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GIRIŞ

Su arıtımı, sanitasyon ve hijyenin yetersiz olduğu bölgeler özellikle fekal-oral 
yol ile bulaşan patojenler açısından büyük risk taşırlar. Kontamine olmuş suyun 
yutulması, aerosol şeklinde solunması ve bu suya temas edilmesi, ishal ve kusmaya 
yol açabileceği gibi, kulak, göz, deri, solunum ve sinir sistemi enfeksiyonlarına da 
neden olabilir. Bu risk sadece su içme, yiyecek içecek hazırlama, dişleri fırçalama 
gibi amaçlarla kullanılan musluk suyu dolayısıyla değil; kontamine olmuş doğal tatlı 
su kaynakları, deniz suyu, yetersiz arıtılmış yüzme havuzlarındaki sular, su oyun 
alanları ve kaplıcalardan da kaynaklanabilir (1).

Güvenli su temini, sanitasyon ve hijyen koşullarının iyileştirilmesi, yılda iki mil-
yondan fazla çocuğun ölümüne engel olabilir. Bu ölümlerin çoğu ishal kaynaklıdır. 
Özellikle Afrika ve Güneydoğu Asya bölgeleri ishal nedenli ölümlerin % 78’ini 
oluşturmaktadır (2).

Gezginler, güvenli olmayan musluk suyunu içmemelidirler. Bu su ile ağız ve 
burunlarını yıkamaktan kaçınmalı, kontakt lenslerini temizlememelidirler. Eğer se-
yahat edilen bölgedeki musluk suları güvenli değilse suyu dezenfekte etmeli veya 
filtrelemelidirler. Buz yapımı sırasında da güvenli sular tercih edilmelidir. Dışarıda 
tüketilen içeceklerin buz olmadan servis edilmesi talep edilmelidir.

Kaynamış suyla yapılan ve sıcak olarak servis edilen içecekler genellikle içile-
bilir. Açılmamış kutu veya şişelerde bulunan, fabrikasyon gazlı içecekler, meyve 
içecekleri, su, alkollü içecekler ve pastörize içecekler genellikle güvenli olarak kabul 
edilebilir (1).

Dünya Sağlık Örgütü (WHO) güvenli olmayan içeceklerden korunmak için şu 
önerilerde bulunmaktadır;
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açabilirler. Yaşlı ve bağışıklık sistemi baskılanmış kişilerde lejyonelloz riski artmış-
tır. Bu gezginler, sıcak küvetler ve kaplıcalar gibi yüksek riskli alanlara girmekten 
kaçınmalıdırlar. Ayrıca bu alanlar kişiden kişiye direkt temas yoluyla molloscum 
contagiosum, kutanöz papilloma ve fungal enfeksiyonlara da yol açabilirler (1,3).

Poliomiyelit, Poliovirus tip 1, 2 ve 3’den kaynaklanır. Fekal-oral yolla ve konta-
mine yiyecek veya su ile bulaşır. Merkezi sinir sisteminin bir hastalığıdır. Afganis-
tan, Pakistan ve Nijerya 2012 yılı Şubat ayı itibariyle, yerli vahşi poliovirüs bulaşının 
kesintiye uğramadığı ülkelerdir. Daha önce ülkelerinde çocuk felci mevcut olmayan 
Orta Afrika Cumhuriyeti, Çin (Sincan eyaleti) ve Nijer’de ithal vahşi poliovirüs 
salgınları devam etmektedir. Enfekte gezginler, virüsün polio içermeyen bölgelere 
yeniden sokulması için potansiyel vektörlerdir. Vahşi polio virüsü rapor edilen böl-
gelere seyahat eden tüm gezginler yeterince aşılanmalıdır (3).
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