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GAP VE INFEKSIYON HASTALIKLARI
Fatma SIRMATEL

Caglardan beri uygarlifa 151k tutan Mezopotamya bolgesi iilkemizin Giineydogu
Anadolu bélgesinden baglamaktadir. $imdiye kadar gergeklestirilen en bilyiik bdlgesel
kalkinma projemiz olup gurur duydugumuz Giineydogu Anadolu Projesi (GAP), 1936
yilinda ulu énder M.Kemal Atatiirk'iin "Bu bélgede bir insanlik golii inga edelim” di-
rektifi ile baglamis ve bugiinlere ulagmugtir. 1980'den sonra geligtirilen tiim, temel ve alt
projeler birlestirildikten sonra on ii¢ adet proje ortaya gikmigtir. Bunlann yedisi Furat,
alism1 Dicle havzasinda yer ahr. Toplam 22 baraj, 19 hidroelektrik santralindan
olugmaktadur. Projenin uygulandid sekiz ilin toplam yiizélgiimii {iikemizin onda birine,
niifusu bes milyona yakindir. Adiyaman, Diyarbakir, Gaziantep, Mardin, Siirt,
Sanhurfa, Batman, Sirnak illerini kapsayan proje ile buralarda bulunan Harran, Surug,
Ceylanpmar, Nusaybin, Silopi, Firat ve Dicle'nin kiyr ovalan sulanacak ve bilgede
tarumsal, kitltiirel ve sosyoekonomik gelisme giriilecektir. Tiirkiye'nin toplam su potan-
siyelinin %28'i, ekonomik olarak sulanabilir toprak potansiyelinin %20'si, bu bdlgede
bulunmaktadir. GAP sulama ve enerji agirhkh projelerin yamsira bélgesel kalkinma
projesi olarak tarim, sanayi, egitim,saglik, alt yaps, ulagtirma, haberlegme, kentlegme ve
sosyolojik alanlan igine alan bir hazirhik halindedir. Bu konuda GAP Basbakanlik ida-
resi olduk¢a genis kapsamli ¢aligmalar yapmakta ve birgok iiniversitelerle isbirligi
igersinde bulunmaktadir(3). Daha once kurak olan bu bblgenin sulanmast iklim, nem ve
ekolojik depigiklikleri, artan niifus ise bir ¢ok saglik sornnunu birlikte getirecektir.
Ulkemiz agisindan dnemli, biiyiik bir proje olan GAP sosyockonomik agidan digiik,
saghk hizmetlerinin yetersiz oldugu bir bolgededir. Barajlarin yapiimast, sulama
kanallarimin acilmasi, bolgesel ekolojik ve iklim degisikligi, birgok iilkede tropikal
hastaliklarin sayisinda artisa yol agrmigtir(1,2,4,5,6,10). Yallar énce lepra, leptospiroz,
sark ¢ibani, trahom, veba, Q hummasi, gistozomyaz, sitma gibi birgok infeksiyon
hastaligimin  bildirildigi bélge olan GAP halen enterik bakteriyel ve paraziter
hastaliklarmn yiiksek oldugu bir bolgedir.

Saglik Bakanligi'min 1997 verilerini incelediimiz zaman bulagici hastaliklanin en
stk goriildiigi bolge oldugu agikardir (Tablo). Bu bélgede koruyucu hekimlik oldukea
onemlidir. Ciinkii bulagici infeksiyon hastaliklanmn ortaya ¢ikmadan nienmesi
salginlan: engelleyecek, ekonomik ve ig giicii kaybina yol agmayacakiir. Niifusun yarisi
14-20 yas arasinda olan GAP bolgesinde halen en fazla goriilen enterik bakteriyel ve
paraziter hastaliklardir. Aragtirmalar yogun bir sekilde devam etmekte ve alinacak
dnlemler fartisihmaktadir, Ozellikle salmonélloz,'g:igclloz, bruselloz, tiiberkiiloz, kolera,
hepatit, menenjit halen en sik 6liim nedenleri arasindadir. Paraziter hastaliklardan gark

Tablo. 1997 yihinda GAP bolgesinde goriilen infeksiyon hastahklar:.

Bogh Kizasuk  Menenjit  Hepatit B Hepatit A~ Amdbyaz  §igelloz Kzl Tifo Paratifo
Adiyamun a 104 2 11 125 kg 43 16 128 1
Diyarbakir 45 643 95 292 7% 5366 113 15 11193 20
Gaziantep 13 430 58 50 402 1164 166 30 4874 i3]
Siirt 3 87 2 7 24 4 48 7 1426 46
Sanlwrfa 3 44 2 2 iz 102 52 5 2605 3
Batman 2 i 2 155 190 340 71 21 SO0 50
Sunak i 20 0 10 “ 13 28 9 181 24l
Mardin 0 {e] 3 4 57 149 45 14 1860 335
Toplam Ll 1305 184 651 §203 7197 568 $18 27262 997
Tiirkiye 621 22395 1213 4309 10715 17636 1568 4133 28148 1181

Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi, Klinik Bakteriyoloji ve Infeksiyon Hastaliklan Anabitim Dali, Gaziantep.
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¢ibam (leishmanyaz), ambbyaz, barsak parazitleri (Ascaris, Taenia, Trichuris trichiura
ve digerlert), giardiyaz ve sitma olduke¢a sik gorilmekte ve bildirim yetersizlifinden
dolay: gercek rakamlar resmi kuruluglara ulagamamaktadir. Ulagan rakamlarm da
dogrulngu laboratuvar verileriyle kanitlanmisg degildir,

GAP sulama bdlgesinde ¢alisacak insanlann en Onemli sorunlarindan biri cilt
ternast ile bulagan hastaliklar olacaktir. Bunlarin biiyiik ¢ogunlugu paraziter (sitma, sark
¢ibany, sistozomiyaz ve diger tropikal hastalidar sayilabilir) hastaliklardir. Meksika'da
barajlarin faaliyete gegmesi ile giftgilerde paraziter hastaliklarin ve diyarenin arttif, as-
karyaza baglt komplikasyonlarin (ilens gibi) dnemli boyutlara  ulagtigs
bildirilmistir(1,2). CDC biiyiik sulama projelerinin fizibilitesinde deisecek iklim ve
cevre sartlanm gdzontine alarak halkin bilinglendirilmesini ve saglikla ilgili 6nlemlerin
alinmasiu dnermektedir(l). GAP bélgesinde goriilecek infeksiyon hastaliklart hareketli
insan topluluklan araciligy ile tiim {ilke geneline yayiabilecek ve daha Gnce nadir
goriilen olgularda artiy (laysmanyaz, gistozomyaz, sitma gibi) kaydedecektir. Hindis-
tan'da sulama kanallarinin agilmast ile leptospiroz olgularinda artig ve %3.3'litk mortali-
te saptanmugstir(6). Ulkemizin gliney bolgesinde daha 6nce sporadik olarak goriilen lep-
tospiroz belki de sulu tarima gecisle artig gosterecek ve rutin tam yontemleri safhasina
kadar &liimciil olmaya devam edecektir. Yillar once Payzin(9) tarafindan yérede leptos-
piroz izolasyonu yapilarak olgu sunumu yapiimigthir. Leptospiroz hepatit ve hepatorenal
sendrom ile seyreden bir hastaliktir. Bir gok infeksiyon hastalifn gibi leptospirozun
tamst devlet ve iniversite hastanelerinde araghrma amact ile yapilmaktadir, GAP
bolgesinde gelisecek epidemiler kargisinda hazirlikh olunmalidir.

Bélgenin enterik infeksiyonlarda en nemli sorunlanindan biri de enterik bakteriyel
hastaliklardir. Bélgeye gelen vabancilarin cogunlugu salmonelloz veya amibyazla kisa
siirede tamsmakia ve bu agidan tedavi olmaktadir. Ancak yeterli aragtirma olanag: ol-
madan yogun antibiyotik kullamm: hastanin semptomlarim gegirmekte fakat portor ve
direngli olgulart hep goz ardi etmektedir. Ozellikle 1988-90 yullarmnda goriilen kolera
salginlan belki oralarda onlenmis ama Tiirkive geneline yayilmasi yeterli olarak
incelenmemigtir. Azerbaycan'da kanallar araciliy ile giriilen kolera salginlan sonucu
El-tor tagiyicilifn %3 oraminda saptanmugtir(4). Buralarda kolera hemen hemen her yil
sporadik olarak goriilse de her an epidemi sathasina gegebilir. Ciinkii bolgenin alt
yapis1 yeterli degil ve halkin kullanacagi temiz su yoktur. Barajlanin ve kanallarin
acilmasi yaygin sulama, kanalizasyonlar: yetersiz olan bu bolgelerde epidemilers yol
acabilir. Hemen hemen devamli goriilen saimonelloz olgnlan sadece tedavi edilmekte,
portorliik aragtirmasi ve yeterli bildirim yapdmamakiadr, Cogu zaman serolojik tani
yontemi ile tammlanan salmonelloz olgulan Tiirkiye genelinde en sik olarak GAP'ta
gorilebilir (Tablo). Hayvansal kaynakli salmonelloz belki de burada yetistirilen
grdalarin ihracatim Onleyecektir, Sulanan caywlarnin dogal florasinin depistifii ve
Salmonella, Mycobacterium, Pseudomonas gibi bakterilerde artig oldugu Shuwal(10)
tarafindan daha Snceki ¢aligmalarda saptanmustir. Bir ayda yirmiye yakin tifo perforas-
yonu goren genel cerrahlann sorunlarn, yeterli sanitasyon ve egitim saglanmaz ise daha
da artacaktir. Bruselloz halen en ¢ok goriilen zoonozdur. Hayvanlanin agilanmast ile
dnlenecek olan bu hastalik, insanlann egitimdeki yetersizligi ve ahsik olunan gida
tiiketimi nedeni ile en stk gorillen infeksiyon hastaliklarindan birisidir.

Sosyockonomik ve beslenme yetersizligi nedeni ile tiiberkiiloz artrmgtir. Birgok
hekimin alt solunum yolu infeksiyonu olarak takip ettigi pnomoniler tiiberkiiloz olarak
saptanmaktadir. Cumhuriyetin kurulusu ile savagilan goz trahomu su anda hortlanustir.
Sanlurfa bolgesinde akut olgular izlenmekte ve bolgedeki aragtirmalar devam etmekte-
dir. Baraj sularinin dagilim sirasinda olugacak birikintiler zaten var olan karasineklerin

192




artisina yol agacak ve bunlar aracthif: ile bir ¢ok infeksiyon etkeni insandan insana
taginacaktir (trahom, basilli dizanteri vs.). Nitekim bunun &rnekleri Giiney Afrika'da
yagannugtir{5). Sulama kanallanmin agilmasinda agag kesen oncii ¢ift¢ilerde arbovirus
ve laysmanyaz olgulannda artig goriilmesi ve iyi temizlenemeyen irrigasyon
kanallarinda insektisitlere direngli anofeller ve yitanlann kolayca baninmasi gegmig de-
neyimlerde yasanmistir(7). GAP bolgesinde iilkemizin en zchirli yilanlan ve akrepleri-
nin oldugu bilinir. fklim ve nem oram bir gok vektiriin yagamasim kolaylagtiracak,
bélge tropikal hastaliklarin sik rastlandign bir duruma gelebilecektir. Ozellikle sitma
olgularinin artisina, zehirlenmelere yol agabilir. Sanlrfa'da kanalizasyon yammi
srasinda evlerin fare saldirilarina maruz kaldifim ben bizzat gézlemledim. Daha 6nce
Akcakale bolgesinde veba odaklanmin oldugu unutulmamahdir(9). Cocuk felci ve
kizamik, agilamaya ragmen, lilke genelinde en stk GAP illerinde goriilmektedir. Hepatit
A ve E'nin su epidemileri ile bulagacajii her zaman bilinen bir gercektir. Bu bélgede vi-
ral hepatit (HAV, HEV, HBV, HDV, HCV) ctkenleri difer bolgelerden daha fazla
goriiimektedir(11). Kalabalik aile yagantisi bulagmay: artirmakta ve hasta ancak klinik
bulgular ve komplikasyonlar ortaya c¢iktift zaman hekime bagvurmaktadir. Viral
hastaliklardan korunmak tedaviden daha vcuz ve kolay oldufu igin bu bdlgenin rutin
agilamaya ahnmasi dncelik tagimalidir. GAP nedeni ile artacak niifus hareketlenmesi ve
ekonomik diizey, cinsel yol ile bulagan infeksiyonlarda da artiga neden olabilir. Sifiliz,
gonore, HIV ve kiamidyal infeksiyonlann da gelecekte dnemli bir sorun olmamas: igin
halkin egitilip bilinglendirilmesi gerekir. Bu bolgedeki toplumsal inang yapisi cinsel yol
ile bulasan hastaliklar1 kamufle etmekfe ve dokior hasta arasinda tedavi edilerek,
arastirma inceleme kisimlan diger infeksiyonlar gibi arka plana atiimaktadir.

Bu kadar umut vaad eden projenin basariya ulagmasinda temel unsur saglikh ve
kalifiye insan giiciidiir. Yorenin oldugu kadar buraya gelen insanlarin da ¢evreden ve o
bolge infeksiyonundan etkilenmesi kagimlmazdir. GAP projesinde koruyucu hekimlik
oldukga 6nemli olup tedaviden 8nce bu yoérede artig gosterecek hastaliklar konusunda
saglik personeli ve hekimlerin yonlendirilmesi gerekir. Bélgenin floras: ve daha dnce
bilinen birgok infeksiyon hastaliklarimin artacag digiiniilerek, GAP'ta saglik konusu-
nun etrafh olarak efe alinmasi gerektigi bir gergektir.
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