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GIDA KAYNAKLI SALGINLARDA SORUSTURMA ILKELERI

PRINCIPLES OF FOODBORNE OUTBREAKS INVESTIGATION

Hasan AYCICEK!

GIRIS

Ortak bir gidanin tuketilmesini takiben iki
veya daha fazla kiside ayni zaman ve yerde ben-
zer belirtiler gbsteren hastalik tablosu ortaya
cikmigsa ve epidemiyolojik analizler hastaligin
kaynag! olarak gidayal/icecege isaret ediyorsa,
olay gida kaynakh bir salgin olarak tanimlanmak-
tadir (1).

Salginlarin sorusturulmasinin/incelenmesinin
iki kritik amaci vardir. Birincisi; salginin yayilma
riski nedeniyle kontrol altina alinmasi, ikincisi;
salgina neden olan durumu ortaya ¢ikararak gele-
cekte benzer bir olayin meydana gelmesini
onleyecek tedbirleri almaktir. Tam bir sorusturma
icin epidemiyolog, mikrobiyolog, infeksiyon
hastaliklari uzmani, gida hijyeni/teknoloji uzmani
ve veteriner hekimden olusan bir ekibe ihtiyag
duyulmaktadir (2).

Amerika Birlesik Devletleri, gida guvenligi
konusunda dunyadaki en ileri Ulkelerden biri ol-
masina ragmen, bu ulkede her yil tahmini olarak
76 milyon kisinin gidalardan kaynaklanan
hastaliklara maruz kaldigi, bunlardan 300.000
kisinin hastanede tedavi almak zorunda kaldigi ve
5.000 kisinin de hayatini kaybettigi bildiriimekte-
dir. Gida kaynakli salginlarin tibbi maliyetinin ise
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yillik 4 milyar dolar oldugu vurgulanmaktadir (3).
Rapor edilen gida kaynakli hastaliklarin boyutu-
nun bir buzdaginin denizin Uzerinde goriinen
parcasi kadar oldugu, bununla birlikte rapor
edilmeyen olgularin buzdaginin su altindaki
gorunmeyen parcgasi kadar oldugu belirtiimekte-
dir (4).

Gunumiuzde 250'den fazla gida kaynakli
hastalik tanimlanmaktadir. Bu hastaliklarin ¢cogu
cesitli bakteri, virus veya parazitler tarafindan
olugturulan infeksiyonlardir. Ayrica, mikro-
organizma toksinleri, dogal toksinler veya
kimyasal maddelerin gidalara bulasmasi sonu-
cunda da ciddi salginlar ortaya cikabilmektedir
(2). Ulkemizde gida kaynakli salginlar hakkinda
duzenli bir ihbar mekanizmasinin duzenli
calismadigi ve resmi istatistiklerinin de duzenli
tutulmadig (tifo, paratifo, hepatit A, amipli/basilli
dizanteri hari¢) dikkati cekmektedir. Bu konudaki
calismalara donem verilmesi Ulkemizde gida
kaynakh hastaliklarin profilinin belirlenmesi ve
uygulanmasi gereken duzeltici iglemlerin neler
oldugunun ortaya konulmasi, dolayisiyla olgularin
tekrarinin dnlenmesi bakimindan dnem tagimak-
tadir.
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Gida Kaynakh Salginlarda Sorusturma
likeleri

Gida kaynakh bir salginda, etkilenen popu-
lasyonun ozelligi (yas, cinsiyet, eslik eden hastalik
oykusu v.s), etkilenen kigilerin klinik durumu ve
salgina yol agcan ajanin niteliginin sorusturmada
kritik Gnemi bulunmaktadir.

Sorugturmanin hedefleri;

a)Hizh veri toplamak

b)Problemi dogru olarak tanimlamak

c)Etkeni tanimlamak

d)Salgina katkisi olan faktorleri belirlemek

e)Salginin kisiden kisiye gecis riskini kontrol
altina almak

f)Etkenin gogalmasini/yaylimasini durdurmak

g)Olayin tekrar meydana gelmesini dbnlemek
(5).

Gida kaynakl bir salginin aydinlatiimasinin

anahtari, yapilacak sorusturmada gizlidir. Potan-
siyel bir gida kaynakli salgin ihbar edildigi zaman
asagida siralanan bilgilerin toplanmasi gerekmek-
tedir (6).

1. Salginin ortaya ¢iktigi yer

2. Salginin ortaya cikis tarihi ve saati

3. Inkitbasyon periyodu: Salginda belirtilerin
en erken ve en geg goruldugl zaman belirlenir ve
ortalama suire bulunur (Bu bilgi, salgindan sorum-
lu oldugu dusunulen etkeni belirlemek icin veya
salginin infeksiyon mu yoksa intoksikasyon mu
olup olmadigi konusunu aydinlatmak igin dbnem-
lidir).

4. Hastalik belirtileri ve bunlarin yizdesi:
Salgindan etkilenen kisilerde gorulen bulanti,
kusma, ishal, karin agrisi, ates, bas agrisi, halsiz-
lik vs. belirtilerin ayri ayri oranlari tespit edilir. Bu
bilgi, salgina neden olan ajanin vicutta yol actigi
bozukluklarla iliskilendirilmesi bakimindan d6nem-
lidir. Ayni zamanda uygun laboratuvar testlerine
isaret edebilir ve supheli gidalari belirlemede
yardimci olabilir.

5. lyilesme suresi: En erken ve en geg
iyilesme suresi kaydedilerek ortalama iyilesme
suresi bulunur.

6. Etkilenen Kisilerin,
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a) Ozelligi: Yetigkin, ¢ocuk, yasl, hamile,
bagisiklik sistemi baski altinda olan kisiler, kanser
tedavisi goren kisiler, diyabet hastalari, has-
tanede tedavi altinda bulunan kigiler vs.

b) Calistigi isin niteligi:

c) Sayisi: Salgindan etkilenen kisilerin toplam
sayisl

d) Yasi: Her yas grubundaki toplam hasta
sayisi ve ortalama yuzdesi

e) Cinsiyeti: Erkek ve bayanlarin sayisi ve
yuzdesi

7. Etkilenen kisiler ile gorisme: Kural olarak
toplam say1 100’den fazla degilse herkes ile, eger
100’den fazla ise rastgele secilmis kisilerle
gorusme yapilmalidir.

8. Salgin ile iliskisi olan gida veya icecek

9. Salgina neden olan ajanin tipi: Bakteri,
virls, parazit, toksin veya kimyasal madde vs.

10. Salginda katkisi olan faktorler: Gidalarin
yetersiz sicakliklarda pisirilmesi, saklanmasi,
tekrar isitiimasi, hasta durumdaki gida elleyicileri,
hagereler vs.

11. Gidanin hazirlandigi yer: Tesisin yapisal
ozelligi, genel hijyenik durumu, ¢apraz bulasma
yollari, uretim hazirlama, depolama kosullarinin
ayrintih durumlari hakkinda inceleme yapillir.

12. Cop bidonlarinin kontrolii: Supheli gidalar
genellikle bir bulasmaya sebebiyet vermemek
amaciyla ile imha edilir ve ¢cope atilir. Bu nedenle
¢op bidonlarinin incelenmesi, salginda delil elde
etmek icin ®nemlidir.

13. Gida caliganlan ile goriismeler: Gida
calisanlari, salgindaki rollerinden dolay! elesti-
rilme veya cezalandiriima korkusu ile Uretim ile il-
gili dogru tanimlamalar yapmazlar. Supheli
gidanin Uretimi, hazirlanmasi ve depolanmasi ile
direkt iligkili olan tum personel ve hazirlama/de-
polama kosullarini kontrol eden Kisiler ile ayri ayri
gorusulmelidir. Gidanin servis veya dagitim
asamasina kadar olan surecteki hatalari ortaya
cikaracak siral sorulara cevap aranmalidir. Ozel-
likle supheli yemegin servis edilmesinden dnceki
birka¢ saat veya gun icinde hazirlanan gidalar
hakkinda ayrintili bilgiler toplanmalidir. Ayrica
calisan personelin genel saglik durumlari
incelenmelidir. El ve yuzlerinde sivilce, ¢iban veya
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infekte yara olup olmadigi arastirimalidir. Calisan
personelin gida guvenligi ve kisisel hijyen bilgi
duzeyini ortaya koyacak gozlemler ve sorgula-
malarin da kritik nemi bulunmaktadir (5-7).

Toplanmasi Gereken Gida ve Cevresel
Ornekler

Gida kaynakh bir salgina neden olan ajanin
kaynagini ortaya ¢ikarmak amaciyla yurutulen
sorusturma kapsaminda, gida ve cevresel
orneklerin toplanmasinin da kritik dnemi bulun-
maktadir. Bu amacla toplanmasi gereken
ornekler;

1. Tum supheli gidalarin artan porsiyonlari

2. Soguk hava odasi veya buzdolabinda sak-
lanmakta olan 3 gunluk gida ornekleri: Salginin
potansiyel nedeni olarak hastalik belirtilerinin or-
taya ¢cikmasindan dnceki 72 saat icinde tuketilen
gidalar mutlaka gbz dnunde bulundurulmalidir.

3. Supheli gidanin depo stogu: Eger mum-
kuinse, paketlenmis ticari gidalar orijinal ambalaji
icinde laboratuvara gonderilmelidir. Urline ait seri
numarasl, imal tarihi, son kullanma tarihi, adresi
vb bilgiler belirtiimelidir.

4. Olay ile ilgili olabilen insektisid (bbcek mu-
cadelelerde kullanilan preparatlar), rodentisid
(kemirgenlere karsi kullanilan preparatlar) veya
diger zehirler

5. Supheli gida tastyicilan (teneke kutu, sise
vs),

6. Igme-kullanma suyu érnekleri,

7. Cevresel orneklerin (mutfak, kafeterya,
depo, Uretim-hazirlama bodlumlerindeki ekipman,
tezgah, vs.) alinmasi bazi salginlarda onemli
olabilir. Bu drneklerin alinmasini tartismak igin
laboratuvar ile temasa gecilmelidir (5-8).

Supheli Orneklerin Toplanmasi ve
Laboratuvara Gonderilmesi Sirasinda Dikkat
Edilecek Kurallar

Supheli orneklerin toplanmasi ve laboratu-
vara gonderilmesi sirasinda dikkat edilmesi
zorunlu olan kurallar bulunmaktadir. Laboratuvar
analiz sonuglarini direkt olarak etkileyen bu kural-
lar;
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1. Laboratuvara dnceden telefon ile drnek-
lerin tipi, sayisi ve tahmini varig zaman bildiriime-
lidir.

2. Supheli gida/iceceklerden en az 100-150
gr/ml ahinmahdir.

3. Ornekler aseptik olarak alinmalidir.

a) Ortam havasindan kaynaklanan bulagsma-
lari dnlemek amaciyla, orneklerin alev catisi
altinda alinmasina dikkat edilmelidir.

b) Ornekler alinirken steril aletler (masa,
kasik, kepge, catal, bicak vs) kullaniimalidir.

c) Alinan ornekler steril kavanoz/plastik
posetlere konulmalidir.

d) Steril drnek tastyicilarinin i¢ kismina
dokunulmamalidir.

4. Ornek tasima malzemelerinden drnegin
sizmamasi igin tedbir alinmahdir. Ornekler,
tasiyici malzemelerin 3/4’ten daha fazlasina
kadar doldurulmamalidir.

5. Etiketleme sirasinda ¢apraz bulagmalarin
olmamasina dikkat edilmelidir.

6. Etiket yazilarinin su ile silinmemesi icin
tedbir alinmaldir. Etiket Uzerinde, drnegin cinsi,
numarasi, tarihi gibi agiklayici bilgiler okunakl bir
sekilde yazilmalidir.

7. Dondurulmus gidalar ve dondurma igin
kuru buz kullaniimalidir. Cabuk bozulabilen
gidalar icin icerisinde bol miktarda buz parcalarn
veya buz akuleri bulunan isi yalitim 6zelligi olan
termotranslar kullaniimalidir. Ornekler posetler
icerisine konup, agzi sikica baglandiktan sonra
termotranslara yerlegtiriimelidir (9-11).

Supheli drnekler ile birlikte salgindan etkile-
nen hastalara ait bilgileri, ortaya ¢ikan tablonun
hangi gida infeksiyonuna/intoksikasyonuna ben-
zedigi, salginin ortaya cikis tarihi-saati, salginin
ortaya cikisindan dnce tuketilen 3 gunluk gidalar
hakkindaki bilgileri iceren bir rapor (Tablo 1),
laboratuvara gonderilmelidir (6,12,13).

Ayrica salgindan etkilenen kisilere ait digki,
kusmuk, kan gibi klinik materyaller ile gida
calisanlarina ait digki, burun suruintusu, balgam,
aclk yara gibi orneklerin saglik kuruluslarinca
koordine edilerek toplanmasi ve analiz ettiriimesi,
salginin aydinlatiimasina yardimci olabilecek
onemli bir faktor olarak kabul edilmektedir (1,11).
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Tablo 1. Gida Kaynakli Salgin Hakkinda Bilgi Formu (12, 13)

Salgin ¢ikan tesisin adi: ...... Adresi:
Salgindan suphe edilen gida/icecegin tuketildigi Suphe edilen etken:
1 Bakteri O Virus
Tarih 1 Bakteriyel toksin O Parazit
Saat 1 Kimyasal LI Diger
1 Bilinmeyen
Sorusturmayi yuruten personelin ismi-adresi: Telefon No: Sorusturma Tarihi:
Klinik belirtiler ve yuzdesi: Salgindan Etkilenen Kisilerin
ClBulanti O Kusma a-Sayisi__:
ClKarin Agrisi 1 Ates b- Cinsiyeti : Kadin Erkek H T
[CIKas Agrisi 1 Halsizlik c- Yasi . <1yas 1-4yas :%..
1Diger 5-19 yas : 20-49 yas : %
=50 yas :
d- Ozelligi:
I Gocuk Hyasglh O Tedavi altinda
I Bagisiklik sistemi baski altinda I Hamile
[ Diyabet hastasi I Diger
Ik klinik semptomlarin goruldugu Salgina katkisi oldugu tahmin edilen faktorler:
Tarih Saat
Supheli gidalar ve son 72 saat iginde tuketilen gidalar
Supheli Gida Hazirlama Tarihi Hazirlama Saati Supheli Gida Hazirlama Tarihi Hazirlama Saati
DoV L1 TP
ONAY
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SONUC

Gida kaynakli bir salgin sorusturmasinda
sorusturmayi yuruten teknik personele dnemli
gorevler dusmektedir. Bu konuda gida analiz
laboratuvari ve hastalarin tedavi gordugu saglik
kuruluglari ile koordinasyonun iyi yapilmasi gerek-
mektedir. Genel olarak, gida kaynakli salginlarda
gida analiz laboratuvarlarina olay hakkinda
ayrintil bir rapor sunulmadigi dikkati cekmektedir.
Gida kaynakli bir salginin gergek nedeninin
ortaya konulabilmesi ancak ilk sorusturma
bilgilerinin, supheli drneklere ve etkilenen kisilere
ait klinik orneklere (digki, kusmuk, kan vs.)
ait analiz sonuglarinin birlikte yorumlanmasi ile

mumkundur. Tum bu bilgilere ragmen bazi olgu-
larda salginin gercek nedenini belirlemek yine de
mumkun olmayabilir. Nitekim Amerika Birlesik
Devletleri’nde gida kaynakl salginlarin %9’unda,
salgina neden olan etkenin ortaya konulamadigi
belirtiimektedir (14).

Sonug¢ olarak gida kaynakli bir salginda,
salginin gergek nedeninin belirlenmesi ve olayin
tekrar etmemesi icin alinacak duzeltici tedbirlerin
uygulatilmasi bakimindan, ayrintili bir ilk sorugtur-
ma raporu hazirlanmasi, daha sonra gida analiz
laboratuvarina supheli drneklerin ve salgin
hakkinda ayrintili bilgilerin (Tablo-1) teslim
edilmesinin kritik ®nemi bulunmaktadir.
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