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Diinya ¢apinda yaklagik bir milyar insan yetersiz beslendigi ve malniitrisyo-
nun Ozellikle 5 yas altindaki ¢ocuklarda 6liimlerin %45’inden sorumlu oldu-
gu bilinmektedir. Erken dénemde yetersiz beslenme ileri yillarda fazla kilo ve
obezite ile kronik hastaliklarla iliskidir. Ozellikle afetler gibi kriz durumlari

yetersiz beslenmeyi siddetlendirebilmektedir. Bu kriz durumlarinda savunma-
s1z ve riskli gruplarin yetersiz beslenmeye karsi korunmasi gerekmektedir (1).

Afetlerden etkilenen bireylere beslenme yardiminin yapilmast i¢in dncelik-
lerin belirlenmesi gerekmektedir. Bu baglamda, malniitrisyon durumu tespit
edilmeli ve uygulanacak miidahale programina karar verilmelidir. Etkin bir
destek saglanabilmesi i¢in miimkiin oldugunca hizl ve objektif bir degerlen-
dirme yapilmalidir. Degerlendirme sonrasinda zaman igerisinde beslenme du-
rumundaki degisikliklerin takibini saglamak i¢in izleme sistemlerinin gelisti-
rilmesi ve diizenli olarak ytiriitiilmesi gerekmektedir (2).

Acil kriz durumlarinda 6zellikle savunmasiz yani riskli gruplarin, ailele-
rin ve dolayisiyla niifusun beslenme ihtiyag¢larinin degerlendirilmesi, besin
aliminin izlenmesi, beslenme destegi ve takviyeler vb i¢gin yeterli miktarda gi-
danin tedarik edilmesini saglamak amaciyla beslenme gereksinimleri bilgisi
onemlidir. Bu gruplardaki bireylerin besin gereksinimleri degiskenlik gosterir.
Diyabet gibi metabolik hastaliklar, kanser, immiin yetmezlik vb hastaliklar:
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hastaliklar1 olan bireyler bu kosullarda savunmasiz riskli gruplar olarak bes-
lenme acisindan daha fazla etkilenmektedir (40). Riskli gruplardaki bireyler
enerji ve besin ogelerini yeteri kadar almamakta ve dolayisiyla malniitrisyon
riski ile enfeksiyonlarin rol aldig hastaliklara kars1 ve bozulmus yeme davra-
niglarina daha ¢ok savunmasizdir. Afet sonrasi beslenme hizmetlerinin etkin
bicimde saglanabilmesi ve riskli gruplarin malniitrisyon, hastalik riskinin en
aza indirilmesi ve 6nlenmesi i¢in 6nlemler alinmali ve planlamalar yapilma-
lidir. Afetlerden etkilenen bireylerde riskli gruplar varsa saglanacak beslenme
yardimlar1 riskli grubun fizyolojik gereksinimlerine gore diizenlenmeli gere-
kirse ek destekler saglanmalidir.
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