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OZET

Ticari amacgl toplu beslenme sistemlerinden olan lo-
kantalarin sayist, toplu beslenmeye duyulan gereksini-
me paralel olarak her gecen giin artmaktadir. Ev digin-
da yemek yiyen kesimin giinde en az bir ogiin beslenme-
sini saglayan bu tiir kuruluglarin insan saghigi ve bes-
lenme iizerine etkileri onemlidir. Toplu beslenme sis-
temlerinde hizmet her yinden kaliteli ve hijyenik olma-
lidir. Bu aragtirma Samsun il merkezindeki 32 lokanta-
dan 29’unda mutfak hijveni durumunu saptamak ve de-
gerlendirmek amact ile Mart 1998 tarihinde gergekles-
tirtlmigtir. Aragtirmada “Toplu Beslenme Sistemlerinde
Hijyen Degerlendirme Formu” kullamilarak mutfaklar;
personel hijyeni, depolama, yiyecek hazirlama, pigirme,
servis alanlart, bulagik ytkama boliimii, ¢op alanlart ve
diger alanlar yéniinden bulunmast gereken olgiitler
dogrultusunda irdelenmis, puan sistemine gore; “cok
yi” (%86-100), “iyi” (%71-85), “kabul edilebilir”
(%61-70) ve “sagliksiz” (%60 ve altinda) olarak sinif-
landiridnugnr. Aragtirma kapsanundaki mutfaklarda ge-
nel olarak hijyen kuralllarina uynldugu, ancak personel
hijyeni ile tuvalet ve diger alanlarda yetersizliklerin ol-
dugu saptanmugtir. Aragtirma sonuglarina gore bu hiz-
met sektoriiniin sunulan hizmetten kazang beklentisi ne-
deniyle diger toplu beslenme sistemlerine oranla daha
duyarli ve siirekli hizmet sundugu, sonucuna varinugnr.

Anahtar Sozciikler: Lokanta, mutfak, hijyen

ABSTRACT: The Hygienic Evaluation of the Res-
taurant Kitchens in Samsun Province

The number of restaurants has been increasing in paral-
lel to the needs of institutional feeding. The effects of
these restaurants on human health and feeding are vital
importance, since people eat at least once a day in the-
se places. Service in the mass catering systems must be
hvgienic and qualified. This survey has been carried out
10 determine the hygienic conditions in 29 of 32 resta-
wrants in Samsun. This study was realized in March
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1998. By using “Hygiene evaluation forin for mass cate-
ring system” the kitchens of restaurants have been clas-
sifed on 86-100% points as “‘excellent”, (71-85‘/?) po-
ints as “good”, (61-70%) points as “acceptable” ancd
(60%-below) points as “unhealthy”, according 1o the
criteria sucl as personal hygiene, storing, food prepara-
tion, cooking, service areas, washing the dishes, waste
areas and other areas. Results of the study indicate that
in these mass feeding systems hygienic conditions were
lit the related standards. It is concluded that personelle
working in commercial restaurants have been very sen-
sitive and serving permanently compared to other mass
catering systems.

Key Words: Restaurant, kitchen, hygiene

GIRIS

Giiniimiizde giderek yayginlagan ve giinde en az bir
5iin, cok sayida kisiye yemek servisi yapilan toplu
beslenme sistemlerinde, hijyenik ve kaliteli bir yemek
servisinin saglanamamasi hem isletme, hem de.t'Like-
tici yoniinden besin kaynakli hastaliklar ve besin ze-
hirlenmelerine yol agcmasi nedeniyle dnemli bir konu-
dur (1) .Besin kaynakli enfeksiyon ve zehirlenmc.aler.
gelismis ve gelismekte olan tiim diinya 'Lilkelerl.nde
6nemli bir halk saglig1 sorunu olugturmakta ve gide-
rek artis gostermektedir. Amerika Birlesik Devletle-
ri'nde yilda 6.3-8.1 milyon kiginin besin kaynakl
hastaliklara yakalandig: bildirilmektedir. Bu. 100 000
kisiden 3.000 kisinin infekte besin maddeleri ile has-
talanmasi demektir. Geligsmekte olan iilkelerdeki ishal
olgularmin %70’inin nedenini kontamine besinler
olusturmaktadir (2). Tiirkiye'de de 1996 yilinda
507.840 kisinin infeksiyoz enterite. 9.430 kiginin
Brusellozis’e, 27.000 kisinin tifoya, 18.585 Kisinin
amipli dizanteriye yakalandigi rapor edilmistir (3) .

Toplu beslenme hizmetleri, tiiketicinin yeterli ve
dengeli beslenmelerini en uygun hizmet standartlari
¢ercevesinde gergeklestirmelidir. Toplu beslenme
hizmeti standartlarinin basinda temiz ve yeterli fiziki
kosullarin saglanmasi, arag-gereg. personel ve besin
hijyeni ilkelerine uymak gelir (4-6).
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Toplu beslenme yapilan bir ¢ok kurulug vardir. Bun-
lardan biri olan lokantalarda ¢ok sayida kisiye toplu
beslenme hizmeti verilmektedir. Bu tiir ticari kuru-
luslarda verilen hizmetin hijyenik kalitesi bilinme-
mektedir. Ticari mutfakta temizlik kesin bir gerekli-
liktir. Toplu beslenme hizmeti sunan bir Kurumun te-
mizligini, mutfak hijyeni ve sanitasyon kurallari be-
lirler. Yiyeceklerin uygunsuz olarak depolanmasi, is-
lenmesi, hijyen ve sanitasyon kurallarina uyulmama-
s1 besin kaynakli hastaliklarin olusmasiyla sonugla-

nabilir.

Bu calisma toplu beslenme hizmeti veren kuruluslar-
dan biri olan lokantalarda, toplum sagligr acisindan
son derece 6nemli olan, o i§ yerinin itibarin ve sii-
rekliligini korumada ¢ok biiyiik dnem tagiyan mut-
faklarin fiziki kosullar, arag-gereg, personel ve besin
hijyeni durumunu ortaya ¢ikarmak, toplu beslenme
yapan diger is yerlerine mutfak hijyeni konusunda

1s1k tutmak amaci ile yapilmistir.
ARASTIRMA YONTEMI ve ARACLARI

Tanimlayici tipteki bu aragtirma Samsun il merkezin-
deki mevcut 32 lokantadan arastirma inzi alinabilen
29’unda Mart 1998 tarihinde yapilmigtir. Arastirma
kapsamina alinan bu mutfaklar “Hijyen Degerlendir-
me Formu™ o6l¢iitleri yoniinden incelenmistir (5). Bu
form depolama (21 6l¢iit=195 puan), yiyecek iiretim
alanlan (24 ¢l¢iit=210 puan), kazan bulasig1 ve ¢op
atimi (13 Ol¢iit=95 puan), tuvalet ve diger alanlar (10
ol¢iit=130 puan), personel (20 06l¢iit=270 puan) ve
besin hijyeni (10 0Ol¢iit=100 puan) hakkinda olmak
iizere 98 olgiitden (toplam 1000 puan) olusturulmus-
tur. Tim Ol¢iitler esit puan degerinde olmayip, her
bir 6l¢iit onemlilik diizeyine gére puanlandiriimistir.
Sonucta mutfaklar alinan toplam puanlarin yiizdeleri
hesaplanarak. “cok iyi” (%86-100), “iyi” (%71-85),
“kabul edilebilir™ (%61-70) ve “saghiksiz” (%60 ve
altinda ) olarak siniflandirilmustir.

BULGULAR

Arastirmanin yapildig1 lokantalarda 6gle ve aksam
yemekleri verilmekte ve bir giinde 300 ile 500 kisiye
servis yapilmaktadir. Tablo 1’de lokanta mutfaklari-
nin hijyen 6l¢iitleri yoniinden aldiklar1 puanlar veril-
mistir.

Kuru ve soguk depolama kosullar hijyenik y&nden
incelendiginde, ortalama 157.6+37.4 (%80.8) puan
bulunmustur. Depolama hijyeni yéniinden mutfakla-
rin %55.2’si “cok 1y1~ derecede.%?20.7’si “iyi” dere-
cede bulunmasina ragmen, %13.8'inde depolama
hijyeni “sa8liksiz” bulunmusgtur (Tablo 2).

Depolama hijyeni yoniinden karsilasilan sorunlar.
soguk depolarda yiyeceklerin iizerlerinin kapatilma-
mas! (%31.0), kuru depolarda ¢alisir termometre ol-
mayisi (%62.1), depo ve kilerlere glines 15181nin gir-
memesi (%34.5), yiyeceklerin depolarda zemin ve
duvarla temasmin engellenmemesi (%31.0), yiye-
ceklerin depolama kosullarina uygun sekilde yerles-
tirilmemesi (%31.0) ve havalandirma yetersizligi
(%24.1) gelmektedir.

Yemek iiretim alam ve bu alanlarda kullanilan arag-
gere¢c hijyenine bakildiginda ortalama 176.2+38.3
(%83.9) puan oldugu saptanmistir. Lokanta mutfak-
lar1 yemek iiretim alanlan agisindan degerlendirildi-
ginde, %72.5'inin “gok iyi” derecede, %6.9’unun
“iyi” derecede, %13.7 sinin “sagliksiz” oldugu bu-
lunmugtur. Yemek hazirlama ve pisirme islemlerinin
yapildigi iiretim alanlarindaki yetersizlikler, et hazir-
lamada kullanilan et kiitiiklerinin uygun olmadigi
(%27.6), et kiyma makinelerinin ve et kiitiiklerinin
saglikli bir sekilde temizlenmedigi (%27.6) saptan-
migtir.

Lokanta mutfaklar: bulasik yikama ve ¢op atim alan-
lar1  yoniinden degerlendirildiginde ortalama
85.0+11.3 (%89.5) puan aldiklar1 saptanmigtir. Bu

Tablo 1. Mutfaklarin Incelenen (jlgiil‘lere Gore Aldiklart Puanlarin Dagilimi

Olgiit Standart Puan Saptanan Puan (Ort.+SD) %

Depolama Alanlari 195 157.6£374 80.8
Yiyecek Uretim Alanlari 210 176.2+38.3 83.9
Bulagik Yikama ve Cop Atimi 95 85.0+11.3 89.5
Tuvalet ve Diger Alanlar 130 101.8+£26.7 78 .4
Personel Hijyeni 270 202.8+47.1 75.1
Besin Hijyeni 100 89.5+9.2 8§89.5
Toplam 1 000 8129+116.4 81.3*

*Ortalama ylizde
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Tablo 2. Mutfaklarin Hijyenik Yonden Degerlendirme Sonuglarina Gore Dagilum

Depolama Yemek Bulagik Tuvalet ve Personel Besin
Alanlari Uretim Yikama ve Diger Alanlar Hijyeni Hijyeni
Alanlari Cop Atimi

Degerlendirme Say1 %  Sayi % Say1 % Sayi Yo Sayi %o Sayi To
Cok iyi 16 552 21 72.5 19 65.5 15 51.7 8 27.6 20 69.0
lyi 6 207 2 6.9 8§ 277 4 138 9 31.0 9 31.0
Kabul edilebilir 3 10.3 2 6.9 I 34 4 13.8 4 13.8 - 0.0
Sagliksiz 4 13.8 4 13.7 ] 34 6 20.7 8 27.6 - 0.0
Toplam 29 1000 29 1000 29 1000 29 1000 29 1000 29 1000
alanlar acisindan 1 (%3.4) mutfak “sagliksiz” bulun- TARTISMA

mustur. %34.5 lokanta mutfaginin genel ¢oplerinin
toplandig1 varillerin izole olmadigi, sizinti yaptigi
belirlenmigtir.

Tuvalet ve diger alanlar degerlendirildiginde ortala-
ma 101.8+26.7 (%78.4) puan aldiklar1 saptanmuistir.
Mutfaklar bu alanlar agisindan degerlendirildiginde
%51.7°s1 “cok 1y1”, %13.8°i “iyi” olmasina karsilik,
%20.7°s1 “sagliks1z” olarak belirlenmistir. Burada be-
lirlenen yetersizlikler personel i¢in gerekli dug/banyo
olanaklarinin bulunmamasi (%48.3), giyinme/soyun-
ma odalarinin yeterli sayida olmamasi (%37.9), mut-
fak ¢alisanlarinin giysilerinin yikanip iitiilenmesi icin
gerekli alan sartlarinin yetersiz oldugu (%34.5), tuva-
letlerde calisir durumda el kurutma aleti veya kagit
havlunun bulunmadigi (%27.5) seklindedir.

Personel hijyeni degerlendirildiginde ortalama
202.8+47.1 (%75.1) puan aldiklar1 belirlenmistir.
Mutfaklarda ¢alisan personelin hijyen durumu deger-
lendirildiginde, %27.6 mutfagin “gok iyi”, %31.0
mutfagin “iyi” olmasina karsihk %27.6’s1 “saglik-
s1iz” olarak belirlenmigtir. Mutfak personelinin
%31.0°1 yilda en az bir kere saglik kontroliinden geg-
medi8i, %41.2°sinin digkilarinda parazit aranmadig,
%41.4°0 el hijyenine yeterli 6nemi vermedidi ve
%55.2’si is giysilerinin temizligini yeterli derecede

saglayamadig: belirlenmistir.

Besin hijyeni yoniinden bakildiginda, ortalama
89.5+9.2(%89.5) puan oldugu saptanmistir. %69.0
mutfak “gok iyi”, %31.0 mutfak “iyi” derecede sap-
tanmis olup, “sagliksiz” derecede mutfagin bulunma-
masi olumlu bir bulgudur. Ancak %72.4 mutfakta
bakteriyolojik kontrol i¢in numune alinmadig1 sap-
tanmistir.

Genel olarak lokanta muttaklari hijyen agisindan in-
celenen oOl¢iitlerle ortalama 812.9+116.4 (%81.3) pu-
an oldugu almiglardir.

Depolama hijyeni yoniinden mutfaklarin %13.8inde
depolama hijyeni “sagliksiz” bulunmustur. Depola-
ma hijyeni yoniinden karsilasilan sorunlar, soguk de-
polarda yiyeceklerin iizerlerinin kapatilmamasi, kuru
depolarda ¢alisir termometre olmayigi, depo ve kiler-
lere giines 1s181n1n girmemesi, yiyeceklerin depolar-
da zemin ve duvarla temasinin engellenmemesi, yi-
yeceklerin depolama kosullarina uygun sekilde yer-
lestirilmemesi ve havalandirma yetersizligi gelmek-
tedir. Yiyeceklerin saghga zararh hale gelmemesi ve
olugabilecek ekonomik kayiplarin oniine gegebilme-
si icin, yiyecekler tzelliklerine gére kuru ve soguk
depolarda saklanmalidir. Yiyeceklerin uygun depo-
lanmamasi durumunda, yiyeceklerde agirlik ve kali-
te kaybi ile bozulan yiyeceklerin atilmasina yol aga-
rak 6nemli derecede ekonomik kayiplara, besin de-
geri kayiplarina ve bu tiir besinlerin tiiketilmesi ile
saghgin olumsuz yonde etkilenmesine neden olur.
Uygun olmayan kuru depolamanin B. cereus, yeter-
siz soguk depolamanin ise Salmonella, Staphylococ-
cus aureus ve C. perfringens intoksikasyonlari riski-
ni artirdig1 ileri siiriilmektedir (7-9). Bu nedenle top-
lu beslenme sistemlerinde depolarin fizik kosullari
ve hijyen onemsenmeli, bu konuda gerekli tedbirler
alinmalidir. Bunun igin depolarda sicaklik ve nem
kontrolii saglayacak iyi bir havalandirma sistemi, si-
caklik kontrolii icin ¢alisir termometre olmali, depo
1silar1 giinde en az 2 defa kontrol edilmeli ve stok

kontroliinii saglayacak diizen olusturulmalidir
(10,11) .

Lokanta mutfaklar1 yemek tiretim alanlar1 agisindan
degerlendirildiginde, %72.5’inin “¢ok 1yi~ derecede,
%6.9’unun “iyi” derecede, %13.7’sinin “saghksiz”
oldugu bulunmustur. Yiyecek hazirlama ve pisirme
islemlerinin yapildig: iiretim alanlarindaki yetersiz-
likler, et hazirlamada kullanilan et kiitiiklerinin uy-
gun olmadigi (%27.6), et kiyma makinelerinin ve et
kiitiklerinin saghkli bir sekilde temizlenmedigi
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(%27.6) saptanmustir. Et dograma tahtalari/ kiitiikle-
ri ¢cok kolaylikla kontamine olabilen ve gapraz kon-
taminasyona (cross-contamination) yol acan yiiksek
riskli mutfak gerecleridir. Bu geregler iyi cins malze-
meden yapilmis olmali, et diginda bagka besin mad-
deleri hazirlamak ic¢in kullanilmamali, her kullanim-
dan sonra iyi bir sekilde temizlenmelidir (12,13) .

Lokanta mutfaklar bulasik yikama ve ¢op atim alan-
lar1 yoniinden degerlendirildiginde 1 (%3.4) mutfak
“sagliks1z” bulunmustur. %34.5 lokanta mutfaginin
genel ¢oplerinin toplandig: varillerin izole olmadigi,
sizint1 yaptig1 belirlenmistir. Cop ve atiklar, hasere,
kemirgenler ve mikroorganizmalar i¢in ¢ok uygun
ortamlardir. Bu nedenle uygunsuz ¢6p atimi, toplu
beslenme hizmetlerinde kotii hijyen agisindan 6nem-
li bir gostergedir. Calismada %3.4 mutfagin bulasik
yikama ve ¢Op atim alanlarinin sagliksiz, dolayisiyla
biiylik ¢cogunlugunun saglikli oldugunun tespit edil-
mes1 olumlu bir bulgu olarak karsilanmustir.

Tuvalet ve di8er alanlar degerlendirildiginde
%51.7°s1 “cok 1yi”, %13.8"1 “iyi” olmasina karsilik,
%20.7°s1 “sagliks1z” saptanmistir. Burada belirlenen
yetersizlikler personel i¢in gerekli dus/banyo olanak-
larinin bulunmamasi, giyinme/soyunma odalarinin
yeterli sayida olmamasi, mutfak c¢alisanlarinin giysi-
lerinin yikanip iitiilenmesi i¢in gerekli alan sartlari-
nin yetersiz oldugu, tuvaletlerde ¢alisir durumda el
kurutma aleti veya kagit havlunun bulunmadig belir-
lenmigtir. Insan sag, el, yiiz, digski ve elbiseleri ile
onemli miktarda patojen mikroorganizma tasiyabil-
mektedir (14). Bu nedenle iyi bir kisisel hijyen, ban-
yo ile baglar. Banyo ile viicut hem mikroorganizma-
lardan hem de kotii kokulardan temizlenir (15). Ca-
ligmada yeterli dug/banyo imkaninin olmadiginin be-
lirlenmesi, ozellikle igletmecilerin bu konuya dnem
vermeleri gerektirdigini diisiindiirmektedir.

Mutfaklarda ¢alisan personelin hijyen durumu deger-
lendirildiginde, %27.6 mutfagim “cok iyi”, %31.0
mutfagin “iyi” olmasina karsilik %27.6’s1 “saglik-
siz” olarak belirlenmigtir. Mutfak personelinin
%31.0°1 yilda en az bir kere saglik kontroliinden geg-
medigi, %41.2"sinin digkilarinda parazit aranmadigi,
%41.4°1 el hijyenine yeterli dnemi vermedigi ve
%55.2°s1 ig giysilerinin temizligini yeterli derecede
saglayamadig: belirlenmistir. Hijyenin korunmasin-
da ve saglanmasinda personelin tagiyici olmamas!
i¢in, yilda en az bir kere saglik kontroliinden gegiril-
mesi ve bu kontrollerde digkida patojen mikroorga-
nizma aranmasi gerekmektedir. Hacibektasog-
lu'nun(16) yaptigi bir ¢alismada, yiyecek-icecekle
temasta bulunan as¢i, ¢ayci, garson gibi saghkli bi-

reyler nasal portorliik yoniinden kontrol edilmis,
%85.2 oraninda nasal Staphylococcus aureus tagiyi-
cis1 oldugu saptanmstir. Periyodik saglik kontrolle-
rinde ozellikle Salmonella’nin aranmasinda da yarar
vardir(17). Calismada saglik kontrolleri konusunda
ciddi sorunlarin oldugu goriilmiistiir. Personel hijye-
ninde yetersiz kalinan konulardan biri de el hijyeni-
ne yeterli derecede 6nemin verilmemesidir. Normal
sartlarda ellerde 1 cm2’de 100-1000 adet bakteri bu-
lunmaktadir. Eller, bakterilerin bir yerden bir diger
yere taginmasinda en Onemli araglardan biridir. Bu
nedenle hijyenik el temizligi, yiyecekle ugrasan kisi-
ler acisindan dnem tagimaktadir (5,13). Is esnasinda
temiz ve uygun bir kiyafet, 1y1 personel hijyeninin ilk
isaretidir. Giinliik yikanabilir kumagtan yapilan iini-
formalar hem rahat’tk hem de temizlenebilir olmasi
acisindan tercih edilmelidir(18). Personelin ig giysisi
olarak kullandig1 tiniformanin amaci, disarida giyilen
giysilerde bulunabilecek patojenlerin beslenme hiz-
met alanlarindan uzak tutulabilmesi i¢indir. Caligma
alanlarinda giyilen iiniformanin uygun periyotlarla
degistirilmesi, personel hijyeni igin bir gereklilik-
tir(19) .

Besin hijyeni yoniinden bakildiginda, “sagliksiz” de-
recede mutfagin bulunmamasi olumlu bir bulgudur.
Ancak %72.4 mutfakta bakteriyolojik kontrol igin
numune alinmadigr saptanmustir. Toplu beslenme
hizmetlerinde, yemeklerden yontemine uygun olarak
bakteriyolojik kontroller i¢in numune alinmasi tiike-
tici saglig1 agisindan 6nemli bir 1glemdir.

Genel olarak Samsun il merkezindeki mutfaklarin or-
talama hijyen puanm 812.9+21.6(%81.3) puan olup
“iyi” diizeyde oldugu bulunmustur.

SONUC ve ONERILER

Samsun il merkezinde faaliyet gosteren 29 lokanta
mutfagi, genel olarak hijyen agisindan incelenen 6l-
ciitlerle %81.3 diizeyinde saptanan puan yiizdesi ile
“iyi” diizeyde bulunmustur.

Mutfaklarda incelenen alanlar hijyen yoniinden de-
gerlendirildiginde, puan yiizdesinin en yiiksek besin
hijyeni (%89.5), en diiglik personel hijyeninde
(%75.1) oldugu bulunmustur. Ancak calisma yapilan
lokantalarin ~ %27.6’sinda  personel  hijyeni,
%?20.7 sinde tuvalet ve diger alanlarin hijyeni “sag-
liks1z” olarak bulunmugtur.

Besin hijyeni konusunda lokantalarin konuya verdik-
leri onem “sagliksiz”, hatta “kabuledilebilir” diizey-
de lokanta olmamasi ile ortaya ¢ikmakla birlikte, be-
sinleri saklayan, hazirlayan ve igleyen, servis yapan
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personelin hijyen kurallarina uymasi ve bunun i¢in
yeterli olanaklarin saglanmasi gerekmektedir.

Ev disinda yemek yiyen Kkisi, belirli diizen i¢inde,
zevkine uygun, hos goriinen bir ortamda, giizel sunu-
lan, kaliteli, en 6nemlisi saglik agisindan giivenli ve
teniz bir ortamda hazirlanan yiyecekleri goniil rahat-
lig1 ile yemek ister. Bu amaglara hizmet eden ticari
bir mutfakta temizlik kesin bir gerekliliktir. Bu ge-
rekliligi kisisel hijyen ve sanitasyon kurallari belir-
ler, bu kurallara uyulmamasi besin kaynaklt hastalik-
larin olusmasi ve toplu gida zehirlenmeleri ile sonug-
lanabilir. Bu nedenle bu tiir igletmelerde ¢alisan per-
sonel ve 6zellikle yonetici konumundaki kisiler ko-
nunun ciddiyetine varmali, besin kaynakli hastalikla-
ra neden olan bakteriyolojik, kimyasal ve fiziksel
ajanlari tammali ve gerekli dnlemleri almalidir. Bu
da, yoneticilerin ve personelin bu konudaki periyo-
dik egitimi ile miimkiin olabilecektir.

Arastirma sonuglarina gore bu hizmet sektoriiniin su-
nulan hizmetten kazang¢ beklentisi nedeniyle diger
toplu beslenme sistemlerine oranla daha duyarli ve
siirekli hizmet sundugu, bunun da insan saghgini
olumsuz etkilerden korudugu sonucuna varilmistir.
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