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ABSTRACT

AIM: The aim of this study was to evaluate the brucellosis related
knowledge and attitude of animal breeding people live in the re-
gion of number IV. Primary Health Care Center of Kars.

METHODS: Between May and June 2010, there were 97 partici-
pants involved in this descriptive study. The data were gathered
by using a structured questionnaire that was filled during face to
face interview. Data were evaluated by using SPSS 11.5 statistics
program.

RESULTS: The analyses of the study population showed that 84%
of the participants were making fresh cheese from raw milk, 19%
were consuming cheese as fresh, 66% were making raw butter
from raw cream, 66% had previous knowledge of brucellosis, 35%
had animals which had thrown kittens, 32% had animals with still-
birth, and 4% were previously informed about brucellosis.

CONCLUSION: Brucellosis is not a well-known disease among
animal breeding people in Kars. In order to eradicate brucellosis,
generalized education programs particularly dealing with the dis-
ease spread and prevention are needed.
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AMAG: Bu calisma Kars IV No’lu Saglik Ocagi bélgesinde yasayan
ve hayvancilikla ugrasan bireylerin bruselloza iliskin bilgi ve uygula-
malarinin degerlendirilmesi amaciyla yapilmistir.

YONTEM: Tanimlayici tipteki bu calismada Mayis-Haziran 2010
tarihleri arasinda 97 katilmci yer aldi. Arastirmanin verileri yapilan-
dinlmig soru formu kullanilarak yliz yiize gérisme teknigi ile top-
landli. Verilerin degerlendirilmesinde SPSS 11,5 istatistik programi
kullaniladl.

BULGULAR: Calismaya katilan bireylerin  incelenmesinde;
%84’Unun c¢ig sltten beyaz peynir yaptig, %19’unun peyniri
taze olarak tukettigi, %66’sinin tereyagini ¢ig kaymaktan yaptigi,
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%66°sinin bruselloz hastaligini duydugu, %35’inin hayvaninda yav-
ru atma, %32’sinde ise 6l dogum oldugu ve %4 katiimcinin daha
dnce bruselloz hakkinda bilgi aldigi belirlendii.

SONUC: Bruselloz, Kars’ta hayvancilikla ugrasanlar arasinda iyi
bilinen bir hastalik degildir. Brusellozun eradikasyonu icin 6zellikle
hastaligin yayiimi ve 6nlenmesi ile ilgili egitimlerin yayginlastiriimasi
gereklidir.

Anahtar kelimeler: bruselloz, egitim, hemsirelik

Bruselloz, bruselloz bakterilerinin yol a¢tigi, en sik
goriilen zoonotik hastaliklardan biri olup, tim olgu-
larda dogrudan ya da dolaylt olarak hayvan temast s6z
konusudur'. Hastalik infekte hayvanlarin et, stt, idrar
gibi viicut sivilart ve infekte hayvanin gebelik mater-
yali araciligt ile insana bulasabilmektedir'?. Ulkemizde
endemik bir hastalik olan bruselloz hayvanlarla yakin
temast olan (veteriner, ciftci, besici vb.), siit ve sit
triinlerini taze tiketen, 6zellikle de kirsal kesimde ya-

sayan insanlarda daha sik gorulmektedir*®.

Ulkemizde bruselloz prevelansina iliskin tam veri

bulunmamakla birlikte Saglik Bakanligr 2004 yili ve-

rilerine gére 18408 olgu (25.65/100 000) bulunmak-

tadit’. Yapilan kuigiik 6leekli calismalarda prevalansin
8-11

% 4-27 arasinda degistigi gorilmektedir®™".

Ulkemizde brusellozun yaygin goriilmesinin bircok
nedeni bulunmaktadir. Hayvanlarda belirtilerin tanin-
mamasi, koruma ve kontrol 6nlemlerinin yetersizligi,
hasta hayvanlarin ilgili birimlere bildiriminde eksik-
lik, hastaligin bulasma ve korunma yollar1 konusunda
toplumun yeterli diizeyde bilgi sahibi olmamast bu
nedenlerden bazilaridir'.

Brusellozun, yaygin olarak goruldigt Kars’ta hay-
van yetistirme ve sit isleme teknikleri hala gele-
neksel yontemlerle yapilmaktadir. Bu durum hem



hayvan yetistiricilerinin hem de tiiketicilerin saglhgi-
ni1 tehlikeye atmaktadir. Bu nedenlerle hayvanciligin
yaygin oldugu bolgelerde halkin bilgi durumunun
saptanmast ve buna yonelik egitimlerin verilme-
si 6nem kazanmaktadir. Bu baglamda bizim ¢alis-
mamiz, Kars’ta yasayan ve risk altinda olan hayvan
yetistiricilerinin bruselloza iliskin bilgi diizeyini sap-
tayarak egitim gereksinimini ortaya koymak ama-
ctyla yapilmistir. Bu dogrultuda ¢alisma multidisip-
liner bir yaklasimla i¢ hastaliklari hemsiresi, halk
saghgl hemsiresi ve veteriner hekim isbirliginde
gerceklestirilmistir.

Materyal ve Metod

Tanmmlayict tipteki bu calisma, Kars Merkez’e bagl
4 No'lu Saglik Ocagi hizmet bolgesinde yasayan ve
hayvan besleyen 97 kisinin katilimi ile gerceklestirildi.
Arastirmanin 6rneklemini amaca uygun ornekleme
dogrultusunda, hayvan besleyen ve arastirmaya katil-
maya istekli olan bireyler olusturmustur.

Verilerin Toplanmasi

Arastirmanin  verileri, Kafkas Universitesi Kars
Saglik Yiksekokulu 4. Sinif 6grencileri tarafindan
1 Mayis- 30 Haziran 2010 tarihleri arasinda toplan-
mustir. Calismaya katilan bireylerin sosyo-demografik
ozelliklerini ve bruselloza iliskin bilgi ve davranislari-
n1 degerlendirmek icin literatiir taranarak gelistirilen
soru formu kullandmustir. Asil uygulamaya ge¢gmeden
6nce 10 bireyle 6n uygulama yapilmis ve soru formu-
nun eksiklikleri giderilmistir.

Soru formu iki kistmdan olusmaktadir. Formun bi-
rinci kisminda sosyo-demografik Gzelliklere ait 10
soru, ikinci kisminda ise bruselloz hakkindaki bilgi
ve uygulamalarina iliskin sorular yer almaktadir. Bir
anketin uygulamasi ortalama 20 dakika strmustir.
Veriler uygun bir bos odada ve ylz ylize gériisme tek-
nigi ile toplanmustir. Arastirmadan elde edilen veriler,
SPSS 11.5 istatistik programu ile degerlendirilmistir.
Verilerin analizinde tanimlayict istatistikler icin say1 ve
yuzdelik dagilimlari kullanilmistur.

Calisma Kars Saghk 1l Midirligi'nden ve bireyler-
den yazili izin alinarak yapilmistir.

Bulgular

Calismaya katilanlarin - (n=97) ortalama yasla-
11 44,28+13,7ydi. Kadin erkek oranlari esit olan
katiimeilarin 33 tanesi (%34) okur-yazar degildi.
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Katilimcilardan 14 (%14) tanesi yalnizca okur-yazar,
37 (%38) tanesi ilkdgretim ve 13 (%13) tanesi de lise
mezunuydu.

Katiimcilar kisi basina ortalama 17,89£66,27 hayva-
na sahiptiler. Katiimcilarin 84 tanesi yalnizca buytk-
bas hayvana sahipken, 13 tanesi hem buyiikbas hem
de kiigiikbas hayvana sahiptiler.

Katiimcilarin 27 (%28) tanesi hayvanlar ile sadece
kendileri ilgileniyordu. 62 (%64) katilimcinin tim ev
halk: hayvanlarla ilgileniyordu ve 8 (%8) katilimcinin
hayvanlarina ev halk: disinda birileri bakiyordu.

Calismaya katilanlarin hayvanlarda bruselloz belirti-
leri, bulasma ve korunma yollarina iliskin bilgi ve tu-
tumlart ile ilgili verileri Tablo 1 ve 2’de 6zetlenmistir.

Bruselloz, brusellozun insanlara bulasmast, bulasma
actsindan risk yaratan bazi faktorlere iliskin katilimer-
larin verileri Tablo 3’te 6zetlenmistit.

Tartisma

Bruselloz 6zellikle tlkemizin kirsal kesimlerinde
6nemli bir saglik sorunu olmaya devam etmektedir ve
morbiditesi de oldukea yiiksektir. Ozellikle hayvanci-
ligin yaygin oldugu Dogu Anadolu bolgesinde, bolge
genelini yansitan bir veri olmamakla birlikte, yapilan
kiictik 6rneklemli calismalar sorunun yayginligina isa-
ret etmektedir. Seyda ve arkadaslarinin 2000 yilinda
Kars bolgesinde yaptiklart bir ¢alismada, incelenen
1580 koyun serum 6rneginde bruselloz aglutinin po-
zitiflikleri %020’nin tzerinde saptanmistir’>. Ebubekir
ve arkadaslarinin 2003 yilinda Van’da yaptiklart bir ¢a-
lismada ise insanlarda bruselloz seropozitifligi, Rose
Bengal Yontemi ile % 26,7, Wright yontemi ile %27,2
olarak saptanmistir”. Kullanilan tarama yontemleri
farklt olmakla birlikte bu yorede yapilan calismalar
diger bolgeletle karsilastirildiginda'*'® daha yuksektir
ve yuritilen bruselloz kontrol ¢alismalarina ragmen
hastalik kontrol altina alinamamistir. Hastane orta-
minda da ¢ok sayida bruselloz vakasi ile karsilasmak
mimkindr.

Brusellozun bulasma yollarindan biri infekte hay-
vanin vicut salgilaridir. Bu salgilarla temas, deri bii-
tinligi bozulmus kisilerin de infekte olmasina yol
agmaktadir®. Bu nedenle hayvanlardan sit sagarken
ve bakim verirken, her hayvan potansiyel hastalik
kaynagt olarak gorilmelidir. Bu islemler esnasinda
bazi kisisel koruyucular kullanilmali ve bazt hijyenik
uygulamalara da dikkat edilmelidir. Calismamiza ka-
tilan bireyler incelendiginde; siiti elle sagma, sagim
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Tablo 1. Katiimcilarin hayvanlarindaki bruselloz belirtileri ve bruselloz

riskinin arttigi durumlardaki tutumlar

Tablo 2. Katilimcilarin hayvan bakimi sirasinda infeksiyondan korunmak
igin uygulama ve tutumiari

Say1 (%) Say1 (%)
Hayvanlarinizda yavru atma Havyan dogumu sirasinda eldiven kullanir misiniz?
Var 34 (35,1) Evet 64 (66,0)
Yok 63 (64,9) Hayir 33(44,0)
Hayvanlarda 6lii dogum Hayvan sagimini nasil yaparsiniz?
Var 31(32,0 Ciplak elle 80 (82,5)
Yok 66 (68,0) Makinayla 16 (16,5)
Hayvanlarin atiklarini nasil imha edersiniz? Cevapsiz 1(1,0)
Disari atarim 13 (13,4) Sagim dncesi hayvanin memesini temizler misiniz?
Kopeklere veririm 18 (18,6) Evet 87 (89,6)
Topraga gomerim 50 (51,5) Hayir 10 (10,3)
Uzak bir yere birakinm 8 (8,2 Hayvanlariniza dokunurken eldiven kullanir misiniz?
Bilmiyorum 8 8,2 Evet 19 (19,6)
Dogum sonrasi ¢ikan zari ne yaparsiniz? Hayir 78 (80,4)
Topraga gomerim 51(52,5) Hayvanlara dokunduktan sonra elleri yikar misiniz?
Disari atarim 17 (17,6) Evet 96 (99)
Uzak bir yere birakinm 11(11,3) Hayir 1(1,0)
Diger 18 (18,5) Ahirlari dezenfekte etme stiresi ne kadardir?
Atik yapan hayvanlari nasil sagarsiniz? 3 ayda bir 37(38,1)
Hi¢c sagmam 51 (52,5) 6 ayda bir 26 (26,8)
En son sagarim 15 (15,5) Yilda bir 29(29,9
ik sirada sagarim 3 (3,1 Hi¢ yapmam 5(4,1)
Dikkat etmem 19 (19,6) Hayvanlar brusellozdan nasil korursunuz?
Bilmiyorum 9 (9,2 Asllattirnm 63 (65,0)
Atik yapan hayvanin siitiinii ne yaparsiniz? Hasta hayvanlari tedavi ettiririm 11 (11,3)
Sagmam 42 (43,3) Bilmiyorum 11 (11,3)
Ayri kaba sagip imha ederim 14 (14,4) Korumaya gerek yok 6 (6,2)
Sagip yogurt peynir yaparim 12 (12,4) Diger 6(6,2)
Bagka buzagiya veririm 9 (99
Bilmiyorum 20 (20,6)
Atik yapan hayvanlara ne yaparsiniz?
Siiriide saklanm 50 (51,5) Oncesi hayvanin memesini temizlememe, hayvanlar
Satanm 26 (26,8) dogurturken eldiven kullanmama gibi riskli davranis-
Keserim 3 (3.0 lara pratikte sik¢a rastlanmaktadir.
Kasaba veririm 7(7,2) Hayvanlarda atik olmasi brusellozun belirtileri ara-
Bilmiyorum 1 (11,3) sindadir. Hayvan yetistiricilerinin atitk olmast duru-
Atik oldugunda kime haber veririsiniz? munda gerek atitk materyalinin imha edilmesi, gerek-
ilce tarm 4(4,1) se ortamin dezenfeksiyonu acisindan bazi 6nlemler
Veteriner hekim 66 (68,0) almalar1 gerekmektedir. Ayrica atik yapan hayvanin
Kimseye haber vermem 20 (20,6) bildirimi ve bu hayvandan elde edilen tGrinin uygun
Bilmiyorum 7(7.2) imhast brusellozun Onlenmesi acisindan Snemlidir.
Atik oldugu zaman ahirt kirecler misiniz? Calismamizdan elde ettigimiz verilere gore; hayvan-
Evet 68 (70,1) larint agilatanlarin oranmnin %064,9 diizeyinde olma-
Hayir 21 (216) s1, attk gibi sipheli durumlarda yeterli diizeyde bil-
Her zaman degi 8 (83) dirim yapilmamasi gibi riskli tutumlar, bruselloz ile
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Tablo 3. Katihmcilarin bruselloz bulasma yollari (izerine bilgileri ve giinliik
pratikte karsi karsiya olduklari risklere yonelik tutumlari

Sayl (%)

Bruselloz hastaligini duydunuz mu?

Evet 64 (66,0

Hayir 33 (34,0
Bruselloz insanlara nasil bulasir?

Hayvan dogurturken, ¢ig siit ve drlinleri ile temas 31(32,0)

Cig stit ve sit drtinlerini tiketme 43 (44,3)

Bilmiyorum 23(23,7)
Bruselloz hayvandan insana bulasir mi?

Evet 48 (49,5)

Hayir 16 (16,5)

Bilmiyorum 33 (34,0
Bruselloz insandan insana bulasir mi?

Evet 35(36,1)

Hayir 27 (27,8)

Bilmiyorum 35(35,1)
Cig stitten beyaz peynir yapar misiniz?

Evet 82 (84,5
Hayir 15(15,5)
Yaptiginiz peyniri nasil tiiketirsiniz?

Taze olarak 18 (18,5)

Salamura yapip 21(21,6)
Tulumda 3 ay bekletip 37(38,1)

Hepsi 25 (25,8)
Tereyagini nasil yaparsiniz?

Kremadan (gig kaymaktan) 64 (66,0
Yogurttan 15 (15,5)
Yapmiyorum 18(18,5)
Bruselloz insanlara nasil bulasir?

Hayvan dogurturken, ¢ig siit ve driinleri ile temas 31(32,0

Cig stit ve sit drtinlerini tiketme 43 (44,3)

Bilmiyorum 23 (23,7)
insanda brusellozun belirtilerini biliyor musunuz?

Kismen biliyor 23 (23,7

Bilmiyor 74 (75,3)
Bruselloz hastaligi gegirdiniz mi?

Evet 5(5,2)

Hayir 92 (94,8)
Bruselloz tedavi edilebilir mi?

Evet 67 (69,1)

Hayir 1(1,0)

Bilmiyorum 29 (28,9)
Bruselloz hakkinda daha 6nceden egitim aldiniz mi?

Evet 4(47)

Hayir 93(95,8)
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gostermektedir. Bu bulgulara gore; hayvan yetistiri-
cilerinin 6nemli bir kismi, bazi duyarliliklara sahip ol-
malarina ragmen, azimsanmayacak bir kisminin da bu
konuda farkindalik diizeyinin distk oldugu, hayvan-
larda bruselloz ile mucadele yontemlerine yeterince
onem vermedikleri gérilmektedir.

Bruselloz, etkeni iceren ¢ig stt ve siit Uriinlerinden
tereyagl, peynir, yogurt ve kremanin tiiketilmesiy-
le insanlara gecer. Kaynamis ya da pastorize siitten
yapilmis tereyagi ve peynirlerde hastalik yapma gii-
ciine sahip Bruselloz etkenine rastlanmaz. Yapilan
bir calismada kaynamamus siit ile peynir, tereyagt ve
kaymak yaptigint belirten kisilerde bruselloz gériilme
orani anlamli dl¢ide yiksek bulunmugtur'’. Turhan
ve arkadaglar1 2010 yilinda Hatay’da yapilan bir calis-
mada taze peynir ve ¢ig siit kaymag titketenlerde ve
aile Oykiisii pozitif olanlarda bruselloz seropozitifligi-
ni daha yiiksek bulmusglardir’.

Kahramanmarag’ta yapilan bir ¢alismada taze peynir
tiketimi ile bruselloz arasinda anlamli iliski bulun-
mustur'®. Erzincan’da yapilan bir ¢alismada ise taze
peynir, tuzsuz tereyagi, ¢ig siit kaymagi, ¢okelek tii-
ketenlerde, hayvanlarla yakin temast olanlarda, hay-
vanlar veteriner kontroliinde olmayanlarda bruselloz
gorulme orant daha yuksek bulunmustur'.

Kars’ta gelencksel olarak ¢ig stitten yapilan kaymak,
peynir gibi Grtnlerin Gretimi ve titketimi yaygindir.
Bu trtnler hem tretici aileler tarafindan tiiketilmekte
hem de pazara surilebilmektedir. Hayvan besicileri-
nin st elle sagmalari, kaynatmadan peynir, tereyagt
yapmalari, bu peynirleri taze tiketmeleri bruselloz
actsindan bu calismada elde edilen risk faktorleri ara-
sindadir. Ege bolgesinde Biike ve arkadaslarinin 2006
yilindaki ¢alismasinda katilimeilarin %3,9’unun sttt
kaynatmadan igtigi, %39,3’tiniin ise peyniri taze ola-
rak tikettigi saptanmistir'’. Bizim calismamizdaysa
tereyagl, kaymak, peynir gibi ¢ig siitten yapilan ma-
miillerin titketiminin, diger ¢alisma bulgulariyla kars:-
lastirildiginda, daha yaygin (%84,5) oldugu goriilmek-
tedir. Bu sonu¢ nedeniyle bruselloz agisindan halkin
cogunlugunun risk altinda oldugu ve bu nedenle veri-
lecek egitimlerin strekliliginin olmast, dizenli olmast
ve saglik calisanlari ve 6zellikle hemsirelerin bu alan-
da etkin rol alabilecegi diisiiniilmektedir.

Bruselloz agisindan riski yiiksek olan hayvan besicile-
rinin infeksiyonun bulagma sekli, belirtileri ve korun-
ma yollar1 konusunda yeterli bilgiye sahip olmama-
lar1 sorunun 6nemini artirmaktadir. Sadece hayvan
yetistiren kesim degil, bu hayvanlardan elde edilen
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trtnleri tiketenler de bruselloz agisindan risk altin-
dadir. Bu nedenle kirsal kesimde yasayan halk biling-
lendirilmeli, ¢ig stitten peynir ve yag yapimi 6nlen-
melidir. Yapilan peynirlerin de salamurada en az 2 ay
bekletildikten sonra tiiketilmesi gerektigi halka anla-
tilmalidir. Calisma bulgularina bakildiginda 6rneklem
kapsamina alinan bireylerin sadece %4,1’1 bruselloz
hakkinda egitim aldigin1 ifade etmigtir. Oysa brusel-
loz hakkinda basit egitimlerle hastalik 6nlenebilir ve
maliyet disebilir.

Tiurkiye'de 6zellikle Dogu Anadolu’da 6nemli bir
halk saglhgt sorunu olan brusellozun 6nlenmest, bir
ol¢tide halkin bilinglendirilmesine baglidir. Thtiyac
saptama amactyla yapilan bu calismanin sonunda
arastirma kapsamina alinan bireylere egitimler plan-
lanmis ve uygulanmistir. Hemsire ve veteriner hekim
isbirliginde gergeklesen bu calisma sonunda egitim
brostirii gelistirilmis ve halka dagitilmistir. Brosiirde
brusellozun nasil bir hastalik oldugu, bulagsma yol-
lar, belirtileri, risk gruplari, korunma yollar1, 6zel-
likle siit ve mamiillerinin uygun tiiketim yontemleri
anlatimistir.
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