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Ozet

Dogal afetler yerel ekosistemleri bozabilir, gida iiretimi, depolama ve dagitim
siireglerini etkileyerek giivenli ve besleyici gidaya erigimi azaltabilir. Bu durum
basta hassas gruplar olmak iizere etkilenen toplumda beslenme yetersizlikleri ve
uzun vadeli saglik riskleri olugturmaktadir. Bu siiregte beslenme yetersizlikleri,
mikro besin 6gesi eksiklikleri ve enfeksiyon hastaliklar 6zellikle hassas gruplarda
morbidite ve mortalite riskini artirabilmektedir. Afetten etkilenen bireylerin halk
sagliginin korunabilmesi i¢in giivenli gidaya erisim saglanmalidir. Ayni zamanda
afet siireglerinde giivenli gidaya erigimin siirdiiriilmesi, yeterli enerji ve besin
ogesi aliminin saglanmast, su ve sanitasyon kosullarinin korunmasi; yalnizca
acligin 6nlenmesi agisindan degil, toplum saghginin siirdiiriilmesi, bulagici
hastaliklarin azaltilmasi ve iyilegsme siirecinin desteklenmesi agisindan da kritik
oneme sahiptir. Uluslararasi afet yonetimi yaklagimlari; saglik, beslenme ve gida
politikalarinin biitiinctil bigimde ele alinmasin, afetlere direngli gida sistemlerinin
olusturulmasint ve toplum temelli hazirlik ¢alismalarinin giiglendirilmesini
onermektedir. Etkin beslenme yonetimi uygulamalari, afet sonrast hastalik
yiikiiniin azaltilmasi ve toplumun iyilesme siirecinin desteklenmesinde kritik rol
oynamaktadir. Bu boliimde, afet durumlarinda beslenme yonetimi ¢ergevesinde
gida giivencesi ve gida giivenliginin korunmasi ile hassas gruplarin beslenme
gereksinimlerinin kargilanmasina yonelik temel yaklagimlar ele alinmugtir.

1. Giris

Son yillarda gida sistemlerinin doniigtiiriilmesi ve belirli niteliklere sahip
hale getirilmesi giderek daha fazla 6nem kazanmaktadir. Bu kapsamda, gida
sistemlerinin 6ncelikle saglikli ve besleyici olmast; yani bireylerin iyi bir saglik
durumu igin gerekli besin ogelerini igeren ve ekonomik olarak erisilebilir
diyetler sunmasi hedeflenmektedir. Bunun yani sira sistemlerin kapsayici
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olmasi, gida sistemi iginde yer alan tiim paydaslarin insana yakigir bir yagam
strdiirebilmesini saglamasi ve hicbir kesimin geride kalmamasini garanti
etmesi beklenmektedir. Ugiincii olarak, gida sistemlerinin ¢evresel agidan
stirdiiriilebilir olmasi; iiretim ve tiiketim siireglerinde gezegensel sinirlar dikkate
alinarak dogal kaynaklarin korunmasini igermektedir. Bu ii¢ temel hedefin
basariyla gergeklestirildigi bir gida sistemi ayn1 zamanda dayanikli olmalidir;
yani afetler, piyasa soklari, siyasi istikrarsizlik veya ¢atigmalar gibi digsal etkilere
ragmen insanlarin gidaya erisimini siirdiirebilmesi ve ge¢im kaynaklarinin
korunabilmesi saglanmalidir (Ruben et al., 2021).

Diinya genelinde gida sistemlerinde dengesizlikler ve kopukluklar mevcuttur.
Bu durum; gida tiretimi, bireylerin beslenme durumu, diyet kalitesi, ge¢cim
kaynaklar1 ve ¢evre arasinda istenmeyen sorunlara yol agmaktadir. Bu konular,
2021°de diizenlenen Birlesmis Milletler Gida Sistemleri Zirvesi’nin (UNESS)
de ana giindemlerinden biridir. Ayni zamanda Uluslararasi Tarimsal Kalkinma
Fonu’nun (International Fund for Agricultural Development [IFAD], 2021)
2021 Kirsal Kalkinma Raporu’nda da ele alinmugtir. Bugiin yoksulluk, yetersiz
beslenme ve iklim degigikligi gibi sorunlarin artmasi, gida sistemlerinin iyi
islemedigini gostermektedir (Ruben et al., 2021).

Gida gevresi, gida sistemi iginde ok 6nemli bir rol oynamaktadir. Ciinkii
gidanin nerede ve nasil bulunacagini, insanlarin gidaya ne kadar kolay
ulagacagini, gidanin kalitesini, giivenligini, stirdiriilebilirligini ve fiyatini
belirleyen tiim altyapilari, kamu ve 6zel karumlar1 ve yonetim sistemlerini
kapsamaktadir (Caspi et al., 2012; Herforth & Ahmed, 2015; Turner et al.,
2018). Ancak bagta da belirtildigi gibi mevcut sistemde yapisal dengesizlikler
ve kopukluklar nedeniyle beslenme, sosyal kapsayicilik ve gevrenin korunmast
gibi alanlarda istenen sonuglar elde edilememektedir (van Ittersum et al., 2016).
Daha kapsayici ve dayanikli bir gida sistemine gegis, tiretim, tiiketim, ticaret
ve yonetigim dahil olmak iizere tiim alanlarda koklii degisiklikler yapilmasini
gerektirmektedir (Ruben et al., 2021). Bu doniigiim yalnizca ekonomik ve
yapisal degil, ayn1 zamanda saglik ve ¢evre boyutlarini da kapsayan biitiinciil
bir yaklagimi gerektirmektedir. Bu yaklagim, kiiresel gida sistemi politikalarinin
merkezine “Tek Saglik (One Health)” anlayigini yerlestirmektedir. Tek Saglk
yaklagimu, insan, hayvan, bitki ve ¢evre sagligini sektorler arasi ve disiplinler
arast yontemlerle birlikte ele almayi esas almaktadir (Rushton et al., 2018).

Tek Saglik yaklagimi, gida sistemlerinin bir biitiin olarak ele alinmasini
ve alinan her kararin toprak, su ve hava iizerindeki etkilerinin birlikte
degerlendirilmesini gerektirir. Gelecekteki politikalarin bu yaklagima dayanmast,
sistem diizeyinde yonetim ile bireysel davraniglarin yonlendirilmesi arasinda
bir denge kurulmasini zorunlu kilar; giinkii bu iki unsurdan higbiri tek bagina
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yeterli degildir (Rushton et al., 2021). Tarim sistemleri, insan uygarliginin
stirdiiriilebilirligi agisindan temel bir rol oynamaktadir ve insanlik, dokuz
milyar1 agan niifusu ¢evreyi daha fazla tahrip etmeden nasil besleyecegini
belirlemek zorundadur. Zira gevreyi yok etmek, insanligin kendisini yok etmesi
anlamina gelmektedir (Almond, Grooten, & Peterson, 2020).

Bu ¢ergevede, afetler gida sistemlerinin isleyisini dogrudan etkileyen en
onemli digsal soklar arasinda yer almaktadir. Dogal afetler, ¢atigmalar ve
iklim kaynakli krizler; gida tiretimi, isleme, depolama ve dagitim siireglerinde
aksamalara yol agarak gida gevresini bozmakta ve bireylerin giivenli ve besleyici
gidaya erigimini kisitlamaktadir (Toland et al., 2023). Bu durum yalnizca
beslenme yetersizliklerine degil, ayn1 zamanda gida giivenligi risklerinin
artmasina ve buna bagli saglik sorunlarinin ortaya ¢itkmasina neden olmaktadur.
Dolayisiyla afetler, gida sistemi, beslenme ve saglik arasindaki iliskinin en
goriiniir ve kritik hale geldigi durumlar1 olusturmaktadir (Aydin et al., 2024;
Alatag & Arslan, 2024). Dogal afetler sirasinda yeterli su ve gidaya erigim ile
bunlarin siirdiiriilebilirligi (6ncelikle enerji, ardindan protein ve suda ¢6ziinen
vitaminler) hayat kurtaricidir. Ayrica dengeli beslenmenin saglanmast, gesitli
gidalarin sunulmasi, gida depolama altyapisinin kurulmast, gida zehirlenmesi ve
bozulmanin 6nlenmesi, etkili dagitim sistemlerinin uygulanmasi ve toplumun
giiveninin saglanmasi biiyiik 6nem tagimaktadir (Tsuboyama-Kasaoka et al.,
2014; Food and Agriculture Organization of the United Nations [FAO], n.d.).

2. Afet Durumlarinda Gidaya Erisim ve Beslenme Sorunlar:

Bu boliimde, afetler sirasinda ve sonrasinda en kritik konulardan biri olan
gidaya erigim, besin giivenligi ve beslenme ihtiyaglar1 tizerinde durulacaktir.
Normal kogullar altinda, gida giivencesinin ve gida giivenliginin saglanmasi
hem fiziksel hem de psikolojik iyi olug igin biiyiik 6nem tagimaktadir. Ancak
afet sonrasi durumlarda, saglik hizmetlerine erisimin sinirli olmasi nedeniyle bu
ihtiyacin 6nemi ¢ok daha fazla artmaktadir. Afetler, hastalik riskini artirabilir,
gida tedarik zincirlerini bozabilir ve bireyleri beslenme yetersizliklerine maruz
birakabilir. Bu durum, afetzedeler arasinda gida kaynakli hastaliklarin 6nlenmesi
igin giivenli gida saglanmasinin kritik 6Gnemini ortaya koymaktadir (Sioen et
al., 2017).

2.1. Afet Durumlarinda Gida Giivencesi

Artan kiiresel niifus i¢in yeterli, ekonomik olarak erisilebilir, besleyici ve
giivenli gidanin saglanmasi insanlik i¢in 6nemli bir zorluk olmaya devam
etmektedir. Bu gorev, hitkiimetlerden gida giivencesini saglarken ayn1 zamanda
iklim degisikligine yol agmamasi, su ve toprak kaynaklarini bozmamasi ve
biyolojik gesitliligi azaltmamasi beklendiginde daha da zorlagmaktadir (Abu
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& Oldewage-Theron, 2019). Gida 6z yeterliligi ve vatandaglarin refah
strdiirtilebilir gida giivencesine bagh oldugu stirece, gida giivencesi kiiresel
bir 6ncelik olmaya devam edecektir (Ahn & Norwood, 2021; Ahn, Smith &
Norwood, 2020). Gida giivencesi, Birlesmis Milletler Gida ve Tarim Orgiitii
(FAO) tarafindan 1996 yilinda yapilan tanima gore, “tiim insanlarin her zaman
aktif ve saglikl bir yagam siirdiirebilmek i¢in gerekli beslenme ihtiyaglarini ve
tercihlerini kargilayacak yeterli, giivenli ve besleyici gidaya fiziksel, sosyal ve
ckonomik olarak erigebilmesi” durumudur (FAO, 2009). Halk saghg agisindan
gida giivenligi ve gida glivencesinin 6nemi oldukga biiyiiktiir. Gida giivencesi
dort temel boyuttan olugmaktadir (World Health Organization [WHO],
2022): (1) gridanin bulunabilirligi, (2) gidaya ekonomik ve fiziksel erigim, (3)
giday kullanabilme yetisi (uygun beslenme ve giivenli tiiketim), (4) iklimsel,
ckonomik, sosyal ve politik faktorlere bagli olarak gidaya erigimin stirekliligi.

Afet durumlarinda beslenme uygulamalarinin temel amaci, normal
zamanlardakiyle paralel olarak, afet sonrasi iyilesme siirecinde bireylerin fiziksel
ve psikolojik sagligini korumaktir. Ancak bu stiregte ilaglara, hastanelere ve
saglik hizmetlerine erisimde yaganan zorluklar da dikkate alinmalidir. Afetlerde
hayatta kalan kisilerin giivenli alanlara yerlestirilmesi atilmas: gereken ilk
adimlardan bir tanesidir. Bunun ardindan afetzedelerin yasamlarini giivence
altina almak i¢in gida ve su temini atilmasi gereken diger temel adimlardir
(Tsuboyama-Kasaoka & Purba, 2014; Sioen et al., 2017). Afetin gergeklestigi
bolgeye ve biiyiikliigiine bagh olarak, hayatta kalan kisiler birka¢ giinden
birkag aya kadar degisen siirelerde acil gida paketlerine bagimli olabilir. Bu
yardimlar, diizenli gida sistemleri yeniden kurulana kadar temel beslenme
kaynagi olarak hizmet etmektedir (Sioen et al., 2017).

Afet sonrast gida hazirhiginda karsilagilan 6nemli zorluklardan biri, afet
bolgesine yakin kaynaklara erisimdir. Raf 6mrii kisa oldugu i¢in meyve ve taze
sebzeler genellikle gida yardimi paketlerine dahil edilmemektedir. Bu sorunun
¢oziimi olarak kentsel tarim, acil durum gida teminini destekleyebilecek olasi bir
yontem olarak onerilmektedir. Kiigiik 6lgekli tarimsal tiretimin tiretim kapasitesi
ve istikrarinin artirilmasi bu siireci destekleyebilir (Sioen et al., 2017). Bunun
yani sira, depremler sonrasi olugan panik ve diizensizlik; yakit gibi kaynaklarin
agirt stoklanmasina ve tiiketilmesine yol agabilir. Bu durum tedarik zincirini
zorlayarak gida dahil temel iiriinlerin erisilebilirligini azaltabilir. Altyapinin
aniden zarar gormesi ise gidanin afet bolgelerine taginmasini zorlagtirarak
kithiga ve dengeli beslenmeye erigimin kisitlanmasina neden olabilir.

Afetlerde zamana bagli olarak farkli gida yardimi paketleri hazirlanmaktadir.
Genel olarak beslenme hizmetleri i¢ kategoriye ayrilir: acil (immediate),
stirdiiriilen (sustained) ve uzun vadeli (long-term). Acil beslenme hizmetlersi,
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afetin ilk saatlerinde baglayarak ilk 72 saat iginde saglanan beslenme destegini
kapsamaktadir. Bu donemde yiiksek enerji igeren, kolay temin edilen ve
hazirlanabilen gida paketleri (su, sandvig, hazir gidalar vb.) ile afetzedelerin acil
ihtiyaglart kargilanmaktadir. Siirdiiriilen beslenme hizmetlerinde ise gerekli tiim
altyap1 kurularak topluma diizenli yemek, atigtirmalik ve igecek saglanmaktadur.
Bu hizmetler sabit veya taginabilir sahra mutfaklari aracihigiyla ytirtitiilmektedir
(Tiirk Kizilay1, 2017).

Iklim degisikligi nedeniyle su kaynaklarimin kurumast da dogal afet olarak
degerlendirilmektedir. Ornegin nehir ve gollerin kurumast, igme suyu kitligina,
topraklarin bozulmasina ve gida yetersizligine yol agabilir. Tarimda sulama
i¢in temel su kaynaklar1 olan bu sistemlerin zarar gérmesi, gida giivencesini
dogrudan etkilemektedir. Su miktarindaki azalma tarimsal verimliligi diigiirerek
gida tiretimini azaltabilmektedir (Christoforidou et al., 2023; Ingrao et
al., 2023; Lynch et al., 2023). Ayrica 6nemli bir besin kaynagi olan balik
popiilasyonlart da bu durumdan olumsuz etkilenebilir (Lynch et al., 2023).
Su kithig1 nedeniyle gida iiretiminin azalmasi, gida fiyatlarinin artmasina
neden olmakta ve insanlarin besleyici gidaya erigimini zorlagtirmaktadir. Bu
durum ozellikle kirllgan gruplarda uzun vadeli saghk sorunlarina ve gida
giivencesizligine yol agmaktadir. Ayrica seller ve kurakliklar; gelir kaybi,
cocuklarin evsiz kalmasi ve yerinden edilmesi, su ve gida kaynaklarinin
kirlenmesi gibi nedenlerle gida erigimini ciddi gekilde etkilemektedir. Bu
durum hem uygun beslenmeyi engeller hem de bitki ve hayvan hastaliklart
riskini artirmaktadir (Safi et al., 2024). Genel olarak su kithginin etkileri
oldukga ciddi olabilir ve hem gida yetersizligine hem de toplumlarin beslenme
durumunun bozulmasina yol agabilmektedir.

Sonug olarak afetler, giivenli ve yeterli gidaya erigim iizerinde olumsuz
etkilere sahiptir. Tklim degisikligi ve cografi kosullar gibi bazi durumlar,
afetler sirasinda gida giivencesini tehdit etmektedir (Yazdi, 2021). Ayrica
iklim degisikligi, gidaya erigsimi azaltarak beslenme durumunu olumsuz
etkilemektedir (Portner et al., 2023). Bununla birlikte afetler insanlarin evlerini
ve varliklarini terk etmesine yol agmaktadir; bu durumda insanlar gida ve temel
ihtiyaglar1 kargilamak igin yeterli ekonomik giice sahip olamazlar. Bu nedenle
afet sonrast donemde giivenli gida ve su paketlerine erigimin saglanmasi hayati
onem tagimaktadir (Fung, Wang & Menon, 2018; Hidayat, Rachmawati
& Wahyuningtiyas, 2021). Giivenli gida yardimu, afetzedelerin daha hizh
toparlanmasina yardimci olarak ciddi saglik sorunlarini 6nlemektedir.
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2.2. Afet Durumlarinda Gida Giivenligi ve Gida Hijyeni

Afetler sirasinda bireylerin kargilagtigt en temel sorunlardan biri, temiz ve
besleyici gidalara erigimde yaganan zorluklardir. Giivenilir gida; besin degerinde
herhangi bir kayip olmamus, kimyasal, biyolojik ve fizyolojik agidan temiz gida
demektir (Bilici et al., 2008). Gida giivenligi saghkli ve yeterli beslenmeyi
saglamak i¢in olduk¢a 6nemlidir (Erkmen, 2010). Bu durum dogrudan halk
saghgint etkiledigi igin, gidaya erisim konusunda “sifir hata” ilkesini igeren
plan ve programlarin gelistirilmesi biiyiik 6nem tagimaktadir. Afet sonrasi
donemde yagamin ve hayatta kalanlarin sagliginin korunmas igin dort temel
unsur bulunmaktadir: (1) giivenli ve yeterli su, (2) dengeli ve yeterli gida
paketleri, (3) hijyenik kosullarda saglanan gida ve su, (4) fiziksel aktivitenin
stirdiiriilmesi (Tsuboyama-Kasaoka & Purba, 2014). Gida giivenligi ise temel
bir kavram olarak, gidanin herhangi bir saglik riski olugturmadan tiiketilmesini
ifade etmektedir. Bu da gidanin tiretim, igleme, dagitim ve tiiketim siireglerinin
tamaminda hijyenik kogullarin korunmasini gerekli kilmaktadir (Saggu et al.,
2023; Shan et al., 2023).

Afet sonras1 donemde gida giivenliginin saglanmasi, afetzedelerde gida
zehirlenmesi ve gida kaynakli hastaliklarin 6nlenmesini saglamaktadir (Sioen
etal., 2017; Fung, Wang & Menon, 2018). Gida giivenliginin saglanmasinda
gida teminini saglayan kisilerin ve toplu beslenmede kullanilan arag gereglerin
temizliklerine dikkat edilmesi gerekmektedir (Tiirk Kizilayi, 2017). Kigisel
temizlige dikkat edilmesinin yaninda gida temizligine ve depolanmasina
da dikkat edilmesi gerekmektedir. Yiyecekler sinek ve boceklerden iyice
korunmali ve afet sebebiyle kontamine olmug gidalar hemen yok edilmelidir
(Sphere Association, 2018). Ayrica aragtirmalar, diisiik yogunluklu polietilen,
polipropilen ve 2-3 katli ambalaj malzemelerinin, uzun raf dmriine sahip kuru
gidalarin afet durumlarinda saklanmast igin uygun olabilecegini gostermektedir.
Uygun bariyer ve ambalaj malzemeleri, gidanin raf 6mrii boyunca giivenligini
saglamaya yardimcr olmaktadir (Navaratne, 2018) Afet alanlarinda atiklarin
giivenli gekilde toplanmasi ve uzaklagtirilmasi saglamalidir. Bununla birlikte,
atik toplama alanlarinin gida dagitim ve depolama alanlarindan uzakta olmasi
gerekmektedir (Sphere Association, 2018).

Cevresel zararlar1 nedeniyle depremler, gida sektorti tizerinde gok sayida
olumsuz etkiye sahiptir. Depremler, tarim arazilerine ve altyapiya zarar vererek
gida zincirini bozabilir ve gida iiretimini azaltabilir. 22 Aralik 2017°de Iran’da
meydana gelen 7,3 Mw biiytikliigiindeki depremden sonra, soguk hava nedeniyle
araglarin uzun siire galigir halde birakilmasi sonucu hava kirliligi artmug ve hava
kalitesi sagliksiz seviyelere ulagmugtir (Moslehi et al., 2020). Ulkemizde yapilan
bir gahiymada da, 1999 Golciik depremi (Mw 7.4) sonrasinda toplam organik
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karbon ile Cu, Zn, Hg ve Co gibi agir metaller arasinda giiglii iligkiler tespit
edilmistir. Ayrica mevcut deprem, Tiipras Petrol Rafinerisi’'nde yikici bir yangini
tetiklemigtir (Arslan Kaya et al., 2023). Bu agir metaller, hasar goren endiistriyel
tesislerden topraga sizarak toprak kalitesini ve tarim iiriinlerinin sagligini
olumsuz etkilemektedir. Eger bu kirleticiler su kaynaklarina ulasirsa, ozellikle
balik tiiketimine bagimli topluluklarda su ekosistemlerini de etkileyebilmektedir.
Ayrica depremler su kaynaklarini kirleterek gida hazirlanmasinda hijyenin
korunmasini zorlagtirabilir ve su kaynakl hastaliklara yol agabilir. Biiyiik Dogu
Japonya depremi ile birlikte meydana gelen Fukugima niikleer felaketinden
sonra, havaya radyoaktif izotoplar salinmig ve su, toprak ile tarim triinleri
kirlenmigtir. Bitkiler biiyiime i¢in gerekli besinlerle birlikte radyoaktit maddeleri
de emebildiginden, bu maddeler tarim alanlarina yayilabilmektedir. Tokyo’daki
ana su kaynaginda radyoaktif iyot seviyesinin bebekler i¢in yasal sinirin iki
katina ¢iktigr bildirilmistir (Lyu et al., 2021; Ayseli & Cetinkaya, 2024). Bu
nedenle niikleer felaketlerde igme suyu ve topraktaki radyoniiklid seviyelerinin
de olglilmesi gerekmektedir. Kasirgalar da tarimsal verimliligi azaltarak gida
giivenligini olumsuz etkilemekte ve ayrica kendilerine 6zgii kimyasal maruziyet
riskleri olugturmaktadir.

2.3. Afet Durumlarinin Bireylerin Besin Alimi ve Beslenme
Durumu Uzerine Etkisi

Insan viicudunda normal tizyolojik iglevlerin siirdiirtilebilmesi, su,
karbonhidrat, protein, yag, vitamin ve mineraller gibi temel besin 6gelerinin
yeterli diizeyde alinmasina dogrudan baghdir. Bu besin 6geleri viicudun
normal igleyiginde kritik rol oynamaktadir. Saghgin korunabilmesi igin dengeli
beslenme zorunludur ve 6zellikle afet sonrasi donemlerde bu durumun
saglanmasi biiylik 6nem tagimaktadir (‘Tsuboyama-Kasaoka, N., & Purba,
2014). Afet ve insani krizlerde minimum insani yardim standartlarini belirleyen
uluslararasi bir rehber Sphere El Kitabinda, 6zellikle beslenme, su, saglik ve
barinma alanlarinda asgari gereksinimler tanimlanmugtir (Sphere Association,
2018). Bu rehberde ortalama enerji gereksinmesinin 2100 kkal/giin oldugu,
enerjinin %10-12’sinin proteinden gelmesi gerektigi belirtilmektedir. Ancak
afetler, kaynaklara erigimi kisitlayarak enerji ihtiyacini kargilamak igin beslenme
ahigkanliklarinin degismesine yol agabilir. Ulkemizde yapilan bir ¢aligmada,
Hatay depremi sonrasi ev kosullarinda ve gegici barinma alanlarinda yagayan
depremzedelerin besin alimlar1 degerlendirilmistir. Bireylerin yasadiklari
yerden bagimsiz Tiirkiye Beslenme Rehberi (TUBER) 2022°ye gore giinliik
besin 6gesi gereksinimlerini kargilama oranlarinin %50°nin altinda oldugu
goriilmiistiir. Deprem sonras1 donemde, deprem Oncesine kiyasla tiiketiminde
en fazla azalmanin sebze ve meyveler oldugu bildirilmistir (Madali & Acar,

2025).
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Afet sonras1 donemde hayatta kalan bireyler arasinda 6nemli bir diger
sorun, beslenmenin tekdiize ve sinirl gesitlilikte olmasidir. Gozlemler,
bireylerin yeterli besin gesitliliginden yoksun bir diyet tiikettiklerini ve bunun
sonucunda besin 6gesi dengesinin tiim bireyler i¢in saglanamayabilecegini
gostermektedir. Ayrica, kirmizi mercimek, yesil mercimek ve bulgur gibi temel
ve nispeten saghkli gidalarin tekrarlayan bigimde tiiketilmesine bagl olarak,
bireylerde bu besinlere kars: isteksizlik veya tiksinme geligme riski ortaya
cikabilmektedir. Afet sonrasi beslenme ortamint inceleyen gesitli ¢aligmalarda,
tekrarlayan gida tiiketiminin afetzedeler arasinda yaygin bir problem oldugunu
ortaya koymaktadir. Ozellikle hazir tiiketilebilir gida iiriinlerinde gesitliligin
sinirli olmasi ve besinlerin homojen yapisi, afet sonrast donemde 6nemli bir
beslenme sorunu olarak rapor edilmektedir. Bununla birlikte, besin gesitliliginin
azalmasinin yalnizca igtah kaybr ile degil; kabizlik, bulanti ve mikro besin 6gesi
cksiklikleri gibi ¢esitli saglik sorunlartyla da iliskili oldugu bildirilmektedir
(Ainehvand et al., 2019; Moghadam et al., 2017; Inoue et al., 2014).

Bagka bir baglamda, italya’mn COVID-19 pandemisi siirecindeki deneyimi,
beslenme davranislariyla ilgili kendine 6zgii zorluklar1 ortaya koymustur.
Hiikiimet kararlarinin aligveris aligkanlhiklarini degistirmesiyle birlikte
siipermarketlerde talep artig1 yaganmus; Italyanlarin tiiketim tercihleri konserve
gidalar, dondurulmuyg tiriinler, kirmizi et ve islenmig gidalara yonelirken taze
driinlerin tiiketimi azalmigtir. Bu degisim; sindirim sistemi, kan gekeri diizeyleri
ve tansiyon agisindan bazi saglik risklerine yol agabilecegi yoniinde endigeler
dogurmugtur (Inoue etal., 2014). Bu 6rnekler afet ve acil durumlarin beslenme
aliskanliklar1 tizerindeki karmagik etkileri ile bunlarin saglik sonuglar arasindaki
yakin iligkiyi ortaya koymaktadr.

3. Hassas Gruplar ve Beslenme YOnetimi

Afetleri takip eden ilk 15 giin, ortaya ¢ikan beslenme sorunlar1 ve kirillgan
gruplar ile hastalarin 6zel beslenme ihtiyaglari nedeniyle acil gida yardiminin
merkezi bir rol oynadigi donemdir. Ayrica enfeksiyon riskinin artmasi, gida
kaynakli hastaliklar ve bagigiklik sisteminin zayiflamasi, afet sonrasi etkilenen
niifusun kargt kargiya kaldig: tehditleri daha da artirmaktadir (Saggu et al.,
2023). Saglk ve beslenme destegi, bu gruplarda oliim, sakatlik ve ac1 diizeyini
azaltmak igin kritik 6neme sahiptir. Afet sonrasi etkili yardim saglamak i¢in
beslenme agisindan risk altindaki gruplarin belirlenmesi gereklidir. Bu nedenle
kurumlar afet donemlerinde beslenme yonetimi planlamast yapmalidir.
Beslenme yonetiminin amact; yeterli makro besin 6gelerini (protein, yag ve
enerji gibi) saglamak ve 6zel mikro besin eksikliklerini gidermektir.
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Afetler sirasinda gevresel kosullar degiskenlik gosterebildigi igin, kriz
doneminde beslenme durumunun yonetimi igin standart bir tanim veya tek
tip bir uygulama prosediirii bulunmamaktadir. Ancak bu siiregte, gida ve
beslenme ihtiyaglarinin kargilanabilmesi igin iki farkli miidahale yaklagiminin eg
zamanli olarak uygulanmasi gereklidir (Tsuboyama-Kasaoka et al., 2014). Tlk
yaklagim toplum temelli strateji olup, afetten etkilenen tiim bireylerin yeterli
beslenmesini saglamaya yonelik genel 6nlemleri igerir. Tkinci yaklagim ise
yiiksek riskli gruplara yonelik stratejidir ve toplum igindeki kirilgan gruplarin
(bebekler, gebe kadinlar, hastalar, yaghlar ve engelliler gibi) enerji ve besin
ihtiyaglarinin erken donemde bireysel olarak kargilanmasini kapsamaktadir
(Tsuboyama-Kasaoka & Purba, 2014; Zhu & Sun, 2017).

Afet sonrasi risk altinda olabilecek gruplarin belirlenmesi ve gerektiginde ek
ogiinler veya 6zel beslenme durumuna uygun gidalarin saglanmasi 6nemlidir.
Risk gruplar arasinda gebe ve emziren kadinlar, 5 yag alti gocuklar, yaghlar,
kronik hastaliga sahip bireyler ve engelli bireyler yer almaktadir. Afet sonrasi
enerji ve besin ogesi gereksinimleri ile beslenme ihtiyaglari, kirilgan gruplar
i¢in ayri olarak ele alinmalidir.

3.1. Bebek ve Cocuklar

Ozellikle 5 yas alt gocuklarda malniitrisyon 6nemli bir halk saglig1 sorunudur
ve bu grup afetlerden sonra malniitrisyon ve mortalite agisindan daha yiiksek
risk alindadir (Pradhan, 2016). Yetersiz beslenme; bodurluk (stunting), zayiflik
(wasting) ve diigiik kilolu olma (underweight) durumlarini kapsamaktadir
(WHO, 2024). Yapilan bir ¢aligmada Cin’in Kang County bolgesinde
depremden 2 yil sonra diisiik kilolu ¢ocuklarin prevalansinin %0’dan %5,97a,
bodurlugun %6,6’dan %10,8%¢ ve zayifligin %1,3’ten %4,0%a yiikseldigini
gostermigstir (Sun et al., 2013). Dolayisiyla, gecikmis beslenme miidahaleleri
toplumda kisa ve uzun vadede gesitli saglk sonuglarina yol agabilmektedir
(Adeoya et al., 2023). Bu nedenle bebek ve ¢ocuklara yeterli enerji, makro
ve mikro besin 6gelerini i¢eren bir beslenme programi saglanmahdir (WHO,
n.d.). Bebek beslenmesinde ilk 6neri anne siitii olmalidir (Tiirk Kizilayi, 2017).
Emzirmenin tegvik edilmesi, 6zellikle ishal gibi enfeksiyon hastaliklarinin riskini
onemli olglide azalttig igin afet donemlerinde temel bir 6ncelik olmalidir.
Ancak olumsuz kogullar ve strese bagl annenin siitii yetersiz olabilir, anne
saglik sorunlar1 nedeniyle emziremiyor olabilir ya da anne kaybedilmis olabilir.
Bu durumlarda eger anne hayatta ise bebegini emzirmesi igin gerekli destegin
verilmesi gerekmektedir. Destege ragmen anne siitii yetersizse veya anne
kaybedilmigse oncelikli olarak temin edilebiliyorsa formiila (bebek mamast)
verilmelidir. Formiila verilirken hijyen kogullarina, uygun olgtilerde ve sicaklikta
hazirlamaya; mamanin bebegin ihtiyaglarina uygun olmasina ve bebegi yeteri
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kadar mama ile beslemeye dikkat edilmelidir. Formiila yoksa 0-6 aylik bebeklere
stit, yogurt, muhallebi, biskiivi, tahil unu, sebze ¢orbalari, taze meyve suyu ve
piireleri; 6-12 aylik bebeklere ise siit, yogurt, muhallebi, biskiivi, tahil unlari,
sebze gorbalari, taze meyve suyu ve piiresine ilave olarak kuru baklagiller ve
yumurta verilebilir (Tiirk Kizilayl, 2017). Bebek beslenmesinde bebegin
mevcut besin alerjisi olup olmadig: bilgisi (varsa) yakinlarindan alinmali veya
akut gelisen bir alerji durumu olup olmadig degerlendirilmelidir (Yilmaz &
Arslan, 2018).

6-59 ay arasindaki ¢ocuklarin, zenginlestirilmis (fortifiye) gidalar
titketememesi durumunda, besin 6gesi gereksinimlerini kargilamak amacryla
goklu mikro besin 6gesi takviyeleri ile desteklenmesi biiyiik nem tagimaktadir.
Ayrica A vitamini takviyesi onerilmektedir. Sitmanin yaygin oldugu bolgelerde
demir destegi, tek bagina uygulanmasi: durumunda Plasmodium parazitinin
gogalmasini kolaylagtirarak enfeksiyonun giddetini artirabilecegi igin dikkatle
planlanmahdir. Bu nedenle, demir ve diger mikro besin ogeleri desteginin
sitmanin tani, 6nleme ve tedavi stratejileriyle birlikte yiirtitiilmesi 6nerilmektedir.
Ozellikle sitma kontrol Gnlemlerine erigimi olmayan ¢ocuklarda rutin demir
desteginden kaginilmasi gerektigi belirtilmektedir (Sphere Association, 2018).

3.2. Gebe ve Emziren Kadinlar

Gebe ve emziren kadinlarin beslenme ihtiyaglar1 genel niifusa gore daha
yiiksektir; bu nedenle enerji, protein ve mikro besin 6gelerine olan ihtiyaglar
belirgin gekilde artmaktadir. Afetler sirasinda gebe ve emziren kadinlar, temiz
suya ve temel besin 6gelerine erisimde ciddi zorluklar yagamaktadir. Bu
durum, anne ve fetiis saghg1 i¢in kritik olan malniitrisyon, dehidrasyon ve
vitamin-mineral eksikliklerine yol agabilir. Afetlerin yarattig1 stres ve travma
da siit iiretimini ve genel saglig1 olumsuz etkileyebilir (Mousa, Naqash &
Lim, 2019; Marshall et al., 2022). Dogum 6ncesi donemdeki beslenme
yetersizliklerinin ise gocuklarin hem fiziksel hem de zihinsel geligimini olumsuz
etkiledigi bilinmektedir (Khoodoruth & Khoodoruth, 2024). Bu nedenle
gebe ve emziren kadinlara ilk agamada yeterli besin ve su saglanmasi, yeterli
hidrasyonun korunmasi ve anne siitii iiretiminin desteklenmesi agisindan
kritik 6neme sahiptir (Ballestin et al., 2021; Hayudanti et al., 2022). Gebe
kadinlarin giinliik enerji ihtiyaci yaklagik 285 kcal artarken emziren kadinlarda
bu artig 500 kcal diizeyine ulasmaktadir (Tiirk Kizilayi, 2017). Her iki grup
i¢in de demir, folat, A vitamini ve iyot gibi mikro besin 6gelerine olan ihtiyag
belirgin gekilde artmaktadir (Francis & Egdorf, 2020; Ballestin et al., 2021).

Bu ihtiyaglar1 kargilamak igin, giinliik mikro besin gereksinimlerinin yaklagik
tigte ikisini saglayan zenginlestirilmis gidalar ile demir, folik asit ve A vitamini
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gibi takviyelerin gida yardimi paketlerine eklenmesi 6nemlidir (Ballestin et
al., 2021). 2008 yilindaki Siguan Depremi’nden sonra yapilan bir aragtirmaya
gore, depremden bir y1l sonra gebe kadinlar arasinda anemi prevalans: %28,8
olarak bulunmugtur (Dong et al., 2014). Ayrica afet durumunda belirlenen
giinliik beslenmeye ilave olarak 2 su bardag: stit-yogurt tiiketilmesi biiytik
onem tagimaktadir. Bulunabiliyorsa taze meyve tiiketimi saglanmahdir. Taze
meyvelerin iyice yikandiktan sonra tiiketilmesine dikkat edilmelidir (Tiirk
Kizilay1, 2017)

3.3. Yasglilar ve Kronik Hastalig1 Olan Bireyler

Dogal afetlerden etkilenen gesitli gruplar arasinda yagh yetigkinler 6zellikle
kirilgan kabul edilmektedir. Fiziksel hareket kisithilig1, yasa bagl duyusal
kayiplar, kronik hastaliklar ile birlikte sosyal ve ekonomik sinirliliklar, yash
bireylerin afet sirasinda ve sonrasinda daha yiiksek risk altinda olmasina neden
olmaktadir (Zhu & Sun, 2017). Arastirmalar, afet bolgelerinde yash bireylerin
beslenme risklerine ve malniitrisyona daha agik oldugunu gostermektedir
(Ballestin et al., 2021). Diinya Saghk Orgiitii (WHO) kilavuzlarina gére 60
yag ve lizeri bireylerin enerji gereksinimi gorece diisiik olsa da, mikro besin
ogesi ihtiyaglar1 degismemektedir. Bu nedenle afet sonrasi gida yardimlarinda
yaglilara yonelik paketler, 6zellikle protein ve mikro besin 6gesi ihtiyaglarin
kargilamaya odaklanmalidir (Zhu & Sun, 2017; WHO, 2022).

Kilavuzlar, yagh bireyler i¢in giinde en az bir dengeli 6giin saglanmasin
ve buna ek olarak vitamin-mineral takviyeleri, protein igecekleri, enerji barlar
veya 6giin destekleyici giiglendirilmis gidalarin verilmesini 6nermektedir
(WHO, 2022). Yeterli s1v1 alim1 da yaglilarda dehidratasyonun 6nlenmesi ve
sindirim sisteminin desteklenmesi agisindan kritik 6neme sahiptir (Zhu & Sun,
2017). Yasgh bireyler igin kolay sindirilebilir ve besin degeri yiiksek gidalarla
desteklenen gida yardimlar ve beslenme programlarina erigim 6nerilmektedir
(Fatmah, Utomo & Lestari, 2021).

Afetzedelerin yag, cinsiyet ve saglik durumu gibi 6zelliklerine uygun olarak
makro ve mikro besin 6gelerini igeren, uzun raf dmriine sahip besinlerin
hazirlanmas biiyiik 6nem tagimaktadir. Ozel beslenme ihtiyaglari olan bireyler
igin (6rnegin bobrek hastalari, yutma giigliigii yasayanlar ve besin alerjisi olan
kisiler) ihtiyaglarina uygun, hazir ve 6zel gidalar temin edilmelidir (Tsuboyama-
Kasaoka & Purba, 2014). Bu nedenle, afetzedelerin normal yagama donene
kadar beslenme ihtiyaglar: etkin gekilde yonetilmelidir (Yazdi, 2021). Bununla
birlikte, afet sonrasi saglanan hazir gida paketlerine dikkat edilmelidir; giinkii
bu tirlinler ¢ogu zaman yaghlar igin fazla kalori, tuz ve yag igerebilmektedir.
Bu durum yaghlarda kan gekeri dalgalanmalar1 veya yiiksek tansiyon gibi saglik
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sorunlarina yol agabilir. Bu nedenle yashlara yonelik 6zel hazirlanmig veya
dikkatle diizenlenmig gida paketleri elzemdir (Zhu & Sun, 2017). Ayrica gida
paketlerinde agir1 karbonhidrat ve tuz kullaniminin 6nlenmesi ve ilaglar ya da
hastaliklara bagli beslenme kisitlarini yonetmek igin kapsamli beslenme destek
ckiplerinin olugturulmasi gerekmektedir (Tsuboyama-Kasaoka & Purba, 2014).

3.4. Engelli Bireyler

Engelli bireyler, psikososyal engelleri olan kisiler dahil olmak tizere, kriz
durumlarinda yakin aile tiyelerinden ve aligilmig bakim verenlerinden ayrilmalart
nedeniyle yetersiz besin alimu riski ile karg1 karsiya kalmaktadirlar. Ayrica
ayrimcilikla karsilagma olasiliklar da bulunmaktadir. Bu riskleri azaltmak igin,
gidaya fiziksel erisimin saglanmasi, enerji yogun ve besin degeri yliksek gidalara
ulagimin giivence altina alinmasi ve beslenme destegine yonelik mekanizmalarin
olusturulmasi gerekmektedir. Bu kapsamda; manuel blender, kasik ve pipet
gibi yardimcr araglarin saglanmasi, ev ziyaretleri ve saha destek sistemlerinin
gelistirilmesi biiyiik 6nem tagimaktadir (Sphere Association, 2018). Ayni
zamanda engelli bireylerin hareket kisitliligi nedeniyle giineg 1ginlarindan
yararlanimi azalabilir. Bu nedenle 6ncelikle D vitamini olmak iizere magnezyum,
demir ve ¢inko eksikliklerine bagli saglik sorunlar1 yagayabildiklerinden, bu
vitamin ve mineralleri de igeren beslenme planlamalar1 yapilmalidir (Tiirk
Kizilayi, 2017).

4. Politika ve Planlamalar

Afet durumlarinda beslenmeye yonelik uluslararasi ve ulusal politikalar; afet
oncesi hazirlik, afet an1 miidahalesi ve afet sonras iyilestirme siireglerinde gida
giivencesi, beslenme destegi ve kirilgan gruplarin korunmasini amaglamaktadr.
Bu politikalar 6zellikle gocuklar, gebeler, emziren kadinlar, yashlar ve
kronik hastalig1 olan bireylerin beslenme gereksinimlerinin kargilanmasina
odaklanmaktadir. Uluslararasi diizeyde en 6nemli ¢ergevelerden biri World
Health Organization tarafindan yiiriitiilen “nutrition in emergencies”
yaklagimidir. WHO, afetlerde beslenme izlemi, erken uyari sistemleri,
malniitrisyon taramalari, mikro besin destegi, giivenli su temini ve bebek-
gocuk beslenmesi politikalarinin afet planlarina entegre edilmesini 6nermektedir

(WHO, n.d.).

Bir diger 6nemli uluslararasi politika gergevesi Sphere Association
tarafindan gelistirilen Sphere El Kitabrdir. Sphere standartlari; afetlerde
minimum beslenme standartlarini, giivenli gida dagitimini, su sanitasyonu
uygulamalarini ve kirilgan gruplarin korunmasini tanimlamaktadir. Ozellikle
akut malniitrisyonun 6nlenmesi, emzirmenin desteklenmesi ve giivenli
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gida erisiminin saglanmasi temel hedefler arasinda yer almaktadir (Sphere
Association, 2018).

Afet risk azaltimi agisindan United Nations Office for Disaster Risk
Reduction tarafindan geligtirilen Sendai Afet Risk Azaltma Cergevesi
(2015-2030), afetlere direngli gida sistemlerinin olusturulmasini, toplumlarin
kirilganliginin azaltilmasini ve stirdiirtilebilir gida giivencesinin saglanmasini
oncelikli alanlardan biri olarak ele almaktadir. Bu yaklagim, afet 6ncesi hazirlik
planlarinin saglik ve beslenme politikalariyla biitiinlestirilmesini 6nermektedir
(United Nations Office for Disaster Risk Reduction [UNDRR], 2015).

Afetlere karg1 ulusal ve yerel diizeyde miidahale organizasyonun sistematik
olarak planlandig: Tiirkiye Afet Miidahale Planr’na gore afetlerde beslenme
hizmetlerinin sorumlulugu Tiirk Kizilayrna verilmistir. Tiirk Kizilayr’na
beslenme hizmetleri konusunda ulusal diizeyde Igisleri Bakanhg1, Saglik
Bakanlig1, Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlig, Tarim ve Orman Bakanlig1 destek
saglamaktadir. Bu kurumlarin tasra tegkilatlari, Sivil Toplum Kuruluglari, 6zel
sektor ve belediyeler Tiirk Kizilayr'nin yerel diizeyde ig birligi yaptig: birimlerdir
(Usluer, 2021). Afet durumlarinda ulusal beslenme planlamalarinda giivenli
igme suyu saglanmasi, dayanikli ve hazir tiiketilebilir gidalarin temini, mobil
mutfak uygulamalari, toplu beslenme hizmetleri, 6zel gereksinimli bireylerin
diyet planlamalar1, gida giivenligi ve hijyen denetimleri 6ncelikli uygulamalar
arasinda yer almaktadir (Tiirk Kizilay1, 2017).

Sonug ve Oneriler

Dogal afetlerin; can kayiplarindan sonra ekonomik kayiplar, altyapr hasari ve
gevresel tahribat gibi ¢ok boyutlu olumsuz sonuglara yol agtig1 bilinmektedir.
Bu olumsuz sonuglarin azaltilabilmesi, 6zellikle beslenme ve gida sistemleri
agisindan afet Oncesi ve sonrast donemde proaktif ve biitlinciil yaklagimlarin
gelistirilmesini gerektirmektedir. Literatiirde, afet donemlerinde tiiketime hazir
gidalarin kullaniminin arttig1 ve bunun toplumlarin beslenme aligkanhklarinda
onemli degisimlere neden olabilecegi 6ngoriilmektedir. Bu durum, afetlere
hazirlik stirecinde farkli senaryolarin ve bireylerin psikososyal iyi olugunun
da dikkate alinmasi gerektigini gostermektedir.

Afet durumlarinda miidahalenin erken asamalarinda 6ncelik, dayanikl
ve hazir tiiketilebilir gidalar ile giivenli igme suyunun temin edilmesidir.
Giivenli suya erigimin saglanamamasi, ani ve yaygin enfeksiyon hastaliklarinin
ortaya ¢ikmasina neden olabilecegi gibi, yetersiz su tiiketimi de dehidrasyon
ve kabizlik riskini artirmaktadir. Bu nedenle, afetin ilk saatlerinden itibaren
giivenli su temini kritik bir halk saghgi 6nlemidir. Afet sonrasi siiregte gida
dagitiminin etkin gekilde organize edilmesi amaciyla mobil mutfaklar veya
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gegici yemek iiretim birimlerinin kurulmasi 6nerilmektedir. Bununla birlikte,
afet sonras1 donemde beslenme uzmanlari ile multidisipliner anlamda ig birligi
igerisinde; hassas popiilasyona dahil olan ve 6zel beslenme gereksinimleri olan
bireyler i¢in uygun diyet planlamalar1 yapilmalidir. Ayrica giivenli gida ve
suyun hazirlanmasi, dagitimi ve depolanmasi stiregleri saglik profesyonelleri
tarafindan yakindan izlenmeli ve kontrol altinda tutulmalidir. Bu biitiinciil
yaklagim ile, afetlerin beslenme ve insan sagligi iizerindeki olumsuz etkilerini
azaltmak oncelikli hedeflerden biri olmahdhr.
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