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Su ve besin kaynakli bulasici hastaliklar, gelismis ve gelismekte olan iilkelerde morbidite ve

mortaliteye artiran 6nemli bir halk saglig1 sorunudur. Bu yazida Bitlis Devlet Hastanesine 2016
yilinda basvuran, su ve besin kaynakli bulasici hastalik tanisi almis olgular degerlendirilmistir.
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Bitlis State Hospital 2016 assessment of food and
water-borne infectious disease applications

Abstract

Food and water-borne diseases are an important public health problem that cause morbidity
and mortality in developed and developing countries. In this manuscript, the patients who were
admitted to Bitlis State Hospital in 2016 and who were diagnosed as infectious diseases caused
by water and food were evaluated.
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Besin ile su kaynakli bulasici hastaliklar

Gida ve su kaynakli hastaliklar, esas
olarak gida ile su kaynakli bakteri, viriis,
parazit etkenlerin neden oldugu ve tipik
olarak gastrointestinal semptomlarin eslik
ettigi hastaliklardir. Ozellikle olumsuz
cevresel faktorlerden dolayr su kaynakl
hastalik riski de artmaktadir!l. Genel olarak,
gida kaynakli salginlara neden olan triinler;
et ve st triinleri, yumurta ve sebzelerdir.
Gida kaynakli bu salginlarda ortak goriilen
tirler Salmonella Typhi, Staphylococcus
aureus, Escherichia coli ve Clostridium
perfringens'tir2. Insanlarda sagliksiz
cevreyle Dbirlikte, basta su ve gida
kaynaklilar olmak tizere salgin hastaliklara
sebep olan bir¢cok mikroorganizma vardir.
Bu mikroorganizmalardan en fazla
salginlara neden olan tiirlerden biri Enterik
bakterilerdir.

Bakteriyel enteritler hala btiin
diinyada ¢ok yaygin goriilen ishal ve kolit
seklinde seyreden enfeksiyoz
hastaliklardandir. Bu enteritlerin goriilme
sikligit  cografi yapi, toplumun sosyo
ekonomik diizeyi, kiiltirel 6zellikleri,
beslenme aligkanliklary, demografik yapisi,
yasanilan ortamin alt yapr sorunlarinin
¢ozulip c¢ozilmedigi, iklim yapis1 gibi
etkenlere baglh olarak degisebilmektedir. Bu
calismada, 2016 yili icerisinde su ve besin
kaynakli bulasici hastalik semptomlan ile
Bitlis Devlet Hastanesine basvuran Kisilerin
kayitlar1 yas, cinsiyet, zaman, saglk
giivencesi, tani, ikamet mahallesi yonleriyle
degerlendirilmistir. Ayrica, il Belediyesi,
Halk Saghgi Midirliigi, Gida Tarim ve
Hayvancilik Miidirligi'nin su ve besin
givenligine dair uygulamalariyla ilgili
veriler incelenmistir.

Tiirkiye Istatistik Kurumu 2017
verilerine gore Bitlis niifusunun %22.7’si 0-
9 yaslarinda olup, nifusun 701601 il
merkezinde  bulunmaktadir.  Bitlis il
merkezine baglh bir devlet hastanesi olup, il
merkezinde 6zel hastane bulunmamaktadir.
Merkez disindaki yerlesim yerlerinden de
hastalar basvuru yapmaktadir. Bitlis'te kis
uzun ve bol kar yagish gecmektedir. Bitlis
ilinde icme suyunun temini ve depolara
iletimi ile ilgili isale hatti yenileme
calismalar yapilmistir. 2015 yili icerisinde 4
adet yeni igme suyu deposu yapimi
tamamlanmistir. Sehir ici sebeke hatti
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borularinin  temini = ve doésemesine
baslanarak, sadece %311lik kismi
tamamlanmistir. Bitlis ili Halk Saghgi
Midirligii halka saglikli su saglanmasi
amaciyla rutin su kontrolleri yapmaktadir.
2016 Eylil ayinda Bitlis Merkezdeki okul,
cami, Ozel isletmeler, saglhik kurumu gibi
farkli 29 noktadan 11’inin (%38), Kasim
ayinda farkli 38 noktasindan 9’unun
(%23.6) ideal degerde klora sahip oldugu
tespit edilmistir. Bitlis ili Gida Tarim ve
Hayvancilik Midiirligiiniin  ¢alismalarina
bakildiginda; 2016 yilinda toplam 572 isyeri
olmak tizere; 118 gida liretim, 208 gida satis
ve 246 toplu tiikketim yeri denetlemistir.
isyerleri numunelerden 41 tanesi olumlu, 1
tanesi olumsuz sonuc¢lanmistir. Ayni yil Alo
174 Gida Hattina toplam 41 adet sikayet
yapilmis ve bunlar denetlenmistir. Uretim
yapan, gida maddesini toplu tiiketime
sunan, satisini yapan 29 isletmeye mevzuata
aykirilik nedeniyle 13 Markete ve 10 Ekmek
ireticisine idari yaptirim uygulanmstir.

Bu yazida 2016 yilinda Bitlis Devlet
Hastanesine basvuran, su ve besin kaynakl
bulasic1 hastalik tanist almis kayith 17646
hasta degerlendirilmistir. Basvuran
hastalarin % 48.4'4 0-11 yas, % 40.1'i 18-64
yas grubundadir; % 54.8’'i erkektir.
Hastaneye basvuran 17646 olgudan
17513’line enterit tanisi konulmustur.
Enterit vakalarina K52 (enfektif olmayan
diger gastroenterit ve kolit), K52.8
(gastroenterit ve kolit diger, tanimlanmis
enfektif olmayan) ve K52.9 (Gastroenterit
ve kolit, enfektif olmayan, tanimlanmamis)
kodlariyla tan1  konulmustur. Enterit
vakalar1 Temmuz, Agustos ve Eylil ayinda
daha fazla goriilmiistiir. Geri kalan olgular
(133 olgu) Brusella (92 olgu), Amip (19
olgu), Toksoplasma (15 olgu), Rota Viriisii
(5 olgu), Gida Zehirlenmesi (1 olgu),
Tularemi (1 olgu) olarak tani almistir.

Buna gore, enterit olarak tanilanan
vakalarin yaygin oldugu gorilmektedir.
Ancak enterit tanisi hangi bakteri veya
virlisin neden oldugu tam olarak tespit
edilemeden konulmaktadir. Etken
belirlenmemesinde en  biylik faktor
hastalarin acil servislere basvurmalar1 ve
ayakta tedavi olma istekleridir. Enterit ve
enterit dis1 tani alan olgularin dzelliklerine
bakildiginda, daha ¢ogunun erkek, 18 yas ve

98



Besin ile su kaynakli bulasici hastaliklar

lizerinde ve Bitlis merkez mahalleri
disindaki kirsal ve Kkoyden yapilan
basvurular oldugu goriilmiistiir. Kirsalda bu
vakalarin yiilksek olmasinda ekonomik
faaliyet alani, c¢evre kosullar, saghk
hizmetlere erisim, beslenme ve Kkiiltiirel
ozelliklerinin etkisi olabilir.

Hastane basvurularindan elde edilen bu
bulgular, su ve besin kaynakli bulasici
hastalik kontrolii icin hem kaynagin
bulunmast hem de uygun miidahaleler
acisindan bazi ipuclari sunmaktadir. Enterit
etkenlerinin tanimlanmasi da hastaligin
kontrolii agisindan énemlidir.
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