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Bu calismada Kilis ili merkezde yasayan halkin kullanma ve i¢cme suyu olarak
yararlandig1 5 ¢cesme suyundan mevsimsel olarak alinan numunelerde toplam aerob, toplam
koliform, fekal koliform miktarlar1 belirlenmis, incelenen izolatlarin antibiyotik direnglilikleri
arastirilmis ve coklu antibiyotik direncliligi (MAR) belirlenmistir.

Coklu antibiyotik direnglilik oranlarina gore izolatlarin Polimiksin B’ye, Tetrasiklin’e,
Amfisilin’e ve Sefoperazon’a %50’den yiiksek oranda direng gosterdikleri belirlenmistir. En
yiiksek diren¢ diizeyinin %100 oran ile Polimiksin B’ye, en diisiikk diren¢ diizeyinin ise
%13,25 oranla Gentamisin’e gosterildigi saptanmistir. Coklu antibiyotik direnglilik oram
yiiksek olan dért susun plazmid eliminasyonu yapilmustrr. Iki susun mevcut direng
durumlarinin plazmid kokenli oldugu ve diger iki susun diren¢ durumunun ise kromzomal
kokenli oldugu saptanmustir. Izolatlarin biyokimyasal analizleri sonucunda 35’inin E.coli,
22’sinin Klebsiella sp., 5’inin Citrobacter sp., 8’ inin Proteus sp., 3’Uniin ise Pseudomonas

sp., oldugu tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Izolat, Koliform, Fekal koliform, Antibiyotik direnglilik, MAR
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In this study, seasonal samples gathered from five various tap water sources which are
used by central Kilis residents both for drinking and domestic purposes have been analyzed
regarding their total aerobe, total coliform and fecal coliform amounts. Furthermore, the
resistance of isolates towards antibiotics which have been frequently used recently has been
researched and their Multiple Antibiotic Resistance (MAR) levels have been established.
According to the MAR, it has been observed that isolates show 50% resistance to
Polymixin B, Tetracycline, Ampiciline and Cefoperazone. It has been ascertained that isolates
show the highest level of resistance to Polymixin B, while showing the least amount of
resistance to Gentamicin. The four strains with the highest MAR have been selected and
subjected to plasmid eliminations. Current resistance state of two strains have been
determined that plasmid based and resistance state of the other two strains have been
determined that chromosomal based.
The biochemical analysis of the isolates indicate that 35 of these are E.coli, 22 of
them are Klebsiella sp., 5 of them are Citrobacter sp., 8 of them are Proteus sp., and 3 of them

are Pseudomonas sp..
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1.GiRiS

Yasadigimiz son ylizyil igerisinde teknolojik alanda yasanan gelismeler ve hizhi
sanayilesmeyle, ekolojik dengenin gézardi edilerek bilingsizce ve dikkatsizce davranilmasi bir
cok canli tiirtiniin yok olmasina, asir1 kirlenmeye, ekilebilir tarim alanlarinda azalmaya, asiri
niifus artisma ve niikleer tehlike gibi bir ¢ok g¢evresel sorunlari beraberinde getirmistir.
(Borden, 1985). Insanin yeryiizii macerasmin baslamasiyla doga ve insan arasinda yasanan
etkilesim insanin yasadigi ¢evreyi kendine gore degistirmeye baslamasindan bu giine kadar
siirekli doganm aleyhine olumsuz yonde siiregelmistir. Dogal c¢evre ve insanlarin
olusturduklar1 suni ¢evre arasinda yasanan miicadele, genellikle dogal ¢evrenin daralmasi ve
suni ¢evrenin geniglemesiyle sonu¢lanmaktadir (Ertan, 1991). Bu yasanan c¢evresel degisimler
ister istemez cevrenin bir 8gesi olarak su iizerinde de etkili olmaktadir. insanin yasam
stirecinin her doneminde kisinin yasamsal faaliyetlerini siirdiirebilmesi i¢in su bagka bir seyle
ikame edilemeyecek bir maddedir. Ayrica su bir yasam ortammin olugmasinda temel
Ogelerden biri olmasiin yaninda kendisi bizatihi bir yasam ortamidir. Suyun yasam icin
onkosul sart olmasindan dolay1 suyun yasam ortaminda bulunmasi ve bu suyun kalitesi ¢ok
biiyiik 6nem arz eder.

Diinyadaki toplam su kaynaklarinin sularmin %95' tuzlu, %5'1 tathh su olup, tath
sularin tamamima yakimi buzullarda ya da yer altindadir. Bunlarin disinda kalan %0.01
0.03'liik boliimii ise insanlarin kullanabilecegi sular olarak degerlendirilmektedir (Cevre
Notlari, 1998) . Ulkemizin tatl su kaynaklari cografi konum olarak bulundugu subtropik
iklim kusagi sebebi ile kisith olmasma ragmen (Kayabasi, 1995), su kaynaklarimizdan
denizler ve akarsular yaninda iilkemizde yaklasik 200 adet dogal gol, 679 golet, 114 baraj
golii ve 177.714 km. akarsu uzunlugu ile komsularina gore yine de yeterli fakat siirli su
kaynaklarina sahiptir (Kayabasi, 1995; Topbas ve ark., 1998). Gelecek yillarda diinyanin pek
cok iilkesinde oldugu gibi, ililkemizde de suya olan ihtiyacin artacagi bazi bolgelerde su
sikintis1 ¢ekilecegi bildirilmektedir (Topbas ve ark., 1998). Giinliik kisi basma diisen su
miktar: tlkelerin gelismislik diizeylerinin belirlenmesinde 6nemli bir 6lgiit olarak karsimiza
cikmaktadir. Kisi basina tiiketilen su miktarinin dogal afet durumlarinda ve gelismemis
iilkelerde en az 20lt/giin olmas1 istenir. Geligsmis iilkelerde bu miktar kisi bast 250-
10001t./gline kadar ¢ikarken gelismekte olan iilkemizde ortalama kisi bas1 giinliik su tiiketimi
1501t/glindiir. (Velicangil, 1980). Farkli ihtiya¢lar icin ve igme suyu olarak kullanilan su
"Alimentasyon Suyu" olarak isimlendirilir (Firat, 2002).



Yeryiiziindeki hemen her canli i¢in su dnemli yasam kaynagidir. Insan viicudunun %
65’1, kanm % 80 — 90’1, kaslarimizin %75°1, bitkilere ait taze agwrhigmn %60 — 85’1 su
icermektedir. Ayrica bitki ve hayvan topluluklarmi barmdiran biiyiik yasam kusaklarmin,
cesitliligi, yeryiizii lizerindeki dagilimi ve sekillenmeleri de su faktdriine baghdir (Ozaslan,
2009).

Su insan yasami ve sagligi agisindan ¢ok Onemli bir yere sahip olmasindan dolay1
kullanilacak suyun hem hijyenik olup olmamasi hem de i¢erdigi mineraller agisindan insan
sagligina uygunlugu belirlenmelidir. Dogadaki sularda bir ¢ok mikroorganizma, kimyasal
bilesikler, gazlar, toprak, erimis tuzlar vb. maddeler bulnur. Bunlar yapilan labaratuvar
analizleri ile kimyasal deneylerle, koku ve tatlarindan veya goézlemleyerek tesbit edilir. Bu
islemler genel olarak su analizi olarak adlandiriimaktadir. (Dedeakayogullar1 ve Onal, 2009).

Su kaynaginin korunmasi, i¢gme ve kullanma sularinda giivenilirligin temininin
saglanmas1 amaciyla atilacak ilk adim, kirlilik standartlarmin belirlenmesidir. Standart
belirlemedeki amag¢ su ortamlarinda cesitli kirletici unsurlarin derigimleri i¢in, alt ve st
limitlerin saptanmasidir. Boylece bilimsel ve teknolojik bilesenlerle birlikte konuya yasal
cercevede objektif Olciitler getirilmesi miimkiin olur. Diinya igme ve alici ortam sulariyla
ilgili caligmalar yapan ve bu konuda standart gelistiren baslica kuruluslar asagida
belirtilmistir;

1- U.S Public Health Service (USPHS)

2- American Water Works Association (AWWA)

3- Water Pollution Control Federation (WPCF)

4- World Health Organization, Europe

5- World Health Organization, International (WHO-I)

6- Official Journal of the European Communities (EEC)

1.1. Su Kirliligi

Suyun kalitesinin ve dogal dengesinin bozulmasi su kirliligi olarak kabul edilmektedir
(Toroglu ve ark., 2006). Su kirliligi; kimyasal, fiziksel, bakteriyolojik, radyoaktif ve benzeri
zararli maddelerin, oOlciilebilecek miktarda veya saghgi etkileyebilecek yogunlukta suya

karismasidir ( Tekbas, 2006; Su kirliligi Kont. Yonetmeligi).



Yeryiiziiniin %2’ sularla kaphdir ancak icilebilir 6zellikle su oran1 % 0,74 civarmdadir.
18. yiizyilin sonlarma dogru, 1 milyar civar1 olan diinya niifusu giinlimiizde 6,5 milyarin
iizerindedir. Diinya niifusunun hizla artmasi, gelisen sanayi ve teknoloji, ¢evre bilincinin
yerlesememesi gibi sebepler icilebilir su miktarinin zamanla azalmasma sebep olmaktadir.
Ayrica igilebilir su kaynaklarinin sorumsuzca kirletilmesi de biiylik sorunlar yasanmasina
zemin hazirlamaktadir (Atalik, 2006; Dagli, 2005; Haviland, 2002). Diinyanmn kars1 karsiya
oldugu kiiresel 1sinma ve iklim degisikliginin ve en ciddi etkileri su ile iligkilidir. Atmosfer ve
okyanus 1smin artiginin etkisiyle yiizeysel sularda ve karalara diisen yagista azalmasi sonucu
icilebilir su kaynaklar1 azalacaktir (Bates ve ark., 2008). Tahminlere gére azalan temiz su
kaynag1 ve artan su ihtiyac1 egrilerinin 2030 yilinda kesisecegi belirtilmektedir (Ozgiiler,
1997).

Ulkemizde 643 mm olan ortalama yagis miktar1 yaklasik 501 milyar m® suya karsilik
gelmektedir. Bu yagis miktarmm 274 milyar m>’ii gol, cay nehir ve denizlerden ayrica
bitkilerden buharlasma yoluyla atmosfere geri doner. Yagis yoluyla topraga diisen suyun 158
milyar m’ kadar1 birgok akarsu ile gollere veya denizlere tasmmaktadir. Kalan 63 milyar m®
lik su ise yeralt1 sularmi olusturur. Bu yer alt1 sularmmn 28 milyar m*’ii pmnarlar (kaynak
sulari) ile ylizey sularma donmektedir. Komsu iilkelerden nehirler araciligi ile iilkemize yilda
ortalama 7 milyar m’ su gelmektedir. 41 milyar m’ liik yeralt: suyuna katilan suyu da goz
6niinde bulundurursak iilkemizin yenilenebilir briit su potansiyelinin 234 milyar m’ oldugu
gdzlenmektedir (Burak ve ark., 1997; Ozis ve ark., 1997).

Diinya Saglik Orgiitii (WHO) tarafindan galigmalar sonucunda, yiizeysel sularda
kirlilige neden olan etkenler sdyle siralanmigtir:

-Bakteriler, viriisler ve diger hastalik yapici canlilardan kaynaklanan kirlenme

-Organik maddelerden kaynaklanan kirlenme

-Endiistri atiklar

-Radyoaktivite

-Yaglar ve benzeri maddeler

-Sentetik deterjanlar

-Tarimsal miicadele ilaglar1

-Yapay organik maddeler

-Inorganik tuzlar

-Dogal ve yapay giibreler

-Atik 151 (Anonim, 2003).



Kanalizasyon suyunun, endiistriyel ve tarimsal faaliyetler sonucu olusan atiklarin ve
diger istenmeyen maddelerin suyun kalitesini kotiilestirecek konsantrasyonlarda suya
karigmast ile su kirlenir. Insan ve hayvan atiklariyla su biyolojik olarak kirlenir. Suda bulunan
atik organik maddeleri bazi bakteriler biyooksidasyona ugratir ve bu maddeleri zararsiz
duruma doniistiirtir. Biyooksidasyon olaymin gozlenmesi i¢in suda fazla miktarda ¢oziinmiis
oksijenin ve bazi bakteri gruplarmin bulunmasi gerekmektedir. Denizlere, akarsu ve gollere
bosaltilan organik, anorganik ve toksik maddelerin olduk¢a fazla olmasi durumunda, sudaki
oksijen miktar1 azalmaktadir, oksijen azalmasiyla bulunmasi gereken bakteriler 6lmekte ve su
kaynaklar1 kirlenmektedir (Tiir.Cev.Sor Vakfi, 1986).

Alma-Ata Bildirgesinde temel saglik hizmetleri kapsaminda temiz su saglanmasi
vazgeg¢ilmez olarak ongoriilmiistiir (Tekbas ve Cobanoglu, 2005). Evlerde kullanilan su, sagliga
zararli maddeleri, hastalik yapan mikroorganizmalar1 ve agir metal gibi maddeleri icermemeli,
tad1 ve kokusu giizel olmalidir. Ayrica tesisatlara ve ev aletlerine zarar vermeyecek nitelikte
olmalidir. Endiistri ve tarimsal alanlarda kullanilan suyun niteligi de amaca gore farkliliklar
gostermektedir (Akman ve ark., 2000). igme suyu mikroorganizmalar, toksik elementler
icermemeli icerisinde fenol, organik klor bilesikleri gibi maddeler ve siilfiir ,nitrit, nitrat,
amonyum gibi anyonlar bulunmamalidir. Bunun yaninda i¢me suyunda ¢6ziinmiis oksijen ,

alkali ve toprak alkali elementleri iyonlarindan az miktarda bulunmalidir.

1.1.1. Fiziksel Kirlenme

Fiziksel kirlilik suyun bulanikligi, rengi, sicakligi gibi 6zelliklere etki eden kirlilik
tipidir. Suyun fiziksel kirlenmesi genel itibariyle iki etkiden kaynaklanir: Suyun fiziksel
faktorlerinin degismesi ve su tabakasmin fiziksel dogasmin degismesi. Bu iki etken suyun
fiziksel kirlenmesi ilizerine dnemli bir etkiye sahiptir. Renk, bulaniklik ve dagilmis katilar
suyun 151k gecirgenligi azaltirlar. Bunun sonucunda yesil bitkilerin ve alglerin gelisimi
olumsuz etkilenir, balik liretimi diiser. Genel anlamda gida zinciri de etkilenmis olur. Saganak
yagislar ve seller sonrasinda akarsular yliksek oranda ¢amur tasidiklarindan bulanik akarlar.
Bu olumsuz kosullarda ¢ogu balik tiirii yasamini siirdiiremez. Sudaki katilarin tabana
cokmesiyle dipte bulunan canlilarin yok olmasi ekosistem i¢in dnemli derecede sorun teskil
etmektedir. Sentetik deterjanlar ve sabunlar gibi yiizey aktif maddeler suya karistiginda yiizey
gerilimi azaltir ve su-hava ara yiizeyindeki popiilasyonu etkilerler. Deterjanlar biyolojik
degredasyona direnclidirler ve suyun havalanma hizmni disiiriip organik atiklarin neden

oldugu kirliligin daha yavas yok edilmesi sonucunu dogururlar. Termal kirlenme, fiziksel
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kirlenmenin diger bir tipi olup, son senelerde daha yaygin bir duruma gelme o6zelligini
gostermektedir. Termal enerji iireten istasyonlar, olduk¢a fazla miktarda sogutma suyuna
ihtiya¢ duyarlar. Bu istasyondan ¢ikan sular, gollerin ve akarsularin sicakliklarini
yiikseltmekte, cevre kosullarimi degistirmektedir. Sonug olarak da su, bitki ve hayvan hayatini

etkilemektedir (Ulugcam, 1997).

1.1.2. Evsel Kirlenme

Diinya iilkelerinin endiistride hizla ilerlemesi, niifus artis1 temiz su kullanimini
arttrmaktadir. Ulkemiz de hizli bir kentlesme siirecine girmistir. Plansiz ve kontrolsiiz
kentlesme sonucu aritilmadan dogal sulara karigan atik sular biiyiik boyutlarda kirlilige neden
olmaktadir (Tayar, 2006).

Evlerde c¢esitli amacla kullandigimiz atik sular, evsel atik sulardir. Bulasik ve ¢amagir
makinelerinden, su yumusaticilarindan, yemek atiklarindan, tuvaletlerden, mutfak
lavabolarindan ve camasirhanelerden akitilan sular evsel atik sular1 olusturmaktadir. (Dogan

ve Saylak, 2000).

1.1.3. Radyoaktif Kirlenme

Niikleer reaktorlerden atilan radyoaktif atiklarin su yolu ile denizlerde toplanmasi ve
niikleer deneyler sonucu ortaya ¢ikan radyoaktif tozlarin dogrudan ve dolayl yollarla ortama
verilmesiyle denizlerde birikmesi durumunda bir ¢esit kirlenme ortaya cikar (Geldiay ve
Kocatas, 1972; Ozel ve ark., 1988).

Radyoaktif kirleticilerde cok kuvvetli radyoaktif ¢ekirdekler olabilir. Canlilar i¢in bu
radyoaktif ¢ekirdeklerin yaydigi isilar oldukca zararl hatta 6ldiiriicti de olabilir. Ciinkii bu
cekirdekler sindirim ve solunum sistemine ge¢ip buralarda uzun siire kalarak 15in yaymaya
devam ederler. Zararin derecesi radyoaktif ¢ekirde§in miktarina, cinsine, viicutta kalma

stiresine ve kana karigip karismadigina bagli olarak degisir (Tan, 2006).

1.1.4. Kimyasal Kirlenme

Suyun kirlenmesinde en 6nemli etken suyun ¢oziicii 6zelligidir. Suyun ¢oziiciiligi
maddenin yapisina baglidir. Su cogu iyonik maddeleri, seker, iire, alkol gibi organik

maddeleri ¢ozerken hidrokarbonlari, yaglar1 ve bazi tuzlan ¢6zmez. Bu duruma 6rnek olarak
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yagmur suyu atmosferdeki gazlardan baska havada bulunan diger maddeleri ¢6zmesi sonucu
Na“, K*, Mg gibi katyonlarmn yani sira Cl", SO, , HCO; anyonlar: da igerir. Yer alt1 ve
kaynak sular1 da gectigi jeolojik ve kimyasal yapiya gore bu katyon ve anyonlara ek olarak
daha bir¢cok madde icerebilir (Dogan ve Saylak, 2000).

Suda ¢oziinmiis oksijen miktar1 6nemli bir parametredir. Su i¢cinde ¢oziinmiis olarak
bulunabilen doygun oksijen derisimi, su i¢inde ¢oziinmiis olarak bulunan tuzlarin derisimi ile
iligkilidir. Tuz derigimi arttikca oksijenin ¢oziniirliigii azalwr (Yiceer, 2005). Bu durumda
sudaki canli organizmalar ve canli ¢esitliligi biiyiik 6lciide etkilenmis olur.

Su icinde azot genellikle amonyum, nitrit ve nitrat halinde bulunur. Nitrat, azotun son
oksidasyon iirliniidiir. Dolayisiyla organik maddelerin sularda ayrigmaya maruz kaldigini
gostermesi  bakimindan Ozellikle oOnemlidir. Tarimda suni giibrelerin yaygm olarak
kullanilmasi, yiizeysel sularda nitrat derisiminin artmasina neden olmaktadir. En 6nemli nitrat
kaynaklarindan biri de atmosferik azotun simsek olaylarinda havadaki oksijenle birleserek
azot oksit haline doniismesi sonucu olusur. Olusan azot oksitler nitrik aside doniiserek yagmur
sular1 ile topraga, oradan da yiizey sulara ve sig sulara karisir. Bitkiler, su iginde bulunan

nitrat ve amonyumu alarak protein haline doniistiiriir (Yiiceer, 2005) .

1.1.5. Mikrobiyolojik Kirlenme

Suda bulunan saprofit ve patojen mikroorganizmalarin tanimlanmasini igerir. Bazi
bulasict barsak hastaliklar, digki ile kirlenmis sular vasitasiyla tasmir. Enfeksiyonlu
sahislarin digkilarinda bulunan patojen bakteriler, viriisler, protozoalar ve parazitik kurtlardir.
Pratikte her patojen etkenin suda arastirilmast miimkiin olmadigindan, sularin bakteriyolojik
degerlendirilmesinde indikator mikroorganizmalar olan koliform bakterilerin tespiti istenir
(Muslu, 1985) .

Koliform grubu bakteriler ve E. coli su kirliliginin/kalitesinin indikatorii olarak
kullanilmaktadir. Bir su muayenesinde patojen mikroorganizmalarin aranmasi zordur ve uzun
zaman gerektirir. Bu yiizden koliform grubu bakteriler ve E. coli indikator mikroorganizma
olarak aranmaktadir (Peker ve ark. 1988; Rompre ve ark. 2002).

Toplam koliform bakteri sayisi, fekal koliformlar, E.coli ve Enterococcus cinsinin
iyeleri (Ozellikle intestinal enterokoklar) hijyen indikatorii olarak siklikla kullanilirlar
(Sandhya ve ark. 1999; Hijnen ve ark. 2000; Frahm ve Obst, 2003). Bu bakterilere ek olarak
Clostridium perfringens’in de dahil oldugu anaerob sporlu Clostridium cinsi bakteriler de

icme suyunun muayenesinde kirlilik indikatorii olarak kullanilabilirler (Edberg ve ark. 1997).
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Tirkiye’de gida tiiziigii ve su ile ilgili standartlarda sularin igilebilirligine koliform
grubu bakterilerin varli§i/yoklugu esasina gore karar verilmektedir.
Su kalitesi, onu belirleyen kirletici unsurlarm;
a) Insan saglig1 ve canli hayati1 iizerindeki tanimlanabilir etkilerini,
b) Kirlilik parametrelerinin fiziksel, kimyasal ve biyolojik konsantrasyonlar1
ve bunlarm ne tiir zararlar olusturabilecegini,
¢) Kirlilik etkenlerinin biyolojik yasam ile birlikte ¢cevre ve dogaya

verebilecegi zararlar1 belirleyen bilgilerdir (EPA, 1986).

1.2. Sulardaki Mikrobiyolojik Kirliligin Insan Saghg Uzerine Etkisi

Su kaynagma gore degismekle birlikte suyun mikroflorasinda dogal olarak bulunan
tiirler arasinda Spirillum, Vibrio, Pseudomonas, Achromobacter, Micrococcus’un siklikla yer
aldigi, bunlara ilaveten Bacillus, Enterobacter gibi bakterilere de zaman zaman rastlanabildigi
belirtilmektedir. Patojen 6zellikte gesitli bakterilerin suya bulagmasiyla 6nemli sayida insani
etkileyen zehirlenmeler ve hastalik tablolar1 meydana gelmektedir (Glingor ve ark. 1997).

Igme-kullanma sularinda en yaygin ve sik rastlanilan kirlenme, dzellikle kentlerde
tehlikeli salginlara yol agma riski tasiyan digski kaynakl (S. typi, Salmonella, dizanteri tiirleri,
V. cholerae, bagirsak parazitleri, hepatit A, E, polyomiyelit vb.) mikrobik kontaminasyondur.
Tek kaynakli su salginlarinda ¢ok hizli bigimde binlerce kisi enfekte olabilir. Bu nedenle i¢me
ve kullanma suyu bakteriyolojik kontrolleri yasamsal agidan biiylik 6neme sahiptir (Inandi,
2009).

Suda bulunan ve insan saghigini olumsuz etkileyen mikrororganizmalarin neden
olduklar1 hastaliklar ve bu hastaliklar hakkindaki bazi onemli noktalar Cizelge 1.1°de

gosterilmistir.



Cizelge 1.1. Su ile Bulasan Hastaliklar (Karpuzcu, 2005).

Suyun Rolii Hastalik Not
Hastalik yapan Kolera Su ile gecebilen en tehlikeli
mikroorganizmalarin Bulasic1 sarilik hastalik 1975 yilinda

dogrudan tasiyicisi

Tifo
Ishal

Yenidelhi’de 100.000 vaka
ortaya ¢ikmustir. 19.

yiizyilin en yaygin
hastaliklar1

Genellikle suyun tastyict oldugu
haller

Amipli Dizanteri

Basilli Dizanteri

Biitiin iilkelerde yaygindir.

Atiksu tesislerinin icme

Paratifo suyu tesislerine
karigmasiyla olusur.
Tifodan daha hafif
seyreder.
Muhtemel tastyic1 ortam Cocuk felci Hastalik yapan viriis evsel
Tularemi atiklarda bulunur. Yiiksek

atesle seyreder.

Temiz c¢evre fakat yetersiz

emniyetli su tesisleri

Kancali kurt
Mantar
Uyuz
Trahom

Tifus

Mikroorganizmalar i¢in yasama

ortami

Mafsal hummasi

Beyin iltihab1

Filariosis (kan ve barsak

parazitlerinin yaptigi

hastalik)
Sitma

Sart humma




Su kaynakl hastaliklar 6zellikle sicak ve 1liman iklim bdlgelerinde insan veya hayvan
diskis1 ile kirlenen sularin kullanilmasiyla ortaya ¢ikar. Baslica su kaynakli salgin hastaliklar;
Ishal, Dizanteri, Tifo, Kolera, Viral Hepatit, Sitma, Barsak parazitozlari, Yersinia enfeksiyonu
vb.

Su kithig1 nedeniyle ortaya cikan hastaliklarda kisisel hijyenin (viicut, yiyecek ve
giyecek) saglanamamasi bazi 6nemli hastaliklarin yayilma olasiligini arttirir (Trahom, Basilli
Dizanteri, Paraziter hst, vb).

Sitma hastalig1 su ile baglantili vektorlerle yayilan hastaliklara 6rnek olusturur. Bu
hastalikta su birikintilerinde gelisen larvalardan c¢ikan sinekler tasidiklar1 patojen

mikroorganizmalarla insanlar1 enfekte eder (Ecehan, 2007).

1.3. Koliform Grubu Bakteriler

Koliform grubu bakteriler 0,3-1um ¢apinda ve 1-6pum boyunda gram (-) basiller olup
Enterobacteriaceae familyas1 igerisinde yer alirlar. Cogunlugu peritrik flagellalar: ile
hareketlidirler, bazilar1 ise hareketsizdirler. Fakiiltatif anaerobturlar ve spor olusturmazlar.
Karbon kaynagi olarak glikozu kullanirlar. Cesitli karbonhidratlar1 ve polisakkaritleri 35-
37°C’de 24-48 saatte asit ve genellikle gaz olusturarak fermente ederler. Bu o6zellikleri
biyokimyasal tanimlanmalarimi kolaylastirir. Bu bakteri grubunda Escherichia, Citrobacter,
Enterobacter, Klebsiella ve Serratia cinslerine ait tiirler bulunmaktadir (Altinkum, 1996;
Ergiin, 1999; Gedikoglu, 1994).

Koliform grubu bakteriler bitki, toprak, su ve hayvanlarin digk: florasinda yer alirlar.
Koliform bakteri grubunun tipik tiirii olan E. coli barsak patojeni olarak bilinir. E. coli,
Enterobacter, Klebsiella, ve Citrobacter ise barsagim normal florasinda yer alir ama
ekstraintestinal yerlesme olanagi bulduklar1 zaman hepsi patojenik nitelik kazanir. Genellikle
iriner sistem, merkezi sinir sistemi, solunum sistemi ile sepsis ve yara enfeksiyonlarina neden
olurlar (Gedikoglu, 1993).

Koliform bakterilerin tiplendirilmesinde klasik IMVIC testlerinin (I= Indol olusturma,
M= Metil Red reaksiyonu, V=Voges—Proskauer, C=Sitrat kullanim1 ) ¢ok biiylik 6nemi
vardir. IMVIC test sonucu + + - - olan koliformlar E.coli Tip I, - + - - olanlar ise E. coli Tip I
olarak ayrimaktadir. Citrobacter Freundii - + - + , Enterobacter - - + +, Klebsiella

pneumonie - - + + sonucunu verir (Halkman ve Giirgiin, 1990, Temiz 2000).



Koliformlar dezenfaktanlara ve cevresel faktorlere, virlis ve protozoon kistlerinden
daha diisiik derecede duyarhdir. Bu indikatorler igilebilir sularin, kullanim sularinin ve
kabuklu deniz iiriinlerinin kalitesini belirlemek amaciyla kullanilir (Bitton 1994). I¢me
sularinda koliform bakteri bulunmasi aritma, depolama ve dagitma sirasinda kontaminasyon
olabilecegini akla getirmelidir (Altinkum, 1996). Bu nedenle koliform grubu bakteri varligi

sularin mikrobiyolojik kalitesini degerlendirmede dnemlidir.

1.3.1. Fekal Koliform Bakteriler (Termotolerant Koliformlar)

Fekal koliform bakteriler insan ve sicak kanli hayvanlarin dogal olarak barsak
florasinda bulunan enterik bir bakteri grubudur. Fekal koliform grubunda artan sicaklik
fenotipinin fizyolojik temeli proteinlerin termotolerant adaptasyonu olarak tanimlanmigtir
(Hurst ve ark., 1997). Insan ve hayvanlarda hastaliga sebep olan mikroorganizmalarm biiyiik
bir kismi1 bu gruba dahildir (Arda, 2000).

Fekal koliform grubu E.coli ve Klebsiella pneumonie bakterilerinden olusur (Cabelli
ve ark., 1982; Bitton 1994). Koliform bakteriler arasinda fekal kokenli olmayanlarin da yer
almas1 ve bunlarin doga kokenli tiirler icermeleri sebebiyle indikatdr organizma olarak her
zaman kullanilamamalar1 fekal koliform bakterilerden gida giivenligi indikatorii olarak
faydalanilmaya baslamasina neden olmustur (Unliitirk ve Turantas 1998). Sulardaki
mikrobiyal kirlilik de fekal kirlilik gostergesi olan bu indikatorlerin kullanimi ile
gozlenmistir. (Dufour, 1984).

Kullanim1 en yaygin olan indikator bakteri Enterobacteriaceae familyasina ait E.coli
bakterisidir. Bunun nedeni E. coli’nin insanlarin taze gaitalarinda 10® adet/g gibi yiiksek bir
diizeyde bulunmasi ve bu sebeple lagim sularinin ¢ok seyreltik olarak bulastigi ortamlarda
dahi belirlenebilmesidir (Halkman ve Giirgiin, 1990).

Kaufman ve Orlob (1956), fekal koliformlar1 yeryiizii sularinda ve toprakta hayatta
kalma stireleri ¢ok kisa oldugundan mikrobiyal kirlilik indikatorii olarak gdstermemislerdir
(Whitman, 1995). Cogu yazar fekal sifatinin dogru uygulanmadigini savunmaktadir. Bu
duruma sebep olarak fekal kokenli olmamasina ragmen bircok durumda termotolerant
Klebsiella nin bulgularinin var olmasini 6ne siirmiislerdir. (Dufour, 1977; Seidler ve ark.,

1977; Capleans ve Kanarek, 1984).
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1.3.1.1. Escherichia sp.

Escherichia genusu i¢inde 6 tiir oldugu kabul edilmektedir. En Onemli tiir olan
Escherichia coli disinda hastalik etmenlerinden nadiren soyutlanan tiirler; Escherichia
hermannii, Escherichia vulneris, Escherichia fergusoni ve Escherichia adecarboxylata’dir.
Buna ilaveten insan hastalik etmenlerinde goriilmemis olan ve hamam bdceginde bulunan

Escherichia blattae vardir (Bilgehan, 1996 (a)).

1.3.1.1.(a). Escherichia coli

Ilk kez 1885 yilinda Theodor Escherich tarafindan bir ¢cocugun diskisindan izole
edilen bakteri tiirti 6nce Bacterium coli commune olarak, daha sonra Escherichia coli olarak
adlandirilmistir. Enterobacteriaceae familyasinin koliform grubunun Escherichia cinsine
girmektedir (Noveir, 1998).

E.coli yaklasik olarak 2-6 pum. boyunda ve 1.0-1.5 pm. eninde diiz, uclar1 yuvarlak
comak seklinde bir bakteridir. Bazi kiiltiirlerde koka benzer ve kisa, bazi kiiltiirlerde de
normalden uzun Y harfi seklinde dallanan filamentli sekillerde bulunabilir. Peritrik
kirpikleriyle hareketlidir, fakat hareketleri yavastir. Hareketsiz suslar1 da vardir. Bazi suslarda
kapsiil veya mikrokapsiil bulunur. Fakiiltatif anaerobiklerdir, bakteriyolojik boyalarla iyi
boyanirlar ve gram negatiflerdir. 37°C’ de iirerler. D-glikozu ve diger karbonhidratlar: asit ve
gaz olusumu ile katabolize ederler. E.coli i¢in IMVIC testleri +,+,-,- ‘dir (Bilgehan, 1996;
Bergey’s 1994; Ustagelebi, 1999).

Insan ve hayvan bagirsaklar1 E.coli i¢in dogal yasama ortamlaridir (Kiigiiker vd.,
1997). Insan ve sicak kanli hayvanlarda dogum anindan itibaren 1-2 saat veya giin igerisinde
su ve gidalar ile alinarak ince bagirsaklarin son bdliimii ve kalin bagirsaklarin mukozasina
tutunurlar. Bir E. coli susu belirtilen bolgelere yerlestikten sonra aylar hatta yillarca normal
florada kalir ve zararli mikroorganizmalarin kolonizasyonuna engel olur, ama enterik
enfeksiyonlar ve antibiyotik kullanimi ile kolaylikla ortamdan kaybolur (Kiligturgay ve ark.,
1994). Baz1 suslar1 insanlarda ve hayvanlarda bagirsak enfeksiyonlarma yol agabilir, hatta
bagirsak disinda da ¢ok cesitli enfeksiyonlar olusturabilir. Bagirsaklarda kanli kansiz diyare
seklinde ortaya ¢ikan hastaliklara neden olur (Kayser ve ark., 2002; Oztelli’den 2004).
Bagirsak disinda ise 6zellikle idrar yollari, safra kesesi ve safra yollari, akciger, periton ve

meninkslere ulasan E.coli bakterileri onemli hastaliklara yol agarlar (Akg¢a, 1994).
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Bunun disinda suda, besinlerde, dogada, diski1 kontaminasyonunun indikatorii olarak
arastirilan E.coli genetik ¢caligmalarda en ¢ok kullanilmis olan bakteridir. Bakteri genetiginin
pek cok 6nemli bulgusu da E.coli ile yapilan ¢caligmalar sonucu elde edilmistir (Topgu ve ark.,

2002; Oztelli’den, 2004).

1.3.1.2. Klebsiella sp.

Hareketsiz, sporsuz c¢ogunlukla kapsiillii, gram negatif ve FEnterobacteriaceae
familyasmin genel 6zelliklerini gosteren bazen ikiser ikiser bazen kisa zincir olusturan 0.7-
1.5x2.0-5.0 um boylarinda ¢omakgiklardir. Basta glikoz olmak iizere mannitol ve ¢cogu kez
laktoz ve slikrozdan gaz da yapmak suretiyle bir¢ok sekerleri parcalarlar. Nisastadan gaz
olusturmalar1 6nemli ve ayirtici niteligi olan bir 6zelliktir.

Dogada ve nadiren insanlarin digki florasinda bulunurlar. Glikozdan asit ve gaz
olustururlar. Laktozu fermente ederler. Sitrat1 karbon kaynagi olarak kullanirlar. indol testi
negatiftirler. Geg olarak iireyi hidrolize edebilirler. H,S olusturmazlar. En 6nemli 6zellikleri
genis bir polisakkarid kapsiillerinin varligidir. Genis kapsiil yapisi nedeniyle biiyiik, mukoid,
ortast koyu, kenerlar1 agik pembe renkli koloniler olustururlar. Solunum sistemi iiriner sistem
enfeksiyonlarma neden olur. Diger bazi cinsleride dogada yaygm olarak bulunurlar. Ozellikle
bitki ve su kaynaklarindan izole edilirler. Ozellikle bitki ve su kaynaklarindan izole edilirler

(Bergey, 1994)

1.3.2. Salmonella sp.

Enterobacteriaceae ailesinin en karmagik grubunu olusturur ve Kauffmann-White
semasina gore de 2400’den fazla serotipi tanimlanmistir (Winn ve ark., 2006). Genellikle 2.0-
5.0um boyunda, 0.7-1.5um eninde, basil seklindedirler. Optimum 37°C’ de iireyebilen, gram
negatif, fakiiltatif anaerobik bakterilerdir (Ellermeier ve ark., 2006). Cogu kamgcilari
sayesinde hareketlidir (S. gallinarium ve S. pullarum hareketsiz). Spor olusturmazlar,
kapsiilstizdiirler. Isiya duyarli fakat soguk ve nemli ortamlara olduk¢a direnglidirler
(Bilgehan, 2000).

Tifoid atesi Salmonella typhi’nin yol actig1 su veya gida ile bulagan bir hastaliktir (Ford,
1999; Malla ve ark., 2005). Salmanellosis ise diger onemli gastroenterit vakadir. Her yil ABD’de
tahmini 1.4 milyon salmonellozis vakasi gerceklesir. Bunlarin 16.000°ni hastaneye yatan vakalar

olusturur ve yaklasik 600 vaka da 6liimle sonu¢lanir (Winn ve ark., 2006).
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1.3.3. Shigella sp.

Enterobacteriaceae ailesine ait bir diger bakteri grubu olan Shigella spp. Insanlar igin
patojen Ozellik gosteren gram negatif, basildir. Sporsuz, kapsiilsiiz ve fakiiltatif anaerobtur.
Shigella cinsi bakteriler sulu, nemli, giin 1s18indan uzak ortamlarda uzun siire canli
kalabilirken yiiksek 1s1, giin 15181 ve antiseptiklere direngsizdir. Kirli sularda bakteriyofajlar ve
asidik ortam nedeni ile kisa zamanda Olmektedirler. Temiz igme sularinda uzun siire
yasayabilirler (Bilgehan, 1990).

Shigella cinsi baterilerin insanlarda yaptig1 hastaliga basilli dizanteri ad1 verilmektedir.
Bakteri igecek ve yiyeceklerle alindiktan 2-6 giinliikk kulucka doneminden sonra karin agrisi
ve sonunda kanli ishal goriintiisii ortaya ¢ikmaktadir (Yousefi, 1991). Shigellozda kalin
bagirsagin ve kismen ince bagirsagi son kismmin mukozasinda olusan 6dem, konjesyon ve
mikroabseler nekroze olarak yiizeysel iilserasyonlar ortaya ¢ikar (Bilgehan, 1994). Diinyada
her yil yaklasik 200 milyon kisi Shigella tiirlerinden biri ile enfekte olmakta ve 650.000 kisi
Olmektedir. S. sonnei ve S. flexneri ise iilkemizde en ¢ok izole edilen tiirlerdir (Topgu ve ark.,

1996).

1.3.4. Vibrio sp.

Vibrio tiirleri dogal ortamda ve deniz suyunda bol miktarda bulunurlar. Bu yilizden
insan yasam ortamlarindan Vibrio tilrlerinin tamamen armndirilmas1 imkansizdw. Vibrio
enfeksiyonlar1 direkt olarak pestisit, agir metal, toksik fitoplankton, petrol {iriinii
toksikantlarinin etkiledigi su kalitesine ve kotii iiretim kosullar1 ile direk olarak baglantili
oldugu goriilmektedir. Enfeksiyon kaynaklari, iiretim alanlar1 ve su kaynagindaki alg
kiiltiirleridir (Austin ve ark., 1988). Bu cinsin iiyeleri, deniz ve denize agilan akarsu
agizlarinda bulunurlar. Her ne kadar bu cinse ait bakterilerin genis ¢ogunlugu insanlar i¢in
patojenik olmasa da, V.cholerae, V. parahaemolyticus, V.vulnificus, V.mimicus 6zellikle su ve

gida kaynakli hastalik olusturabilen 6nemli insan patojenleridir (Vora ve ark., 2005).

1.3.4.1. Vibrio cholerae

V.cholerae, yaklasik 1-4x0,3-0,6pum boyutlarinda olur virgiil, bazen de diiz ¢gomakg¢ik
seklinde goriilen Gram negatiflerdir. Tek olan polar flagellalar1 ile c¢ok hareketlidirler.

Sicakliga dezenfektanlara, asit ve kuruluga c¢ok duyarhdirlar. Soguga karst oldukga
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direnc¢lidirler. Optimum 18-37°C’ de iireme Ozelligi gosterip solunumsal ve fermentatif
metabolik yollarin her ikisini de kullanirlar (Joklik vd., 1988; Levinson vd., 1992; Bilgehan,
1994).

V.cholerae’ nin olusturdugu hastalifa kolera adi verilmektedir. Kolera olusumunda
temel patojenik faktor, etkenin iirettigi ince bagirsak hiicrelerini etkileyen ekstraselliiler
kolerajen adi verilen enterotoksindir. V.cholerae’ nin patojenitesinde enterotoksin iiretimi
yaninda bagirsagin ylizeyini ¢evreleyen mukusa penetre olmasi, hareketliligi ve mukozal
hiicrelerin mikrovilluslarma tutunmasi da 6nemlidir (Koneman vd., 1992; Levinson ve ark.,
1992).

Kolera 1990’11 yillardan beri Giiney Amerika, Giineydogu Asya, Orta Asya, Orta
Dogu ve Akdeniz iilkeleriyle Afrika’da, 6zellikle sosyoekonomik agidan geri kalmis iilkelerde
biiytik salginlara yol agmaktadir (Doganci, 1996).

1.3.5. Aeromonas sp.

Aeromonaslar aerob ve fakiiltatif anaerob Gram negatif bakterilerdir. Kapsiilsiiz ve
sporsuzdurlar. Birka¢ mezofilik sus disinda ¢ogu hareketlidir. Optimum iireme sicakliklar1 10-
45°C°dir (Baron ve ark., 1990).

Kara ve suda yasayan hayvanlar1 infekte etme yetenegine sahip olan Aeromonaslar
tath ve tuzlu suda yasayabilirler. Aeromonas tiirleri toprak ve yiyecek maddelerinden (yesil
sebzeler, ¢ig siit, dondurma, et ve deniz iiriinleri), insanlarda ise daha ¢ok sahil bolgelerinde
yasayanlarda gelisen yara ve gastroenterit olgularindan izole edilebilirler. Infeksiyon kaynag1
olarak distile sularda, musluk suyu ve su oluklarinda saptanabilirler (Sacilik ve ark., 1990;
Von-Graevenitz ve ark., 1991).

Aeromonas bakterilerinin 6nemli tiirleri arasinda A.veronii, A.caviae ve A. hydrophila

bulunmaktadir (Baron ve ark., 1990).

1.3.6. Pseudomonas sp.

Bu cinse ait mikroorganizmalar genellikle 1,5-3 mikrometre uzunlugunda ve 0,5
mikrometre kadar genisliginde, bazen ¢ift ¢ift ve bazen de kisa zincirler halinde goriilen,
sporsuz, kapsiilsiiz ¢omak¢iklardir. Cogu kez bir ucunda 1-3 adet flagellalar1 vardir ve ¢ok
hareketlidirler. Kolay boyanirlar ve gram negatiftirler (Kiligturgay, 1993; Simsek, 1993;
Bilgehan, 2004).
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1.3.6.1. Pseudomonas aeruginosa

Pseudomonas aeruginosa, Gram negatif, basil veya kokobasildir. Diiz veya hafif
kivrik olabilir. Sporsuzdur. Uremesi i¢in ¢ok az besleyici maddeye gereksinim duyar, distile
su i¢inde dahi iireyebilir. Farkli fiziksel kosullara ¢ok kolay uyum saglar. Bu 6zellikler
Pseudomonas aeruginosa bakterilerinin etkili bir firsat¢1 patojen olmasmi saglar (Bilgehan,
2004; David ve ark., 1992).

Pseudomonas aeruginosa insanlarda perine, koltuk alti, kulak gibi nemli bolgelere
yerlesir. Insanlarm normal florasinda da bulunabilir. Hastalik olusturmada cesitli yapilar1 ve
hiicre dis1 enzimleri yardimci olmaktadir. Bu bakterinin piluslar ve tutunucu hiicre yiizeyi
yapilar1 olmak tizere iki protein adezini vardir. Bu yapilar epitellere tutunmadan sorumludur
(Ustagelebi, 1999).

Pseudomonas  aeruginosa’nin  ozonlama islemlerine daha direncli oldugu
gosterilmistir. Bu bakteriler kimyasal dezenfektanlara kars1 da direnglidir (Oztiirk, 2003).
Etken kistik fibrozisli ve ciddi yanikli hastalarda 6liimciil infeksiyonlara neden olmaktadir

(Arda ve ark. 1999).

1.3.7. Citrobacter sp.

Cubuk sekilli, peritrik flagellalar1 sayesinde hareketli, gram negatif bakteri grubudur.
Tek veya zincir halinde bulunurlar. Fakiiltatif anaeropturlar. Optimum sicaklik istekleri
37°C’dir. Genellikle toprak, su, kanalizasyon sulari, gidalarda, insan ve hayvan bagirsaginda
bulunurlar (Bergey, 1994). Citrobacter’ ler firsat¢1 patojenlerdir ve serolojik tiplerinin iiriner
sistem, orta kulak ve beyinzar1 iltihabina neden oldugu bildirilmistir. D-glukozdan,
karbonhidratlardan asit ve gaz olustururlar. Bazi suslar1 laktoz fermantasyonu agisindan
degisken, bazi suslar1 ise laktoz pozitiftir. Oksidaz negatif, katalaz ve metil red pozitiftir.

Genellikle Voges-Proskauer testine negatif sonug verirler (Bergey, 1994; Temiz, 1998).
1.3.8. Proteus sp.
Enterobacteriaceae ailesine ait bakteri grubu olan Proteus cinsi dort tiir icermektedir.

Bunlar ; Proteus vulgaris, Proteus penneri, Proteus mirabilis ve Proteus myxofaciens dir.

Proteus tiirlerinin flagella sayismin ¢ok olmasi nedeniyle hizli hareket ederler ve kat1 besiyeri
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yilizeyinde konsantrik halkalar olusturarak yayilma 6zelligi gosterirler. Proteus tiirleri suda,

toprakta ve digkida bulunmaktadir (Koneman, 1997).

1.4. Sularin Mikrobiyolojik Kalite Standartlan

Saglik Bakanlig1 tarafindan hazirlanan ve 17 Subat 2005 tarih ve 25730 sayili Resmi
Gazetede yaymlanarak yiiriirliige giren Insani Tiiketim Amacl Sular Hakkinda Y®&netmelik
esaslarina gore ve TS 266’ya gore igme ve igme-kullanma sularinda aranan mikrobiyolojik
parametreler ¢izelge 1.2° de verilmistir.

Cizelge 1.2. “Insani Tiiketim Amacli Sular Hakkinda Y®&netmelik” Esaslarma Gore
I¢me ve igme-Kullanma Sularinda Aranan Mikrobiyolojik Parametreler

Parametre Parametrik deger say1/100ml
E.coli 0/100ml
Enterokok 0/100ml
Koliform bakteri 0/100ml

TS-266’ya gore sular patojenik bakteriler bulundurmamalidir. Sularin  tam
mikrobiyolojik analizi gerekirse koliform bakterilerin yaninda diger patojenler iginde deney
yapilmast gereklidir. Bu patojenler; Salmonella, Patojenik stafilokok, Fekal bakteriofajlar,
Enterik viriislerdir. Sular; Algler, Parazitler, mikroskopla goriilebilecekler gibi diger

organizmalar da icermemelidir (Cizelge 1.3).
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Cizelge 1.3. TS-266’ya Gore Mikrobiyolojik Parametreler

Smif 1 Sinif 2
Tavsiye | Miisaade edilebilecek Miisaade edilebilecek
Edilen Maksimum deger Maksimum deger
Ozellik Deger Membran | Coklu tiip | Membran | Coklu tiip
(GL) Stizme Metodu Stizme Metodu
Metodu (C.T.M) Metodu
-Toplam koliformlar - 0 <1 0 <1
100 ml numunede
(37°C)
-Fekal Koliformlar
100 ml numunede i 0 <1 0 <1
(44°C’de)
-Fekal streptokok, i 0 <1 0 <1
100 ml numunede
-Klostridia, 20 ml i i <1 i <1
numunede

Toplam bakteri sayis1

1) Dezenfekte sular i¢in karsilik gelen bu degerler, suyun isleme tesisinden ayrildig:

noktada dnemli 6l¢iide diisiik olmalidir.

2) Ardisik numune alma sirasinda, bu degerlerden herhangi birisi devamli olarak

asiliyorsa bir kontrol yapilmalidir.

3) Miisaade edilebilecek maksimum degerleri, kapali kap icerisinde sabit sicaklikta

muhafaza edilen numune 12 saat igerisinde 6l¢iilmelidir.

Yukarda belirtilen kurallar, insan saghigmin su kaynakli enfeksiyonlardan korunmasi

acisindan olduk¢a dnemlidir. Insan saghigmi olumsuz etkileyen, su florasinda rastlanabilen

bakteri gruplar1 ve su depolarindaki parametrik Ol¢iimleri Cizelge 1.4’de gosterilmistir.

Kaynak sularinda aranan mikrobiyolojik parametreler ise Cizelge 1.5’de gosterilmistir.
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Cizelge 1.4. “Insani Tiiketim Amagcli Sular Hakkinda Y®6netmelik” Esaslarina Gore

Depolarda igme Sularinda Aranan Mikrobiyolojik Parametreler

Parametre Parametre deger sayr/ml
E.coli 0/250ml
Enterococ 0/250ml
Koliform bakteri 0/250ml
P.aeruginosa 0/250ml
Fekal koliform bakteri 0/250ml
Salmonella 0/100ml
Clostridium perfiringens 0/50ml
Patojen Staphylococ 0/100ml
22°C koloni sayis1 100/ml
37°C koloni sayis1 20/ml
Parazitler 0/100ml
Patojen mikroorganizmalar 0/100ml
Anaerop sporlu siilfat rediike eden | 0/50ml
bakteriler

Kaynaktan alman numunede

maksimum

22°C 72 saatte agar-agar veya agar-

jelatin karisiminda koloni sayisi, 100/ml
37°C>  de 24 saatte agar-agar
karigiminda koloni sayis1 20/ml
Diger mikroskobik canlilar 0/100ml
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Cizelge 1.5. “Insani Tiiketim Amagcli Sular Hakkinda Y®6netmelik” Esaslarina Gore

Kaynak Sularinda Aranan Mikrobiyolojik Parametreler

Parametre Parametrik sayr/ml
E.coli 0/250ml
Enterococ 0/250ml
Koliform bakteri 0/250ml
Pseudomonas aeruginosa 0/250ml
Fekal koliform bakteri 0/250ml
Patojen mikroorganizmalar 0/100ml
Anaerob sporlu siilfat rediikte eden bakteriler 0/50ml
Patojen Staphylococlar 0/100ml
Kaynaktan alimman numunede 22°C’ de 22 saatte agar agar | 20/ml
veya agar-jelatin karigiminda koloni sayis1

37°C’ de 24 saatte agar-agar karigiminda koloni sayisi 5/ml
Ambalajlanmis sularda ambalajlandiktan sonra

maksimum (Numune, ambalajlanmay1 takiben 12 saat

icerisinde alinmak ve bu stire igerisinde 4+1°C’ de

saklanmis olmak kaydiyla)

22°C’ de 22 saatte agar- agar veya agar-jelatin 100/ml
karigiminda koloni sayis1

37°C’ de 24 saatte agar-agar karigiminda koloni sayisi 20/ml
Parazitler 0/100ml
Diger mikroskobik canlilar 0/100ml
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1.5. Antibiyotikler ve Etki Mekanizmalar

Infeksiyon etkeni mikroorganizmalara kars1 etkin bir miicadele gerceklestirmek eski
caglardan bugiiniimiize tibbin en 6nemli amaclarindan biri olmustur (Bastiirk, 2005).

Antibiyotikler, bazi bakteri ve mantar tiirii mikroorganizmalar tarafindan iireme
ortamlarinda olusturulan , bagka mikroorganizmalar i¢in mikrobiyostatik ya da mikrobisid
etki gosteren ve tedavide kullanilan maddelerdir (Bilgehan, 1994).

Ik defa Iskog¢ bakteriyolog Alexander Fleming’in 1929°da gozledigi, Chain ve
Flarey’in 1940 yilinda Penicillium notatum’un salgilarindan elde ettigi ve penisilin admni
verdikleri ilacin bircok mikroba oOldiiriicii etkide bulunmasinin kesfedilmesi bir devrim
olmustur. Son 50 yilda antibiyotiklerin enfeksiyon hastaliklar1 iizerinde son derece faydali
oldugu goriilmiis ve eskiden oOldiiriici oldugu bilinen pek c¢ok hastaligin tedavisi igin
antibiyotikler vazgecilmez unsurlar haline haline gelmistir (Berzeg, 2005).

Antibiyotikler mikroorganizmalar {izerindeki etki derecelerine gore bakteriyostatik
olanlar ve bakteriyosidal olanlar olmak tizere ikiye ayrilir. Bakteriyostatik olanlar bakterilerin
iiremesini ve gelismesini engellerler, bakteriyi dogrudan 6ldiirmezler. Bakteriyosidal olanlar,
bakterileri dogrudan yok ederler (Aktiirk, 2009)

Penisilinler, yapilarinda bulunan beta-laktam halkasi nedeniyle beta-laktam
antibiyotikler olarak adlandirilir. Bakterilerde hiicre duvari sentezini secici olarak inhibe
ederler. Penisilinler en yiiksek etkiyi aktif olarak ¢ogalan bakteriler iizerinde gosterirler.
Bakterisid etkilidirler (Strohl ve ark., 2006).

Sefalosporinler, Cephalosporicum akremonium isimli mantardan elde edilen ve siirekli
gelistirilerek antibakteriyel tedavide yaygm olarak kullanilan antibiyotiklerdir(Onciil,
2002).Beta-laktam antibiyotiklerdir ve bakterisid etkilidirler. Yapisal ve islevsel olarak
penisilinlere yakin antibiyotiklerdir. Bakterilerde hiicre duvari sentezinde rolii olan PBP (
penisilin baglayici proteinleri) inhibe eder (Strohl ve ark., 2006).

Karbapenemler, bugiine kadar gelistirilen en genis spektrumlu beta-laktam grubu
antibiyotikleridir. Gram pozitif, gram negatif, aerob ve anaerob bakterilere etkilidir.
Tienamisin grubun ilk etken maddesidir (Onciil, 2002).

Tetrasiklinler bakterilerde ribozomlarm 30S’lik alt birimlerine baglanarak protein
sentezini inhibe eden antibiyotiklerdir. Genis spektrumlu olan tetrasiklinler bakteriyostatik
etkilidirler (Strohl ve ark., 2006).

Aminoglikozitler, oksijene bagimli bir sistemle hiicre igerisine alindiklarindan sadece

aerob bakterilere etkilidirler. Aminoglikozitler bakterisid etkilidir (Strohl ve ark., 2006).
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1.5.1. Antibiyotiklerin Simiflandirilmasi

1- Hiicre Duvari Sentezini inhibe Edenler

3-laktamlar

Penisilinler Sefalosporinler Monobaktamlar
Amfisilin Cefoperazone

Karbepenemler  B-laktamaz inhibitorleri
Tienamisin sulbaktam, tazobaktam, klavulanat

2- Protein Sentezini inhibe Edenler

Aminoglikozidler  Tetrasiklinler Cloramphenicol Makrolidler

Streptomisin Tetrasiklin Kloramfenikol Eritromisin

Gentamisin Azitromisin
Klaritromisin

3- Niikleik Asit Sentezini inhibe Edenler

Siilfonamidler
Trimethoprim

4- Stoplazmik Membranmin Yapi ve Fonksivonunu inhibe Edenler

Polimiksinler
Polimiksin-B

1.5.2. Antibiyotik Diren¢ Mekanizmalan

Direng, bir bakterinin antimikrobiyal bir ajanm o6ldiiriicii veya liremeyi durdurucu
etkisine kars1 koyabilme yetenegidir (Tenover ve Hugles, 1996).

Antibiyotik cagindan once izole edilip saklanan bakterilerde direng faktorlerinin
bulunmadigi ve bugiin pratikte kullanilan hemen hemen tiim antibiyotiklere bu bakterilerin
duyarl olduklar1 kanitlanmistir (Doganci, 2001). Bakteriler ¢evresel degisikliklere ¢cok ¢abuk
cevap verebildiklerinden, bu yetenekleri sucul ekosistemde koklii degisikliklere yol
acabilmektedir (Giuliano, 2003). Bu 0zellikleri gelistirilen her yeni antibiyotige direng
gelistirebilmelerine de yol agmakta ve infeksiyonlarla miicadelede en onemli engel olan
antibiyotiklere diren¢ sorunu ortaya ¢ikmaktadir (Vahaboglu, 2004).

Antibiyotiklerin kullanilmaya basladig1 yillardan bugiine, yaygmn ve bilingsiz

kullanimlar1 sonucu direngli mikroorganizmalar ortaya ¢ikmis ve tiim diinyada hizla
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yayilmistir. Giiniimiizde klinik 6nemi bulunan bakterilerde antibiyotik direncliligi ile ilgili
100°den fazla gen bulundugu bilinmektedir. Bir diger yonden direnglilik yayilabilir bir
ozelliktir ve olustuktan sonra, biiylik bir hizla sadece ayni tiir ve cinsler i¢inde degil, plazmid
ve transpozonlar gibi aktarilabilir genetik materyallerle diger bakterilere de gecebilmektedir
(Doganci, 2001). Cesitli antibiyotiklerin toplumda tiiketiminin artmasi, immiin sistemi
bozulmus hastalarin sayisinda artma olmasi, yogun bakim iinitelerinin sayisinin artmasi, gida
endiistrisinde antibiyotik kullanim1 gibi nedenlerle mikroorganizmalardaki antibiyotik direnci
giderek artmaktadir. Toplum kaynakli infeksiyon etkenlerinden Streptococcus pneumoniae,
Moraxella catarrhalis, Haemophilus influenzae, Shigella spp., Neisseria gonorrhoeae,
Escherichia coli en ¢ok direng sorunu yasanan mikroorganizmalardir (Toreci, 2003; Aksaray
ve ark., 2000).

Direng sorununu ortadan kaldiracak antibiyotiklerin gelistirilmesinin direng gelisimine
gore daha yavas olmasi ve yiiksek oranda ekonomik kaynak gerektirmesi konunun dnemine
151k tutmaktadir. Ayrica, bugiin i¢cin Enterococcus, Staphylococcus gibi bazi bakterilerin
neden oldugu infeksiyonlarm varolan antibiyotiklerin hicbiri ile tedavi edilememesi

potansiyel bir tehlikedir (Tanir ve Gol, 1999).

1.5.2.1. Dogal Direnc¢

Bakteriler, antibiyotiklere dogal olarak direncli olabilir. Bu tiir direng bakterinin
genetik 6zelligidir ve ilag kullanimi ile iliskisi yoktur. Dogal diren¢ antimikrobiyal ilacin
yapisal bir 6zellikten dolay1 hedefine ulasamamasinin ya da mikroorganizmalarm tiir 6zelligi
olarak ilacin hedefi olan yapiy1 tasimamalarmim bir sonucudur. Bu mikroorganizmalar tiire
0zgil hiicre 6zelliklerinden dolay1 ya da ilacin hedefi olan yapiy1 icermemelerinden dolay1
dogal direngli durumdadirlar.Ornegin Klebsiella’lar amino-penisilinlere (ampsilin) ve
karboksi-penisilinlere (karbenisilin, tikarsilin) dogal olarak direnglidir (Leung ve ark., 2006).

[lacin dis membrandan gegememesi nedeni ile Gram (-) bakteriler vankomisine dogal
olarak direnclidir veya bakterilerin L formlar1 ve Mycoplasma’lar gibi ¢epersiz
mikroorganizmalar penisilin gibi hiicre duvar sentezi inhibitorlerine dogal direnglidir. Ayni
sekilde metabolik olarak inaktif olan bakteri sporlar1 dogal direnglidir. Cilinkii bir¢ok ilacin
etkili olabilmesi i¢in bakterinin aktif iireme doneminde olmasi gereklidir (Jawetz ve ark.,

1995; Eilopoulos, 1992).

22



1.5.2.2. Kazamilms Direng

Antibiyotik direnci, bir mikroorganizma tiirliniin baz1 suslarmin antibiyotikten
etkilenmemesi veya antibiyotige duyarli susun cesitli direng mekanizmalarindan biri ile
direngli hale déonmesi olarak tanimlanmaktadir. Kzanilmis antibiyotik direnci direngli bir
mikrorrganizmanm diren¢ genini duyarli mikroorganizmalara aktarmasi ile veya
mikroorganizmanin genlerinde olusan mutasyonlarla ortaya ¢ikmaktadir. (Toreci, 2003; Gold
ve Moellering, 1996).

Bir de c¢oklu ilaca direncgli, pan-rezistan bakteriler gibi tanimlamalar bulunmaktadir.
“Coklu ilaca direng” terimi, li¢ veya daha fazla ilag grubuna karsi direnci gostermek icin
kullanilmaktadir.Coklu ilaca direng; bakterilerin yapisi ve etki mekanizmas farkl: bir¢ok ilaca
kars1 kazandiklar1 direngtir. Coklu direng, basta plazmidler olmak iizere bakteri
kromozomlarinda da birden fazla tiirde diren¢ geninin bulunmasina baghdir. “Pan-rezistan”
terimi ise test edilen tiim standart antimikrobiyal ajanlara kars1 direncli olan suslar1 agiklamak

icin kullanilmaktadir (Arman, 2009).

1.5.2.3. Ekstrakromozomal Diren¢

Antibiyotiklere duyarli olan bakteriler direng genlerini bu genleri tagiyan bakterilerden
cesitli yollarla alabilirler. Bu genlerin aktarimi en sik kromozomdan bagimsiz olarak replike
olan, cogu halka yapisinda DNA parcalar1 olarak bilinen plazmidler yoluyla olmaktadir.
Plazmidler bir uclar1 ile bakteri sitoplazmasinin bir noktasina baglanmis sekilde bulunur. Bu
kromozom dis1 replikatif DNA sekilleri bir¢ok geni kodlayabilmektedirler.“R plazmidi” ad1
verilen direng plazmidleri farkli antibiyotiklere karsi direng genleri tasimaktadir. R plazmidi
iceren bakteriler bu Ozelliklerini duyarli bakterilere aktararak onlarmm da direngli hale
gelmesine neden olmaktadir. Direng plazmidleri diger duyarli bakterilere transdiiksiyon,
transformasyon ve konjugasyon olaylariyla gegerek diren¢ gen paketini aktarir ve bdylece
direncin yayilmasina neden olur. Antibiyotik kullanimi, diren¢ genlerini tasiyan bakteriler
yararma bir seleksiyona yol agmakta, 6zellikle hastaneler gibi antibiyotik kullaniminin yogun
oldugu yerlerde direncli bakteriler artis gostermektedir (Jawetz ve ark., 1995; Giir, 1994;
Akman, 1993).

Plazmidler arasinda da gen aktarimi olabilmektedir. Bu da bir DNA molekiiliinden

digerine gecebilen DNA dizileri olarak bilinen transpozonlar araciliiyla gerceklesmektedir.
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Dogrusal ve cift iplikli DNA’ya sahip transpozonlarin plazmidlerden farki bagimsiz olarak
replike olmamalaridir. Bu nedenle kromozom veya plazmid i¢inde bulunmakta, bunlar
arasinda yer degistirebilmektedirler. R plazmidlerinin ortaya ¢ikisinda ve bir bakterinin ¢ok
kisa siirede bir¢ok antibiyotige ¢oklu direngli duruma gelisinde transpozonlarin roli oldugu
disiiniilmektedir (Jawetz ve ark., 1995; Bartlett ve Froggatt, 1995; Akman, 1993).

Transpozonlar ve plazmidler, Acinetobacter tiirlerinin biyolojisinde O6nemli rol
oynarlar. Acinetobacter’lerin %80 oraninda ¢esitli molekiil biiyiikliiklerinde ¢ok sayida
plazmid tasidiklar1 bildirilmistir. Kromozomda lokalize transpozonlar aracilifiyla cogul
antibiyotik diren¢ geninin tasindigi bildirilmistir (Speller ve Humphreys, 1998; Pardesi ve
ark., 2007).

Bir diger ekstrakromozomal diren¢ kaynagi olan integronlar, g¢esitli enterik
bakterilerde antibiyotik diren¢ genleri kodlayan genleri bolgeye spesifik rekombinasyon ile
yakalama yetenegine sahip hareketli DNA elemanlaridir. integronlar tarafindan yakalanan bu
genlere gen kasetleri denir (Roy, 2000). Integronlar igerisindeki korunmus kaset dizilimleri,
farkli plazmidlerdeki integronlar arasinda kaset degisimine neden olabildiklerinden direng

gelisiminde 6nemli rol oynarlar (Kuyucu, 2007; Arda, 2000).

1.5.3. Enterokoklarda Beta Laktam grubu Antibiyotik Direnci

Beta-laktam antibiyotik gruplari; antibakteriyal etki alanlari, ilag etkilesim 6zellikleri
ve kimyasal durumlar1 farkli bir¢cok antibiyotigin yaygmn bir grubudur. Bu grubun tliyelerinin
ortak ozellikleri; tiimiiniin yapisinda beta-laktam halkas1 bulunmasi, etki mekanizmalar1 ve
kendilerine kars1 gelisen direng yollaridir. Bu grup ig¢inde yer alan antibiyotikler; penisilinler,
sefalosporinler, monobaktamlar, karbapenemler ve beta-laktam/ beta-laktamaz inhibitorii
kombinasyonlardir (Bradford, 2001).

E. coli ve K. pneumoniae enfeksiyonlarinin tedavisinde, ilk secenek beta-laktam grubu
antibiyotiklerdir. Bu antibiyotikler, bakteride hiicre duvar yapimini engellemektedirler
(Livermore, 1995). Bakterilerin hiicre duvarinda bulunan peptidoglikan tabakasi 3 boliimden
meydana gelmistir.

Birinci boliim, polisakkarit yapisinda bir iskelet olup, N-asetil glukozamin (NAG) ve
N-asetil muramik asit (NAMA) diye bilinen iki amino sekerin alternatif olarak yer aldigi
iplik¢iklerdir. Ikinci béliim, NAMA’ e bagh D ve L aminoasitlerden olusan tetrapeptid zincir.

(sitoplazmada pentapeptid olarak sentezlenir, sonra tetrapeptide doner. Ugiincii boliim, bir
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tetrapeptid zincirinin 4. aminoasidinin (alanin) karboksil grubu ile komsu NAMA’ teki
tetrapeptidin 3. aminoasidinin NH; grubu arasindaki ¢apraz baglardan olusmustur.

Bakterilerde iki grup PBP belirlenmistir. Birincisi, yiiksek molekiil agirlikli PBP’ ler
(transpeptidaz ve transglikolizas), ikincisi diisik molekiil agirhikli PBP’ lerdir (DD-
karboksipeptidazlar) (Yorgancigil, 1999).

PBP ’ler serin amino asidi igeren aktif bolgeleri ile NAM pentapeptid zincirinin
sonundaki D-alanil-D-alanine baglanabildikleri gibi steroit yap1 benzerliginden dolay1 beta-
laktamlara baglanabilmektedirler. Geri doniisiimsiiz bu baglanma sonucunda enzim bir baska
NAMA’e bagh pentapeptid ile peptid bagi olusturamayacagindan capraz peptid baglarinin
sentezi ve boylece kafes seklindeki hiicre duvarmin olusumu durdurulmus olur. Bakteri hiicre
duvar yapimi yavaslayinca otolizinler tarafindan peptidoglikan tabaka lizise ugrar (Draws ve

Bonomo, 2010; Yorgancigil, 1999).

1.6. Gen Transferi

Antibiyotiklere karsi gelisen direncin saptanmasi bakteri genetiginde dnemli bir ¢ok
gelismeye yol agmistir. In-vivo ve in-vitro kosullarda mikroorganizmalar arasinda gen
transferinin gerceklesmesiyle antibiyotiklere duyarli organizmalar diren¢ kazanabilmektedir.
Enterobacteriaceae’ lerde bu dogal aktarim olgusuna sikca rastlanilmaktadir.

Mikroorganizmalarda dogal yollarla genetik materyal 4 sekilde aktarilmaktadir:

1- Konjugasyon
2- Transformasyon
3- Transdiiksiyon

4- Elektroporasyon

1.6.1. Konjugasyon

Bakteriye ait genetik materyalin (DNA), ayni cins i¢inde bulunan veya ayni tiirden
diger bir bakteriye direkt temas veya seks piluslar1 aracilifi ile transfer edilmesine
konjugasyon ad1 verilir (Summers, 2006).

Konjugatif plazmidler, bakteri hiicreleri arasinda meydana gelen konjugasyon olay1 ile
karakterize edilirler. Bu tip plazmidler konjugasyon olay1 sirasinda bir hiicreden diger hiicreye
gecebilirler. Konjugasyon ve plazmid transferi, konjugatif plazmidler iizerinde bulunan

transfer ya da tra genleri olarak bilinen bir dizi gen tarafindan kontrol edilir (Dale, 1994). Bu
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konuda bilinen en iyi 6rnek E.coli’deki F- faktorliniin (fertilite factor) gen transferindeki
roliidiir (Ippen-lhler ve Minkley, 1986).

Transformasyon ve faj araciliyla gerceklesen transdiiksiyon homolog rekombinasyona
gereksinim duymasi1 nedeniyle daha dar bir konak bakteri araliginda goriilmekteyken
konjugasyonda konak hiicre aralig1 ¢ok genistir. Konjugasyonun gergeklesmesi i¢in verici ve
alict hiicre arasinda fiziksel temas gerekmektedir (Summers, 2006). Konjugasyonla genlerin

aktariminin karasal ve sucul ortamlarda gergeklesebildigi bilinmektedir (Dinger, 1994).

1.6.2. Transformasyon

Transformasyon, mikroorganizmalara genetik materyallerin aktarilmasi ile ilgili
calisilan en eski mekanizmadir (Griffith, 1928). Transformasyon ortamda herhangi bir araci
(bakteri veya bakteriyofaj) bulunmaksizin verici bakteri (dondr) tarafindan ortama birakilmis
olan serbest DNA parcasmin alic1 bakteri tarafindan alinarak kendi genetik materyaline
katilmasidir (Tiinger ve ark., 2002). Transformasyonun ger¢eklesebilmesi i¢in her iki bakteri
hiicresinin (alic1 ve verici) homolog genlere sahip olmasi gereklidir ¢iinkii heterolog genler
alict hiicrenin niikleazlar1 tarafindan parcalanirlar (Davison, 1999; Nwosu, 2001; Summers,
2006).

Transformasyon caligmasi, genetik materyallerin kimyasal yapisinin aydinlatilmasinda
cok yararli bir yontemdir. Ayrica transformasyon DNA yapisinda olusan yada olusturulan
fiziksel ve kimyasal degisikliklerin DNA’nmn yapis1 ile biyolojik aktivitesi arasindaki
iliskilerin incelenmesi igin (Ornegin: U.V yada goriiniir 1518310 DNA {izerindeki etkilerinin
arastirilmasinda) kullanilabilecek tek yontemdir (Akkoyun, 2006).

Enterobacterler arasinda transformasyon pek basarili olmamakla beraber, son yillarda
kalsiyum iyonlarinin yiiksek konsantrasyonlarinda E. coli’de transformasyonun gergeklestigi

bildirilmistir (Arda, 2000).
1.6.3. Transdiiksiyon

Genlerin bir bakteriden diger bakteriye bakteriyofaj denilen bakteri virtisleri tarafindan
aktarilmasma transdiiksiyon denir. Transdiiksiyon yoluyla genellikle toksin yapimi ve

virulansla ilgili genler aktarilmakta iken antibiyotik direnclilik genlerinin aktarimi daha az

siklikla goriilmektedir (Summers, 2006). Bu yolla gen aktarim olayma Gram (-) (Salmonella,
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E. coli, Shigella, Proteus, Vibrio, P. aeruginosa ) ve Gram (+) (stafilokok ve basiller)
bakterilerde rastlanmistir (Arda, 2000).

1.6.4. Elektroporasyon

Elektroporasyon ¢ok kisa aralikli ve yiiksek voltajda elektriksel pulslar uygulayarak
hiicre membraninda ge¢ici delikler olusturmay1 amaglayan bir transformasyon metodudur.
Elektroporasyon metodunun temeli Zimmermann’in hiicre membrani izerinde yapmis oldugu
elektriksel puls araciligiyla baslamistir.

Daha sonraki yillarda Neuman adli arastirmaci fare L-hiicrelerinde yiiksek elektriksel
pulslar uygulayarak DNA molekiillerini sokmay1 basarmistir (Neuman ve ark., 1982). Potter
adli bilim adami da diisiik elektriksel alanlarda tek bir elektriksel puls uygulayarak
gerceklestirilen elektroporasyon ¢alismalarmin onciisiidiir.

Bu giine kadar pek ¢ok bakteri hiicresinde uygulanan elektroporasyon yonteminin en
bliylik avantaji, herhangi bir kimyasal islem gormemis bakterilerin yapilabilmesidir.
Elektroporasyon diger transformasyon metotlariyla basarili olmamis bakteriler icin
muhtemelen en basit ve en hizli transformasyon metodudur. Ancak transformasyon verimleri
bakteriden bakteriye hatta sustan susa farkliliklar gostermektedir. Yontemin basar1 sanst DNA
ve hiicre tipine gore farkliliklar gostermektedir. Hem Gram (+) hem de Gram (-) bir ¢ok
bakteri Onceden transforme olmaksizin simdi elektroporasyon ile kolayca transforme
olabilmektedir. Ornegin: E. coli ile plasmid DNA’s1 10°-10°pg/plasmid DNA’lik
transformasyon verimi elde edilmistir (Akkoyun, 2006).

1.7. Icme Suyu Temini Sistemlerinde Mikrobiyolojik Kirlenme Potansiyeli

I¢me suyu temini sistemlerinde kaynaktan musluga kadar her asamada mikrobiyolojik
kirlilik karsimiza ¢ikmaktadir. Su kaynagmin bulundugu noktada zeminden ¢ikan sularin
toplanarak saglikli bir sekilde boru icerisine almabilmesi i¢in yapilan yapilara kaptaj denir.
Suyun temin edildigi yere gore degisik isimler altinda kaptajlar vardir. Bunlar; Kaynak suyu,
Adi kuyu, Keson kuyu, Cakma kuyu, Sondaj; kuyu, Drenaj, Galeri, Akarsu, Gol gb.
Mikrobiyolojik kirliligin gozlenmemesi i¢in kaptaj bolgelerinin koruma altma alinmasi
gerekmektedir (Tickner JA, 2004). Koruma bolgelerinin i¢ine ev yapilamaz. Tarim isi
yapilamadig1 gibi insan ve hayvanlarim girmesine izin verilmemelidir. Koruma bolgesi 50 m

yaricapinda daire seklinde olmal1 etrafi 1. 75 m beton ve demir direkler dikilerek 5 sira yatay
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2 swra ¢apraz dikenli tel gerilmelidir. Koruma bdlgesinin kapisi ve kilidi olmalidir ayrica bu
bolgenin etrafina drenaj kanallar1 ag¢ilmaldir (Su Kirliligi Kontrolii Yonetmeligi, 2004).
Ayrica kaptajin temizleme ve havalandirma bacasi1 bulunmalidir. Havalandirma bacasina tel
kafes gecirilmelidir (Umumi Hifzissithha Kanunu Madde; 238).

Tiiketime sunulan icme suyunun kalitesi; ham suyun 6zelliklerine ve aritim derecesine
bagli olmakla beraber, aritim esnasinda, aritimdan sonra, depolanmasinda, dagitim sathasinda
cesitli nedenlerle degisime ugrayabilmekte hatta ham suda bulunmayan bir takim zararl
bilesiklere ve mikroorganizmalara aritim tesisi ¢ikis suyunda rastlanabilmektedir. Ozellikle
aritma tesisi uygun olmayan hava sartlarina bagl olarak cesitli konsantrasyonlarda patojen
protozaalara Crytosporidium ve Giardia’ya da rastlanmaktadir (Gibson ve ark., 1998). Bu
nedenle isletmeye agilan bir aritma tesisinin bu konuda egitilmis, kalifiye elemanlara teslim
edilmesi ve tesisin isleyiginin laboratuarda siirekli su analizleri yapilarak kontrol edilmesi
gereklidir.

Gilinlimiizde ylizeysel sular aritma tesisinde aritildiktan sonra dagitim deposuna ileten
borular isale hatt:1 olarak adlandirilir. Isale hatlarinda mikrobiyolojik kirlenme daha ¢ok
yanlis boru malzemelerinin kullanilmasi1 isale hattinin bakim ve onariminin diizenli olarak
yapilamamast ve cesitli tagkinlar sonucunda bakterilerin boru igerisine bir sekilde tasinip
cogalmasi sonucunda ortaya ¢ikar (Hooda ve Anderson, 2000).

Isaleden gelen sularin toplandig1 yapiya icme suyu deposu denilmektedir. igme suyu
depolar1 kolay temizlenebilecek maddelerle kaplanmali, mikroorganizmalarin {liremesine
engel olabilmek maksadiyla koseli olmamalidir. Ayrica deponun mutlak koruma sahasi
olmali bu sahanin yar1 ¢apt 15 m’ den az olmamalidir (Cobanoglu, 1994).

Su sebekesi halk sagligimmi dogrudan etkilediginden batili iilkelerin yoneticilerinin,
iilkemizde de katildiklar1 toplantilarinda iizerinde durduklar1 en 6nemli husus; sebeke
borularinda siirekli olarak yeterli basincin saglanmas: gerektigidir. Ulkemizde bu gerekliligi
yerine getirmek genellikle zor oldugu i¢in kesinti zamanlarinda ana borulardan su ¢ekilmesini
onleyecek vanalama sistemleri olusturulmasi gibi farkli ¢éziimlerin arastirilmasi yapilmalidir.
Aksi takdirde sebekelere korozyon sonucu giren mikroorganizmalar ve igme suyundaki
mevcut mikroorganizmalarm olusturduklar1 jelimsi tabaka, bu mikroorganizmalarin rahatga
sebeke sistemine yerlesip klordan etkilenmemelerine neden olabilmektedir. Daha sonra bu
tabakalar koparak igme ve kullanma sularinda tekrar mikrobiyolojik kirlenmeye sebep
olabilmektedir (Cep, 2002). Ayrica su dagitim sebekelerinde meydana gelen catlak ve

sizintilar, su ile bulasan hastaliklarin yayilmasina neden olmaktadir (Baribeau, 1996).
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Bazi durumlarda igme suyu hidrofora veya bina deposuna kadar kontamine olmadan
geldigi halde bu bolgelerde mikrobiyal bir kirlenmeye maruz kalabilmektedir. Bu kirliligin
onlenmesi i¢in; su depolar1 sik1 kapanan kapakli olmalidir, hidrofor tesisatlarinda suyun
hareketli kalmasi icin kapali genlesme depolar1 kullanilmalidir, bina depolar1 tamamen
bosaltilip temizlenebilir olmalidir, disaridaki depolar direkt giines 1sinlarina karst korunmali
ve reflektif boya ile boyanmalidir (Cep, 2002).

Musluklarim uygun malzemelerden yapilmayisi, ¢cok uzun yillar ayn1 musluklarin
kullanilmas1 ve bunlarin temizligine yeterince 6nem verilmemesi gibi nedenlerden dolay1
icme suyu tesisatinin bu boliimlerinde mikrobiyolojik kirlenme meydana gelebilir. Miimkiin

oldugunca elle temasi1 az olan musluklar tercih edilmelidir.

1.8. Kilis igme Suyunun Temin Edildigi Baraj ve Su Kaynaklar

Su sikimtist ¢ceken Kilis ilinde halk icme ve kullanma suyu ihtiyacini kendi imkanlar1
ile act1g1 kuyulardan temin etmektedir. Belediye hizmet bolgesi igerisindeki baslica igme suyu
kaynaklar1 Yeniyapan (Bent Harabeleri Kaynagi), Narlica Kaynagi, Seve Baraji, Onciipmar
Derin Kuyularr’dir.

Yeniyapan kaynagmin suyu direkt Seve barajina akitilmaktadir. Narlica kdoyii
yakinlarinda bulunan Narlica kaynak suyu 10500 m. lik iletim hattiyla Karatas Depoya
getirilmekte olup, sivi klor ile dezenfeksiyonu saglanarak sehre dagitimi yapilmaktadir. Kilis
[linin Yiizeysel Kaynagi olan Seve Baraji’ndan 2011 yilinda 4.069.810 m? su alinip igme suyu
aritma tesisimizde aritilarak sehre dagitim yapilmistir. Aritma tesisinde de Konvansiyonel
Aritma yontemiyle aritilan su Cengeltepe’ deki mevcut gomme depoya ve Karatas® da
bulunan depoya getirilmektedir. Seve Baraji demir, manganez vb. mineraller bakimmdan
zengin bir kaynaktir.

Onciipmar Derin Kuyular1 Onciipinar Hudut Kapismna yakin bir yerde bulunan
kuyularin sular1 iletim hattiyla Cengeltepe deposuna getirilmekte ve sivi klor ile

dezenfeksiyonu saglanarak sehre dagitimi yapilmaktadir.

29



1.9. Cahismanin Amaci

Su kirliligi su kalitesinin fiziksel, kimyasal ve biyolojik niteliklerinin suyun herhangi
bir sekilde kullanimini sinirlayacak sekilde degisim gostermesidir. Su farkl kosullarda gerek
mikroorganizmalarla, gerekse organik ve inorganik bilesiklerle kontamine olup birgok
hastalikk olusumunda (kolera, tifo, dizanteri gibi) birincil rol oynamaktadir. Saglikli ve
gilivenilir igme suyunun temin edilerek tiiketiciye ulastirilmasi toplum sagligi i¢in son derece
onem arz eder. Bu 6nem ¢ergevesinde ¢esme sularinin saghiga uygun olup olmadiginin ve
icme suyu olarak kullanilabilirliginin tespit edilmesi gerekmektedir.

Gilineydogu Anadolu Boélgesinde bulunan ve Suriye’ye sinir1 olan Kilis ili oldukga
kirag bir toprak yapisina sahiptir. Bu sebeple kisitli su kaynagina sahiptir. Sehir su sebekeleri
altyap1 donanim eksikligi, evsel su ve bunun aseptik kosullarda sehir sebekelerine tasmimini
zorlastirmis ve ne yazik ki Kilis ilinde saglikli igme suyu iiretimi yeterliligi hususlarinda
sikintilara sebep olmustur.

[limizde 6zellikle yaz aylarinda Devlet Hastanesinden alman bulgulara gore
gastroenterit vakasi sayilarinda ¢ok artislar oldugu tespit edilmistir. Yine ilimizde sebeke suyu
merkezden ilk ¢iktig1 anda igilebilir seviyelerde olmasina ragmen yer yer su depolari, kanal ve
boru sistemlerindeki yetersizlikler ve sizitilar sebebiyle atik ular (yer alt1 ve foseptik sulari)
ile karisabilmekte bu da Kilis ilinde gerek sahis gerekse devlet kurum kuruluglarinda giin
gectikce artan siddette tepkilere yol agmaktadir. Bu nedenle Kilis ilinde ¢esme sularinin ve
sondaj sularmin halk tarafindan kullanilmasi sebebiyle hijyen kalitesinin de belirlenmesi
gerekmektedir.

Kilis ilinde bugiine kadar gerek su kaynaklar1 gerekse mevcut su kalitesinin bakteriyel
flora oOzellikleri konusunda ayrintili bir ¢alisma yapilmamis olmasi bizi bu konunun
ehemmiyetine yoneltmistir bununla birlikte ilimiz smirlarinda bulunan yerleskelerden su
eldesi ve bakteriyolojik arastirmasmin yapilarak elde edilen izolatlarin antibiyotik direng
mekanizmalarmin tespiti ile konunun vurgulanacagi diisiiniilmiistiir. Bu kapsamda gerek
ilimiz ihtiyaglarinin karsilanmasi gerekse c¢oziim Onerilerinin sunulmasi bilimsel ahlakta
istiimiize diisen gorevdir.

Kilis ilinde kisith olan bu igme sularmin korunmasi, mikrobiyolojik kirlenme
potansiyellerinin tespit edilerek bu olumsuz durumun ortadan kaldirilmasi ve igme suyunun
TS 2662’ya uygunlugu yoniinden bakteriyolojik parametrelerinin tespit edilmesi ¢calismamizin
temel amacini olusturmaktadir. Ayrica bilingsizce ve genis Olglide kullanilan antibiyotiklere

kars1 direng gelistiren bakterilerin igme suyuna kontaminasyonu onemli Olglide saglik
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sorunlar1 ortaya ¢ikarmaktadir.Bu sebeplere dayanarak sehirde pilot bolgeler tespit edilmis ve
belirli zaman araliklarinda su numuneleri alinarak mikrobiyolojik analizleri yapilmis ve elde

edilen bakterilerin antibiyotik direnglilikleri tespit edilmistir.
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2. ONCEKI CALISMALAR

Cooke (1976), Kanalizasyon sulari ile kontamine olmus deniz suyundan izole ettikleri
koliform bakterilerde yiiksek frekansta coklu antibiyotik direngliliginin gelistigini tespit

etmislerdir.

Stewart ve Koditchek (1980), deniz suyundan izole ettikleri bakterilerle Escherichia coli’nin
laboratuar suslar1 arasinda, antibiyotik direncliliginin transfer edilebildigini ortaya

koymuslardir.

Patrick ve ark. (1982), Hastane atik sularinin ve evsel atik sularin verildigi sebekelerden izole
ettikleri 1izolatlarda antibiyotiklere karsi goriilen minimim inhibasyon konsantrasyonu

oraninin genel olarak ayni seviyede oldugunu belirtmislerdir.

Niemi ve ark. (1983), deniz suyu, yiizey sularit ve lagim sularindaki fekal kirlenmeyi ve
kirlenmeye neden olan bakterilerdeki streptomisin, tetrasiklin, kloromfenikal, amfisilin ve
siilfonamidlere kars1 direngliliklerini incelemislerdir. Izolatlar arasmdaki direncli suslarmn
orani kirlilik seviyesi ya da su kaynagia bagli acik bir iligki olmaksizin su 6rnekleri arasinda
onemli 6lgtide farklilik bulmuslardir. Cogul direncin ortalama direnci toplam direncin yiiksek
oldugu ayn1 6rneklerde her zaman yiiksek olmadigini rapor etmislerdir. Tirlerin icerigi farkl
su oOrneklerinde ampisilin direncinin oram1 ve Klebsiella tiirlerinin nispi frekansi arasinda
onemli bir iligki gézlenmistir. Direng {lizerine sucul ¢evre ve kaynaklarindan etkilenen fekal

koliformlarin tiir i¢eriginin 6nemi kaydedilmistir.

Kryalikovya ve ark. (1984), Yogoslavya’da atik sularm desarj edildigi bir nehirden izole
ettikleri Enterobacteriaceae liyelerinin gentamisine direngli suslar oldugunu tespit etmislerdir.
Sanders ve Sanders (1985), Enterobacter cloacaeve Citrobacter freundii benzeri
mikroorganizmalarda kromozomal beta-laktamazlarin genis spektrumlu sefalosporinlere karsi

gelisen direnglilige karsi sorumlu olduklarini ortaya koymuslardir.

Desenclos ve ark. (1988), Etiopya’da 200 hastanin klinik orneklerinden Enterobacteriaceae
ailesine ait bakteri suslariin bazilarinda antibiyotik arastirilmasi yapilirken 30 adet E. coli
suslarinin amphicilline %353.3, chloramphenicole %46.6 ve tetracycline ise %66.7 direncli

oldugu gozlendi.
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Parent ve ark. (1996), I¢me suyu dagitim sistemlerinde Escherichia coli gelisimi
incelenmistir. £. coli’nin yetersiz su aritimi, aritma sonrast kontaminasyon ve dagitim
sisteminde kendiliginden olusabilecegi diisiintilmiistiir. Bu {i¢ hipotezi dogrulamak i¢in pilot
bir sistem kullanarak deneyler yapilmistir. Deney sonucunda dagitim sistemlerinde E. coli
oraninda artig goOriilmiis ve biyofilm tabakasi arasindaki sinirli reaksiyon ve klorun boru
malzemesi tarafindan tiiketilmesinin bir sonucu olarak, boru materyalinin i¢erisinde bulunan
biofilm tabakasinin klora dezenfeksiyon islemi ile yok edilmesinin siispanse haldeki

bakterilerden yok edilmesinden ¢ok daha zor oldugunu saptamiglardir.

Agaoglu ve ark. (1999), yaptiklar1 bir calismada, 15 kaynaktan alinan su 6rneginin % 40’inda
(6 6rnek) toplam mikroorganizma sayisini 1,8x102-9,4x104 kob/ml arasinda saptamislardir.

Orneklerin % 60’1nda (9 6rnek) toplam mikroorganizma tespit edilmemistir.

Alkan ve ark. (1999), Ulubat Goli’niin mikrobiyolojik kirlilik seviyesinin belirlenmesi
amactyla goliin degisik noktalarindan su numuneleri toplanmistir. Ulubat Goli’niin dogu
kisminda yapilan bu calismadan Go1’iin birka¢ noktasinin ¢ok kirlenmis su olmasina karsin
diger noktalarin kirli su oldugu ortaya ¢ikmustir. Yapilan arastirmanin sonucuna gore goliin
icme su temini, balik iiretimi, hayvan iiretimi ve sulama amagh kullanilmasinin sakincali

oldugu vurgulanmistir.

Parveen ve ark. ( 1999), bolgesel farkliliklarin, mevsimsel degisimin ve basincin antibiyotik

direngliligi tizerinde 6nemli dl¢iide etkisi oldugunu bildirmislerdir.

Thimm ve ark. (2001), atik sular ile sulanmis arazilerde bazi antibiyotiklere karsi direngli

olan Escherichia coli ‘lere yliksek miktarda rastlamislardir.

Besler, (2002), Mugla Ili Bodrum Ilgesi Torba Limaninda belirlenen 9 istasyondan aldig:
deniz suyu Orneklerini membran filtrasyon metodunu kullanarak mikrobiyolojik agidan
degerlendirmistir. Toplam bakteri sayisini <103 ve >2840 kob/100 ml, toplam koliform
bakteri sayisim1 <46 ve >2860 kob/100 ml, fekal koliform bakteri sayismmi <2 ve >210
kob/100 ml fekal streptokok bakteri sayismi <2 ve >290 kob/ml olarak tespit etmistir.
Bakteri sayilarinin aylara gore degistigini, fekal kontaminasyon agisindan ise Temmuz ayinda

en yiiksek noktaya ulastigini saptamustir.
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Prats ve ark. (2003), Ispanyada yaz kampinda en az 100 kisi iizerinde yaptiklar1 caligmada

sefalo sporinlere direncgli 9 plasmid kdkenli E. coli susu izole etmiglerdir.

Kelsey ve ark. (2003), yaptiklar1 bir arastirmada Myrtle Beach ve Georgetown (Giliney
Carolina) arasinda yiiksek tuzlulugu olan hali¢ bolgesindeki Murrells Inlet kentinde su
kaynaklar1 fekal kirlilik yoniinden incelenmistir. Insan kaynakli fekal kirlilik gdsteren

bolgelerin belirlenmesi amaciyla MAR analizleri yapilmistir.

Karayakar ve ark. (2004), Mersin kiy1 seridinden aldiklar1 su Orneklerinden izole edilen
Escherichia coli bakterilerinin, 3. kusak antibiyotiklerden Sefazol (CF), Seftriakson (CRO) ve
Sefizoks (ZOX)’a kars1 dogal direnclilik frekanslar saptamislardir. Dogal ve plazmide baglh
direnclilik, en fazla Sefazol (CF) antibiyotigine karsi gelisirken bunu swrasiyla Sefizoks
(ZOX) ve Seftriakson (CRO)’a karsi direngliligin izledigini ortaya koymuslardir.

Avci ve ark. (2006), Tokat ili Halk Saglig1 Laboratuarma gonderilmis 2495 igme suyu 6rnegi
coklu tiip yontemi ile degerlendirilmis ve koliform kontaminasyon durumunun yilin belirli

aylarina gore degiskenligi izlenmis, bu agidan bazi aylarda artis gdzlenmistir.

Toroglu ve ark. (2006), Kahraman Maras sehri yakinlarinda Aksu Cay1 ve kollarindaki evsel
ve endiistriyel kaynakli kirlenmenin boyutlar1 arastirilmistir. Orneklerden izole edilen

bakteriler biyokimyasal testlerle tanimlanmis ve 6rneklerin agir metal analizleri yapilmastir.

Erkan ve Vural (2006), Dicle Nehri’nin hijyenik kalitesi tizerine yapmis olduklar1 ¢alismada
su numunelerini toplam mezofilik aerob bakteri, Enterobacteriaceae, koliform, E.coli
Staphylococcus aureus, Staphylococcus- Micrococcus, kiif- maya, Vibrio cholerae, Vibrio
parahaemolyticus, Yersinia enterocolitica ve anaerob bakteri sayis1 yoniinden incelemisler ve
numunelerdeki koliform ve E.coli kontaminasyonu siwrasiyla, %100 ve %90 olarak

bulmuslardir.

Giindiiz ve ark. (2006), yaptiklar1 calismada, igme ve kullanma suyu, deniz, havuz, kuyu suyu
ve ambalajli su olarak incelemesi yapilan toplam 4.716 o6rnegin 3699°u (% 78,4) Gida
Maddeleri Tiiziigli’'ne uygun bulunmus, 1017 (% 21,6) su Orneginin kontamine oldugu
belirlenmistir. incelenen su 6rneklerinin 308 (% 6,6)’inde 500 ve iizeri koloni sayilirken,764
(% 16,4)’iinde koliform bakteri saptanmustir.
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Acar (2009), Yiiziincii Y1l Univ. Kampiis alaninda kanalizasyon sularindan izole ettigi 235
bakterinin Pseudomonas aeruginosa, Klebsiella spp. Ve Enterobacter spp. Suslarmin
tiimiinde denenen antibiyotiklerden imipeneme karsi yiiksek seviyede duyarlilik gézlenmistir.
Ayrica en yiiksek antibiyotik direngliligi Escherichia coli’de amfisilin, Pseudomonas
aeruginosa, Klebsiella spp. ve Enterobacter spp. suslarinda ise metronidazol oldugunu test

etmistir.

Celebi ve ark. (2009), Uludag Universitesi Cocuk Saghgi Kliniginde belirli tarihler arasinda
bes yillik donemde izledikleri 8879 hastadan 136’sinda E.coli enfeksiyonu saptamiglardir.

Hastalarin ortalama yaslarmi 55.4+£52.6 ay (3 giin-18 yas) ve %60’ min kiz olduklarmi
gozlemlemislerdir. Genis spektrumlu beta laktamaz iireten izolatlarin prevalansini %54.4
olarak bulmuslardir. E. coli enfeksiyonlarinin %68’inin hastaneden edinilmis enfeksiyonlar

oldugunu saptamiglardir.

Matyar ve ark. (2009), Iskenderun Korfezi baliklarindan izole edilen bakterilerde antibiyotik
ve agir metal direncliliklerinin belirlenmesi iizerine yaptiklar1 ¢alismada, baliklarin
solungaglarindan izole edilen bakterilerin amfisilin (%66.7) ve sefazoline (%47.3) oraninda
yiiksek diren¢g gosterirken hicbir izolatin imipeneme ve cefrizokzime kars1 direng

gostermediklerini saptamiglardir.

Biiyiikkaya (2010), yapmis oldugu ¢alismada; tarim yapilma sikligina gore (¢ok tarim, az
tarim, tarim yapilmayan ve sera tarimi yapilan) dort farkli bélgeden izole edilen toplam 150
Gram (-) bakterinin antibiyotik diren¢ fenotipleri ve MAR indeksleri belirlenmis ve 102
tanesinin identifikasyonu yapilmistir. Cok tarim yapilan bolgelerde en yiiksek MAR indeksi
0.73 ile 8 bakteride, az tarim yapilan bolgede 0.67 ile 1 bakteride, tarim yapilmayan
bolgelerde 0.67 ile 3 bakteride ve sera tarmmi yapilan bolgelerde 0.73 ile 1 bakteride

gozlenmistir.

Hong ve ark. (2010), Pearl Nehri Delta bolgesindeki alti biiyilkk su depolama
rezervuarlarindan 2006 yilinda kurak ve yagishi donemlerde su ornekleri toplamislardir.
Calisma sonuglar1 gostermistir ki; hem dis ¢evresel faktorler (yagis, yer vs.) hem de ic¢
cevresel faktorler (suyun fiziksel ve kimyasal 6zellikleri) sudaki koliform dagilimi ile net

olarak iligki icerisindedir. Mevsimsel olarak yagis doneminde koliform bakteri
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konsantrasyonunun kurak doneme gore daha biiyilk oldugunu saptamiglardir. Kentsel ve
endiistriyel alanlara yakin rezervuarlarda koliform bakteri seviyelerinin uzak bolgelerdekine

gore yiiksek (p<0,05) oldugunu tespit etmislerdir.

Koloren ve ark. (2011), Ordu ili G6lkoy ilgesine bagli istasyonlardan aldigr 45 ornekle
calismiglardir. Toplam koliform sayimlari i¢in Ocak, Subat ve Mart aylarinda, fekal koliform
icin sadece Ocak ayinda, E.coli i¢cin Subat ayinda, Clostridium perfringens igin Aralik ayinda
en yiksek deger go6zlemisler, fekal streptokok i¢in tiim aylarda hicbir degere
rastlamamuislardir. Mikrobiyolojik analiz sonuglar1 Su Kirliligi Kontrol Yonetmeligi kita i¢i su
kaynaklar1 kalite kriterleri ile karsilastirildiginda, Ulugol’iin I. smif su kalitesinde, ytliksek

kaliteli su oldugunu tespit etmislerdir.

Okeke ve ark. (2011), Calismalarinda Alabama’ya ait Black Belt kasabasinda bir su aritma
tesisinden ve iki biiyiik su kuyusundan donemsel olarak akarsu ve aritilmis su numuneleri
almmis ve bu numunelerin kalitesi indikator bakteriler acisindan degerlendirilmistir. Aritma
tesisine akan nehir suyu orneklerinde toplam koliform, fekal koliform ve enterokok degerleri
Olciilmiistiir. Toplam koliform 6l¢timiinde en yiiksek deger kis doneminde gozlenmistir (847,5
MPN/100ml) ve en diisiik deger de yaz doneminde gozlenmistir (385,6 MPN/100ml). Benzer
sekilde E.coli icinde MPN degeri en yiiksek kis doneminde gozlenmistir. Akan nehir suyu
orneklerindeki E.coli MPN degerinin mevsimsel degisiminin suyun rengi (R’=0,998) ve
bulanikhigiyla (R*=0,992) iliskili oldugu tespit edilmistir. E.Coli suslarinin gentamisine,
trimethoprime, siproflaksasine, vankomisine, tetrasikline, amfisiline, sefiksine ve

nitrofurantoine duyarl olduklar1 saptanmigstir.

Batabyal ve ark. (2013), Bat1 Bengal’de ishal endemik odaklarindaki farkli su kaynaklarinda
koliform, E.coli ve ishal patojeni olan sonraki karakterizasyonlarin1 6lgmek i¢in modifiye
edilmis bir teknigi kullanmislardir.Belirlenen kaynaklarin beste birinden fazlasinin (%21,4)
E.coli barindirdig1 tespit edilmistir. Yagishi donemin E.coli kaynakh ishal i¢in en elverisli
donem oldugu gozlemlenmistir. Ayrica izolatlar arasinda ishale neden olan E.coli suslarmin
tetrasikline, kanamisine, furazolidona, amoksilisine, amfisiline, norflaksasine ve

siproflaksasine diren¢ gosterdigi saptanmustir.

36



3.MATERYAL ve METOD

3.1. Materyal

3.1.1. Kullanmilan Antibiyotikler

Kullanilan Antibiyotikler Dozlar pg/ml
Amfisilin 25 pg/ml
Streptomisin 10 pg/ml
Tetrasiklin 30 pg/ml
Trimethoprim 5 pg/ml
Kloramfenikol 30 pg/ml
Gentamisin 30 pg/ml
Cefoperazone 75 pg/ml
Polymyxin B 300 pg/ml

3.1.2. Kullanilan Besiyerleri ve Kimyasallar

3.1.2.1. Plate Count Agar (PCA)

Su oOrneklerinde toplam aerobik bakteri sayimmin yapilmasi i¢cin kullanilmistir.

(Messer ve ark., 1985).

Bilesimi g/L
Pepton 5
Yeast ekstrakt 2,5
D(+) Glikoz 1
Agar 12
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Igerigi hazir olan PCA besiyeri kullanilacak miktarda distile suda ¢oziiliip 121°de 15
dakika 1,2 Atm’de otoklavda steril edilerek petri kutularina dokiilmiistiir.

3.1.2.2. Laktozlu Buyyon

Koliform grup bakterilerin EMS yontemi ile sayilmasi i¢in kullanilan bir besiyeridir.
Laktozu fermente ederek asit ve gaz olusturma yetenegine sahip olan koliform organizmalarin
Sayimi i¢in kullanilir. Laktoz fermantasyonu sonucunda olusacak gazin tespiti i¢in tiiplin
icerisinde bir durham tiipli bulundurulur (Tekinsen, 1976).

Su orneklerinde koliform ve fekal koliform bakterilerin varligi ve muhtemel koliform

sayismin saptanmast i¢in laktozlu buyyon besiyeri kullanilmistir (Ozgelik, 1998).

Bilesimi g/L

Et peptonu 10

Et ekstrakti 3

NaCl 5
Bromkresolpurpur 0,02
Distile su 1000 mL
PH 7,2+ 0,1

Hazirlanan besiyeri, i¢inde durham tiipii bulunan tiiplere 10’ar mL dagitilarak

otoklavda 121°C 15 dakika siiresince sterilizasyon iglemine tabi tutulmustur.

3.1.2.3. Cift Laktozlu Buyyon

Koliform bakterilerin tespiti i¢in kullanilmistir (Ozgelik, 1998).

Bilesimi g/L

Et peptonu 20

Et ekstrakti 6

NaCl 10
Laktoz 20
Bromkresolpurpur 0,04
Distile su 1000 mL
pH7,2+0,1

38



3.1.2.4. Macconkey Mug Agar

Macconkey agar koliform grup bakterilerin ve 6zellikle E.coli’ nin gelistirilmesi,tek

koloni elde etmek amaciyla kullanilmistir.

Pepton (kazein) 17
Et peptonu 3
NaCl 5
Laktoz 10
Safra tuzu karigimi 1,5
Notral kirmizisi 0,03
Kristal viyole 0,001

4-Methylumbelliferyl-3-D

Glucuronide 0,1

Igerigi hazir olan besiyerinden gerekli miktarda distile suda ¢dzdiiriilmiistiir. Daha
sonra otoklavda 121°C’ de 15 dakika 1,2 Atm basing altinda sterilizasyon islemine tabi

tutulmus ve petri kutularina dokiilmiistiir.

3.1.2.5. Nutrient Agar

Calismadaki izolatlarin stok kiiltiir seklinde saklanmasi i¢in kullanilmistir (Cetin ve

ark., 1999).

Bilesimi: g/L
Pepton 10
Et oziiti 10
NaCl 5

Agar 5

3.1.2.6. LB (Luria-Bertoni) Buyyon

LB buyyon izole edilen bakterilerin bakteriyoloji ve molekiiler ¢alismalar 6ncesinde

zenginlestirilmesi amaciyla kullanilmistir (Maniatis ve ark., 1982)

39



Bilesimi: g/L

Tripton 10
Maya 5
NaCl 10
Ph:7.5

Igerigi hazir olan LB besiyerinden kullanilacak miktarda distile suda ¢oziiliip

otoklavda 121°C’ de 15 dakika stiresince 1,2 Atm’ de sterilizasyon islemine tabi tutulmustur.

3.1.2.7. Mueller Hinton Agar

Bu besiyeri bakterilerin farkli antibiyotiklere kars1 direnglerinin belirlenmesi amaciyla

kullanilmistir (Halkman, 2005).

Bilesimi g/L
Et 6zitii 2

Kazein hidrolizati 17,5
Nisasta 1,5
Agar 13

Igerigi hazir olan Mueller Hinton Agar besiyerinden gerekli miktarda distile suda
coziiliip otoklavda 121°C’° de 15 dakika 1,2 Atm’de sterilizasyon islemine tabi tutularak

kullanilmstir.

3.1.2.8. indol Besiyeri:

Izolatlarm indol aminoasiti iizerindeki etkinlifinin  belirlenmesi amaciyla

kullanilmistir (American Public Health Assocation, 1992).

Bilesimi: g/L
Kazein pepton 10
NaCl 5
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3.1.2.9. Buffered Glucose Buyyon

Bu besiyeri Metil Kirmizis1i (MR) ve Voges Prouskauer (VP) testi i¢in kullanilmastir.

Bilesimi: g/L
Polipepton 5
Glikoz 5
K;HPO, 5

3.1.2.10. Metil Kirmuzis1 Ayiraci:

Bilesimi: g/L
Metil Kirmizisi 0,1
% 95’lik Etil Alkol 300
Distile su 200

3.1.2.11. Voges Proskauer Ayraci :

1. % 5 lik a-naftol soliisyonu:

Bilesimi: g/L
Alfa naftol 5
Etil alkol 100

2. % 40’hk KOH
Bilesimi:
40gr KOH
100ml Distile su
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3.1.2.12. Simmons Citrate Agar:

Koliform grup bakterilerin tanimlanmasi i¢in sitrat testinde kullanilmistir (American

Public Health Assocation 1992).

Bilesimi: g/L
Amonyum dihidrojen fosfat 1
K2HPO4 1
NaCl 5
Sodyum citrate 2
MgSO4 0,2
Bromothymol blue 0,08
Agar-agar 1

3.1.2.13. Plazmid DNA izolasyonu i¢in Gerekli Tamponlar

P1 tamponu

Bilesimi: g/L,
Tris 6.1
EDTA 17.5

pH: 8.0 +4°C’de saklanmustir.

P2 tamponu

Bilesimi: g/L
NaOH 8
%10 SDS 100 mL oda sicakliginda saklanmistir.
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P3 tamponu

Bilesimi: g/L
Potasyum asetat 294
pH: 5.5

Oda sicakliginda saklanmistir.

EB tamponu

10 mM

Tris pH: 8.5

+4°C’de saklanmustir.

3.1.2.14. 10X TBE (Tris, Borik Asit, EDTA)

Bilesimi: g/L
Tris 21,06
Borik asit 11
EDTA 1,86

1,86gr EDTA 20 ml distile suda ¢6zlinmiis ve pH 8,3’e ayarlanmaistir.

3.1.2.15. Agaroz Jel (% 0,7)

Plazmid DNA’nin jel ortaminda yiiriitiilerek ayrimmin saglanmast i¢in kullanilmistir

(Maniatis, 1982).

3.1.2.16. Ornek Yiikleme Tamponu ( Loading Buffer)

%0,25 Bromfenol mavisi ve %30 gliserol ile hazirlanan stokta uygun hacimde distile su

ilavesiyle hazirlanmistir (Maniatis, 1982).
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3.1.2.17. Yiiriitme Tamponu (Running Buffer)

10X TBE’den 10 kat sulandirilarak hazirlanmistir (Maniatis, 1982).

3.1.2.18. Boyama Soliisyonu ( Staining, Ethidium Bromiir)

1 mg EtBr 100 mL distile suda ¢oziilerek hazirlanan stok ¢6zeltiden son hacim 10 mg/mL
olacak sekilde hazirlanmigtir (Maniatis, 1982).

3.1.2.19. Boyay1 Geri Alma Soliisyonu ( Destaining )

Boyama sonrasinda EtBr’nin fazlasi uygun hacimdeki 1 mM MgSOy ile jelden uzaklastirilir

(Maniatis, 1982).

3.2. Metod

Yapilan caliymada karasal iklimden Akdeniz iklimine gecis 6zelligi gdsteren Kilis
ilinde I Saglik Miidiirliigiinden alinan verilere gdre belirlenen bolgelerdeki igme sularinda
toplam aerob bakteri, toplam koliform ve fekal koliform igerikleri arastirilmis, elde edilen
izolatlarm antibiyotik direnclilikleri arastirilmistir. Calismada 5 farkli istasyon noktasi
belirlenerek mevsimsel araliklarla 3 kez numune alinmistir. Numune alma istasyonlar1 sekil

3.1°de, 5 istasyonun koordinatlar1 ve 6zellikleri ise ¢izelge 3.1°de gosterilmistir.
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Sekil 3.1. Kilis ilindeki numune alim istasyonlar1

Cizelge 3.1. Numune Toplama Istasyonlarinin Koordinat ve Ozellikleri

Istasyonlar Mevki Koordinatlar

1.1stasyon Saygili Cesme 36°42°48.74”K 37°06°45.67°D

2.Istasyon Dagagikan(Opet) Cesme 36°42°58.617°K 37°06°44.70”D
3.Istasyon H. Dogme Ik Ogr.Ok. Cesme 36°42°17.89”K  37°09°57.58”D
4 Istasyon Sehitler abidesi Cesme 36°42°27.447K 37°09°18.25”D

5.1stasyon Kiiciik Cars1 Cesme 36°42°37.38°K 37°08°16.59”D
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3.2.1. Su Numunelerinin Alinmasi

Belirli istasyonlardan 1 yil siireyle Eyliil, Mayis ve Temmuz aylarinda 100 ml’lik
siselere alman su numuneleri soguk zincir halkasi igerisinde korunarak laboratuara

getirilmistir.
3.2.2. Toplam Aerob Bakterilerin Saptanmasi

Toplam aerob bakteri sayisini tespit etmek amaciyla su numunelerinden 1 ml Plate
Count Agar besiyerine yayma teknigi ile ekilmis, 37°C’de 24 saat inkiibe edilmistir.
Inkiibasyon sonrasinda petri kutusundaki koloniler sayilip ortalamasi alinmis ve toplam

bakteri sayis1 belirlenmistir (Messer ve ark., 1985).

3.2.3. Toplam Koliform Bakterilerin Tespiti

Koliform grubu bakteriler, aerobik ve fakiiltatif anaerobik, gram negatif, spor
olusturmayan ¢ubuk sekilli bakterilerdir. Coklu tiip fermentasyon tekniginde koliform grubu
bakteriler laktozu 24-48 saatte 37°C’ de gaz cikisi ile fermente ederler. Bu teknik ¢ok sayida
tiiplerde degisik seyretmelerle deneyin yapilmasi ve muhtemel sayr (MPN)’ nin bulunmasima
dayandigindan, bu testin hassasligi, kullanilan tiiplerin sayisina baghdir (Durham, 1988).

Toplam koliform bakterilerin tespiti Laurly Sulfate Broth (LST) besiyeri kullanilarak
coklu tiip yontemi ile gerceklestirilmistir. Otoklavda 121°C* de 1,2 Atm basingta 15 dakika
steril edilmis 10 ml’lik buyyon besiyerlerine su numunelerinden 3 adet 10 ml, 3 adet 1 ml ve
3 adet 0,1 ml inokiile edilmistir. 10 mI’lik numuneler i¢in ¢ift gliclii buyyon, 1 ve 0,1 ml’lik
numuneler i¢in ¢ift gii¢lii buyyon kullanilmistir. Inokiile edilen numuneler 24-48 saat 37°C’de
inkiibasyona birakilmistir. Inkiibasyon sonrasmda gaz olusmus tiiplerde EMS (En Muhtemel
Sayi) tablolarma gore 100 mL’deki toplam koliform sayis1 saptanmistir (Madden ve Gilmour,
1995).

Asit ve gaz olusumu gozlenen tiiplerden 6nce 0,1 ml ile yayma daha sonra azaltma

teknigi ile Mac Conkey MUG agara ekilip 37°C’de 24 saat inkiibasyona tabii tutulmustur.

3.2.4. izolatlarin stoklanmasi

Mac Conkey agarda azaltma islemi ile elde edilen izolatlarin sonraki biyokimyasal

testlerde kullanilmak iizere Nutrient Agar besiyerine ¢izgi ekimi yapilmigtir.
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Izolatlarm daha uzun siireli muhafaza edilmesi amaciyla Nutrient Agar egik kat1 besiyerine

inokiilasyonlar1 yapilmastir.

3.2.5. Antibiyotik Direngcliliklerin Belirlenmesi

Antibiyotik direnglilik testi disk difiizyon yontemine gore (Bauer ve ark., 1966) 6
farkli grubu temsil eden 8 farkli antimikrobiyal disk kullanilarak belirlenmistir. Bakterilerin
zenginlestirilmesi i¢in LB broth besiyerine 6ze yardimi ile ekim yapilmis, 37°C’ de 24 saat
inkiibe edilmistir. Inkiibe edilen 6rnekler sterilizasyonlar1 yapilmis ekiivyonlar yardimiyla
Mueller Hinton Agara ve ylizey kuruduktan sonra antibiyotik emdirilmis diskler dispenser ile
besiyerine yerlestirilmistir. 24 saat inkiibasyona tabii tutulduktan sonra olusan zon ¢aplari

Olgiilerek bakterilerin antibiyotik direnglilik profilleri saptanmustir.

3.2.6. Coklu Antibiyotik Direnci (MAR) indeksi

Coklu antibiyotik direglilik (MAR) indeksi test organizmalarinin direcli oldugu
antibiyotik sayisinin toplam denenen antibiyotik sayisma orani ile hesaplanmaktadir
(Ehindimu, 2003).

Izolat insan veya hayvan kaynakli antibiyotiklere yogun miktarda maruz kalmissa, 0,2
den daha yiiksek bir MAR indeks degeri ortaya c¢ikmaktadir. Eger antibiyotik ¢ok nadir
kullanilmigsa ya da hi¢ kullanilmamigsa MAR indeks degeri 0,2 den kiigiik ya da 0,2 ye esit
olarak gdzlemlenmektedir (Krumperman,1985).

3.2.7. Bakterilerin Tammlanmasinda Kullanilan Biyokimyasal Testler

3.2.7.1. indol Testi

Triptofenaz enzimi pridoksal fosfat koenziminin varliginda triptofandan indol, skatol,
indol asetikasit, pirtivik asit, amonyak gibi oksidasyon iirlinleri olustururlar. Testin amaci,
triptofan aminoasitinden indol olusumunu gozlemlemektir.

5 mL triptofan iceren tiiplere numunelerden inokiile edilip optimum sicaklikta 72 saat
inkiibe edilmistir. Inkiibasyon sonrasnda 0,2-0,6 mL kovaks ayraci ilave edilmis ve iist
kisimda kirmizi renk olusturanlar pozitif sari-kahverengi renk olusturanlar ise negatif olarak

kabul edilmistir (Akin, 2004).
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3.2.7.2. Metil Kirmuzisi Testi

Bu testte amag¢ glukozun fermantasyonu sonucu besiyerinde olusan pH degisikligini
gostermektir. Entorobacteriaceae ailesine ait bakteri tiirleri Embden Meyerhof-Parnas ara
yolunu kullanarak glukozu piriivik asite ¢evirirler.Piriivik asit metabolizmasi laktik, asetik,
formik, ve siiksinik asit gibi karigik asitleri olusturur. Piriivik asiti metabolize eden
mikroorganizmalar besiyerinin Ph’sin1 4,4’lin altma disiirtirler. Testin indikatorii metil
kirmizis1 olup pH < 5 te kirmizi, pH > 5,8 * de sar1 renk olusturur(Akin, 2004).

5 mL‘lik MR-VP buyyona bakteri suslar1 inokiile edilip 37°C de 48 saat inkiibe
edilmistir. 48 saat sonrasi siipheli goriinen kiiltiirler i¢in inkiibasyon 5 giine tamamlanir.
Inkiibasyon sonrasi metil red ayracindan 5-6 damla damlatilmistir. Ayra¢ eklendiginde
kirmizi renk olusturan suslar pozitif, sari-portakal renk olusturanlar ise negatif sonu¢ olarak

degerlendirilmistir.

3.2.7.3. Voges Proskauer Testi

Glikozun fermentasyonu sonucu olusan esas lriinlerden olan piriivik asit degisik
bakterilerdeki enzim sistemine bagh olarak bir¢cok yolla metabolize edilir. Testin amaci, bu
yollar dan biri olan butilen glikol fermantasyon yolu ile ara iiriin olarak asetoin iiretiminin
belirlenmesidir. Klebsiella, Enterobacter, Hafnia ve Serratia gibi mikroorganizmalar, glikoz
metabolizmasinda son iirlin olarak asetoin olustururlar. Asetoin O, ve % 40 KOH varliginda
kirmiz1 renkli diasetile g¢evrilir ve a-naftol bu reaksiyon siiresinde katalizér gorevi yapar
(Akm, 2004).

5 mL ’lik MR-VP buyyona testi yapilacak suslar inokiile edilip atmosferik ortamda,
37°C * de 48-72 saat inkiibe edilmistir. Kiiltiire 6nce 3 damla % 40°lik KOH sonra 6 damla a-
naftol soliisyonu damlatildi. Tipler iyice karistirildiktan sonra kapaklari agilip 10-15 dk.
havaya maruz birakilmistir. Kirmizi renk olusumu pozitif, renk olusmamasi negatif olarak

degerlendirilmistir.

3.2.7.4. Sodyum Sitrat Testi

Testin amaci, bakterilerin kreps dongiisiinde karbon kaynagi olarak gdrev yapan sitrati

kullanma yeteneklerinin saptanmasidir. Tek karbon kaynagi olarak sitrati kullanma
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yetenegine sahip bakteriler nitrojen kaynagi olarak amonyum tuzlarini kullanirlar ve pH’s1
7,6’ya yiikseltip alkali ortam olustururlar. Testin indikatorii brom timol mavisi bu ortamda
yogun mavi renge doniisiir (Akin, 2004).

Simon’s sitrat agar: egik kati besiyeri tiiplerine ekim yapilip 37°C’ de 72-96 saat
inkiibe edilmistir. Ureme olan tiipler pozitif, {ireme olmayan tiipler negatif olarak

degerlendirilmistir.

3.2.8. Plazmid Eliminasyonu

Test edilen bu antibiyotiklere karsi yliksek direnclilik gosteren belirli suslarin bu
direnclilik karakterini kazandwan gen bdlgesinin plasmid mi yoksa kromozomal DNA
iizerinde mi tasmdigmi belirlemek tizere ethidium bromid ile plasmid eliminasyonu
yapilmistir.

Direnglilik gdsteren suslardan Ethidium bromidin giderek artan konsantrasyonlarini
iceren (0-300pug/mL) 1 mL’lik broth besiyerlerine 20puL bir gecelik bakteri kiiltiirii inokiile

edilmistir. Kiiltiir bir gece liremeye birakilmis ve iiremenin goriildiigii en yiiksek boya
konsantrasyonu bulunan tiip secilmistir.

50 100 150 =00
[UF=Vag gl i HMasrml [UTeVaaglin HMasmil

Sekil 3.2. Ethidium Bromid Igeren Sivi Besiyerlerindeki Bakteri Uremeleri

Secilen kiiltiirlerden alman orneklerden 0,1 mL alinarak steril ekiivyon ¢ubugu ile
Miiller Hilton agara yayma metodu kullanilarak inokiilasyon yapilmis ve antibiyogram
tekrarlanmistir. 37°C’de 24-48 saat etiivde inkiibasyona birakilan petri plaklarinda hassasiyet
ve direnglilikte degisimlerin belirlenmesi icin antibiyotik disklerinin etrafindaki zon ¢aplari

incelenmistir.
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3.2.9. Plasmid DNA izolasyonu

Plasmid DNA izolasyonu i¢in QIAprep Spin Miniprep kit (Qiagen) prosediiriinden
yararlanilmistir. Nutrient Broth besi ortaminda gelistirilen suslarm 10 mL’si 10 mL’lik falkon
tiipline aktarilarak 6000 rpm’de 15 dak. santrifuj edilmistir. Siipernatant yeterince seffaf olana
kadar bu islem tekrarlanmistir. Pelletler her SmL’lik hiicre kiiltiirtine 250 pLL P1 tamponu
eklenerek siispanse edilmistir. Bu slispansiyonun her SmL’lik hiicre kiiltiiriine 250 pL. P2
eklenerek 4-6 kez vorteks kullanilmadan yavasca karistirilmistir. Bu karisim 5 dakikaay1
gecmeyecek kadar bekletilmistir. Her SmL’lik siispansiyona 350 pL. P3 eklenerek 4-6 kez
vorteks kullanilmadan yavasca karistirilmistir. Ependorf tiiplerine ayrilan silispansiyon
mikrosantrifujde 10.000 rpm’de 20 dak. santrifuj edilmistir. Siipernatantin 700 pL’sine 700
uL soguk izoproponal igeren ependorf tiipiine aktarilarak buz {lizerinde 15 dak. bekletilmistir.

Plasmid DNA’y1 igeren pelletin elde edilmesi i¢in 10.000 rpm’de 20 dak. santrifiij
edilmistir. Pellete 100-500 pL %70’lik soguk etanolden eklenerek tekrar ayni kosullarda
santrifuj edilmistir. Elde edilen pellet 20 dak. havada kurutulmustur. Pellet EB tamponuyla
siispanse edilerek agaroz jel elektroforezde goriintiilene kadar +4°C’de muhafaza edilmistir

(Maniatis ve ark., 1989).

3.2.10. Agaroz Jelin Hazirlanmasi ve Orneklerin Jel’e Uygulanmasi

% 0,7’lik jel hazirlamak amaciyla uygun miktardaki agaroz TBE tamponunda
coziildiikten sonra 1sitilarak ekilmistir. Soliisyon yaklasik 45-50°C” ye sogutulduktan sonra jel
kutusuna dokiiliip tarak yerlestirilmistir. Polimerize olan jelden tarak dikkatlice ayrilmastir.
20-25 pL’lik plazmik DNA Ornekleri 5 pL ylikleme tamponu ile karistirilip mikropipet
yardimiyla kuyucuklara uygulanmistir. Separe edilecek niikleik asitlerin katettigi mesafeyi
goriintiileyebilmek icin jeldeki slotlardan birine 5 pL bromfenol mavisi eklenmistir. Jel
agaroz aparatia yerlestirilmistir. Aparata jelin yiizeyini kaplayacak sekilde yiiriitme tamponu
ilave edilmistir. 5-10 V/cm voltaj uygulanarak 2-4 saat separasyon saglanmistir. Separasyon
zamanini sonlandirmak icin yiikleme tamponunda bulunan bromfenol mavisinin jelde kat

ettigi mesafe izlenmistir (Sombrook ve ark., 1989).

50



3.2.11. DNA’nin Ethidium Bromid ile Boyanmasi

Elektroforez islemi tamamlaninca jel elektroforez aparatindan alinip boyama kabina
konulmustur. Jel {izerine 0,7 uL/mL konsantrasyonda EtBr boyama soliisyonu eklenerek 30-
45 dakika boyanmistir. Boyanin fazlast 1 mM MgSO, ile 15 dakika muamele ile geri
almmuistir. En son olusan DNA bantlarin1 goriintiilemek amaciyla jel transiilliminator tizerinde

incelenmis ve fotograflanmastir.
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4. BULGULAR VE TARTISMA

4.1. Toplam Aerob Bakteri Sayimi

Su aritim etkinliginde yararlanilan toplam bakteri sayimindaki artig, su kaynaginin

kirlendiginin uyaricisi olarak kabul edilmektedir (Oztiirk, 2003).
Toplam aerob bakteri sayiminin yapilmasi i¢in istasyonlardan toplanan su 6rneklerinden 100
pl almarak alinarak cam baget yardimiyla PCA besiyerine 2 tekrarli olacak sakilde ekim
yapilmistir. Incelenen su oOrneklerinde % 80 oraninda toplam aerob mikroorganizma
saptanmustir. Orneklerin toplamda % 60°1 ydnetmelikte belirtilen degere uygundur
(Kaynaktan alinan numunede maksimum: 37°C’de 24 saatte 5/ml ).

07.09.2011 tarihinde alman su 6rneklerinde birinci bolgede toplam aerob bakteri sayis1
ortalama 33, ikinci bolgede ortalama 4 bakteri bulunmustur. {igiincii bolgede 3, dordiincii
bolgede 0, besinci bolgede ise toplam aerob bakteri sayisi ortalama 2 olarak saptanmistir.

28.05.2012 tarihinde alman su 6rneklerinde birinci bolgede toplam aerob bakteri sayisi
ortalama 197, ikinci bdlgede 2, iiglincii bolgede 1, dordiincii bolgede 0, besinci bolgede ise 23
olarak bulunmustur.

20.07.2012 tarihinde alman su O6rneklerinde birinci bolgede ortalama 3, 2. bolgede 1,
iiclincii bolgede 8, dordiincii bolgede 0 ve besinci bolgede 6 toplam aerob bakteri

bulunmustur.

Cizelge 4.1. 07.09.2011 Tarihinde Alman Su Orneklerindeki Toplam Aerobik
Mezofilik Bakteri Sayis1 (KOB/ mL)

Degerlerin
Bolgeler 1.tekrar 2.tekrar Ortalamasi (%)
1 27 38 33
2 3 4 4
3 3 3 3
4 0 0 0
5 1 3 2
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Cizelge 4.2. 28.05.2012 Tarihinde Alinan Su Orneklerindeki Toplam Aerobik

Mezofilik Bakteri Sayis1 (KOB/mL)

Degerlerin
Bolgeler 1.tekrar 2.tekrar Ortalamasi (%)
1 155 239 197
2 4 0 2
3 1 0 1
4 0 0 0
5 0 46 23

Cizelge 4.3. 20.07.2012 Tarihinde Alinan Su Orneklerindeki Toplam Aerobik
Mezofilik Bakteri Sayis1 (KOB/mL)

Degerlerin
Bolgeler 1.tekrar 2.tekrar Ortalamasi (%)
1 1 4 3
2 1 0 1
3 4 12 8
4 0 0 0
5 3 9 6

(Aktiirk, 2009), Calismasmi yuriittiigi Adana-Tufanbeyli yol hattindaki 15
istasyondan 13’linde toplam mezofilik mikroorganizma saptamistir. Alinan 6rneklerin %26 ‘s1
Yonetmelikte belirtilen degerlere uygun bulunmustur. Yapmis oldugumuz c¢alismada
Yonetmelikte belirtilen degerlere uygun bulunan oranin (%60) daha o6nce yapilan bu
calismaya gore fazla olmasi ilimizde hayvan barmaklarmin ve otlak alanlarinin daha az

olmasina baglanabilir.
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Sekil 4.1. PCA Beiyrine ﬁ;eyen Toplam Aefot; Bakteriler

4.2. EMS (En Muhtemel Say1) Sonuclari

Mevsimsel olarak bolgelerden alinan su Orneklerinde toplam koliform sayist EMS

yontemiyle tespit edilip sonuglar Cizelge 4.4, 4.5 ve 4.5’de verilmistir.

Cizelge 4.4. 07.09.2011 Tarihindeki Su Orneklerinin Toplam Koliform Sayis1

Istasyonlar 10 mL 1 mL 0,1 mL EMS/100 mL
1 3 3 0 240

2 2 3 0 29

3 3 3 0 240

4 3 1 1 75

5 3 3 3 1100+

Cizelge 4.5. 28.05.2012 Tarihindeki Su Orneklerinin Toplam Koliform Sayis1

Istasyonlar 10 mL 1 mL 0,1 mL EMS/100 mL
1 3 3 0 240

2 3 3 2 460

3 3 3 3 1100+
4 0 0 0 0

5 3 3 2 460
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Cizelge 4.6. 20.07.2012 Tarihindeki Su Orneklerinin Toplam Koliform Sayisi

Istasyonlar 10 mL 1 mL 0,1 mL EMS/100 mL
1 3 1 0 43
2 3 2 0 93
3 3 3 3 1100+
4 3 2 0 93
5 3 3 3 1100+

Insan Tiiketim Amacgh Sular Hakkindaki Yonetmelikte bulunan mikrobiyolojik

parametrelerde, kaynak sular1 i¢in Koliform bakteri degeri 0/100mL olarak belirlenmistir.
(Altmkum, 1996), istanbul’da satilan igme suyu Orneklerini bakteriyolojik ydnden

incelemis oldugu ¢alismasinda; 100 ml’deki muhtemel koliform bakteri sayimlar1 (MPN) O ile
1100 arasinda degismektedir, 6rneklerin 24’iinde (%27) koliform bakteri tespit edilmistir.
Koliform bakteri tireyen 8 6rnekte koliformlarla birlikte £.coli de bulunmustur.

Buna gore 07.09.2011 tarihli sonbahar doneminde su 6rneklerinin alindig1 5 bolgeden
5 tanesi (% 100)’ i Yonetmelikte verilen degerlere uymamaktadir.

28.05.2012 tarihli ilkbahar doneminde 6rneklerin alindigi 5 bolgeden 4 tanesi (% 80)’1
Yonetmelikte verilen degerlere uymamaktadir.

20.07.2012 tarihli yaz doneminde orneklerin alindigi 5 bolgeden 5 tanesi (% 100)’i
Yonetmelikte verilen degerlere uymamaktadir.

Toplamda ise sularin % 93’1 Yonetmelikte belirtilen degerlere uymamaktadir. Yaz ve
Sonbahar donemlerinde orneklerin %100’{, Ilkbahar doneminde ise %80°i Yonetmelikte
belirtilen degerlere uymamaktadir ve ilimizdeki altyap1 yetersizlikleri nedeniyle i¢me suyu

hatlarinda meydana gelen kontaminasyonlar bu duruma neden olarak gdsterebilir.
4.3. icme suyundan izole Edilen Orneklerin Antibiyogram Sonuclari
I¢me suyundan elde edilen izolatlarin antibiyotiklere kars1 tespit edilmis mevsimsel

direnglilik oranlar1 Sekil 4.1, 4.2, 4.3’de ve ¢oklu antibiyotik direnclilik yiizdeleri Sekil 4.4’

de verilmistir.
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Sekil 4.2. 05.09.2011 Tarihinde Izole edilen
Bakterilerin Yiizde Antibiyotik Direnclilik Oranlari

15.09.2011 tarihli sonbahar doneminde izole edilen Ek Cizelge 7 de ise istasyonlar1
belirtilen bakterilerin % 81,81’1 Tetrasiksin’e, % 22,72’si Gentamisin‘e, % 13,63’i
Trimethoprim‘e, % 45,451 Streptomisin‘e, % 9,09’u Cefoperazone‘a, % 36,36’s1 Amfisilin‘e
ve tamami Polimiksin B‘ye direng gostermistir. Kloramfenikol‘e ise hi¢c direng
gostermemistir.

MAR indeks oranlar1 (a/b; a, izolatin direngli oldugu antibiyotik sayisini temsil
etmekte b ise izolata kars1 denenen antibiyotik sayisini temsil etmektedir. Antibiyotik ¢ok
nadir kullanilmigsa ya da hi¢ kullanilmamigsa MAR oran1 0,2 den kiiciik ya da 0,2 ye esit
olarak gozlemlenmektedir. Eger izolat insan ya da hayvan kaynakli antibiyotiklere yogun
miktarda maruz kalmis ise, o zaman 0,2 den daha yiiksek bir MAR indeks degeri ¢ikmaktadir
(Krumperman, 1985).
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Cizelge 4.7. 15.09.2011 Tarihinde izole Edilen Bakterilerin Coklu Antibiyotik (MAR)

Oranlar1
istasyonlar
MAR
Indeksi 1 2 3 4 5 Toplam
- - - 4 4
0,125
1 - - - - 1
0,25
1 - - - 6 7
0,375
1 - - 2 6 9
0,5
- - - - 1 1
0,625
0,75
0,875
1,0
100
100+
90 —
= 79,16
E 80 — —
§ 70 -
o
x 60 |
g o 37,5 B
% 40 3333 9533 — —
g 30125 = —
S 20 -
>
10+ 0 —
O T T T
TE GM C TR S CPZz AM PB
Kullanilan Antibiyotikler

Sekil 4.3. 08.06.2012 Tarihinde izole Edilen Bakterilerin Yiizde Antibiyotik
Direnglilik Oranlar1




Cizelge 4.8. 08.06.2012 Tarihinde Izole Edilen Bakterilerin Coklu Antibiyotik Direnglilik
(MAR) Oranlar1

istasyonlar

MAR
indeksi 1 2 3 4 5 Toplam

- 1 - 2 3
0,125

- 5 - - 1 6
0,25

- - - - 1 1
0,375

4 2 1 - 3 10
0,5

2 - - - - 2
0,625

2 - - - - 2
0,75
0,875
1,0

08.06.2012 tarihli ilkbahar doneminde izole edilen ve Ek Cizelge 4.3.2°de istasyonlar1
belirtilen bakterilerin %25°1 Tetrasiklin‘e, 9%33,33’li Kloramfenikol‘e ve Trimethoprin’e,
%251 Streptomisin ‘e, %37,5’1 Cefoperazon‘a, %79,16’s1 Amfisilin ‘e, %100’ ise
Polimiksin B ‘ye direng gdstermistir. Izolatlar Gentamisin‘e hi¢ diren¢ gdstermemistir.

Izole edilen bakterilerin %87,5’inin MAR indeksi 0,2 ‘den biiyiik ¢ikmustir. Ozellikle
1. bolgeden elde edilen izolatin MAR indeks degerinin yiliksek oldugu saptanmustir.
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Sekil 4.4. 25.07.2012 Tarihinde Izole Edilen Bakterilerin Yiizde
Antibiyotik Direnclilik Oranlari
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Cizelge 4.9. 25.07.2012 Tarihinde izole Edilen Bakterilerin Coklu Antibiyotik
Direnclilik (MAR) Oranlari

istasyonlar
MAR
indeksi 1 2 3 4 5 Toplam
0,125
0,25
1 1 2
0,325
5 3 8
0,5
4 2 1 3 5 15
0,625
1 4 3 8
0,75
1 1
0,875
3 3
1,0

25.07.2012 tarihli yaz doneminde izole edilen ve Ek cizelge 4.9’da istasyonlar:
belirtilen bakterilerin % 88,23’ Tetrasiklin’e , % 16,21°1 Gentamisin’e, % 32,43’
Kloramfenikol’a, % 56,751 Trimethoprin’e, % 59,45’1 Streptomisin’e, %483,78’1
Cefoperazon‘a, % 97,29’u Amfisilin‘e ve % 100’1 Polimiksin B’ye direng géstermistir.

Yaz doneminde izolasyonlar1 yapilan bakterilerin tamaminin MAR indeks degeri 0,2’den
yiiksek ¢ikmaistir.

Ozellikle yaz aylarinda ilimizde su sikintisi gekilmektedir bu duruma baglh olarak,
gerek bireysel gerek cevresel hijyen yetersizligi bas gostermektedir. Hijyen eksikligi
sonucunda ishal vakalar1 basta olmak iizere salgin hastaliklar artig gosterdiginden bilingsizce
veya uzman Onerisiyle antibiyotik kullanimi artmaktadir ve zaman igerisinde patojen
bakterilerde direng gelisimi gozlenmektedir.

Izole edilen toplam 86 izolat kullanilan antibiyotiklerden Polimiksin-B’ ye %100,
Tetrasiklin’ e % 89,15, Amfisilin’ e %75,9, Cefoperazone’ a %50,6, Streptomisin’ e %45, 70
oraninda diren¢ gdstermistir. Izolatlarn ¢oklu antibiyotik diren¢ oranlar1 Sekil 4.4’de

verilmistir.
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Sekil 4.5. 1zole Edilen Bakterilerin Coklu Antibiyotik Direnglilik (MAR) Oranlari

MAR Oranlar1 grafigi incelendiginde izole edilen bakterilerin Polimiksin B’ ye,
Tetrasiklin’ e, Amfisilin’ e ve Cefoperazone ‘a %50’den yliksek oranda direng gosterdikleri
belirlenmistir. En yiiksek direncin Polimiksin B’ ye, en diisiik direncin ise Gentamisin’ €
gosterildigi saptanmastir.

(Kaya, 2009), Seyhan Baraj Golii’den izole ettigi Enterobacteriaceae grubu 88 bakteri
susunun ¢oklu antibiyotik direngliligini (MAR) belirlemistir. izolatlardan MAR indeksi 1 olan
tek bir bakteri belirlenmis ve bu sus Escherichia coli olarak tanimlanmistir. izolatlardan 14
tanesinin MAR indeksinin 0.142 oldugu belirlenmistir.

Yaptigimiz calismada ise MAR indeksi 1 olan 3 bakteri susu saptanmistir ve bu 3

susun da Klebsiella cinsine ait olduklar1 tespit edilmistir.

4.4. Izole Edilen Bakterilerin IMVIC Bulgulan

04.10.2011 tarihinde izole edilen 22 izolatmn IMVIC testi sonuglarina gore; 9 tanesi
Klebsiella sp., 2 tanesi Citrobacter sp., 9 tanesi E.coli oldugu, toplamda 20 tanesinin
Enterobacteriaceae tamilyasina ait oldugu belirlenmistir.

14.06.2012 tarihinde izole edilen 24 izolatm IMVIC testi sonuglarma gore; 8 tanesi
Proteus sp., 11 tanesi E. coli, 4 tanesi Klebsiella sp., olarak belirlenmistir

17.08.2012 tarihinde izole edilen 40 izolatin IMVIC testi sonuglarma gore; 15 tanesi
E. coli, 9 tanesi Klebsiella sp., 3 tanesi Citrobacter sp., 3 tanesi Pseudomonas sp.,

olarak belirlenmistir.
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Alman su numunelerinden toplam 86 izolat elde edilmis olup, bunlarin 35 tanesi E.

coli, 22 tanesi Klebsiella sp., 5 tanesi Citrobacter sp., 8 tanesi Proteus sp., 3 tanesi

Pseudomonas sp. olarak tespit edilmistir (Cizelge 4.10). Biyokimyasal test sonuglarina gore

tiplendirme yiizde oran grafigi Sekil 4.5’de gosterilmistir.

Cizelge 4.10. Imvic sonuclarma gore bulunan bakteri

ruplar1 ve sayisal dagilimlari

Sonbahar

IIkbahar

Yaz

Toplam
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9

22

Citrobacter sp.
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Pseudomonas
sp.

45 40

40

35

30

25

20
15

Bakteri Yiizdesi

10

Bakteri Tiirii

Sekil 4.6. Biyokimyasal test sonuglarina gore tiplendirme yiizde oran grafigi

4.5. Yiiksek Diren¢ Gosteren Bazi Suslarin Antibiyotik Direnclilik Kokenleri

Coklu antibiyotik direnglilik sonuglarma gore yliksek direng gosteren 4 susun plazmid

eliminasyonu sonucunda 1, 2 ve 4 nolu susun en yiiksek konsantrasyonda 300pug/mL ethidium
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bromid iceren tiiplerde iiredikleri gozlenirken, 3 nolu susun ise 50ug/mL ethidium bromid
iceren tiipte iiredigi belirlenmistir. Bu lireme gdzlenen tiiplerden alinan 100 pL 6rnek Miilller
Hinton Agara steril ekiivyon cubuklari ile inokiilasyonu yapilarak zon ¢aplarma gore
degerlendirmeleri yapilmastir.

Bu degerlendirme sonucunda, sonbahar doneminde Kiigiik Cars1 Cesmesinden (5.
Istasyon) alman numuneden izolasyonu yapilip, biyokimyasal testlerle Klebsiella cinsine ait
oldugu tepit edilen 1 ve 4 nolu suslarin Polimiksin-B ve Novobiosin’e kars1 direncliliklerinin
plasmidlere dayali genler tarafindan kodlandig1 saptanmustir.

Yaz déneminde Saygili (1. Istasyon) ve Dagacikan (2. Istasyon) Cesmesinden alman
numuneden izole edilen 2 nolu ve 3 nolu sus i¢cin ise; zon caplarindaki degisiklik
belirlenmemesinden dolay1 antibiyotiklere karsi hassasiyet ve/veya direnclilik genlerininin
kromozomal DNA iizerinde tasindig1 saptanmaistir.

Yapilan arastrmalar, bir bakteriden digerine aktarilabilen diren¢ 6zelliginin bakteri
kromozomu {izerindeki diren¢ genlerinden tamamen bagimsiz olarak bakteri stoplazmasinda
bulunan ve Resistance Factor (R Faktorii) denilen kiigiik bir dairesel DNA elementi ile alakali
oldugunu gostermistir (Tschape ve ark., 1986). “R” faktorii, ayn1 anda 7 antibiyotige birden
diren¢ 6zelligini konjugasyon ve transdiiksiyon yolu ile, duyarli bakterilere aktarabilmektedir
(Akman, 1983). ““R’’ faktorii tastyan bakteriler *‘R" bakteriler’* direng genlerinin hepsini bir
dakika gibi kisa bir sure icinde “R duyarli bakterilere’” gecirebilmekte, bu bulasma sadece
Gram (-) bakteriler arasinda miimkiin olabilmektedir (Toze, 1999).

Dinger (1994), calismasiyla hastane kanalizasyonunun, yiiksek diizeyde plazmid kodlu
direnclilik tasiyan bakterileri gol, nehir gibi ylizey sularma ve yer alt1 su kaynaklarma
tagimalar1 nedeniyle patojen bakterilerin ve antibiyotik direngliliginin yayilmasinda en biiyiik
faktorii olusturdugunu, bu sularin herhangi bir aritma islemine tabi olmadan dogaya
verilmesinin, antibiyotiklere direnclilik oranini arttiracagini belirtmistir.

Atik sularm herhangi bir aritma isleminden gegmeden ¢evre sulara katilimi, icerdikleri
organik maddelerin mikroorganizmalarca pargalanmasi neticesinde cevre sularinda dogal
yasam kosullarinin bozulmasia neden olurken; icerdikleri ¢esitli patojen mikroorganizmalar
ve toksik maddeler nedeniyle de insan sagligi agisindan donemli tehlikeler olusturur (Garber,

1987; Holmstrom ve ark., 2003).
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Sekil 4.7. Miiller Hinton Besiyerinde Disk Difiizyon Yontemi

4.6. Plasmid DNA izolasyonu ve goriintiilenmesi

Polimiksin-B ve Novobiosin’ne karsi direngliliklerinin plazmidlere dayali genler
tarafindan kodlandiginin saptanmasi iizerine sadece 1 ve 4 nolu susun plazmid DNA
izolasyonu yapilmigtir. Ancak marker DNA kullanilamadigi i¢in tam bir molekiiler
hesaplanma yapilamamistir. Bromfenol mavisinin jelde KkatettiZi mesafeye gore
yorumlandiginda 4. susun molekiiler agirhigmmin 1 nolu susa gore daha diisiik oldugu

sOylenebilmektedir.
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Sekil 4.8. Soldan saga 3, 4, 10 ve 11. kuyucuklar 4 nolu susdan izole edilen plasmid DNAs1;
7, 8, 13, 14. kuyucuklar 1 nolu susdan izole plasmid DNA’s1; 6. kuyucuk ise her iki susa ait
plasmid DNA’sinin karisimi
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5. SONUC VE ONERILER

Bu ¢alismada Kilis ilinde halkin ¢ogunlukla kullandig1 igme sularinda toplam aerob,
toplam koliform, fekal koliform bakteri diizeyleri belirlenmis, izole edilen bakterilerin
antibiyotik direngliligi tespit edilmis ve ¢oklu antibiyotik direnglilik testinde yiiksek direng
gosteren bazi suslarin direnglilik kdkenleri belirlenmistir.

Kilis ilinin su kaynaklar1 potansiyeli oldukga diisiiktiir. Yagisin az olmasi 6zellikle yaz
aylarmda su sikintis1 gekilmesine yol agmaktadir. ilimizde halkin bilyiik cogunlugu igme
sularini belirli cesme ve hayratlardan temin etmektedir. Yiizeysel kaynagimiz olan seve baraji
maksimum 19.02 hm? kapasiteye sahiptir. Minimum kapasitesi ise 1.04 hm? diir. 2011 yilinda
bu kaynaktan 4.069.810 m? su alinip igme suyu aritma tesisimizde aritilarak sehre dagitim
yapilmistir. Mevsimsel ¢aligmay1 yiirlittiigiimiiz mevcut istasyonlar disinda Seve Baraji ve
Akpmar basta olmak tlizere ekstra bolgelerden de tek seferlik numune almip bakteriyel kirlilik
diizeyi belirlenmistir. Buna gore numune alimi 2011 yilinin Mart aymda yapilan Seve
Baraji’nda toplam aerobik bakteri sayis1 ortalamasi 2 kob/ml, toplam koliform bakteri sayisi
(EMS/100 ml) ise 150’ dir. Yine ayni tarihte Akpinar’dan aliman numunede toplam aerobik
bakteri sayis1 4 kob/ml , toplam koliform bakteri sayis1 (EMS/100 ml) 93 tiir.

Calismada Kilis ili merkezinde halkin igcme suyu kaynagi olarak kullandigi 5
istasyondan mevsimsel olarak numune alimi yapilmis ve laboratuar sonucglarina gore toplam
koliform bakteri sayismin 28.05.2012 tarihli ilkbahar ve 20.07.2012 yaz donemlerinde, fekal
koliform bakteri sayisinimn ise yaz doneminde yliksek degerde oldugu belirlenmistir. 2014
yilina kadar Kilis ilinde su sebekelerinin sehir i¢ci dagitiminda ana arterlerde beton su borulari,
bu ana arterlerden sokaklara ve evlere c¢ekilen hatlarda ise demir su borular1 kullanilmistir.
Zaman igerisinde topraktaki asagi dogru basma hareketleri (6zellikle agir tonajli tasitlarin
olusturdugu) sonucunda beton borularda meydana gelen kirik ve catlaklardan sebeke suyuna
karigan insan kaynakli atik sular nedeniyle Ozellikle yaz aylarinda sindirim sistemi
rahatsizliklar1 artis gostermektedir. Kilis Devlet Hastanesinden edinilen bilgiye gore giinde
yaklagik 9-10 kisi bulant1, kusma ve ishal sikayetleri ile hastaneye bagvuruda bulunmaktadir.

Secilen istasyonlardan bakteriyolojik kirliligin en fazla 5 nolu istasyonda oldugu
belirlenmistir. Bolgeye bagl olan sebeke suyu borularinin yeterli araliklarla kontrollerinin
yapilmamasi, sik sik yapilan yol ¢alismalar1 sebebiyle su sebeke borularinda ve insan kaynakli
atik su borularinda meydana gelen catlaklar kirliligin artmasinda etkin olan nedenlerdendir.

Izolatlarm 27 tanesi 4 antibiyotik tiiriine, 18 tanesi 5 antibiyotik tiiriine, 10 tanesi 6

antibiyotik tiiriine, 1 tanesinin 7 antibiyotik tiiriine birden direngli oldugu ayrica izolatlarin 3
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tanesinin 8 tane antibiyotik tiiriine birden diren¢ gdsterdigi tespit edilmistir. 25.07.2012 tarihli
yaz doneminde izole edilen bakteri suslarinin tamammin MAR indeks degeri 0,2’den yiiksek
cikmistir. Bu durum Kilis’te 6zellikle yaz aylarinda cekilen su sikintismin ve hijyen
yetersizliginin bir sonucu olarak goriilmektedir.

Vural ve Akgin (2010), yaptiklar1 ¢calismada Izmit Korfezi'nden aldiklar1 deniz suyu
orneklerinde kirlilige neden olan koliformlardan 8 Escherichia coli susu antibiyotiklere karsi
coklu direnglilik yOniinden incelenmis ve su kaynakli olan E.coli suslarmm en az 2
antibiyotige birden ¢oklu direng tasidiklar1 tespit edilmistir. Calismamizda ise 35 E.coli susu
arasinda 21 tanesinin 2 ve daha ¢ok antibiyotige birden ¢oklu direng tasidiklari saptanmistir.

Cogu bakteri tiirlinde plazmid olarak adlandirilan bakteri kromozomundan farkli,
kalitim materyalinin bir kismini olusturan DNA parcalar1 bulunur. Plazmidler kendi
kendilerini esleyebilirler ve konjugasyon ile antibiyotik diren¢liliginin tasinmasinda etkin rol
oynarlar.

Evsel atik sularin ¢ogunlugu patojen bakteri florasma ait bakteriler igerir ve bu
bakterilerde antibiyotiklere direng gosteren R plazmidleri yaygin olarak bulunur.

Sonu¢ olarak Kilis ilinde halkin igme suyu olarak kullandigi belirli ¢cesmelerde
(hayratlarda) mikrobiyolojik kirliligin bulundugu ve ilerleyen zamanlarda bu bdlgelerde
gerekli onlemler alinmadig: taktirde halk sagligi agisindan ciddi problemler yasanabilecegi
diistiniilmektedir.  Kilis halkinin gelecekte igme suyu kaynakli saglik problemleri ile
karsilagmamasi i¢in asagida bahsedilen bazi 6nlemlerin alinmasi gereklidir.

Sehir i¢i kanalizasyon sisteminde saglam borular kullanilmals; sel, sarsint1 gibi dogal
afetler ve belediyenin yaptig1 yol ¢alismalar1 nedeniyle borularin zarar gérme ihtimali g6z
Ontine alinarak sik sik kontrolleri yapilmalidir. Ayn1 sekilde sehir sebeke suyu borularinin da
sik araliklarda kontrolleri yapilarak evsel veya cevresel atik sularla karigimi engellenmelidir.

Musluklar olabildigince mikroorganizma barmdirmayacak malzemelerden yapilmali,
ozellikle kamunun kullanimma ag¢ik olan yerlerde (okul, cami, hastane vs,.) temasin
olmayacagi sensorlii musluklar bulunmalidir.

Ozellikle yaz aylarinda sik¢a karsilasilan su kesintileri sonucunda bu duruma bagh
kisisel ve ¢evresel hijyen eksikligi neticesinde patojen mikroorganizma enfeksiyonlarinda
hizla yayilma goriilmektedir. Halkin igme ve kullanma suyunun miimkiin oldugunca devami
saglanmali ve halk su israfinin Onlenmesi agisindan bilgilendirilmelidir. 2014 yilinin ilk
aylarinda Kilis ilinde sehir i¢i su sebekelerine getirilen scada sistemi kismen de olsa su

sikintisina c¢are olarak diistiniilmektedir.
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Kilis ili halkinin ¢ogunlugunun sehir sebeke suyunun igilebilirligine yonelik olumsuz
diistincelerinin  bulunmasi sebebiyle sehir merkezinde yasayan  insanlar igme suyu
ithtiyaglarini hazir satilan damacana sularindan, kendi imkanlar1 ile actig1 kuyulardan ya da
calismamizda da numune aldigimiz ¢esmelerden saglamaktadirlar. Bu durum bize igme ve
atik su aritma tesislerinin gerekliligini vurgulamaktadir. Kilis Devlet Su isleri Miidiirliigiinden
edinilen bilgiye gore; faaliyette olan igcme suyu tesisleri Seve Baraji Projesi ile suyu daha
temiz ve igilebilir halde halkin kullanimina sunmustur. Bunun yaninda igme suyu dagitiminda
kullanilan su sebekelerinin Suriyeli miiltecilerin de il merkezinde yasamasiyla artan niifus goz
ontine alindiginda ne kadar yeterli oldugu ve her haneye ne derecede temiz ve igilebilir icme
suyu ulastirilabildigi tartigma konusudur.

Igme suyu numunelerinin yapilan gdzlem ve arastirmalarmda halkimizin temiz ve
icilebilir igme suyu temini konusunda yeterli bilgiye sahip olmadig1 tespit edilmistir.

Bu durumda saghk personellerini ve halki bilinglendirmek igin 11 ve Ilce Saghk Miidiirliikleri
tarafindan bu konuya yonelik paneller veya seminerler diizenlenmelidir.

Su depolarinin mikroorganizma iiremesine elverisli sekilde koseli olmamasma dikkat
edilmelidir ve depolar belirli araliklarla bosaltilmali uygun deterjanlarla yikanip
temizlenmelidir. Kuyularin ve su depolarinin iizerleri kapatilarak disardan gelebilecek
biyolojik veya kimyasal kirlilik kismen de olsa engellenmis olur.

Evsel atik sular antibiyotik diren¢ olusumunun en 6nemli kaynagini olusturmaktadir.
Bu nedenle antibiyotik direncinin olusumunun engellenmesi veya yavaslatilabilmesi i¢in
gereksiz antibiyotik kullanimindan uzak durulmasi gereklidir. Antibiyotik kullanimi
gerektiren durumlarda antibiyotigin dogru dozlarda ve yeterli siirede kullanilmasi uygun
goriilen yontemdir.

Hastanede ve iiniversite laboratuarlarinda olusan tibbi atiklar icin tibbi atik deposu
olusturulup tibbi atiklarm bu depoda toplanip imhasi saglanmalidir. Bu durum halk sagligi
acisindan 6nem arz etmektedir.

Igme sularmin mikrobiyolojik degerlerinin Insani Tiiketim Amacgl Sular Hakkindaki
yonetmelikte belirtilen parametrik degerlerlerle uygunlugunun Olgiilmesi i¢in gereken
laboratuarlar yetersiz bulunmaktadir ve bu nedenle numune alma, saklama, laboratuara
ulastirma durumlarinda numuneler mikrobiyal kontaminasyona maruz kalabilmektedir.
Calismalarm diizenli ve titizlikle yiiriitiiliip birebir gercel dlgtimlerin yapilabilmesi i¢in tam

tesekkiillii laboratuarlarin acilmasi, ekip ve elemanlarla desteklenmesi gerekmektedir.
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Suyun hijyenik kosullar1 tagimasi insan sagligi agisindan biiyiik 6neme sahiptir. Bu
bakimdan sularda diizenli olarak mikrobiyolojik incelemeler yapilmasi ve hijyenik sartlara

uygun suyun saglanmasi temel amaglar arasinda yer almalidir.
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Ek Cizelge 1. 07.09.2011 Tarihli Caligma Alan1 IMVIC Testlerinin Sonuglar1

Bakteri No | 1. Istasyon |2. istasyon | 3. istasyon | 4. Istasyon 5. Istasyon

1 — — — — E.coli

2 — — — — E.coli

3 — — — — E.coli

4 — — — — E.coli

5 Klebsiella — — Citrobacter E.coli

6 — — — Citrobacter Klebsiella
7 — — — — Klebsiella
8 — — — — Klebsiella
9 — — — — Klebsiella
10 — — — — Klebsiella
11 — — — — Klebsiella
12 — — — — Klebsiella
13 — — — — Klebsiella
14 — — — — E.coli
15 — — — — E.coli
16 — — — — E.coli
17 — — — — E.coli

— : Ureme goriilmedi

Ek Cizelge 2. 28.05.2012 Tarihli Caligma Alan1 IMVIC Testlerinin Sonuglar1

Bakteri No | 1. Istasyon |2. Istasyon | 3. Istasyon | 4. Istasyon 5. Istasyon
1 Proteus E.coli — — Klebsiella
2 Proteus E.coli — — Klebsiella
3 Proteus E.coli — — Klebsiella
4 Proteus E.coli — — E.coli
5 Proteus E.coli — — Klebsiella
6 Proteus E.coli — — E.coli
7 Proteus E.coli — — E.coli

— : Ureme goriilmedi
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Ek Cizelge 3. 20.07.2012 Tarihli Caligma Alan1 IMVIC Testlerinin Sonuglar1

Bakteri No | 1. Istasyon | 2. Istasyon |3. Istasyon | 4. Istasyon 5. Istasyon

1 — — Klebsiella E.coli E.coli
2 — — Klebsiella E.coli E.coli
3 — — Klebsiella E.coli E.coli
4 — — Klebsiella E.coli E.coli
5 — Citrobacter | Klebsiella E.coli E.coli
6 — Citrobacter | Klebsiella E.coli E.coli
7 — Citrobacter | Klebsiella E.coli E.coli
8 — — Klebsiella — E.coli
9 — — Klebsiella — —

— : Ureme goriilmedi
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Ek Sekil 3. Proteus sp.

Eks kil 4. Pseudomon
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T L el ™

Ek Sekil 5. Citrobac
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