İSTANBUL İLİ 2017 YILI İÇME VE KULLANMA SU ANALİZ SONUÇLARININ DEĞERLENDİRİLMESİ
1. GİRİŞ
Su, yaşamın olmazsa olmaz temel öğelerinden biridir. Dünya yüzey alanının % 78'ini kaplar, fakat insan kullanımına uygun su miktarı sınırlıdır. Su, insan vücudunda önemli bir bileşen olduğu ve vücuttaki tüm metabolik süreçte çok önemli bir rol oynadığı için tüm canlı organizmalar için çok önemli bir maddedir [1]. Bu nedenle patojenler ve renk, tatlar vb. dahil diğer sakıncalı maddeler içermemelidir. İçme suyunun İçme suyu insan tüketimi içindir mikrobiyal kalitesi tüketiciler, su tedarikçileri, düzenleyiciler ve halk sağlığı yetkilileri için önemli bir konudur. Bunun nedeni, suyun, hastalıklara neden olabilecek suyla taşınan etkenler için taşıyıcı olmasıdır.  [7]. 

Sağlıklı ve kaliteli suyun tüketime sunulabilmesi için şehir-şebeke sularının izlenmesi-analizleri, değerlendirilmesi ve su sanitasyonunun yönetimi büyük önem arz etmektedir. Ülkemizde su sanitasyon çalışmaları Sağlık Bakanlığı ve teşkilatınca yürütülmektedir.[11]  Başarılı yönetim, suyun fiziko-kimyasal ve bakteriyolojik kalitesinin düzenli olarak izlenmesine bağlıdır. İçme suyu berrak olmalı, tuzlu olmamalı ve renk, tat ve kokuya neden olabilecek bileşikler içermemelidir [8]. Ülkemizde İstanbul gibi 16 milyonu aşkın nüfusu olan bir ilin içme ve kullanma suyunun sağlıklı bir şekilde halka ulaştırılması oldukça önemlidir.   
İstanbul ilinde İSKİ tarafından tüketime sunulan içme-kullanma sularının izleme ve denetim çalışmaları İstanbul İl Sağlık Müdürlüğü Halk Sağlığı Hizmetleri Başkanlığı tarafından yapılmaktadır. İstanbul ilinde Alibeyköy, Büyükçekmece, Darlık, Elmalı, Istırancalar, Kazandere,  Ömerli, Papuçdere, Sazlıdere, Terkos barajları ile Melen, Yeşilçay, Yeşilvadi regülatör havzalarında toplanan yüzeysel su, Büyükçekmece, Cumhuriyet, Elmalı, İkitelli, Kağıthane, Ömerli ve Taşoluk arıtma tesislerinde arıtılarak şebekeye verilmektedir.  Şebeke toplam uzunluğu yaklaşık 18.821 km. dir. Günlük olarak ortalama 2.796.277 m3 su tüketime arz edilmektedir. Sağlık Bakanlığınca şehir şebeke (içme-kullanma) sularının izlenmesi amacıyla Coğrafi Bilgi Sistemine entegre internet tabanlı Çevre Sağlığı Bilgi Yönetim Sistemi   ( ÇSBYS) geliştirilmiştir. İl Sağlık Müdürlüklerince 2010 yılı Temmuz ayından itibaren de kullanılmaya başlanmıştır.[11]
İçme ve kullanma suyu analizlerinde Denetim İzlem, Kontrol İzlem ve Bakiye Klor Ölçümü yapılmaktadır. Denetleme izlemesinin amacı; yönetmelikte belirtilen bütün parametrik değerlere uyulup uyulmadığını belirlemek için gerekli verileri temin etmektir. Denetim İzlemesinde bakılan parametreler mikrobiyolojik, kimyasal, fiziksel ve radyoaktivite parametrelerinden oluşur. Kontrol izlemesinin amacı; insani kullanım amaçlı suyun yönetmelikteki parametrik değerlere uyup uymadığını belirlemek amacıyla, tüketime verilen suyun organoleptik ve mikrobiyolojik kalitesi ve aynı zamanda içme-kullanma suyunda arıtım yapılması durumunda, bu arıtımın (özellikle dezenfeksiyon) etkili olup olmadığı hakkında düzenli bilgi sağlamaktır. [10]
Bu çalışmada, İstanbul ilindeki 2017 yılı içme kullanma sularının analiz sonuçlarının değerlendirilmesi amaçlanmıştır.
2. GEREÇ- YÖNTEM
Araştırmada İstanbul ilinde 2017 yılında yapılan su analizlerinin sonuçları değerlendirilmiştir. Araştırma retrospektif verilerin kullanıldığı tanımlayıcı bir çalışmadır. İstanbul ilinde 36 noktada bulunan şebekelerden belirlenen 748 izleme noktasından Kontrol İzlem ve Denetim İzlem numunesi, 548 izleme noktasından Bakiye Klor Ölçümü numunesi alınarak,  bir tanesi Anadolu yakasında iki tanesi Avrupa yakasında olmak üzere İstanbul Halk Sağlığı 1-2-3 No’ lu Referans Laboratuvarlarında ( HSL ) analizleri yapılmaktadır. [10]
Mikrobiyolojik analizler için alınan numunelerde tek kullanımlık vial kapaklı steril plastik şişe, kimyasal analizler için alınan numunelerde vial kapaklı plastik şişeler kullanılmaktadır. Mikrobiyolojik analizler için alınan numuneler numune nakil kapları kullanılarak soğuk zincirde laboratuvara teslim edilmektedir. Serbest bakiye klor ölçümlerinde; indikatör olarak o-tolidine solüsyonu ile renk skalasına sahip komparatör cihazı kullanılmaktadır.
Veriler SPSS 21.0 paket programı ile değerlendirilmiş, istatistiksel analizlerde yüzde, aritmetik ortalama, standart sapma, Student T testi, Ki-kare, Mann-Whitney ve Shapiro-Wilk testi kullanılarak yorumlanmıştır. Kimyasal ve mikrobiyolojik parametrelerin normal dağılıma uygunluğu Shapiro-Wilk testi ile değerlendirilmiştir. Normal dağılıma uymayan Amonyum,  Clostridium perfringens (Sporlular dahil), Demir, Escherichia coli, İletkenlik ve Koliform Bakteri parametre sonuçları Mann-Whitney U testi uygulanarak Anadolu ve Avrupa yakası olarak karşılaştırılmıştır. Normal dağılıma uyan Alüminyum ve pH ortalamalarının Anadolu ve Avrupa yakası karşılaştırmalarında Student-T Testi uygulanmıştır. İstatistiklerde % 95 güven aralığı ve anlamlılık düzeyi p< 0,05  olarak kabul edilmiştir.
Araştırma için İstanbul Üniversitesi İstanbul Tıp Fakültesi Klinik Araştırmalar Etik Kurulundan 2019/451 sayılı kararla izin alınmıştır.
3. BULGULAR
Araştırmada İstanbul ilindeki içme kullanma sularındaki pH değeri ortalaması 6,9462±0,1448 (min: 6,6159-maks: 7,2845); koliform bakteri değeri ortalaması 17,0868±99,4749 (min:0-622,0) /100 ml; iletkenlik değeri ortalaması 376,2234±78,5203 (min: 282,0606- maks:613,7287) μS / cm; Escherichia coli miktarı ortalaması 3,1298±18,9767 (min:0-maks: 118,5950); demir miktarı ortalaması 34,3853±18,8054 (min: 6,7937-maks: 103,6989) μg/L olarak saptanmıştır. İstanbuldaki 2017 yılında yapılan Denetim–kontrol numunelerinin Kimyasal ve Mikrobiyolojik Parametrelerin Ölçüm Ortalamaları Tablo 1’de sunulmaktadır. 
Tablo 1. Kimyasal ve Mikrobiyolojik Parametrelerin Ölçüm Ortalamaları
	 
	İlçe Sayısı
	Minimum
	Maksimum
	Ortalama
	Standart Sapma

	Alüminyum
	39
	12,5017
	70,1400
	37,9494
	14,5076

	Amonyum
	39
	0,0000
	0,0500
	0,0215
	0,0211

	Clostridium perfringens (Sporlular Dahil)
	39
	0,0000
	0,4000
	0,022
	0,0934

	Demir
	39
	6,7937
	103,6989
	34,3853
	18,8054

	Escherichia coli
	39
	0,0000
	118,5950
	3,1298
	18,9767

	
	
	
	
	
	

	İletkenlik
	39
	282,0606
	613,7287
	376,2234
	78,5203

	Koliform Bakteri
	39
	0,0000
	622,0000
	17,0868
	99,4749

	pH
	39
	6,6159
	7,2845
	6,9462
	0,1448

	
	
	
	
	
	


Denetim–kontrol numunelerinin Kimyasal ve Mikrobiyolojik Parametre sonuçlarının en düşük ve en yüksek geldiği ilçeler Tablo 2’de sunulmaktadır. 
Tablo 2. Kimyasal ve Mikrobiyolojik Parametrelerin İlçe Karşılaştırması 
	
	En Düşük İlçe
	En Yüksek İlçe

	Alüminyum
	Esenler
	Şile

	Amonyum
	Küçükçekmece
	Üsküdar

	Clostridium perfringens (Sporlular Dahil)
	Sultangazi
	Beykoz

	Demir
	Sultanbeyli
	Çatalca

	Escherichia coli
	Başakşehir
	Beykoz

	İletkenlik
	Şile
	Silivri

	Koliform Bakteri
	Avcılar
	Beykoz

	pH
	Sultangazi
	Şile


2017 yılında yapılan denetim izlemesi analiz sonuçlarının mevsimlere göre dağılımına bakıldığında uygunsuz numunelerin en çok sonbahar mevsiminde [ %38,9 ] olduğu görülmüştür. İlkbaharda % 11,1, yazın % 24,8, kış mevsiminde % 22,2 oranında uygunsuz numune görülmüştür. Uygunsuz çıkan parametrelerin daha çok Kimyasal Parametreler olduğu görülmüştür. [ Tablo.3]

Tablo 3. Denetim İzlemesi Analizlerinin Uygunsuzluk Parametre Dağılımı

	Parametre Türü
	Numune sayısı 

( n=18 )
	%

	Mikrobiyolojik
	4
	22

	Kimyasal
	10
	55,5

	Fiziksel
	4
	22


Kimyasal Parametrelerden en çok Trihalometanların uygunsuz geldiği görülmüştür. [Tablo. 4] 
Tablo 4. Denetim İzlem Uygunsuz Kimyasal Parametre Sonuçları
	Parametre Adı
	Uygunsuz Numune 
Sayısı

( n=10 )
	%

	Toplam Trihalometanlar
	6
	60

	Arsenik
	1
	10

	Nitrat
	1
	10

	Demir
	2
	20


Uygunsuz mikrobiyolojik parametrelerin 2017 yılında 1’ er defa görülen Koliform Bakteri, Enterokok, E.coli ve C. Perfringens olduğu saptanmıştır. [Tablo.5 ]

Tablo 5. Denetim İzlem Uygunsuz Mikrobiyolojik Parametre Sonuçları

	Parametre Adı
	Uygunsuz Numune 
Sayısı

( n=4 )
	%

	Koliform Bakteri
	1
	25

	Enterokok
	1
	25

	E.coli
	1
	25

	C. perfringens
	1
	25


Denetim izlemesi analiz sonuçlarının ilçelere ve parametrelere göre dağılımı Tablo 6. da verilmiştir.
Tablo 6. Denetim İzlemesi Analiz Sonuçlarının İlçelere ve Parametrelere Göre Dağılımı

	İlçe Adı
	Fiziksel
	Kimyasal
	Mikrobiyolojik
	Fiziksel
Kimyasal
	Fiziksel
Mikrobiyolojik
	Kimyasal
Mikrobiyo
lojik
	Fiziksel
Kimyasal
Mikrobiyolojik

	Adalar
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Arnavutköy
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0

	Ataşehir
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Avcılar
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Bağcılar
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Bahçelievler
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Bakırköy
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Başakşehir
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Bayrampaşa
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0

	Beşiktaş
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Beykoz
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Beylikdüzü
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Beyoğlu
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Büyükçekmece
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0

	Çatalca
	2
	2
	0
	1
	0
	0
	0

	Çekmeköy
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Esenler
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Esenyurt
	0
	1
	1
	0
	0
	0
	0

	Eyüp
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0

	Fatih
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Gaziosmanpaşa
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Güngören
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Kadıköy
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Kağıthane
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0

	Kartal
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Küçükçekmece
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Maltepe
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Pendik
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Sancaktepe
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Sarıyer
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Silivri
	0
	3
	0
	0
	0
	1
	0

	Sultanbeyli
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Sultangazi
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Şile
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Şişli
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Tuzla
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Ümraniye
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Üsküdar
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Zeytinburnu
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0

	Merkez
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0

	Toplam :
	2
	10
	4
	1
	0
	1
	0

	
	
	
	
	
	
	
	


Kontrol izlem analiz sonuçlarının mevsimlere göre dağılımına bakıldığında uygunsuz numunelerin en çok sonbahar mevsiminde [ % 29,7] olduğu görülmüştür. İlkbaharda %20,9, yaz mevsiminde % 25,8, kış mevsiminde %25,9 oranında uygunsuz numune gelmiştir.
Kontrol izlem analiz sonuçlarına göre uygunsuz parametrelerin en çok mikrobiyolojik parametreler olduğu saptanmıştır. [Tablo.7 ]

Tablo 7. Kontrol İzlem Analizlerinin Uygunsuzluk Parametre Sonuçları 
	Parametre Türü
	Numune Sayısı

( n= 286 )
	Yüzde ( % )

	Mikrobiyolojik
	147
	51,3

	Kimyasal
	134
	46,8

	Fiziksel
	5
	1,7


Kontrol izlem analiz sonuçlarına göre mikrobiyolojik parametrelerden en çok Koliform Bakteri uygunsuz çıkmıştır. [Tablo.8]

Tablo 8. Kontrol İzlem Uygunsuz Mikrobiyolojik Parametre Sonuçları

	Parametre Adı
	Uygunsuz Numune 
Sayısı

( n=147 )
	%

	Koliform Bakteri
	114
	77,5

	E.coli
	8
	5,4

	C. perfringens
	25
	17


 Kimyasal parametrelerden en çok demirin uygunsuz geldiği görülmektedir. [ Tablo.8 ]

Tablo 8. Kontrol İzlem Uygunsuz Kimyasal  Parametre Sonuçları
	Parametre Adı
	Uygunsuz Numune 
Sayısı

( n= 134 ) 
	%

	Aliminyum
	27
	21

	Amonyum
	4
	0.1

	Demir
	96
	77

	pH
	7
	1.4


Kontrol İzlem Analiz sonuçlarına göre uygunsuz gelen parametrelerin ilçelere göre dağılımı Tablo.9 da verilmiştir.
Tablo 9. Kontrol İzlem Analiz Sonuçlarında Uygunsuz Parametrelerin İlçelere Göre Dağılımı
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2017
	 KONTROL İZLEMİ

	İlçe Adı
	Fiziksel
	Kimyasal
	Mikrobiyolojik
	Fiziksel
Kimyasal
	Fiziksel
Mikrobiyolojik
	Kimyasal
Mikrobiyolojik
	Fiziksel
Kimyasal
Mikrobiyolojik
	Takip
Numunesi

	Adalar
	0
	2
	9
	0
	0
	0
	0
	11

	Arnavutköy
	0
	5
	6
	0
	0
	0
	0
	11

	Ataşehir
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	1

	Avcılar
	0
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	1

	Bağcılar
	0
	4
	0
	0
	0
	0
	0
	4

	Bahçelievler
	0
	2
	7
	0
	0
	0
	0
	9

	Bakırköy
	1
	0
	2
	0
	0
	0
	0
	3

	Başakşehir
	0
	5
	4
	0
	0
	0
	0
	9

	Bayrampaşa
	0
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	2

	Beşiktaş
	0
	2
	4
	0
	0
	0
	0
	6

	Beykoz
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Beylikdüzü
	0
	2
	4
	0
	0
	0
	0
	6

	Beyoğlu
	6
	2
	3
	1
	0
	0
	0
	12

	Büyükçekmece
	0
	3
	0
	0
	0
	0
	0
	3

	Çatalca
	0
	20
	9
	1
	0
	1
	2
	32

	Çekmeköy
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Esenler
	0
	6
	12
	0
	0
	1
	0
	19

	Esenyurt
	0
	0
	7
	0
	0
	0
	0
	6

	Eyüp
	0
	8
	5
	1
	0
	0
	0
	14

	Fatih
	0
	1
	5
	0
	0
	0
	0
	6

	Gaziosmanpaşa
	0
	4
	6
	0
	0
	0
	0
	10

	Güngören
	0
	3
	4
	0
	0
	0
	0
	7

	Kadıköy
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	1

	Kağıthane
	0
	0
	8
	0
	0
	0
	0
	8

	Kartal
	0
	2
	2
	1
	0
	0
	0
	5

	Küçükçekmece
	0
	3
	6
	0
	0
	0
	0
	9

	Maltepe
	0
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	2

	Pendik
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	1

	Sancaktepe
	0
	3
	3
	1
	0
	0
	0
	7

	Sarıyer
	0
	8
	2
	0
	0
	0
	0
	10

	Silivri
	0
	8
	2
	0
	0
	0
	0
	10

	Sultanbeyli
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	1

	Sultangazi
	0
	8
	1
	0
	0
	0
	0
	8

	Şile
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Şişli
	1
	2
	16
	0
	0
	0
	0
	19

	Tuzla
	0
	5
	0
	0
	0
	0
	0
	5

	Ümraniye
	0
	2
	1
	0
	0
	0
	0
	3

	Üsküdar
	0
	5
	0
	0
	0
	0
	0
	5

	Zeytinburnu
	0
	1
	10
	0
	0
	0
	0
	11

	Merkez
	0
	1
	4
	0
	0
	0
	0
	5

	Toplam
	8
	124
	145
	5
	0
	2
	2
	286


İstanbul ilinde 2017 yılında yapılan su analizlerinde, suların güvenilirliği ve kalitesinin kontrolü için bakılan parametrelerin yer aldığı Kontrol İzlem Analiz sonuçlarının ortalama değerlere göre ilçeler arası karşılaştırması, normal dağılıma uygunluğu ve Anadolu ve Avrupa yakası karşılaştırmaları yapılmıştır. 
Normal dağılıma uymayan Amonyum,  Clostridium perfringens (Sporlular dahil), Demir, Escherichia coli, İletkenlik ve Koliform Bakteri parametre sonuçları Anadolu ve Avrupa yakası olarak karşılaştırılmış ve Amonyum, Demir, Escherichia coli ve İletkenlik açısından yakalar arasında anlamlı bir fark tespit edilmiştir. Anadolu yakası Amonyum ve E.coli oranında daha yüksek bir ortalamaya sahiptir. Demirde Avrupa yakasının ortalaması daha yüksektir. İletkenlikte de Avrupa yakası daha yüksek bir ortalamaya sahip çıkmıştır. [Tablo 10]
Tablo 10. Anadolu ve Avrupa yakasında Diğer Parametre Ortalamalarının Karşılaştırılması
	
	Parametreler
	Median
	Minumum

Maksimum
	Standart Sapma
	p; 

Z

	Amonyum  
	  Anadolu Yakası

                          Avrupa Yakası
	0,0488


	0,05

0,05
	0,0009


	<0,0001

-5,134



	
	
	0,0059


	0,00

0,02
	0,0055


	

	Clostridium  

perfringens           

(Sporlular dahil )  
	Anadolu Yakası
Avrupa Yakası
	0,0000
	0,0000

0,4000
	0,1144
	0,401

-0,840



	
	
	0,0031
	0,0000

0,3129
	0,0818


	

	Demir
	AnadoluYakası

Avrupa Yakası
	23,945
	6,794

35,564
	8,4414
	0,008

-2,664

	
	
	34,046
	13,10

103,699
	20,9817
	

	Escherichia coli
	AnadoluYakası

Avrupa Yakası
	0,0956
	0,0000

118,595
	31,6440
	0,013

-2,489

	
	
	0,0000


	0,0000

0,5319
	0,1131
	

	İletkenlik  
	AnadoluYakası

Avrupa Yakası
	334,088
	282,061

428,904
	30,1196
	0,011

-2,547

	
	
	366,729
	313,617

613,729
	89,1260
	

	Koliform Bakteri  
	Anadolu Yakası

Avrupa Yakası
	0,832
	0,0000

622,000
	165,6816
	0,089

-1,70

	
	
	0,127
	0,0000

3,793
	1,0538
	


2017 yılında İstanbul ilinde içme ve kullanma sularında yürütülen izleme faaliyetlerinde;
149.149 adet serbest bakiye klor ölçümü yapılmış, 610 adeti [% 0,41 ] 0,2 ppm altında ölçülmüştür. 9.369 adet kontrol izleme amaçlı numune alınmış, 286 adeti [%3,1] İnsani Tüketim Amaçlı Sular Hakkında Yönetmelikte yer alan parametrik değerlere uygun bulunmadığı tespit edilmiştir. Bu değerlerden 145 adeti mikrobiyolojik [%50,7],  124 adeti kimyasal [%43,36], 8 adeti fiziksel [%2,8] parametreler açısından uygunsuz bulunmuştur. 185 adet denetim izleme amaçlı numune alınmış, 18 adeti [% 9,8 ] İnsani Tüketim Amaçlı Sular Hakkında Yönetmelikte yer alan parametrik değerlere uygun bulunmadığı tespit edilmiştir. Bu değerlerden 10 adeti [%55,5] kimyasal, 2 adeti [%11,5]  fiziksel, 4 adeti [%22] mikrobiyolojik parametreler açısından uygunsuz bulunmuştur.
Araştırmada yapılan denetim izlem sonuçlarının %90,2’si, kontrol izlemlerinin %96,9’u ve bakiye klor ölçümlerinin %99,59’u uygun saptanmıştır. [Şekil 1]
Şekil 1. Su Analizleri Sonuçları Genel Dağılımı
[image: image1.png]96,9%

99,59%

80

90,2%

60

® Uygun

40

W Uygunsuz

20

Denetim izlem

3,1%

0,41%

Kontrol izlem

Bakiye Klor





4. SONUÇ
Araştırmada İstanbul’da 2017 yılı içme kullanma sularının analiz sonuçları değerlendirilmiştir.
Araştırmada İstanbul’daki içme kullanma sularının ph değeri ortalaması 7,2±6,9 (min:6,6-maks:7,2) olarak saptanmıştır. İnsani tüketim amaçlı sular hakkında yönetmelikte izin verilen ph değeri 6,5-9,5 olarak belirlenmiştir [10]. Chinedu ve ark. tarafından Güneybatı Nijerya’da yapılan çalışmada musluk suyundaki ph değeri  6.54±0.20 olarak saptanmıştır [12]. Moharana ve ark. tarafından Hindistan’da yapılan çalışmada içme suyundaki ph değeri 7.072±0.1973 olarak belirlenmiştir [13]. Fadaei ve Sadeghi tarafından İran’da yapılan çalışmada ph değeri  7.6±0.21 olarak tespit edilmiştir [14]. Azaza ve ark. tarafından güneydoğu Tunus’ta yapılan çalışmada ph değeri 7.66±1.43 olarak saptanmıştır [15]. Shah ve ark. tarafından kuzey Pakistan’da yapılan çalışmada yüzey sularındaki ph değeri 7.0±0.02, yüzey altındaki suda ph değeri 6.97±0.07 olarak tespit edilmiştir [16]. Mahmood ve ark. tarafından Irak’ta yapılan çalışmada musluk suyu sonuçları ph değeri 8.12 (min:7.7-maks:8.5) olarak saptanmıştır [17]. Bağdatlı ve ark. tarafından Bilecik -Osmaneli İlçesinde yapılan çalışmada ph değeri ortalaması 7.61 olarak tespit edilmiştir [18]. Çavuş ve ark. tarafından Van’da yapılan çalışmada ortalama  pH değerleri ise 7.43 olarak saptanmıştır [19]. Yapılan çalışmalarda ph değelerinin istenilen aralıkta olduğu görülmektedir.
Çalışmada İstanbul ilindeki iletkenlik değeri ortalaması 376,2±78,5 μS / cm (min:282,0-613,7) olarak saptanmıştır. Shah ve ark. tarafından kuzey Pakistan’da yapılan çalışmada yüzey sularındaki iletkenlik değeri 659.2±97.5 μS/cm, yüzey altındaki suda iletkenlik değeri 730.2±283.1 μS/cm olarak tespit edilmiştir [15]. Mahmood ve ark. tarafından Irak’ta yapılan çalışmada musluk suyu iletkenlik değeri 466.19(min:431-maks:554) olarak saptanmıştır [17]. Çavuş ve ark. tarafından Van’da yapılan çalışmada iletkenlik ortalaması 578.7±32.8 μS/cm olarak tespit edilmiştir [19].     
Araştırmada İstanbul’daki koliform bakteri ortalama değeri 17,0±99,4 (min:0-maks:622,0) olarak saptanmıştır. İnsani tüketim amaçlı sular hakkında yönetmelikte izin verilen koliform bakteri değeri sıfır olarak belirlenmiştir [10]. Moharana ve ark. tarafından Hindistan’da yapılan çalışmada içme suyundaki fekal koliform 154.6±4.5018 MPN/100ml; total koliform 174.8±3.6147 MPN/100ml olarak saptanmıştır [13]. Fadaei ve Sadeghi tarafından İran’da yapılan çalışmada total koliform 9±5 (0-37) MPN/100mL olarak tespit edilmiştir [14]. Heibati ve ark. tarafından yapılan İsveç’te içme suyunda çalışmada tüm bölgelerde koliform saptama sınırlarının(100 ml'de <1) altındaydı [20]. 
Çalışmada içme kullanma suyundaki Escherichia coli değeri ortalaması 3,1±18,9 (min:0-maks:118,5) olarak saptanmıştır. Fadaei ve Sadeghi tarafından İran’da yapılan çalışmada E.coli değeri 0.89±2.6 (min:0-maks:4) olarak saptanmıştır [13]. Heibati ve ark. tarafından yapılan İsveç’te içme suyunda çalışmada tüm bölgelerde saptanan E. coli değerleri sınırlarının (100 ml'de <1) altında tespit edilmiştir [20].
Araştırmada içme suyundaki demirin ortalama değeri 34,3±18,8 (min:6,7-maks:103,6) olarak saptanmıştır. İnsani tüketim amaçlı sular hakkında yönetmelikte izin verilen demir değeri 200 μg/L altı olarak belirlenmiştir [10]. Chinedu ve ark. tarafından Güneybatı Nijerya’da yapılan çalışmada musluk suyundaki demir miktarı 0.077 mg/l olarak saptanmıştır [12]. Moharana ve ark. tarafından Hindistan’da yapılan çalışmada içme suyundaki demir değeri 0.098±0.0139 mg/l olarak tespit edilmiştir [13]. Shah ve ark. tarafından kuzey Pakistan’da yapılan çalışmada yüzey sularındaki demir değeri 158±39 μg/L, yüzey altındaki suda demir değeri 50±45 μg/L olarak saptanmıştır [16]. Heibati ve ark. tarafından yapılan İsveç’te içme suyunda çalışmada demir ortalaması 5.4±4.1 μg/l olarak tespit edilmiştir [20]. Bağdatlı ve ark. tarafından Bilecik -Osmaneli İlçesinde yapılan çalışmada bütün köylerin içme ve kullanma suyundaki demir değerleri 1 μg/L olarak saptanmıştır [18]. Çavuş ve ark. tarafından Van’da yapılan çalışmada demir ortalaması 15.3±6.41 olarak saptanmıştır [19].     
Denetim izlem analizlerinde %9.8 uygunsuz gelen parametrelerin en çok kimyasal parametreler [%55,5] olduğu, kimyasal parametrelerden de en çok uygunsuz gelen parametrenin triholametanlar [%60] olduğu görülmüştür. İçme ve kullanma sularına dezenfeksiyon amacıyla klorlama işlemi uygulandığında, klorun doğal organik maddelerle reaksiyona girerek trihalometan (THM) ve haloasetikasit (HAA) gibi kanserojen kimyasal bileşiklerin oluşumuna sebebiyet verdiği bilinmektedir [21]. Dolayısı ile içme ve kullanma sularında THM nin görülmesi dezenfeksiyon işlemlerinin bir sonucudur. 
Kontrol izlem analiz sonuçlarına göre uygunsuz parametrelerin en çok mikrobiyolojik parametreler [%51,3] olduğu saptanmıştır. Mikrobiyolojik parametrelerden de en çok uygunsuz gelen parametre Koliform Bakteri’dir. [ %77,5] Su kaynaklarının kirlenip kirlenmediğini tayin etmek için kendisi patojen olmayan koliform bakteriler indikatör organizma olarak kullanılır. Bu indikatör organizmaların örnekleri Escherichia coli ve fekal streptokok bakteriler olup her ikisi de insan bağırsaklarında bulunurlar. Bu organizmaların içme suyunda bulunmaması gerekir. [24] 
2017 yılında yapılan serbest bakiye klor analiz sonuçlarında bakiye klor seviyesi % 0.41 oranında yetersiz çıkmışken  Türkiye genelinde bu oran 2012’de % 18, 2013 de % 19.9., 2014 de % 22.1  bakiye klor oranı yetersiz olarak elde edilmiştir. [25]
     Elde edilen veriler çerçevesinde tespiti yapılan analiz sonuçlarındaki uygunsuzlukları, şebekenin büyüklüğü, mevsim değişiklikleri, İstanbul ilinde tüketiciye ulaştırılan şebeke isale hatlarının uzun olması gibi nedenlerin etkilediği düşünülmektedir. 

    Anadolu ve Avrupa yakası olarak karşılaştırıldığında Amonyum, Demir, Escherichia coli ve iletkenlik açısından yakalar arasında anlamlı bir fark tespit edilmiştir. Anadolu yakası Amonyum oranında daha yüksek bir ortalamaya sahiptir. Demir oranında  Avrupa yakasının ortalaması daha yüksektir. iletkenlikte de Avrupa yakası daha yüksek bir ortalamaya sahip çıkmıştır.

    Uygunsuz parametrelerin süreklilik arz etmemesi, uygunsuz çıkan numune sonuçlarının yüzde olarak anlamlı olmaması ve takip numune sonuçlarının uygun olması açılarından değerlendirildiğinde, içme ve kullanma suyundaki uygunsuzluk oranlarının doğal seyrinde olduğu ve insan hayatını tehdit eder boyutta olmadığı sonucuna varılmıştır.
5. SONUÇ VE ÖNERİLER
Ülkemizde Su kalitesi izleme çalışmaları, çeşitli kurum ve kuruluşlar tarafından ulusal ve uluslararası sorumluluklar kapsamında yürütülmektedir. Çalışmalar birbirinden bağımsız olup,  henüz entegre bir kirlilik izleme stratejisi uygulanmamaktadır. Bu konuda ortak paydaşlar ile çeşitli çalışmalar yapılmaktadır. Su kalitesi izleme çalışmalarını yürüten kurum ve kuruluşlar ile birbirine entegre ortak bir veri tabanı oluşturularak yapılan çalışmaların sonuçları paylaşıldığı takdirde zaman ve insan gücü kaybının da önüne geçilmiş olacaktır.      
Diğer önemli bir nokta İçme suyu güvenliğinin kalıcı bir şekilde garanti altına almasıdır. Bunun en etkili yolu, içme ve kullanma sularının kaynağından tüketiciye ulaşıncaya kadar bütün aşamalarını içeren kapsamlı bir risk analizi ve risk yönetimi ve planlaması yapmaktır. Türkiye’ de de İçme ve kullanma suyunun tüketiciye sunulmasında görev alan ortak kurumlar ile İçme ve  Kullanma Suyu Güvenliği Planı yapılarak hatta her yıl güncellenerek uygulamaya koyulmalı, içme ve kullanma suyu temin ve dağıtım sistemi bir bütün olarak ele alınıp  sistemde karşılaşılabilecek tehlikeler önceden belirlenerek uygunsuzluk durumlarının nihai tüketiciyi etkilemeden tespit edilerek önlenmesi sağlanmalıdır.
İstanbul iline su temini yapan şebekelerin bulunduğu bölgelerde sulara atıkların karışmasına sebep olabilecek yerleşim yeri, fabrika gibi yeni yapılanmanın oluşumuna izin verilmemesi ya da belirli kurallar çerçevesinde izin verilmesi de su kirliliğinin önlenmesinde çözüm olacaktır.
Yine şebekelerin etrafındaki tarım arazilerinin ilaçlama ve gübreleme işlemlerini kontrol altında daha dikkatli yapılası ve denetlenmesi içme ve kullanma sularının tüketime uygun olarak ulaştırılmasına yardımcı olacaktır.
KAYNAKLAR
1. Canter L.W., Knov R.C. and Fairchild D.M., Groundwater Quality Protection, Lewis

publishers Inc, London, 1987, 257

2. Oparaocha ET, Iroegbu OC, Obi RK. Assessment of quality of drinking water sources in

the Federal University of Technology, Owerri, Imo state, Nigeria. Journal of Applied

Biosciences, 2010; 32: 1964 – 76.

3. Raut KS, Shinde SE, Pathan TS, Sonawane DI. Monthly variation of physicochemical

parameters RavivarPeth Lake at Ambajogai Dist. Beed Marathwada Region, India. Global

Journal of Environmental Research, 2011; 5 (2): 70 – 4.

4. Anake WU, Ehi-Eromosele CO, Siyanbola TO, Edobor-Osoh A, Adeniyi IO, Taiwo O S.

Physico-Chemical and Microbial Assessment of different Water Sources in Ota, Ogun State,

Nigeria. International Journal of Current Research, 2013; 5(7):1797-801.

5. Oluyege JO, Olowomofe T, Abiodun OR. Microbial contamination of packaged drinking

water in Ado-Ekiti Metropolis, South Western Nigeria. American Journal of Research

Communication, 2014; 2(10): 231-46.

6. Izah SC, Srivastav AL. Level of arsenic in potable water sources in Nigeria and their

potential health impacts: A review. Journal of Environmental Treatment Techniques, 2015; 3(1):

15 – 24.

7. Jimoh SO, Adesina AA. Incidence of Faecal Coliform in Well Water Obtained from

Sabon-Gari Area, Osogbo. Fountain Journal of Natural and Applied Sciences, 2012;1(1):49 – 54.

8. Pritchard M, Makandawire T. & O’Neill, J. Biological, chemical and physical drinking

water quality from shallow wells in Malawi: case study of Blantyre, Chiradzulu and Mulanje.

Physics and Chemistry of the Earth 2007;32: 1167–1177

9. Rahmanian N, Ali SHB, Homayoonfard M, Ali NJ, Rehan M, Sadef Y, Nizami AS.

Analysis of physicochemical parameters to evaluate the drinking water quality in the State of

Perak, Malaysia.J Chem. 2015, Article ID:716125

10. İnsani Tüketim Amaçlı Sular Hakkında Yönetmelik (2005, 17 Şubat). Resmi Gazete

(Sayı:25730). Erişim adresi: h ttps://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/ 2005/02/20050217-3.htm

[erişim tarihi 26.03 2019]

11. .İstanbul İli Su Sanitasyon Programı Çalışma Usul Ve Esasları 2017 Yılı Yıllık Programı

12. Chinedu SN, Nwinyi OC, Oluwadamisi AY, Eze VN. Assessment of water quality in

Canaanland, Ota, Southwest Nigeria. Agric. Biol. J. N. Am., 2011, 2(4): 577-583

13. Moharana C, Chinmoy P, Nitin K. Potable Water is a Serious Environmental Issue: A

Special Study on Umiam Area, of Ri-Bhoi District, Meghalaya, India. Int. Res. J. Environment

Sci 2014;3(9):37-42

14. Fadaei A, Sadeghi M. Evaluation and Assessment of Drinking Water Quality in

Shahrekord, Iran. Resources and Environment 2014; 4(3): 168-172 DOI:

10.5923/j.re.20140403.05

15. Azaza FH, Ketata M, Bouhlila R, Gueddari M, Riberio L. Hydrogeochemical

characteristics and assessment of drinking water quality in Zeuss–Koutine aquifer, southeastern

Tunisia. Environ Monit Assess 2011; 174:283–298 DOI 10.1007/s10661-010-1457-9

16. Shah MT, Ara J, Muhammad S, Khan S, Tariq S. Health risk assessment via surface water

and sub-surface water consumption in the mafic and ultramafic terrain, Mohmand agency,

northern Pakistan. Journal of Geochemical Exploration 2012; 118: 60–67

17. Mahmood W, Ismail AH, Shareef MA. Assessment of potable water quality in Balad city,

Iraq. Materials Science and Engineering 2019;518:1-10 doi:10.1088/1757-899X/518/2/022002

18. Bağdatlı MC, Kalıpcı E, İpek GG. Bilecik -Osmaneli İlçesi İçme ve Kullanma Sularının

Kalite Parametreleri Açısından Coğrafi Bilgi Sistemleri (CBS) ile Değerlendirilmesi. Nevşehir

Bilim ve Teknoloji Dergisi 2017; 6(ICAFOF 2017 Özel Sayı) 149-162

19. Çavuş A, Atıcı AA, Şen F. Van-Merkez İçme Sularının Su Kalite Kriterlerinin

İncelenmesi. YYU J AGR SCI 2017; 27(3): 326-336

20. Heibati M, Stedmon CA, Strenroth K, Rauch S, Toljander J, Söderbergh MS, Murphy

KR. Assessment of drinking water quality at the tap using fluorescence spectroscopy. Water

Research 2017 doi: 10.1016/j.watres.2017.08.020.

21. Öziron K, Özdaoğan N. İçme Suyu Kaynaklarındaki Trihalometan Oluşumunun

İncelenmesi, Avrupa Bilim ve Teknoloji Dergisi, 2019;17:776-785

22. Dedekayoğulları H, Önal A. Çevre-İnsan Sağlığı İlişkisi Açısından Su Ve Su Analizinin

Önemi. İst Tıp Fak Derg., 2009; 72(2):65-70.

23.Yardımumar Eren M, Sarıkaya H Z. İstanbul su arıtma tesislerinde iron-mangan problemi

üzerine bir çalışma. Su Kirlenmesi Kontrolü Dergisi, 2002; 12(2): 17-23

24. ÖZÇELİK, S.1984. İçme Sularının Dezenfeksiyonunda Kullanılan Metotlar ve Uygun Metodun Seçimi, Konya.
25. THSK, (2015), Su Güvenliği İl Değerlendirme ve Mevzuat Eğitimi Toplantısı Sunumları,(27 Nisan- 1 Mayıs 2015/ANTALYA)
