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OZET

Gida kaynakli hastaliklar siklikla bakteri, virus, helmint ve funguslarla olusmaktadir. Bu ajanlarin gidalar yolu ile
insana gegisi, insan veya hayvan diskisi ile gidalarin direkt ve indirekt kontaminasyonu sonucu olmaktadir. Gidalara
patojenler Uretim, islenme, dagitim ve hazirlanma safhalarinda girdiklerinden gida isinde ¢alisanlar bu hastaliklarin
gecisinde dnemli rol oynamaktadirlar. Calismamizda gida isinde calisanlarda gida yolu ile gecebilecek cesitli
etkenler; barsak parazitleri, digskida salmonella ve shigella tasiyiciligi ve hepatit A virusu antikoru arastirildi. Barsak
parazitleri %4.6 oraninda pozitif bulundu ve digki kulturunde patojen bakteri Uremedi. Anti-HAV total %84 oraninda
pozitif olarak bulundu. Gida yolu ile gecebilecek hastaliklarin dnlenmesi icin gida isinde ¢alisanlarin bu konuda
egitiimeleri gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: Gida calisanlari, barsak parazitleri, salmonella-shigella, hepatit A virusu

EVALUATION OF FOODBORNE PATHOGENS AND
PORTER SITUATION ON FOODHANDLERS

SUMMARY

Foodborne disease are mostly caused by bacteria, viruses, helminths and fungi. These agents are transmitted
to humans via food as a result of direct or indirect contamination of foods with human or animal faeces.
Foodhandlers play an important role in transmission of these agents to food during production, processing,
distribution and preparation. In this sudy foodhandlers are examined for various agents, intestinal parasites,
salmonella-shigella carriage and hepatitis A virus seropositivity. Parasites positivity was found to be 4.6% and
faeces cultures was not grown for bacterial pathogens. Anti-HAV positivity was found to be 84%. It is necessary to
train the foodhandlers on foodborne pathogens in order to prevent foodborne diseases.
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GIRIS

Kontamine yiyecek ve i¢eceklerle bulasan
hastaliklar bir ¢cok ulkede halen morbiditeye yol
acan nedenlerden biridir ve bazi durumlarda
ciddi sonuclara sebeb olmaktadir (1). Gida
kaynakli salmonelloz, enterohemorajik E.coli
enfeksiyonlari ve hepatit A salginlari gelismis
ve gelismekte olan ulkelerde gorulmektedir (2).
Hastaliklari Onleme ve Kontrol Merkezi (CDC)
verilerinde; Amerika Birlesik Devletleri’nde

1988-1992 arasinda gida ile bulagsan hastalik
salginlari arasinda Salmonella spp.’nin birinci
sirada yer aldigi bunu Shigella spp., Clostridium
perfringens ve Hepatit A virusu (HAV)'nun
izledigi bildirilmektedir (3). ltalya’da 1996 yilinda
26.000’'in uzerinde gida kaynakh hastalik
bildiriimis ve vakalarin ¢ogunluguna Salmo-
nella spp. ve HAV’In sebep oldugu gorulmustur

(1).
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Son yillarda demografik ve tuketim ahs-
kanhgindaki degisiklikler, gidalarin islenme ve
hazirlanma ydntemlerindeki gelismeler, gidalarin
tehlikesinin farkina variimasi gibi faktorlerle gida
kaynakli enfeksiyon hastaligi epidemiyolojisinde
degisiklikler tespit edilmistir. Gida islenmesinde
kalite ve guvenli prosedurlerin uygulanmasina
ragmen, gunumiizde pek c¢cok gida kaynakli
salginlar bildirilmektedir. Son yillarda yeni
tanimlanan ve yeniden ortaya ¢ikan gida kaynakl
patojenlerin bazilarinin az, fakat bazilarinin
ise hayati tehdit eden riskleri bulunabilir (1).
Yeni tanimlanan gida kaynakli etkenler; Campy -
lobacter, Cyclosporidium, Cyclospora, enterohe-
morajik E.coli ve Listeria’dir. 21.yuzyilin
baslarinda, iklim degisiklikleri, mikrobiyal ve diger
ekolojik sistem degisiklikleri, temiz su kaynak-
larinin azalmasi gibi cevresel ve demografik
degisiklikler nedeniyle bzellikle gelismekte olan
ulkelerde, gida kaynakli hastaliklarda artis olmasi
beklenmektedir. Gida kaynakli hastalik riski,
gidalarin uretildigi, islendigi ve tuketildigi yerlerde
biyolojik ve kimyasal kontaminasyon sonucu art-
maktadir. Nufus artisi ve kirsal bolgelerden kente
gocler ve plansiz yerlesme yapilan bbdlgelerde bu
riski artirmaktadir (2).

Gida calisanlarinin gida hazirlama ve
saklanmasindaki prosedur bilgisi eksiklikleri, gida
ile bulasan hastaliklar, korunma ve kontrol
yontemleriyle ilgili yeterli bilgisinin olmamasi gibi
nedenlerle gida ile bulasan hastaliklar guncelligini
korumaktadir. Hastanemize portor taramasi icin
bagvuran gida calisanlari ve ilimizin cegitli
bblgelerinden calismaya dahil edilen gida cali-
sanlarinda salmonella ve shigella tasiyicihgini,
HAV’a kargi bagisiklik ve barsak parazitleri
oranlarini belirlemek, ayrica bu drneklerin alinma
islemi sirasinda hastaliklarla ilgili kisa bilgiler
vermek amaciyla bu arasgtirma planlanmigtir.

GEREC VE YONTEM

Rutin portor taramasi icin Mersin Universitesi
Tip Fakultesi Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji
Laboratuvarina bagvuran; Mersin Universitesi
Tip Fakiltesi Hastanesi yemekhane personeli
(20 kisi), Mersin Orduevi yemekhane galisanlari
(112 kisi) ve sehrin degisik mahallelerindeki
lokanta, pastane ve firin gibi gida Uretimi yapan
ve tuketime sunan igyerlerinde asci, garson,
pastaci, tatlici ve firinci olarak galisan ve hicbir
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sikayeti olmayan (20 kisi) toplam 152 kisiden digki
ve kan ornekleri alindi. Barsak parazitleri direkt
ve lugol boyali preparatla incelendi. Salmonella
ve shigella igin digki Selenit F besiyerine ekilip,
6-8 saat sonra Salmonela-Shigella agar besi-
yerine pasaj yapildi. Supheli koloniler klasik
mikrobiyolojik yontemlerle biyokimyasal olarak
identifiye edilip daha sonra serolojik olarak
tip serumlariyla karsilastirildi.

Calismamizda anti-HAV toplam 94 kisiden
alinan kanlarda ELISA (Abbott,Axsym) yobnte-
miyle firmanin dnerdigi prosedure gore analiz
edildi.

BULGULAR

Calismamizda yedi kiside (%4.6) barsak
paraziti tesbit edilmistir. Bes kiside Giardia intes-
tinalis Kkisti, iki kiside Ascaris lumbricoides
yumurtasi gorulmustur. Olgularin digki kultur-
lerinde salmonella-shigella Uremesi kaydedil-
memig, Anti-HAV toplam %84 oraninda pozitif
olarak bulunmustur (Tablo 1).

Tablo 1. Gida calisanlarinda c¢alisilan testlerin
sonuglari
Negatif (%) Pozitif (%) Toplam
Barsak paraziti 145 (95.3) 7 (4.60) 152
Digki kulturu 152 (100.0) 0 (0.0 ) 152
Anti-HAV total 15 (15.9) 79 (84.0 ) 94
TARTISMA

Gida kaynakl hastaliklarin insidansi gelis-
mekte olan Ulkelerde gelismis ulkelerden daha
yaygindir (2). Viruslar ve bakteriyel ajanlarin
gidalar yolu ile insana gegisi, insan veya hayvan
digkisi ile gidalarin direkt veya indirekt kontami-
nasyonu sonucu olmaktadir. Cogunlukla konta-
mine sularla gegmektedir fakat gidalarin enfekte
kisiler ile dogrudan kontaminasyonu da gegiste rol
oynar. Gida yolu ile siklikla gegen viruslar: hepatit
A ve Norwalk-like gastroenterit virusudur (3). Tifo,
tifo disi salmonellozlar ve shigella’da da bulasma
kontamine olmus gida ve sularla olmaktadir
(4,5). Cogu protozoa ve parazitlerin gevreden
gecisinde su, toprak ve gidalar dzellikle dnemlidir.
Fekal-oral patojenler gidalara dzellikle meyve,
sebzelere bulasmakta ve kontaminasyonun
onemli kaynagini insan diskisinin gubre olarak
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kullaniimasi ve hayvan atiklari olusturmaktadir
(6). HAV; baslica fekal-oral yolla bulagmaktadir.
Hastalik baglamadan haftalar ve aylar dnce digki
ile virus cikariimaktadir. Virus genellikle enfekte
kisilerin digkisi ile kontamine olmus su ve eller
araciligl ile yiyecekleri kontamine etmektedir
(3,7). Enfekte su ve gida ile bulasan hastaliklarin
onemli bir bdlumunun yurdumuzun ozellikle
sosyoekonomik yonden az gelismis ve alt yapi
sorunlari bulunan vyborelerinde endemik olarak
gbzlendigi ve toplum saghgi yoénunden ciddi
tehdit olusturdugu bilinmektedir.

Calismamizda % 4.6 oraninda barsak parazi-
ti tespit edilmis, salmonella ve shigella tasiyiciligi
saptanmamigtir. Yazar ve ark.’lari (8) Kemalpasa
organize sanayi bblgesinde calisan 108 mutfak
personelinde %11.1 oraninda barsak paraziti
saptamiglardir. Yazar ve ark.’lari (9) Erciyes
Universitesi yemekhanesinde calisan 69 mutfak
personelinde %?24.63'de parazit bildirmislerdir.
Tifo’da kronik tasiyicilik %1-4, tifo disi salmonel-
lozlarda ise %0.2 - 0.6 oraninda gorulmektedir
(4). Aslan ve ark.’lari (10) gida calisanlarinda
%2.2 oraninda salmonella tasiyicihigr bildir-
miglerdir. Yazar ve ark.’lar (9) Erciyes Universite-
si’nde calisan 69 mutfak personelinin birinde
S.typhimurium (%1.45) izole etmislerdir. Salmo-
nella gida ile gecen bakteriyel hastaliklarin
en onemli etiyolojik ajani olarak kalmaktadir.
Eger etkili tedavi yapilmazsa akut salmonellozu
takiben ya kisa surreli veya bir yil ya da daha uzun
sureli (kronik tasiyicilar) digki ile arahkli olarak
salmonella atiimaktadir. Enfekte gida calisanlari
ile gidalara bulas riski ve gida gegcisli hastaliklarin
patlak vermesi ihtimali nedeniyle gida endustrisi
ve gida hizmeti veren endustrilerde calisan
kronik tastyicilarla ilgilenilmelidir (11).

Ulkemizde erigkin yas grubunda anti-HAV
pozitifligi %88-100 arasinda degismektedir (12).
Calismamizda gida calisanlarinda anti-HAV %84
oraninda pozitif bulunmustur. HAV enfeksiyonu
ciddi seyreden gida kaynakl enfeksiyonlardan
biridir. Viruslarla gidalarin kontamine olmasinin
onlenmesinde uygun el yikama en dnemli ted-
birdir. Ayrica eldiven, el ile bulagin dnlenmesinde
degerli olabilir. Gida ¢alisanlari gidalarin virusla
kontamine olma ihtimalini dbnlemek icin asilan-
abilir. HAV’a karsi agilama hayatin erken done-
minde enfeksiyona karsi dogal immunitenin
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kazanilmadigi yerlerde degerlidir (3,13). HAV’In
esas bulas yolunun fekal-oral yol olmasi
nedeniyle virusun yiyecek, su ve cevreyi konta-
mine etmesinin dnlenmesi en odnemli kontrol
yontemidir. Hijyenik yasam, el yikama ve gida
elleyicilerinin kontrolu Hepatit A’nin insandan
insana aile ici, hastane i¢i ve toplum yayilimini
onlemede dnemlidir. Uzun ddnemde alt yapinin
dizeltiimesi yaninda egitim ile kisisel temizlik
anlayisinin verilmesi ve ¢evre temizliginin
saglanmasi ile Hepatit A kontrol altina alinabilir
(7).

ltalya’da gida isi ile ugrasanlarda yapilan bir
calismada; gida ile gegcen hastaliklarin kontrolu
ve Onlenmesi igin gida isi ile ugrasanlarin
egitilmesinin gerekli oldugu bildiriimektedir. Uy-
gunsuz sogutma ve depolama, yiyeceklerin uzun
sure oda isisinda tutulmasi, kontamine ¢ig gidalar
ve 0Ozellikle de gida isinde calisanlarin zayif kisisel
hijyeni gibi nedenlerle capraz kontaminasyon
olarak degerlendirilen salginlar olugsmaktadir.
Gidalara patojenler uretim, islenme, dagitim ve
hazirlanma safhalarinda girdiklerinden gida
calisanlari gidalarin guvenligi ve zehirlenmelerde
onemli bir rol oynarlar (1). Gidalarin el ile konta-
minasyonunu odnlemek icin eldiven kullanimi
degerli olabilir, ancak uygun el yikamanin
yapilmasi, gidalarin insanlar ile direkt kontami-
nasyonunun dnlenmesinde en dnemli tedbirler-
dendir (3).

Gidalarla bulasan hastaliklarin dnlenmesi
icin, en dnemli unsur calisanlarin egitimi ve
hijyen kosullarina uyulmasinin saglanmasidir.
Gunumuzde herhangi bir hastalik ya da salgin
suphesi olmaksizin, gida calisanlarinin enterik
patojenler acisindan arastiriimasi ekonomik
bulunmamaktadir. Dunya Saglk Orgutu sarilik,
kusma, ates, bogaz agrisi, deri lezyonu gibi
hastalik belirtisi gosterenler haricinde gida
calisanlarinda rutin tibbi ve mikrobiyolojik
incelemelerin yapilmasini dnermemektedir.

Gida calisanlarinin gidalari ellemeden dnce
ve sonra uygun el yikama aliskanligl kazanmasi,
eldiven giyilmesi gidalarin el ile direkt kontamine
olmasinin dénlenmesinde dnemlidir. Ayrica gida
uretim vyerlerinde calisanlarin gida yolu ile
gecebilecek hastaliklar ve bunlardan korunma
konusunda egitiimeleri hususunda titizlik
gosterilmesi gerekmektedir.
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