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Icme Sulari ve Insan Saghgn

i ki hidrojen ve bir oksijen atomundan olusan

su yasamin olmazsa olmazlarindan biridir.
Su, insan viicudunun biyuk bir kismini olustu-
rur ve yasamin devamliligi icin gerekli kimyasal
tepkimelerde 6nemli rol oynar. Diinya ylizeyi-
nin neredeyse dortte Ugliniin sularla kapli ol-
masina karsin, bunun % 2,5 tath sudur. icile-
bilecek nitelikteki suysa Diinya'daki toplam su-
yun % 1'inden daha az bir kismidir. Diinya ni-
fusundaki hizli artis, yetersiz altyapi ve giderek
artan cevre kirliligi, kullanilabilir nitelikteki sag-
Ikl igme sularinin yetersiz kalmasina yol ag-
maktadir. Ulkemizin yillik yagis miktari otalama
500 milyar m? civarindadir. Yagmurla gelen su-
yun yarisindan fazlasi buharlasir, geri kalan kis-
mi da deniz, gdl, nehir ve yeralti sularina karisir.
Ulkemizde, tiiketilebilir yiizey sularinin mikta-
rinin toplami, yagan yagmurun beste birinden
azdir yani 95 milyar m*'tur. Bu miktarin da an-
cak % 29'undan yararlanilabilmektedir. Yararla-
nilabilen ylizey sularinin % 14'G de icme suyu
olarak tuiketilmektedir. Nifusu 72 milyon kabul
edildiginde, tlkemizde kisi basina disen yillik
kullanilabilir su miktari 1555 m? olarak hesap-
lanmistir. Hedef, bu miktarin 2000 m*tin Gzeri-
ne ¢ikariimasidr.

Kullanilabilir sularin, insanlar tarafindan ta-
ketilebilen kismina icme suyu denir. Yeralti su-
lari, kaya katmanlari arasindan suziilerek yu-
zeye cikar ve cogunlukla aritilmaksizin dogru-
dan icilebilen, kaliteli su kaynaklaridir. Ancak
en 6nemli icme suyu kaynaklar arasinda yer
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alan yuzey sularinin aritilmadan tuketilmesi
sakincalidir. Sehre kaliteli icme suyu saglamak
amaciyla ilk tesis 1902 yilinda Sultan Il. Abduil-
hamit tarafindan kurdurulmustur. El degme-
den siseleme yontemiyle icme suyu Uretimi de
1930'lu yillarda baglamistir. Saglk Bakanlhgr i¢-
me sularinin saglikl Gretimine iliskin ilk yonet-
meligi 1966 yilinda ¢ikarmis, bunu takiben dl-
ke genelinde bircok icme suyu dolum tesisi ku-
rulmustur.

igme Suyunun
Fiziksel Ozellikleri

icme suyu kokusuz, renksiz ve rahatsizlik ve-
rici tadi olmayan berrak bir sividir. Ozg(il kiit-
lesi 4°C sicaklikta 1 gr/cm® olan su, normal at-
mosfer basincinda 0°C'de buz haline geger,
100°C'de kaynar. Donma sonucunda suyun
hacmi % 10 oraninda artar. icme suyunda, asit
miktarini gosteren pH diizeyinin 6,5 ile 8,5 ara-
sinda olmasi gerekir. Bu degerlerin altinda veya
Uzerindeki sularda saghga zararli molekdillerin
birikebilir. Suyun sertligi sudaki kalsiyum kar-
bonat (CaCo,) miktarina gore derecelendirilir.
Bir litre suda 10 mg kalsiyum karbonat olmasi
o suyun 1Fr (French) sertlikte oldugunu goste-
rir. Bu degerin 5'e kadar olmasi suyun yumusak,
10'un Uzerinde olmasi sert, 30'un {zerinde ol-
maslysa ¢ok sert oldugunu gosterir. Suyun ren-
gi, berrakligi, tadi ve kokusu icindeki molekdil-
lerin cinsine ve miktarina gore degisebilir. Sag-

likli bir icme suyunun bulanik olmamasi gere-
kir. Bulanik olmasi, icinde kum, silis, kil, demir,
stlfar, kalsiyum karbonat gibi maddelerin veya
saglhga zarar verebilecek bakterilerin oldugunu
gosterir. Belirli bir derinlikten sonra suyun rengi
koyu maviye veya yesile donusse de, icme su-
yunun renksiz olmasi gerekir. icme suyunda-
ki renklenme yaprak, kozalak, meyve, agag ve
bitki atiklarinin suyla temasi sonucunda olu-
sur. Ek olarak, suda ferrik yapida bulunan demir
de (Fe*) suyun rengini 6nemli dl¢tide degisti-
rebilir. Sodyum, magnezyum, kalsiyum ve siil-
fat iceren mineraller ve protozoa, siyanofise gi-
bi bazi mikroorganizmalar suyun tadini degis-
tirebilir. Klorlama islemi ve suya kimyasal atik-
larin karismasi da suyun tadini etkileyen unsur-
lardir. Sicakligi ve icinde ¢6ziinmus halde bulu-
nan karbondiyoksit miktari da suyun lezzetini
belirlemekte hayli etkilidir.

icme Suyunun Anitilmasi

icme suyu olarak kullanilacak olan yiizey su-
lar tliketilmeden 6nce zararli kimyasal madde-
lerden veya mikroplardan arindinlmalidir. icme
suyununun aritilmasi i¢in bazi kimyasal ve fi-
ziksel yontemler kullanilir. Kimyasal aritma, su-
ya cesitli kimyasal maddelerin eklenmesiyle ya-
pilir. Suyun pH diizeyini ayarlamak, sertlik de-
recesini degistirmek, dezenfekte etmek (zarar-
Iy mikroplari yok etmek) kimyasal aritma kapsa-
mina girer. Suda ¢6ziinmus halde bulunan ve
suyun sertligini belirleyen kalsiyum, magnez-
yum iyonlari aritma islemi sirasinda sodyumla
yer degistirerek sudan ayrisir. Gereginden fazla
kimyasal kullanilmasi suyun tadini, rengini de-
istirir ve sagliga zarar verebilir. Suyun fiziksel
olarak filtre edilmesi, yani stiziilmesi en eski an-
cak en 6nemli aritma yontemidir. Filtrasyon is-
lemi sirasinda, suda ¢6ziinmemis halde bulu-
nan kati maddeler, 6rnegdin bakteriler ve kil su-
dan aynistinlarak organik maddelerin olustur-
dugu koétu koku ve tat giderilir. Bu amagla sik-
likla karbon veya kum (kuartz) filtreler kullanilir.
Suyun zararll mikroplardan arindirilmasina de-
zenfeksiyon denir. Bu islem bazi kimyasal mad-
deler kullanilarak yapilabilecegi gibi ultraviyole
1sinlari, yiiksek sicaklik veya filtrasyon yoluyla da
yapilabilir. En yaygin olarak kullanilan dezenfek-
tanlar klor bilesikleri ve ozondur. Ancak bu kim-
yasallarin belirli bir miktardan fazla kullanilmasi
da insan sagligini tehdit eder.
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icme Suyundan Bulasan
Hastaliklar

icme sularina dis ortamdan bulasan ve su-
da Ureyen bazi mikroorganizmalar hastaliklara
yol acar. icme sularinin kirlenmesine yol acan
baslica kaynaklar kanalizasyon sulari ve kim-
yasal atiklardir. Bakteri, parazit ve virlsler ic-
me sularinda kolaylikla Greyip tehlikeli hasta-
liklara ve salginlara yol acar. Kirli sularin dog-
rudan tiketilmesinin yani sira kisisel temizlik-
te, sebze ve meyvelerin yitkanmasinda kirli su
kullanilmasiyla da hastalik bulasabilir. Bu has-
taliklarin ¢ogunda on planda ishal, karin agri-
sl ve ateg gorulir.

Kirli sularla viicuda giren tek hiicreli para-
zitler ya da parazit yumurtalari, genellikle ba-
girsaklara yerleserek viicutta uzun siire yasam-
larina devam eder ve ¢ok cesitli sikayetlere se-
bep olurlar. Entamoeba histolytica adli bir para-
zitin yol actig hastaliga amipli dizanteri denir.
Kanalizasyon sularinin igme suyuna karismasi
veya bu parazitin yumurtalarini taslyan canli-
larin temas ettigi sularin icilmesiyle bulasir. Or-
talama bir haftalik kulucka stresini takiben ka-
rin agnisi, kanl ishal ve ates baslar. Ortalama
bir ay suren sikayetler kiside 6nemli derecede
sivi ve elektrolit kaybina yol acar. Hastalik taze
diskida parazit yumurtalarinin tespit edilmesi
ile teshis edilir. Teshis sonrasi anti-mikrobik te-
davinin derhal baslatiimasi 6nemlidir. Giardia
lamblia (intestinalis) adli parazitin kist formu-
nun bulastig sularin icilmesiyle de giardiya-
zis hastaligi olusur. Parazit onikiparmak bagir-
saginda ve safra yollarinda ¢ogalarak ishal, bu-
lanti, istahsizlik, karin agrisi yapar. Kirli sularin
icilmesi veya tiiketilen gidalarin gerektigi gibi
yikanmamasi sonucunda bulasabilecek bir di-
Jer parazit de hayli yaygin gorilen kil kurdu-
dur (Enterobius vermicularis). Karin agrisi, ishal,
bulant, istahsizlik ve deride dokiintl yapar.
Geceleri makat ¢evresinde olusan siddetli ka-
sinti hastaligin tipik belirtilerindendir. Kirli su-
larla bulasan ve hayli sik gorilen bir diger pa-
razit de bagirsak solucanidir (Ascaris lumbrico-
ides). Askaris yumurtalar toprakta 22°C'de ¢
hafta, 5-10°C'de de iki yil kadar canh kalabilir.
Viicuda giren yumurtalar bagir-
saklarda buyuyerek eriskin hale
donsur. Eriskin bir bagirsak so-
lucani beyaz veya pembe renk-
te, silindirik ve 15-35 cm uzun-
lugundadir. Gelismekte olan
llkelerde nifusun yaklasik %
10'unda bagirsak solucani oldu-
gu tahmin edilmektedir.

icme suyu elde etmek icin géllerde ve gélet-
lerde biriktirilen, artilmamig haldeki ham sular-
da da tehlikeli bakteri tirleri yasar. Aritmayla bu
bakterilerin tamamen yok edilmesi hedeflenir.
Ancak yetersiz aritma islemi veya sebeke suyu-
na kanalizasyon karismasi gibi durumlarda, ic-
me sularinda da tehlikeli bakteriler gérilebilir.
Kirli atik sularin icme suyuna karismasiyla bu-
lasan Shigella cinsi bakteri, basilli dizanteri de-
nilen kanli bir ishale yol acar. iki yiiz kadar bak-
terinin agizdan alinmasi bile hastaligi baslat-
mak icin yeterlidir. Shigella bakterisi oda sicak-
ligindaki sularda 6 aya kadar, toprakta 9-12 glin
canli kalabilir. Genellikle bebekleri ve kiiciik ¢co-
cuklari etkileyen Shigella'nin agizdan alinmasi-
niizleyen 3 giin icinde karin agrisi, ates ve ishal
baglar. ishal giderek ¢cogalir ve diskida kan gé-
riltr. Hastalik sirasinda meydana gelen sivi kay-
bi 6zellikle kiiclik cocuklarda hayati tehdit ede-
bilir. Bu nedenle sivi kaybinin giderilmesi ve en
kisa surede antibiyotik tedavisine baslanmasi
gerekir. Normal kosullarda diskida bulunan, an-
cak kanalizasyon sularinin karismasi sonucun-
da igme suyunda da goriilebilen tehlikeli bir di-
ger bakteri cinsi de koli basili denilen E.colidir.
Bu bakterilerin badirsaklarda ¢ogalarak ishal ya-
pan tlrleri yapisal olarak Shigella’ya benzer. Kli-
nik tablo olarak da Shigella'nin yol actigina ben-
zer bir hastaliga yol acan E.coli'nin teshisi icin
diskr kiilttiri gereklidir.

Salmonella typhi bakterisinin sebep oldu-
du tifo, kirli icme sulariyla bulasan ve salginlara
yol acan bir hastaliktir. Cevre kosullarina hayli di-
rengli olan Salmonella toprakta 480 gline, suda
ise 200 gline kadar canli kalabilir. Yiiksek sicak-
liga duyarli olan Salmonella 65,5°C'de 37 sani-
yede, 74°C'deyse yarim saniyede 6lir. Su dezen-
feksiyonunda kullanilan klor, Salmonella'yr ko-
laylikla éldirdr. Kulugka stiresi 10-14 giin arasin-
da olan hastalik yliksek ates, bas agrisi, karin ag-
nsi, biling bulanikligi gibi belirtilerle kendini gos-
terir. ki hafta siireyle uygulanan antibiyotikler
tedavi icin genellikle yeterlidir. iyilestikten sonra
da bagirsaklarinda bu bakteriyi barindiran kisile-
re tastyici denir. Bu kisilerin digkilarinin sulara bu-
lasmasiyla da hastalik tekrar yayilabilir. Kirli su-
larla bulasan, buytk salginlara yol acan ve yiik-
sek 6lim oraniyla dikkat ¢eken
baska bir hastalik da koleradir.
Hastaligin etkeni Vibrio cholera-
e adli bir bakteridir. Dis etkenle-
re ve sicakliga son derece duyar-
I bir bakteridir. Kaynayan suda
1-2 dakika icinde olir. Mide asi-
tine hayli duyarli olan bakterinin
hastaliga yol acabilmesi icin agiz

yoluyla yiksek miktarda (1 milyon-1 milyar ara-
sinda) alinmasi gerekir. Bakterinin salgiladigi ko-
lerajenik toksin denilen zehirli bir molekiil, has-
tanin ¢ok fazla kusmasina neden olur ve agir is-
hal yapar. Meydana gelen sivi kaybi sonucun-
da sok olusabilir. Bu nedenle hastaya acilen se-
rum takilarak sivi ve mineral kaybinin giderilme-
si hayati 6nem tagir. Hastaligin énlenmesinde el-
leri ve tuketilen gidalari temiz suyla ylkamak gi-
bi hijyen saglamaya yonelik 6nlemlerin alinma-
sinin yani sira icme sularinin gerektigi gibi aritil-
masi ve klorlamak suretiyle dezenfekte edilme-
si Gnemlidir.

Virusler kirli sularda cogdalarak ishale ve-
ya bagka salgin hastaliklara yol acabilir. Rota vi-
ris ozellikle cocukluk caginda en sik ishal yapan
etkendir. Sularda, esyalarin lizerinde uzun su-
re canli kalan bu virus klora karsi hayli duyarli-
dir. Kulugka suresi ortalama 2 gtin olan hastalik
ishal, kusma ve atesle seyreder. Cocuklarda agir
sivi kaybiyla 6liime dahi yol acabilir. Tedavisin-
de antibiyotiklerin faydasi olmaz, sivi ve mineral
kaybinin karsilanmasi yeterlidir. Suyla bulasan,
her mevsim gorilebilen ve genellikle buytik-
lerde ishal yapan diger bir virlis de Norwalk'tur.
Hepatit de (sarilik) kirli sulardan bulasabilen vi-
ral bir hastaliktir. Hepatit virlisiniin A ve E tiple-
ri agiz yoluyla bulasabilir. Karacigerde tahribata
yol acan hastalik genellikle kendiliginden, iz bi-
rakmaksizin iyilesir. Sularin kaynatilmasi, uygun
kimyasallarla (6rnegin klor) dezenfekte edilme-
si hepatit virtslerini oldurdr.
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