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ARASTIRMA

OZET

Beslenmenin halk saghgi agisindan énemi yalnizca ye-
terli ve dengeli olmasinin gerekliligi, ya da tiretim ve tiiketim
maliyetleri degil; tiretimin basladigi noktadan sofraya kadar
uzanan zincirin her halkasinda kalite ve hijyen kurallarina
uyulmadiginda ortaya ¢ikabilecek saglik sorunlaridir. Bu ¢alis-
mada gida kontrol ve denetim hizmetlerinden sorumlu saglk
personelinin bilgi dtizeyi ve davranislarinin belirlenmesi
amaglanmigtir.

Samsun merkez ilge sinirlari icindeki saglik ocaklari ile
Samsun Saghk Midtrligi Gida Kontrol ve Cevre Saglgi
Subesinde gorev yapan 67 cevre saghgi teknisyeni ve saglik
memuruna ytizytize anket uygulanarak; hangi gidalardan
nasil ve ne kadar numune alinacagi, gida satis ve lretim
yerleri ile sehir sebeke suyunun ne siklikta denetlenecegi
konusundaki bilgileri sorgulanmis ve cevaplar 100 puan
tzerinden dedgerlendirmeye alinarak, elde edilen veriler
Samsun Bdlge Hifzisthha Enstitiisti'ne génderilen numune
sayilari ile karsilastiriimistir.

Gida ambalaji tzerinde hangi bilgiler bulunmasi
gerektigini bilen 17(% 25.3) kisi mevcuttur. Tim ¢alisma
grubunun bilgi puanlari ortalamasi 21.4+1.7 puan olup;
higbiri 50 puana ulasamamustir. Yiirtrliikteki mevzuata gére
yilda en az 4,000 gida numunesi alinmasi gerekirken, 1996
yihinda muayeneye génderilen sayr 982dir. % 20°lik bilgi
diizeyleri, laboratuvara génderilmesi gereken numune
sayisinin da % 25 oraninda kalmasi ile uyumludur.

Saghk Bakanligi’'nin ivedi olarak hizmetici egitim
programlarina agirlik vermesi ve ocak hekimlerinin de
denetim islemlerinde daha istekli davranmasi gerekmektedir.
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SUMMARY

Knowledge level of health staff working on food
control in Samsun province

In point of public health, not only the sufficiency and
balance or the cost of production and consumption are im-
portant but the health problems those may be occur as
aresult of non-hygenic conditions during the transfer of prod-
ucts from production centers to the consumers are also impor-
tant.This study was planned to determine the knowledge
level and behaviours of environmental health technicians.

A questionnaire was applied to 67 environmental health
technicians, working at primary health care centers and
food control department of health directory in Samsun prov-
ince to obtain the knowledge level of them about taking
food samples, controlling the producing and marketing places
and scored up to 100 points.Results compared with the num-
ber of samples sent to Regional Hygiene Institute in Samsun.

Twelve (26%) of the study group knew which informa-
tions should be written on the package of foods. The mean
score of the group was 21.4+1.7 and none of the partici-
pants could reach to 50% success.Despite 4,000 food sam-
ples should be taken per a year, according to the laws being
in force, only 982 samples were taken in 1996.The level of
20% success is harmonious with the 25% ratio of samples
that should be taken.

In conclusion, Health Ministry should organize educa-
tion programs for health workers, immediately, and doctors
working at primary health care centers should take pains in
controlling procedures.
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GiRis

Sanayilesme ve kentlesmenin artisi ile birlikte toplu
gida uretim ve tiiketiminin yayginlagmasi, gida tiretim ve
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satis yerleri ile buralarda calisanlarin cevresel ve kisisel
hijyen kurallarina uygunlugunun denetimini giderek daha
onemli hale getirmistir. Gida maddelerinin tretimin basla-
dig1 noktadan, sofraya kadar uzanan zincirin her halkasinda
gida saghiginin korunmasi gerekmektedir (Bagc, T.; 1996:
318). Yapilan bir ¢ok arastirma gida zehirlenmelerinin
onemli bir kisminin, gida maddesi tiretim ve satis yerle-
rinde ¢alisanlarin temizlik kurallarina uymamasi ve olum-
suz cevresel etmenlerden kaynaklandigini ortaya koymus-
tur (Kayahan M.; 1995:13-20, Dogrukartal K., Giineyli
U.; 1987: 209, Aksu, H.;1996: 461-464, CDC; 1993:
2160-2163). Ayrica gerek kullanilan katki maddeleri, ge-
rekse cevreden gidaya bulasan kimyasal maddeler saghk
bozulmalarina yol acan diger etmenlerdir. Bu yiizden gida
hijyeni ve cevre saghginin denetimi, bircok tilkede devlet
kuruluglarinca koruyucu saglik hizmetleri kapsamina alin-
mistir (Aksakoglu, G. ve Kilig, B.; 1994: 64-65). Diinya
Saglik Orgiitii de bunu en temel ilkelerden biri olarak kabul
etmektedir (W.H.O.; 1987: 7-10).

Ulkemizde ise gida iiretiminderi satigina kadar diizene
koyan ve denetleme ilkelerini belirleyen bagimsiz derli
toplu bir yasa bulunmamaktadir. Gida kontrol yetkileri
bir cok bakanlk ve kuruluslara dagitilmig olup; bu kuru-
luslar arasinda bir koordinasyon sisteminin olmayisi, kont-
rol hizmetinin yiritilmesinde ¢ok basliiga sebep olmak-
tadir (Cetin, i. ve Polat, H.; 1996: 40-46). Son olarak
24.6.1995 tarih ve 560 sayili “Gidalarin Uretimi, Tiiketimi
ve Denetlenmesine Dair Kanun Hikmiinde Kararname”
ile gida maddelerinin, Gretim noktasindaki denetimi Tarm
ve Koy Isleri Bakanligi'na, satis noktasindaki denetimi ise
Saglik Bakanhgdi'na verilmistir (Resmi Gazete, 1995:
22327). Saghk Bakanliginca hazirlanarak, 10.07.1996 ta-
rihinde resmi gazetede yayinlanan “Gida Uretim ve Satis
Yerleri Hakkinda Yonetmelik” ile gida tretim ve satig yer-
lerindeki denetimlere yeni diizenlemeler getirilmistir
(Resmi Gazete;1996: 22692).Bu calismada gida kontrol
ve denetim hizmetlerinden sorumlu yardimci saglik
personelinin, bu konudaki bilgi diizeyi ve davraniglarinin
belirlenmesi amaglanmugtir.

GEREC VE YONTEM

Calisma, 1-10 Haziran 1997 tarihleri arasinda Samsun
merkez ilce sinirlan icindeki saghk ocaklari ile Samsun
Saglk Mudirligi Gida Kontrol ve Cevre Saghgi Subesinde
gorev yapan toplam 67 cevre saghg: teknisyeni ve saglik
memuruna yizyiize anket uygulanarak yapilmistir. Gida
denetiminden primer olarak cevre saghdi teknisyenleri
sorumlu olmakla birlikte, sayilarinin azig: ve denetleme-
lerde isyeri sahipleriyle yasadiklan sikinti nedeniyle siklikla
saglik memurlarn ile birlikte sahaya ¢ikmalari, ayrica cevre
saghgi teknisyeninin bulunmadi§i zamanlarda saghk
memurunun bu gorevi ylriitmesi nedeniyle calismaya
hem cevre saghg: teknisyenleri, hem de saghk memurlan
dahil edilmistir. Uygulanan anket formlarinda kanun,
yonetmelik ve uygulama konusundaki bilgilerinin 6l¢il-
mesi amaciyla, kapali ambalajda satilan gida maddesinin
nasil denetlenecegdi, cesitli gidalardan nasil ve ne kadar

numune alinacag, gida satis ve tretim yerlerinin ne siklikta
denetlenecegi sorgulanarak, cevaplar 100 puan iizerinden
degerlendirilmistir. Bu sorular “Gida Uretim ve Satis Yerleri
Hakkinda Yonetmelik” ile Saglik Bakanligi’'nca Umumi Hif-
zissthha Kanunu ve Gida Maddeleri Tiizigi'nden alintilarla
hazirlanmis olan “Gida Maddeleri ve sulardan Numune
Alma Rehberi” (Saglk Bakanhgi; 1980:3-44) esas alinarak
hazirlanmistir. Ayrica bilginin davranisa yansimasinin
degerlendirilmesi amaciyla; alinmasi gerekli olarak
belirttikleri yillik toplam numune sayilari, Samsun Bolge
Hifzisthha Enstitiisi’niin 1996 yil kayitlarindaki incelenen
numune sayilar ile karsilastiriimustir.

BULGULAR

Calisma grubunda bulunan 67 saglik personelinin 36
(% 53.7 )'si cevre sagligi teknisyeni, 31 (% 46.3)"i saglhk
memuru olup, ortalama hizmet stireleri 13.5+1.3 yil idi.

CGida denetim usullerini yeniden belirleyen “Gida
Uretim ve Satis Yerleri Hakkinda Yénetmelik” denetimlere
yeni kurallar getirmistir. Oncelikle yeni yonetmelik hakkin-
daki bilgilerinin 6l¢tlmesi amaciyla; “Gida tiretim ve satis
yerlerinin hangi yonetmelikle denetlenecegi” sorulmus
ve 8 (% 11.9) kisiden dogru yanit alinmistir. “Gida Uretim
ve Satis Yerleri Hakkinda Yonetmeligi okudunuz mu?” so-
rusuna 37 (% 55.2) kisi “evet” demistir. Buna karsilik gida-
nin, satis yerlerindeki denetiminin Saglk Bakanhgi’'nda
oldugunu 56 (% 83.6) kisi bilirken; tretim yerlerindeki
denetiminin Tarim Bakanhgi’'na devredildigini bilenlerin
sayisl 9 (% 13.4)" da kalmistir. Yine ayni yonetmelikte
belirtilen “Gida denetimini kimin, kag kisi ile yapacagi”
sorusuna verilen dogru yanit sayisi 20 (% 29.8)’ dir.

Yeni yonetmelik yetki degisikliklerinin yanisira, gida
isyerlerinin denetim sikliklarina da degisiklikler getirmistir.
Rastgele secilen degisik isyerlerinin yilda en az kag kez
denetlenmesi gerektigi sorusuna dogru yanit verenlerin
sayilari Tablo:I'de sunulmustur.

Tablo:l - Bazi Gida igyerlerinin Yillik Minimum De-
netlenme Sayisini Dogru Bilenlerin Gida Igyerlerine
Gore Dagihmi

Dogru Yanitlayan
isyeri Tiirii Sayi %
Lokanta 3 4.5
Sekerleme imalathanesi 4 5.9
Bakkal 4 59
Kahvehane 7 104
Un Fabrikas 7 104
Biskuvi fabrikas 9 134
Pasta firini 16 23.9
Ekmek firini 26 38.8
Kasap 28 418

Kapali ambalajda satilan bir gida maddesinin etiketinde
hangi bilgilerin bulunmasi gerektigini 17 (% 25.3) kisi
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dogru olarak biliyordu. Rastgele secilen on adet degisik
gida maddesinden, alinmasi gereken numune miktarlarini
dogru bilenlerin orani, yalnizca biskiivi ve dondurma igin
% 50.7"yi bulurken; Tablo:ll’de sunuldugu gibi diger gida
maddeleri icin bu oran ¢ok diisik bulunmustur.

Tablo:ll - Bazi Gida Maddelerinden Alinmasi Gereken
Numune Miktarlarini Dogru Yanitlayanlarin Sayisinin
Gida Maddelerine Gore Dagilimi

Numune Alinacake Dogru Yanitlayan
Gida Maddesi Sayi %
Et 2 - 29
Siselenmis su 3 4.5
Acikta satilan sut 3 4.5
Ekmek 7 10.6
Peynir 7 10.6
Yumurta 10 14.9
Cikolata 10 14.9
Seker,Lokum 24 35.8
Dondurma 34 50.7
Biskivi 34 50.7

500,000 niifuslu bir sehrin icme sebekesi suyundan
hangi siklikla bakteriyolojik ve kimyasal numune alinacagi
-sorusunu; 6 (% 8.9) kisi ayda bir, 6 (% 8.9) kisi haftada
bir, 35 (% 52.2) hergiin numune alinmalidir seklinde yanit-
larken, 20 (% 29.9) kisi yanit vermemistir. Ayni sehirden,
bir defada ne kadar bakteriyolojik ve kimyasal numune
alinacagi sorusuna da; 19 (% 28.4) kisi 50'nin altinda
sayilar belirtirken, 25 (% 37.3) kisi 50 ve Uzerinde sayilarla
yanit vermis, 23 (% 34.3) kisi de yanitsiz birakmistir.

Gidalardan ne zaman, nasil, ne kadar numune alina-
‘cag, alinan numunelerin laboratuvara nasil ulastirilacag,
hangi gida isleklerinin ne siklikta denetlenecedi, kacak et
kesimi tespit edildiginde ne yapilacagi ve birkag gida
maddesi kanistirilarak imal edilen gidalardan numune
alirken nelere dikkat edilecegine dair toplam kirk adet soru
100 puan tzerinden degerlendirmeye alindiginda, ¢alisma
grubunun ortalama bilgi puanlari 21.4+1.7 olarak bulun-
mustur. :

Samsun Bolge Hifzissihha Enstitiisii Laboratuvarlarinin
1996 yilina ait kayitlan incelendiginde; merkez ilce saghk
ocaklan ve Gida Kontrol ve Cevre Saghgi Subesi eleman-
larinca 593’ kimyasal, 438’i bakteriyolojik olmak tizere
toplam 982 gida numunesinin; 4514’G bakteriyolojik,
1107’si kimyasal olmak tizere toplam 5621 su numune-
sinin muayene icin gonderildigi saptanmustir.

TARTISMA

Gida Uretim ve Satis Yerleri Hakkinda Yonetmelik ise
10.07.1996 tarihinde yayimlanmis olup, arastirmanin ya-
pildigi tarihde bir yasini doldurmustur. Buna ragmen
yonetmeligin adini yalnizca 8 (% 11.9) kisinin bilmesi,

ancak 37 kisinin (% 55.2) “okudum” demesi enteresandir.
Yanisira, bu yonetmelikte belirtilen usul ve esaslarla ilgili
sorular dogru yanitlayanlarin sayisi da 3 ila 28 arasinda
(% 4.5 - % 41.8) arasinda degisiklik gostermistir. Perso-
nelin, kendi birim amirlerince hizmetici egitime ve deneti-
me tabi tutulmamasi kadar, Saglik Bakanligi'nin da bu
konuda lzerine diseni yerine getirmemesi bu sonucu do-
gurmaktadir. Ciinki, yonetmelikde gida denetimlerinin,
“Saglik Bakanhgi'nin actigi hizmetici egitim programini
tamamlamis, gida, beslenme, eczacilik, kimya, biyoloji,
veterinerlik ve tip alaninda en az lisans diizeyinde egitim
gormiis gida denetim elemanlan” ve “Saglik Bakanhgi'nin
actigi hizmetici egitim programini tamamlamis, gida
alaninda en az lise dizeyinde egitim gormis yardimc
denetim elemanlarinca” yapilacagi belirtiimektedir (Resmi
Gazete, 1995: 22327). Yonetmelik yayim tarihinde yiirr-
lGge girmesine karsin, aragtirmanin yapildigi tarihde, hentiz
Samsun ilinden hizmetici egitim programina cagrilan
saglik personeli yoktur.

Problem,yalnizca yeni kanun ve yonetmeliklerin bilin-
memesi ile sinirl degildir. Gida maddelerinden numune
alma esaslarinin belirtildigi “Gida Maddeleri ve Umumi
Saghg: ilgilendiren Esya ve Levazimin Hususi Vasiflarini
Gosteren Tuzik” 1952 yilinda, “Umumi Hifzissihha Kanu-
nu” ise 1930 yilinda yayimlanmustir. Saghk Bakanhg: da
cesitli tarihlerde bu kanun ve tiziklerden derlenen “Nu-
mune Alma Rehberleri” hazirlamig ve illere dagitmustir.
Ancak, numune alma konusundaki sorularin higcbirine %
50.7'nin tzerinde dogru cevap ¢ikmamustir. Bilgi puani
ortalamalarinin 21.4+1.7 olmasi da bu konudaki egitim
eksikligini acik¢a ortaya koymaktadir.

Samsun Bélge Hifzissihha Enstitiisti Laboratuvarlarinin
1996 yilin kayitlarina gore, merkez ilceye ait toplam 982
gida numunesinin incelenmis olmasi, bilginin davranigla
olan ilintisinin oldukca acik bir ifadesidir. Numune alma
rehberinde “yilda her 100 kisi icin asgari bir numune alinir”
denilmektedir. Bu hesapla yaklasik 400,000 nifusu olan
merkez ilceden toplam 4,000 numune alinmis olmasi
gerekirdi. Oysa alinan numune sayisi, gerekli olanin %
24.6's1 kadardir. Bu da % 21.4'luk bilgi duzeyleri ile son
derece uyumlu goriinmektedir.

Tifo, kolera, dizanteri, paratifo, polio, enfeksiy6z hepa-
tit, parazitozlar gibi pek cok hastalik etmeni ile kontamine
olabilmeleri ve gorildigu anda, ¢ok sayida kisiye birden
yayilmalari ve patlamalar yapmasi nedeniyle icme ve kul-
lanma sulan denetiminin biiyiik 6nemi vardir (Aksakoglu,
G; 1983: 63). Samsun merkez ilce 1993 yilinda tifo, 1994
yihnda akut barsak enfeksiyonu, 1996 yilinda shigella
epidemileri yasamistir (Saghk Bakanhgi; 1994: 60-63,
Saghk Bakanhgi;1997: 67-71) .Bu aci deneyimler hem
yerel yonetimlere, hem de saglik personeline en azindan
icme suyu kontroliiniin 6nemini 6gretmis olmal ki; ni-
fusa gore Samsun merkezi icin yilda en az 2,500-3,000 su
numunesi alinmasi gerekirken, bu sayinin iki katina yakin
numune alinmustir.




SONUC VE ONERILER

1. Saghk Bakanhgi hazirladigi yonetmeliklere sahip
¢ikmali; egitimini verdigi kadar, denetimini de yaparak su
ve besinlerle bulasan hastaliklar konusunda koruyucu
saglk hizmetini geregince sunmalidir.

2. 11 Saghk Miidirltikleri’nin Egitim Sube Mudiirligi
ile Gida Kontrol ve Cevre Saghg: Sube Mudurliikleri saglik
ocaklarinda hizmetici egitim calismalarini araliksiz sur-
dirmeli; Istatistik Sube Md.ligi ile koordineli calisarak,
hizmetin hangi noktada aksadigi ya da kotlye gittigini
olabildigince erken saptayip; varsa, egitim acigini oncelikli
olarak kapatmaya calismaldir.

3. Her saglik ocagi hekimi, cevre saghguile ilgili miatl
formlarini saglk midirligine gondermeden 6nce, o ayin
faaliyetlerini ve gida analiz sonuglarini gézden gecirmeli,
onceki aylar ve bir 6nceki yilin ayni donemine ait faaliyetler
ve sonuclarla karsilastirmalidir. Gida isyerlerine ait dene-
timlere ocak hekiminin de katiimasi, aktif egitim ve dene-
timin saglanmasi acisindan yararh olacaktir.
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