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Ankara Milletvekili Sayin M. Zeki GELIK'in Bakanhgimizca “Toplum
Saghginin korunmasi maksadiyla yapilan caligmalara” iligkin yazih soru
onergesinin cevabidir :

SORULAR:

1- Bakanlik olarak {lke genelinde o&zellikle o6grencilerimiz olmak Uzere
vatandaslar saglk taramasindan gegirdiniz mi, gecirmeyi diusinmektemisiniz,
bdyle bir projeniz var midir?

2- Varsa kapsami nedir, ne zaman baslayacaktir?

3- Tarkiye’'nin bir saglik haritasi mevcut mudur?

4- [stanbul Belediyesinin yaptigi saglik taramasinda bagirsak parazitlerinin
olusmasi okullarin tuvaletlerinin temizligi ve el ykama aligkanligmnin
olmayisindan kaynaklandigi tespit edilmistir. Bu durumun dizeltiimesi icin ne
gibi bir tedbir almaktasiniz?

5- Cocuklarimizin ve insanimizin kansizlik nedeni ile hasta olmamasi i¢in ne gibi
bir tedbir alinmaktadir.

6- Maddi durumu iyi olmayan aile bireylerinin, yeterli gida alamamasindan
kaynaklanan hastaliklara yakalanmamasi ve tedavileri igin ne gibi tedbirler
alinmistir yada alinmaktadir.

CEVAPLAR :
Soru énergesinin ilk iic sorusuna cevap olarak;

Birinci soruda s6zli edilen kitle taramalarn yaparken, g6zdninde
bulundurulmasi gereken bazi 6nemli noktalar vardir. Bunlar;

a) Taranan hastalik(lar)toplum i¢in &nemli bir saglik sorunu olmalidir.(Toplumda
en ¢ok 6lime yol agan, en sik gorllen, sekel birakan ve is glicil kaybina yol acan).

b) Taranacak hastaligin taninmasi icin latent veya erken semptomatik bir
dénemi bulunmalidir.Cok ani baglayan veya ani belirti veren hastaliklarin toplum
taramasiyla ortaya cikariimasi gugtar.

¢) Tarama sonucu bulunan hastalarin iyilestiriimeleri i¢in uygun tedavi yéntemi
olmalidir. :

d) Vaka bulma calismalari, sipheli vakalara ileri tetkik yapilmasi ve muhtemel
tibbi bakim masraflar birlikte disindlerek maliyet-yarar(cost-benefit) dengesi iyi
korunmalidir. Yani taramada bulunan vakalarin sayisi yiksek olmali, bunlarin erken
teshis ve tedavi masraflari, tarama masrafindan az olmalidir.

1- Bakanhgimizca ge¢mis yillarda degisik boyutta saglik taramalarn yapilimigtir.
Bu taramalar sonucunda goérllmustlr ki, bu taramalar icin harcanilan malzeme,
benzin, ara¢ ve personel mesaisi sonucu Bakanhgimizin rutin hizmetleri aksamakta ve
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taramalardan elde edilen yarar minimuma inmekte buna karsilik taramalarin maliyeti
cok yiiksek olmaktadir.

Diger ulkelerde oldugu gibi Ulkemizde de saglik politikasi olarak maliyeti
yuksek saglik taramalar yerine halkin kolayca ulasabilecegi birinci basamak saglik
hizmetlerine ve saglik sevk zincirine Bakanliimizca énem verilmektedir. Her
vatandagin kayitli oldugu saglik ocaginda bir kisisel saglik fisi bulunmakta olup, 0-6
yas grubu bebek ve ¢ocuklar, gebeler ve 15-49 yas grubu kadinlar 6zel kartlarla
periyodik olarak izlenmektedir. Bunlarin muayeneleri, asilari ve gerekli takipleri
yapiimaktadir.

2- Ulkemizde bélgelere gore endemik ve sporadik hastaliklar Bakanhgimizca
bilinmekte olup, buna goére bilimsel ve etkili yontemlerle miicadele edilmektedir.

3- llkogretim okullarinin 1. siniflarinda BCG asisi PPD testi ile birlikte
yapllmaktadir. Bu gekilde tiberkiiloz basili ile enfekte olan ¢ocuklar tespit edilmekte,
bu gocuklarin ve ailelerinin verem savas! dispanserlerinde tetkikleri yapilarak hasta
bulunanlar tedaviye alinmaktadir. Ayrica saglik mudurliklerinin planlamast halinde
verem savas! dispanserleri ve gezici verem savas! ekipleri de tarama hizmetlerine
katiimaktadirlar.

4- Ulkemizin yillara gére saglikla ilgili hedefleri 5,10 ve 20 yilhk olarak tespit
edilmis ve buna gore stratejiler gelistirilmistir. Ozellikle bazi bulagici hastaliklara kars
eliminasyon ve eradikasyon programlari basari ile siirmektedir.

5- Ek 1 de ulkemizde 2001 yilinda 11 aylik dénemdeki bulasici hastalik verileri
sunulmaktadir. Bulagici hastaliklar yéniinden tlke genelinde bélgeye ve illere 6zgt bir
durum s6z konusu degildir. Bazi hastaliklar, bazi bélgelerde altyapi eksikligi ve
cevreden kaynaklanan sorunlardan dolayi daha fazla gériiimektedir.

Uke capinda énem arz eden hastaliklar igin ayrica kontrol programliar
yaratiimektedir. Polio Eradikasyon Programi, Neonatal Tetanoz Eliminasyon
Programi, Kizamik Kontrol Programi, Seyahat lligkili Lejyoner Hastaligi Kontrol
Programi ve Kutanéz Leishmaniasis Kontrol Programi érnek olarak verilebilir. Bu
programlar sayesinde hastaliklarin seyrini takip ve kontrol edebilme yetenegine sahip
olunmaktadir.

Ayni zamanda Genigletilmis Bagisiklama Programi kapsaminda hastalik takip
ve bagisiklama calismalar yuritilmektedir. Yogun gayretler sonucunda bagisiklama
faaliyetlerinde istenilen oranlara ulagiimaktadir. Ek 2 de 10 aylik dénemdeki asi
oranlari sunulmaktadir.
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4.soruya cevap olarak;

Barsak parazitleri basta olmak Uzere su ve besinle bulasan hastaliklardan
korunmada en o6nemli mekanizma “Kisisel Hijyenin Saglanmasrdir. Paraziter
hastaliklar yalniz okullar igin degil, buttin toplum igin énemli bir saglik sorunudur.

Bakanlik olarak bu konuyla ilgili halk egitimi calismalarina énem verilmektedir. | Saglk
Muddrltikleri diizeyinde propaganda faaliyetleri yapilmakta, yerel gérsel ve yazili
basin bu amagla kullaniimaktadir. Bakanligimizca 2001 yili iginde bu konu ile ilgili
poster ve brosur bastirimigtir. Poster ve brostrin érnekleri ektedir. (EK — 3)

5. ve 6. sorulara iligkin ¢aligmalar :

Ulkemizdeki yetersiz beslenme sorunlarinin nedenlerinin basinda ailelerin
beslenme bilgisinden yoksun oluslar gelmektedir. Evlerinde yeteri kadar degisik tirde
besin bulunmasina ragmen, bunlari beslenme ilkelerine uygun olarak kullanamayan
aileler goktur. Degigik besinlerin viicut galismasindaki etkinlikleri bilinmediginden bir
trden ¢ok alinarak israf yapiimakta, digeri ise satin alinamamaktadir. Degisik turdeki
besinlerden geredi gibi se¢mek beslenme bilgisini gerektirmektedir.Besinlerin
hazirlanmasi, pigirilmesi ve saklanmasindaki temel ilkeler bilinmedigi igin besin
6gelerinde kayiplar ¢ok olmaktadir.

Beslenme sorunlarinin énlenmesinde alinacak temel énlemlerden en etkilisii
BESLENME EGITIMIDIR. Bakanigimiz da egitimin énemine inanarak bu konuda
cesitli editim programlar yurttmektedir. Bu programlardan birisi halkin beslenmede
bilinglendiriimesini amaclayan TOPLUM BESLENMESI EGITIM
PROGRAMI' dir.Bu programin amaci; toplumun yeterli ve dengeli besin tiikketme
aligkanliklarinin gelistiriimesi  yanhs ve olumsuz beslenme uygulamalarinin ortadan
kaldinimasi, besinlerin saglik bozucu duruma gelmesinin dnlenmesi ve besin
kaynaklarinin daha etkin ve daha ekonomik kullaniimasi konularinda egitilerek,
beslenme konusunda bilinglendiriimesinin saglanmasidir.

Bu program kapsaminda hazirlanan egitim materyalleri ile kitle iletisim araclari
kullanilarak birinci basamak saglik personelinin ve bu personelin hizmet gétirdugi
halkin konu ile ilgili bilgi dizeyinin gelistiriimesi ve boylece toplumda gériilen
beslenme yetersizligi hastaliklarinin en aza indirilmesi hedeflenmektedir. Bu nedenle
1997 yilindan beri bu egitim programi illerde il egitim sube mudurlukieri tarafindan
yuratilmektedir. Bu kapsamda cesitli brosirler ve afigler bastirilarak egitimlerde
kullanmak zere illere gonderilmistir. Hazirlanan brosurlerin birer érnedi yazimiz
ekinde yer almaktadir. (EK- 4)

Ayrica TRT ve GAP TV'de yayinlanmak Uzere hazirlanan 30’ar dakikalik 5
bolum halinde hazirlanan dékiimanter filmler (Genel Beslenme Bilgisi ve Gida Hijyeni,
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Risk  Gruplarinin  Beslenmesi, Ozel Durumlarda Beslenme-Anemi,
Rasitizm,Menapoz) degisik tarihlerde yayinlanmistir.

Toplum Beslenmesi egitim programi siirekli olup illerde devam etmektedir.

Ulkemizde demir gibi minerallerin yetersizligine sik rastlanmaktadir. Demire
her yasta ihtiyag duyulmaktadir. Ancak &zellikle yetersizliginin sik goruldugi risk
gruplari, ¢ocuklar ve kadinlardir.

Cocuklarda ve kadinlarda yetersiz alindi§inda, énemli bir halk saghgi sorunu
olan kansizlik gérilmektedir. Kansizlk, basta risk gruplarinda olmak izere
tulkemizde yaygin olarak gézlenen bir beslenme sorunudur.

Demir eksikligi, kansizigin asil nedenlerinden olmasina ragmen, folik asit, C
vitamini, B12 ve diger cesitli minerallerin yetersizligine bagli da beslenmeye bagli
kansizlik gortimektedir.

Bebeklik ve kiiglik gocukluk déneminde, okul ¢adi gocuklarinda gézlenen demir
eksikligine bagh kansizlik sonucunda, zeka duzeyi vyaklasikk 9 puan
gerileyebilmektedir.

Demir eksikli§i olan 2 yasindan kuguk g¢ocuklarda, uyum ve denge sorunlari
gorulmekte, bu gocuklar daha ice kapanik ve cekingen davranmaktadirlar. Bu tiir
etmenler, gocugun cevresiyle etkilesime gegip, 6grenme yetenegini engelleyebildigi
gibi, zihinsel yeteneklerini de kéreltebilmektedir.

Kansizlik, gebe kadinlarda 6lum riskini arttirir. Ciinkii bu durumda dogum
sirasi kanama olasiligi da artar. Ayrica, kansiz kadinlarin dogurduklari bebeklerde
blytime ve gelisme yetersizligi olabilir.

Bakanliimizca kansizligin 6nlenmesi igin gesitli galismalar yurutiiimektedir.

e TUm toplum ve saglik personeline y6nelik, kansizigi tanitan ve énlenmesi
icin neler yapiimasi gerektigini belirten brosur, afis vb. egitim materyalleri
hazirlanmakta ve bunlarin ilgili kurumlara daditilmasi saglanmaktadir,

* Kansizligin 6nlenmesi igin neler yapilmasi gerektigi konusunda hizmetici
egitimler planlanmakta ve gergeklestiriimektedir,

» Erken cocukluk déneminde kansizligin énlenmesi igin, ilk 6 ay tek basina 6.
aydan sonra da demirden zengin uygun ek besinlerle beraber emzirmenin
strdurilmesinin saglanmasi amacina yoénelik egitimier ve materyaller
hazirlanmaktadir,

* 3 yas alti gocuklarin ebeveynlerinin beslenme bilgi duzeylerini arttirmak
amaciyla egitim materyalleri (afig, brostir vb.) gelistirilmektedir
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e Dogum o6ncesi bakim veren saglik personeline yénelik, kansizlik hakkinda
bilgilendirme ve egitim toplantilar yapiimakta, materyaller hazirlanmaktadir,

e T.C. Huklmeti - Unicef igbirligi programi cercevesinde Ana Uygulama
Planinda yer alan “Anne ve Cocuk Beslenmesi” programi kapsaminda cesitli
calismalar yUrttlmektedir:

- Ulusal besin ve beslenme durumunun analizi yapilarak demir yetersizliginin
boyutlarinin belirlenmesi ve buna gére strateji belilenmesi ¢alismalari

- ligili sektérlerle sektérlerarasi isbirliginin saglanmasi

- Besin zenginlesgtirme ve besin destegi calismalari (demirle zenginlestirme
yapilmasi)

- Besin zenginlestirme ile ilgili yasal diizenlemelerin yapiimasi

Beslenme, 1924 yilindan bu yana yayinlanan uluslararasi insan haklar
belgelerinde bir hak olarak ifade edilmektedir.

Saglikh bir yagam her bireyin temel hakkidir. Insanlar gtivenilir, uygun fiyatta,
kaliteli, saglkli beslenme aligkanligini geligtirecek besinleri satin alma ve tilketme
hakkina da sahiptir. Beslenme durumu toplumun en 6nemli refah géstergelerinden
birisidir.

Tarkiye' de dogurgan ¢agdaki kadinlarin ve gocuklarin nifus icinde biyuk yer
tutmasi, bebek ve gocuk 6lim hizlarinin hala énemsenecek diizeyde olmasi, yiiksek
anne 6lumlalagu ile dogum &ncesi ve sonrasi bakim hizmetlerinin yetersizligi ve her
yas grubu icin beslenme egitiminin yeterli diizey ve kalitede yapilamamasi, aile
ortaminda besin givenligi ve glvencesinin olmamasi, ana cocuk sagligini olumsuz
etkilemektedir.

Maddi imkanlar beslenmeyi etkileyen en dnemli faktérlerden birisi olmakia
beraber, elde mevcut olan olanaklarla yeterli beslenmenin saglanmasi igin caba
harcamaktayiz. Pahall olan besinlerin tiiketimesi yeterli ve dengeli beslenme
anlamina gelmez. Ancak hangi besinleri ne kadar tilketmek gerektigi eldeki
olanaklarla nasil yeterli ve dengeli beslenilecegi konularinda toplumun bu konuda
bilgilendirilmesi gereklidir. Ozellikle toplumun temelini olusturan anne ve ¢ocuklarin
beslenmesi ayri bir 5neme sahiptir.

Biz de Bakanlik olarak gerek saglik personelinin gerekse toplumun saglikli,
yeterli ve dengeli beslenme konusunda bilinglendiriimesi igcin calismaktayiz. Bu
calismalardan bazilari da 0-8 yas grubu gocuklar, gebe ve emzikli kadinlar, dogurgan
cagdaki tum kadinlara yénelik yeterli ve dengeli beslenme politikalarinin belirlenip, bu
konuda hizmet veren tim sektérlerin éncelikleri arasinda yer almasi saglanmasi
amaciyla, tarafindan ytritilen programlardir. Bu meyanda;



9’/‘5&&8’

Ankara Milletvekili Sayin M. Zeki CELIK’in Bakanhigimizca “Toplum
Saghginin korunmasi maksadiyla yapilan ¢alismalara” iliskin yazili soru
Onergesinin cevabidir : Sayfa: 6

ANNE ve COCUK BESLENMES|I PROGRAMI

Ulkemizde bebek élimleri ve bes yas alti gocuk o&liimierinin buytk kismi,
mevcut olanaklarla 6nlenebilir hastaliklar nedeni ile meydana gelmekte ve beslenme
bozukluklar da tek basina bebeklerde buytime ve gelisme geriligine, enfeksiyonlarla
birlikte de hastaliklarin adir seyretmesine neden olmaktadir. Gebe ve emziklilikte
annenin saghgi ve beslenme durumu sadece annenin degdil, doguracagi bebegin de
saghdi, buylime ve gelismesi yéninden de 6nem tagimaktadir. Anne ve cocuk ikilisini
birbirinden ayri olarak distinmek mumkiin degildir. Bu nedenle 0-5 yas grubu cocuklar
ile gebe ve emzikli kadinlara beslenmeye yonelik politikalarin belirlenip, rutin saghk
hizmetleri icinde yer almasi 6ncelik kazanmistir.

Ulusal ve uluslar arasi diizeyde saglk ve beslenme iligkisi Ozerinde cok
durulmasma ragmen hala bu konunun ¢éziimlenmesi, beslenmeye dayali sagdhk
problemierinin azaltimasi igin beslenme politikalarinin olusturulmasina ve cocuk
beslenmesi konusunda yuritilen tim calismalarin bitincil bir yaklagimla ele
alinmasina gerek vardir.

Bu gercevede tim beslenme bozukluklarinin énlenmesi igin bir program
gelistiriimigtir.

Temel Amaci :

» Var olan beslenme sorunlarinin en aza indirgenmesi

e Ailenin ve gocugun yagsam kalitesini bozacak hastaliklarin gériiimesine yol acan
beslenme bozukluklarinin azaltiimasi

» Aile ve toplumda gocugun hayatta kalmasi blyimesi psikososyal ve bilissel
gelisimi igin daha kalict sadlik ve beslenme calismalarina destek verilmesidir.

Programin Temel Stratejileri :
l. Ulusal Beslenme Politikasinin Gelistiriimesi

- Ulusal Besin ve Beslenme Komitesinin kurulmasi ve strateji gelistirme

- Besin glvenligi ve glivencesinin sadlanmasi

- Demir eksikligi anemisinin tespit edilmesi ve énlenmesi

- Besin zenginlestirme, demir-flor ile besin zenginlestirmesi icin kapasite gelistirme

ll. Anne Siitiiniin Tesviki, Korunmasi ve Desteklenmesi

- Gebe ve emzikli kadinlara saglk kurumu (basta saglik ocaklari olmak (izere)

toplum ve aile destegi
- Anne Sutt Muadillerinin Pazarlanmasina Dair Yasal Diizenlemelerin gelistiriimesi,

Mama Kodunun izienmesi
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- Tum saglik personelinin mezuniyet éncesi ve sonras egitim programlarina
emzirme konularinin eklenmesi

- Anne situ ile ilgili dogru uygulamalarin halka ulastinimasi

- Anne st ile ilgili dogru ve ortak mesajlarin  tim kurumlar tarafindan
yerlestirilmesi amacliyla sektérlerarasi isbirliginin saglanmasi

Il. iyot Yetersizligi Hastaliklarinin Onlenmesi

- Izleme ve Kalite Kontrolii icin kapasite geligtirme

- Uygun tuz iyotlama ekipmanlariyla kiictik 6lgekli tuz ureticilerinin desteklenmesi

- Riskli veya ulagilamayan bélgelerde iyot kapsillerinin kullaniimasi

- Toplum katiliminin saglanmasi (STK’ lar, anne destek gruplart ve diger goénulli
kuruluslar)

- Halk egitimi yoluyla toplumsal duyarllik yaratma

- Hedef kitle egitimi (Toplum liderleri, tuz Greticileri egiticilerinin egditimi, Tuz Ureticileri
makine basi egitimi)

Hedefler:

* Beslenme sorunlarinin boyutlarinin 2005 yilina kadar azaltiimasi veya tamamen
dnlenmesi

e Beslenmenin yeterli ve dengeli olarak diizeltiimesi

2005 yihina kadar protein enerji malniitrisyonunun %50 azaltiimasi

* 2005 ylina kadar iyot yetersizliine bagl hastaliklarin okul ¢agdi cocuklarinda
timuyle ortadan kaldiriimasi . Erigkinlerde ise 1/3 oraninda azaltiimasi

» Demir yetersizligi anemisi sorununun 1/3 oraninda azaltiimas:

» Besin glvenligi ve glivencesinin saglanmasi

Olarak belirlenmistir.

Aktiviteler asagida yer alan basliklarda siirdiiriilmektedir..

e Egitim

Egitim materyalleri hazirlanmasi

Besin ve Beslenme Teknik Komitesinin olusturulmasi

Izleme ve degerlendirme olcitlerinin belirlenmesi

Demir, iyot gibi mikrobesin yetersizliklerinin 6nlenmesi igin besin zenginlestirme
calismalari ve destegin sadlanmasi

Baylmenin izlenmesi

 Besin zenginlestirme ¢alismalart ile ilgili yasal duzenlemelerin gerceklestirimesi

Beslenme bozuklugu gibi 6nemli bir sorunun kisa zamanda c¢éziimlenmesi
mumkundur. Bunun igin devlet, toplum, sivil toplum 6rgutleri ve ilgili sektérlerin isbirligi
yapmasi gereklidir.
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Sonugta, Bakanligimiz Ulkemizin saglik sorunlarina global bir yaklagimla, koruyucu
ve tedavi edici hizmetleri birlikte planlayarak, ulusal ve devamli politikalarla ¢6zim
uretmektedir.

Gostermis oldugunuz ilgiye tesekkir ederim.

EKLER :

EK - 1 Hastalik verilerine iligkin dékiiman ve Herkese Saglik Kitabi
EK - 2 Agi oranlar

EK - 3 Brosir ve poster.

EK - 4 Beslenme ile ilgili brosurler.
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