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BIYOTERORIZM, POTANSIYEL BiYOTERORIZM AJANI OLAN PARAZITLER
VE BIYOGUVENLIK GALISMALARI

BIOTERRORISM, PARASITES AS POTENTIAL BIOTERRORISM AGENTS AND
BIOSECURITY STUDIES

Umit AKSOY*

OZET: Cesitli biyolojik ajanlar, terérizm amaciyla kullanilma agisindan
bir potansiyel risk olusturmaktadir. Ancak parazitlerin biyoterdrizm amaciyla
kullaniimasina simdiye kadar cok fazla deginilmemistir. Parazitler yiyecek ve
su kaynaklarina kasith olarak katilarak toplumda panik olusturulabilir. Diger
yandan, vektdr kaynakli parazitler de biyoterdrizm riskine sahiptir. Biyoguvenlik
kiresellesen dunyada gittikce dnem kazanmaktadir. Strveyans calismalari
biyoguvenlikte énemli bir unsurdur ve enfeksiy6z ajanlari erken saptamak
temel kosuldur. Sunulan derleme yazida, biyoterdrizm, parazitlerin potansiyel
biyoterdrizm ajani olabilme 6zellikleri, biyoguvenlik ¢alismalari ve laboratuvarlarin
biyoguvenlik kosullarina gére yapilandiriimasi ile ilgili bilgiler guncel yayinlar
Isiginda tartisiimistir.

Anahtar sézclikler: Biyoterérizm, biyoglivenlik, parazitler.

ABSTRACT: A variety of agents have a potential risk for being use as
weapons of biological terrorism. However, the use of parasites as bioterrorism
agents has not received so much attention. Parasites could contribute to the
installation of fear in human population upon intentional addition to their food and
water supplies. On the other hand, vector-borne parasites can also constitute risk
of bioterrorism. Biosecurity issues are gaining importance as a consequence of
globalization. Surveillance is critical in maintaining biosecurity and early detection
of infectious disease agents is essential. In this review article, bioterrorism, the role
of parasites as potential bioterrorism agents, studies on biosecurity and laboratory
design for biosafety have been discussed under the light of recent literature.
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GIiRIS
Terorizm, insanlara karsi guc ya da siddet kullanarak kanunen canina

kastetmek suretiyle baski olusturmak, gézund korkutmak ya da fidye istemeye
yonelik eylemler seklinde gerceklestiriimektir. Biyoterdrizm ise, hava, su, yiyecek
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ve cesitli dagitim sistemleri araciligiyla biyolojik ajanlarin cevreye yayilmasini ve
buna bagli olarak toplumda kasitl olarak bu hastaliklarin olusturulmasina neden
olmaktir. Biyolojik ajanlar tarafindan olusturulan hastaliklarin yayilimini engellemek
icin alinan 6nlemler de biyoguvenlik olarak tanimlanmaktadir’.

BiYOTERORIZM

Bir biyoterérizm ajaninin 6zellikleri su sekilde siralanabilir?; a) Ucuzdur,
b) Uretimi kolaydir, cok miktarda uretilebilir, c) Olduriciligi ve enfektivitesi
yuksektir, d) Enfeksiyon dozu kuguk miktarlarda ortaya cikabilir, €) Cevre
kosullarina direnclidir, f) Etkin dagiima sahiptir, hava, su ve yiyeceklerle yayilabilir,
g) Depolanabilir, istenildiginde dagitima hazir olabilir, h) Etkili bir tedavisi yoktur,
) insandan insana bulagsmasi mimkindr.

Bir biyolojik silahin gucuinU agiklamak icin séyle bir 6rnek verilebilir: Bir
megaton nukleer bomba, 300 km?lik alandaki korunmasiz insanlarin %90’nini
oldurdrken, 15 ton kimyasal silah 60 km?lik alandaki insanlarin %50’sini
oldtrmektedir. Buna kargin 10 ton biyolojik silah 100.000 km?’lik alandaki insanlarin
%25'ni 6ldurdr, %50'sini hastalandirir®,

Biyoterdrist Saldin ile Dogal Salginin Ayrilmasi

Biyolojik bir silah ajani ile yapilan saldin genellikle gizlidir. Bu yUzden boyle
bir saldinnin tespit edilebilmesi icin degisik biyolojik silah ajanlar ile ilgili klinik
bulgularin tanimlanmasi gerekmektedir.

Biyolojik silah saldirisini dustnduren supheli salginlarin temel 6geleri sunlar
olabilir®:

* Daha 6nce bdlgede gortlmeyen hastalik (mikrobu)

¢ Alisilmadik antibiyotik direnci

* Tipik olmayan klinik goranim (Olgu dagiiminin cografi ve/veya zamansal
olarak tutarsiz olmasi, 6rn. kisalmis zaman seyri).

* Diger tutarsiz elemanlar ise sunlardrr;

* Olgu sayisl

* Hastalanma veya 6lum oranlari

* Hastallk gortime sikligindan sapmalar

Terdrist ve Kriminal Amacl Biyolojik Etkinlikler

1. Patojen veya toksinin enjekte edilmesi: Bu bireysel bir uygulamadir. Buna
ornek olarak, 1978 yilinda o dénem godzden dusen komdunist lider hakkinda
uzlagsmaci olmayan yazilar yazan gazeteci Georgi Markov'un suikasti verilebilir.
icinde risin bulunan platinyum kapsiil igeren semsiyeyle dizine vurulmasinin
ardindan, birka¢g gun i¢inde dlmesi bireysel bir biyoterdrist saldiridir®.

2. Bir patojen veya toksinin, yiyecek, icecek, gida katki maddeleri veya
ilaclara katiimasi: Bu yontemin basarill olmasi halinde yuzlerce olgu ortaya gikabilir.
Gelecek 5 yil icinde yiyecek ve su kaynakll patojen veya toksik kimyasallarin
terorist amacli kullaniminin guglt bir olasilik oldugundan bahsedilmektedirs.
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3. Patojen veya toksin suspansiyonlarinin hedef bélgelere aeresolle
puskurtdlmesi: Bu tip uygulama binlerce olgunun ortaya ¢ikmasina neden olur.
Ancak bir biyolojik terdr ajaninin bu sekilde kullaniimasini kisitlayan bazi faktorler
vardir. Ornegin; formulin aerosol formunda olma gerekliligi, partikillerin cevre
kosullarindan etkilenmeden kalma zorlugu, hava kosullarinin degiskenligi, depolama
zorlugu, spreyleme sirasinda yere diserken enfektivitenin kaybolma olasiligr gibi®.

Yiyecek ve lcecek Biyoterérizmi

Yiyecek ve igceceklerin biyolojik ajanlarla kontamine edilmesiyle hastaliklarin
olusturulmasidir. Yiyecegin insanin temel ihtiyacinin olmasi, kitlesel Uretim ve
dagitiminin olmasinin yanisira son yillarda global yiyecek saglanmasindaki kolayliklar
biyoterérizm amagl kullaniminda énemli rol oynamaktadir (Tablo 1)”.

11 Eylul 2001’deki trajik olaydan sonra, Ulkelerin su kaynaklarinin gavenliginin
devletlerin temel dncelikleri arasinda yer aldigi disunulmektedir. Su kaynaklarinin
ylzde ylUz guUvenli olmasini saglamak mumkuin olmadigindan, bu kaynaklarin
korunmasini ve guvenligini artirmaya yonelik 6énlemlerin énemli oldugu ifade
edilmektedir®.

Yiyecek Kaynakl Bazi Biyoterérizm Olaylari

Yil Yer Etken Yiyecek

1970 Montreal Parazit Parti yemegi
1984 Oregon Salmonella Salata

1984 Ingiltere Bitki zehiri Hindi eti

1996 Teksas Shigella Pasta ve hamur isleri
2000 Quebec Arsenik Kahve

2001 New York Digki/idrar Salata

BiYOTERORIZMDE POTANSIYEL PARAZITLER

Parazitlerin, bakteriyel ve viral ajanlar gibi aerosol seklinde kullanimi mumkan
olmadigindan su ve yiyecek kaynakli kontaminasyon olasiliklari yUksektir. Su
ve yiyecek kaynakli patojenler, biyoterérizm etkenlerinin siniflandirimasinda B
kategorisinde yer almaktadir. Bu kapsamdaki parazit ajanlari icinde en énemlisi
Cryptosporidium turleridir. Su ve yiyecek ile bulasan diger protozoonlar olan
Cyclospora cayatenensis, Entamoeba histolytica, Giardia lamblia, Microsporidium
spp ve Toxoplasma gondii'nin de potansiyel biyoterérizm ajanlari olabilecedi
ileri strdlmektedir®. Ayrica zoonotik ajanlarin da biyoterérizm amaciyla kullanimi
mumkUnddr. Burada su ve yiyecek kaynakli biyoterérizmde en cok adi gegen
parazitler olan Cryptosporidium ve Cyclospora daha detayli olarak ele alinmigtir.

Cryptosporidium

Zorunlu hucre ici paraziti olan Cryptosporidium, ilk kez 1900’14 yillarin
basinda kesfedilmesine karsin, hastalk hakkinda detayll bilgiler 1980’lerde elde
edilmeye baslamistir. Cryptosporidium cinsinin cesitli tarleri, insan dahil olmak
Uzere bircok memelilerde, kus, stringen ve baliklarda bulunmaktadir ve dzellikle
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bagirsaklarda (nadiren akcigerler ve baska organlarda da) yerlesirler'. insanlari
enfekte eden baslica turler C.parvurn ve C.hominis (6nceleri C.parvum genotip 1
olarak bilinen)’dir. C.canis, C.felix, C.meleagridis ve C.muris de insanda enfeksiyon
olusturabilmektedir. Avrupa’da Cryptosporidium spp. prevalansi, immunokompetan
kisilerde yaklasik %2-4 olup, HIV enfeksiyonlularda %20'ye kadar varmaktadir'®.
Ulkemizde immiinostpresif hastalarda Cryptosporidium prevalansinin degisken
oldugu gortlmektedir. GATA'da yapilan bir gcalismada bu oranin %17 civarinda
oldugu' buna karsin izmirde yapilan bir galismada %5.2 gibi daha distk bir
oranda saptandigi bildirilmektedir’.

Parazitin bulasmasi, enfekte yiyecek ve icecekler, insan ya da hayvan digkisi
ile kontamine sular (ylzme havuzlar, sicak sular, jakuzi, gol, nehir ve akarsular) ve
kontamine yiyeceklerin pisiriimeden yenmesi ile olmaktadir. Son vyillarda pastorize
edilmemis meyve sulari ile bulastan sikga bahsedilmektedir®®. insanlar genellikle
yaklasik 3-5 um boyutlarindaki ookistlerin agiz yoluyla alinmasiyla enfekte olur,
ancak endojen oto-enfeksiyon da gelisebilmektedir. Ookistlerin bulas yolu, insandan
insana, hayvandan insana ve cgevreden insana olarak 6zetlenebilir. Bu parazit,
yagisin yogun oldugu dénemlerde enfekte hayvanlarin atiklarindan icme suyu
kaynaklarina gecebilmektedir'®. Ayrica sulardaki klora karsi da oldukga direnclidir.
Standart su dezenfektanlarina direncli olmasi potansiyel bir biyoterérizm ajani
olarak nitelendirimesinde énemlidir. Bu direng nedeniyle sudan Cryptosporidium’un
arindirlmasi filtrasyon ya da kaynatma yoluyla mdmkundur. Son zamanlarda
Cryptosporidium’un UV 1sidina karsi duyarl oldugundan da bahsedilmektedir'®1s,

Cryptosporidium’un sularda aranmasinda kullanilan yontem genellikle, cok
miktarda suyun (10-1000 Lt) filtrasyonunu takiben santriftju, daha sonra yogunluk
gradienti veya immunomanyetik aynstrma (IMS) uygulanmasi ve son basamak
monoklonal antikorlarla kapli materyalin floresan izotiosiyonat ile boyanarak
mikroskopta incelenmesi seklindedir. Bu ydntemin, miktar tayinini iyi yapabilse de
tar aynmini yapamadigi ve canliik hakkinda bilgi veremedigi bildiriimektedir'.

Parazit, 6zellikle ince bagirsaga yerlestikten sonra mikrovilluslarda kisalma,
sisme, fUzyon gibi degisikliklere ve mukozada hucre infiltrasyonuna neden
olabilmektedir. Hastaligin derecesi ve seyri enfekte kiginin immun sisteminin
durumuna baghdir. immin sistemi sadlam kisilerde enfeksiyon latent olarak
seyredebilmekte ya da 5-28 gunluk bir kulucka déneminden sonra akut,
kendiliginden gecen ishal tablosu yapabilmektedir. Bu kisilerde enfeksiyon
yaklasik 14 gunde kendiliginden iyilesebilmekte ve semptomlar 2-4 gun icinde
gerileyebilmektedir’s. Diunyanin pek cok yerinde cocuklarda anlamli mortaliteye
neden olmaktadir. Eger malnUtrisyon eklenmigse tablo daha da ciddi olmaktadir.
Pulmoner form fatal seyredebilir. Cocuklar ve hamileler ishal sonucu olusan
dehidratasyona daha duyarldrr.

Immin sistemi baskilanmis kisilerde enfeksiyon daha siddetli ve uzun
seyretmektedir. Semptomlar daha agirdir ve yasami tehdit edebilir. ishal; sulu, gok
miktarda ve koleraya benzer sekilde olup genellikle karin agrisi, bulanti, kusma, hafif ates
gibi semptomlar ile birliktedir. HIV hastalarinda parazit, safra kesesi, safra ve pankreas
kanallar, 6zefagus, mide, kalin bagirsak ve akcigere de yerlesebilmektedir'®.
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SUphelenildigi durumda, digkinin formol etil asetat konsantrasyonu sonrasi
kinyoun asit fast boya ile boyanarak etkenin aranmasi énemlidir. Digkida antijen
saptayan ticari kitler ile az sayidaki Cryptosporidium ookistlerini saptamak
mUmkUndur. Biyopsi 6rneklerinin boyall preparat incelemesinden 6zellikle akciger
cryptosporidiosis'i tanisinda yararlanimaktadir'”,

Dehidratasyonun énlenmesinde bol sivi alinmasi yararlidir. Antidiyareikler
tabloyu yavaslatabilir, ancak klinisyene danisarak kullanmak gereklidir. HIV pozitif
hastalarda ise, antiretroviral ilaclarin kullaniimasinin tabloyu kontrol altina almaya
yardim ettigi bildiriimektedir'”.

Crytosporidium tUrleri potansiyel bir biyoterérist ajan olmasi nedeniyle B
kategorisinde siniflandinimaktadir'®. En blyUk Cryptosporidium salgininin 1993'de
Milwaukee’'de goruldigua, bu sehirde yagsayan AIDS’li kisilerin yarisinin bu parazitle
enfekte oldugu ve 68'inin 6 ay icinde yasamlarini yitirdigi ifade edilmektedir'®.

Genomik calismalar sayesinde parazitin biyolojisi ile ilgili detayl bilgiler
elde edilmistir®. Bu calismalar, parazitin antimikrobiyal direnc mekanizmasinin
anlasiimasina da yardimci olmustur.

Cyclospora

Cyclospora cayetanensis, 1979'dan beri bilinen bir etkendir. ilk kez Haiti ve
Meksika'dan gelen ishalli kisilerin diski 6rneklerinde goralmustir. Bu gdzlemi izleyen
calismalar, parazitin Kuzey, Orta ve Guney Amerika’da, Guneydogu Asya’da, Dogu
Avrupa’da, Avustralya’da ve Nepal'de yaygin oldugunu gostermistir. Enfeksiyon
her yas grubunda gorilebilmektedir?'. Ulkemizde de 6zellikle imminosupresif
ve ishalli olgularda Cyclospora enfeksiyonunun géruldigund bildiren galismalar
mevcuttur??2,

Amerika’nin Chicago kentinde bu parazitin neden oldugu su kaynakl
epidemiler bildirilmistir. 1996’'nin baslarindan itibaren ticaret UrUnleri Gzerinde
yapilan galismalarda Guetamala’dan alinan ahududular Gzerinde Cyclospora
saptanmistir. Bu parazite bagli enfeksiyonlar, siklikla yaz ve bahar mevsimlerinde
ortaya ¢ikmaktadir. Yilin bu zamanlarinda guney Ulkelerle, artan meyve ve sebze
ticareti enfeksiyona zemin hazirlar. Ayrica parazitin bulastigi ya da bulastinldig
yiyecek ve igecekler de yayllmada etkilidir®.

Cyclosporiosis’in kulucka suresi 2-11 gundur. Genellikle kiriklikla baglar,
gunde 7-8 kez diskilama ile karakterize ishal, dusuk ates, halsizlik, istahsizlik,
kusma, kas agrisi ve belirgin kilo kaybi gortlebilmektedir. Genellikle ates yoktur.
Immiin yetmezlikli hastalarda ishal aylarca siirebilmekte, genelde Kklinik tablo 3-
4 gunluk ataklarla bir ay kadar devam edebilmektedir. Nedeni aciklanamayan
yaz ishallerinde ve tropikal bolgelere gidip gelenlerde etken olarak bu parazit
dustnulmelidir. Klinik olarak Cryptosporidium turleri ile olusan enfeksiyonlara
benzedigi bildiriimektedir®®.

Tani icin digki 6rekleri kullanilir. Parazit direk preparatta refraktil olmayan,
yuvarlak yapilar olarak tanimlanmaktadir. Modifiye asit-fast boyalar ile ookistlerin
acik pembe-koyu kirmizi tonlarinda boyandigi preparatlarda Cryptosporidium’a benzer
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sekilde boyanir, ancak yaklasik iki kati buytkligundedir. Taze hazirlanmig diski
preparatlarnnda, bu parazitin ookistlerinin ultraviyole isiginda yesil veya koyu mavi
otofloresan verdikleri bildirilmektedir?®. Korunma Cryptosporidium’da oldugu gibidir.

ZOONOTIK ENFEKSIYONLAR VE BiYOTERORIzZM

Biyoterérizmde rol alan parazit enfeksiyonlarinin bir kismi zoonotik
enfeksiyonlar kapsaminda ele alinmaktadir. Ozellikle cevre temizligi kosullarinin
yetersizligi, politik ve sosyal depresyonlar, hastalik kontrol programlarindaki
belirsizlikler ve veteriner servis hizmetlerinin aksamasi gibi sebeplere bagli olarak
zoonotik enfeksiyonlarin olugsma sikgr artmaktadir?’.

Biyoguvenlik stratejilerinde, zoonotik parazitlerin bulas yollarina gore
ele alinmasi gerektigi belirtiimektedir?®. Buna goére 4 tdr bulas yolu vardir: 1)
Vektor kaynakli (Leishmania), 2) Et kaynakli (Trichinella), 3) Yumusakca kaynakli
(Angiostrongylus), 4) Kontamine feces kaynakli (Echinococcus). Trichinella ve
Angiostrongylus’ta inkUbasyon suUreleri birkag gundur. Leishmania’da birkac ay,
Echinococcus'ta birkag yil olabilir. insanlann L.infantum ve E.multilocularis’'e dogal
olarak direncli oldugu bilinir ve siklikla klinik olarak hastalik gelismez. Akdeniz
bdlgesinde visceral leishmaniasis (VL) yeniden énem kazanan (re-emerging) bir
hastalik olarak tanimlanmaktadir. Képek populasyonunun artigl ve immdan yetmezIikli
kisilerin sayisl ile orantili olarak olgular artmaktadir®.

Bircok ulkede Trichinella enfeksiyonlari evcil hayvanlarda ve insanlarda énemli
bir problemdir. Veteriner hizmetlerinin eksikligi, ekonomik problemler, et piyasasinda
kacak kesimlerin yapiimasi ve bu esnada kullanilan aletlerin hijyenik olmamasi,
etlerin iyi pigirilmeden tUketiimesi, problemin boyutunu artirmaktadir®®.

Eosinofilik meneniit ile seyreden Angiostrongylus cantonensis ve karin boslugunda
nekroz ve grandlomlarla seyreden Angiostrongylus costaricensis insanlara enfekte
yumusakgalarin ¢ig olarak yenmesiyle gecmektedir. Ana rezervuar farelerdir®.

Hem E.granulosus hem de E.multilocularis enfekte kdpek veya cakallarin
diskilar ile ¢evreye atiimakta ve yumurtalarin agiz yoluyla alinmasi sonucunda
insanlara bulasmaktadir. Ancak bu hastaliklarin kontrolt agisindan bazi farkliliklar
vardir. Kistik ekinokokkozdan korunmada, kasaplara kesilen koyunlarin ic organlarini
kopeklere yedirmemeleri konusunda egitim verilmesi gerekmektedir. Alveolar
ekinokoku 6nlemede vahsi ya da kirsal yasam ile ilgili 6nlemlerin alinmasi énem
tagimaktadir. Ornegin: sebzelerin yikanarak, gerektiginde haslanarak tiketiimesi,
tarim ve hayvancilikla (kasap, bahcgivan, vb) ugrasanlarin belirli araliklarla serolojik
kontrollerinin yapilmasi énerilen dnlemler arasindadir®'.

Yukarida adi gegen dort zoonoz halen dunyada halk saghgr agisindan kalici
bir risk olusturmaya devam etmektedir. Beklenmedik durumlarda gelisen ve genis
populasyonlari etkileyen subakut ya da kronik seyirli bu zoonotik enfeksiyonlar,
uzun doénemli potansiyel biyoterérizm silahlar olarak degderlendiriimektedir®?. Zira
bu ajanlarin cevre ve insan topluluklarina etkileri oldukg¢a uzun bir strede ortaya
clkacak ve asagidaki olumsuzluklari da beraberinde getirecektir:
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* Terorist gruplar, bu etkenleri kasitll olarak ¢evreye yaydiklarini, hastaliklarin
asemptomatik periyodunda ya da ilk klinik belirtiler ortaya ¢iktiginda topluma
aciklayabilir.

* Su ve yiyecek kaynakl kontaminasyonla olusan biyolojik saldinda, toplum,
ancak hastaliklarin inktbasyon déneminde bilgilendirilebilir ve bu durumda
tUketicilerde buyUk bir glvensizligin olusmasi Ulke ekonomisini olumsuz
yonde etkileyebilir.

» Halk kitlesel olarak saglik kuruluslarina basvurarak oralardaki hizmet akiginin
tikanmasina yol agabilir.

* Hastalik etkeni olan parazit bir Ulkeyi etkilediginde, daha buyUk epidemiler
igin bu Ulke o hastalik agisindan bir odak olusturabilir.

Boyle bir durumla karsilasildiginda bu olumsuzluklarin bertaraf edilebilmesi
icin, potansiyel bioterdrist parazitlere karsl ulusal ve uluslar arasi uzun dénemli
kontrol ve tedavi protokollerinin énceden olusturulmasi gerekmektedir.

BiYOGUVENLIK

Biyoguvenligin temel unsurlari, kitlesel halk egitimi ve strveyans ¢alismalardir.
Bir biyoterdrist saldin tehlikesi karsisinda yapiimasi gerekenler asagidaki basamaklari
icermelidir.

1. Sdrveyans: Aligiilmadik ya da beklenmeyen bir hastaligin saptanmasi
durumudur. Su ve besin kaynakli hastaliklarin saptanmasi, klinisyenlerin ve halk
sagligi calisanlarinin belirli bir hastaligin yogunlastigini, yani salginin basladigini fark
etmesine dayanmaktadir. Hastalk genis bir cografi bolgedeki kisileri etkilemisse,
bu dusUk duzeyli salgin olarak nitelendirilir ve araliklarla kontamine edilen besinler,
dustk atak hizlarina yol agar. Saldin erkenden saptanabilirse, profilaksi, agllama
ya da diger tibbi midahalelerle insan kaybi minimuma indirilebilir®®. Ancak ulusal
duzeyde hastaligin analizi yapilana kadar, salgin fark edilemeyebilir®,

2. Hizli tanimlama ydntemleri: Alisiimadik ya da beklenmeyen hastaliklara
neden olan etkenlerinin en kisa slrede ve dogru olarak saptanmasi en dnemli
faktorlerden birisidir. Bu amagla kurulan veya goérevlendirilen laboratuvarlarin,
boélgesel ya da ulusal dizeyde saglik kuruluslarina hizli ve dogru sonuclar
saglayan, 24 saat hizmet verebilecek donanima sahip olmasi gereklidir. Etken
parazitlerin tanimlanmasinda; kimyasal ve immunofloresan boyama yontemleri,
biyokimyasal ydéntemler ve molekiler biyolojik yontemler kullanilabilir®®. Son
ylllarda parazitlerin tanimlanmasina yonelik guvenilir ticari kitlerin gelistiriimesi ve
kullaniminin yayginlasmasi,biyotercrist parazitlerin erken ve dogru tanimi icin de
amit vericidir®®.

3. Epidemiyolojik arastirma ve kontrol dlcimlerinin yapiimasi: Alisiimadik bir
hastaligin kaynagini ve bulas yolunu arastirmak icin, halk saglhgr uzmanlarinin
bolgesel ve ulusal dizeyde isbirligi icinde calismalar gereklidir.

4. lletisim: Toplumun yazil ve gérsel medya aracilidyla, saglik kuruluslarinin
ise network aglariyla bilgilendirilmesinin saglanmasi temel esastir.
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5. Plan olusturulmasi ve yazili belge haline dénudsturdimesi: Bir biyoterorist
saldin olasiligina karsl, belirli meslek gruplarinin katiimi ve igbirligiyle egitime yonelik
planlarin olusturulmasi en son basamaktir®. Bu protokol, salginin epidemiyolojik
Ozellikleri, baglant listeleri, tanimlanan model olgu, ¢alisma anketi, 6rnek toplanmasi,
nakliyesi ve kontrol énlemleri gibi kilit konular icermelidir®.

Laboratuvarlarin Biyoglivenlik Standartlari

Son yillarda tim dinyada her cesit terérist eylemlerin artmasi, biyoterérizm
olasiiginin daha buyuk bir énemle gindeme gelmesine yol acmistir. Dolayisiyla,
potansiyel biyoterdrist ajanlarla galisacak olan laboratuvarlarin belirli prosedurlere
gbre yapilandirimalarinin geregi ortaya cikmistir. Bu amacla yapilan galismalar
kapsaminda, Halk Saghgi Laboratuvarlari Birligi ve Hastallk Kontrol Merkezi (CDC)
tarafindan laboratuvar network agi (LRN) kurulmustur. LRN; incelenecek ornegin
en dusuk duzeyden baslayip gittikge yukselen donanima sahip laboratuvarlara
gdnderilmesi igin planlanmis 4 farkli diizeyi olan bir piramidal yapidan olusmaktadir®.
Mikrobiyoloji laboratuvarinda, galisanlarin karsi karslya olduklari risk, insanda hastalik
nedeni olan etkenlere gore tarif edilir ve bu sekilde ttm mikroorganizmalar 4 risk
grubuna ayriimislardir. Benzer sekilde biyomedikal laboratuvarlar da 1’den 4’e
kadar farkl “Biyoguvenlik Dizeyi"ne (Biosafety Level, BSL) ayrilmiglardir®”.

Biyogtivenlik Diizeyi 1 (BSL-1): insanda enfeksiyona neden olmadidi kesinlikle
bilinen mikroorganizmalar (Bacillus subtilis, Naegleria gruberi, Escherichia coli K12,
vb) risk grubu 1’de yer alir. Bu tur ajanlarla galisan bir laboratuvarin standardi BSL-
1 olarak tanimlanir. Giris sinirlamasi yoktur, agik-banko (open-bench) calisilir®’.

Biyogivenlik Dizeyi 2 (BSL-2): Risk grubu 2’de, klinik mikrobiyolojide sikga
karsilasilan ve insanda hastaliga neden oldugu bilinen pek ¢ok mikroorganizma
(Salmonella spp, Shigella spp, Staphylococcus spp, Streptococcus spp, vb) yer
alir. Genel olarak etkili tedavi veya korunma yollari bulunan ve toplumda yayilma
riski sinirli mikroorganizmalar olmalarina karsin, laboratuvarda bu grup ajanlara
maruz kalmak ciddi bir enfeksiyonla sonuglanabilir. Bu nedenle risk grubu 2’deki
ajanlar ile yapilan her tarlt galisma, BSL-2 standardina uygun laboratuvar alt
yapisini gerektirir. Hastane mikrobiyoloji-parazitoloji laboratuvarlar ile cogu halk
sagligi laboratuvari personeli, hemen her gin bu ajanlarla calismaktadir. Dolayisiyla
BSL-2, ttm bu laboratuvarlarin standardidir. BSL-2'de baslica biyoguvenlik sorunu,
enfeksiydz ajanin kazara inhalasyonu, yutulmasi veya mukoz membranlara temasi
sonucu ortaya ¢ikar. Bu nedenle BSL-2 dncelikle kesici/delici aletlere karsi dnlem
alinmasini gerektirir®. Potansiyel aerosol Uretim orani disUk oldugu surece iglemler
acik-banko yapilabilir. Ancak personel mutlaka patojen ajanlarla galisabilmek
igin gerekli egitimi almis kisilerden olusmali ve laboratuvar yetkin bir uzman
tarafindan yonetiliyor olmalidir. Solunum yoluyla alinma riskinin yuksek oldugu
galismalarda, gorevli elemanlar mutlaka biyoguvenlik kabinini veya diger guvenlik
ekipmanini dogru kullanma egitimi almis olmalidir. BSL-2’'de giris sinirlamasi vardir;
laboratuvarin ilgisiz kisilerin girisine izin vermeyecek yerlesimde olmasi ve girisinde
biyolojik tehlike uyar logosu bulunmasi gerekir. Ek olarak BSL-2’de kontamine
ornek laboratuvar digina gikarlmadan 6nce dekontamine edilir®.
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Biyogtvenlik Dizeyi 3 (BSL-3): Maruz kalan bireyde ciddi ve bazen 6ldurlcU
hastaliga neden olabilen, ancak toplumda yayilma riski goreceli olarak sinirl kabul
edilen ajanlar risk grubu 3’e dahil edilmigtir. Bu ajanlarla ¢alisirken personel igin
tehlike yaratan en ciddi bulasma yolu, inhalasyondur. BSL-3 laboratuvari, risk
grubu 3 mikroorganizmalarla calismak icin gerekli standartlara karsilik gelir ve
bu laboratuvarlarda gecis zonu uygulamasi, yonlendiriimis hava akimi gibi 6zel
muhendislik duzenlemeleri de oncelikle inhalasyon ile bulasi dnlemek amacini tagir.
BSL-3 personeli, bu potansiyel 6ldiricu ajanlarla galigma konusunda egitim almis
kisilerden olusur ve laboratuvar 6zel deneyime sahip yetkin bir uzman tarafindan
yonetilir. Ote yandan Brucella spp, S.typhi, N.meningitidis, F.tularensis, B.anthracis,
Rickettsia spp ve HIV dahil retroviruslar gibi bazi patojenler esasen risk grubu
2'de yer almalarina ve klinik érneklerden inceleme icin BSL-2 standardi yeterli
olmasina ragmen, ¢esitli amaglarla blytk hacimli kiltdrlerinin Uretildigi durumlarda
BSL-3'de calisiimalidiriar.

Biyogtivenlik Dizeyi 4 (BSL-4): Risk grubu 4’te ¢ok dusuk dozlarda bile
enfeksiyona neden olabilen, kisiden kisiye bulas ile toplumda yayilabilen, etkili tedavisi
veya korunma onlemi bulunmayan ve hayati tehdit eden mikroorganizmalar (Lassa
fever, Machupo, Marburg ve Ebola viruslar, diger baz filovirus ve arboviruslar) yer
alir. Bu mikroorganizmalarla ilgili tim calismalar, ancak BSL-4 standardina sahip bir
laboratuvarda gerceklestirilebilir. Laboratuvar yerlesimi diger binalardan ve kamusal
alandan belirgin bir uzaklikta olmalidir. Personel, calistigi bu tehlikeli patojenler
icin &zel bir egitim almis kisilerden olusmali ve laboratuvar, bu ajanlar Uzerine
dzel deneyime sahip yetkin bir uzman/bilim adami tarafindan yénetiimelidir. BSL-3
ve BSL-4 laboratuvarlar ayni zamanda inceledikleri ajanlarin topluma yayilmasini
kesinlikle énleme sorumlulugunu da tasirlar. Bu nedenle laboratuvar yénetimi,
sistemin sorunsuz calistigindan her zaman icin emin olmak zorundadir®.

SONUG

Son yillarda terérist saldirlarin yogunlastigi bir diinyada, tlkemizin cografik ve
jeopolitik konumu ddsundldagunde biyoterérizm riski ne yazik ki yadsinamaz bir
gercektir. Biyolojik teror Ulkelerin gindeminde Ust siralarda yer aldigir muddetce,
Ulkemizde de egitim ve bilgilendirme c¢alismalarinin yapiimasi ve mucadele icin
ilgili dnlemlerin alinmasi gereklidir. Bu amagla temel 6ncelikler arasinda; potansiyel
biyolojik terér ajanlarini uluslar arasi standartlara uygun olarak tanimlayacak referans
laboratuvarlarin olusturulmasi, bu laboratuvarlarda 6zel egitimli saglik personelinin
galismasl, tim saglik kurumlarinda biyoterérizm ve biyogUvenlik konusuna dair
bilincin gelistirimesi ve ulusal saglik politikalarinin iletisim kurumlar araciligiyla
toplumla paylasiimasi yer almalidir.
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