GIDA GUVENLIGI VE SAGLIK

Gidalaria bulasan hastalliklar

Prof. Dr. Recep Oztiirk

nsanin saglikll bir yasam strmesi

dengeli ve duzenli beslenmesine

baglidir. Bu amagla farkli gidalar

degisik sekillerde islenip insanligin

beslenmesi icin sunulmaktadir. insan

sagliginin devami icin, olmazsa olmaz
onemindeki gidalar zaman zaman
degisik nedenlerle hastalik yapabilen
mikroplarla bulasip bu kez 6lume kadar
giden bir tehlikeye neden olabilmektedir.
insanlik tarihinde, mikroplarla bulasan
enfeksiyon hastaliklar her zaman énemli
saglik sorunlarina neden olmustur.
Dunyada her yil gida ve su ile bulasan
mikroplarla gelisen hastaliklarin kesin
sayis! bilinmemektedir. Sadece ABD'de
bir yil icinde gidayla bulasan 76 milyon
olgu, 325 bin hastane yatig, 5 bin kadar
6limun olmasi ve toplam 150 milyar
dolarlik bir yillik ekonomik ytk konunun
dnemini gdstermektedir.

12| SD KIS 2011

Gunumuzde degisik gidalari hazirlayan
ticari kurumlar ve hazir yemek Ureten te-
sisler Uretim, isleme, depolama, hazirla-
ma ve tuketimlerine kadar gecen surecte
uygun sartlarda galismaz ve mikrobik
bulasma ve bunlarin tGremelerine engel
olmaydnunde gerekli tedbirleri almazsa,
mikrobik hastaliklarin bulasmasina ve
bunlarin salgina dénusup toplumda ciddi
bir saglik sorunu olusturmasina neden
olabilirler. Gidalar, mikroplar ve onlarin
toksinleriyle olusan hastaliklara ve besin
zehirlenmelerine, degisik kimya madde-
leri (agir metal, arsenik, civa, bakir, ¢inko,
antimon, kursun, kadmiyum) ile olusan
zehirlenmelere (5-15 dakika iginde
bulanti, kusma, karin agrisi meydana
gelir) neden olabilir. Ayrica, gidalara
katilan degisik katki maddeleriyle (bo-
yalar, koruma maddeleri, dezenfeksiyon
maddeleri, nitrat, nitrit, nitrézamin) ve
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bazi gidalarda bulunan alkaloit, glikozid
ve allerjen maddelerle ve alglerden su
drdnlerine gecgen felg etkisi yapan zehirli
maddelerin etkisiyle degisik belirtiler
meydana gelebilir.

Gidalarla bulagan enfeksiyon hastalik-
lari, hem gelismis hem de gelismekte
olan Ulkelerde 6nemli bir halk saghgi
sorunudur. Gidayla bulasan hastaliklar
genellikle hafif, orta seyirli bir hastalik
olusturmakla beraber sonugclari ciddi
olabilir. ishal, bulanti, kusmaile seyreden
gastroenteritler yaninda invazyona bagli
sistemik seyre neden olan etkenler vardir.
Bagisiklik yetmezligi olan kisilerde ve
yeni doganlarda non-tifoid Salmonella
ve Listeria monocytogenes’in sistemik
hastalik yapmasi konunun 6érnegidir.
Ulkemizde ¢ig sut ve drdnlerinden
bulasan bruselloz, gidayla iligkili sistemik




hastaliklardan diger biridir. Bazi etkenler
kronik sekel ve bozukluklara neden olur:
Ornegin konjenital toksoplazmoz ve
E.coli O157'ye bagl hemolitk Gremik
sendrom; nontifoid Salmonella, Yersinia
enterocolitica ile iligkili reaktif artrit;
Campylobacter iligkili Guillain-Barre
sendromu.

Gidayla bulasan hastaliklarin epidemiyo-
lojisi de@ismektedir. Yeni veya yeniden
6nem kazanan patojen etkenler de
glndemdedir ve bazilari tim dinyaya
yaylimistir. Yeni dénemli etkenler hakkin-
da yeterli tecriibe bulunmamasi, halk
saglhgl agisindan zaman zaman tehdit
olusturmaktadir. Salmonella, Escherichia
coliO157:H7, Campylobacterve Yersinia
enterocolitica dahil gogu saglikl hayvan-
lar, bu etkenler icin bir rezervuardir ve
degisik gidalarla bunlar bulagmaktadir.
Bu patojenler dinya ¢apinda her yil mil-
yonlarca sporadik olgu, komplikasyonlar
ve degisik toplum ve Ulkelerde bazen de
salginlar olusturur. Genelde kayitlarin
duzenliolmayisi sorunun aysberge ben-
zer sekilde ¢ok az bir kismini bilmemize
neden olmaktadir.

Gidayla bulasan mikroorganizmalarin
artisinda degisik faktorler katkida bulu-
nur. Bu faktérler arasinda demografik ve
cevresel degisiklikler (ekolojik ozellikler,
iklim degisiklikleri, azalan su kaynaklari,
insan davranisi degisiklikleri), teknoloji
ve endustri (gidalarin Gretim ve isleme
seklinde yeni teknolojiler), uluslararasi
seyahat ve ticaret (dagitim ve tiketim
zincirinde degisiklikler), mikroorganiz-
malarda antimikrobiklere karsi direng
gelisimi, ekonomik gelisme, hayvan atik-
larive halk saglig alt yapisi dnemlileridir.
GUnUmuz dtnyasinda insan hareketleri
yaninda, gidada toplu Uretim ve tim
dunyaya dagitim salginlarda énemlidir.
Ayrica dUnyada bagisik yetmezlikli
kisilerin ve yaslilarin sayisindaki artis
Listeria gibi bazi mikroorganizmalarla
iliskili hastaliklari da artirmistir.

Gidalarla 250'den fazla degisik mikro-
organizma (bakteriler, virUsler, proto-
zoonlar, helmintler) bulasabilmektedir.
ABD’de FoodNet (Foodborne Diseases
Active Surveillance Network) raporla-
rina gére Salmonella, Campylobacter,
Shigella, Cryptosporidium, Shiga toksin
Ureten Escherichia coli (STEC) O157
laboratuvarda dogrulanan gida kaynakli
enfeksiyonlar arasinda en sik saptanan
mikroorganizmalardir. Bu yazida gidayla
bulasan mikroorganizmalardan ¢zellikle
yeni ve yeniden 6nem kazananlari
Uzerinde durulacaktir

Bakteriler

Besinlerle bulasan hastaliklar en ¢ok
bakterilerle meydana gelir. VUcut isisi
civarinda en iyi sekilde ¢ogalan bakte-

rilerden bazilari sogukta, buzdolabinda
da Ureyebilirler; érnek olarak gidalarla
bulasabilen Listeria ve Yersinia cinsi
bakteriler sogukta cogalabilmektedir.
Bakterilerin cinsleri arasinda bazi farklar
olmasina ragmen, genellikle 15-30
dakikada bir boélundrler. Bu yaklasik
10 saat iginde gidaya bulasan bir
bakterinin 1 milyar sayiya ulagsmasi
anlamina gelir. Hastalik yapici mikroplar,
kaynak veya rezervuar denen canli
veya cansiz varliklar Uzerinde yasayip
cogalirlar ve buradan diger canlilara
bulasirlar. Kaynaklar arasinda énemli
olanlar enfeksiyonlu insanlar, hayvanlar,
bitkiler, toprak, su ve diger bazi cansiz
maddelerdir. Mikroplar, kaynaklarindan
degisik vasitalarla ¢ikip yeni, duyarli
kisilere bulasirlar. Gidalarla mikroorga-
nizma toksinleri(Staphylococcus aureus,
Bacillus cereus, Clostridium botulinum)
ve dogrudan mikroorganizmalar
(Salmonella, C.jejuni, E.coli O157:H7,
Aeromonas spp., Listeria monocytoge-
nes, Clostridium perfringens, Brucella
spp) bulasir.

Besin zehirlenmesi etkenleri

Staphylococcus aureus: Gida zehirlen-
mesine en sik sebep olan bakterilerden-
dir. Gidalarda Ureyen S. aureus, 4-45°C
arasinda toksin olusturabilir; 20-45°C
arasinda daha iyi Urerler. Olusan
toksinler isiya direnclidir. S. aureus’un
gidalarda Uremesi esnasinda Urettigi
toksini iceren gida yendiginde 1-6
saat i¢inde besin zehirlenmesi olusur.
TUketime hazir et UrUnleri, jambon,
salamura etler, stt ve stt Grdnleri, cesitli
salata ve kremalar-pastalar, yumurtall
Urtnler bulagsmaya sik sebep olan gi-
dalardir. S.aureus toplumda % 10-30
oranindainsanlarin burun ve bogazinda
bulunabilir. Ayrica bu bakteri deride
olusan ¢ibanlarin dnemli bir nedenidir.
Taslyictinsanlardan (burun, bogaz, deri
yaralari, kirli eller....), kesim esnasinda
ete, iltihapli memeden slte, mikropla
bulasmis alet ve malzemelerden gida
hazirlanmasi esnasinda ve sonrasinda
bulasabilir. Ozellikle yeni hazirlanip
sogumaya birakilan yiyeceklerde hizla
Urer. Toksin olusan gida alindiktan 1-6
sonra siddetli inatci kusmalar, ishal, karin
agrisimeydana gelir. Ates olusmaz; 1-2
gun surer.

Bacillus cereus: Kavrularak hazirlanan
veya kaynatilip bekletilen pirin¢li gidalar,
kurutulmus gidalar, etler, sebzeler, sut
Urtnleriile bulagan sporlu bir bakteridir.
Sporlu olmasi nedeniyle IsI ve diger
cevre sartlarina dayaniklidir. Yaptigi
hastaliklar her mevsim gérulebilmekte-
dir. Gidada ureyerek veya bagirsakta
Ureyerek olusturdugu toksinle kusma,
ishal ve karin agrisina neden olmaktadir.
Yaptigi iki tip toksinden isiya direncli olani
kusma, I1slya direng¢siz olaninin ise ishal
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yaptirici etkileri daha belirgindir. Gidada
olusan toksin alindiktan 1-6 saat sonra
belirtiler meydana gelir.

Clostridium perfringens: Ozellikle iyi
pismemis et, kimes hayvanlari, et sulari
gibi gidalarla alindiktan 8-12 saat sonra
bagirsakta toksin olusturarak karin agrisi
ve ishale neden olur.

Clostridium botulinum: Sporlu bir toprak
bakterisidir. Ozellikle uygun hazirlan-
mamis dUsUk ve orta asitli ortamda et,
balik ve diger bazi konserve gidalarda
cok oldurtcud bir toksin yapar. Kapagi
bombelesmis konserveler riskli oldugun-
dan tuketiimemelidir. Bilinen en éldurtcu
toksini yapar. Toksinli gida alindiktan
12-36 saat sonra % 25 kiside ishal,
genellikle kabizlik ve genel gevsek bir
felg tablosu olusturur. Nefes zorlugu ve
kalp durmasi ile éltime neden olabilir. ik
10 glinde 6lUm orani yUksektir.

Gastroenterit/Enterokolit
etkenleri

Salmonella spp: Salmonella cinsi
bakterilerin 2500'den fazla serotipi
vardir. Geligmis Ulkeler dahil, 1985 son-
rasinda S. enteritidis, S. typhimuriumve
S.heidelberg serotipleri gidaile bulasan
en sik rastlanilan yeni veya yeniden 6nem
kazanan patojenler arasindadir. Non-
tifoid Salmonella’lar ile meydana gelen
gidayla bulasan hastaliklar ddnyanin
pek cok yerinde 6nemli bir halk sagligi
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sorunu ve ekonomik yukttr. ABD'de
CDC verilerine gore bildirilen Salmonella
kokenleriiginde S.enteritidis 1980'de %
6, 1996 da % 25 oraninda saptanmistir.
ABD’de yilda 2 milyon non-tifoid salmo-
neloz olgusu meydana geldigi hesap
edilmektedir. Son yillarda alinan kontrol
tedbirleri ile insidensinde ABD’de azda
olsa azalma saglanabildigi gosterilmistir.
ingiltere’de 1 milyon nufus basina yillik
500 hasta bildiriimektedir. Non-tifoid
Salmonella bakterileri icin degisik
hayvanlar, 6zellikle kimes hayvanlar
kaynaklik eder. ingiltere’de yapilan bir
arastirmada kiimes hayvanlarinin %16’si-
nin S. enteritidis ile bulasmis oldugu
tespit edilmistir. S.enteritidis yumurta
olusurken ovaryumda bulasabilmektedir.
Yapilan arastirmalarda S.enteritidis
yumurtalarda % 0,01-% 0,1 oralarinda
saptanmistir. Bu oran bazi yayinlarda
daha yUksek rapor edilmistir. Saglam
kabuklu yumurtaya ragmen yumurta
icerigi bulagsmis durumdadir. Bir infekte
yumurta toplu hazirlanan, pisirmeden ¢ig
halde sunulan gidalar bulastirip salgina
kaynaklik edebilir.

Hayvanlar, kimes hayvanlari, kemiriciler
Salmonellabakterilerinin en Gnemli kay-
naklaridir. Et, yumurta, kimes hayvanlari,
sUt-sUt tozu ve sUt UrUnleri, su (hayvan ve
insan diskisi karismis), su trtnleri (6zel-
likle kabuklu deniz hayvanlan), ¢ikolata,
dondurma 6nemli bulasma araclaridir.
Bulasmig yemek kaplari ile bu mikroplar
bagkalarina bulasabilir. Gidayla bulasan
Salmonella enfeksiyonlari yaz aylarinda
daha sik gorulur. Patatesli salata ve cips
gibi gidalar, yumurtali salata ve yemekler,
mayonezli gidalar ve peynirle olusan
salginlar bildirilmistir. Fekal-oral yolla
kisiden kisiye bulasma seyrektir.

Hastaligin belirtileri mikrop alindiktan
6-72 saat sonra baslar. Farkli hastalik
tablolarina neden olabilirler:

1- Gastroenterit: Bulanti, kusma, ishal,
karin ve bas agrisina neden olur.

2- Bakteriyemi

3- Hastalik olmadan tasiyicilik durumu
(nontifoid Salmonella bakterileri ile 1-3
ay taslyicilik meydana getirebilir).
Non-tifoid Salmonella bakterilerinde
¢oklu antibiyotik direnci kuresel bir so-
rundur. Hayvan yemlerine subterapotik
dlzeylerde blyUme faktoru olarak katilan
antibiyotikler direncin segilip yayilmasin-
dan sorumludur.

Bazi 6zel risk durumlari hari¢ non-tifoid
Salmonella gastroenteritlerinde antibiyo-
tik tedavisi uygulanmaz.

Campylobacter jejuni: Ozellikle 1970'ler-
den sonrataninmistir. Son 10-15 yiliginde
sikliginda 6nemli bir artis bildirilmektedir.
C.jejunigidayla bulasan bakterilerin bildi-
rilen en sik sebeplerinden biridir. ABD'de
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yilda 2-4 milyon vaka oldugu tahmin
edilmektedir. Ulkemizde de ishale neden
olan sik etkenler arasindadir. Képek,
koyun ve 6zellikle kimes hayvanlari ve
kuslarin bagirsaginda sik olarak bulunur.
Kumes hayvanlari, ¢ig sut, klorlanma-
mis su bulasmada énemlidir. Kedi ve
kdpek gibi evcil hayvanlardan insana
bulasabilir. insana bulasmada ana risk
faktoru ¢ig kiimes hayvan trtnlerinin
sihhi olmayan tarzda hazirlanmasi ve iyi
pisirilmemesidir. Pastdrize olmayan sutle
bulasan seyrek salginlar bildirilmigtir.
Kisiden kisiye bulagsma nadirdir. Mayis ve
ekimde en sik gorulur. Mikrop alindiktan
sonra 2-3 gun icinde kanli-mukuslu ishal,
karin agrisi, ates belirtileri meydana gelir.
ishal vakalarin % 10'nda yedi gtinden
uzun sUrer veya tekrarlar. Guillain-Barre
sendromu ve reaktif artrit &Snemli komp-
likasyonlari arasindadir. Laboratuvarda
Uretimi icin selektif besiyerlerine ve
mikroaerofilik ortama gerek vardir. Son
yillarda basta kinolonlar olmak tzere
degisik antimikrobiklere kargl dnemli
oranda diren¢ geligtirmistir.

Escherichia coli O157:H7. E.coli’nin
degisik cesitleri (enteropatojenik, entero-
toksijenik, enteroinvazif, diffliz adheran,
enteroagregatif, enterohemorajik) vardir;
bunlar su ve gidalar ile bulasip degisik
seyirli ishal olusturur. 1982°’de ABD’de
hemorajik kolit salginina yol agcan yeni bir
etken saptanmis ve bu E.coliO157 olarak
identifiye edilmistir. O tarihten bu yana
degisik Ulkelerde kanli ishalli olgulardan
izole edilmistir. ABD'de E.coli O157:H7
ile yilda 20 bin hemorajik kolit vakasi
oldugu hesaplanmaktadir. EHEC'in de-
gisik serotipleri ishale neden olmaktadir.
Bunlar arasinda en sik saptanan serotip
0157:H7'dir (%50-70). Diger serotipler,
026 (%22), O111 (%16), O103 (%12),
0121 (%8), 045 (%7), 0145 (%5) %
30-50 sikliginda saptanmaktadir. Mayis
2011'de Almanya ve diger Avrupa Ulke-
lerinde salgin yapan EHEC tipinin O104:
H4 oldugu saptanmistir. Ulkemizde ishalli
olgularla yapilan degisik calismalarin
cogunda EHEC saptanmamis olup,
pozitifligi % 0,2-1 arasinda bildiren az
sayida calisma vardir. 2005 yilindan beri
EHEC’in Ulkemizde bildirimi zorunludur
ama laboratuvarlardan bildirim yapilan
olgu yoktur. Bakteri gida yoluyla, kisiden
kisiye, su ile hayvan temaslyla, laboratu-
vardan bulasabilmektedir. Bulasma kay-
nagl bazi olgularda saptanamamaktadir.
Olgularin % 52’sinde bulagma gidalarla
olmaktadir. En sik sorumlu gida % 41
oraninda kiymadir (hamburger vd. et
arUnleri); 1Ispanak, marul, yesil sogan,
¢ig sut, elma suyu, domates, salatalik
diger sorumlu gidalardir. Almanya'daki
son salginda ilkin salatalik su¢lanmisg,
son olarak sebze filizlerinin sorumlu
olabilecegdi bildirilmistir. Kisiden kisiye
bulasma % 14 oraninda bildirilmistir;
salginlarda sekonder atak hizi %10-22
olarak saptanmistir. Su kaynakli (igme ve

ylUzme (gdl) sular) %9, hayvan temasi
%3, laboratuvar kaynakli bulagsmalar
% 0,3 oranindadir. %21 olguda kaynak
belirlenememistir. E.coliO157:H7 yaptigi
verotoksin (shiga benzeri toksin) etkisiyle
kanli bir ishale neden olmakta ve bu
olgularin %7-25'nde hemolitik anemi,
trombositopeni, bobrek yetmezligi ve
kanamalarla seyreden bir tablo (hemolitik
Uremik sendrom) olusmaktadir ki, bu
hastalarin % 3-5’lik bir kismi 6Imekte,
% 12 kadarinda kalici sekeller (termi-
nal bobrek yetmezligi, hipetansiyon,
norolojik hasar) olusmaktadir. O157:H7
disinda diger kdkenler de hemorajik kolit
yapabilir. Bunlari rutinde saptamak daha
zordur. Son yillarda antimikrobiklere
direncli kokenlerde artis dikkati ¢cek-
mektedir. Ozellikle bulasma kaynagi
olan hamburgerlerin iyi pisiriimesi (i¢
kismin pembeligi kaybolana kadar)
bulagsmayi énlemek acisindan énemlidir.
Hastalananlar el yikama dahil gerekli
hijyenik énlemlere uymali ve ardisik iki
disgki kulturt negatif olana kadar gida
isinde calismamalidir.

Bakterinin toksin sentezini artirabilme
potansiyeli nedeniyle antimikrobik
maddelerin (kotrimoksazol, kinolonlar,
aminoglikozidler, fosfomisin) kullanimin-
dan kaciniimalidir. Barsak hareketlerini
azaltan aniperistaltik ilaglar da verilmez.

Aeromonas: Aeromonas cinsi bakte-
riler 25 yildan fazladir gidayla iligkili
potansiyel 6nem kazanmis etkenler
arasindadir. Bu bakteriler esasen su
iliskili bakterilerdir. Taze sular, balik ve
diger deniz trtnleri, et, yumurtall sala-
talar ve taze sebzelerle bulasirlar. Gida
kaynakli salginlar azdir. Bakteri 6zellikle
en duyarli kitle olan ¢ocuklarda kendini
sinirlayan ishale neden olur. Bagisiklik
yetmezlikli olanlarda septisemik tabloya
neden olur. Ulkemizde de ishalle iligkisi
bilinmektedir. Aeromonas bakterilerinin
cogu psikrofilik olup sogukta depolan-
ma esnasinda gidalarda Urerler. Gida
hazirlanma rejimlerine direncli degildir,
Istyla kolayca 6lurler.

Vibrio cinsi bakteriler: Gunimuzde
gidayla bulasan onemli Vibrio cinsi
bakteriler arasinda V.wulnificus ve
V.cholerae 0139 vardir. Bu bakteriler
su ve gidayla bulagirlar. Vivulnificus
bulagsmasinda deniz Grdnleri(istiridye,
midye) dnemlidir. V.vulnificus primer
septisemiyle seyreder; klinikte sok ve
deride bulloz lezyonlar goralur; 6zellikle
karaciger hastaligi gibi asiri demir yuk-
lenmesi olanlarda gorultr. V.cholerae
0139 6zellikle gelismekte olan Ulkelere
seyahat edenlerde gérilen yeni bir Vibrio
cholerae serotipidir. Gidayla bulasabilir.

Listeria monocytogenes: Ozellikle
gelismis Ulkelerde gidayla bulasan bir
mikroorganizmadir. Dogada yaygin bu-



lunur, degisik cevre sartlarina direnclidir,
mikroaerofilik ve psikrofiliktir; +4°C’de
Ureyebilmesi nedeniyle buzdolabinda
saklanan, ama bulasmis gidalar bu
mikroorganizma agisindan emniyette
degildir. Peynir, stit, domuz eti, etli borek,
sosis, tutstlenmis deniz Grtnleri ve ¢ig
sebzelerle (lahana salatasi) bulasir. Ye-
nidogan bebekler, yaslilar ve bagisiklik
sistemi bozuk olanlarda ciddi hastalik
(menenijit, septisemi) yapar. Gebelere
bulasirsa dustk ve erken doguma neden
olabilir. Bagisikligi normal kigilerde
atesli bir gastroenterit tablosu yapabilir.
Semptomlar(atesin eslik edebildigi
ishal, bulanti, kusma, bas agrisi, kas
ve eklem agrisi) bulasmadan 24 saat
sonra baslayabilir. Son yillarda alinan
Onlemlerle L.monocytogenes sikliginda
azalma saptanmigtir.

Yersinia enterocolitica: Y.enterocolitica
kontamine gida ve su alimiyla bulasir.
Bakterinin dogal rezervuarlari domuz,
koyun, sigir, kopek ve kedilerdir. Sogukta
Ureyebildiginden buzdolabindaki et ve
diger gidalarla bulasabilir. Bulagsmada sut
onemli bir aracidir; kontamine ¢ikolatali
st ve pastdrize ediimemis sUtle olusan
salginlar bildiriimistir. Yersiniozisin dunya-
da sikligi artmaktadir. Domuz bagirsagi
temizleyenlerin baktigi cocuklarda sik
gorultr. Ulkemizde hentiz sik izole edi-
len etkenler arasinda degildir. Uretilen
kokenler arasinda O3 ve O8 serogruplari
baskindir. Y.enterocolitica ates, ishal ve
karin agrisi tablosuna yol agar; ciddi olgu-
larda rektal kanama ve ileal perforasyon
yapabilir. Bes yas Uzerindeki gocuklar ve
eriskinlerde terminal ileit ve mezenterik
adenit yapabilir; bu tablo ates, sag alt
kadran agrisi ve l6kositoz ile seyredip
akut apendisit ile karigir.

Viriisler

Virasler de gidalar, Kirli sular ve digki
veya cevreden bulagsmis eller ile bula-
sarak deQisik hastalik tablolarina neden
olurlar. Bunlar arasinda hepatit A ve E
virUsleri yaninda, cocuk felci virisu
(poliomyelit), rotavirds ve norovirUs (ishal
yaninda siddetli kusmalara da neden
olur), adenovirUs gidalar ve sular ile
bulagsmaktadir. Norovirls, gidayla en
sik bulasan etkenler arasindadir. Siklikla
enfekte olmus gida ¢alisani hazirlama
esnasinda (lokanta vd. gida hazirlama
tesislerinde) bulasmaya neden olur.
Norovirts enfeksiyonlarinda bulasicilik
yUksektir ve kisiden kisiye de kolayca
bulasir. Bulagsmadan 24-48 saat sonra
bulanti, kusma, ishal ve karin agrisiolusur.
Hepatit A virGsu gidayla iliskili hastaliklar,
bazen salginlar yapabilmektedir. Enfekte
gida calisani veya ¢ig kabuklu deniz
Urtnleri veya diger yollarla gidalar bula-
sabilmektedir. Ozelikle Hepatit A'ya kars
bagisik olmayan toplumlarda gérdldr.
Toplu ortak gida tuketen okul, is yeri

gibi yerlerde salginlar meydana gelebilir.
Salata vb. gidalar en sik bulag aracidir.

Parazitler

Parazitlerden degisik protozoonlar ve
bagirsak helmintleri gida ile bulagsmak-
tadir. Gida ile bulasan énemli protozo-
onlar arasinda Entamoeba histolytica,
Giardia intestinalis, bagisikligr yetersiz
olanlarda o6ldurtcu olabilen ishaller
yapan Cryptosporidium (kontamine su,
sebze, meyve ve pastdrize olmamis sttle
bulasir) ve Cyclospora bulunmaktadir.
Cevresel bulasma pek ¢ok protozoon
ve helmint icin énemlidir. Ozellikle su,
gida ve toprak bunlarin bulagsmasinda
onemlidir. Toxoplasma, Trichinella etle
bulasan parazitlerdir. Tenyalardan
T.saginata sigir etiyle, T.solium domuz
etiyle bulasmaktadir. Son yillarda gidayla
iligkili fasiyoliyaz olgulari artmaktadir.
Bunlar arasinda gidayla bulasan énemli
yeni protozoon C.cayetanensis’dir.

Cyclospora cayetanensis

C.cayetanensis koksidian bir protozoon
parazit olup fekal-oral yolla bulagir. TUm
dinyada goérulebilen gidayla ve suyla
bulasan bir etkendir. Bulasmasinda
su ve gida 6nemlidir. Cilek ve ahudu-
dunun bulagsma kaynag! olabilecegi
bildirilmistir. Salatalik ile de bulasabilir.
Uzun suren, bazen tekrarlayarak devam
eden bir ishal yapar; ilerleyici anoreksi,
yorgunluk ve zayiflama nedeni olabilir.
Turist ishali etkenleri arasinda yer alrr.
C.cayetanensis ookistlerinin otofloresans
gbstermesi tanimda yardimci olur. Aside
direng gdstermeleri nedeniyle modifiye
aside direncli boyamayla saptanabilirler.
Molekuler teknikler (PZR) tanida kullanilir.

Gidayla bulasan hastaliklarin
olusumuna katkida bulunan
6nemli faktérler

Demografikler, davranis ve gevre 6zel-
likleri: Endustrilesme ve diger gelismeler
insan demografik 6zelliklerini etkilemistir.
HIV enfeksiyonu ve bagisik yetmezlikli
olgularin, yasllarin ve kronik hastaligi
olanlarin artmasi gidayla bulasan enfek-
siyonlara daha duyarli kitleyi artirmistir.
HIV enfekte kisilerde salmonelloz, listeri-
yoz ve kampilobakteriyoz normal kisilere
gbre daha sik gérilmektedir. Salmonella
ve olasllikla Campylobacter enfeksiyon-
lari daha ciddi seyirli, tekrarlayici veya
persistan seyretmektedir. Normal saglikli
kisilere gore HIV enfekte kisilerde barsak
disi Salmonella ve L.monocytogenes
enfeksiyonlari daha siktir. Yasllk,
azalan bagisiklik, DM ve diger kronik
hastaliklarin artmasi nedeniyle gidayla
bulasan hastaliklar igin risk olusturur.
Transplantasyon sayisinin artmasi ve
malin hastaliklarda artan yasam gidayla

Yeterli ve emniyetli gida
ve su temini icin gereken
dtzenleme ve kontrolleri
yapmak devletin dncelikli
gOrevidir; bu ayni zamanda
stratejik acidan da bir
zorunluluktur. Etkin bir
strveyans yonteminin
isletilmesi icin ilgili kamu ve
6zel kuruluslarinin sarekli
isbirligi saglanmalidir.
Gida Uretim tesislerinin
HACCP kurallarina
uymasi, “ISO 22000 Gida
Guvenligi Yonetim Sistemi”
esaslarina goére calismasi
saglanmalidir. Ciftlikten/
tarladan masaya gelene
kadar gida Uretiminin her
asamasi bilingli ve etkin bir
sekilde kontrol edilmelidir.

bulasabilecek hastaliklara egilimli farkli
bir toplum kesimi olusturmustur. insanla-
rin beslenme davranislarindaki degisik-
likler de 6Gnemlidir. Son yillarda ¢ig sebze
ve meyve tlketiminin saglikl beslenme
acisindan éneminin vurgulanmasi bu tip
beslenmeyi 6zendirici olmustur. Sebze
ve meyveler bahcelerde toprak ve dig-
kiyla (hayvan, insan) bulasabilir. Nitekim
dilimlenmis kavun/karpuz, yesil sogan,
sebze filizleri, pastorize ediimemis elma
suyu, taze sikilmig portakal suyu, cilek,
ahududu, salatalik, dilimlenmis domates
kaynakli salginlar bildirilmistir. Hayvansal
artnlerin ¢ig veya iyi pisirimeden yen-
mesi de 6nemli risk olusturur. Cig midye,
pastdrize edilmemis sUt, yerde kesilen
etler vzellikle risklidir. insanlarin degisen
beslenme aligkanliklari, ev disinda ye-
menin artigl, artan hizl gida restoranlari
bulagsmada risk olusturmaktadir.

Endustri ve teknoloji: Toplu yemek hazir-
layan yemek evi ve market gibi kurumla-
rin artigl, bunlarin etkin sekilde egitime
tabi tutulmamasi ve denetlenemeyisi
gidayla bulagsma riskini artirmaktadir. Bu
tip yerlerde merkezi olarak hazirlanan
ana yemek maddesinin bulagsma ola-
siigi fazladir. Ornegin yumurta veya et
kiymasi bazli bdyuk bir ortak maddeyi

2011KISSD |15



tek bir enfekte yumurta veya az miktarda
kontamine et bulastirabilir. Bu baglamda
sUt ve sut Uranleri, kiyma, dondurma,
yumurta bazl Urtnler tehlikelidir.

Seyahat ve ticaret: Turistler 6zelikle gida
ve suyla bulasan degisik ishal etken-
leriyle enfekte olabilir. Uygun sekilde
hazirlanmamisg, iyi pisiriimemis, sokakta
aciktan satilan ve pisme sonrasinda oda
Isisinda dort saatten fazla beklemis
gidalar risklidir. Bulasmis gidalarin
marketlerle dinya c¢apinda ticarete
sunulmasi salginlarin tim dunyada goé-
rilmesine neden olmaktadir. Go¢ olaylari
da gidayla bulasan hastaliklarin epi-
demiyolojisinde énemlidir.

Antimikrobiklere kargi direng: insan
veya hayvanlarda kullanilan antimikrobik
maddeler bu antimikobiklere direng ge-
listirmis kdkenlerin yasamasi igin selektif
bir baski yapar. Ulkemizle birlikte tiim
dunyada Salmonella, Campylobacter
dahil hemen tim bakterilerde bir direng
gelisim s6z konusudur. Salmonella bak-
terilerinde ¢cogul direng olmasi global
bir sorun haline gelmistir. Cogul direngli
kokenlerle hastalananlarin hastaneye
yatirimasi ve daha uzun sUre hospi-
talize edilmesi s6z konusudur. Kiimes
hayvanlarinda 1980’lerde kinolon grubu
antibiyotiklerin kullaniimasi kinolonlara
direngli Campylobacter ve Salmonella
cinsi bakterilerin ortaya c¢ikmasi ve
yaylimina neden olmustur.

Ekonomik gelisme ve tarim alaninda
degisiklikler: Ekonomik gelisme ve
tarim alaninda yeni egilimler gidayla
bulasan hastaliklarin epidemiyolojisinin
degisimine katkida bulunmustur. Ciftlik
hayvanlari sadece ABD’de yilda 1,6
milyar ton Uzerinde digkilar. Blyuk
ciftliklerde bu diskilarin (gubre) ortadan
kaldirimasi kolay degildir. Kemirgenler
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ve diger hayvanlar da diskilar ve bunlar
Salmonella bakterileri igin c¢iftliklerde
rezervuarlik yapar. insan ve hayvan
digkilar ¢cevreye bulagir ve su kaynak-
larini bulastinr. Alglerin miktar artar ve
sonugta kabuklu deniz hayvanlarinda
bitoksinlerin yogunlugu artar.

Halk saghgi alt yapisi yetersizlikleri:
Personel (epidemiyolog, laboratuvarci,
hizmetli vb.) ve arac (bilgisayar, labora-
tuvar arag ve gereci, kitler), strveyans,
arastirma ve korunma &nlemlerinin
allinmasi ve devam ettiriimesi igin
gereklidir. Alt yapi yetersizlikleri tanida
gecikme, sUrveyans yapilamamasi veya
bildirim sorunlarina yol agar. Sonucta
sporadik olgular yaninda salginlar bile
erken dénemde gdzden kagar.

Tani

Hastalik olusan insanlarda tani ve epi-
demiyolojik amacl incelemeler yapilir.
ishalli olgularda diski incelenir. Gunlik
uygulamada uUlkemizde bakterilerden
Salmonella, Shigella parazitlerden
helmintler, G. lamblia ve E.histolytica
protozoonlari aranmaktadir. C. jejunide
rutin incelemelere eklenmelidir. Zaman
zaman yapllmasi gereken epidemiyolojik
amagli incelemeler ¢ok daha genis bir
spektrumda, alaninda uzmanlasmis
laboratuvarlarda yapilmalidir. SUpheli
gidalar, gida mikrobiyolojisi  konu-
sunda yetkinligi olan laboratuarlarda
yapiimalidir. Gida mikrobiyolojisinde
tani metotlar son yillardaki gelismelere
paralel olarak c¢esitlenmistir. Klasik
metotlarla gida ve kuskulu hastalarda
patojen mikroorganizmalar aranir. Gida-
larda ayrica indikator bakteriler aragtirilir.
Etkili pastérizasyon arastiriimasi igin
Enterobacteriaceae Uyeleri, temizlik ve
dezenfeksiyon iglemlerinin etkinligi igin

enterokoklar, elle bulasma ve hijyenik
olmayan hazirligi saptamak icin S.aureus
indikator olarak hedeflenebilir. Hastadan
ve gidadan hedeflenen bakterileri izole
etmek icin selektif besiyerleri (Salmonel-
la, Campylobacter, L.monocytogenes,
E.coli O157 vb. icin ayr ayri selektif
besiyerleri) kullanilir.

Klasik tani metotlari yaninda hizl metotlar
da gelistirilmistir. Bunlar arasinda im-
munolojik metotlar (lateks aglttinasyon,
ELISA, floresans testler) ve molekuler
analizler (prob hibridizasyon, polimeraz
zincir reaksiyonu-PZR ve bunun hizli
modifiye sekli “real-time” PZR, ligaz
zincir reaksiyonu-LZR) son yillarda
gelistirilmistir. immunolojik metotlarla
mikroorganizma metabolitleri, antijenleri
ve toksinlerinin gidalarda saptanmasi
mumkundur. Ayrica degisik hizli mikros-
kopik teknikler, biyolojik kitleyi saptamak
icin ATP bazli metotlar, bakteriyel aktivite
(CO2 olugsumu) saptama metotlari da
son ylllarda denenen metotlardir. Son
yillarda 6nem kazanan ve diger alanlarda
oldugu gibi gida mikrobiyolojisi alaninda
da umut veren tani metotlarindan biri
DNA “mikroarray” teknolojisidir. Teknoloji
bakteriyel drneklerden elde edilmis flo-
resans isaretli problarin kimyasal olarak
modifiye edilmis cam slaytlar tGzerine
yapismis binlerce DNA dizesine hibridize
olmasi esasina dayanir.

Korunma ve kontrol é6nlemleri

Korunmada tum dunyada giftlikten/
tarladan masaya uzanan emniyetli bir
gida zinciri kurulmasi konusunda ge-
rekli dnlemlerin alinmasi gerekmektedir.
Gidalarin temiz ve hijyenik kosullarda
hazirlanmasi, emniyetli su ve temiz
gida hammaddesi temin edilmesi,
Gig ve pismis gidalarin ayr tutulmasi,
gidalarin iyice pisirilmesi, gavenli 1si
kosullarinda muhafaza edilmesi, gida
is yeri calisanlarinin kisisel hijyen
kurallarina 6zenle uymasi (el yilkama
vd 6nlemler) ve gidayla bulasan bir
hastalik varli§inda hastalik gecene kadar
calismamasi korunmada en onemli
noktalardir. Etkin korunma ve kontrol
o6nlemleri gidayla bulasan hastaliklari
6nemli oranda azaltmaktadir. Ornegin;
ABD’de emniyetli gida teminiicin alinan
onlemler sonucu 1996 /1998- 2007
arasinda degisik patojen bakterilerin
insidansinda azalma (Campylobacter
spp:%31, Listeria %42, Yersinia %49,
Shigella %36, Salmonella %8) olmustur.
Hizli tani ve dlzenli strveyans kontrol
icin 6énemlidir. Uluslararasi igbirligi ile
epidemiyolojik arastirmalar (salgin
arastirmalari, vaka kontrol ¢alismalari)
devam ettirilerek enfeksiyon kaynaklari
belirlenmeli ve elde edilen dzgul bilgi-
lere gére kontrol 6dnlemleri gelistirilip
rehberler hazirlanmalidir. Patojenlerin
hayvan rezervuarlarinda nasil “persiste”



ettiginin saptanmasi basarili bir uzun
sureli korunma icin énemlidir.

Siirveyans

Duzenli bir sirveyans gidayla bulasan
hastaliklarin énlenmesi igin gereklidir.
Gida analizi yapan laboratuvarlar, halk
saghgl laboratuvari ve klinisyenler
arasinda duzenli bir iligki gereklidir.
Tanu, izolatlarin 6zellikleri ve enfeksiyon
kaynaklarini belirleyip bunlari raporlamak
ve bu raporlari degerlendirip gerekli 6n-
lemleri almak halk sagliginin korunmasi
icin 6nem arz eder. Gidayla bulasan
hastaliklarda surveyans sekli genellikle
pasif strveyanstir. insan klinik drneklerini
inceleyen laboratuarlar ve gida inceleme
laboratuvarlari gidayla bulasan patojen-
leri (Salmonella, Campylobacter, E.coli
0157 vd ) duzenli olarak arastirip bildirir.
Daha genis spektrumda etken aran-
masi belirli ddnemlerde epidemiyolojik
amagcl yapilr. Toplanan verilerin hizla
analiz edilmesiyle belirli bélgelerdeki
artig/salgin gézden kaciriimaz. Hekimin
hastalari bildirmesi kontrolde 6nemlidir.
Ama 6zellikle Ulkemizde her hastanin
hekime bagvurmamasi, basvuran
hastalara da digki kultirt yapilmamasi
ve belirlenenlerin bildiriimemesi bilinen
bir durumdur. Aktif srveyans, gidayla
bulagsan ¢zgul patojenlerin olusturdugu
hastaliklarin yUkU, zaman iginde seyirleri
ve etkin kontrol 6nlemlerinin alinmasini
daha olanakli kilar. Molekuler tipleme ve
alt tipleme metotlar salginlan saptamak
icin dnemlidir. Salmonella enteritidis ve
E.coli O157 gibi bakterilerle olusan
salginlari sporadik olgulardan ayirmada
pulse field jel elektroforez metodu katki
saglar. Ribotipleme, PCR bazli degisik
tipleme metotlari yaninda sekans analizi
de bu amagla kullaniimaktadir.

Gida kontroli

Gidalarin uygun sekilde hazirlanmasi,
sunulmasi ve tuketilmesi 6nemlidir.
Sogukta saklama, sularin klorlanmasi,
atiklarin uygun sekilde muamele edil-
mesi, sUtun pastérizasyonu, kabuklu
deniz hayvanlarinin monitorize edilmesi
gibi gunimiz saglik teknolojisinin
gerektigi gibi kullaniimasi korunma ve
kontrol acisindan énemli hususlardir.
Gundmuzde kritik kontrol noktasi tehlike
analiziHACCP (Hazard Analysis Critical
Control Point) adi verilen sistematik
yontemle korunma ve kontrolde basariyla
uygulanmaktadir. Bu amagla gidanin
bulasma kaynaklari, gida emniyetini
bozacak durumlar degerlendirilip bu
acidan gerekli dnlemler alinmaktadir.
Pastorizasyon, i1sitma, 1sinlama, anti-
bakteriyel etkili boya ve katki maddeleri
glnUimuz teknolojisi korunma aragclari
arasinda énemlileridir. iyi hijyen 6nlemleri
kontaminasyon seviyesini azaltabilirama
ciftliklerden ve primer islemle satisa

sunulan gidalardan mikroplari eradike
edemez. Degisik dekontaminasyon
islemleri vardir. Onlar arasinda ¢ok
yonll olan ionize radyasyondur. Rad-
yosyonla dekontaminasyon emniyetli,
etkili, cevresel olarak temiz ve enerji etkin
bir islemdir. Ozellikle son Uriin dekon-
taminasyonu olarak degerlidir. Gida
ve I1sinlama sartlarina bagl olarak 2-7
kGy dozu spor olusturmayan gidayla
bulasan patojenlericin tat, besin degeri
ve teknik kaliteyi bozmadan uygulanabilir
dozdur. Ozellikle ciftlik Granleri, kirmizi
et, yumurta UrUnleri ve deniz Urlnleri
radyasyonla dekontaminasyon i¢in
uygundur. Donmus gidalara da uygu-
lanabilir.

Sonuc

Yeterli ve emniyetli gida ve su temini
icin gereken dizenleme ve kontrolleri
yapmak devletin dncelikli gérevidir; bu
ayni zamanda stratejik agidan da bir
zorunluluktur. Gida kontrolt konusunda
sonyillarda yapilan yasal dizenlemelere
paralel uygulamalarin etkin sekilde
surekli olarak yapilmasi ¢ok dnemlidir.
insan kullanimina sunulan her trtinden
yeterli sayida 6rnek alinip incelenmesi
veya incelettirilmesi kamunun gérevidir
ve bu goérev surekli ve eksiksiz bir sekilde
yerine getirilmelidir. Etkin bir strveyans
yonteminin isletimesi icin Gida Tarim ve
Hayvancilik Bakanligl, Saglk Bakanligi
ve diger ilgili kamu ve 6zel kuruluslarinin
strekli igbirligi saglanmalidir. Sézde
kalan portér taramalari yerine, etkin
bir egitim ve hastalanan kisilerin belirli
doénemlerde gidaisinde ¢alismamasinin
saglanmasi korunma ve kontrol agisin-
dan zorunludur. Gida Uretim tesislerinin
HACCP kurallarina uymasi, “ISO 22000
Gida Guvenligi Yonetim Sistemi” esasla-
rina gore ¢alismasi saglanmalidir. Gida
is yeri ¢calisani ve tuketicilerin surekli
egitimi ve bilinglendirilmesi korunma
ve kontrolde ihmal edilmemesi gereken
hususlardandir. Bu konuda sivil toplum
drgutlerinin de yapmasi gereken degisik
faaliyetler vardir. Kisaca, ciftlikten/
tarladan masaya gelene kadar gida
Uretiminin her asamasi bilingli ve etkin
bir sekilde kontrol edilmelidir.
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