increased with the
development of sensitive and selective analytical techniques in recent
days. Keratinous biological samples such as hair and nail have attracted
the attention of clinical and forensic toxicologist when blood and urine
sample especially were not taken in cases which were the decomposed
and unfolded postmortem cases.

Drugs, medicines, drug of abuse and heavy metals may accumu-
late for a long time in hair and nail. The nail sample may be useful for
toxicological analysis when the hair sample, which is a good marker for
past use, is inadequate. Sample preparation and analytical methods to
be used are important because of the complex structure of nail and low
drug concentration detected in nail.

In this study, the basic structure of nail used as an alternative to
toxicological analysis, the mechanism of drug or substance transfer into
the nail, analytical methods, the advantages / disadvantages of nails and
how to interpret the results will be examined.

Keywords: Nail; Toxicological Analysis; Interpretation.

1. Giris

Klinik ve adli toksikoloji uygulamalarinda rutinde
kan ve idrar 6rnekleri kullanilmaktadir. Bu biyolojik or-
nekler kisinin yakin dénemdeki ilag, alkol, agir metal ve
uyutucu-uyusturucu madde kullanimini gostermektedir.
Genis bir tespit penceresine sahip olmasindan dolay1 ge-
riye doniik madde kullanimi sag 6rnegi ile belirlenmek-
tedir. Ancak kemoterapi hastalarinda oldugu gibi sag
ornek miktarinin yeterli olmadig1 veya bozulmus ya da
kokusmus postmortem vakalarda uygun sa¢ orneginin
almamadig1 durumlarda toksikolojik analiz i¢in tirnak
ornegi yararli olabilmektedir (1). Tirnak 6rnegi de sag
ornegi gibi keratinize hiicrelerden meydana gelmekte-
dir. Ksenobiyotiklerin uzun siire tirnakta birikmesi, or-
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nek alirken tibbi personel gerektirmemesi, non-invaziv
olmasi, oda sicakliginda saklanmasi ve kolay tasinabil-
mesi bu biyolojik 6rnegin saga alternatif olarak kulla-
nilmasini saglamistir. Tirnak 6rneginin kullanilmasinin,
sag¢ drnegine gore ek bazi istiinliikleri vardir. Bunlardan
ilki sactaki gibi melanin icermediginden, tirnak mela-
nin konsantrasyonundan etkilenmez. Tespit edilen ilag
konsantrasyonunu yorumlarken sa¢in pigmentasyonu
onemli bir kisithlik sebebidir (2,3). Tirnak sagtan daha
yavas biiylimektedir, bu da 6nceki kullanimlar: arastir-
ma ve daha disiik miktarlar tespit etme olanagi sag-
lamaktadir. Sag, farkli sathalarda dongiisel bir biiyiime
hiz1 ile karakterize edilirken, tirnak sabit bir oranda bi-
ylimekte ve analiz sonuglarinin yorumlanmasini kolay-
lastirmaktadir (4).

Bu ¢aligmada toksikolojik analizlerde alternatif olarak
kullanilan tirnagin temel yapisi, tirnak igerisine ilag ya
da madde gecis mekanizmasi, analitik yontemler, tirnak
kullanimin avantajlari/dezavantajlari ve analiz sonuglarin
nasil yorumlanacaginin sunulmasi amaglanmistir.
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2. Tirnak Tirnak yatagi lunuladan hiponisyuma kadar uzanir.
Tirnak Anatomisi Tirnak plagina yapisan vaskiiler diiz bir yiizeydir ve

Insanda tirnagm temel gorevi el ve ayak parmakla-
rin terminal falanksini korumaktir. Ayni zamanda parmak
ucuna bask1 yaparak dokunmaya, kiigiik nesneleri tutma-
ya ve kasimaya yardimer olmaktir (5). Tirnak; germinal
matris, tirnak plagi, tirnak yatag, tirnak katmanlari, lunu-
la ve hiponigyum bilesenlerinden olusmaktadir.

Tirnak u

Lateral Tirnak
Lunula Katmani
Kitikula
Proksimal Tirnak
Katmani
Eponisyum

Sekil 1. Tirnak anatomisi

Germinal matris derinin altinda uzanan tirnak {ireti-
minin billyiikk ¢ogunlugunun yapildig1 yerdir. Proksimal
tirnak katmaniyla korunur. Germinal matris tirnak plagini
olusturan keratin hiicrelerini iiretir. Yeni keratin hiicreleri
olustugunda yasli olan keratin hiicrelerini kutikiila disina
iterek yar1 saydam tirnak plagimi olusturur. Biiylimenin
%80’1ik boliimii bu bolgede gergeklesir. Germinal mat-
riste melanin tiretiminden sorumlu olan melanosit hiicre-
leri yok denecek kadar azdir. Bu yiizden tirnakta pigmen-
tasyon gerceklesmez. Germinal matrisin boyutu ve sekli
tirnak plaginm kalinligimi ve seklini belirler. Matris ne
kadar uzun olursa o kadar hiicre iiretilir ve tirnak kalin-
lasir. Matrisin sekli bireyler arasinda degismektedir (6).

Lunula yarim ay seklinde, beyazimsi ve opaktir, mat-
risin en uzak bdolgesidir. Biitiin parmaklarda lunula go-
rinmezken, en tutarli bagparmak ve isaret parmaginda
goriinlir. Beyaz rengi 15181 yansitmasinin veya keratini-
zasyonun yetersizliginin bir sonucudur (6,7).

Tirnak plagi daha sert, saydam, ¢ok iletken ve neredeyse
seffaftir. Birbirine siilfiir bagi ile siki sikiya bagli, 6lmiis ke-
ratinize hiicrelerin st liste birikmesi ile olusur. Bu hiicreler
piiriizsiiz bir ylizey olusturacak kadar birbirine sik1 bagla-
nir. Tirnak plagr yaklagik 0.5 mm kalinligindadir, genellikle
erkeklerde kadinlardan daha kalindir ve yasla birlikte artar.
Tirnak plagindan gegen 151k tirnak yatagimin damarlarini
yansittigindan pembe renkte goriiniir. Serbest ugtaki tirnak
plagi tirnak yatag iizerindekinden daha incedir (8). Lunula
tizerindeki tirnak plagi tirnak yatagindan daha incedir (7).

uzunlamasina epidermal kabartidan ve dermal papillar-
dan olusur. Tirnak yataginin sonlandig1 ve normal epider-
misin basladig1 tirnak plaginin altindaki alan hiponisyum
olarak adlandirilir (9).

Tirnak katmanlar1 tirnak yatagini ve matrisi bakteri-
lere kars1 koruyucu bariyerler gibi davranirlar. Biri prok-
simal ikisi de lateral olmak iizere ili¢ katmandan olusur.
Tirnak plagi, epidermisin ve derinin uzantisi olan, ter
bezlerini igeren proksimal tirnak katmaniin altindan bii-
yir. Proksimal tirnak katinin epitelyumu olan eponigyum,
tirnak plagina baglanir ve biiyiidiik¢e onunla birlikte ha-
reket eder (6).

Tirnagin Biiyiimesi

Tirnaklar uzunluk ve kalinlik olmak tizere iki farkli
yone gore biyiir. Tirnak plaginin bliyiime orani matris
hiicrelerinin ¢ogalma hizi ile belirlenir. El tirnaklar1 giin-
de ortalama 0.1 mm oraninda biiyiir (ayda 1.9-4.4 mm;
ortalama 3 mm). Yeni bir tirnagin proksimal katmanin al-
tindan 5 mm disar1 ¢ikmasi yaklagik olarak 2 ay1, tirnagin
tamamen yerine oturmasi 6 ay1 alir. El tirnaklari ayak tir-
naklarindan daha hizli ve ayak tirnaklari el tirnaklarindan
ticte bir oraninda az uzar. Dolayisi ile yeni bir ayak tirna-
ginin biiylimesi 12-18 ay stirer. Ayni elin parmaklarinin
tirnaklart farkli oranlarda biyiir. Bliylime hizi parmakla-
rin uzunlugu ile orantihdir. isaret parmagindaki tirnak en
hizli uzama egilimindedir. Tirnak artan yas, soguk iklim
kosullari, hastalik ve yetersiz beslenme ile daha yavas
uzarken dis stresler, gebelik gibi fizyolojik degisimler ile
daha hizli uzamaktadir (6,7,10,11).

Tirnak

Ierisine Tlag/Uyutucu-Uyusturucu Madde Gegis Me-
kanizmas1

Tirnak plaginin nerede ve tam olarak nasil biiytdi-
gl konusunda tartismalar oldugu i¢in, tirnak igerisine
ilaglarin, kimyasallarin ve uyutucu-uyusturucu madde-
lerin ge¢is mekanizmast hala belirsizdir. Ancak en az
iki gecis mekanizmasinin olasi oldugu belirtilmektedir.
Birincisi keratinlesme boyunca germinal matrisi besle-
yen kanin ve tirnak olusumuna katkida bulunan tirnak
yatagindaki vaskiilatoriin tirnak plagma bu maddeleri
yatay ve dikey olarak tagimasidir. Proksimalden distal
uca dogru boylamasina difiizyon boyunca biiyiime ve
tirnak plagini yikayan ter ve yag bezleri gibi biyolojik
swvilar, cevresel kontaminasyonlar bir diger gecis me-
kanizmasidir. ilaglarin fizikokimyasal zellikleri tirna-
ga geciste dnemli rol oynamaktadir. Molekiiler agirlik
kadar olmasa da ilacin lipofilitesi ve iyonizasyon duru-
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mu tirnak igerisine gegisini etkilemektedir. Biiylik mo-
lekiil agirlikli ilaclarin kiiciik molekiil agirlikli ilaglar-
dan daha az tirnaga niifuz ettigi gézlemlenmistir. Kilin
aksine tirnak melanin icermez ve bu sebeple renkten
bagimsizdir. Ayrica azot atomu igermeyen maddeler tir-
nakta sagtan daha yiliksek miktarda birikebilmektedir.
Ornegin Etil glukuronid ve 11-nor delta 9 THC- kar-
boksilik asit tirnakta, sagtan sirasiyla 3 ve 4.9 kat daha
ytksektir (6,10).

Germinal Matris

Tirnak plagi

Sekil 2. Tirnak igerisine madde gegis yonleri

3. Tirnak ile Yapilan Calismalar

Literatiirde tirnakta mantar enfeksiyonlarinin teda-
visinde itraconazol, fluconazol ve terbinafine iizerine
izleme caligmalar yapilmistir (11-16). Adli toksikolojik
analizlerde ise ilk kez 1984 yilinda Suzuki ve ark. tir-
nakta uyutucu-uyusturucu madde ¢alismasi yapmisglardir.
Calismalarinda dokuz metamfetamin kullanicisinin el ve
ayak tirnaklarini tirnak makasi ile keserek metamfetamin
ve onun metaboliti amfetamini tespit etmislerdir. Calig-
malarinda, Metamfetamin 0.06 ila 17.7 ng/mg ve Amfe-
tamin 0.03 ila 1.60 ng/mg araliginda degisen oranlarda
bulunmustur (17).

Diger bir ¢alismada 46 kadavranin ayak tirnaklarinda
kokain, benzoylekgonin, norkokain ve kokoetilenin varli-
&1 kan, idrar ve mide igerigi ile kiyaslanmistir. 23 vakanin
ayak tirnaklarinda 0.20 ile 140 ng/mg ve 0.30 ile 315 ng/
mg arasinda degisen konsantrasyonlarda kokain ve/veya
benzoylekgonin agisindan pozitif iken, sadece iki vakada
norkokain ve kokoetilen bulunmustur (18).

Liu ve ark. yaptiklar1 ¢alismada ayni bireylerden
ayni anda topladiklar1 tirnak u¢ kisimlarinda metamfe-
tamin ve amfetamin konsantrasyonu ile sa¢ 6rneklerinin
ilk 1.5 cm’lik segmentini kiyaslamis ve sagta tirnaktan
daha diigiik miktarda bulmuslardir. Tirnagin u¢ kismin-
daki ve sagtaki amfetamin/metamfetamin konsantrasyon
oraninin kiyaslanabilecegini; 0.,4.,8. ve 12. haftalarda

toplanan tirnaklardaki metamfetamin miktarinin bir dii-
zen igerisinde azaldigini ifade etmiglerdir (19). Jenkins
ve Engelhart postmortem vakalarda toplanan tirnak or-
neklerinde opiyat ve kokain metabolitlerinin tespitini
caligmiglardir. Kokain metabolit konsantrasyonlar1 sag
ve sol taraflar arasinda 6nemli 6lgiide fark olmamasina
ragmen el tirnaklarinda tespit edilen miktar ayak tir-
naklarininkinden yaklasik olarak 7-20 kat daha biiyiik
bulunmustur. Ayn1 zamanda yikama sularindaki major
analitler kokain ve benzoylekgonin olup; kokain, ben-
zoylekgonin, metilekgonin, norkokain ve kokoetilen
icin tirnakta tespit edilen miktar yikama ¢ozeltilerinden
daha yiiksek saptanmistir. Kokain ve metabolitlerinin
sonuclarinda oldugu gibi sag ve sol boliimler arasinda-
ki farklar 6nemsiz bulunmustur. El tirnaklarindaki kon-
santrasyon 6-Asetilmorfin (6-AM) ve morfin i¢in ayak
tirnaklarindan yaklasik olarak 30 kat fazla bulunmustur
(20). Hem kokain hem de opiyat ¢aligmasinda kan ve
tirnak konsantrasyonlar: arasinda korelasyon bulunma-
mistir. Lemos ve ark. ise el tirnaklarinda RIA ve GC/
MS ile esrarin ekstraksiyonu ve tespiti ile ilgili ilk ¢a-
lismay1 yapmuslardir (21). Tetrahidrokarboksilik asitin
(THCCOOH), sa¢ analizleri (%47) ile kiyaslandiginda
tirnakta (%57) daha yiiksek oranda bulundugu gosteril-
mistir (22).

Min ve ark. 10 mg tek doz oral zolpidem alimindan
sonra tirnakta zaman takibi yapmuslar, ilk ve ikinci haf-
ta ve bunu takiben 20 hafta boyunca her iki haftada bir
el tirnaklari, ayak tirnaklart ise uzamanin oranina baglt
olarak ikinci ve dordiincii haftalardan sonra tirnak maka-
st ile keserek toplanmistir. Zolpidem el tirnaklarinda ilk
haftadan 18. haftaya kadar, ayak tirnaklarinda 2 haftadan
sonra tespit edilmis ve ortalama zolpidem konsantrasyo-
nu ayaklarda el tirnaklarindan daha yiiksek bulunmustur.
Zolpidemin ayak tirnaklarindaki maksimum konsantras-
yon 2.94 ve 3.29 pg/mg arasinda ve Zolpidemin tek dozu
el tirnaklarmin tiimii alindiginda en erken 24 saatten 3.5
aya kadar tespit edilebildigini bildirmislerdir. Bu calisma
ilagla kolaylastirtlmis cinsel saldiri vakalarinda sag or-
neklerine tamamlayici ve alternatif bir 6rnek olabilecegi-
ni gostermistir (23,24).

4. Tirnakta Toksikolojik Analiz

Keratinize matrisin karmasik yapisi ve dl¢iilmesi ge-
reken diisiik konsantrasyonlar (ng/mg —pg/mg araligi)
nedeniyle spesifik analitik yontemlerle beraber kapsamli
bir 6rnek hazirlama islemi gereklidir. Numune hazirlama
prosediirii; dekontaminasyon, homojenizasyon ve eks-
traksiyon iglemlerini igermektedir. Sekil 3°te numune ha-
zirlama basamaklar1 gosterilmektedir.
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Sekil 3. Tirnak hazirlama basamaklari

En ¢ok tercih edilen yikama iglemi dis kontaminasyo-
nun tamamen giderilmesini miimkiin kilan prosediirdiir.
Dis kontaminasyonu uzaklastirmak i¢in tirnak 6rnegi me-
tanol, aseton, su gibi uygun ¢oziicii ile oda sicakliginda
yikanir. Bu yikama isleminden sonra oda sicakliginda
kurutulan tirnak tartilarak toz haline getirilir. Homojenize
olan tirnak kati-sivi ya da sivi-sivi ekstraksiyon yonte-
mi ile matristen ekstrakte edilir. Benzer sekilde, en uy-
gun ekstraksiyon prosediirii, herhangi bir parcalanmaya
neden olmaksizin, numune matrisinden ilgili analitlerin
%100 ¢ikartlmasina izin verecektir.

Literatiirde tirnakta kokain, esrar, opiyat, methadon,
amfetamin ve tiirevleri, sedatif ilaclar gibi pek ¢ok mad-
denin ekstraksiyonu ve yontem validasyonu ¢aligilmistir.
Yapilan c¢aligmalarda 5-100 mg arasinda tartilan tirnak
ornekleri ilk olarak {iger kez sirastyla 5 ml distile su ve
metanol ile yikanarak oda sicakliginda kurumaya birakil-
mistir. Boncuklu doku pargalayici kullanilarak numune
toz haline getirilmistir. Genellikle ultrasonik banyoda 55
°C’de 1 saat ya da 1 M NaOH ile 55 °C’de 30 dakika
inkiibasyona birakilmistir. Alkali hidrolizini takiben asit
hidrolizi yapilmistir. Bu maddelerin geri kazanim oranla-
11 %75-98 oraninda bulunmustur (25-30). Kati-sivi veya
stvi-sivi ekstraksiyon yapilip eliient GC/MS ve GC-MS/
MS’e verilecekse tiirevlendirme islemi yapilip, LC-MS/
MS’e ise direkt enjekte edilmistir (31).

5. Rutin Uygulamalar

Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Adli Tip Anabi-
lim Dal1 Adli Toksikoloji laboratuvarinda yapilan tirnak
uygulamalarina bakildiginda tirnak ornekleri genellikle
adli makamlardan gelmektedir.

Olgu 1: 38 yaginda erkek sahistan Cumhuriyet Savci-
l1ig1 Uyusturucu Suglart Sorusturma Biirosu kan, idrar, sa¢
ve tirnak 6rneklerinin alinmasini ve bu biyolojik dérnekler-
de uyutucu-uyusturucu madde olup olmadiginin tespiti is-
tenmistir. Sahsin sa¢ 6rnegi posterior verteks bolgesinden
deriye olabildigi kadar yakin, tirnak ornekleri ise tirnak
makast ile sag ve sol el tirnaklarinin ucundan kesilmesi ile
alinmistir. Sahsin idrar pH’s1 5.5, yogunlugu 1.010 dl¢tl-
miistiir. Cetvel ile 6l¢iilen sa¢ uzunlugu 2.2 cm, tirnak ucu
uzunlugu ise 0.2 cm olarak kaydedilmistir. Yapilan toksi-
kolojik analiz sonucunda sahsin kan ve idrar 6rneginde
herhangi bir uyutucu-uyusturucu madde saptanamamistir.
Sahsin sa¢ ve tirnak 6rneklerinde kokain ve benzoylekgo-
nine (kokain metaboliti) pozitif bulunmustur.

Olgu 2: 26 yasindaki erkek sahistan gegmise doniik
madde kullanimint belirlemek i¢in sa¢ ve tirnak 6rnegi-
nin alinmast istenmistir. Sahsin sa¢ ve tirnak 6rnegi cetvel
ile dlgtilerek sa¢ uzunlugu 1.5 cm ve tirnak uzunlugu 0.2
cm gelmistir. Yapilan toksikolojik analiz sonucunda sag
orneginde uyutucu-uyusturucu madde tespit edilmezken
tirnak 6rneginde MDMA (Ecstasy) pozitif bulunmustur.

6. Tirnakta Toksikolojik Analiz

Sonuclarmin Yorumlanmasi

Hassas ve secici analitik yontemlerin ortaya ¢ikmasi
kan ve idrara alternatif olabilecek sa¢ ve tirnak gibi biyo-
lojik drneklerin kullanimini arttirmistir. Tirnakta yapilan
ornekleme teknikleri ve analiz yontemlerinin standardi-
ze olmamasi ayrica metot validasyonundaki eksiklikler
nedeniyle de bulgular1 kiyaslamak zordur. Yasayan kisi-
lerden tirnak makasi ile tirnak ucu alimirken postmortem
vakalarda tirnak kokiiyle beraber tiim tirnak alinabilmek-
tedir. Tirnak yatagi boyunca lunuladan tirnagin serbest
kismina ilag gecisi olmaktadir. Ancak tirnak igerisine
madde ge¢isinin kesin mekanizmasi bilinmedigi i¢in ka-
litatif sonuglarin yorumlanmasi zor olmaktadir.

Giintimiizde yeni nesil psikoaktif maddelerinin sayis1
her gecen giin artmaktadir. Kimyasal yapilarinin siirekli
ve hizla degismesi, viicutta emilimi ve dagilimi hakkinda
verinin ¢ok az olmas1 bu maddelerin biyolojik 6rneklerde
tespitini zorlastirmaktadir. Ozellikle sentetik kannabino-
idler lipofilik maddelerdir ve solunduktan sonra akciger
yoluyla absorbe edilerek hizla yag dokusuna yayilir ve
birikebilir. Bu da uygulama sonrasi kandaki ana ilag kon-
santrasyonunun hizli bir sekilde azalmasina neden olmak-
tadir (32). Tirnak igerisine maddelerin gegis yolu temelde
kilcal damarlar aracilig1 ile olmasindan 6tiirii bu yeni nesil
tasarim maddeler tirnak 6rneginde tespit edilemeyebilir.

Pek ¢ok ilag i¢in doz-cevap iliskisi olmasina ragmen
tirnakta tespit edilen konsantrasyon ile kanda tespit edi-
len konsantrasyon arasinda korelasyon bulunmamaktadir.
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Regeteli ilaglar, uyutucu-uyusturucu maddeler hem el
hem de ayak tirnaklarinda tespit edilebilir ve dl¢iilebilir.
Amfetamin hari¢ bu maddelerin ortalama konsantrasyo-
nu el tirnaklarinda ayak tirnaklarindan daha yiiksek oran-
da bulunmaktadir (33).

Tirnak orneklerinde analiz sonuglarini yorumlarken
ter gibi dis faktorler ve cevresel kontaminasyon diisii-
niilmelidir. Kokain tozunu elledikten sonra tirnaklarin ug
kisminda tutulan kokain eli yikadiktan sonra veya terleme
ile benzoilekgonine doniisiir. El tirnaklarinda yikama ¢6-
zeltilerinde benzoylekgonin miktarinin daha yiiksek ¢ik-
masi bununla agiklanabilmektedir. Kan ve idrar gibi diger
biyolojik 6rneklerde kokain metabolitlerinin bulunmasi
kisinin bu maddeyi kullaniminin gdstergesi olmasina rag-
men tirnakta boyle olmayabilir. Kokain enzimatik olma-
yan hidroliz yoluyla benzoylekgonine doniisebilir. Boyle-
ce dig kontaminasyondan m1 absorplandig1 yoksa madde
kullaniminin kan vasitasiyla mi tirnak igerisine gegip gec-
medigini tanimlamak miimkiin olamayabilir. Norkokain
ve kokoetilen gibi diger kokain metabolitlerinin varligi
tirnakta bu ayrimi yapmaya izin verebilmektedir. Tirnak
analizlerinde madde kullanimi ve dis kontaminasyon ay-
rimi i¢in norkokain faydal bir analit olabilir (6). Anhidro-
ekgonin metil esterin el tirnaklarinda saptanmasi krak ko-
kain dumanina maruz kalmay1 diislindiiriirken, ayni bulgu
ayak tirnaklarindaki aktif kullanimi gosterir (4).

Benzer problemler opiyat sonuglarini degerlendirir-
ken de gecerlidir. El ve ayak tirnaklarinda 6-asetil mor-
fin ve morfin tespit edilmesine ragmen bunlardan birinin
varligi eroin kullaniminin dis kontaminasyon mu yoksa
madde kullanimindan m1 kaynaklandig bilgisini vermez.
Eroin de enzimatik olmayan hidroliz ile 6-AM ve morfine
dontsiir. Sadece enzimatik yolla olusan morfin glukronid
metabolitleri bu ayrimim yapilmasina yardimer olabilir
(6). MDA/MDMA, EDDP/Metadon gibi bazi maddeler
icin de tirnak ve sa¢ orneklerinde ilag ve ana metabolit
orani arasinda benzer konsantrasyon oranlari tespit edil-
mistir. Postmortem vakalardan toplanan kil ve tirnak or-
neklerinde bulunan maddelerin konsantrasyonlariin ki-
yaslanamayacagini ve farkli ilaglarin farkli segmentlerde
birikebilecegini gdstermislerdir (34).

7. Sonug¢

Amfetamin, metamfetamin, kannabinoid, kokain ve
metabolitleri, doping maddeleri, fluconazole, itaconazole,
ketoconazole, morfin, nikotin/kotinin, aliiminyum, arsenik,
kadmiyum, civa, kursun gibi iz elementler sagta ve tirnak-
ta tespit edilebilmektedir (35). Sac drneklemesinin uygun
olmadig1 durumlarda tirnak analizleri, geriye doniik madde
kullaniminin tespiti icin faydali bir biyolojik érnektir. ilac-
la kolaylastirilmuis cinsel saldir1 suglarinda alkol, uyusturu-

cu madde veya farmasoétik madde kullaniminin tespitinde,
rutin kan ve idrar 6rnekleri calisilmaktadir. Magdurlarin
hastane ve adli mercilere bagvurularmin ge¢ olmasi duru-
munda ise tirnak drnekleri kullanilabilmektedir.

fleride yapilacak arastirmalarda, tirnakta metot vali-
dasyonlarinin gelistirilerek standardize yontemlerin olus-
turulmasi gerekmektedir. Ayrica, segmentel tirnak analizi
ile ilgili yapilan ¢aligmalarin artmasiyla ilag ya da yasadi-
st maddelerin ne zaman alindig1 hakkinda yorum yapabil-
mek miimkiin olabilecektir.
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