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GAP YORESINDE PARAZIT VE INFEKSIYON
HASTALIKLARI: DUNU, BUGUNU VE YARINI

M.Ali OZCEL

Tiirkiye suptropikal iklim kugaginda olmasina ragmen parazit ve infeksiyon hastalik-
larinin hemen bir ¢ogu tlkemizde goriilmekte ve bu hastaliklann dzellikle Giineydogu
Anadolu Bolgesinde ¢ok yaygin olmalariyla, GAP yoremizde biiyitk halk sagligi ve eko-
nomik sorunlar olugmaktadir, GAP yoremizde 22 baraj ve bu barajlara bagh sulama proje-
lerinin uygulamaya gecmesi ile ekolojik sistem ve ¢evre kogullarinda meydana gelecek de-
gismelerin halk saghgina yansimalan beklenmektedir. Bu blgede 1.7 milyon hektar tanim
arazisinin sulamaya ag¢ilmas ile bélgede dnemli bir ekonomik biiyiime ve sosyal geligme-
nin olacag: bilinmektedir. Ancak baraj géllerinin olugmasi, sulama alanlarinin genisleme-
si, tiriin deseninin ve tarmm uygulamalarmm degigmesi sonucu olarak ekolojik sistem ve
cevre kogullarmin 6nemli degismelere ugramas: kagimlmazdir.

Varolan verilere gire, saglik gostergeleri agisindan GAP bolgesi oldukga Snemli fark-
lar arzetrmektedir. Ornegin bebek 6liim hizi filkede binde 43 iken, bélgede binde 62; kadm
bagina diigen dogum sayis1 iilke genelinde 2.6 iken, GAP bolgesinde 4.2’dir. ke genelin-
de bir uzman hekime diigen hasta sayis1 1986 iken, GAP bdlgesinde 6682; pratisyen heki-
me diigen hasta sayisi lilke genelinde 1552 iken, GAP bolgesinde 3392 kigi olmaktadir. Yo-
gun niifus hareketleri, sagliksiz kentlegme, yetersiz konut hijyeni, temiz igme ve kullanma
suyurun yetersizligi ve bolge insamimn saglik konusunda hemen hig egitiminin bulunma-
tnasi gibi nedenler, parazit ve infeksiyon hastaliklarinin bu bélgede ¢ok yaygin olmasina
zemin hazirlamaktadir,

GAP bolgesinde meveut hastahiklar ile bélge insanlan biiylik halk sagligi sorunlan ile
kargtlagmakta, ayrica biiylik ekonomik kayiplara da ugramaktadirlar. Bélgede bulunan bir-
¢ok hastalifin kronik seyrederek yillarca siirdiigli ve tliimlere neden olmadig diigtiniikiir-
se, halkin ve saghk sorumlularmin bu konuya yeteri kadar énem vermedikleri, tam, tedavi
ve koruyucu hekimlik konularinda gerekli Gnlemierin ahnmadigi, oysa bu hastaliklarin ¢a-
hgma ve verim giiciinii azalttig1, cocuklarda bedensel ve zihinsel gerilemelere neden olduk-
lar1, insanlar: tiretici olmaktan cikarp tiiketici duruma getirdikleri bilinmektedir.

SITMA

Anadolu’da sitma yiizyiltardan beri problem olmus ve olmaya devam etmektedir. Bii-
yiik Atatiirk’iin cikardig1 “Sttma Miicadele Kanunu” ile 1950’lerde kontrol altina alinmig
olan bu hastalik, 196{/'tan sonra sitma savagt dnlemlerinin kaldirilmas: ve bu hastalifin
unutulmaya baglamasiyla, 1967'den sonra ozellikle Cukurova bolgesinde tekrar artmaya
baglamms ve 1977 yilinda 120 bin olguya ulagmustir. Bu tarihten sonra Saghk Bakanliimi-
zin Sttma Savagt Daire Bagkanh@i kanaliyla uyguladifi program ve sitma savagma tekrar
onem verilmesiyle 1980’lerde ortalama 5-10 bin olgu dolaylarinda seyreden bu hastalifin,
1990’1ann ortalarina kadar adeta Cukurova Bolgesine hapsedilmis oldugunu gérmekteyiz.

Diger birinci derecede risk altmda bulunan bilgelerimizden, Giingydogu Anadolu B&l-
gesi ve Ege Bolgesinde ve kismen de Dogu ve I¢ Anadolu bolgelerinde de sporadik olgu-
lar halinde goriilen sitmamn, iilkemiz i¢in tehdit olusturmakta oldugu bilinmekteydi. An-
cak 1995 yilmda GAP"1n kismen de olsa cahgmaya baglamasiyla Harran Ovast'nin sulu ta-
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rima agilmasi, suya hasret olan bu topraklarm suya kavusmasi, ekolojik kosuilarda da de-
gisimlere neden olmaya baglamistir. Bilindigi gibi Cukurova bélgesi tarum uygulamalarin-
da, tzellikle hasat zamanlarinda ihtiyaci olan insan giiciinii Giineydogu Anadolu illerinden
gelen goger isci adim verdigimiz insanlarla kargilamaktaydi, Bu géger iggilerin tahminen
% 10-15’1 Cukurova bélgesinde kaldiklan 2-4 ayhk siire iginde sitmaya yakalanmaktadir-
lar, Bu iggilerden bir kismu sitma tedavisi almakda, bir kismu ise tedavisi tamamlanamadan
veya daha hastalifin kulucka déneminde, Giineydogu Anadolu Bélgesine geri donmekte-
dirler.

Sitmaya yakalanms, tedavi olmamis veya tedavisi yarim kalmus is¢ilerin geri dénme-
siyle GAP bilgesine gelen sitmanin, 1995°e kadar sivrisinek populasyonunun ¢ok az oldu-
gu bu biigede yayilma olastligt ¢ok sirlt iken, 1995’ten sonra, sulu tanima gegig ile olu-
san su birikintilerinde sivrisinek populasyonunda ¢ok bilyiik artiglarin olmasiyla sitma, Gii-
neydogu Anadolu Bolgesinde yayillmaya baglamugtir. Bu bolgede tzellikle Siverek, Bat-
man, Diyarbakir ve Bismil'de yiizbinin tizerine ¢ikan sitma olgular dolayis: ile, sitma
GAP ydresi igin bliyitk bir halk saghfi ve ekonomik sorun olusturmaya baglamigiir. Saglik
Bakanligumzin, Sitma Savagi Daire Bagkanh@i kanali ile yapmig oldufu ¢aligmalatla sii-
ma olgularinda belli bir azalma olmasina ragmen, bu hastalik GAP yéremiz igin su anda
ve gelecekte biiyitk sorun olmaktadir kamsindayiz.

Sitmanmn kontrol altima alinmasi ¢alismalarinda Diinya Saglik Teskilaty’mn da dnerdi-
gl gibi cagdas sitma savag yontemlerinin knllamlmasi, sivrisinek miicadelesi yerine sitma-
It insanlarin bulunup radikal tedavilerinin yapilmas: ¢aligmalarina énem verilmesi ve tiim
sitma savag yontemnlerinde halkin katihimmmin saglanmast igin gerekli organizasyonlarin ya-
pilmasi ile sitma savaginda ve sitmanin kontrol altina ahnmasinda bagarilt olunabilir kam-
sinday:z.

DIGER PARAZIT HASTALIKLARI o

Taeniasis: GAP ytremizde eskiden beri yaygin olan bu hastalifin projenin uygulan-
maya baglamas: ile direkt etkilenmemesine kargin halkin sifur etinden ¢ig kifte yaparak
yemesi ile devamli bir sorun olugturmaktadir. Ashnda ¢i§ kisftenin sigir etinden yapilma-
masi gerektifi, bu yiyecegin ustalan tarafindan ifade edilmekle beraber, koyun etinin bu-
lunmadif1 zamanlarda sigir etinin kullamlmasiyla, insanlara Cysticercus bovis adindaki Ta-
enia saginata larva geklinin bulasmas1 miimkiin olabilmektedir. Halk arasinda abdest bo-
zan olarak adlandirilan bu hastahpin etkeni olan Taenia saginata, ortalama 8-10 metre
uzunlugunda 5-6 mm genigliginde ve 1-2 mm kalinliginda bir parazit olup, ortalama émrii
20 ile 25 yildir. Bu siire iginde bu biiyiik parazitin beslenmesi diginda insanda olugturdugu
hastalik tablosu karakteristik olmamakla beraber bir cok nérozun zemininde bu hastahZm
bulundugu bilinmektedir. GAP’m ¢aligmast ile hayvancilik sektdriinde, dzellikle sigir ye-
tigtiriciligi ve besicilifinde bu hastaligin daha da yayilmas: olasth@1 artmaktadir,

Amoebiosis ve giardiosis: Daha ¢ok kirli igme sulan ile bulagan bu hastaliklar bolge-
de eskiden beri yaygin olup kanalizasyon ve fosseptik gukurlan sisteminin yetersizligi ve-
ya hi¢ bulunmamasi nedent ile, insan digkisinda kistleri ile bulagan bu iki protozoon hasta-
higinin 6zellikle gocuklarda daha sik goritldiigii bilinmektedir. Sanlmrfa ve Diyarbakir’da
yapilan 6n galismalarda bu hastaliklanin genelde % 15-20 oraminda yaygin oldugu bildiril-
mektedir. Cocuklarda bedensel ve zihinsel gelisme geriligine neden olan giardiosis olgula-
rina yetersiz beslenme de eklenirse gocuklardaki gerileme ¢ok daha agik sekilde ortaya gik-
maktadir. Amoebiosisin neden oldugu amipli dizanteri ve karaciger amoebiosisi ise GAP
yoremizde ¢ok 6nemli saglik sorunu olmaya devam etmektedir. Bolgede sulu tarima gegis-
le, sudan kaynaklanan hastaliklar arasinda bu iki hastaliin da artabilecegi bilinmekte olup
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gerekli 6nlemlerin alinmasinda entegre caligmalarm yapilmasi: Sngoriilmektedir.

Geohelment hastaliklarn: Toprakian gegen bu parazit hastaliklan arasinda ascariosis,
trichuriosis, strongyloidosis ve ¢engelli solucan hastaliklar (ancylostoma-necatoriosis)
blgede yaygm olan hastaliklar arasinda olup ¢engelli solucan infeksiyonu sadece Gazian-
tep civarinda goriilmektedir. GAP’in ¢ahigmasi ile sulu tanim uygulamalan sonucunda top-
ragiin insan digkist ile daha fazla kirlenmesi dnlenemedigi takdirde geohelment hastalikla-
nnin da GAP icin saglik ve ekonomik sorun olusturmaya devam edecegini soyleyebiliriz.

Kistik echinococcosis: Klasik kitaplarda kist hidatik olarak bilinen bu hastalik halk
arasmda kopek kisti olarak adlandiriimaktadir. Sokak kopekleri ile coban kdpeklerinin dig-
kilarinda bulunan parazit yumurtalari ile insan ve hayvanlara sindirim ve solunum yolun-
dan giren bu parazit 5-10 sene gibi uzun zaman sonra i¢ organlarda, kemiklerde, beyinde
i¢i su dolu gesitli biiyiikliikte kistler olugturmaktadiz. Viicutta bulundugu lokalizasyona go-
re doku veya organlarin ¢alismasing engelledigi zaman veya tesadiifen radyolojik incele-
melerle ortaya ¢ikan bu hastaligin ilagla tedavisi pek miimkiin olamamakta, ancak endikas-
yon bulundupu takdirde operasyonla tedavi yapilabilmektedir. GAP ybremizde bagibog ké-
peklerin artmasi infeksiyon riskini arttirmakta, ayrica bilingsiz ¢obanlann kdpeklerini in-
fekte etmesiyle bu hastalik gok gabuk yayilabilmektedir. GAP’1n ¢alismasiyla bu hastali-
g1n artigt ile direkt ilgi goriilememekle beraber, halkin eBitim diizeyinin arttirilmasiyia has-
taligin yayilisinda azalma goriilebilecegi goriiimektedir.

Sark cibami: GAP caligmaya baglamadan énce 1990’1t yillanin baglaninda 6zellikle
Sanhurfa ilinde 7000 olguya ulasan bu hastalifin yapilan kontrol ¢alismalariyla daha son-
raki yillarda gittikce azaldif1 goriilmiigtiir. Halen Sanlurfa ilinde 1000°den az olgunun bu-
Iundugu, ancak diger illerimizde de bu hastaligin potansiyel tehlike olugturdugu bilinmek-
tedir. Hastaliga yakalanan insanlarda 6miir boyu bagisiklik olustugundan, reinfeksiyon ris-
ki bulunmamakta ve sitma savasinda sivrisinek populasyonunu kontrol altna almak igin
yapilan ¢ahgmalarda kullamlan insektisitlerin, sark ¢ibanimi nakleden Phlebotomus cinsi
tatarcik sineklerine de etkili olmasiyla hastaligin GAP bélgemizde azaldigim gormekteyiz.
Ancak bu hastalikla ilgili kontrol yéntemleri kaldirilirsa sark ¢ibaminin GAP y6resinde tek-
rar salgin hale gecebileceZini diisiinmekteyiz.

Tiiberkiiloz: Tiirkiye genelinde kontrol altina alinamayan bu hastahifin GAP yore-
mizde de saglik sorunu olugturmaya devam ettifini gormekteyiz. Bu hastaligin GAP’1n ¢a-
ligmas: ile artmasi olasitiginin direkt ilgili oldugu séylenemez. Ancak garpik kentlegme,
sosyoekonomik yetersizlikler ile hastaliin 8zellikle gengler arasinda yayilabilecegi daha
once yapilan ¢aligmalarla gosterilmigtir, S1fir tiiberkiilozunun da hayvancxhgm geligmesi
ile insanlarda yayilma gosterebilecefi unutulmamahdir,

Bruseloz: Bir zoonoz olan bu infeksiyon, hayvanciifin geh§m651yle hayvansal {iriin-
terden ¢ig siit, taze peynir ve tereyag gibi yiyeceklerle insanlara kolayhkla bulasabilmek-
tedir, GAP yiresi illerinde insanlarda ¢ok sik goriilmekte olan bu hastalifin ne kadar yay-
gm oldugu hakkinda kesin bilgiler bulunmamaktadir. Ancak hayvanlarda yaygin olduffuna
ait yayinlara rastlamaktayiz. Bu nedenle GAP ybremiz igin brusellozun bir halk saglif1 so-
runu olarak karsimizda durdugunu vnutmamak gerekir.

Sigelloz ve salmonelloz: Daha gok yaz ishalleri ad1 ile bilinen bu hastaliklarin kirli ig-
me sulan ile insanlara gegtigi bilindifinden GAP ybremizin sanitasyon sorunlan ile bu
hastaliklarda artig goriilebilecegi disiiniilmektedir. Ozellikle sagliksiz kentlesme ve karsal
bolgede tuvalet aligkanligimin bulunmamast ile halkin egitim diizeyinin gok yetersiz olma-
s1 gibi nedenlerle, bu hastaliklarin simdiki durumda ve gelecekte biiyiik problemler olustu-
racagina inanmaktay1z. -

638



Trahom ve lepra: GAP yoremizde eskiden beri bulundugunu bildigimiz bu hastalik-
larin $nlenmesine ySnelik etkili galigmalar yapilmaktadir. Rastlanan olgular sporadik olgu-
lar halinde goriilmekte ve bu hastaliklarin yayiima olasithf pek mitmkiin gorilmemekte-
dir. Ancak bu hastaliklara karg: siirdiiriilen dnlemlerin devam etmesi gerekmektedir.

Sistosomiosis: GAP yoremizde potansiyel tehlike olarak gordiigiimiiz bu hastahga
halk arasinda kan igeme hastalip1 ad1 verilmektedir. Boigede Harran ve Ceylanpinar’da ya-
pilan 8n ¢alismalarda gistosomiosisin arakonag: olan Bulinus cinsi tath su salyangozlanna
rastlanmugtir. Sinur bolgelerimizde yapilnus olan parazitolojik aragtirmalarda sistosorniosi-
sin Akgakale’den Nusaybin’e kadar olan sumr k8ylerimizin bazilarinda goriildiigii yayn-
lanmugtir. Bu nedenlerle sulamaya agilan GAP ySremizde tath su salyangozlarimn cogala-
bilmesi olas1 goriilmektedir. Sulanan bolgelerimizin infekte insan idrar1 ve digkust ile kir-
letilmesi sonucunda salyangozlarda gogalabilen parazit larvalarinin suya giren her insanin
saglam derisinden gegebilmesi ile hastahifa yakalanma olasilift bulundugundan bu hasta-
lik icin Ozel tedbirlerin alinmasi gerekmektedir.

GAP ybremize gelebilecek gistosomiosise yakalanmig insanlamin bu bélgeye atom
bombas: atilmig kadar tehlikeli olabilecekleri unutalmamalidir, Ciinkii bizden evvel Sene-
gal, Madagaskar, Sudan, Etopya ve Filipinler gibi iitkelerde gistosomiosisin biiyiik barajlar
ve sulama projelerini engelledigi bildirilmektedir. Son olarak Misir’da Aswan projesinin
veriminde bu hastalik dolayisi ile % 80’e varan azalma goriildiigii Diinya Saglik Teskilat:
tarafindan bildirilmistir. O bolgede suya giren insanlarin hastalanmas: schebiyle sularda
seytan var diyerek bolgede ¢alismak istemeyen insanlar nedeniyle Aswan projesi beklenen
verimin ancak % 20’sini gergeklestirebilmigtir.

Sistosomiosis, GAP ytremizde biiyiik bir tehlike olarak dikkate alinmali ve bu bélge-
ye bulagmamasi i¢in en etkili yasal tedbirler ahnmalidir kamsindayiz.

o
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