.-.-—“““““\\\
."- * ¥ * “.H

rd * o o 'o"
i x *
% %E *}
W\ § /%
"c,‘* oy *" i L
u\\“‘ “._.-

T.C. SAGLIK BAKANLIGI

Turkiye
Zoonotik Hastaliklar

Eylem Plani

(2019-2023)

ANKARA 2019



.s“\\\\\\\‘\\
= \
ok ¥ M,

:" * >* .'g'
7 )
/¥ XY
/ ’
* *!
[} 7
* *7

Z

"n, X » 7

W x X
“‘\\\\\\\\“.

T.C.SAGLIK BAKANLIGI
HALK SAGLIGI
GENEL MUDURLUGU

Turkiye
Zoonotik Hastaliklar
Eylem Plani
(2019-2023)

ANKARA, 2019



Tiirkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Plani

T.C. Saghk Bakanlig:

Tiirkiye Zoonotik Hastaliklar
Eylem Plani

T.C.
Saghk Bakanhgi
Halk Saglig Genel Mudurligu
Zoonotik ve Vektorel Hastaliklar Dairesi Baskanhgi
Ankara, 2019

ISBN: 978-975-590-718-5
Saghk Bakanhgi Yayin No: 1130
Birinci Baski
Dizgi & Tasarim: ibrahim OZKAN
Basim yili: 2019
Baski: Arti6 Medya Tanitim Matbaa Ltd. Sti.
Ozveren Sokak No:13/A Demirtepe Kizilay - ANKARA
Tel:03122293741-42

“Bu yayin; Halk Saghgi Genel Midirligi tarafindan bastiriimistir.
Her tirlU yayin hakki, Halk Sagligr Genel Mudurligine aittir.
Kaynak gosterilmeksizin alinti yapilamaz.

Kismen dahi olsa alinamaz, ¢cogaltilamaz, yayimlanamaz.
Alntiyapildiginda kaynak gosterimi “Turkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Plani,
T.C. Saghk Bakanhigi Halk Saghgi Genel Midurliga,

Yayin No, Basildigi il ve Yayin Tarihi” seklinde olmalidir.
Ucretsizdir. Parayla satilamaz.”




T.C. SAGLIK BAKANLIGI

Turkiye
Zoonotik Hastaliklar

Eylem Plani

(2019-2023)

ANKARA 2019




TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

YAYIN KOORDINATORLERI

Prof. Dr. Emine ALP MESE
Bakan Yardimcisi

Doc. Dr. Fatih KARA
Genel Miidiir

Dr. Hiiseyin iLTER
Genel Mtidiir Yardimcisi

Dr. Seher TOPLUOGLU
Zoonotik ve Vektérel Hastaliklar Dairesi Baskani

EDITORLER

Prof. Dr. Mehmet DOGANAY
Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali

Prof. Dr. Mitat SAHIN
Kafkas Universitesi Veteriner Fakiiltesi Mikrobiyoloji Anabilim Dali

Dr. Seher TOPLUOGLU
Zoonotik ve Vektorel Hastaliklar Dairesi Bagkani

ALT KURUL KOORDINATORLERI*

Prof. Dr. F. Nur BARAN AKSAKAL
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagligi Anabilim Dali, Ankara

Prof. Dr. Nazmiye ALTINTAS
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Parazitoloji Anabilim Dall, izmir

Prof. Dr. Alpay AZAP
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Ankara

Prof. Dr. Mehmet BAKIR
Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dall, Sivas



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Prof. Dr. Nurcan BAYKAM
Hitit Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Corum

Prof. Dr. Giiven CELEBI
Zonguldak B. Ecevit Uni. Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hast. ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Zonguldak

Prof. Dr. Ayten KADANALI
Saglik Bilimleri Uni. Istanbul Umraniye SUAM Enfeksiyon Hast. ve Klinik Mikrobiyoloji Klinigi, istanbul

(*Soyadina gore alfabetik olarak siralanmistir.)

KATKI SAGLAYANLAR*

Dog¢. Dr. Mehmet Nuri ACIK
Bingél Universitesi Veteriner Fakiitesi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Bingél

Prof. Dr. Ayhan AKBULUT
Firat Universitesi Tip Fakiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dall, Elazi§

Vet. Hek. Dr. Erhan AKCAY
Tarim ve Orman Bakanligi Veteriner Kontrol Merkez Arastirma Enstitlisii Miid(irl(igl, Ankara

Doc¢. Dr. M. Mustafa AKINER
Recep Tayyip Erdogan Universitesi Fen Edebiyat Fakiiltesi Zooloji Anabilim Dall, Rize

Dr. Dilber AKTAS
Halk Saghdgi Genel Midlirltigii Zoonotik ve Vektérel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara

Prof. Dr. Firdevs AKTAS
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Ankara

Prof. Dr. Miinir AKTAS
Firat Universitesi Veteriner Fakiiltesi Parazitoloji Anabilim Dall, Elazig

Prof. Dr. Biilent ALTEN
Hacettepe Unversitesi Fen Fakiiltesi Ekoloji Anabilim Dali, Ankara

Blm. Uzm. Bio. Unal ALTUG
Halk Saghdgi Genel Midlirltigii Zoonotik ve Vektérel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Doc. Dr. Neval Berrin ARSERIM
Dicle Universitesi Veteriner Fakiltesi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Diyarbakir

Prof. Dr. Miikremin Ozkan ARSLAN
Kafkas Universitesi Tip Fakdiltesi Tibbi Parazitoloji Anabilim Dali, Kars

Vet. Hek. Dr. Ayse ATESOGLU
Tarim ve Orman Bakanligi Pendik Veteriner Kontrol Enstitiis(, Istanbul

Vet. Hek. Dr. Eray ATIL
Tarim ve Orman Bakanligi Pendik Veteriner Kontrol Enstittisi, istanbul

Cev. Miih. Burcu AYDIN
Halk Saghdi Genel Miid(irligii Zoonotik ve Vektérel Hastaliklar Dairesi Baskanldi, Ankara

Vet. Hek. Dr. Orhan AYLAN
Tarim ve Orman Bakanligi Gida ve Kontrol Genel Miid(irliigu, Ankara

Prof. Dr. Vildan AVKAN OGUZ
Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dalli, izmir

Vet. Hek. Uzm. Dr. Emin Ayhan BAKLAN
Tarim ve Orman Bakanligi Pendik Veteriner Kontrol Enstittisi, istanbul

Dog¢. Dr. Yunus Emre BEYHAN
Yiiziincii Yil Universitesi Tip Fakdiltesi Tibbi Parazitoloji Anabilim Dall, Van

Vet. Hek. Omer Faruk BILGIC
Tarim ve Orman Bakanligi Gida ve Kontrol Genel Miid(irliigu, Ankara

Prof. Dr. Hiirrem BODUR
Ankara Numune EAH Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Klinigi, Ankara

Dr. Dilek CEMIL GOKTAS
Halk Saghdi Genel Midlirliigli Zoonotik ve Vektdrel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara

Doc. Dr. Seyda CENGIZz
Atatiirk Universitesi Veteriner Fakiiltesi Mikrobiyoloji Anabilim Dall, Erzurum

Vet. Hek. Sezai CiBELIK
Tarim ve Orman Bakanligi Gida ve Kontrol Genel Miid(irliigu, Ankara



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Doc. Dr. Bekir CELEBI
Halk Saghdgi Genel Midlirltigii Zoonotik ve Vektérel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara

Prof. Dr. Burhan CETINKAYA
Firat Universitesi Veteriner Fakiiltesi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Elazig

Do¢. Dr. Ahmet DENIiZ
Tarim ve Orman Bakanligi Veteriner Kontrol Merkez Arastirma Enstitlisii Miid(irl(igl, Ankara

Vet. Hek. Burak DEVECI
Tarim ve Orman Bakanldi Gida ve Kontrol Genel Mlid(irl(igu, Ankara

Doc. Dr. Gokgen DING
Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Kayseri

Docg. Dr. Derya DiRiM ERDOGAN
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Parazitoloji Anabilim Dali, izmir

Doc¢. Dr. Mert DOSKAYA
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Parazitoloji Anabilim Dall, izmir

Vet. Hek. Feyza Berna EBiK
Tarim ve Orman Bakanlhdi Gida ve Kontrol Genel Mlid(irl(igu, Ankara

Prof. Dr. Fahriye EKSi
Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Gaziantep

Prof. Dr. Onder ERGONUL
Kog Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Istanbul

Vet. Hek. Ufuk EROL
Tarim ve Orman Bakanligi Veteriner Kontrol Merkez Arastirma Enstitlisii Miid(irl(igl, Ankara

Vet. Hek. Tevfik Fehmi FIRAT
Tarim ve Orman Bakanldi Gida ve Kontrol Genel Mlid(irl(igu, Ankara

Prof. Dr. Oktay GENC
Ondokuz Mayis Universitesi Veteriner Fakiltesi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Samsun

Dr. Ali GOKTEPE
Halk Saghgi Genel Mtidiirliigi Saglik Tehditleri Erken Uyari ve Cevap Dairesi Baskani, Ankara



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Doc. Dr. Veli GULYAZ
Tarim ve Orman Bakanligi Gida ve Kontrol Genel Miid(irliigt, Ankara

Prof. Dr. Rahmet GUNER
Yildirnm Beyazit Uni. Atattirk EAH Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Klinigi, Ankara

Doc. Dr. Sevil Erdenlig GURBILEK
Harran Universitesi Veteriner Fakiiltesi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Sanlurfa

Prof. Dr. Saban GURCAN
Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dall, Edirne

Prof. Dr. Kemal GURTURK
Yiiziincii Yil Universitesi Veteriner Fakiiltesi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Van

Prof. Dr. Abdullah iNCi
Erciyes Universitesi Veteriner Fakiiltesi Parazitoloji Anabilim Dali, Kayseri

Prof. Dr. Ates KARA
Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Saghdi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Ankara

Prof. Dr. Oguz KARABAY
Sakarya Universitesi Tip Fakiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Sakarya

Doc. Dr. Ulkii KARAMAN
Ordu Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Parazitoloji Anabilim Dall, Ordu

Dr. Derya KARATAS YENI
Tarim ve Orman Bakanligi Veteriner Kontrol Merkez Arastirma Enstitiisti Midlirltigi, Ankara

Prof. Dr. Hasan KARSEN
Harran Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Sanlurfa

Vet. Hek. Dr. Selma KAYA
Tarim ve Orman Bakanligi Samsun Veteriner Kontrol Enstittisii, Ankara

Prof. Dr. Clineyt KAYAALP
Inénii Universitesi Tip Fakiiltesi Genel Cerrahi Anabilim Dali, Malatya

Dog¢. Dr. Tuba KAYMAN
Halk Saghgi Genel Midiirliigti Zoonotik ve Vektdrel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Prof. Dr. Selcuk KILIC
Halk Saghdi Genel Miid. Mikrobiyoloji Referans Lab. ve Biyolojik Uriinler Dairesi Baskani, Ankara

Prof. Dr. Esra KOCOGLU
Istanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dall, istanbul

Prof. Dr. iftihar KOKSAL
Karadeniz Teknik Universitesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Trabzon

Vet. Hek. Halil ibrahim KOSKER
Halk Sagligi Genel Miid(irliigii Zoonotik ve Vektérel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara

Vet. Hek. Mesut MUNGAN
Halk Saghdgi Genel Mid(irltigii Zoonotik ve Vektérel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara

Prof. Dr. Mustafa NAMIDURU
Gaziantep Uni. Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Gaziantep

Dr. Edibe Nurzen NAMLI BOZKURT
Halk Saghigi Genel Miidlirliigii Tiiketici Glivenligi ve Halk Sagligi Laboratuvarlari Dairesi Baskani, Ankara

Prof. Dr. Serife Suna OGUZ
Ankara Dr. Zekai Tahir Burak Kadin Sagligi EGitim ve Arastirma Hastanesi Yenidogan Klinigi, Ankara

Prof. Dr. Ulgen Zeki OK
Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Parazitoloji Anabilim Dali, Manisa

Vet. Hek. Dr. Biray OKUMUS
Tarim ve Orman Bakanligi Erzurum Veteriner Kontrol Enstitiist, Erzurum

Prof. Dr. Mehmet Ali OKTEM
Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dall, izmir

Dog. Dr. Taraneh ONCEL
Tarim ve Orman Bakanligi Pendik Veteriner Kontrol Enstittisti, [stanbul

Prof. Dr. Yusuf OZBEL
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Parazitoloji Anabilim Dall, izmir

Prof. Dr. Aykut OZDARENDELI
Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Kayseri



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Prof. Dr. Aykut OZKUL
Ankara Universitesi Veteriner Fakiiltesi Viroloji Anabilim Dali, Ankara

Prof. Dr. Ziilal 0ZKURT
Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Erzurum

Uzm. Dr. Dogan Banis OZTURK
Halk Saghdi Genel Mtidlirliigli Zoonotik ve Vektdrel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara

Dr. Rifat PAMUK
Halk Saghdi Genel Mtidlirliigii Cevre Saghdi Dairesi Baskanligi, Ankara

Doc¢. Dr. Emine PARLAK
Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Erzurum

Vet. Hek. Ahmet SAFRAN
Halk Saghgi Genel Mtidiirliigti Zoonotik ve Vektdrel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara

Dog. Dr. Zafer SAYIN
Selcuk Universitesi Veteriner Fakiiltesi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Konya

Vet. Hekim Mesut SECER
Halk Saghdi Genel Midlirliigli Zoonotik ve Vektdrel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara

Vet. Hek. Bayram SERTKAYA
Tarim ve Orman Bakanligi Gida ve Kontrol Genel Miid(irliigt, Ankara

Prof. Dr. Mustafa SOZEN
Zonguldak Biilent Ecevit Universitesi Fen Edebiyat Fakiiltesi Zooloji Anabilim Dali, Zonguldak

Doc. Dr. Mahmut SUNNETCIOGLU
Van Il Saglik Miidiirt, Van

Vet. Hek. Esra SEN
Tarim ve Orman Bakanligi Gida ve Kontrol Genel Mid(irliigl, Ankara

Uzm. Vet. Hek. Selahattin SEN
Tarim ve Orman Bakanligi Veteriner Kontrol Merkez Arastirma Enstitiisti Miid(irltigd, Ankara

Prof. Dr. Yesim TASOVA
Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Adana

10



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Sevgi TATLISU
Halk Saghdgi Genel Midlirltigii Zoonotik ve Vektérel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara

Prof. Dr. Hikmet Aysegiil TAYLAN OZKAN
Hitit Universitesi Tip Fakdiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Corum

Prof. Dr. Hasan TEZER
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Bilim Dali, Ankara

Dr. Ash Sule TIPIRDAMAZ YURTERI
Halk Saghigi Genel Miid(irliigii Tiiberkiiloz Dairesi Baskanlgi, Ankara

Prof. Dr. Necla TULEK
Atiim Universitesi Tip Fakdiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Ankara

Vet. Hek. Dr. Ozhan TURKYILMAZ
Tarim ve Orman Bakanligi Bornova Veteriner Kontrol Enstitiisd, [zmir

Prof. Dr. Hakan USLU
Atatiirk Universitesi Tip Fakiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Erzurum

Vet. Hek. Dr. Nil UNAL
Tarim ve Orman Bakanligi Veteriner Kontrol Merkez Arastirma Enstitlisii Miid(irl(igl, Ankara

Prof. Dr. Zati VATANSEVER
Kafkas Universitesi Veteriner Fakiiltesi Parazitoloji Anabilim Dali, Kars

Prof. Dr. Aynur YAZICI KARADENIZLI
Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Kocaeli

Prof. Dr. Alparslan YILDIRIM
Erciyes Universitesi Veteriner Fakiiltesi Parazitoloji Anabilim Dali, Kayseri

Prof. Dr. Meltem Arzu YETKIN
Giresun Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Giresun

Tib. Tek. Mehmet YUMRUTAS
Halk Saghdgi Genel Midlirltigii Zoonotik ve Vektérel Hastaliklar Dairesi Baskanligi, Ankara

(*Soyadina gore alfabetik olarak siralanmistir.)

11



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

KATKI SAGLAYAN KURUM VE KURULUSLAR*

Ankara Biiyiiksehir Belediye Baskanlhgi

Cevre ve Sehircilik Bakanhgi

Diyanet isleri Bagkanhg:

icisleri Bakanhg:

Milli Egitim Bakanhgi

Milli Savunma Bakanhigi

Radyo ve Televizyon Ust Kurulu

Tarim ve Orman Bakanhgi

Tarim ve Orman Bakanligi Veteriner Kontrol Merkez Aragtirma Enstitiisii Mudiirliigii
Tiirkiye Bilimsel ve Teknolojik Arastirma Kurumu
Tiirkiye Radyo Televizyon Kurumu

Tiirk Tabipleri Birligi

Tiirk Veteriner Hekimleri Birligi

Ulastirma ve Altyapi Bakanhg

(* Alfabetik olarak siralanmistir.)

YAYIN KOMISYONU

Uzm. Dr. Hasan IRMAK (Baskan)
Dog¢. Dr. Nazan YARDIM

Uzm. Dr. Fehminaz TEMEL

Dr. Kanuni KEKLIK

12



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

SUNUS

Yaygin gorilen zoonotik hastaliklar, son zamanlarda artan insan ve hayvan hareketliligi, iklim degisikligi gibi
faktorlerle gorulme sikliklarindaki artis, daha 6nce gorilmedigi bolgelere yayilma riski ve her yil yeni zoonotik
patojenlerin ortaya ¢ikmasi sebebiyle giderek daha da 6nem kazanmaktadir.

Bilim diinyasinda yaygin olarak kabul géren ortak anlayis, gelecekte daha fazla ve yeni zoonozlarin ortaya
cikacagi ve bu duruma simdiden hazirlikl olmanin gerektigi yontndedir. Ulkelerin kendi cografi konumlari ve
ekonomik gelismislik dizeylerine gore tehdit olusturan zoonotik hastaliklar belirleyip, korunma ve kontrol
stratejilerini gelistirmeleri gerekmektedir. Bu hastaliklara yonelik korunma ve kontrol faaliyetleri ¢cok sektorlu
olarak ele alinmaldir.

Zoonotik hastaliklarin dnlenmesi ve kontroli ancak “Tek Saghk” yaklasimi ¢ercevesinde ilgili kurumlarin
glcbirligiyaparak koordineli olarak calismasiile basarilabilir. Kurumlararasi etkili bir koordinasyon mekanizmasinin
olusturulmasi mevcut zoonozlarin 6nlenmesinde, gelecek tehditlerin tahmin edilmesinde ve 6nlem stratejilerinin

gelistirilmesinde son derece onemlidir.

Bu baglamdaTek Saglik yaklasimi bakis acisi ile Tarim ve Orman Bakanligimizile beraber tilkemizde zoonotik
hastaliklara yonelik calismalarda isbirligi icerisinde hareket ederek multidisipliner bir yaklasimla koordinasyonu
hedefleyen “Tirrkiye Zoonotik Hastaliklar Milli Komitesi Protokoli”ni hazirladik. S6z konusu protokol ile Tirkiye
Zoonotik Hastaliklar Milli Komitesini kurduk. insan ve hayvan saghgi acisindan 6nemli olan zoonotik hastaliklarla
micadele, korunma ve kontrol 6énlemlerinin alinabilmesi icin etkin isbirliginin saglanabilmesi, calisma sartlari,
plan, proje ve prensipleri belirledik. Tlrkiye Zoonotik Hastaliklar Milli Komitesi dahilinde konusunda uzman
akademisyenler ile ilgili tim kurum ve kurulus temsilcilerinden tesekkiil eden Zoonotik Hastaliklar Alt Kurullarini
olusturduk. Alt Kurullar ile beraber Turkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Planini hazirladik.

Turkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Planinda llkemiz icin halk saghdi sorunu olan zoonotik hastaliklar ile
yakin zamanda tehdit olabilecek zoonozlar i¢in eylem planlari olusturduk. Zoonotik hastaliklarla miicadele amaci
ile olusturulmus olan bu eylem plani, ulusal bir plandir. Bu planin gerceklestiriimesinde basta Saglik Bakanligi ve
Tarim ve Orman Bakanhgi olmak Gzere akademisyenler, kamu ve 6zel kuruluslar ile tim bireylere diisen gorevler
vardir.

Bu eylem planinin zoonotik hastaliklarla micadeleye biyik katki saglayacagina inaniyor ve hazirlanmasinda
emegi gecen bitun kisi, kurum ve kuruluslarimiza tesekkurlerimi sunuyorum.

Dr. Fahrettin KOCA
T.C. Saghk Bakani
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FAO Birlesmis Milletler Gida ve Tarim Org(itii
FDA Amerikan Gida ve ilag Dairesi

FIV Felin immun yetmezlik virist

HELLP Hemoliz, karaciger enzimlerinde yikselme ve plateletlerde azalma
HIV insan immun Yetmezlik viriisii

HKPS Hantavirts Kardiyo Pulmoner Sendrom
HLH Hemofagositik Lenfohistiositoz

HSGM Halk Sagligi Genel MudurlGgu

IFA indirekt Floresan Antikor

IFAT indirekt Floresan Antikor Testi

IFNy interferon gamma

Ig Immunglobulin

IHA indirekt Hemagliitinasyon Testi

INR International Normalized Rate
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ISAGA Immunosorbent aglutinasyon testi

KE Kistik ekinokokkozis

KKKA Kirim Kongo Kanamali Atesi

KKKAH Kirim Kongo Kanamali Atesi Hastaligi
KKKAV Kirim Kongo Kanamali Atesi Virlsu

KL Kutandz Leishmaniasis

L-AmfoB Lipozomal amfoterisin B

LAP Lenfadenopati

MAT MikroagglUtinasyon testi

MBz Mebendazol

MEB Milli Egitim Bakanhgi

MERS Orta Dogu Solunum Sendromu

NSAID Non-steroid antiinflamatuvar ilaglar

NNN Novy-McNeal-Nicolle

OIE Diinya Hayvan Saghig Orgiitii

PAIR Puncture aspiration injection reaspiration
PCR Polimeraz zincir reaksiyonu

PLET Polymyxin-lysozyme-EDTA-thallous acetate
KKE Kisisel koruyucu ekipman

PRNT Plak redlksiyon notralizasyon testi

PTs Trombosit stispansiyonu

PTT Parsiyel tromboplastin zamani

RFFIT Hizli floresan fokus inhibisyon testi

RPMI Besiyeri Roswell Park Memorial Institute Besiyeri
RT-PCR Reverse-transkriptaz polimeraz zincir reaksiyonu
RTUK Radyo Televizyon Ust Kurulu

QALY Kaliteye uyarlanmis yasam yillari

SARS Siddetli Akut Solunum Sendromu

SGK Sosyal Guivenlik Kurumu

SHV Sari humma virisi

STA Standart tiip agglitinasyon testi

STK Sivil toplum kuruluslar

TAGEM Tarimsal Arastirmalar ve Politikalar Genel Midurlagu
TDP Taze donmus plazma

TMP-SMZ Trimetoprim Sulfametoksazol

TUBITAK Turkiye Bilimsel ve Teknolojik Arastirma Kurumu
TUIK Turkiye istatistik Kurumu

VKA Viral kanamali ates

VL Visseral Leishmaniasis

WB Western Blot testi

YOK Yiiksekogretim Kurulu

ZKL Zoonotik Kutanoz Leishmaniasis

ZIKV Zika virls

ZVH Zika virls hastaligi
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GiRiS

oonoz terimi, kisaca hayvanlardan insanlara gecen hastaliklar olarak tanimlanmaktadir. Zoonotik 6zellik

tastyan hastaliklarin insanlara bulasi; enfekte hayvana veya hayvansal Uriinlere, hayvansal gidalara, enfek-

te hayvanlarin sekresyonlarina, kanlarina veya diger cikartilarina, deri ve kirkleri gibi kontamine materyal-
lerine dogrudan veya dolayli temas ile kontamine hayvansal gidalarin tiiketilmesi sonucu olmaktadir (1-3). insan
ve hayvan doganin vazgecilmez parcalaridir. insan niifusunun énemli bir kismi meslekleri geregi, yasadiklari
yerlerin cografik konumu veya Ulkelerin kiltiriine gore degisik araliklarla hayvanlarla veya hayvansal urlinlerle
yakin temasta bulunur. ister sehirde, ister kirsal alanda yasasin; ciftliklerde, evlerde, sportif veya eglence amacli
alanlarda (avcilik, binicilik, doga yuriyusu, kamping gibi) veya mesleki olarak (veteriner hekim, hayvan bakicisi,
ciftci gibi) insanlarin evcil veya yabani hayvanlar ile bir sekilde temasi olmaktadir. Kentsel yasamda evde beslenen
pet hayvanlar ve kirsal kesimde tarimsal alanda da biytkbas ve kiiclikbas hayvanlar ile insanlar i¢ ice yasamakta-
dir. Hayvansal gidalarin elde edilmesi, hazirlanmasi, paketlenmesi, depolanmasi ve dagitimina kadar insan unsuru
on plandadir. St ve sut Grinleri, et ve et Urlnleri gibi gidalar yasamimizin vazgecilmez kaynaklaridir. Hayvanlarin
insan niifusu ve cevre lzerine olumsuz etkisi cok az olmasina ragmen, bazi durumlarda cesitli enfeksiyon etken-
lerini tasiyarak halk sagligi bakimindan dnemli riskler olusturabilmektedir (1, 2).

Zoonozlar etiyolojik ajanlarina gore bakteriyel, viral, fungal, paraziter ve prion olarak gruplara ayrilir. Genel-
likle insanlarda ortaya ¢ikan, bulasici karakterdeki enfeksiyon hastaliklarinin 6nemli bir kismi zoonotik karakterli-
dir. Bu hastaliklarin cogu vertebrali hayvanlardan insanlara gegmektedir. Bazi hastaliklarda ise gegis yollari farkh
olmakla birlikte, artropodlar gibi vektorleri de kapsayan ve sanildigindan daha karmasik bir bulasma durumu
olabilmektedir (1-5). Kuduz, sarbon, bruselloz, tularemi, ekinokokkoz, salmonelloz gibi zoonozlar eskiden beri
bilinen hastaliklardir. Bu grupta yer alan hastaliklar ile ge¢misten glinimuize dnemli miicadeleler yapilmis ve bir-
cok ulkelerde de bu miicadele basarili olmustur. Klasik zoonozlar gelismis tlkelerde, zaman zaman sporadik va-
kalar halinde goriilse de, gelismekte olan llkelerde hala insan ve hayvan saghgini olumsuz etkileyen, ekonomik
kayiplara yol acan salginlar yapabilme 6zelligini koruyan hastaliklardir (2, 3, 4). Son yirmi yilda icinde bu bilinen
zoonozlarin yaninda, zoonotik karakterli yeni enfeksiyonlar énemli salginlar yapmistir. Bunlarin basinda Siddetli
Akut Solunum Sendromu (SARS), Ebola Virlis Hastaligi, Bati Nil Virlisi Enfeksiyonu (BNVE), Avian influenza (kus
gribi), Sigir siingerimsi ensefalopatisi, Orta Dogu Solunum Sendromu (MERS), Zika Virlis Hastaligi (ZVH) gibi zo-
onozlar gelmektedir. Bu hastaliklarin, diinyada bazi cografik bolgelerde salginlar yaptigi, bazen de bu salginlarin
pandemi boyutuna ulastigi gézlenmistir (3, 4, 5). Diinyada 1940-2004 yillari arasinda 335 yeni enfeksiyon etkeni
tanimlanmis, bunlarin %60,3'linlin zoonoz oldugu rapor edilmistir (6).

Yeni ortaya ¢ikan enfeksiyonlar énemli bir halk saghgi sorunu oldugu gibi, buyik miktarlarda ekonomik
kayiplara da neden olmaktadir. Bu enfeksiyonlarin ortaya ¢cikmasinda sosyoekonomik, cevresel ve ekolojik faktor-
lerin dGnemli rol oynadigi kabul edilmektedir. Zoonozlarin karakter degistirmeleri, salginlar yapmasi ve yeni enfek-
siyonlarin ortaya ¢tkmasinda; insan niifusundaki artis, cografik alanlarin yeni yerlesimlere acilmasi, tarim alanlari-
nin genislemesi, orman alanlarinin yok edilmesi, ekosistem Uizerinde insanoglunun olusturdugu olumsuz etkiler,
gida sektorlinde ortaya ¢ikan Uretim ve pazarlamada kiiresellesme, cevresel kontaminasyonlar, uluslararasi insan
ve hayvan hareketlerinin yayginlasmasi, afetler ve sivil savaslar, gocler, kitlesel milteci hareketleri, demografik
degisiklikler gibi bircok faktor etkili olmaktadir. Bu durum yeni enfeksiyonlarin ortaya ¢cikmasina ortam hazirladigi
gibi, bilinen eski zoonozlarin kontroliinii de gliclestirmektedir. iklimsel degisiklikler, ekosistemde meydana gelen
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degisiklikler; habitatlarin ve vektorlerin degismesi, vektorlerin cografik olarak yeni alanlara yayilmasi da zoonotik
enfeksiyonlar agisindan yeni tehditlerin olusmasinda etkili oldugu gortlmektedir (3, 7-9).

Bilinen bircok zoonoz belirli cografik alanlarla yakindan iliskilidir; bélgede yapilan hayvancilhidin tipi, hayvan
tlirt, poptlasyonu, toplumlarin sosyoekonomik durumu, kiltiirel yapisi ile alakali olarak belli cografik alanlarda
hangi zoonozlarin ne siklikla goriilecegi dnceden 6ngorilebilmektedir (3, 4). Zoonotik hastaliklar genellikle evcil
ve yabani hayvanlardan kaynaklanmaktadir. Bu hastalik etkenlerinin énemli bir kismi, rezervuar hayvanlardan
insanlara keneler ve sivrisinekler gibi kan emen vektorlerle nakledilirken, yaban hayatta bulunan rodentler, lago-
morflar, kuslar da insan patojenleri icin rezervuar olarak kabul edilmektedir (3, 4, 8).

Bilim diinyasinda yaygin olarak kabul goéren ortak anlayis, gelecekte daha fazla ve yeni zoonozlarin ortaya
¢ikacagi ve bu duruma simdiden hazirlikli olmanin gerektigi yoniindedir (3). Bircok zoonoz, lilkelerin gelismislik
diizeyine gore kontrol altina alinmis, yok edilme noktasina getirilmisken, sosyo-ekonomik duizeyi dusiik olan
toplumlarda bu hastaliklar etkilerini devam ettirmektedir. Ulkelerin kendi cografi konumlari ve ekonomik
gelismislik diizeylerine gore tehdit olusturan zoonotik hastaliklar belirleyip, koruma ve &nlem stratejileri
gelistirmeleri gerekmektedir (3, 4).

Genellikle yeni zoonozlarin ortaya ¢ikmasi sira disi bir durumdur. Bu durum, saglik hizmetlerinde normal-
den ¢ok daha fazla baski ve spekiilasyonlara neden oldugu gibi, saglik giderlerinde de anormal artiglara yol actigi,
klinisyenlerin ve teshis laboratuvarlarinin rutin hizmetler disinda is yukunu artirdigi gézlenmektedir. Sosyolojik
olarak toplumsal korkuyu ve panigi tetiklemekte, tilkesel boyutta saglik hizmetlerinin aksamasina da neden ola-
bilmektedir (3-8). Ulkemizde, 2018 yili Austos ayi sonlarina rastlayan Kurban Bayrami ve sonrasinda basta istan-
bul ve Ankara olmak tizere tiim lilke capinda yasanan sarbon panigi, konunun en 6nemli 6rnegidir.

Zoonotik hastaliklarin en énemli 6zelligi, insan ve hayvan saghgini, cevreyi ilgilendiren ¢ok yonliu bir du-
rum olmasidir. Bu hastaliklardan korunma ve 6nlem calismalari icin bircok kurumun beraber hareket etmesi ge-
rekmektedir. Basari icin 6zellikle insan ve hayvan sagligi, cevrenin beraber degerlendirilmesi gerekir. Bu amacgla
zoonotik hastaliklar ile miicadelede yerel, bolgesel, ulusal ve kiiresel calismalarda multidisipliner caba sarf etmek
gerekir. Ozellikle zoonozlarin epidemiyolojisi, ekosistemdeki déngdileri ve biyolojisi tahmin edilenden daha kar-
masiktir. Dolayisiyla etkili bicimde kontrol altina alinabilmeleri icin farkl bilim dallarinin bilgi, beceri ve tecriibe-
lerinin bir araya getirilmesi gerekmektedir. Bu anlamda enfeksiyon hastaliklari uzmanlari, halk saghgr uzmanlari,
mikrobiyologlar, veteriner hekimler, cevre bilimciler, biyologlar hatta ekonomistler ve sosyologlari da kapsayan is
birligine ve ortak bilimsel calismalara ihtiya¢ olduguna vurgu yapilabilir. Bilimsel metotlar kullanilarak yapilacak
olan ortak bir calisma ve is birligi, zoonozlarin dnlenmesi, kontrold, gelecege dair tahmin ve olasiliklarin ortaya
konulmasinda énemli sonuglar verebilecegdi gibi “Tek Saglik” kavraminin da anlamini ve islevini yerine getirme
imkanini saglayacaktir. Tek Saglik kavrami adi altinda etkili bir koordinasyon mekanizmasinin olusturulmasi, var
olan zoonozlarin dnlenmesinde, gelecek tehditlerin tahmin edilmesi ve 6nlem stratejilerinin gelistirilmesinde son
derece 6nemlidir (2, 4, 8).

Endemik zoonotik hastaliklar, insan ve hayvan saghgi Gizerinde olusturdugu olumsuz etkilerin yani sira, az
gelismis toplumlarda hayvancilik ekonomisinde de énemli ekonomik kayiplara neden olmaktadir. insan, hayvan
veya evcil hayvanlarda asisi Uretilenler kontrol altina daha kolay ve etkili bicimde alinabilir. Aslinda bircok zoono-
tik hastalikta korunma ve kontrol yontemleri gelistirilmistir. Ge¢miste en sik rastlanan kuduz, bruselloz, sarbon
gibi hastaliklarin dnlenmesinde gelismis tilkeler uzun yillar stiren miicadele programlari ve asilama ile bu enfeksi-
yonlari kontrol altina almayi basarmiglardir (2, 3, 7).
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Avian influenza gibi bazi hastaliklarin kontrol altina alinmasi cok daha genis capli calismalar gerektirdigi
gibi, kitlesel hayvan itlaflari, ¢esitli biyoguvelik dnlemlerinin alinmasini gerektirmektedir. Bu durum hayvancilikta
bazi sektorlerin dGnemli zararlara ugramasini ve bazi sektorlerin ekonomik olarak ¢cikmaza girmesine de neden
olabilmektedir. insan ve hayvan hastaliklarinin zamaninda tanisinin konulmasi ve kontrol programlarinin olustu-
rulmasi, bu stratejilerin zaman zaman gézden gecirilerek degerlendirilmesi son derece 6nemlidir.

Zoonozlarin dnlem ve korunma calismalarinda; halkin ve hayvanciligi gecim kaynadi olarak yapan insanlarin
bilinclendirilmesi, insan ve hayvan saghdi alanlarinda calisanlarin zamaninda ve etkili iletisim ve is birligi icerisin-
de olmalari 6nemlidir. Zoonozlarla miicadele programlarinda; korunmak amaciyla toplumun ve risk gruplarinin
farkindalik calismalarina hiz vermek, insan, hayvan ve cevre sagligi alaninda calisanlarin sik goriilen zoonozlara
karsi egitimlerini stirekliliginin saglanmasi, yeni tehditler konusunda bilgilendirilmeleri 5nem arz etmektedir. Top-
lumsal bilgilendirme ve risk gruplarinin egitim programlarinda, stirii saghgi, biyoguivelik tedbirleri, hayvan kesimi
ve atiklarinin bertarafti ile ilgili temel bilgiler, hayvanlara yakin temasla karsilasacaklari risklerin bilinmesi, kisisel
korunma tedbirleri ile vektor kaynakl ve diger zoonotik hastaliklardan korunma ve risk azaltma yontemleri 6gre-
tilmelidir (5, 7, 9).

Sektorler arasinda gorev ve sorumluklarin sinirlarinin belirlenmesi, basari icin uygulanmasi ve uyulmasi
elzem olan bir durumdur. Tek Saglik kavrami altinda zoonozlar Gzerine ortak bilimsel calismalarin ytritilmesi,
insan ve hayvan sagligina katki saglayacagi gibi, olumsuz sosyo-ekonomik etkilerini de azaltacaktir. Cogu ulke-
lerde insan ve hayvan saghgiyla ile ilgili bakanlklar tlkemizde de oldugu gibi ayri ayridir. Zoonotik hastaliklar
konusunda olusturulacak kontrol ve 6nlem programlarinda; Saglk Bakanligi, Tarim ve Orman Bakanhgi, Cevre
ve Sehircilik Bakanhgi, yerel yonetimlerle ilgili bakanhklarin ortak stratejiler gelistirmesi ve eylem planlari ortaya
koymalari, programin basarisi icin gereklidir. ilgili Bakanlik birimlerinin zoonotik hastaliklar konusundaki calisma-
larinda es glidimuin saglanmasi, Ulke ve uluslararasi diizeyde gerekli isbirliginin yapilmasi, calisma usul ve esas-
larin belirlenmesi, konuyla ilgili hedeflenen noktaya ulasmada, 6zellikle insanlara bulasta, enfeksiyon zincirinin
kirlmasinda etkili olacaktir. Zoonotik hastaliklarin kontrol ve eradikasyonu icin ulusal plan hazirlanmasi, program
ve projelerin olusturulmasi icin gerekliligi kaginilmaz bir durum olarak gérilmektedir (2-8).

Multidisipliner tek saglik kavramini oturtmak igin, yerel, bélgesel ve ulusal diizeyde saglik, veteriner, tarim,
cevre, teshis laboratuvarlan ve ilgili diger bilim dallarinin zoonotik hastaliklarin belirlenmesi ve 6nlenmesinde
yakin isbirligi icerisinde ve birlikte calisma yapmalari gerekmektedir. Tek saglik kavrami icerinde yer alan olusum-
larin hastalik ¢ikisi, epidemi veya pandemi olmadan dnce nasil isbirligi yapilacagini tanimlamalarinin yapilmasi,
gelecege dair dngériilerde bulunmalari, salginlarin yonetiminde yol gésterici olacaktir (3). lyi bir koordinasyon
mekanizmasi kuramayan veya eksik olan tlkeler zoonozlarin yonetilmesinde, erken tani ve diger gerekli islemle-
rin yapiimasini olusturmada yetersiz kalmaktadir (5).

Turkiye'de gegmisten gliniimiize kadar sarbon, bruselloz, tuleremi, kuduz gibi bazi zoonotik hastaliklar var-
ligini devam ettirmektedir. TUrkiye'de bugline kadar etkenleri farkli olan 107 adet zoonotik hastalik bildirimi yapil-
mistir. TUrkiye bulundugu cografi yapi itibari ile zoonotik hastaliklari da kapsayan bircok hastaliga maruz kalabil-
mektedir (8). Genel olarak zoonozlarin insidansinda bir azalma goriiliirken, bazi zoonozlarin bolgesel farkliliktan
dolayi yeniden goriilme ve prevalansinda artislar olmaktadir. Bu noktada durum degerlendirilmesinde dikkatli
olunmasi gerekmektedir. Ginimuzde teknolojiye bagli olarak tani yontemlerinin artmasi, epidemiyolojik verile-
rin kolaylikla elde edilmesi, iletisim yollarinin artmasina bagli rolatif bir artis olarak da degerlendirilebilinir (8, 9).
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Zoonozlarla miicadelede uygulanabilir 6nlemlerin alinmasi igin, insanlardaki durumunun kesin olarak bi-
linmesi ve buna bagl olarak enfeksiyon zincirinin kirilmasi, kontrol altina alinabilmesi icin tasiyici veya rezervuar
olan hayvanlarin taranmasi gereklidir. Bu noktada insan ve hayvanlarla ilgili hekimlerin ve diger ilgili bilim dalla-
rinin, tani ve taramada standart ve spesifik tani yontemleri kullanmalari, epidemiyolojik stirveyans programlari
gelistirmeleri, rezervuar olarak gérev yapan yabani hayvan populasyonunun sirveyansinin yapilmasi, epidemiyo-
lojik verilerin yayginlastirilmasi konularinda mutlaka yardimlagmalar gerekmektedir (2, 3, 4, 8, 9).

Halk saghgi ve hayvan sagligi bakimindan Turkiye'den bildirilen zoonotik enfeksiyonlari da kapsayan hasta-
liklarin kontrollini saglamak icin tek saglik kavrami altinda konuyla ilgili ulusal ve uluslararasi biitiin paydaslarin
dahil olacagi arastirma gruplarinin olusturulmasi yararli olacaktir (5, 8). Bu arastirma gruplari ilgili bittn bilim
dallarindan uzmanlarla calisarak, zoonolarla ilgili teshis, tedavi, korunma, biyolojik madde liretim ve gelistirme
konularinda projeler yuritmelidirler. Tlrkiye bu alanda yapilacak bilimsel calismalarla 6rnek teskil edecek bir tlke
konumuna gelme noktasinda yeterli yetismis insan glicline ve alt yapiya sahiptir.
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EYLEM PLANI HAZIRLIK CALISMALARI VE METODOLOJI

aglik Bakanimiz Sayin Dr. Fahrettin KOCA ve Tarim ve Orman Bakanimiz Sayin Dr. Bekir PAKDEMIRLI tara-

findan insan ve hayvan saghgi acisindan énemli olan zoonotik hastaliklarla miicadele, korunma ve kontrol

onlemlerinin alinabilmesi amaciyla 24 Eylil 2018 tarihinde “Tiirkiye Zoonotik Hastaliklar Milli Komitesi Pro-
tokolU” imzalanmuistir (Ek 1).

Protokol geregince Tiirkiye Zoonotik Hastaliklar Milli Komitesi tesis edilmis ve 42 kisinin katihmiyla Komite
Toplantisi dizenlenmistir. S6z konusu toplantida Tiirkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Plani hazirlanmasi karari alin-
mistir. Ayrica Turkiye Zoonotik Hastaliklar Milli Komitesi'nin etkinligini artirmak ve calismalarina katki saglamak
amaciyla tilkemizde halk sagligi sorunu olan zoonotik hastaliklara yonelik konusunda uzman akademisyenler ile
ilgili kurum temsilcilerinden olusan 8 alt kurul (Kinm Kongo Kanamali Atesi, Kuduz, Bruselloz, Sarbon, Tularemi,
Kist Hidatik, Toksoplazmoz ve Diger Zoonotik Enfeksiyonlar alt kurullar) olusturulmustur. 110 kisinin katihmiy-
la “Zoonotik Hastaliklar Alt Kurullan” toplantisi diizenlenmis ve toplantida “Turkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem
Plani"nin genel cercevesi belirlenerek her alt kurul tarafindan hazirlanacak Eylem Planlari ile ilgili yol haritalar
belirlenmistir.

Takip eden suirecte zoonotik hastaliklarin kontroliine yonelik eylem plan taslaklari hazirlanmistir. Hazirlanan
eylem planlari gézden gecirilmis ve bitilinsel tek bir eylem plani sekline donusturiilerek “Tiirkiye Zoonotik Hasta-
liklar Eylem Plani” taslagi olusturulmustur.

Turkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Plani taslagini degerlendirmek amaciyla 01-02 Subat 2019 tarihinde Tir-
kiye Zoonotik Hastaliklar Milli Komitesi baskan yardimcilari, her alt kurulun koordinatorleri ve katilmi 6ngorilen
kurul Gyeleri, Saglik Bakanhgi, Tarim ve Orman Bakanligi, Cevre ve Sehircilik Bakanhgr temsilcilerinin katihmiyla
diizenlenen c¢alistayda Turkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Plani taslaginin nihai sekli verilmistir.

Hazirlanan Eylem Plani taslagi kurum ve kuruluslara gonderilerek goriis ve nerileri alinmistir. Gelen gorus-
ler dogrultusunda diizenlenen Turkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Plani Turkiye Zoonotik Hastaliklar Milli Komite-
si'ne sunulmustur.

Turkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Plani Saglik Bakanhgi Halk Sagligi Genel Midurligu Zoonotik ve Vektorel
Hastaliklar Dairesi Baskanliginin sekretaryasinda, Tiirkiye Zoonotik Hastaliklar Milli Komitesi baskan yardimcilarinin
koordinesinde Zoonotik Hastaliklar Alt Kurullardaki akademisyenlerin ve ilgili sekt6r temsilcilerinin, paydas kurumlarin
katkilariyla hazirlanmistir.

Eylem Plani, bir yil gibi kisa vadede hayata gecirilmeye baslanacak hedeflerin yani sira 1-3 yillik dénem ige-
risinde gerceklesmesi ya da baslamasi 6ngorilen orta vade hedefleri ve siiresi 5 yila yayilan uzun vadeli hedefleri
kapsamaktadir. 2019-2023 déneminde zoonotik hastaliklarla miicadelede yapilacaklara rehberlik edecek eylem
plani, ulusal ya da uluslararasi gelismeler 1si§inda ihtiya¢ duyulmasi halinde giincellenecektir.
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NiHAi HEDEF

Eylem Plani; Tek Saglik Yaklasimi cercevesinde sektorlerin gliclerinin birlestirilmesini ve bittinsel bir yakla-
sim ile Turkiye'de zoonotik hastaliklarin yayginligini azaltarak toplumun yasam kalitesini artirmayi hedef-
lemektedir.

Turkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Plani bu hedefe ulasmak icin stratejilerin belirlenerek, uygulamaya

konmasini ve izlenmesini saglayacak politikalari ortaya koymaktadir.

DOKUMANIN iCERIGi

Turkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Planinin nihai hedefine ulasabilmek igin genel hedef ve stratejiler
tanimlanarak zoonotik hastaliklarin kontroliine yonelik 2019-2023 doénemini kapsayan hedef, strateji ve aktiviteler
belirlenmistir.

Dokimanin devaminda genel hedef ve stratejilere ulasmak icin hastaliklara 6zgl hazirlanan mevcut
durum degerlendirme raporlar yer almaktadir. Bruselloz, sarbon, tularemi, Kinm Kongo Kanamali Atesi, kuduz,
kistik ekinokokkozis, toksoplazmoz ile diger zoonotik enfeksiyonlar icin gelistirilen hedef, strateji ve aktiviteler
belirlenmistir.

Eylem planinin devami hedef, strateji ve hedefe ulasmak icin belirtilen stratejiler kapsaminda yapilacak
olan aktiviteler, bunlarin hayata gecirilmesinden sorumlu kurum ve kuruluslar, isbirligi yapilacak kurum ve
kuruluslan, aktivitenin siiresini, muhtemel gii¢likleri, izleme ve degerlendirme ile gostergelerin yer aldigi tablolar
icermektedir.

Dokiimanin son kisminda Tiirkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Plani’'nin izleme, degerlendirme ve koordinas-
yonu belirtilmektedir.
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ZOONOTIK HASTALIKLARIN KONTROLU VE ONLENMESINE YONELIK
HEDEFLER

Zoonotik hastaliklarin kontroli ve dnlenmesine yonelik dort genel hedef belirlenmistir:

HEDEF 1: Toplumu zoonotik hastaliklar ve 6nlenmesi konusunda bilin¢lendirmek.

HEDEF 2: Zoonotik hastaliklar ile ilgili risk analizi yapmak ve tehditleri belirlemek.

HEDEF 3: Ulke capinda zoonotik hastaliklar tani laboratuvarlarini gelistirmek ve etkinligini saglamak.

HEDEF 4: izleme, degerlendirme, koordinasyon ve planlama yapmak.

Belirlenen bu hedefler ulasmak icin her hedef icin asagida belirtilen strateji ve aktiviteler tanimlanmustir.

ZOONOTIK HASTALIKLARIN KONTROLUNE YONELiIK HEDEF, STRATEJi VE AKTIVITELER

Hedef 1: Toplumu zoonotik hastaliklar ve onlenmesi konusunda bilin¢lendirmek.

Strateji: Zoonotik hastaliklarin insanlara bulagmasinin ve ekonomik kayiplarinin énlenmesi, salginlarda
toplumsal panigin éniine gegilmesi.

Aktiviteler:
a. Toplumu bilgilendirmek amaciyla kisa spot bilgiler olusturulmasi (gérsel ve basili yayin icin),
b. Endemik bolgelere ve risk gruplarina yonelik egitim materyalleri hazirlanmasi,
¢. Hayvancihigin yogun oldugu bolgelerde toplumsal egitim calismalari planlanmasi,

d.Endemik bolgelerde, sahaya hizmet veren insan ve hayvan saglidi calisanlarina egitim programlari plan-
lanmasi.

Hedef 2: Zoonotik hastaliklar ile ilgili risk analizi yapmak ve tehditleri belirlemek.

Strateji: Muhtemel salginlar icin dnlem, korunma ve organizasyonlara katki saglanmasi.

Aktiviteler:

a. Dinyadaki zoonotik enfeksiyon salginlarinin ve dokimanlarin degerlendirilmesi, bilimsel olarak
yorumlanmasi, Turkiye icin potansiyel riskininin belirlenmesi,

b. Potansiyel yeni zoonotik enfeksiyonlar icin organizasyon, tani, tedavi ve dnlem icin gereksinimlerin belir-
lenmesi.

Hedef 3: Ulke capinda zoonotik hastaliklar tani laboratuvarlarini gelistirmek
ve etkinligini saglamak.

Strateji: Zoonotik hastaliklara tlke capinda hizli ve dogru teshis konulmasinin saglanmasi.
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Aktiviteler:

a. Mevcut tani laboratuvarlarinin kapasitesinin, etkinliginin, yeterliliginin ve bdlgelere gore dagilimininin
belirlenmesi,

b. Bolgelere gore yeni referans laboratuvar gereksiniminin degerlendirilmesi ve plan hazirlanmasi.

Hedef 4: izleme, degerlendirme, koordinasyon ve planlama yapmak.

Strateji: Kurumlar arasi ve kurullar arasi koordinasyonun saglanmasi, verimliligin artiriimasi.

Aktiviteler:

a. Zoonotik hastaliklar ile ilgili kurumlar (Bakanliklar ve diger) arasi isbirligininin ve koordinasyonunun sag-
lanmasi,

b. Alt kurallar arasi esgtidiim ve isbirliginin saglanmasi, verimliligin arttirilmasi,
c. Egitim calismalarinda koordinasyonunun saglanmasi,

d. Saha ve laboratuvar calismalarinda koordinasyonunun saglanmasi.
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BRUSELLOZ

GIRIS

Akdeniz bolgesinde yaygin olarak goriilen hastalik ilk kez Sir David Bruce tarafindan Malta'da tanimlanmis ve
“Malta atesi” olarak adlandiriimistir. Ulkemizde yaygin olarak goriilen ve yetistiricilerimizin ekonomik kayiplarina
neden olmasinin yaninda sirdirdlebilir hayvanciligimiza da olumsuz etkiler yapan Brucella enfeksiyonu, hem

hayvan saghgini hem de halk saghigini tehdit eden énemli bir zoonoz hastaliktir. Diinya Saglik Orgiitii (DSO)
tarafindan en cok ihmal edilen 7 hastaliktan biri olarak gosterilmistir (1-3).

Artan hayvan hareketleri, bolgesel ve sinir 6tesi go¢ hastaligin yayilmasinda biyuk bir risk olusturmaktadir
(4). Duslik enfeksiyon dozu, cevre/konakta kalici olmasi, aerosol dahil farkl yollar ile hizla yayilabilmesi ve
tedavisinin zor olmasi nedeni ile Brucella ayni zamanda 6nemli bir biyoterorizm/biyolojik ajandir. Ayrica saha ve
laboratuvar calisanlari icin dnemli bir meslek hastaligidir (3-5).

Ulkemizde 1930 yilindan itibaren Brusella kontrol ve eradikasyon programlari uygulanmaya baslanmis
olup son olarak 2012 yilinda “Brusellanin konjuktival asi ile kontrol ve eradikasyonu projesi”ile halen micadeleye
devam edilmektedir. S6z konusu projelerle hastaligin hayvanlarda ve insanlarda gorilme sikhgi azalmis ancak
kontrol programlarinda hedeflenen seviyeye ulasilamamistir (7, 8).

Bruselloz ile miicadelede basariya ulasabilmek icin istikrarli olunmali, iyi planlanmali, uzun siirecegi g6z
ontline alinarak, personel, lojistik, finans ikamesinin saglanmasi dnem arz etmektedir. Bruselloz kontrol ve eradi-
kasyonunu saglayacak yaklasim hayvancilik sektériinde ve halk sagligi alaninda rol oynayan tum paydaslarin da-
hil olacagdi “Tek Saghk” yaklasimi dogrultusunda bir programin ara verilmeden surdurilmesi ile mimkindar (3).

GENEL BIiLGILER

HASTALIK ETKENI

Gram negatif, hareketsiz, spor olusturmayan, intraselliiler bir kokobasil olan brusella, 0,6-1,5 um boyunda
ve 0,5-0,7 um eninde bir bakteridir. Glincel taksonomiye gore cinsin icinde kabul edilmis 11 tir bulunmaktadir.
Brucella abortus, B. melitensis, B. suis ve B. canis tirlerinin insanlarda enfeksiyon yaptiklar bilinmekle beraber
insanlar icin en siddetli enfeksiyon olusturan tiirler sirasiyla B. melitensis, B. suis ve B. abortus’tur (4, 9). Sigirlarda
enfeksiyon olusturan Brusella tiiri B. abortus, koyunlarda B.melitensis olup ender olarak ortak yetistirme alanlarinin
kullanildigi bolgelerde her iki bakteri tiri ile enfeksiyonlar meydana gelmektedir (Tablo 1). Diger bakteri tirleri
ile enfeksiyonlar hem hayvanlarda hem de insanlarda ender olarak bildirilmektedir (4, 5,10).

Brusella tiirleri hiicre duvari yapilarina gére smooth (S) ve rough (R) olarak ikiye ayrilmaktadir. Ruminantlarda
enfeksiyon olusturan B. abortus ve B. melitensis S karakterinde, koglarda enfeksiyona neden olan B. ovis ise R
ozelligindedir. Bu tirlerden B. abortus 7, B. melitensis ise 3 biyotipe ayrilmistir. Brusellanin hiicre ici lokalizasyonu
ve hiicre duvari yapisi tedavisini gliclestirmektedir. R suslari S suslarina gore daha diistik virtilansa sahiptir. Brusella
Ssuslarinda endotoksin aktivitesine sahip lipopolisakkarit tabakasi vardir ve O zincir polisakkarit yapisi bakterinin
virilansinda énemlidir. Brusellanin antijenik yapisi O polisakkarid ve sitoplazmik, periplazmik ve dis membran
yapisal proteinlerden olusur (9).
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Etkenin bulasma guctniin yiiksekligi sebebiyle Diinya Hayvan Saghgi Orgiitii (OIE) tarafindan B kategorisine
dahil edilmistir. Brusella generasyon siiresinin uzun olmasi ve bazi tirlerin %5-10 CO,'e de ihtiyag duymasi sebebiyle
Ozel besi yerlerinde ve en az 1-2 haftada Urer (9).

Brusella memelilerde veya onlarin disinda uzun siire canli kalma potansiyeli olan dayanikli bir bakteridir.
Enfekte aborte fotusta ve kontamine giibrede kis aylarinda 2 aydan uzun sire canli kalr. Direkt glines isiginda
birkag saatte yikimlanir (8,10). Brusella, kremada 4°C'de 6 hafta, dondurmada 30 giin, taze peynirde 15-100 glin
canli kalir. SGtlin kaynatilmasi ve pastorizasyonu ile bakteri 6ldirilir. Bakteri isitma, iyonize radyasyon ve dezen-
feksiyona da duyarhdir (9, 12).

Tablo 1. Brucella tirleri ve dogal konaklari (10).

Brucella tiiri Koloni tipi Dogal konak* Zoonotik potansiyel

B. melitensis (bv1-3) Yumusak Keci ve koyun, deve +++
B. abortus Sir d buffal

Yumusak Igif, deve, bunalo, ++

geyik
(bv 1-6,7,9)
B. suis biovar**
1-3 Yumusak Domuz ++
2 UL Yaban domuzu ve *
yaban tavsani

4 Yumusak Ren geyigi, karibu i
5 Yumusak Kemirgen _
B. ovis*** Kaba Koyun k%
B. neotomae Yumusak Gol faresi +
B. canis Kaba Kopek +
B. ceti (B. delphini) Yumusak Yunuslar +
B. pinnipedialis

Yumusak Ayi bahgi +
(B. phocae)
B. microti Yumusak Vahsi kurt, kizil tilki ?
B. inopinata Yumusak insan ++
B. papionis ? Babun ?
B. vulpis ? Kizil tilki ?
NL.N **** Yumusak Kurbaga ?

*Brucella turlerinin konakgi duyarhhk araligi dar degildir. Neredeyse tiim Brucella tiirleri, B. ovis haricinde, birincil konakgila-
rinin yanindaki diger memelileri enfekte edebilir. Bu gibi durumlarda, enfeksiyon cogunlukla hafiftir ve hatta kendi kendini
sinirlar.
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** Farkli B. suis biovarlarinin zoonotik potansiyeli degisir. Biovar 1, 3, 4 insanlar icin B. abortus'dan daha patojenik iken B. me-
litensis'den daha az patojeniktik. Diger B. suis biovarlari insanlari enfekte etme potansiyeli sinirlidir.

*** B, ovis'in insanlari enfekte edememesi genetik yapisinin diger tiirlerden farkli olmasindan kaynaklanir.

**xx Brycella tlrlerinin toprakla iliskili atalari ve bilinen konaklara adapte olmus Brucella tiirleri arasinda bir ara
ozellik. Zoonotik yetenedi hakkinda henuz bir veri yok.

BULASMA YOLLARI

Bruselloz oldukga bulasicidir. Baslica bulasma yollari sindirim sistemi, biitlinltigu bozulmus deri ve mukoza,
solunum ve vertikal yoldur. Hayvanlarda etken ile bulasik su ve yemin sindirim yolu ile alinmasi, intra uterin,
genital sekresyonlar, asim, konjunktival ve inhalasyon yolu ile olmaktadir (9, 11, 12).

insanlar icin kontamine hayvan Griinlerinin cig tiiketilmesi (stt, et, peynir vb.) nemli bir bulasma yoludur.
Enfekte olmus hayvanlarla, dokularla (6rnegin plasenta veya kesilmis dokularla) veya bunlarin triinleriyle (6rnegin
sut urlinleri) dogrudan temas yoluyla da bulasma gerceklesebilir (5,13). Aerosol yolu ile 10-100 mikroorganizma
dozunda oldukca bulasicidir. Mezbaha ve laboratuvar calisanlarinda aerosol ile bulasma siktir. insandan insana
gecis nadirdir (14). Transplasental, emzirme yoluyla ve nadiren cinsel iligki, organ nakli ve kan nakli ile bulasma
gerceklesebilir (13).

EPIDEMiYOLOJI

Diinyada Bruselloz Epidemiyolojisi

Bakteriyel zoonotik enfeksiyonlarin ilk sirasinda yer alan bruselloz 6zellikle gelismekte olan (lkelerde
hala yillik 500.000 olgu olarak bildirilmektedir. Aslinda gercek insidansin 5.000.000-12.500.000 oldugu tahmin
edilmektedir (1,11). Dinya insidansi 100.000 populasyonda 0,3-160 olarak degiskenlik gosterir. Amerika Birlesik
Devleri (ABD)'de insidans ¢ok diisiik (0,40/1.000.000) olup yilda rapor edilen olgu sayisi 100%e kadar diismustdir.
Olgular Meksika sinirina yakin boélgelerde pastorize edilmemis peynir tiiketiminden kaynaklanmaktadir. Ancak
buna ragmen ABD'inde gercek insidansin 12 kat fazla oldugu bildirilmektedir. Suriye, Mogolistan, Irak, Tacikistan,
Suudi Arabistan diinya'da en fazla olgunun bildirildigi Glkelerdir. Kirgizistan ve Turkiye'de ise alinan onlemler
nedeni ile azalma vardir (Sekil 1) (5, 8, 11).

Avrupa llkelerinde 2016 yilinda Avrupa Hastalik Onleme ve Kontrol Merkezi (ECDC) tarafindan yayimlanan
stirveyans raporuna gore oran her 100.000 populasyon icin 0,10 olarak bildirilmistir. Avrupa llkelerinde en yliksek
oran Yunanistan ve italya'da (tiim Avrupa olgularinin %61,8') bildirilirken dokuz tilkede hic vaka bildirilmemistir.
Avrupa'da brusellozun kontrol edildigi tGlkelerdeki bulasmanin 6zellikle Orta Dogu'dan gelen (ki burada 6zellikle
Turkiye ve Suriye’den gelen gé¢gmenler vurgulanmistir) gé¢gmenlerden kaynaklandigi bildirilmektedir (15).

Ote yandan endemik oldugu bilinen pek cok tilkeden veri gelmemektedir.
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Sekil 1. Brusellozun diinya genelindeki dagilimi (10).

Bruselloz, bircok gelismis Ulkede, asilama test ve kesimi iceren ¢ok yonli kontrol stratejilerinin uygulanmasi
ile ortadan kaldirilmistir. Bununla birlikte, bu tilkelerde, bazi Brusella tiirlerinin birden fazla hayvan turlerini enfekte
edebilmesi ve yabani hayattaki ruminant ve domuzlarda hala varligini sirdtirebilmesi nedeni ile tam eradikasyonu
basarilamamistir. ABD'de sigirlarda bruselloz eradikasyonu icin 3,5 milyar dolar harcanarak prevalans %11,5'den
%0,0001’e indirilmistir. Ancak bizon, geyik ve domuzlarda tasiyicilik devam ettiginden enfeksiyonun yabani
hayattaki tasiyicilarinin uzaklastiriimasi ve bulasinin dnlenmesi icin farkli stratejilere gereksinim oldugu aciktir

(1-6, 16).

Ote yandan bu enfeksiyon; Akdeniz (lkeleri, Balkanlar, Orta Dogu, Orta ve Giiney Amerika ve Asya'nin bir
béliminde hala 6nemli bir zoonozdur (4, 16, 17). Bu bolgede seroprevalans orani veteriner hekimler, hayvan
yetistiricileri, mezbaha calisanlar gibi risk gruplarinda %11 olarak belirlenmistir (Sekil 2) (16-18).

P
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Veri D Salgin ID Salginlar _ _ Salainlar viiksek
vok Yok diisiik Meksika 5514

Sekil 2. Diinya Hayvan Sagligi Orgiitii veri tabanina hayvanlarda rapor edilen bruselloz salginlari (2014'te

derlenmistir) (17).
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Tiirkiye'de Bruselloz Epidemiyolojisi

Tirkiye'nin tiim komsularinda bruselloz endemiktir (Sekil 3). insan B. melitensis izolatlarinin, Dogu Akdeniz
grubundaki komsu Ulkelerdeki izolatlarla yakin iliskili oldugunu gdsterilmistir (19).
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Sekil 3. Turkiye'de brusellozun yakin Ulkeler ile karsilagtirmasi (37).

Turkiye'de 1932-1963 yillari arasinda hayvanlarda %20’ye varan seropozitiflik prevalansi bildirilmistir.
Hastaligin yayginliginin tespitiamaciyla 1998 yilinda yapilan bir calismada Brusella stirli prevalansi sigirlarda %11,4;
koyunlarda %15 olarak tespit edilmistir. Ulkemizde 1984 yilinda baslanan “Ulusal Brusella Kontrol ve Eradikasyon
Projesi” proje sonuclarinin degerlendirilmesi amaciyla 2011 yilinda yapilan ¢alismanin ilk degerlendirmelerine
gore sigirlarda Bruselloz stirti prevalansi %7,8 ve koyunlarda Bruselloz stiri prevalansi %22,5 olarak tespit edilmistir
(7, 8). Takiben 2012 yilinda “Brusellanin Konjuktival Asi ile Kontrol ve Eradikasyonu Projesi baslatilmistir. Proje
kapsaminda B. abortus S-19 (aglutinojen-canli) konjuktival asisi tim disi sigirlara kitlesel olarak uygulanmaktadir.
Ayrica tim disi koyun ve kecilerle damizlik erkek koyun ve kegilere B. melitensis Rev.1 konjuktival asisi (aglutinojen-
canh) uygulanmaktadir.

Ulkemizde hayvan brusellozu kontrol ve eradikasyon programlarinin pozitif etkileri insan bruselloz prevalans
sonuclarinda kendini gostermistir (Sekil 4) (8). Turkiye'de 2000-2011 yillari arasinda Bruselloz tarama ve pozitif
vaka sayilari Sekil 5'te gosterilmistir (20, 21).
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Figure 1. Seroprevalence of human and animal brucellosis in Turkey, 1930s5-
Zﬂms_zz_zs.szss_sn_

Sekil 4. Turkiye'de 1930 ve 2000'li yillarda insan ve hayvan bruselloz seroprevalansi (2001 yasanin etkisi) (8)
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Sekil 5. Turkiye'de yillara gore hayvanlarda bruselloz ve 6denen tazminat (21)

Hayvanlar ile yakin temasi olan mesleklerde calisanlarda seropozitiflik orani yiiksektir. Ozellikle et ve et
Urtnleriile cahsanlarda seropozitiflik orani %18, sigir kesiminde calisanlarda %11,7; koyun kesiminde calisanlarda
ise %39,9 olarak saptanmistir (23). Mezbaha calisanlarinin yanisira veteriner hekimler ve veteriner teknisyenlerinde
diger populasyona gore daha yuksek saptanmaktadir (8, 23).

Turkiye'de bruselloz tiim bélgelerde gériilen bir hastaliktir (Sekil 6). Ozellikle Dogu ve Giineydogu Anado-
lu'da en yogun gorildigu yerlerdir.
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Sekil 6. Turkiye bruselloz insidansi, 2017 (24).

Turkiye'de insanlarda 2008 yilinda 9.818 vaka bildirilirken 2014 ve 2015 yillarinda bu say1 4.500'in altina
dismustir. Ancak 2017 yilinda hayvan vakalarinin artisina paralel olarak bu sayi1 6.457 vakaya ulagmistir. Halk Sag-
llg1 Genel Midurltgu verilerine gore yillara gore insanlarda gorilen bruselloz olgulari Tablo 2'de verilmistir (24).

Tablo 2. Bruselloz vaka/6lim ve morbidite/mortalite hizlarinin yillara gore dagihmi, Turkiye, 2008-2017 (24).

MIIETS Vaka Sayisi M(z;t())iod.i(;cgol-)lm Oliim Sayisi A/E?T(';gl(i)’fgol-g)m
2008 71.517.100 9.818 13,73 1 0,01
2009 72.561.312 9.385 12,93 0 0,00
2010 73.722.988 7.703 10,45 0 0,00
2011 74.724.269 7177 9,60 0 0,00
2012 75.627.384 6.759 8,94 0 0,00
2013 76.667.864 7.225 9,42 0 0,00
2014 77.695.904 4475 5,76 0 0,00
2015 78.741.053 4.173 5,30 0 0,00
2016 79.814.871 5.148 6,45 0 0,00
2017 80.810.525 6.457 7,99 0 0,00
KLiNIiK TABLOLAR

Hayvanlarda Klinik Tablolar

Hayvanlarda bruselloz semptomlari etkilenen organ ve hayvan turiine gore akut, subakut ve kronik olarak
gelisebilir. Bruselloz genellikle biiylikbas hayvanlarda (sigirlarda) abort, gen¢ hayvanlarin 6limd, plasentanin
atilamamasi, zayif buzagr dogumu, gecikmis yavrulama, kisirlik ve sut veriminde belirgin bir dislse neden
olan yaygin bir GUreme hastaligidir. Kedi hari¢ tim evcil hayvanlari etkiler. Kediler bruselloza direnclidir. Gebe
hayvanlarda diisiik genellikle gebeligin ikinci déneminde gériiliir. inek ve diiveler enfekte olur olmaz abort yapar
ancak bazilari daha sonraki gebeliklerinde disiik yapar veya zayif yavru dogurur. Mastit enfeksiyonun énemli
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bulgularindandir. Brusella enfekte hayvanlarin genellikle meme Ustii lenf bezleri ve meme bezlerine yerleserek
yasam boyunca st ile patojenin sacilmasina neden olur. Bogalarda hastalik; ates, vezikiilit, orsit ve epididimit ile
karakterizedir. Agir vakalarda, yasam boyu kisirliga neden olabilecek endometrit ve orsite neden olur. Normal
yavrulama meydana gelse de plasenta yogun olarak enfekte olmaktadir ve enfekte inek genellikle sadece bir kez
dusik yapmaktadir. Bu evrede hayvanlar idrar, siit ve vajinal akintilari ile bakteriyi sacarlar (5, 9, 17, 25, 26).

Kecilerde belirtiler sigirlara benzer, gebeligin ge¢ déneminde disik, 6li dogum, dol veriminde ve st
Uretiminde azalma gorilir. Koyunlarda klasik bruselloz ve koclarda epididimit gelisir. Enfeksiyon etkenleri
post-partum 3 aya kadar sacilir. Ko¢ epididimiti zoonotik olmayip hastaligin etkeni B. ovis'dir. Klasik bruselloz
B. melitensis'in neden oldugu disigun yanisira topallama, arka bacak paralizisi veya spondilodilite neden olur.
B. canis’in yol actigi bruselloz kdpeklerde Greme anormallikleri (gebeligin son ugcte birinde dusuk, 6li dogum
ve kontrasepsiyon yetersizligi vb.) ne yol acar. Ureme sistemi disinda goz, kas, iskelet sistemi veya dermatolojik
lezyonlara neden olur. Domuzlarda temel gecis yolu seksiiel olup diger belirtiler aynidir (5, 17, 26).

insanlarda Klinik Tablolar

Kulucka donemi ortalama 2-4 haftadir (5 glin-6 ay). Sikayetlerin baslamasi ile tani konmasina kadar gecen
sure 1-3 ay kadar uzayabilir. Tani >30 gtin olursa fokal tutulum olasiginin arttigi ve osteoartikiler tutulum gosteren
olgularin sikayetlerinin 6 aya kadar uzadigi bildirilir. Ates en sik semptom olup akut ve kronik bruselloz olgularinin
%60'Inda intermittent karakterdedir. Kronik olgularda ates disiik seviyeli ve tekrarlayici niteliktedir. Relatif
bradikardi genelde atese eslik eder. Diistik endemik bolgelerde nedeni bilinmeyen ates olarak degerlendirilir. Gece
terlemesi, huzursuzluk, myalji, artralji, artrit, fokal organ tutulumu (endokardit, orsit/epididimit, hepatomegali,
splenomegali), anoreksi, kilo kaybi, seksiiel impotans, uykusuzluk, basagrisi, istah kaybi atese eslik eden
bulgulardir (5,12, 27, 28).

Fokal tutulum olgularin %36'sinda en sik osteoartikiiler tutulum seklinde gorllr. Santral sinir sistemi,
karaciger ve genitolriner tutulum da siktir (12, 27). Spontan dislik, erken dogum, fétiis 6lim ile sonuglanan
intrauterin enfeksiyona yol acgabilir. Olgularin %20'sinde akciger tutulumu olmadan 6ksurik ve dispne vardir.
Artrit, mayalji ve sirt agrisi olgularin %50'den fazlasinda gorilir. Olgularin %25'inde hepatomegali, splenomegali
ve belirgin artrit olgularin %25'inde saptanirken %12’sinde vertebral osteomyelit gorulur. Erkeklerin %10’nunda
epididimoorsit goriliir. Endokardit %1 olguda saptanmistir. Menenijit, ensefalit, inme, radikilit, myelit, periferal
noropati, noropsikiatrik belirtiler ile seyreden kronik gidisli nérobruselloz tablosu gelisebilir. Cocuklarda tedaviye
yanit daha iyidir ve komplikasyon gelisme olasiligi/ siddeti eriskinlere gore daha iyi seyirlidir (1, 5, 27, 28).

TANI

Hastaligin tanisinda gerek insan gerekse hayvanlarda patojeni veya genetik materyali belirlemeye yonelik
direkt testler ile antikorlarin saptanmasina yonelik indirekt testler kullanilir (9, 30).

Bruselloz icin ideal tani; insanlarda etkenin kan, kemik iligi, karaciger biyopsi materyali ve diger viicut sivisi
ve/veya dokularindan etkenin izole edilmesidir (9, 28-30). Hayvanlarda ise etkenin kan, abort materyali, vajinal
mukus, plasenta, fotal mide icerigi ve sitten izole edilmesi altin standarttir (9, 30). Ancak enfekte bireylerin/
hayvanlarin hepsinde kiiltiir pozitif olmayabilir. Bu sebep ile bruselloz tanisi antikorlarin saptandigi serolojik testler
ile de yapilmaktadir. Hem hayvan hem de insanlarda Rose Bengal Testi tarama testi olarak kullanilir (9, 29, 30).
Hayvanlarda kompleman fiksasyon testi, OIE tarafindan énerilen resmi dogrulama testidir (9). insanlarda énerilen
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dogrulama testleri Standart tip agglUtinasyon testi (STA), Mikroagglitinasyon testi (MAT) ve Brusellacapt serolojik
testleridir (5, 13, 29, 30). Serolojik testlerin ve kiiltlr tekniklerinin 6zgullik ve duyarhliginin diisiik olmasi nedeni
ile hem hayvan hem de insan bruselloz teshisi icin farkli molekiler yontemler gelistirilmistir. Str prevalansinin
%1'in altina indirildigi ve asi yapilmayan durumlarda pozitifligi belirlemek icin in-vivo deri testi ve in vitro IFNy test
uygulamalan alternatif olarak onerilmektedir (9, 30).

TEDAVI

intrasellGler yerlesimi ve cevre kosullarina adaptasyon ozellikleri, makrofajlarin icinde replike olabilmeleri
ruminantlarda tedavi girisimlerini basarisiz kilmistir. Tedaviden ziyade enfekte hayvanlarin izole edilmesi,
kesilmesi, imhasi surlideki diger hayvanlara bulasin 6nlenmesi icin alinmasi gereken énlemlerdir (5,12).

insanlarda da tedavi basarisizliklari ve niiksler yiiksek orandadir. Hastanin tedaviye uyumu ve kombine
antibiyotik tedavisi basari icin dnemlidir. Kombine tedavide doksisiklin ve streptomisin 6zellikle akut ve lokalize
formlarda en iyi seceneklerdir. Alti haftalik veya daha uzun tedavilerde streptomisinin 3 hafta IM verilmesi uygu-
lamada zorluklara yol actigi icin alternatif tedavileri glindeme getirmistir. Doksisiklinin alti haftalik uygulamasi
ile beraber 7 glinliik gentamisin (5 mg/kg) bunlardan biridir. Ginimizde “FAO/WHO Expert Committee on Bru-
cellosis” Onerilerine gore rifampisin (600-900 mg/giin oral) ile beraber doksisiklin (200 mg/guin oral) alti hafta uy-
gulanmaktadir. Bununla birlikte bu tedavinin streptomisinli tedaviye gore etkisinin diisiik kalabilecegi de vurgu-
lanmaktadir. Doksisiklin+streptomisin ile tedavi edilen olgularin %5-7'sinde basarisizlik veya niiksler saptanirken
doksisiklin+rifampisin ile bu oran %11-17 olarak gosterilmistir. Cocuklarda trimetoprim sulfometaksazol (TMP-
SMZ), rifampisin, aminoglikozid kullanilmasi 6nerilir. Gebeligin ilk Uctebiri ile ikinci lctebirinde spontan dislik
riski vardir. Bu nedenle hemen tedavi edilmelidir Tedavi siiresi kemik-eklem tutulumlarinda 6zellikle vertebral
osteomyelitte 8-12 hafta hatta daha fazla siirebilmektedir (12).

KORUNMA VE KONTROL ONLEMLERI

Bruselloz kontrolu/eradikasyonu stratejileri 6ncelikle hayvanlara yonelik olmalidir. Hayvanlarda hastaligin
kontrol edilmesi ile insan olgularinda azalma oldugu pek cok iilkede gdsterilmistir. insanlarda etkili bir aginin
olmamasi kontrol 6nlemlerinin nemini arttirmaktadir (1, 6).

insanlarda bulasin énlenmesi veya herhangi bir temas sonrasi alinacak énlemler ile enfeksiyon gelismesi
dnlenebilir. insanlarda hala etkili bir asinin gelistirilmemis olmasi, tedavinin zor ve relapslarin olmasi nedeni ile
bu énlemler dnem arz etmektedir. Ozellikle mesleksel alanlarda (laboratuvar, cerrahi, hayvanlara asi uygulamasi
sirasinda, mezbaha vb. islemler sirasinda gibi) temas dncesi ve sonrasi alinmasi gereken 6nlemlerin her kurumda
yazil olarak yapilmasi ve gerekli egitimlerin verilmesi kacinilmazdir (13, 17).

Hayvanlarda toplu asilama ve beraberinde test ve kesim programlari bruselloz prevalansini azaltabilir (6, 17,
31). Program, iyi planlanmali, uzun siirecegi, strekli takip gerektirdigi, uzun sireli personel istihdami ve diizenli
finansal bir fonun saglanmasi ile basariya ulasilacagi diistiniimektedir. Miicadele ¢ok yonlidir ve her alanda
asgari standartlarin ayni anda saglanmasi ve stirdiirilmesi en énemli noktadir (6, 31-33).
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Bruselloz Kontrol Ve Eradikasyon Stratejileri

Bruselloz kontroliinde surveyans, epidemiyoloji, laboratuvar imkanlari ve tani, hastalik kontrol programlari
ve iletisim icin devlet imkanlarinin gl¢lendirilmesi gerekir (31-33). Bruselloz kontrolii ve eradikasyon programla-
rinin planlanmasinda maliyet - yarar dengesi gézénine alinmalidir. insanlarda asinin gelistirilememesi nedeni ile
hayvanlara yonelik dnlemler insanlar icinde koruyucudur (17, 32, 33).

Brusellozun kontroliinde U¢ ana strateji belirlenmistir (32):
Ciftlik diizeyinde siki biyoguvenlik,

Test ve kesim programlari,

Duyarh populasyonun asilanmasi.

Bu dnlemlerden en az ikisi birlikte uygulandigi zaman optimal sonugclar elde edilir. Programin basarisi belli
bir ortamdaki epidemiyolojik durum, kaynaklarin kullanilabilirligi ve programin devamlilig gibi pek ¢ok faktore
baglidir. Ayrica, bu “klasik” stratejilere ek olarak, programin basarisini arttirmak icin diger tamamlayici araglar géz
onlinde bulundurulmalidir (hayvan tanimlama, hayvan hareketleri kontroli, tazminat vb.) (31-34).

Gida ve Tarim Orglitii (FAO) tarafindan diisiik prevalansli bélgelerde (<%2) hijyenik énlemler ile birlikte test
ve kesim onerilir. Prevalansin %2-10 oldugu bdlgelerde genc hayvanlarin asilanmasi, eriskin hayvanlarin istege
bagh asilanmasi ve enfekte hayvanlarin test ve kesimi onerilirken, seroprevalansin %10’un Ulzerinde oldugu
bolgelerde prevalans diististi saglanana kadar tiim ciftlik hayvanlarinin asilanmasi dnerilmektedir. Ancak hem asi
hem kesilen hayvanlarin tazmini bircok tlkede surekliligi saglanamayan bir konudur (32-34).

a. Biyogiivenlik

Brusella enfeksiyonuna karsi enfekte hayvanlara ve kontamine ortamlara yonelik hijyenelik dnlemler canli
Brusella etkenleri ile temas olasiligini azaltmaya odaklanmalidir.

Uygun biyoguvenlik dnlemlerinin kullanilmasi, hastaligin duyarh bir ciftlige girmesini dnlemek igin kritik
oneme sahiptir. Atik yavru ve zarlarinin uzaklastirilmasi, tesislerin dezenfeksiyonu, bakteri bulasmis glibrenin
ortadan kaldirimasi ve malzemenin yakilmasi gibi onlemler alinmalidir. Farkli kaynaklardan gelen reaktor
hayvanlarin ortak meralarda otlatilmasi ile bulasma 6zellikle sinir bolgelerinde (gelismekte olan/gelismemis
Ulkelerde mikroorganizmanin kolayca bulagmasini sagladigi icin) kontrol edilmeli ve bulasin 6nlenmesine yonelik
stratejilerin gelistirilmesi gereklidir (32-34).

b. Test ve kesim programlari

Bu yaklasimin temel amaci, olasi enfeksiyon kaynaklarinin (reaktor hayvanlar) erken tespiti ve uzaklastiril-
masi, boylece Brusella'nin dolagiminin dnlenmesidir. Patojenin suriide kalmasini saglayan enfekte hayvanlar, si-
riintin bagisikhginda azalma oldugunda abort salginlarina yol acabilirler. Test ve kesim stratejisi, dlistik prevalansh
(<%1) ortamlarda ekonomik kaynaklar ve veteriner hizmetlerinin yeterli oldugu durumlarda en uygun stratejidir.
Tanisal testlerin brusellozun kontrol/eradikasyon programlarindaki dogrulugu, test ve kesim kontrol stratejileri-
nin basarisinda 6nemli bir bilesendir.

Enfekte popuilasyonun tamamini saptayacak tek bir serolojik test yoktur. Kontrol ve eradikasyon program-
lar cercevesinde, serolojik sonuclar genellikle siirli seviyesinde yorumlanir. Bir reaktoriin varlidi, tim striiniin
Brusellaya olasi maruziyeti olarak kabul edilir. Bu nedenle, stiriinlin icinde enfeksiyonun temizlendigi kabul edile-
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ne kadar stipheli sayilan siirliye karantina uygulanir (32-34). Test ve kesim programlari uygulandiginda, ciftcilere
yeterli mali destegin saglanmasi esastir (13).

c. Asilama

insanlar icin asi yoktur. Hayvanlarda Bruselloz'a karsi asilama kampanyalari duyarli bir poptilasyonu hedefle-
mektedir (hic dogum yapmamis gebe olmayan geng koyunlar, kegiler ve inekler) (32, 33). Hayvanlarda ideal bir asi
yoktur. Asilama, endemik bolgelerde bruselloz kontrolii icin en uygun ve en ekonomik 6nlem olarak kabul edilir.
Etkili asilama, uygun hayvan popiilasyonunun %80'inden fazlasini kapsamalidir (32, 34).

Bruselloz miicadelesinde sigirlarda S19, RB51, kiiclikbas hayvanlarda da Rev-1, RB51 asilari kullaniimakta-
dir. Ulkemizde asilar Pendik Veteriner Kontrol Enstitiisi tarafindan tretilmektedir. B51 Gliney Amerika ve ABD'de
yaygin olarak kullaniimaktadir. Canli olan bu asilar subkutan ve konjuktival yolla uygulanir (6, 33). Canli asilarin
yanisira 6li asilar ve subunit asilar da vardir. Ancak canli asiya gore daha duslik bir koruma saglamaktadirlar. DNA
ve nanopartikul asilari gibi yeni teknolojik asilar hala deneysel asamadadir (32).

Asilama, hayvan populasyonunda hastaligin prevalansinda nemli diistise neden olacak kadar bir siire di-
zenli olarak yapilmalidir. Genel bir kural olarak, toplu asilamaya dayanan bir kontrol stratejisinin dlstik ila orta (%5
-10) suirli prevalans oranlarinda etkili oldugu kabul edilir. Tr ve Greme sistemine bagli olarak, 6 ila 12 yil boyunca
duzenli yillik veya biannual (yilda iki kez) asilama gerekir. Asi, go¢ donemlerine gore dikkatle planlanmali ve agi-
lanma sirasinda gebe olan asilanmamis disilerin asilanmasinin planlanmasi gereklidir (17, 33). Diivelerin asilan-
digi Brusella icermeyen siirtlerde, pozitif titreler asi subkutan yapildigi durumlarda 18 aya kadar devam edebilir.
Kontrol programlarinin ¢ogunda, asilamaya genellikle 12 aya kadar izin verilir (17, 32, 35). Asilar yapildiktan sonra,
asinin verilme yoluna bagli olarak asidan 6-12 ay sonra hayvanlar test edilmesi 6nerilir (32-34).

SURVEYANS VE BiLDIRIiM

Bruselloz bildirimi zorunlu hastaliklar listesi A grubunda yer almaktadir. Bittin saglik kurum/kuruluslari bru-
selloz vakalarini bildirmekle ylktumlidur (38). Hayvanlarda da ihbari zorunlu ve tazminath bir hastaliktir.

Bruselloz vaka tanimi (38):
Klinik Tanimlama

Akut veya sinsi baslangicli, devamli veya diizensiz ates ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az birinin
bulunmasi

1. Yorgunluk

2. istahsizlik

3. Kilo kaybi

4. Bas agrisi

5. Ozellikle geceleri yogun terleme

6. Vlcutta yaygin kas ve eklem agrilan

[NOT: Hastalik cesitli organlarin lokal enfeksiyonlari seklinde gériilebilir.]
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vaka.

50

Epidemiyolojik Kriterler

1. Hayvancilikla ugras (kontamine hayvan salgilari veya organlari ile temas)

2. Mesleki temas (laboratuvarda temas)

3. Enfekte hayvana ait Griinlerin (6zellikle taze peynir basta olmak Uizere stit ve sut Grinleri vb.) tiiketilmesi
Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriteri:

- Serum orneklerinden Rose-Bengal testi ile antikor pozitifliginin saptanmasi
[NOT: Rose-Bengal testinin negatif bulunmasi taniyi ekarte etmek icin yeterli degildir.]

Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6rneklerden insan patojenik Brucella tiirlerinin izolasyonu,

2. Daha 6nce tedavi almamis olguda, tek serum 6rneginde STA ile antikor titresinin > 1/160 titre olmasi

3. En az iki hafta ara ile alinan ¢ift serum 6rneginde Brucella STA ile antikor titresinin > 4 kat artis saptanmasi
4. Klinik 6rneklerden insan patojenik Brucella tiirlerinin nikleik asidinin saptanmasi

Vaka Siniflamasi

Stipheli Vaka: Tanimlanmamistir

Olasi Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterini saglayan vaka

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

BOLUM KAYNAKLARI

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Franc KA, Krecek RC, Hasler BN, Gamboa AMA. Brucellosis remains a neglected disease in the developing world: a call for
interdisciplinary action BMC Public Health 2018;18(1): 125.

World Health Organisation. The control of neglected zoonotic diseases. Report of the fourth international meeting held
at WHO headquarters, Geneva, Switzerland 19-20 November 2014. Erisim tarihi: 05 Ocak 2019. Erigsim adresi: https://
www.who.int/neglected_diseases/ISBN9789241508568_ok.pdf.

Godfroid J, Al Dahouk S, Pappas G, Roth F, Matope G, Muma J et al. A“One Health” surveillance and control of brucellosis
in developing countries: moving away from improvisation. Comp Immunol Microbiol Infect Dis 2013; 36(3): 241-8.

Kiros A, Asgedom H, Abdi RD. A Review on Bovine Brucellosis: Epidemiology, Diagnosis and Control Options ARC J Ani-
mal Vet Sci (AJAVS) 2016; 2(3): 8-21.

Khan MZ, Zahoor M. An Overview of Brucellosis in Cattle and Humans, and its Serological and Molecular Diagnosis in
Control Strategies Trop Med Infect Dis 2018; 3(65); 2-14.

Madhavaprasad CB, Bagalakote PS, Karabasanavar NS, Sajjan SA. Strategies for control and eradication of Brucellosis
from endemic regions and infected herds. JFoodborne Zoonotic Dis 2014; 2(3): 30-5.

Gida, Tarim Ve Hayvancilik Bakanhgi Gida ve Kontrol Genel Miidiirliigii. Brusella’nin Konjuktival Asi ile Kontrol ve Eradi-
kasyonu Projesi. Genelge No: 2012/03. Gida, Tarim Ve Hayvancilik Bakanhgr Gida ve Kontrol Genel Mudurliga.

Yumuk Z, O'Callaghan D. Brucellosis in Turkey — an overview. Int J InfectDis 2012; 16: e228-5.

World Organization for Animal Health. Manual of diagnostic tests and vaccines for terrestrial animals. Paris: OIE; 2016.
Brucellosis (Brucella abortus, B. melitensis and B. suis) (infection with B. abortus, B. melitensis and B. suis). Erisim tarihi: 03
Ocak 2019. Erisim adresi: http://www.oie.int/fileadmin/Home/eng/Health_standards/tahm/2.01.04_BRUCELLOSIS.pdf.

Pappas G. The changing Brucella ecology: novel reservoirs, new threats. Int J Antimicrob Agents. 2010; 36 Suppl 1: S8-11.
El-Sayed A, Awad W. Brucellosis: Evolution and expected comeback. Int J Vet Sci Med 2018;67: 31-5.

Centers for Disease Control and Prevention. Brucellosis [website online]. Erisim tarihi: 27 Aralik 2018. Erisimadresi: htt-
ps://www.cdc.gov/brucellosis/.

Centers for Disease Control and Prevention. Brucellosis reference guide. Exposures, testing and prevention. CDC; 2017
Feb. Erisim tarihi: 27 Aralik 2018. Erisim adresi: https://www.cdc.gov/brucellosis/pdf/ brucellosi-reference-guide.pdf.

Traxler RM, Lehman MW, Bosserman EA, Guerra MA, Smith TL. A literature review of laboratory-acquired brucellosis. J
Clin Microbiol 2013; 51(9): 3055-62.

European Centre for Disease Prevention and Control. Brucellosis. In: ECDC. Annual epidemiological report for 2016. Sto-
ckholm: ECDC; 2018. Erisim tarihi: 27 Aralik 2018. Erisim adresi: https://ecdc.europa.eu/en/publications-data/brucello-
sis-annual-epidemiological-report-2016-2014-data.

Rubach MP, Halliday, JEB, Cleaveland S, Crump JA. Brucellosis in low-income and middle-income countries Curr Opin
Infect Dis 2013; 26(5): 404-12.

Hull NC, Schumaker BA. Comparisons of brucellosis between human and veterinary medicine Infect Ecol Epidemiol
2018; 8(1500846):1-12.

51



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34,

52

McDermott J, Grace D, Zinsstag J. Economics of brucellosis impact and control in low- income countries. Rev sci Tech
2013;32(1): 249-61.

Kili¢' S, Ivanov IN, Durmaz R, Bayraktar MR, Ayashoglu E, Uyanik MH et al. Multilocus variable-number tandem- repeat
analysis genotyping of human Brucella isolates from Turkey. J Clin Microbiol 2011; 49(9): 3276-83.

T.C. Gida Tarim ve Hayvancilik Bakanhgi.Yillara Gore-Brusella-Tarama-ve-Pozitif-Vaka-Sayilari. T.C. Gida Tarim ve Hayvan-
cilik Bakanhgu. Erisim tarihi: 05 Ocak 2019. Erisim adresi: https://www.tarimorman.gov.tr/Konu/1016/Yillara-Gore-Brusel-
la-Tarama-ve-Pozitif-Vaka-Sayilari.

Atay E, Metintas S. Eskisehir Tlirk Diinyasi Uygulama Aras Mer Halk Sagligi Derg. 2018; 3(3): 71-84.

lyisan AS, Akmaz O, Duzgun GS, Ersoy Y, Guler L, Eskiizmirli S et al. Seroe- pidemiology of ovine and bovine brucellosis in
Turkey. Pendik Vet Kont Arast Enst Derg 2000; 3: 21-75.

Ogutman R. Brucellosis in eastern Turkey. J Clin Pathol 1972; 25: 552.

Halk Saghigi Genel Miidiirliig, Zoonotik ve Vektérel Hastaliklar Dairesi Baskanhdi. Bruselloz istatistik verileri. Halk Saghgi
Genel MidurlGgu, Zoonotik ve Vektdrel Hastaliklar Dairesi Baskanligi.

Spickler, Anna Rovid. “Title of Factsheet."“Date of Factsheet (Last Updated).” Erisim tarihi: 07 Ocak 2019. Erisim adresleri:
http://www.cfsph.iastate.edu/Diseaselnfo/factsheets.php  http://www.cfsph.iastate.edu/Factsheets/pdfs/brucellosis_
abortus.pdf.

Spickler, AR.“Title of Factsheet“Date of Factsheet (Last Updated).” Erisim tarihi: 07 Ocak 2019. Erigsim adresi: http://www.
cfsph.iastate.edu/Diseaselnfo/factsheets.php http://www.cfsph.iastate.edu/Factsheets/pdfs/brucellosis_melitensis.pdf.

Buzgan T, Karahocagil MK, Irmak H, Baran AL, Karsen H, Evirgen O et al. Clinical manifestations and complications in 1028
cases of brucellosis: a retrospective evaluation and review of the literature. Int J Infect Dis 2010; 14(6): 469-78.

Galinska EM, Zagorski J. Brucellosis in humans - etiology, diagnostics, clinical forms Ann Agric Environ Med 2013; 20 (2):
233-8.

Gupte S, Kaur T. Diagnosis of Human Brucellosis. J Trop Dis 2015; 4: 185.

Genc¢ O, Serdar G. Bruselloz tanisi ve epidemiyolojik calismalarinda molekuler ydntemler ve uygulamalari. Erciyes Vet Fak
Derg 2019; 16(1): 68-72.

African Union-Interafrican Bureau for Animal Resources. 2014. Standard Methods and Procedures (SMPs) for Control of
Brucellosis in the Greater Horn of Africa. Erisim tarihi: 25 Aralik 2018. Erisim adresi: http://www.au-ibar.org/component/
jdownloads/viewdownload/76-tmt/2116-tmt-20141128-smp-brucellosis-en.

Pérez-Sancho M, Garcia-Seco T, Dominguez L, Alvarez J. Control of Animal Brucellosis — The Most Effective Tool to
Prevent Human Brucellosis. In: Baddour MM (ed) Updates on Brucellosis, IntechOpen, DOI: 10.5772/61222. Erisim tarihi:
25 Aralik 2018. Erisim adresi: https://www.intechopen.com/books/updates-on-brucellosis/control-of-animal-brucello-
sis-the-most-effective-tool-to-prevent-human-brucellosis.

Zhang N, Huang D, Wu W, Liu J, Liang F, Zhou B et al. Animal brucellosis control or eradication programs worldwide: A
systematic review of experiences and lessons learned, Prev Vet Med 2018;160: 105-15. Erisim tarihi: 27 Aralik 2018.

World Organization for Animal Health. Guidelines for animal disease control - May 2014. Erisim tarihi: 27 Aralik 2018.
Erisim adresi: https://www.oie.int/fileadmin/Home/eng/Our_scientific_expertise/docs/pdf/A_Guidelines_for_Animal_
Disease_Control_final.pdf



35.

36.

37.

38.

TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Centers for Epidemiology and Animal Health. National Bovine Brucellosis Surveillance Plan Veterinary Services Centers
for Epidemiology and Animal Health Health National Surveillance Unit October 2012. Erisim tarihi: 03 Ocak 2019. Erigsim
adresi: https://www.aphis.usda.gov/animal_health/animal_diseases/brucellosis/downloads/nat_bruc_surv_plan.pdf

Adone R, Pasquali P. Epidemiosurveillance of brucellosis Rev Sci Tech. 2013; 32 (1): 199-205.

Bergers SA. Gideon graph tool. Erisim tarihi: 04 Ocak 2019. Erisim adresi: http://www.gideononline.com/wp/wp-con-
tent/uploads/Gideon-Graphs.pps

Bulasici Hastaliklar Stirveyans ve Kontrol Esaslari Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina Dair Yonetmelik. 04.05.2019 ta-
rihli ve 30764 sayili Resmi Gazete.

53






SARBON







TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

SARBON

GIRIS

Sarbon hastaligi, bilinen en eski zoonotik hastaliklardan biridir. Etkeni sporlu bir bakteri olan Bacillus anthra-
cis'dir. Hastalik, esas olarak ot yiyen hayvanlarda gorulir. Etcil hayvanlar enfeksiyona daha direnclidirler. Hastalik
hayvanlar arasinda salginlara neden olarak 6limlere yol agmakta ve dnemli ekonomik kayiplara neden olmak-
tadir. insanlara enfeksiyon, enfekte hayvanlardan dogrudan ya da dolayli temasla bulasir (1). Hastalik insanlarda
hafif seyirli, tedavi edilebilir formlarda gorilebilecedi gibi, bazen de 6limcil seyredebilmektedir. Diger taraftan
B. anthracis sporlar potansiyel olarak biyolojik silah/biyotertr etkeni olma 6zelligi ile kiiresel tehdit olarak da var-
ligini surdirmektedir (1-3).

B. anthracis sporlarinin cevre kosullarina ¢cok dayanikli olmasi ve toprakta uzun sire canliligini siirdirmesi
nedeni ile mevcut teknolojilerle eradike edilmesi zor gériinmektedir. Ulkemiz, diinyada insan ve hayvan sarbonu
acisindan hiperendemik bélge olarak gésterilmektedir. Ulkemizde hayvancilik, 6zellikle ic, Dogu ve Giineydogu
Anadolu bolgelerinde 6nemli bir gecim kaynagidir. Enfeksiyonun bu bolgelerde kontrol altina alinamamasi ne-
deni ile ekonomik kayiplara neden olmaktadir. Hayvanlardan insanlara bulasi nedeni ile dnemli bir insan saghgi
sorunu olmaya devam etmektedir. Ayrica hastalik etkeninin potansiyel biyoteror etkeni olma 6zelligi de konunun
bélgesel dnemini bir kat daha arttirmaktadir. Ulkemizde Agustos 2018'de Kurban Bayrami déneminde yasanan
sarbon panigi konunun dnemini bir kez daha ortaya koymustur.

GENEL BIiLGILER

HASTALIK ETKENI

Hastaligin etkeni B. anthracis, Gram pozitif, aerop veya fakiiltatif anaerop, endospor olusturan, 0.5-2.5 um
eninde 1.2-10 um uzunlugunda olabilen bir basildir. Rutin laboratuvarlarda kullanilan kanh agar, nutrient agar
gibi besiyerlerinde 37 °C'de kolaylikla drer. Kanli agarda mat, diiz gériinimde, beyazdan griye degisen renkte
kenarlari dalgali ¢ikintilar olusturan, hemoliz yapmayan koloniler (medusa basi gériinimdi) olustururlar. Kan veya
dokudan hazirlanan preparatlarda ikili, ticlt kisa zincirler olusturur. Kiiltlir vasatindan hazirlanan preparatlarda ise
bakteriler genellikle zincir seklinde gorilirler.

B. anthracis, invivo kosullarda (insan ve hayvan viicudunda) vejetatif hale gecer. Vejetatif basil, kenarlari
birbirine paralel ve uglari koseli olarak goriliir. Vejetatif bakteri, dis ortama ¢iktiginda, serbest oksijen varligin-
da elipsoid goriinimde, genellikle bakterinin ortasinda bazen de subterminal, cevre kosullarina dayanikli spor
olusturur. Bakterinin spor formlari, vejetatif formlarin aksine isi, soguk, kuruluk, kimyasal dezenfektanlar ve diger
bakterilerin metabolik Grtinlerine son derece dayanikhdir. B. anthracis sporlari, 140 C°de 30 dakika, 180 C°de 2
dakikada inaktive olur. Yiiksek konsantrasyonda formaldehit (%5-10), gluteraldehit (%2-4), hidrojen peroksit, pe-
rasetik asit ve hipoklorid etkilidir (1, 4).

Ozellikle toprak ve cevre dekontaminasyonunda cevre dostu biyositlere yénelik calismalar 5nem kazanmistir.
Bu calismalarda toprakta ve cevrede bulunan spor yiku, toprak yapisi gibi faktorler dekontaminasyonun
basarisinda etkili olmaktadir. Dolayisiyla toprak tipi ve yapisina gore dekontaminasyon stratejileri gelistirilmelidir.
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Rutin laboratuvarlarda, klinik 6rneklerden bakteri izolasyonu icin kanli agar, nutrient agar gibi besiyerlerinin
kullanilmasi yeterlidir. Cevresel 6rneklerde ise (toprak, ytn, kil gibi) B. anthracis izolasyonu icin selektif besiyeri
kullanilmasi gerekmektedir. Bu amacg ile en yaygin kullanilan besiyeri; PLET (polymyxin-lysozyme-EDTA-thallous
acetate) besiyeridir (1).

B. anthracis’in Ug¢ ayri antijenik yapisi vardir; polipeptid (poly-y-D-glutamic acid) yapisinda kapsuill, polisak-
karid yapisinda somatik antijeni ve kompleks protein yapisinda toksini (6dem toksini ve letal toksin). Kapsul ve
toksin virtilansda rol oynar. Bakteri, bu virtlans faktorlerini kodlayan iki plazmide sahiptir. Toksin pXO1 ve kapsil
ise pXO2 plazmidde kodlanmistir. pXO2 plazmidini kaybeden suslar kapsul olusturmazlar ve virtilanslarini kaybe-
derler (1, 4).

EPIiDEMiYOLOJi
Diinyada Sarbon Epidemiyolojisi

GlinlimUzde sarbon hastahgi iki gruba ayrilmaktadir; 1. Tabii olarak olusan sarbon hastaligi (Naturally acqu-
ired anthrax) ve 2. Biyolojik silah/Biyoteror iliskili gelisen sarbon hastaligi (bioweapon/bioterrorism-related anth-
rax). Diinyada yaygin olarak goérilen insan sarbonu, tabii yoldan olusan sarbon hastaligidir. Tabii yoldan olusan
insan sarbonunda enfeksiyon, insanlara enfekte hayvanlardan dogrudan veya dolayli temas ile bakterinin bu-
lagsmasi ile olusur. Bulasma kaynaklarina gore enfeksiyonlar; 1. Tarimsal, 2. Endlistriyel ve 3. Laboratuvar kaynakh
olabilir. EndUstriyel kokenli sarbon, B. anthracis sporlari ile kontamine hayvansal trlinlerin; kegi kili, ytin, deri, post
ve kemik gibi, sanayide islenmesi esnasinda sporlarin deriden girisi veya solunum yollarindan alinmasi ile olusur.
Diinyada ve Ulkemizde en sik gorilen sarbon, tarimsal kaynakli sarbondur (1, 2). B. anthracis sporlarinin insan
viicuduna giris yerine gore; deri sarbonu, sindirim sistemi sarbonu ve akciger sarbonu klinik tablolari gelisir. Bu
giris kapilarindan bakterinin lenfohemotojen yol ile yayilim sonucu sepsis, menenijit gibi agir klinik formlar ortaya
¢ikabilir (4, 5).

Hayvan sarbonu, gelismekte olan bazi tarim Ulkelerinde 6nemli bir hayvan ve insan saghgi sorunudur.
Ozellikle Orta-Dogu, Kafkas ve Orta Asya tilkeleri, Cin, Hindistan, bazi Afrika ve Latin Amerika iilkelerinde endemik
olarak gorulmektedir (Sekil 7). Bu lilkelerde bazen salginlar olusturdugu da gézlenmektedir. Bu Ulkelerde hayvan
sarbonu gorilme sikligina paralel olarak da insan sarbonu da gorilmektedir. Bu hastalik hayvan 6limleri ile
ekonomik kayiplara, hem de insan enfeksiyonlarina neden olmaktadir. Hastaligin bazi klinik formlari (menenjit,
pnoémoni, gastrointestinal sistem sarbonu gibi) ise 6limcil seyredebilmektedir (1, 6-9).

Bir Ulkede insan sarbonu gorilme sikligi o Glkenin sosyo-ekonomik gelismisligi ve saglik hizmetlerinin ka-
litesi ile yakindan iliskilidir. Gelismis toplumlarda insan sarbonu/ hayvan sarbonu orani 1/10, geri kalmis ve fakir
toplumlarda ise oran 10/1 olarak gériilmektedir. Ulkemizde ise bu oran 1/1-2 olarak gézlenmektedir (1-3, 10, 18,
20).
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Sekil 7. Diinyada 2005-2016 yillari arasinda sarbon bildirilen (nokta) ve salgini bildiren tlkelerin dagihmi (7)

Hayvan ve insan sarbonun en sik bildirildigi Ulkelerin basinda Orta Dogu ve Kafkaslarda; Glrcistan,
Azerbaycan, Tiirkiye, iran ve Liibnan gelmektedir. Tiirkmenistan, Kirgizistan, Kazakistan gibi Orta Asya tlkeleri,
Cin, Banglades ve Hindistan'in gibi Asya ulkeleri, Bati Afrika ve Latin Amerika Ulkelerinde de endemik olarak
gorilmektedir. Bu ulkelerde kurak yillarda bolgesel epidemiler bildirilmektedir (1, 6-9).

Sarbon, bir mera hastaligidir. Enfeksiyon kaynadi, B. anthracis sporlari ile kontamine olmus meralardir. Konta-
mine meralardan otlayan hayvanlar sporlari deri, mukoza ve solunum yolu ile almakta, hayvanda 6liimle sonuclanan
hastalik ortaya ¢cikmaktadir. Sarbon hastaligindan 6len hayvanlarin agik meraya terk edilmesi veya usulline uygun
gomilmemesi, hastaligin dogada bulasma dongusliniin devam etmesinde en 6nemli unsurdur. Etcil kanatlilar ve
yaban hayvanlari ile de 6len hayvan karkaslari uzaklara tasinabilmektedir. BOylece B. anthracis sporlari daha genis
alanlara yayilmakta ve kontamine alanlar genislemektedir. Ozellikle meranin en kiymetli yeri olan sulak ve cayirlik
alanlarin, su kaynaklarinin kontamine edilmesi salginlar olusmasinda en 6nemli enfeksiyon kaynadi olarak karsimiza
¢tkmaktadir (1-3, 10). B. anthracis sporlarinin dogadaki dongusu Sekil 8'de gorilmektedir.

B. anthracis sporlart
ile sigir, buzag,
koyun, kegi, at,
domuz, kdpeklerin
enfekte olmasi

Duyarli hayvanlar;
(asilanmamis)
Sig1ir ve buzagi,
koyun, kecgi, at,
domuz, kdpek

Sekresyonlar,
cikartilar ve agik
kadavralarla
topragin
kontaminasyonu

Sporlarin alim1

*Olen hayvan, deri,
yuni ile temas,

*Kontamine et
yeme,

*Sporlarin
inhalasyonu

insan

Sekil 8. Dogada B. anthracis sporlarinin yayilmasi ve enfeksiyonun bulasma déngusi (11)
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Tarim kaynakli sarbon disinda, enfeksiyonun goérilmesi oldukca azdir. Laboratuvar kaynakh bulasma ise
cok nadirdir, fakat oldukca tehlikelidir. Nisan 1979'da,Sverdlovsk (Rusya) sehrinde ¢ikan 64 kisinin olimd ile
sonuclanan, 96 kisiyi kapsayan sarbon salgininin biyolojik silah programi konusunda c¢alisilan bir laboratuvarda
kaza sonucu ortaya ¢iktigi tahmin edilmektedir (12). Enjeksiyon yolu ile eroin kullananlarda, enjeksiyona bagh
ilk sarbon vakasi Norve¢'te 2000 yilinda bildirilmistir (13). Bunu takip eden yillarda Avrupa'da tek tek vakalar
bildirilirken, 2009-2010 yillarinda iskocya'da eroin kullanicilarinda 8liim orani %30'u asan bir salgin bildirilmistir
(14). Ayrica Bati llkelerinde hayvan derisinden yapilan davul ve hediyelik esyalar ile sarbon olgularinin géruldigi
belirtilmektedir (4, 15). insan sarbonu icin tanimlanmus risk gruplari Tablo 3'te 6zetlenmektedir.

Tablo 3. Sarbon icin tanimlanmis mesleki risk gruplari (1- 4, 6, 11, 18, 20)

Endemik bélgede yasayan hayvan yetistiricileri
e Davul yapimcilari
e (Cobanlar
e Hali, kilim dokuyanlar
e Mezbaha calisanlar
e YUn egirenler
e Kasaplar
e Kemikisleyen isletmelerde calisanlar
e \Veteriner hekimler
e Yiln isleyen fabrikalarinda calisanlar
e Dericiler ve tabakhane calisanlar
e Geleneksel cig et ve etli gida tiiketenler
e Hediyelik deri esya yapanlar
e Uyusturucu ilag bagimlilar
e Kirkguler

e Laboratuvar calisanlar

Ayakkabi yapimcilari

Tiirkiye’de Sarbon Epidemiyolojisi

Hayvan ve insan sarbonu gorilme sikhdi agisindan Turkiye, diinyada hiperendemik Ulkeler arasinda
degerlendirilmektedir. Son yillarda insan sarbonu gorilme sikhginda azalma olmasina ragmen, enfeksiyon
kontrol calismalari titizlikle devam etmektedir.

Onceki yillarin bildirimleri degerlendirildiginde, 1960-1969 yillari arasinda 10.724, 1970-1979 yillari arasinda
5.377,1980-1989 yillari arasinda 4.423, 1990-1999 yillari arasinda 4.220, 2000-2005 yillari arasinda ise 2.210 insan
sarbonu bildirilmistir. Toplam 1960-2017 yillari arasinda 28.659 insan sarbonu olgusu kayitlara girmistir (3, 16).
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insan sarbonu, hayvanciligin yaygin oldugu ve hayvan sarbonu gériilen illerimizde hastalik gériilmeye
devam etmektedir. Son yillarda sayilarin oldukca azaldigi dikkati cekmektedir. Ulkemizde, 2008-2017 yillari
arasinda gortlen insan sarbonu morbidite ve mortalite hizlarinin yillara gore dagihmi Tablo 4'te gorilmektedir
(16).

Tablo 4. Turkiye'de insan sarbon vaka/6limlerinin, morbidite/mortalite hizlarinin yillara gore dagilimi, 2008-
2017 (10, 16)

Yillar Vaka Sayisi Mcz:lgiod.iggo?m Olim Sayisi N:?.r&a)l(i)'fgol-(l)l)m
2008 71.517.100 235 0,33 1 0,01
2009 72.561.312 149 0,21 1 0,01
2010 73.722.988 94 0,13 0 0,00
2011 74.724.269 165 0,22 2 0,03
2012 75.627.384 135 0,18 0 0,00
2013 76.667.864 197 0,26 2 0,03
2014 77.695.904 150 0,19 1 0,01
2015 78.741.053 139 0,18 0 0,00
2016 79.814.871 32 0,04 1 0,01
2017 80.810.525 37 0,05 0 0,00

Ulkemizde gériilen insan sarbonu ve hayvan odaklarininillere gére incelendiginde benzer bir dagilim gésterdigi
gorlilmektedir (Sekil 9).

2017-insan vakalan
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| 2017-hayvan odaklari

Sekil 9. Sarbon insan vakalari ve hayvan odaklarinin dagilimi, 2017

Sarbon her yas ve cinste goriilebilir. Ulkemizde en sik tarim kesiminde aktif calisan 20-60 yas grubunun
enfeksiyona yakalandigini gézlemekteyiz. Kirsal kesimde, biitiin aile bireyleri hasta hayvanlarin bakimi, dlen
hayvanlarin kesilmesi ve ylzilmesi gibi islemlere katilmaktadirlar. Bu nedenle eriskinler ile beraber ¢ocuklarinda
enfeksiyona yakalandiklarini ggrmekteyiz. Sarbon, endemik iilkelerde her mevsimde gériilebilir. Ulkemizde en fazla

vaka yaz ve sonbahar aylarinda goérilmektedir (2, 3, 16, 18).

Benzer sekilde hayvan sarbonu da ¢ogunlukla yaz aylarinin sonunda veya sonbahar aylarinda gérilmektedir.

Nadir de olsa hayvanlar merada iken her ay hastalik gérilmektedir.

KAYNAKVE BULASMA YOLLARI

Ulkemizde yapilan calismalar degerlendirildiginde, insan enfeksiyonun genel kaynadi hasta, 6len hayvan
veya kontamine hayvansal materyaller ile dogrudan veya dolayl temas ile olmaktadir. Tablo 5'te 6zetlendigi gibi
929 olgunun bulagsma analizinde %95,3'tinde kontamine materyal ile direkt temas oldugu belirtilmektedir (hasta
hayvani kesme, derisini ylizme, kan sicramasi, et kiyma, ham deri tasima, hayvan karkasini korumasiz gémme
islemi gibi). Bu calismada %3,9 olguda enfeksiyon bulasma kaynagdi belirtiimemektedir (2, 3, 17).

Tablo 5. Turrkiye'de insan sarbonu, 1990-2007: 929 olguda enfeksiyon kaynagi ve bulasma sekli (2, 3, 17)

Enfeksiyon kaynag ve gecisi Olgu sayisi %

Kontamine materyal ile direkt temas (hasta hayvani kesme, derisini ylizme, kan si¢- 883 95.3
ramasl, et kiyma, ham deri tasima, hayvan karkasini korumasiz gémme islemi gibi.)

Cig veya az pisirilmis kontamine et veya etten yapilan gida yeme 6 0.6
Nozokomiyal gegis (insandan insana gecis) 3 03
Enfeksiyon kaynagi ve gecis sekli bilinmeyen 37 3.9
Toplam 929 100
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Sporadik vakalar yaninda, sarbon noktasal salginlar seklinde gorilmekte, gerekli dnlemler alinmadiginda
ciktigi noktanin yakinlarinda bulunan alanlara yayilmaktadir. Bu yayilma daha ¢ok hastalanan hayvanlarin merada
hayvan bakicilari veya ¢obanlar tarafindan kesilmesi, 61i hayvan karkaslarinin agik alanlara atilmasi veya birakil-
masi sonucu, evcil ve yabani et yiyiciler tarafindan parcalanarak etrafa tasinmaktadir. Bu sekilde B. anthracis spor-
lari ile cevre kontaminasyonuna ve yeni odaklarin olusmasina yol acmaktadir. Ozellikle hasta hayvanlarin merada
kesilmesi sonucu akan kan, otlaklari yogun bakteri sporuyla kontamine etmektedir. Olen hayvanlarin meralarda
kesilmesi sonucu olusan ylizeysel kontaminasyon zamanla yagmur sulari ve riizgar ile etrafa yayilarak odagin ge-

nislemesine, topragin derinlerine gitmesine ve farkl noktalara tasinmasina neden olmaktadir.

Gomilmis sarbonlu hayvan (Prof. Dr. Mitat Sahin’in izniyle)

63



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Ayrica kesilen hayvanlarin bazen mera ve yaylalardan kdylere nakli sirasinda kan ve eksuda sizintisi bir hat
boyunca mikroorganizmanin yayilmasina neden olmaktadir. Sarbondan 6len hayvanlarin usuliine uygun yerlere
gomilmemesi durumunda, bakteri sporlari bahar aylarinda ylizey sulari ile toprak yuzeyine ¢ikabilmekte ve
bulundugu noktayi kontamine etmektedir. Olen hayvanlarin usuliine uygun gémiilmedigi durumlarda, karkaslar
evcil ve vahsi hayvanlar tarafindan ylizeye cikarilarak etkenlerin etrafa yayilmasina neden olabilmektedir. Ayrica
hayvandan hayvana yayllmada ozellikle kan emici sineklerin rolli de olabilir. Sarbon bir mera hastaligi olarak
gorilse de kontamine alanlardan hasat edilen ot veya samanlarin kis aylarinda hayvanlara yedirilmesi sonucu
isletme bazinda hastalik ortaya ¢ikabilmektedir. Ayrica yagisin az oldugu kurak gecen yillarda hayvanlarda hastalik
daha sik gorulmektedir (19).

KLINIK TABLOLAR

B. anthracis sporlariinsan viicuduna kasima, ¢izik, kesik gibi kiiclik travmalarla deriden, sporlarin inhalasyonu
ile akcigerlere veya enfekte etlerin yenilmesi ile gastrointestinal kanaldan girer. Sporlarin giris yerlerine gore (¢
klinik tablo; deri sarbonu, akciger sarbonu ve sindirim sistemi sarbonu gelisir.

Deri sarbonunda lezyonlar genellikle viicudun agik yerlerinde gorilur. En agir klinik tablo; akciger ve sindirim
sistemi sarbonudur. Bu klinik tablolardan komplikasyon olarak sepsis veya menenjit gibi daha agir klinik tablolar
gelisebilir (1-4). Konuyla ilgili cahismalardan yapilan bir derlemeye gore tlkemizde goérilen sarbon olgularinin,
klinik formlara gore dagilimi ve prognozu Tablo 6'da gérilmektedir.

El tistlinde tipik sarbon lezyonu, etrafinda yaygin eritem ve komsu biiller

Tipik deri sarbonu piistiilii El bas parmaginda tipik deri sarbonu

(Prof. Dr. Mehmet Doganay’in izniyle)
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Konuylailgili calismalardan yapilan bir derlemeye gére tilkemizde goérilen sarbon olgularinin, klinik formlara
gore dagilimi ve prognozu Tablo 6'da goriilmektedir.

Tablo 6. Sarbon olgularinin klinik formlarina gére dagilimi ve 6lim oranlari (1990-2007) (2, 3, 17)

Olgular Olim
Klinik form o :
SayI % Sayi %

Deri sarbonu 413 96,2 4 0,96
Gastrointestinal sarbon 10

a. Orofarengeal 8 23 5 50
b. Barsak 2

Sarbon menenijiti 6 1,3 6 100
Toplam 429 100 15 35

TANI VE AYIRICI TANI

Sarbon hastaliginin klinik tanisi, deneyimli hekimler tarafindan kolayca konulur. Glinimiizde hasta
sayisi azalmis olmasi nedeni ile genc hekimler bu klinik tabloyu ¢ok iyi tantyamamaktadir. Ayrica bir¢ok klinik
tablonun sarbon klinik formlari ile karismasi nedeniyle kesin tanida; hastadan alinan uygun klinik 6rneklerden
etkenin izolasyonu, antijenik yapilarinin Polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) ile gosterilmesi veya yardimci serolojik
testlerden ELISA ile anti-PA ve anti-LF tayini yararlanilmasi gerekmektedir (1, 2, 4).

TEDAVI

Tedavi edilmeyen sarbon olgular olimcil seyredebilir. Tedavi edilmeyen deri sarbonu olgularinin
%10-20'sinde sepsis gelisir ve 6liimle sonuglanir. GinlimUizde deri sarbonunda tedavi 6lim orani %1’in altina in-
mistir. Akciger tutulumu ve menejit olgularinda 6liim orani oldukga yiiksektir. Sindirim sistem sarbonunda 6lim
orani ise lilkemizde %50 olarak bildirilmektedir (2, 17).

B. anthracis'in insan izolatlan bircok antibiyotiklere (penisilinler, aminoglikozidler, makrolidler, kinolanlar,
tetrasiklinler, karbapenemler, vankomisin, klindamisin, rifampisin, sefazolin ve linezolide) in vitro olarak duyarhdir.
Ancak ikinci ve Uglincl kusak sefalosporinlere, trimethoprim/sulfamethoxazole in vitro ylksek oranda direng
gorilmektedir. Diinya literatiirlinde penisilin direncli ve beta laktamaz tireten suslar bildirilmistir. Ancak tilkemizde
138 insan izoaltinin degerlendirildigi bir calismada penisilin direnci veya beta laktamaz iretimi gosterilmemistir
(21).

Tarimsal kaynakli insan sarbonunda onerilen ilk antibiyotik penisilin G'dir. Alternatif olarak doksisiklin
ve siprofloksasin Onerilebilir. Hafif, komplike olmayan deri sarbonunda intramiskiler prokain penisilin, oral
amoksisilin veya penisilin V uygulanabilir. Alternatif olarak oral doksisiklin veya siprofloksasin verilebilir. Yaygin
o0dem varliginda veya i¢ organ sarbonu olgularinda yiiksek doz damarici penisilin G (20-24 milyon Uinite/giin)
semptomlar diizelene ve ates diisene kadar kullanilir. Daha sonra intramdiskiiler yoldan prokain penisilin veya oral
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bir antibiyotik ile devam edilebilir. Sistemik sarbonda penisilin bakterinin duyarli oldugu bir veya iki antibiyotikle
kombine edilmelidir. Akciger sarbonu olgularinda penisilin G ile beraber klindamisin veya klaritromisin veya
siprofloksasinle, gastrointestinal sarbonda ise aminoglikozidle (tercihen streptomisin) kombine kullanimi
onerilmektedir (1, 4).

Sarbon menenijiti hayati tehdit eden klinik bir tablo olup BOS gecisi iyi olan iki veya Ug¢ antibiyotik
kombinasyonu 6nerilmektedir. Penisilin G ve rifampisin/vankomisin ya da vankomisin ve rifampisin/meropenem
kullanilabilecek seceneklerdir. Penisilin alerjisi olan sarbon menenijiti olgularinda kinolon veya meropenem ile
birlikte rifampisin veya vankomisin kullanilabilir (1, 2, 4).

Uygun antibiyotik tedavisinin baslanmasini takiben 24-48. saatte deri lezyonlarindan mikroorganizma
Uretilemez. Lezyonda enflamasyonun devam etmesi toksin etkisine baghdir. Erken tedavi derideki lezyonun
buyukligunu sinirlandirabilir. Komplike olmayan deri sarbonunda 5-7 guinliik tedavi yeterlidir (1, 9, 20). Sistemik
sarbonda 10-14 glin tedavi strdirdlmelidir (1, 4).

Sistemik sarbon enfeksiyonlarinin tedavisinde sivi agiginin diizeltilmesi, soktaki vakalarda vazopressorlerin
kullanilmasi, hipoksi varlhiginda oksijen destegi gereklidir. Sistemik sarbon ve toksemik olgularda antibiyotik
tedavisi ile beraber spesifik antitoksik serum verilmesi 6nerilmektedir (4). Ancak llkemizde spesifik antitoksik
serum bulunmamaktadir. Antibakteriyel antiserum tedavisi ise yarari gosterilmemesi nedeni ile terk edilmistir.

Trakea ve larinkse basi yapan 6¢dem varliginda hastanin trakeostomi, entlibasyon ve solunum destegi
acisindan degerlendirilmesi gereklidir. Trakeaya basi yapan 6dem varliginda steroid tedavisi uygulanabilir. Deri
sarbonunda, asirt 6deme bagdli kompartman sendromu gelisen olgularda fasiyotomi gerekebilir (11-14, 16, 22).
Ancak enjeksiyon sonucunda gelisen sarbon olgularinda nekroze enfekte dokunun ¢ikariimasi hayat kurtaricidir
(22). Lokal antibiyotik iceren kremlerin hicbir faydasi yoktur. Deri lezyonunun lokal pansumaninin yapilmasi ve
steril gazl bezle kapatilmasi yeterlidir (1, 4).

Barsak sarbonunda, tibbi tedavi ile beraber barsak lezyonlarinin cerrahi rezeksiyonunun, sinirli sayida vaka-
da da olsa, yarari gosterilmistir (1, 4).

Sarbon hastaligi, koyun ve kecilerde perakut seyirlidir ve 6limle sonuclanir. Sigirlarda da hastalik seyri,
perakut veya akut seyirlidir. Klinik belirtiler ortaya ¢iktiginda sepsis gelismistir ve tedaviye cevap alinamaz.
Kedi, kopek gibi hayvanlara genellikle 6Imis hayvanlarin etlerini yedikten sonra hastaliga yakalanmaktadirlar.
Enfeksiyon bu hayvanlarda genellikle akut veya subakut seyir izler ve erken tedaviye baslanmasi durumunda
yanit alinabilir.

KORUNMA VE KONTROL ONLEMLERI

Sarbon hastaliginda korunma ve kontrol 6nlemlerinin basarisi; tek saglik bakis acisi ve ¢atisi altinda iyi bir
strveyans sisteminin uygulanmasi, bildirimlerin dogru yapilmasi, iyi veteriner saglik hizmetlerinin verilmesi ve
hayvanlarda enfeksiyonun énlenmesi, kurumlar arasi koordinasyonun saglanmasina baglidir. Bu amagla 6nlem
calismalar asagidaki alt bashklar olarak verilebilir;

1. Toplumda zoonotik hastalik ve korunma bilincinin gelistirilmesi,
2. Endemik bdlgelerde yasayan, hayvancilikla ugrasan aile bireyleri, hekimler, veteriner hekimler ve diger

risk gruplarinin egitimi,
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3. Enfeksiyonun hayvanlarda kontroli (sarbon asisi uygulamasi),

4. Hasta hayvanlar veya 6len hayva nlar (hayvan karkasi, deri, yln, atiklar, diger kontamine materyaller) ile
temasin onlenmesi,

5. Cevre kontaminasyonunun 6nlenmesi,
6. Personel korunma,

7. Endemik bolgelerden gelen yiin ve derinin dezenfeksiyonu,

8. Kontamine meralarin, alanlarin belirlenmesi ve dekontamine edilmesi.

Kontamine alanin dekontaminasyonu (Prof. Dr. Mitat Sahin’in izniyle)

Ulkemizde sarbon mihraki gériilen bir bélgede, meralarda otlayan ve risk altinda olan hayvanlar hemen
sarbon asisi programina alinmaktadir.

Mesleki olarak risk altinda olan insanlar icin tilkemizde asi bulunmamaktadir. ingiltere ve ABD'de hem askeri
amach hem de risk gruplari icin aseliler sarbon asisi bulunmaktadir. Ayrica Rusya ve Cin'de de insanlara canh
spor asisi uygulanmaktadir (1, 4). Ulkemizde hayvanlar icin 1927 yilindan beri Veteriner Kontrol Merkez Arastirma
Enstitlisiinde spor asisi hazirlanmakta ve sahada uygulanmaktadir.

SURVEYANS VE BiLDIRIiM

Sarbon bildirimi zorunlu hastaliklar listesi A grubunda yer almaktadir. Biitiin saglik kurum/kuruluslari olasi
veya kesin sarbon vakalarini bildirmekle yikimladir (23).

Sarbon vaka tanimi (23):

Klinik Tanimlama
Akut bir baslangicla karakterize asagidaki klinik formlardan herhangi birinin bulunmasidir.

Lokalize Form (Deri formu):

Asagidaki klinik kriterlerden birinin bulunmasi:
+ 1-6 guinde bir papllden vezikiler evreye gelisen lezyon

« Ortasi ¢okik, siyah kabuklu, hafif veya belirgin bir 6demin eslik ettigi agrisiz lezyon
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Sistemik Formlar:

1. Gastrointestinal Form: Ates ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasi:
- Siddetli karin agrisi
-Ishal

2. Pulmoner Form: Ates ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasi:
- Ciddi solunum yetmezIligi sendromu
- Akciger grafisinde mediastinal genisleme bulgusu

3. Meningeal Form: Ates ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasi:
- Konvdilsiyon
- Biling kaybi
- Meningeal semptomlar

Epidemiyolojik kriterler

1. Hayvandaninsana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da kolonizasyon saptanan

bir hayvan ile enfeksiyonun bulasma olasiligi olacak sekilde temas etmek

2. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Ayni ortak enfeksiyon kaynagi ya da aracina maruz kalmak

3. Kontamine olmus bir gidaya ya da icme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu

dogrulanmis bir gidayi ya da icme suyunu tiketmek veya laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya

da kolonizasyon bulundugu saptanan bir hayvansal Griini tiketmek
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Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri:

1. Klinik 6rneklerde yapilan preparatlarda Gram pozitif basillerin gésterilmesi

2. Serum 6rneginde Bacillus anthracis koruyucu antijenine (PA) ELISA ile IgG antikor pozitifligi
Dogrulayicr Laboratuvar Kriterleri*:

1. Klinik 6rneklerden bakterinin izolasyonu

2. Klinik 6rneklerden bakterinin niikleik asitinin saptanmasi

[NOT: *Ornekler/izolatlar tani ve dogrulama icin Mikrobiyoloji Referans Laboratuvarina génderilmelidir.]
Vaka Siniflamasi

Stipheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini saglayan vaka

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden biri ile dogrulanmis vaka.
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TULAREMI

GIRIS

Tularemi Francisella tularensis'in neden oldugu zoonotik bir enfeksiyon hastaligidir. Diinyada kuzey yarim
kiirede 30-70 enlemleri arasinda gorulmektedir. F. tularensisin dogadaki baslica rezervuarlari tavsan, rodent ve
kenelerdir. insanlara bulasma genellikle bu hayvanlarla temas ve bu hayvanlarin kontamine ettigi sular aracili-

giyla olusmaktadir (1, 2, 3). Ulkemizde gecmis yillarda baslica Marmara ve Karadeniz bélgelerinde bildirilmesine
ragmen, son yillarda tiim bolgelerde gorilebilen bir halk sagligi sorunu haline dénismdustdir (4, 5, 6).

GENEL BILGILER

HASTALIK ETKENI

F. tularensis kigtik (0,2 — 0,7 um), Gram negatif bir koko-basildir. F. tularensis alt tirleri; F. tularensis alttir tula-
rensis (tip A), F. tularensis alttlr holarctica (tip B), F. tularensis alttlir mediasiatica ve F. tularensis altt(r novicida’dir (1).

Bunlardan F. tularensis alttur tularensis (tip A) Kuzey Amerika'da bulunmaktadir ve yiiksek virtilansi nede-
niyle ciddi seyirli hastaliga yol acabilmektedir. insanlara bulasma cogunlukla kene, tavsan ve sinek gibi vektérler
araciligiyla olusmaktadir. Bu nedenle cogunlukla tlseroglandiiler form seklinde goriilmektedir (7).

Asya ve Avrupa'da bulunan F. tularensis alttiir holarctica'nin (Tip B) rezervuar ve vektorleri cogunlukla kara
ve sularda yasayan kemiricilerdir. Bakterinin virlilansi goreceli olarak dusiktir ve insanlarda fatal seyirli hastalik
nadirdir (1). Ancak insanlara bulasma ¢ogunlukla dogada kontamine olmus sularin icilmesi/kullanilmasi yoluyla
olustugu icin blylk capl salginlar ortaya ¢ikabilmektedir. Su kaynakli bulasma nedeniyle cogunlukla orofaringe-
al ve/veya okiiloglandiiler form gorilmektedir (2, 3, 8).

EPIDEMiYOLOJi
Tiirkiye’de Tularemi Epidemiyolojisi

Ulkemizde tularemi ilk olarak 1936 yilinda Liileburgaz Askeri Garnizonunda 137 askerin etkilendigi su
kaynakli bir salgin ile tespit edilmistir. 1937-1953 arasi tlkemizin bir¢cok bolgesinde sporadik veya salgin seklinde
tularemi olgulari saptanmistir. 1953-1988 yillari arasinda tlkemizde tularemi bildirimine rastlanmamistir (1, 6).
1988 yilinda Bursa bolgesinde Karacabey’'de ortaya cikan bir salgin ile tularemi yeniden ulusal saglik giindemine
girmistir (5). 2004 yilinda Zonguldak Bolgesi'nde ortaya cikan salgin nedeniyle ilk Ulusal Tularemi Sempozyumu
gerceklestirilmistir (4). Ayn1 yil T.C. Saglhk Bakanhgi tularemiyi bildirimi zorunlu hastaliklar listesine almistir. izleyen
yillarda tularemi konusunda bilgi ve farkindahgin arttirlmasi icin ulusal/uluslararasi bilimsel toplantilar strdrdl-
ms ve kitap rehber gibi yazili bilgi kaynaklarinin sayisi arttirilmistir. 2008 yilinda Refik Saydam Hifzissihha Ensti-
tlsl tularemi tani testlerini rutin olarak yapmaya baslamistir. Farkindaligin, bilgi birikimin ve mikrobiyolojik tani
olanaklarinin artmasiyla birlikte tlkemizin hemen her bélgesinden tularemi olgu bildirimleri yapilmistir (Sekil10).
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2005-2018 YILLAR| TULAREMI VAKALARININ DAGILIMI
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Sekil 10. Tularemi vakalarinin 2005-2018 yillari arasi illere gére dagihmi

2005-2018 yillariicerisinde toplam 7.319 tularemi olgusu bildirilmistir (Sekil11). Olgu bildirimi 2013 yilindan
bu yana ¢evrimici olarak “Tularemi Hastahdi Bilgi Sistemi” ile yapilmaktadir.
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Sekil 11. Tularemi vakalarinin yillara gore dagilhimi, Turkiye, 2005-2018

Ulkemizde bulasma cogunlukla su kaynakhdir ve bununla iliskili olarak cogunlugu orofaringeal form
seklindedir (2, 3, 8).

Ulkemizde tularemi cogunlukla kirsal kesimde ve icme-kullanma sularinin yetersiz sanitasyonu nedeniyle
ortaya ¢ikmaktadir (4, 5).

Ulkemizde tularemi halen hekimler arasinda yeterince bilinmemektedir. Olgularin biyiik cogunlugu
semptomlar basladiktan yaklasik 4 hafta sonra tularemi tanisi almaktadir. Turkiye'de hastaligin en sik goriilen
komplikasyonu stipuratif lenfadenittir ve stipuratif lenfadenitin en dnemli sebebi uygun anti mikrobik tedavinin
gec baslanmasidr.
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Ulkemizde F. tularensis’in rezervuarlarinin/vektérlerinin hangi canlilar oldugu ve dogadaki sularin kontami-
ne olma dinamikleri tam olarak bilinmemektedir.

KLiNiK TABLOLAR

Hastaligin kulucka siresi ortalama 3-5 glindir. Hastalik kulucka siresini takiben ani gelisen yiksek ates,
Uslime-titreme, halsizlik, istahsizlik gibi semptomlar ile baslar. Mikroorganizmanin viicuda giris yerine gore farkli
klinik tablolar olusur (5, 6).

Orofaringeal form: Mikroorganizmanin oral yolla alinmasiyla gelisir. Akut ekstidatif tonsillofarengit/stoma-
tit ve servikal lenfadenopati ile karakterizedir. Bu tablo hastaligin erken evresinde streptokoksik tonsillo-farenjit
ile cok karistirihir ancak tularemi penislin/sefalosporin tedavisine yanitsizdir. Hastaligin erken doneminde uygun
antibiyotik ile tedavi edilmeyen kisilerde servikal bolgede stipuratif lenfadenit gelisir. Tirkiye'de en ¢ok gorilen
tularemi formudur (7).

Ulseroglandiiler form: Mikroorganizmanin viicuda giris yeri cilttir. Giris yerinde baslangicta papiiler géri-
nimde sonrasinda llserlesen bir lezyon ortaya ¢ikar ve bolgesel lenf bezlerinde lenfadenit gelisir.

Okiiloglandiiler form: Mikroorganizmanin viicuda giris yeri konjonktivadir. Konjonktivit ve periairtkuler
bolgede gelisen lenfadenit ile karakterizedir.

Glandiiler form: Mikroorganizmanin viicuda giris yerine ait belirti ve bulgu olmaksizin ortaya ¢ikan lenfa-
denit ile karakterizedir.

Pnomonik form: Bakteriyel pndmoni tablosu mevcuttur. Primer pnédmoni veya diger formlarin seyri sira-
sinda gelisen metastatik komplikasyon olarak da gériilebilir. Ulkemizde nadiren bildiriimektedir.

Tifoidal form: Lokalize belirti ve bulgu olmaksizin yiiksek ates ile karakterizdir, nadir goralir (1).

Orofaringeal form- servikal LAP (Prof. Dr. Oguz Karabay'in izniyle)

TANI

Hastaligin laboratuvar tanisi icin bakteriyolojik kiiltiir, serolojik testler ve molekiler yontemler kullanihr.
Tulareminin laboratuvar tanisinda“altin standart”halen kiltir yontemidir. F. tularensis erken evrede izole edilebilir.
Bu nedenle klinik olgu tanimina uyan stipheli bir olgu ile karsilasildiginda 6rnek alinmasi en idealidir (1).
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Kiiltur goriintuleri

Tup veya mikro-pleytlerde yapilan agliitinasyon testlerinde F. tularensis’e karsi gelisen antikorlarin aranmasi
uygulanmasi en kolay tani yontemidir. MAT en sik kullanilan yontemdir (7).

Molekuler tani ydontemlerinde klinik yontemlerden PCR en ¢ok kullanilan hizli tani yéntemlerinden biridir.
Kilttr yontemleri icin biyoglivenlik 2-3 diizeyinde laboratuvar gerekliligi ve bakterinin izolasyonundaki gliclikler
nedeniyle molekuler yontemler 6zellikle erken tanida dne ¢ikmaktadir (9, 10).

TEDAVI

Ulkemizde 1936 yilinda bildirilen siipheli bir olgu disinda fatal seyir bildirilmemistir, en sik goérilen
komplikasyon siipratif lenfadenittir. Ulkemizde izole edilen F. tularensis alt tiir holartica izolatlari in vitro olarak;
aminoglikozitler (streptomisin, gentamisin, amikasin, tobramisin), florokinolonlar (siprofloksasin, levofloksasin
moksifloksasin), tetrasiklinler ve kloramfenikole duyarlidir. Aminoglikozitler ve florokinolonlar bakterisid, tetra-
siklin ve kloramfenikol ise bakteriyostatik etkilidir (1).

Tedavide birinci secenek streptomisin veya gentamisindir. Alternatif olarak florokinolonlar kullanilabilir.
Bakterisit ilaclar ile 10-14 glin bakteriostatik ilaclar ile 14-21 glinlik tedavi genellikle yeterlidir. Uygun antibiyoti-
gin hastaligin erken déneminde baslanmasi dnemlidir, geciken antibiyotik tedavisi siipiratif lenfadenit gelisimini
onlemekte yetersiz kalmaktadir (12).

KORUNMA VE KONTROL ONLEMLERI

Ulkemizde tularemi cogunlukla kirsal alanda icme-kullanma sularinin yetersiz sanitasyonu nedeniyle ortaya
¢ikmaktadir. Bu nedenle icme-kullanma sularinin usuliine uygun sekilde sanitasyonu hastaligin biiylk olcide
kontrol altina alinmasini saglayacaktir (1).

Dogadaki aktiviteler esnasinda vektorlere karsi genel 6nlem alinmasi ve genel hijyen kurallarina uyulmasi
korunmada 6nemlidir (1).

Son dekatlarda tularemi hastaliginin 6nlenmesi icin asi calismalari artmasina ragmen heniiz insanlarda
uygulanabilecek uluslararasi lisansli bir asi bulunmamaktadir.

Not: Bu konu basliklari hakkinda daha detayli bilgi icin T.C. Saglik Bakanligi Tularemi Saha Rehberine bakilabilir.
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SURVEYANS VE BiLDIRIiM

Tularemi bildirimi zorunlu hastaliklar listesi C grubunda yer almaktadir. 2012 yilindan bu yana web tabanh
bir bilgi sistemi ile glincel olarak izlenmektedir.

Tularemi vaka tanimi (13):

Klinik Tanimlama

1. Asagidaki klinik formlardan en az birinin bulunmasidr.

2. Orofaringeal form (Servikal lenfadenopati ve stomatit veya farenjit veya tonsillit *)
3. Ulseroglandiiler form (Bélgesel lenfadenopati ile birlikte kutandz tilser)

4. Glandiiler form (Ulsersiz, agrili bélgesel lenfadenopati)

5. Okuiloglandiiler form (Bolgesel lenfadenopati ile birlikte konjuktivit)

6. Pnomonik form (Primer pleuropulmoner hastalik)

7. Tifoidal form (Erken lokalize semptom ve bulgular olmaksizin atesli hastalik)

8. intestinal form (Ates, bulanti, kusma, ishal ve batinda hassasiyet)

[*Yurdumuzda goriilen vakalarda klinik daha ¢ok orofaringeeal formda seyretmekte, daha az olarak Ulse-
roglandiiler form goérilmektedir. Hastalik 6zellikle; penisilin ve tiirevleri ile iyilesmeyen kriptik tonsillit ve servikal
lenfadenopati gelismesi halinde akla gelmelidir.]

Epidemiyolojik Kriterler

1. Hayvandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da kolonizasyon sapta-
nan bir hayvan ile enfeksiyonun bulasma olasiligi olacak sekilde temas etmek

2. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Ayni ortak enfeksiyon kaynagdi ya da aracina maruz kalmak

3. Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmis bir gidayi ya da icme suyunu tiiketmek veya laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya
da kolonizasyon bulundugu saptanan bir hayvansal Griini tiketmek

4. Laboratuvarda maruz kalmak: Etkene maruz kalma riski bulunan bir laboratuvarda ¢alisiyor ya da ¢calismis
olmak

Laboratuvar Kriterleri
1. Klinik 6rneklerden F. tularensis izolasyonu

2. Tek serum 6rneginde Mikro-agliitinasyon (MAT) ile antikor titresinin > 1/160 olmasi veya iki hafta ara ile
alinan cift serum 6rnegdinde F. tularensis'e karsi antikor titresinde >4 kat artis saptanmasi

3. Klinik 6rneklerden F. tularensis niikleik asidinin saptanmasi
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[NOT: Tularemi incelemeleri yalnizca yetkili/referans laboratuvarda yapihr. Tularemi kuskusunda hastane he-
kimleri mutlaka http://tularemi.thsk.saglik.gov.tr/giris.aspx baglantisindan Tularemi Bilgi Sistemine siipheli has-

tanin girisini yapmali ve hastadan aldigi numuneyi gondermek icin referans laboratuvar ile baglanti kurmalidir.
(Bkz. Ulusal Mikrobiyoloji Standartlari (UMS) Bulasici Hastaliklar Laboratuvar Tani Rehberi)
Vaka Siniflamasi
Supheli Vaka: Tanimlanmamistir.
Olasi Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka
Kesin Vaka:
1. Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka

2. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka
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KIRIM KONGO KANAMALI ATESi

GiRiS

ilk olarak 12. yiizyilda Tacikistan'da tanimlanan Kirnm Kongo Kanamali Atesi (KKKA); kenelerle bulasan, ates
ve kanamalarla seyredebilen, hastane ici bulasa sebep olabilen bir viral kanamali ates (VKA) tablosudur. Etken
Bunyavirales takimi icinde yer alan Nairoviridae ailesinin Orthonairovirus cinsi icinde yer alan Kirim-Kongo kana-
mali ates virlistidir (KKKAV). Virlis insanlara esas olarak kene tutunmasi veya enfekte hayvan kani veya dokusu ile
temas ile bulasmakla beraber KKKA hastalarinin kan ve diger viicut sivilari ile korunmasiz temas ile de bulasabil-

mektedir. KKKA'da olgularin %80'i subklinik seyretmekle beraber bazi salginlarda %10-40’lara varan fatalite hizi
gorilebilmektedir (1-2).

KKKA; Avrupa, Asya, Afrika, Orta Dogu ve Hint yarimadasinda 30 civarinda ulkede yaygindir ve diger bol-
gelere de yayllmaya devam etmektedir. Hastaligin kontrolu icin givenilir ve etkili insan asisi olmamasi, vektor
kenenin kontroliinde akarisidler disinda bagka bir ydntem olmamasi hastaligi daha da 6nemli hale getirmektedir
(2). Hastalik tilkemizde 2002'de Tokat, Yozgat, Sivas, Corum ve ic Anadolu Bélgesi'nde dikkati cekmis, 2003 yilinda
kesin tanisi konmustur. ilk tespit edildigi yildan gliniimiize kadar toplam 11.040 olgu tespit edilmistir. Bu olgularin
528'i kaybedilmistir (3). Hastalik tilkemizde halen 6nemli bir halk sagligi sorunu olmaya devam etmektedir.

GENEL BIiLGILER

HASTALIK ETKENI

Hastaligin etkeni, Bunyavirales takiminda, Nairoviridae ailesinde Orthonairovirus genusunda yer alan Ki-
rm-Kongo kanamali ates virtistdir. Virls tek sarmalli negatif RNA genomu igeren ikozahedral, pleomorfik bir
virlstur. Virts nispeten dayaniksiz olup konakgi disinda yasayamaz. Virlis 56°C'de 30 dakikada inaktive olur. Uult-
raviyole, eter, kloroform, sodyum deoksikolat ve asitlere duyarlidir. Virls yaygin kullanilan dezenfektanlarla, sol-
ventlerle ve 60°C'de 1 saatte inaktive olur (4, 5, 6).

EPIDEMiYOLOJi
Diinyada KKKA Epidemiyolojisi

KKKA ilk olarak 12. ylizyilda Tacikistan'da tanimlanmistir. Hastalik, keneler tutunmasini takiben idrarda, tiki-
rikte, rektumda ve abdominal kavitede kan goriilmesi ve yaygin kanamalarla tarif edilmistir. Rusya'da 1944-45'de
Bati Kirm steplerinde Sovyet askerleri arasinda gorulmdus, hastaliga Kinm Hemorajik Atesi adi verilmistir. 1956
yilinda Zaire'de atesli bir hastadan Kongo virlsii tespit edilmistir. 1969 ise Kongo virilis ve Kinm hemorajik atesi
virtslerinin ayni viriis oldugu belirlenmis ve Kinm-Kongo Kanamali Atesi olarak hastalik yeniden adlandiriimistir
(4,7,8,9).

Glney ve Orta Afrika (Sahra-alti Afrika), Dogu Avrupa, Orta Dogu ve Dogu Asya hastaligin gérildigu baslica
bélgelerdir. Rusya, Bulgaristan, Yunanistan, Tiirkiye, Macaristan, Yugoslavya, Arnavutluk, Kosova, Fransa, iran, Irak,
Pakistan, Afganistan, Cin'in glineyi, Hindistan, Zaire, Nijerya, Kongo, Kenya, Uganda, Tanzanya, Etiyopya ve Mi-
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sir'da virtstin aktif oldugu tespit edilmistir. Hastalik 2000°li yillarda Turkiye ve ¢evresindeki tilkelerde, Balkanlarda
gorilmeye baslanmis ve kiresel isinmanin hastaligin yayilmasinda etkili oldugu ileri stirtilmastir (4,10) (Sekil 12).

CRIMEAN-CONGO HEMORRHAGIC FEVER DISTRIBUTION MAP

I Areas endemic for CCHF

Sekil 12. Diinya'da Kirnrm Kongo Kanamali Atesi’nin endemik oldugu bdlgeler (11)
Tiirkiye’de KKKA Epidemiyolojisi

Hastalik 2002'de Tokat, Yozgat, Sivas, Corum ve ic Anadolu Bélgesi’nde dikkati cekmistir. 2003 yilinda kesin
taninin konulmasi ile hastaligin KKKA oldugu anlasiimistir. Hastalik ilkemizde vektér Hyalomma kene tiriinlin
yasam alanlariyla uyumlu bir sekilde gorilmektedir.

Ulkemizde halen hastaligin yogun gériildiigi bélge (hiperendemik bélge), ic Anadolunun kuzeyi, Orta ve
Dogu Karadeniz ve Dogu Anadolu Boélgesi'ndeki yaklasik 30 ili icine alan cografik alandir (3) (Sekil 13). S6z konu-
su bolge hiperendemik bolge olarak devam etmekle beraber pek ¢ok ilde de hastalik bildirimleri yapilmaktadir.
Ulkemizdeki etken viriisiin Karadeniz ve Kosova-Rusya susu ile %96-98 benzerlik gosterdigi tespit edilmistir (12,
13). Olgular kenelerin aktif oldugu bahar ve yaz aylarinda gortilmektedir (3).

Kirim Kongo Kanamali Atesi (KKKA) insidans Haritasi
(Tiirkiye, 2016)
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Kirnnm Kongo Kanamah Atesi (KKKA) insidans Haritasi
(Tarkiye, 2017)
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Sekil 13. Turkiye 2016 ve 2017 KKKA insidans Haritalari (3)

Acik arazi ve kirsal kesimde calisan ve yasayanlar, ciftciler, hayvan bakicilari, kampgilar, tarim ve orman isgi-
leri, askeri birlikler, veteriner hekimler ve teknisyenler, mezbaha calisanlar ve kasaplar, endemik bolgede gorev
yapan saglk personeli ve laboratuvar ¢alisanlari KKKA igin risk gruplaridir (4, 9, 14).

Ik tespit edildigi yildan giiniimiize kadar toplam 11.040 olgu tespit edilmis, bunlardan 528'i kaybedilmistir.
Oliim oranlari %3,7 ile %6,1 arasinda degismekte olup ortalama 6liim orani %4,7'dir. En yiiksek 6liim orani (%6,1)
2006 yilinda tespit edilirken, en diisiik oran (%3,7) ise 2016 yilinda tespit edilmistir. ilk tespit edildigi yil 150 olgu
kaydedilmis, yillara gére vaka sayisi giderek artmis, 2008 yilinda 1.315, 2009 yilinda 1318, 2011 yilinda 1.075 olgu
tespit edilmistir. Daha sonraki yillarda 1.000'in altinda, 2016 yilindan sonra ise 500'den daha az sayida olgu bildiril-
mistir. KKKA vaka ve 6liim sayilarinin yillara gore dagilimi (2002-2017) Sekil 14'te gorilmektedir (3).
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Sekil 14. Kinm Kongo Kanamali Atesi vaka ve oliimlerinin yillara gore dagilimi, Tiirkiye, 2002-2017 (3)

Turkiye'de KKKA'nin serolojik kaniti 1970°li yillarda rapor edilmistir. Ege Bolgesinde indirekt hemagliitinas-
yon testi (IHA) ile yapilan bir calismada, seroprevalansi %9,2 bulunmustur (15). 2003 yilinda, Tokat boélgesinde
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KKKA seroprevalansi %2,5 olarak bulunmustur (16). 2003 yilinda KKKA hastalarina bakim veren saglik calisanlarin-
da yapilan diger bir seroprevalans calismasinda seropozitif birey bulunmamistir. Bu durumun KKKA enfeksiyonu-
na karsi dnlemlere uyumun yiiksek olmasi ve korunmanin yeterli olmasi ile ilgili olabilecegi distintlmustdr (17).
Baska bir hastanemizde saglk calisanlari son on yil stiresince KKKA hastalari ile yliksek oranda temasa ragmen,
KKKA 1gG icin seropozitiflik sadece %0,53 olarak bulunmustur. Bu hastanede toplam kisisel koruyucu ekipman
(KKE) kullanma orani onliik icin %93,7, eldiven igin %77,4 ve maske icin %38,9 olarak tespit edilmistir. En yliksek
uyum enfeksiyon hastaliklari servisinde ve onlik, eldiven ve maske icin uyum sirayla %100, %88,6 ve %82,9 olarak
tespit edilmistir. Bu calismada toplam 4 saglik calisaninin kontamine olmus materyal (iki perkutan karsilasma ve
iki mukozal temas) ile ytiksek riskli temas hikayesine sahip oldugu ifade edilmistir. Bu diisiik oran KKE kullanimi ile
yuksek uyuma ve diizenli egitim programi uygulanmasina baglanmistir (18).

Solunum ve fiziksel temas yoluyla KKKA virlisiiniin tasinma olasiligi da arastiriimistir. Enfeksiyonun akut fazi
slresince hastalar ile yakin temasta olan teyit edilmis KKKA olgularinin 116 yakin akrabasi izlenilmis, hastalar ve
akrabalari arasinda temasin tipi degerlendirilmistir. Ayrica akrabalar KKKA hastaliginin klinik belirti veya semp-
tomlari acisindan takip edilmis, klinik belirtili ya da belirtisiz bireylerin kan 6rnekleri ELISA ile KKKA igin IgM ve
IgG'leri degerlendirilmistir. Yakin akrabalarda KKKA'nin herhangi bir belirti veya semptomu gelismemis ve KKKA
icin IgM ve IgG negatif bulunmustur. Bu sonuclar, KKKA'nin solunum yolu veya fiziksel temas ile ¢cok kolay bulas-
mayacagini teyit etmektedir (19).

Yapilan bir calismada KKKA seroprevalansinin Turkiye'de hastalik bolgesinde kirsal alanda yasayan bireyler-
de sehirlerde yasayanlara gore daha yiiksek oranda (%12'ye karsin %2,0) oldugu tespit edilmistir (20). Turkiye'nin
bati bolgesinde yapilan bir calismada IgG seropozitifligi %19,6 olarak bulunmustur. KKKA icin IgG pozitifligi ve
kene tutunma arasinda énemli bir iliski tespit edilmistir. Ayni calismada IgG seropoztiflik orani kene tutunmasi
olmayan olgularda %13, kene tutunma hikayesi olanlarda ise %41,1 bulunmustur (21).

Hayvanlardan kene uzaklastirmasi ve kene tutunma hikayesi ile KKKA seropzitifligi arasinda énemli iliski
oldugu bulunmustur. Kene tutunma hikayesi ytiksek riskli sahislar arasinda %62 ve Turkiye'de KKKA'li hastalarin
%40-60 arasinda rapor edilmistir (22).

Ulkemizde yapilan bir calismada da hayvancilik ve ciftcilik mesleginin KKKA seropozitifligi ile iliskili oldugu
gosterilmistir. Vektor keneler genel olarak KKKAV enfeksiyonu icin riskli bolgelerde kirsal alanlarda ve hayvanlar-
da bulunur, bu da ciftgilikte ve hayvancilikta calisan sahislardaki enfeksiyon riskini agiklamaktadir. Bu cahismada
seroprevalans ve cins arasinda herhangi bir iliski belirlenmemistir fakat KKKA seropozitifliginin yas ile arttigi ifade
edilmistir. Turkiye'nin bu boélgelerinde kadinlar ciftcilik ve hayvancilik islerine katilirlar ve kadinlar da erkekler ka-
dar sik kene ve ciftlik hayvanlari ile karsilasir (20).

Hayvan kesme suresince viremik hayvanlarin kan ve dokulari ile temas enfeksiyon kaynagidir. Calisma po-
pllasyonunda 89 (%11,4) kisinin KKKA hastasi ile yakin temas hikayesine sahip oldugu, bunlarin 14 (%15,7)'inde
seropozitiflik tespit edildigi ancak bunun istatistiksel olarak anlamli olmadigi bulunmustur (7, 20).
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BULASMA YOLLARI

KKKA viriisiiniin insanlara baslica bulasma yollari:

Enfekte kene tutunmasi,

Enfekte kenelerin ciplak el ile ¢ikarilmasi veya keneyle korunmasiz temas,
Viremik hayvanlarin kan, doku ve sekresyonlari ile korunmasiz temas,
KKKA hastalarinin kan ve diger viicut sivilari ile korunmasiz temas,

Kan iceren damlacik yolu ile bulagsma (aspirasyon, restissitasyon ve dkstirme vb. esnasinda) (9, 23).

KLiNIK TABLOLAR

Kirim-Kongo Kanamali Atesi kenelerle bulasan, ates ve kanamalarla seyredebilen, hastane ici bulasa sebep
olabilen bir viral kanamali ates tablosudur.

Klinik Belirti ve Bulgular

Hastaligin inklbasyon siresi virlisiin alinma yoluna bagh olup kene tutunmasini izleyen enfeksiyonda 1-3
(maksimum 9) guin, enfekte kan ya da doku ile temas sonrasinda 5-8 (maksimum 13) glindiir. Semptomatik olgu-
larda KKKA akut ve sistemik bir hastalik olup semptomlar ani baslangichdir (2, 9, 14, 24).

Prehemorajik Dénem: ilk giinlerde (viremi dénemi) gériilen belirtiler non-spesifik olup bu dénemde has-
talik pek ¢ok tablo ile karisir. Erken donem bulgulari ates, bas agrisi, asiri halsizlik, yorgunluk, eklem ve kas agrisi,
karin agrisi, bulanti, kusma ve ishaldir. ilk semptom siddetli bas agrisidir. Daha sonra tisiime titreme ile yiikselen
ates, bas donmesi, ense agrisi, bogaz agrisi, gozlerde agn ve fotofobi, kas, eklem ve sirt agrilari ortaya cikarak inf-
luenzaya benzer bir tablo olusur. Baslangicta bulanti, kusma olabilir ve bunlara karin agrisi ve kisa sureli bir sulu
ishal eslik edebilir. Hasta huzursuzdur. Cesitli derecelerde duysal ve emosyonel degisiklikler olabilir. Hastalarin
yaklasik yarisinda yanaklar ve burunu iceren kelebek tarzinda ras vardir, perioral bélge ve g6z cevresi soluktur,
konjuktivalar konjesyonedir. Gévdede basmakla solan ince makiiler bir ras mevcuttur. Orofarengiyal hiperemi
hastalarin cogunda saptanir, agiz mukozasinda eritem ve petesiler, dis etlerinde kanamalar, dudaklarda iyilesme
doneminde herpes vezikilleri sik rastlanan bulgulardir (9,14, 24).

Hemorajik Donem: Deri altina kanama (petesi, ekimoz), burun kanamasi, hemoptizi, hematemez, melana,
epistaksis, hematuri, dis eti kanamasi, vajinal kanama ve i¢ organlara kanamalar ortaya cikabilir (9,14, 24)

Hepatik tutulum tabloda mutlaka yer alr. Olgularin cogunda karaciger enzim degerlerinde yiikselme ile
hepatomegali, splenomegali ve lenfadenopati vardir (24, 25, 26).
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Cilt alti ekimoz ve kanamalar (Prof. Dr. Mehmet Bakir'in izniyle)

TANI VE AYIRICI TANI

Erken tani toplum sagligi ve hastane ici bulasi dnlemek agisindan 6nemlidir. Ancak, hentiz erken ve hizli tani
icin uygun bir ydntem bulunmamaktadir. ELISA yéntemi, oldukga spesifik ve sensitif bir ydntem olmasi nedeniyle
tanida tercih edilmektedir (27). Pratik uygulamada, siklikla ELISA IgM tiirl antikor tespiti ile birlikte PCR ile virtistin
RNA'si arastiriimaktadir (28).

KKKA bircok hastalik ile karisabilir. Ayrici tanida diistintilmesi gereken hastaliklar Tablo 7'de gorilmektedir.
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Viral kanamali atesler,
Septik sok,

Toksik sok,
Falsiparum sitmasi,
Leptospirozis,
Meningokoksemi,
Riketsiyal hastaliklar,
Tripanozomiyazis,

Septisemik veba,

Erlihiyozis,
Koksiellozis,

Lyme,

Kayalik daglar benekli atesi,

Diger riketsiyozlar,

Tularemi,

Kene gegcisli ensefalitler,

Kyasanur orman atesi,

Kolorado kene atesi,

Akut |6semi,
idiopatik Trombositopenik Purpura,

Trombotik Trombositopenik Pur-
pura,

Dissemine intravaskiiler Koagiilas-
yon (DIK),

Hemolitik tiremik sendrom,
HELLP Sendromu,

Kollajen vaskdilitler,

Diger vaskilitler,
Kizamik, Babesiyozis. Zehirlenmeler

Kizamikgik Toksik hepatitler.
Hemorajik cicek

Tifo,

Sigellozis.

TEDAViI

KKKA hastalarinin tedavisi icin yeteri kadar etkili, teyit edilmis spesifik bir tedavi yoktur. Bu nedenle, KKKA
hastalari yakindan takip edilmeli ve etkili destek tedavisi uygulanmalidir (29). Tedavide sonraki adim hastanin kli-
nik durumu ve trombosit, PTT, aPPT, INR gibi laboratuvar parametreleri takip edilerek destek tedavisini stirdiirmek
seklindedir (30).

Destek Tedavisi

Hastaya yaklasimin en 6nemli kismini olusturmaktadir ve trombosit, TDP ve eritrosit sispansiyonu uygula-
masini kapsar. Bu kan Urtinleri ile replasman tedavisi, hastanin kan sayimi kontrol edildikten sonra giinde bir veya
iki kez yapilmalidir. Ayrica, sivi elektrolit balansi ciddi olarak takip edilmelidir (30). Aferez yontemi ile elde edilen
trombosit stispansiyonu uygulanir. Hastanin klinik ve laboratuvar parametreleri izlenir (31).

Genel yaklasim olarak, hastanin kan degerleri uygulamadan sonra yaklasik 24 saatte dederlendirilmektedir.
Ancak, kanamali hastada kontrol parametrelerinin daha sik takibi gerekebilir. Ozelikle de transfiizyona ragmen
trombosit sayisinda artis olmayan hastalarda, yeniden degerlendirme trombosit uygulamasindan sonraki 60 da-
kikada yapilabilir (30, 32). Her bir paketteki taze donmus plazma etikette agiklanmistir ve 180 ile 400 ml arasinda
degisebilir. Vicut agirhginin her bir kilogrami icin 10-15 ml uygulanmaktadir. Ancak, geleneksel doz masif kana-
malarda asilabilir (33, 34).
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Kanama alant izin veriyor ise kanama mekanik olarak durdurulmaya ¢alisiimalidir. Eritrosit slispansiyonunun
transflizyonu hemorajik soklu hastalarda ve hemodinamik bozuklugu ve kétl doku oksijenizasyonu olan hasta-
larda disindlmelidir (35).

Ribavirin, etki mekanizmalari acik olmasa da enfekte hastalar icin 6nerilen antiviral ajandir. Bazi calismalar
hastaligin erken safhasinda verilirse etkili olabilecegini ileri siirmektedir (36). Ancak, bazi ¢alismalar ribavirinin
etkinligini desteklememektedir. Turkiye'de yapilmis olan ¢cok merkezli bir calismada, 2004 yilinda KKKA tanisi ko-
nulan butln hastalar ribavirin ile tedavi edilmis, 2003 yilinda teyit edilmis tani bilgisinin olmamasi nedeniyle
ribavirin tedavisi verilmeyen olgularla karsilastirilmistir. Tedavi edilen ve edilmeyen hasta gruplarinda mortalite
acisindan fark bulunmamistir (37). Bir baska ¢calismada 2004 yilindan 2007 yilina kadar ribavirin kullanimi %68 den
%12 azalmasina ragmen KKKA mortalitesi degismemis ve %5 civarinda sabit seyretmistir (38). Tlrkiye'de Karade-
niz bolgesinde yapilan randomize prospektif bir calismada rabivirin alan ve almayan hastalarda mortalite benzer
bulunmus, klinik ve laboratuvar parametreleri ve hastanede kalis stireleri lizerine ribavirinin etkisi gorilmemistir
(39). Yapilan bir meta analizde ise ribavirinin sag kalim Uzerine bir etkisi gorilmemis, kan ve kan Urlint kullanimi
azalmamis ve hastanede kalis stresi kisalmamistir (40). Turkiye'de yapilan bir calismada, ribavirinin 6zelliklede
orta siddetli hastalarda 6liim oranini azaltmada etkili oldugu, buna karsilk siddetli hastalarda da steroid kullani-
minin faydali oldugunu ifade etmislerdir (41).

Serum tedavisi

KKKA'da hiperimmiin serumun etkinligi hala degerlendirilmemistir. KKKA immiinglobuilin kullanimdadir
fakat etkinligi gosterilememistir (42). Turkiye'de yapilan bir ¢alismada KKKA hiperimmiinglobilinin hemen
uygulanmasinin, 6zellikle de yiiksek riskli hastalarda (imit verici olabilecegdi ifade edilmistir (43).

KORUNMA VE KONTROL ONLEMLERI

Sahada korunma

Tarla, bag, bahge, orman ve piknik alanlari gibi kene yontnden riskli alanlara gidilirken, kenelerin viicuda
girmesini engellemek maksadiyla miimkiin oldugu kadar viicudu orten giysiler giyilmeli, pantolon pacalar co-
raplarin icerisine sokulmali ve ayrica kenelerin elbise Uizerinde rahat goriilebilmesi icin acik renkli kiyafetler tercih
edilmelidir.

Kene yoniinden riskli alanlardan doénuldigiinde kisi kendisinin ve ¢ocuklarinin viicudunda (kulak arkasi,
koltuk altlari, kasiklar ve diz arkasi dahil) kene olup olmadigini kontrol etmeli, kene tutunmus ise hic vakit
kaybetmeden ciplak el ile dokunmamak sartiyla viicuda tutundugu en yakin yerden tutarak uygun bir malzeme
ile (bez, naylon poset, eldiven gibi) cikarmahdir.

Kisi keneyi kendisi cikaramadigi durumlarda en yakin saglik kurulusuna basvurmalidir. Kene ne kadar erken
cikarilirsa hastaligin bulasma riskinin de o kadar azalacagi unutulmamalidir.

Hastalik hayvanlarda belirti gostermeden seyrettiginden hastaligin sik olarak gorildigu bolgelerde bulu-
nan hayvanlar saglikli goriinse bile hastaligi bulastirabilirler. Bu sebeple hayvanlarin kanlarina, viicut sivilarina
veya dokularina ¢iplak el ile temas edilmemelidir.

Hastaliga yakalanan kisilerin kan, viicut sivilari ve ¢ikartilari ile hastalik bulasabildiginden, hasta ile temas
eden kisiler gerekli korunma 6nlemlerini (eldiven, 6nliik, maske v.b.) almalidir.
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Kene tutunan kisiler, kendilerini 10 glin streyle halsizlik, istahsizlik, ates, kas agrisi, bas agrisi, bulanti, kusma
veya ishal gibi belirtiler ydniinden izlemeli ve bu belirtilerden bir veya birkacinin ortaya ¢cikmasi halinde derhal en
yakin saglik kurulusuna miracaat etmelidirler.

Hastaliga sebep olan KKKA virls tasiyicisi, saklayicisi ve bulastiricisi olan keneler u¢mayan, ziplamayan, yer-
den yuruyerek viicuda tirmanan eklem bacakli hayvanlardir. Viicuda tutunan veya hayvanlarin izerinde bulunan
keneler kesinlikle ¢iplak el ile 6ldurilmemeli ve patlatiimamalidir. Keneler tzerine sigara basmak, kolonya, gaz
yagi gibi maddeler dokmek kenenin kasilmasina sebep olarak viicut icerigini kan emdigi kisiye aktarmasina se-
bep olacagi icin yapilmamalidir (3).

Proflaksi

Tdm diinyada KKKAV’a maruz kalan 175 saglk calisaninin degerlendirildigi meta-analiz calismasinda, maru-
ziyet sonrasi ribavirinin profilaksi amaciyla kullanimi belirgin olarak yararl bulunmustur. Maruziyet sonrasi riba-
virin alan saglik ¢alisanlarindan %89’unda infeksiyon gelismedigi; maruziyet sonrasi ribavirin kullanimi sonucun-
da enfeksiyonun azaldigi ve 48 saat icinde kullanilmasi durumunda sag kalimin anlamli olarak arttigi bildirilmistir
(44).

Asi

KKKA asi calismalari 1960l yillarda baslamistir. Henliz Amerikan Gida ve ilac Dairesi (FDA) onayl bir asi gelis-
tirilememistir (42). inaktif asilar genel olarak KKKA viriisii ile enfekte siit emen farelerin beyin dokusunun formalin
ile inaktivasyonu, aliminyum hidroksit adjuvan ile gliclendirilmesi ile elde edilmektedir. Bu asi Sovyetler Birligi
Saghk Bakanhgi tarafindan onaylanmistir. Ayni yil, asidan 6nce saglikh bireyler ve ikinci ve U¢lincli doz asidan
sonra 14. haftalar icinde elde edilen 6rneklerde notralizan antikorlarin varligr gosterilmistir. Ancak, 3-6 ay sonra
titreler azalmistir (45). 1974'ten beri, Bulgaristanin endemik alanlarinda KKKA enfeksiyonuna karsi askeri perso-
nel, saglik personel ve tarim calisanlarini korumak icin bir asi kullanilmaktadir (45). Asi programina baslanilmasiile
takip eden yillarda KKKA olgulari azalmaya baslamistir. Komsu tlkelerde epidemiyolojik verilerin olmamasindan
dolayi, insan olgularinin sayisinin azalmasinda diger faktorlerin etkisi dislanamamistir. Ornegin, insan davranisin-
daki bir degisim kene temasinda azalmaya yol acabilir, bu da olgu sayisini degistirebilir (46).

Modern asi yaklasimlari, acil olarak, DNA veya viriis partikiil bazli asilarin gelistirilmesine ihtiyac oldugunu
gostermektedir. Yeni gelistirilen knokoutlu hayvan modelleri asi gelistirme calismalarini hizlandiracaktir. Bu amacg-
la, insanlardaki gelisen enfeksiyona benzer enfeksiyon gelistirilebilen STAT knokoutlu ve interferon alfa-beta (IN-
Fa/pB) reseptor 1 knokoutlu (INFR”) fare modelleri gelistirilmistir. Ayrica, insanlarda gelisen enfeksiyona benzeyen
enfeksiyon gelistirilebilen yeni bir sinomolog makak modeli de gelistirilmistir (47-49).

Modern asi yaklasimlar baglaminda iilkemizde de asi calismalari yapilmaktadir. Ornegin, Kirnm-Kongo
Kanamali Ates Hastaligina karsi gelistirilen hiicre temelli inaktif bir asinin fazi 1 calismalari gerceklestirilmistir (50).
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SURVEYANS VE BIiLDIRIM

KKKA, bildirimi zorunlu C grubu hastaliktir. 2002 yilindan itibaren aktif olarak takip edilmektedir. 2011
yilindan bu yana web tabanli bir bilgi sistemi ile glincel olarak izlenmektedir (51).

Kirim Kongo Kanamali Atesi vaka tanimi (51):
Klinik tanimlama
Asagidaki 4 klinik kriterden en az ikisinin bulunmasidir.
1. Asagida belirtilen sikayetlerden en az ikisinin bulunmasi
« Ates (=38°C)
« Halsizlik
+ Bas agrisi
+ Yaygin vicut agrisi
« Eklem agrnisi
- Ishal
2. Cilt veya mukozaya ait kanama bulgulari
3. Bagka bir nedenle agiklanamayan trombositopeni ve/veya I6kopeni
4. Baska bir nedenle aciklanamayan ALT ve AST yuiksekligi
Epidemiyolojik Kriterler
Son 2 hafta icinde;
1. Keneyle temas veya kene tutunma oykus
2. Hayvan kani, dokusu veya sekresyonlariyla temas 6ykdsu
3. Kirsal kesimde yasama veya kirsal alana seyahat 6ykdsu
4. Kesin tani almis vaka ile yakin temas oykuisu
Laboratuvar Kriterleri
Kan, viicut sivilari veya doku 6rneklerinden;
1. Virls izolasyonu
2. Virtise 6zgil IgM antikoru pozitifliginin saptanmasi
3. Akut ve konvelasan donem serumlarinda virlise 6zgiil I9G titresinde > 4 kat artis saptanmasi

4, Viral niikleik asidin saptanmasi
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Vaka Siniflamasi

Supheli Vaka: Tanimlanmamistir.
Olasi Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka
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KUDUZ

GiRiS

insanlik tarihinin en eski hastaliklarindan birisi olan kuduz ile ilgili ilk bilgiler eski mezopotamya uygarlikla-
rindan Babiller dénemindeki kanunlar icinde yer almistir. Yaklasik 4.000 yil dncesinde hazirlanmis olan bu yazitlar-
da, hastalanmis hayvanlar tarafindan isirlmanin 6liime neden olacagi ve hayvanlarin kontroli gerektigi belirtil-
mistir. Kuduzdan korunmada ilk kez 1880 li yillarda Pasteur ve arkadaslari tarafindan gelistirilen asi kullanilmistir.

Eszamanli olarak Osmanli imparatorlugu’nun Pasteur Enstitiisi’'ne maddi destek karsiligi kuduz asisi bilgileri, gén-
derilen ekip tarafindan alinarak 1890’1 yillarda asi uygulamasina tlkemizde de baslanmistir.

Kuduz, insan ve memeli hayvanlarin cogunda ensefalit tablosu meydana getiren viral, zoonotik bir hastalik-
tir. Tim sicakkanh hayvanlar kuduz viriisu ile enfekte olabilirler, ancak hayvanlar kuduz viriistine karsi ayni oranda
hassas degildirler. Ayni zamanda temas sonrasi bulastirma riski agisindan da turler arasinda fark bulunmaktadir.
Ornegin kuduz bir kurt, tilki ve cakal temasi en yiiksek riskli grubu olustururken, képek temasi kuduz riski baki-
mindan orta grupta yer alir. Ancak kdpekler, hala diinyanin pek ¢cok boélgesinde 6zellikle gelismekte olan llkelerde
kuduzun bulasmasindaki en 6nemli aracilardir.

Hastaligin gelisme riski ylizeyel bir yaranin enfeksiy6z salya ile temasinda diistikken, enfekte bir kurt tarafin-
dan bas boyun bélgesinden isiriilmada yaklasik olarak %100'dur. Kuduz bir hayvanin enfeksiy6z salyasi ile 1sirlma
ve hatta saglam mukoza yolu ile temas, yaklasik olarak %30-40 oraninda enfeksiyonla sonuglanir (1).

Etkeni ve patogenezi yaklasik yliz yil 6nce belirlenmis olmasina ragmen kuduz, bugiin icin de 6ldiriict bir
hastaliktir. Klinik belirtiler meydana geldikten sonra dramatik bir sekilde 6limle sonuglanan, ayni zamanda asi ile
Onlenebilen bir hastalik olan kuduz, tlkemizde halk saghgi acisindan halen ciddi bir risk teskil etmektedir.

Bir halk saghgi sorunu olarak kabul edilen ve asi ile bulasi dnlenebilen kuduz hastaliginin kontrol i, yonetimi
ve eradikasyonunun, Uilkelerin kendi kosullarina uygun olarak gelistirilen eylem planlari dogrultusunda yapilmasi
son derece 6nemlidir.

GENEL BIiLGILER

HASTALIK ETKENI

Kuduz, Rhabdoviridae ailesi, Lyssaviriis genusundan norotrop bir RNA virlisi ile olusan zoonotik, akut, iler-
leyici viral bir ensefalomyelittir. Viriis dis ortam kosullarina dayaniksizdir. Zarfli virlis olduklari icin lipit eriticilerin
c¢oguna duyarlidir.

EPIDEMIiYOLOJi

Diinyada Kuduz Epidemiyolojisi
Kuduz bazi ada Ulkeleri hari¢ tim diinyada gorilen bir hastaliktir. Her yil yaklasik 59.000 kisi kuduz nedeni
ile yasamini kaybetmektedir. Olgularin cogu Asya ve Afrika Ulkelerinde goriilmekte, %99'u kuduz kdpek isiriklari

sonucu gelismekte, kuduz nedeni ile 6limlerin %80'nini kirsal bélgede yasayanlar, %40'1ni1 da 15 yastan kiguk
cocuklar olusturmaktadir.
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Hastalik diinyada kati karantina tedbirlerinin uygulanabildigi ve kdpeklerin girisinin engellendigi ada ulke-
leri disinda codu llkede goriilmektedir. Avustralya ve Yeni Zelanda'da hastalik hi¢ gortilmemistir.

Asya Ulkelerinin cogunlugunda, Latin Amerika ve Afrika Ulkelerinde enzootik kopek kuduzu ciddi bir
problemdir. ABD, Kanada ve Bati Avrupa Ulkelerinde ise endemik yaban hayati kuduzu etkili olmaktadir (2).

Yaban hayati kuduzu ile miicadeleyi, 1960’ yillarda Kanadali ve Amerikal arastirmacilar; kirmizi tilkilere
icinde modifiye canl kuduz asisi virlisii iceren baitleri (yemleri) yedirmek sureti ile baslatmislardir. Avrupa'da ilk
resmi oral asilama programi 1978 yilinda isvicre'de uygulanmistir.

Bati ve Orta Avrupa'da oral asilama calismalari ile kuduz tamamen eradike edilmistir. Dogu Avrupa'da ise
kirmizi tilkilerde kuduz hastaligi ile miicadeleye devam edilmektedir (3) (Sekil16).

Map 1 Presence of dog-transmitted human rabies based on most recent data points from different sources, 2010-2014
Carte | Présence de rage humaine transmise par les chiens, sur la base des données les plus ré pr de sources différentes, 2010-2014
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Sekil 15. Diinyada kdpek kaynakl insan kuduzu vakalarinin goraldiigu tlkeler, 2016 (1)
Tiirkiye'de Kuduz Epidemiyolojisi

Kuduz hastaligi tilkemizde yaygin olarak gériilmektedir. Ulkemizdeki mihrak sayisi yillara gére degismekle
birlikte, son yillarda yuritilen yogun asilama ¢alismalari sonucu hastalikla miicadelede 6nemliilerlemeler kayde-
dilmis fakat eradikasyonu mimkiin olmamistir.

Ulkemizde, gecmiste agirlikli olarak kdpekler araciligiyla yayilan hastalik, son yillarda degisim géstermistir.
Cevre bilincinin olugmasi ve avlaklarin daha iyi denetim altina alinmasi ile birlikte 6zellikle tilki sayisinda dnemli
artis yasanmis, sehirlerin kenar mahallelerinde rahatlikla tilki gorulebilir hale gelmistir.
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Yabani karnivorlarin sayisindaki artis ve yaban hayatinin sehirler ile daha i¢li digl olmasi sonucu hastalik so-
kak kopeklerinden tilkilere bulagsmistir. Tilkilerin kurt ve ¢akallar gibi stirli olusturmayip birey halinde yasamalari,
hastaligin tilkiler arasindaki varhigini stirekli kilmaktadir.

Kurt gibi stirli hayati yasayan tirlerde hastalik bir bireyden tiim suirliye ayni anda bulasmakta, stiriintin tiim
bireyleri kisa stirede 6lmekte ve boylece hastalik kendini yok etmektedir. Yalniz yasayan turlerde ise, hastalik bir
bolgedeki hayvanlar arasinda bireyden bireye sira ile bulagsmakta, bu sekilde bélgede daima bir veya birkag hasta
hayvan bulunmakta, saglikh ve hasta hayvanlar arasinda denge kuruldugundan hastaligin kendini yok etmesi de
muimkln olmamaktadir.

Ulkemizde kuduzla miicadele kapsaminda Tarim ve Orman Bakanligi, Cevre ve Sehircilik Bakanligi ile Saghk
Bakanligi tarafindan kendi alanlarinda farkh calismalar yirttilmektedir.

Ulkemiz halen kuduz yéniinden endemik bir bélgedir. Ulkemizde yilda yaklasik 250.000 kuduz riskli temas
bildirimi yapilmakta olup yilda ortalama 1-2 kuduz vakasi gorilmektedir (Sekil 16).
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Sekil 16. Kuduz riskli temas ve kuduz vakalarinin yillara gére dagilimi, Turkiye, 2007-2017

Ulkemizde sahipsiz képek ve kedileri etkileyen sehir kuduzu insan saghgini en cok tehdit eden kuduz sek-
lidir ve bildirilmis tim insan olaylarinin %99'unu olusturmaktadir. Bu kapsamda sahipli ve sahipsiz hayvanlarin
kuduz asisinin yapilmasi ve/veya yaptirilmasi ve denetlenmesi, yaban kaynakl kuduz hastaligina karsi surekli bir
oral asilamanin devami gerekmektedir.
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Tablo 8. illere gére kuduz mihraklarinin dagilim, Tiirkiye, 2015-2017

iL 2015 2016 2017
ADANA 1 2 1
ADIYAMAN 2 2 3
AFYONKARAHISAR 15 13 2
AGRI 16 14 21
AKSARAY 4 3 6
AMASYA 15 0 1
ANKARA 4 9 0
ANTALYA 3 0 1
ARDAHAN 4 14 7
AYDIN 12 8 4
BALIKESIR 10 27 48
BATMAN 1 0 0
BINGOL 10 14 25
BITLIS 3 3 2
BOLU 1 1 1
BURDUR 6 2 4
BURSA 4 4 9
CANAKKALE 37 17 1
CANKIRI 37 6 0
CORUM 2 1 0
DENiZLi 4 15 0
DIYARBAKIR 23 1 31
ELAZIG 12 0 14
ERZINCAN 2 1 2
ERZURUM 12 9 6
ESKISEHIR 0 1 5
GAZIANTEP 8 4 2
GIRESUN 8 6 1
GUMUSHANE 1 0 0
HAKKARI 3 1 1
HATAY 2 6 3
IGDIR 18 4 1
ISPARTA 1 9 8
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ISTANBUL 5 0 0
iZMIR 19 26 66
KAHRAMANMARAS 19 6 9
KARABUK 1 2 0
KARAMAN 0 0 3
KARS 10 3 12
KAYSERI 11 9 4
KIRSEHIR 10 1
KiLis 10 2 3
KONYA 8 21 44
KUTAHYA 2 0 5
MALATYA 9 0 13
MANISA 20 14 13
MARDIN 1 11 2
MERSIN 2 8 2
MUGLA 22 1 1
MUS 20 2 0
NEVSEHIR 1 6 0
OSMANIYE 0 3 1
NiGDE 1 1 4
ORDU 0 1 0
RIZE 1 0 1
SAMSUN 13 4 10
SIiRT 3 0 2
SIVAS 9 0 2
SANLIURFA 28 15 41
SIRNAK 2 3 2
TOKAT 3 0 1
TRABZON 4 3 1
TUNCELI 2 2 2
USAK 2 13 4
VAN 36 3 6
YALOVA 3 0 0
YOZGAT 7 1 1
TOPLAM 565 405 467
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Tilki kuduz vakalari agirlikh olarak bati ve dogu bolgelerimizde goriilmektedir. Orta Anadolu'da yillardir ku-
duz vakasi goriilmemis ancak, 2010 yilindan baslamak Gzere bati bélgelerden Orta Anadolu’ya dogru yayilmistir.
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Sekil 17. Hayvan tirlerine gore pozitif 6rnekler, 2017-2018

Hastalik, sokak kopeklerinden tilkilere bulasmakta, tilkilerden tekrar sokak kdpeklerine bulasmakta, bunun
yaninda yabani hayvanlarin saldirlari ile meralarda ciftlik hayvanlarina bulasmaktadir. Sahipli hayvanlar, sahipsiz
hayvanlar ve yabani hayvanlarin es zamanli bagisikligi saglanamadigindan, hastalik bu gruplar arasinda sirkiile
olmakta ve eradikasyonu miimkiin olmamaktadir.

Sehirlerin kenar mahalleleri ve kirsal kesimde gerek sahipli hayvanlar, gerek sahipsiz hayvanlar gerekse de
yabani hayvanlar nedeniyle insan sagligi da tehlike altina girmektedir.

Saglik kuruluslarinca insanlarda kuduz riskli temas olgulari en uygun kategoride degerlendirilerek koruyucu
asl ve immunglobulin (Ig) uygulamalar yapilmaktadir. Es zamanli olarak kuduz riskli temaslar Tarim ve Orman
Bakanligi teskilatina bildirilerek riskli temasa neden olan hayvanin miisahedeye alinmasi saglanmaktadir.
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Tablo 9. Hayvan tirlerine gore 1997-2017 yillari arasinda tespit edilen kuduz vakalari, Turkiye

Hayvan Tiirii Sayi %
Koépek 2800 43.32
Sigir 2368 36.63
Kedi 249 3.85
Koyun&Keci 298 4.61
Esek ve At 106 1.64
Diger Evcil Hayvanlar 8 0.12
Kurt 63 0.97
Tilki 517 7.99
Diger Yabani Hayvanlar 56 0.87
Toplam 6465 100
Evcil Hayvanlar Toplam 5829 90.17
Yabani Hayvanlar Top. 636 9.83
Toplam 6465 100

2017 yiliitibari ile Glkemizde yaklasik 900.000 sahipsiz kopek ve 930.000 civarinda sahipsiz kedi poptlasyo-
nunun oldugu tahmin edilmektedir.

Yapilan calismalar sahipsiz kopeklerin yani sira tilki basta olmak {izere yaban hayvanlari ve ciftlik hayvanla-
rina bagh riskli temaslar ve kuduz vakalarinda artis goraldiigiine isaret etmektedir.

BULASMA YOLLARI

Hastaligin kaynagi olarak pek ¢ok vahsi ve evcil hayvan sayilabilmektedir. Ancak gelismekte olan Glkelerde
en 6nemli kaynak kdpeklerdir. En sik bulas yolu enfekte hayvanin isirmasi veya tirmalamasidir. Enfekte hayvanin
salyasinin insan mukoza veya acik yarasina temasi ile de bulas olabilir. Kornea transplantasyonu ile viris gegisi
bilinmekte iken, son yillarda ABD ve Avrupa'da kornea disi, solid organ transplantasyonu ile de kuduz gecisi bil-
dirilmistir.

Ulkemizde ve diinyada giincel verilerle fare, sican, sincap, hamster, kobay, gerbil, tavsan, yabani tavsan isi-
riklarinda insana kuduz gecisi gosterilmemistir. Bu nedenle hayvan saghgi ile ilgili kurumlar 6zel bir veri bildir-
medikge, bu tur hayvan isiriklarinda gecis olmadigi kabul edilir. Glincel verilerle, Glkemizde eve giren yarasalarin
1sirig1 veya evde yarasa bulunmasi durumunda (dogal ortamdaki magaralarda olan yarasa temasi vaka temelli
degerlendirilir) kuduz gecis riski yoktur. Sogukkanli hayvanlar (yilan, kertenkele, kaplumbada vb.) tarafindan isi-
rilma durumunda, kiimes hayvanlari isiriklarinda, saglam derinin yalanmasi, hayvana dokunma veya hayvanin
beslenmesi ile kuduz gegisi bulunmamaktadir. Enfekte hayvanin eti veya urlnlerinin i tiketilmesi ile bulas bil-
dirilmemistir (4).
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Kopekler, halen diinyanin pek ¢cok bolgesinde 6zellikle de gelismekte olan Ulkelerde kuduzun bulagmasin-
daki en 6nemli aracilardir (5).

Ulkemizde kuduza yakalanma ihtimali olan hayvan tiirleri; képek, kedi, sigir, koyun, kegi, at, esek gibi
evcil hayvanlarla kurt, tilki, cakal, domuz, ayi, sansar, kokarca, gelincik gibi yabani hayvanlardir.

Ulkemizde son 20 yil degerlendirildiginde kuduz olan hayvanlarin %90,17'sinin evcil hayvanlar oldugu ve
ilk siray1 %43,62 ile kopeklerin aldigi gorilmektedir. Bu vakalar cografik olarak, Ege, Marmara, Dogu Anadolu ve
Guineydogu Anadolu bélgelerinde daha cok goriilmektedir. 2014 yili itibariyle ic Anadolu Bélgesinde de vakalar
gorilmeye baslanmistir. Ulke disindan getirilen ve lke faunasinda yer almayan bazi memeli hayvanlar da kuduz
acisindan risk olusturmaktadir (maymun vb). Bu tiir hayvanlar ile olan temaslarda da kuduz riski distinGImelidir.

KLIiNIK
Hayvanlarda Kuduz

Kuduz bir hayvan tarafindan isiriimayi takiben, hastaligin kulucka stresi genellikle 14-90 glnddr. Bu siire
kigukbas hayvanlarda 3 ay civarinda olmakta, sigir ve atlarda ise 6 aya kadar uzayabilir. Kulugka suresinin 1 yila
kadar uzayabildigi bilinmektedir.

Kulucka suiresinin uzun veya kisa stirmesi, viicuda giren etkenin miktar ve virlilansina, yaranin genisligine,
derinligine, 1sinlan bolgenin sinir dokusundan zengin olup olmamasina, isirik bélgesinin basa yakinligina, 1sirma
sonrasi yapilan mekanik temizlige bagh olarak degismektedir.

Hayvanlarda klasik kuduz seyrinde enfeksiyon 3 dénemde kendini gosterir.

Prodromal Dénem (Stikunet donemi), Saldirgan Donem (Hareketli Dénem), Fel¢ Donemi (Paralitik D6nem)
(5).

insanlarda Kuduz

Hastahdin kaynagi olarak pek ¢ok vahsi ve evcil hayvan sayilabilmektedir. Ancak gelismekte olan Glkelerde
en 6nemli kaynak kopeklerdir. Kornea transplantasyonuile viris gegisi bilinmekte iken, son yillarda ABD ve Avru-
pa'da kornea disl, solid organ transplantasyonu ile de kuduz gecisi bildirilmistir.

Kuduzun klinik tablosu pek ¢cok yonu ile diger ensefalitlerden farkhlik gosterir. Enfeksiyon gelistikten son-
ra hastaligin klinigi bes donemde incelenebilir. Bu donemler sirasiyla; inkiibasyon, prodrom, akut nérolojik, koma,
olum seklindedir. Akut norolojik donemde klinik tablo, iki degisik formda gelisebilir, ensefalitik (saldirgan) ve
paralitik (felg) kuduz olarak adlandirilir. Beyinde ilk tutulan bolge limbik sistemdir, bu nedenle eksitabilite ve aji-
tasyon ortaya cikar. Ensefalit tablosu daha sonra gelisir, dolayisiyla limbik sistemin tutuldugu dénemde hastanin
bilinci aciktir ve diger ensefalitlerden farkl olarak, eksitabilite ve ajitasyon gelisir (6).

TANI VE AYIRICI TANI

Kuduz tanisiicin oncelikle iyi bir 6yki alinmasi ve klinik olarak hastaliktan kuskulanilmasi gerekir. Baska ne-
denlerle aciklanamayan biling degisikligi, ensefalit tablosu olan hastalarda mutlaka kuduz riskli temas agisindan
sorgulama yapilmaldir.
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Ayiricl tanida hastaligin evresine bagh olarak bircok hastalik yer alir. Nonspesifk prodromal dénem viral,
bakteriyel bircok hastalikla karisabilir. Ensefalit tablosu; diger viral ensefalitler (herpes simplex viriis, Bati Nil VirGs(i
gibi) ve noninfeksiyoz ensefalit nedenleri (vaskiilit, toksik veya metabolik ensefalopati) ile karisabilir. Kas rijiditesi
tetanus, striknin zehirlenmesi, fenotiyazin distonisinde gorilebilir Hidrofobi, aerofobi, disfaji ve i1sirik/tirmalama
bolgesi veya temas yerinde lokalize agri, parestezi olmasi ayirt ettirir. Bununla birlikte her hastada bu semptomlar
olmayabilir.

Paralitik kuduz Guillain-Barré sendromu, poliomyelit, Bati Nil Virlisii ve akut transvers miyelit de gorilebilir.
Diger akut polindropatiler, ndromuskuler kavsak bozukluklari ve spinal kordu etkileyen bircok siire¢ de ayirici
tanida yer alir (7).

Kuduzda rutin laboratuvar testleri nonspesifiktir, |0kositoz olabilir. Goriintileme yontemlerinden bilgisa-
yarli tomografi bulgulari normaldir, manyetik rezonans gériintiilemede hipokampus, beyin sapi ve hipotalamus-
ta T2 sinyalinde artma gordlebilir. Beyin omurilik sivisi (BOS) incelenmesinde az sayida lenfositik pleositoz, protein
yuksekligi ve normal glukoz tespit edilir, hemoraji saptanmaz (8).

Hastalarda tanida; enseden sach deri ile birlesim yerinden alinan deri biopsisi, tikurik/salya, BOS drnekle-
rinde kuduz antijen testi ve PCR testi kullanilir. Tek bir testin negatif olmasi taniyi dislamaz, tekrar gerekir. Kuduz
hastaligi kesin tani yontemi beyin dokusundan (tercihen beyin sapi, Ammon boynuzu, talamus, serebral korteks,
serebellum ve medullaoblongata) yapilan direkt floresan antikor (DFA) testidir. Kuduz asisi ya da immunoglo-
bulini uygulanmamis hastalarda serum veya BOS'ta antikor testi oldukca spesifik olmasina ragmen baslangicta
tespit edilmeyebilir. BOS'ta antikor tespiti infeksiyonu gésterir (9,10). Ulkemizdeki Referans Laboratuvar ve tanida
kullanilan yontemler ile ilgili bilgi T.C. Saglik Bakanligi, Halk Saghgi Genel Midiirligi Kuduz Profilaksi Rehberinde

verilmistir.

TEDAVI

Kuduz bugiin icin en oldirlcl hastalik olup kanitlanmis 6zgil bir tedavisi bulunmamaktadir. Bugiine dek
dokimante edilmis kuduz olgularindan ancak onbesi yasamistir. Bunlarin da cogu kismen kuduz asisi almis kisi-
lerdir ama 6nemli bir béliimiinde ¢ok ciddi norolojik sekel kalmistir.

Kuduz tedavisinde bircok yaklasim denenmis ama basarisiz kalmistir. Bugiin icin destek tedavisi/palyatif
tedavi onerilmektedir. Agresif tedaviler ise kisi bazinda degerlendirilerek, ciddi norolojik sekel olasiligi da anla-
tilarak denenebilir. ileri yas, komorbid kosullar, hastaligin ge¢ evresi, daha énce kuduz asisi yapilmamis olmasi,
noétralizan antikorun negatifligi ve buna karsin kuduz viriis antijeni ya da PCR pozitifligi agresif tedaviler icin de
olumsuz faktorlerdir. Geng, daha 6nce bir ya da daha fazla kuduz asisi almis, erken dénemde gelmis, yarasa virtisi
olan, komorbid kosullari olmayan, nétralizan antikoru pozitif, kuduz antijenik/PCR negatif hastalara agresif teda-
viler denenebilir.

Palyatif yaklasim: Hasta 6zel bir odaya alinir. Sedasyon (diazepam, lorazepam, midazolam gibi) ve kas gev-
seticiler parenteral olarak verilir. Ajitasyon, halliisinasyon ve agresyonu azaltmak icin haloperidol, gerekirse mor-
fin kullanilabilir. Asin salivasyon icin antikolinerjikler, ates icin asetaminofen ve/veya ibubufen gibi antipiretikler
uygulanabilir. Temel amag hastanin acilarini azaltmaktir.

Agresif Yaklasim: Destek tedavisi ve kanitlanmamis olsa da bazi tedavilerin birlikte kullanimini iceren bir
yaklasimdir. Hastalar Yogun Bakim Gnitesinde izlenir. Kardiyak ve solunum destegi saglanir. Kombinasyon tedavisi;
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immunoterapi, antiviral terapi ve ndroprotektif tedavi gibi farkl kategoride tedavileri icerir. Milwaukee protokolii
olarak bilinen ve terap6tik koma ile birlikte serebral vazospazm profilaksisini iceren protokoliin kullanildig bir
hasta yasamis ama daha sonra kullanilan yaklasik 40 olguda basarisiz olmustur. Terap6tik koma, kortikosteroidler,
minosiklin ve serebral vazospazm igin profilaksinin kuduz hastalarinda kullaniimasi énerilmemektedir (11).

Kuduzda temel viral patolojinin aciklanabilmesi ileride yeni tedavilerin gelistirilmesini saglayacaktir. Bugiin
icin mevcut verilerin 1s1ginda kuduz icin en énemli yaklasim korunma stratejileri ve profilaksi olarak kalmaktadir.

KORUNMA VE KONTROL ONLEMLERI

Kuduz, 6liimle sonuglanan bir hastalik oldugundan, korunma yaklasimlari hayat kurtaricidir.

Hayvanlardaki kuduz hastaligina yonelik koruma ve kontrol 6énlemleri, sahipli hayvanlarin her yil kuduz
asilarinin yaptirilmasi, takip edilmesi ve kayit altina alinmasi, sahipsiz hayvanlarin yerel yonetimlerce toplanilarak
kisirlastirma, asilama, kimliklendirme islemlerinin aksamadan yuritilmesi, yaban hayatina yonelik oral asilama
calismalarinin ara vermeden uygulanmasi, halkin kuduz hastaligina yonelik farkindaligini artirmaya yonelik egitim
verilmesi, egitim materyallerin hazirlanmasi, saglik personelinin egitimi ve kuduz profilaksi uygulama rehberinin
glincellenmesi gibi faaliyetleri kapsamaktadir.

Ulkemizde her yil yenilenmekte olan Hayvan Hastalik ve Zararlilari ile Miicadele Programi cercevesinde
kedi ve kopekler icin ulkesel asilama programi yayinlanmaktadir. Asilamalar llke genelinde 26 Subat ve 31 Mayis
tarihleri arasinda kampanya seklinde yapilmakta ve popilasyonda elde edilen bagisikhgin es zamanl olmasi
saglanmaktadir (12).

Kampanya siiresince sahipli ve sahipsiz tim kdpek ve kedilere ulasilmaya ¢alisilarak her yil yaklasik 750.000'in
Uzerinde kedi ve kopek asilanmaktadir. Bunlarin yaninda, tilki kuduzunun goriildigi risk alanlarinda yaban hayati
oral asilama calismasi yapilmaktadir.

Kuduzriski olan hayvanlarla sik temas eden kisilere temas dncesi profilaksi, kuduz riskli temasi olan herkese

temas sonrasi profilaksi uygulanmalidir. Erken ve 6nerilere gére uygulanan temas sonrasi profilaksi %100 etkindir.

Kuduz profilaksisinde DSO hiicre kiiltiiriinden (insan diploid hiicre, Vero hiicreleri gibi) ya da civciv-6rdek
embriyosunda Uretilen saflastirilmis, inaktive asilarin kullanilmasini dnermektedir. Halen Glkemizde Vero hiicre
kiltirlerinden elde edilen asilar kullanilmaktadir. Uretilen ve kullanilan tiim asilar intramuskiiler doz basina
Diinya Saglik Orgiitiiniin énerdigi >2,5 IU /doz potensini karsilamak zorundadir. Kuduz immunoglobulinleri insan
ya da at kaynakli (saflastirilmis) olabilir. Her ikisi de tGlkemizde mevcuttur (13,14).

Ulkemizde kuduz asilari ve kuduz immunoglobulinleri T.C. Saglik Bakanhgi tarafindan temin edilmekte olup
Ucretsiz uygulanmaktadir.

Kuduz profilaksisi ile ilgili bilgiye T.C. Saghk Bakanligi, Halk Sagligi1 Genel Midiirliigii Zoonotik ve Vektorel
Hastaliklar Dairesi Baskanhginin Kuduz Profilaksi Rehberinden ulasilabilir.
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SURVEYANS VE BiLDIRIiM

Kuduz ve Kuduz Riskli Temas bildirimi zorunlu olup A grubunda yer almaktadir. Biittin saglik kurum/kurulus-
lari olasi veya kesin kuduz vakalarini bildirmekle yikimludur. Olasi ve kesin kuduz vakalarinda ivedilikle koruma
ve kontrol 6nlemlerini almak ve bildirmek zorundadir (15).

Kuduz vaka tanim:

Klinik tanimlama

Akut ensefalomyelit tablosu ile gelen bir kiside, asagidaki klinik kriterlerden en az ikisinin bulunmasidir.
1. Isirilan viicut bolgesinde duyu degisikligi
2. Parezi ya da paralizi

3. Yutma gucligu (yutma kaslarinda spazm)
4. Hidrofobi

5. Deliryum

6. Konvilziyon

7. Anksiyete

Epidemiyolojik Kriterler

Kuduz Riskli Temas:

1. Kuduza yakalanma ihtimali olan hayvanlarin isiriklari, yeri ne olursa olsun kuduz icin risk olusturur.
Acik yara, kesi ve miilkéz membranlarin, potansiyel enfeksiydz materyal ile temasi (tiikriik, salya, néral doku ve
hayvanlarda kullanilan canli oral asi yemleri gibi) ve tirmalama isirik disi kuduz riskli temas olarak kabul edilir.

2. insandan insana bulas (kadavradan organ transplantasyonu)

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6rneklerden viristin izolasyonu

2. Klinik 6rneklerde DFA ile virls antijenlerinin saptanmasi

3. Klinik 6rneklerden virils niikleik asidinin saptanmasi

4. RFFIT veya FAVN ile n6tralizan antikorlarin saptanmasi (Serum veya BOS drneginde)

(Serum o6rneklerinin laboratuvar sonuclari, asi ve immiinglobulin uygulamalarindan etkilenecegi icin
bagisiklik durumuna goére yorumlanmahdir.)

Vaka Siniflamasi

Supheli Vaka: Tanimlanmamistir.
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Olasi Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka
2. Baska bir nedenle agiklanamayan klinik tanimlamaya uyan vaka

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka

Kuduz Riskli temas vaka tanimi:

Klinik Tanimlama

Kuduza yakalanma ihtimali olan hayvanlarin isiriklari, yeri ne olursa olsun kuduz icin kuduz riskli temas ola-
rak degerlendirilir.

Acik yara, kesi ve mukdz membranlarin; tikiruk, salya ve diger néral doku, hayvanlarda kullanilan canli oral
ast yemleri gibi potansiyel enfekte olabilecek materyal ile temasi ve tirmalama da isirik disi Kuduz Riskli Temas
olarak kabul edilir.

Epidemiyolojik Kriterler
Tanimlanmamistir

Laboratuvar Kriterleri
Tanimlanmamistir

Vaka Siniflamasi

Stpheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka: Tanimlanmamustir.

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan vaka

Tarim ve Orman Bakanliginin 28177 sayili Kuduz Hastaligindan Korunma Ve Kuduz Hastaligi ile Miicadele
Yénetmeligi geredi kesin hayvan kuduz vakalarini il/ilge Saglik Kuruslarina bildirmesi ve bélgede filyasyon ve
karantina uygulamalarini yapmakla yikimluduir (16).
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KiSTIK EKINOKOKKOZiS

GiRiS

Ekinokokkozis, Echinococcus cinsine ait tiirlerce olusturulan zoonotik bir enfeksiyondur. Ara konaklarda Ec-
hinococcus granulosus larvalarinin neden oldugu hastalik kistik ekinokokkozis (KE), Echinococcus multilocularis
larvalarinin neden oldugu hastalik alveolar ekinokokkozis (AE), Echinococcus vogeli veya Echinococcus oligarthrus
larvalarinin neden oldugu hastalik da polikistik ekinokokkozis olarak isimlendirilmektedir. KE (Hidatidozis, Kist Hi-
datik, KE) cok uzun yillardir bilinen ve helmint hastaliklari icinde, insan ve hayvan saghgini etkilemesinin yanisira,

sebep oldugu ekonomik kayiplar nedeniyle de diinyanin bircok bdlgesinde ve tlkemizde halk saghgi problemi
olarak 6nemini koruyan bir paraziter hastaliktir.

Genel olarak Echinococcus tirlerinin kesin konaklari karnivorlar, ara konaklari ise insan dahil cesitli meme-
lilerdir. Kesin konaklar, ara konaklara gore daha spesifik olup, E. granulosus ve E. vogeli'de képekler, E. multilocu-
laris'de tilkiler, E. oligarthrus'da ise yabani felidaeler kesin konak olarak rol oynamaktadir. Yapilan calismalar E.
granulosus'un evcil kedilerde eriskin duruma ge¢cmedigini gostermistir (1).

Gunumuze kadar yapilan ¢alismalarda Echinococcus cinsine ait yaklasik 16 tir ile bunlara bagli 13 alt tirlin
bulundugu ileri stiriilmis, ancak daha sonra bunlarin cogunun gecersiz ya da birbirinin sinonimi oldugu anla-
siimistir. Bununla birlikte yapilan calismalarda degisik bolgelerde farkh ara konaklardan orijin alan Echinococcus
turlerinin populasyonunda morfolojik, biyolojik, fizyolojik ve biyokimyasal yonden bazi farkliliklarin bulundugu
saptanmis, bunlarin belirli ara konaklara bagli farkli Echinococcus suslan olabilecedi belirtilmistir. Nitekim E. gra-
nulosus’un genetik farkhhklara sahip degisik suslarinin bulundugu kaydedilmistir. Bugtin Echinococcus cinsinde E.
granulosus, E. multilocularis, E. oligarthus, E. vogeli ve E. shiquicus olmak Uzere bes tiirlin varligi kabul edilmistir (1,
2).

KE; tanisinin karmasik, tedavisinin pahali ve komplike olmasi sebebiyle kontrol 6nlemleri alinmasini gerek-
tirmektedir. Kopeklerin parazitlerden arindirilmasi, kesimhanelerde hijyenin gelistirilmesi, kistli organlarin imhasi,
halk egitimi kampanyalari, koyun ve kuzularin asilanmasini kapsayan kontrol programina yapilacak ek miidahale-
lerle ulusal bir eylem plani olusturulmasi ve uygulanmasina ihtiya¢ duyulmaktadir.

GENEL BiLGILER

HASTALIK ETKENI

Echinococcus cinsindeki turler karnivorlarin kiigiik cestodlar olup kist hidatik olarak tanimlanan larval do-
nemleri (metacestodlarn) insan dahil bircok memelide yerleserek asekstiel olarak ¢cogalir. Glinimiize kadar bu soy
icersinde E. granulosus, E. multilocularis, E. oligarthus, E. vogeli ve E. shiquicus olmak Uizere bes tiiriin varligi kabul
edilmistir (Tablo 10). Bunlar arasinda kiresel yayilisa sahip olan KE etkeni E. granulosus, dnceleri yiiksek genotipik
ve fenotipik varyasyona sahip tek tir olarak tanimlanmaktaydi. Ancak giincel veriler E. granulosus’un tek tur degil
morfolojik, gelisimsel ve konak 6zglinligl yontinden farkhliklar gosteren kriptik turler toplulugu oldugunu or-
taya cikarmistir. Fenotipik karakterler ve mitokondrial ve niiklear gen sekanslari temelinde, E. granulosus (sensu
lato [s.l.]), E. granulosus (sensu stricto [s.s.]) (dnceden identifiye edilen G1-3 varyantlarini iceren), E. felidis (6nceden
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“aslan susu” olarak tanimlanan), Echinococcus equinus (“at susu’, genotip G4), E. ortleppi (“sigir susu’, genotip G5)

ve E. canadensis olmak Uzere alt tlrlere bolinmustir. Bunlar arasinda E. canadensis, en yiiksek diversiteye sahip

olup, “deve susu” (genotip G6), “domuz susu” (genotip G7) ve iki “geik susu”ndan (genotip G8 ve G10) olusmak-

tadir (3, 4). Orijinal olarak tarif edilen bes tiiriin hepsi insanlar icin enfektif olup ekinokokkozisin ¢esitli formlarini

olustururlar. KE etkeni E. granulosus ve alveolar ekinokokkozis etkeni E. multilocularis, dinyanin bir¢cok bolgesinde

onemli halk saghg tehditi olusturmaktadir (5). Tablo 10'da tir gegerliligi kabul edilen tirlerin identifikasyonlari

acisindan bazi 6zellikleri gosterilmistir.

Echinococcus tuirlerinin boylari iki ile sekiz mm arasinda degisir. Viicutlari bas, boyun ve halkalar olmak tizere

U¢ kisimdan olusur. Skoleks denilen bas kisimlarinda dort adet cekmen ve rostellumlari tizerinde sayilari degisen

¢engeller bulunur. Govdede sayisi 2-6 arasinda degisen iki sira halka bulunur.

Tablo 10. Echinococcus tiirlerinin kesin konaklarda identifikasyonu icin bazi kullanisli kriterler (6).

E.granulosus

(sensu lato)

E.muiltilocularis

E.oligarthrus

E.vogeli

E.shiquicus

slasmis

Yayilis Kozmopolitan Holoarktik Bolge Neotropikal Bolge Neotropikal Bolge Tibet platosu
Kesin konak Koépek Tilki Vahsi felideler Cali kopegi Tibet tilkisi
Ara konak Cift tirnaklilar Rodentler Neotropik rodentler | Neotropik rodentler Plateau pika
Ergin
Vucut Uzunlugu 20-11.0 12-45 2.2-29 3.9-55 13-17
(mm)
Halka sayisi 2-7 2-6 3 3 2-3
Buyuk gengelle- 25.0-49.0 24.9-34.0 43.0-60.0 49.0-57.0 20.0-23.0
rin uzunlugu (um)
Kugtik gengelle- 17.0-31.0 20.4-31.0 28.0-45.0 30.0-47.0 16.0-17.0
rin uzunlugu (um)
Testis sayisi 25-80 16-35 15-46 50-67 12-20
Genital deligin
pozisyonu
Olgun halka Orta kisma yakin | Orta kismin dniinde | Orta kismin 6niinde Orta k;?:;'g arka- Ust kisma yakin
Gebe halka Orta kismin arka- Orta kismin 6niinde |  Orta kisma yakin Orta kismin arka- Orta kismin éniinde
sinda sinda

. Lateral olarak bran- . . .

Gebe halka sekli Kese-benzeri Kese-benzeri Tubuler Kese-benzeri

Metacestodlar

ic organlarda
unilokuler kistler

ic organlarda
multilokuler kistler

Kaslarda polikistik
kistler

ic organlarda
polikistik kistler

ic organlarda
unilokuler kistler
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E. granulosus

Sekil 18. Echinococcus cinsinde yer alan gecerli tirler

Eriskin E. granulosus'lar genellikle 2-7 mm uzunlukta olup, viicudu 3 kissimdan meydana gelir; skoleks (bas),
boyun ve strobila (halkalar). Parazitin boyun bélgesi cok kisa olup strobila genellikle 3 halkadan olusmakla birlikte
halka sayisi 2-7 arasinda degisebilmektedir. Boyundan hemen sonraki halka genc halka, daha sonraki olgun halka
ve son halka gebe halkadir. Gebe halka olarak parazitin toplam uzunlugunun yarisi kadar veya daha buyuktdr.
Uterus halkanin icinde boylu boyunca uzanmakta ve yanlara degisik sayida, kisa, genis ve kor dallar vermektedir.
Uterusun icinde yaklasik 200-800 kadar yumurta bulunmaktadir.

Yumurtalari yuvarlak ya da hafif oval sekilli olup, 30-40 um capindadir. icerisinde alti cengelli bir embriyon
bulunur. Onkosferi ¢cevreleyen ¢ok sayidaki zardan biri olan embriyofor oldukca kalin olup yumurtaya isinsal ciz-
gili bir gériiniim vermektedir ve embriyoyu dis kosullardan koruyan en 6nemli tabakadir. Diger Taenia yumurta-
larindan ayirt edilmesi mimbkdn degildir.

Hidatik kist veya kist hidatik adi verilen E. granulosus kistleri makroskobik olarak genellikle unilokiler ya-
pidadir. Seyrek olarak multikistik (multivezikiler) tipte kistler de olusabilmektedir. Unilokuler kistler ici sivi dolu
blyukce bir kese bicimindedir.

EPIDEMiYOLOJi
Diinyada KE Epidemiyolojisi

Avrupa'da E. granulosus'un cografik dagilimi son derece esitsiz olup bazi kuzey ve orta Avrupa Ulkelerinde
cok dusuk prevalans gorilirken gliney, giineydodu ve dogu bolgelerinde ise orta veya yuksek prevalans gorul-
mektedir. Avrupa’nin Akdeniz’e kiyisi olan Ulkelerinde E. granulosus’un daha ¢ok kdpek-koyun arasinda bir dong
gosterdigi, enfeksiyonun kopek ve koyunlarda oldukca yiiksek oldugu bildirilmistir.

Kesin konak olarak kopeklerin, ara konak olarak da koyun, deve, keci, sigir ve eseklerin rol oynadigi Orta-Do-
Ju Ulkelerinde de yaygin olarak gorilmektedir. Kuzey Afrika'da prevalansin Fas, Cezayir, Tunus ve Libya'da yiiksek
oranda oldugu, Misir'da ise bu oranin belirgin olarak daha dusiik oldugu goérulmistir. Sudan, Etiyopya, Kenya
ve Uganda’nin bir kisminin da dahil oldugu Dogu Afrika, yiiksek oranda endemik bir bolgedir. KE'in insanlardaki
dagilimi DSO'niin 2011 verilerine gére harita tizerinde Sekil 19'da verilmistir.
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Distribution of Echinococcus granuwosus and cystic echinococcosis, worldwide, 2011
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Sekil 19. E. granulosus ve KE'in Dinyadaki dagilimi (7)

Kuzey Amerika'da KE'e ¢ok az rastlanmaktadir ve olgularin cogunu diger tlkelerden go¢ eden insanlar olus-
turmaktadir. Onceleri italyan ve Yunan asilli gg¢menler cogunlukta iken son yillarda Orta Dogu ve Giiney Amerika
Ulkelerinden gelenlerde artis oldugu gortlmdistir. Hastalarin mesleki dagilimina bakildiginda ise epidemiyolojik
ve sosyo-ekonomik sartlara bagli olarak tlkeden dlkeye farkhliklar gériilmektedir (1).

Tiirkiye’de KE Epidemiyolojisi
insanlarda

KE, yayginhg, tedavisinin gucligu ve olimle sonuclanabilmesi nedeniyle Tirkiye'nin en énemli ve en ¢ok
g6z ardi edilen halk sagligi sorunlarindan biridir.

Onceki yillarin bildirimleri degerlendirildiginde; 1955-1959 yillari arasinda 1.853 KE olgusu, 1960-1964 yillari
arasinda ise 2.451 KE olgusu; 1965-1968 yillari arasinda olgu sayisi 2.886'dir. 1984-1986 yillari arasinda operasyon-
la dogrulanmis KE'li hasta sayisi 5.964 olup 1987-1994 yillari arasinda 21.303 hasta tedavi icin opere edilmistir
ki bu da yilda 2.663 KE'li hasta oldugu bildirilmistir. Saghk Bakanhgi kayitlarina gore 1990-2005 yillar arasinda
52.124 hasta tedavi icin ameliyat edilmistir ki bu da yilda 3.257 KE'li hasta oldugunu g&stermektedir. Tahmini
opere olgu sayisi 100.000'de 0,87-6,6'dir. Ancak bunlar yalnizca operasyonla dogrulanmis olgular oldugundan
gercek hasta sayisinin ne oldugu belli degildir. Yine bazi arastirmacilara gore yurdumuzda KE'in gériilme orani
0,8-2,0/100.000 ya da %0,3-%0,087 gibi degdisen degerlerdedir. Bunun oldukgca fazla olan yoresel farklliklardan
kaynaklandigi dusindilebilir (1, 8).

KE, basta hayvanciligin yaygin ve kontrolsuiz sokak kopegi poptlasyonunun yogun oldugu bélgeler olmak
lizere tim lilkede goriilmeye devam etmektedir. Ulkemizde, 2007-2017 yillari arasinda gériilen insan KE olgulari-
nin yillara gore dagilimi Tablo 11'de gérilmektedir (9).
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Tablo 11.Tirkiye'de insan KE vaka sayilarinin ve morbidite/mortalite hizlarinin yillara gére dagilimi, 2008-2017 (9)

Morbidite Hizi s Mortalite Hizi
Yillar Vaka Sayisi (100.000) Oliim Sayis1 )
2008 71.517.100 408 0,57 1 0,01
2009 72.561.312 434 0,60 0 0,00
2010 73.722.988 381 0,52 0 0,00
2011 74.724.269 579 0,77 0 0,00
2012 75.627.384 572 0,76 0 0,00
2013 76.667.864 616 0,80 0 0,00
2014 77.695.904 449 0,58 0 0,00
2015 78.741.053 544 0,69 0 0,00
2016 79.814.871 787 0,99 0 0,00
2017 80.810.525 1.728 2,14 1 0,01
1.728
1800
1600
1400 /
1200
1000 787
800 579 572 616 SAA4
600 408 434 384 449
400
200
0 T T T T T T T T T |/
2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Sekil 20. KE Vaka Sayisi, Turkiye, 2008 — 2017 (9)

119



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Morbidite Hizi (100.000) Mortalite Hiz1 (1.000.000)

2,50 0,02
\ 001 ;248 0,01

2,00 0,01
\ // 0L 0,01
1,50 - 0,01
\ // L 0,01
1,00 Y, - 0,01

- 80
0,69 L 0,00
0,50 52 ;
\ / 0,00
0,00 | 000 000000 000 D00 000 000 0,00 0,00
2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Sekil 21. KE Morbidite ve Mortalite Hizi, Turkiye, 2008 — 2017 (9)

Oo -0 @
O a1-1 (17
B -5 (51
W|s -a (1)

Sekil 22. KE insan vakalarinin Turkiye'deki dagilimi 2017 (9)

Ulkemizde KEin epidemiyolojisi (izerine saha calismalari sinirhidir. 1999 yilinda ilk kez yapilan sero-
epidemiyolojik arastirmada, izmir ve civarinda yasayan 2055 kiside %3,45 oraninda seropozitiflik ve 291/100.000
(6/2055) prevalans saptanmistir (10). izmir ve civarinda, yapilan diger calismalarda 1997-1998 yillari arasinda 591,
1997-2001 yillari arasinda 840 (11), 2001-2005 yillari arasinda ise 1.274 (12) KE'li olgu tespit edilmistir. Manisa
ilinde yapilan ¢alismalarda (13-16) KE yayginhdi %0,15-0,5 arasinda rapor edilmistir. Elazi§ ve Kars'ta yapilan
calismalarda (17, 18) KE'in sirasiyla %0,24 ve %0,15 oraninda yaygin oldugu tespit edilmistir.

Tum bu arastirmalarin sonuglari g6z 6nuine alindiginda Turkiye'de yaklasik her 150-200 kisiden birinin (%0,5-
0,6) KE ile enfekte olabilecegi distinilebilir. Diger yandan HERACLES Projesi kapsaminda Tiirkiye'nin 6 ilinde (An-
kara, Aksaray, Balikesir, Bitlis, Edirne, Sanliurfa) tarama yapilan toplam 8.618 kisinin 53'l (%0,6; 1/163) KE ile en-
fekte bulunmustur (18). Bu da Tirkiye'de KE'nin en 6nemli saglik sorunlarindan biri oldugunun bir gostergesidir.

Hayvanlarda

Turkiye'de kesin konaklarda cesitli yontemlerle (Nekropsi, Coproantjen ELISA ve Copro DNA gibi) E. granulo-
sus'un yayginliginin arastirilmasi amaciyla yapilan ¢alismalarda kopeklerde yayginligin %32-40 oraninda oldugu
saptanmistir (20-23).
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Echinococcus granulosus’un yasam donguisini tamamlamasinda ara konak islevi géren kasaplik hayvanlar
(6zellikle sigir ve koyun) oldukca énemlidir. Ulkemizde kasaplik hayvanlarda (Koyun, keci, sigir manda ve deve)
KE'in yayginhginin arastiriimasi amaciyla pek ¢ok ¢alisma yapilmis ve bu ¢calismalarda koyunlarin %3,5-71,56'sinin,
kecilerin, %7,10-74,40'nin, sigirlarin %3-81,3'nlin, mandalarin %10,24-22,32'sinin ve develerin %33,3-50'sinin en-

fekte oldugu gorilmdistir (24-30).

Sonug olarak; Turkiye'de hem insan hem de hayvanlardan verilerin diizenli olarak toplanamamasi ve dola-
yisiyla reel verilerin saglanamamasi nedeniyle bakanliklardaki mevcut verilerin gercegi tam olarak yansitmadigi
gorilmektedir. Dolayisiyla bu dederlerin daha yuiksek oldugu bir gercektir. Bu nedenle de dogru ve guvenilir
epidemiyolojik verilerin elde edilmesi gerekmektedir.

KAYNAKVE BULASMA YOLLARI

E. granulosus'ta kopek son konaktir. Son konakta eriskin serit sayisi fazladir. Her glin bir serit halkasi digki
ile atilmakta olup, halkalar ile atilan yumurtalar nemli ortamda bir yil kadar canli kalabilmektedir. Cevre kosullari
bulasma sikligini belirler. Yoreler ve ulkeler arasinda kontrolsiiz hayvan besleme ve kesim yapma faaliyetlerinin
enfeksiyonu yaymada 6nemli roli vardir.

E. granulosus’un gelisiminde ormansal (silvatik) ve kirsal (pastoral) olmak tizere iki biyolojik déngii vardir;

Ormansal dongii; kurt, cakal, tilki gibi yabani karnivorlar ile geyik, karaca gibi yabani ruminantlar arasinda
seyreder. Ormansal formun neden oldugu insan enfeksiyonlari genel olarak &ncelikle akcigerlerde lokalize olmak-
ta ve klinik semptomlar belirginlik gostermemektedir.

Kirsal dongii ise; kopek ile basta koyun olmak tizere keci, sigir, domuz, at gibi ¢esitli evcil hayvanlar ve insan-
lar arasinda gorilmektedir (Sekil 23).

Echinococcus cinsine ait tiirler genel olarak diger sestodlardaki gibi hayat dongulerini tamamlayabilmek
icin farkh iki memeli konak turiine gereksinim duymaktadirlar (31). Kesin konak olan kopeklerin diskisi ile
disari atilan halka ve yumurtalar, koyun ve inek gibi otcul hayvanlar ve aralarinda insanin da bulundugu diger
memeliler tarafindan alinirlar. Serbest kalan onkosfer bagirsak duvarini delerek kan ve lenf yoluyla karacigere
gelir. Burada tutunan onkosfer karacigerde gelisimini stirdtrlr. Tutunamayanlar ise portal dolasimla kalbe, oradan
da akcigerlere gelip yerlesirler. Akcigerlerde de tutunamayanlar pulmoner venlerle tekrar kalbe gelip, buradan
blylk dolasimla bobrek, dalak, beyin gibi viicudun herhangi bir organina gidip yerlesirler. Kistlerin %50-70'i
karacigerde, %10-30'u akcigerde ve %10’u viicudun diger organlarinda ya da dokularinda yerlesir. Yerlestigi yerde
ici sividolu, zaman icinde cocuk basi blytkligiine varabilen kistler olusturur. Her bir onkosferden bir kist gelisir. E.
granulosus'da kistlerin gelismesi oldukca yavastir. icinde protoskoleks bulunan kistlere fertil kist, bulunmayanlara
ise steril kist adi verilir. Ara konaktaki bu fertil kistler patladiginda etrafa dagilan protoskolekslerden sekonder
kistler gelisir. Kesin konaklar ara konaklardaki protoskoleksli fertil kistleri yiyerek enfekte olurlar. Boylece biyolojik
dongi tamamlanir (8, 32).
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Sekil 23. Echinococcus cinsi parazitlerin yasam dongusui (1)

KLINIK TABLOLAR

Genellikle yumurtanin alinmasiyla viicutta bir tek kist olusur ve buna“birincil kist” denir. Bunun parcalanmasi

sonucu ya da sivi icindeki protoskolekslerin degisik yollardan organ ve dokulara ulagsmasi sonucu “ikincil kistler
olusabilir.

Organ lokalizasyonunda, E. granulosus’un neden oldugu kistlerin %50-70'i karacigerde, %10-30'u akcigerde
ve %10'u viicudun diger organlarinda ya da dokularinda yerlesmektedir. En sik yerlesim alani olan karacigerde
bu kistlerin cogu sag lob yerlesimlidir ve tektir. Hepatik tutulusun en 6nemli kaynadi portal vendir. Karaciger sag
lobunun sol lobtan daha biytik, portal kan dolasiminin bu lobta daha fazla olmasi nedeniyle kistlerin %80-85'i
sag lobta, %15-20'i sol lobta yerlesim gosterirler. Karacigerden sonra ikinci siklikla yerlesim alani olan akcigerde
ise kistlerin %70'i tektir. Tek kist halinde olan akciger kistlerinin de daha ¢ok sag akcigeri ve alt lobu tuttugu
bilinmektedir. Dalak karaciger ve akcigerden sonra en sik tutulan organdir. Bobrek yerlesimli kistler cogunlukla
tektir ve korteks yerlesimlidir (8, 33).

KE enfeksiyonu bazen hig belirti vermeyebilir. Hastalik genelde rastlanti sonucu ortaya cikar. Bazen de bir-
takim belirtiler verebilir:

Genel belirtiler; Kist sivisinin neden oldugu viicutta dokmeler, eozonofili dibi asiri duyarlilik belirtileri, co-
cuklarda biiyimenin yavaslamasi.

Yerel belirtiler; Kistin yerlestigi organa 6zgi ortaya cikan belirtilerdir. En sik yerlesim alani olan karacigerde
kisti olan hastalar genellikle kiint bir sag ust kadran agrisi ve karinda siskinlikten yakinirlar. En sik belirtiler olarak
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karin agnisi veya dolgunluk hissi, bunun yanisira kusma, sarilik ve ates gorulebilir. En sik fizik muayene bulgusu
hepatomegalidir. Akcigerde de karacigerde oldugu gibi asemptomatik olabilir ya da kistin etkiledigi tarafta agr,
kuru oksurik, solunumda zorluk, hemoptizi (kan tikirme) gibi belirtiler gérulebilir. Enfeksiyon gelismesi duru-
munda ates, kilo kaybi gorilebilir. Kistin bronsial sisteme agilmasi durumunda kist sivisi ve membranin ekspek-
torasyonu gorilebilir. Dalakta yerlesim KE'li olgularin yaklasik %2-3’'tinde gorilmektedir. Genellikle bir karaciger
veya periton kist hidatigi ile birlikte gelismektedir. Tek oldugu zaman izole ve nedeni belli olmayan bir splenome-
galiye neden olur. Hastalarda sol hipokondriumda siskinlik, agri, bulanti gibi belirtilere rastlanabilir. KE tanisi ekar-
te edilmeden ponksiyon yapilmamalidir. Bobrekte genellikle belirti vermeden kalirlar. 10 cm’nin Uzerine ¢ikmalar
durumunda belirtileri ortaya cikar. Belirtileri bogurde kitle, agn ve diziri seklindedir. Kistlerin toplayici sisteme
acilmalari durumunda hidatidiri gorilebilir. Bobrek tiimorlerinden gl ayrilir, polikistik bobrekle karstirilir. Ke-
mikte yerlestiginde, kist sivisi cok az veya hig yoktur. Parazit, kemigi harap ettigi icin ani kirllmalar olusabilir. Beyin
yerlesimi KE'li hastalarin %1-2'sinde gorilir. Cogunlukla ¢ocukluk caginda tanimlanir. Beyinin her bélgesinde
yerlesim gosterse de siklikla orta serebral arter komsulugunda yerlesirler. Ventrikiler sisteme basi yaparak hidro-
sefaliye neden olurlar ancak apse ve kistik timorlerde oldugu gibi 6dem birlikte bulunmaz. Siddetli basagrilari,
kusma, isitme ve duyu bozukluklari, ¢cirpinmalar ve koma ile 6zellenen kafa ici hipertansiyonu belirtilerine neden
olur. Kalpte yerlesirse olgularin %22'si asemptomatiktir, dolasim bozuklugu ve ani 6limle sonuclanabilir (8, 33).

TANI VE AYIRICI TANI

KE cok farkh bulgu ve belirtilere sahip bir kliniginin olmasi; her yasta ve her organda gorilebilmesi, selim
huylu ya da adir bir hastalik tablosu olusturabilmesi; kronik, subakut ya da bazen acil tedavi gerektiren akut bir
seyire sahip olmasi nedeniyle 6zellikle endemik olmayan boélgelerde cok zayif klinik stiphe uyandirir. GlinimUizde
bu stiphenin dogrulanmasi, genellikle noninvaziv goriintiileme yontemlerinin kullanimini ve bunlarin sonucunu
desteklemek icin de serolojik yontemlerin kullanimini gerektirmektedir.

1. Tani farkh suireclerle saglanabilir:
2. Klinik 6zelliklere gore stiphe edilmesi ya da tarama sonucu,
3. Radyolojik goriintiileme yontemlerinin kullaniimasi ve stipheli kistlerin 6zelliklerinin ortaya konulmasi,

4. immunolojik yéntemlerin kullanilmasi ve spesifik antikorlarin (ELISA, Western blot testi (WB), Arc 5 anti-
koru vb.) gosterilmesi,

5. Stpheli olgularda herhangi bir kontrendikasyon yoksa tanisal ponksiyon yapilmasi,
6. Cerrahi veya ponksiyon ile elde edilen 6rneklerde protoskolekslerin ya da parazitin gosterilmesi.

Radyolojik goriintiileme yontemleri tanida cok yardimcidir. Kistin yerlestigi organa gore direkt grafiler,
ultrasonografi, bilgisayarli tomografi ve magnetik rezonans goriintiileme tani araci olarak yardimcidir. KE
tanisinin gliniimuizde radyolojik tani ydontemleri ile konulmaya ¢alisiilmasina ragmen; kistin timor, apse, basit kist
gibi diger yer kaplayan olgularla ayirici tanisinin yapilabilmesi ve operasyon sonrasi niikslerin daha saglkl bir
sekilde degerlendirilebilmesi icin 6n taninin, mutlaka serolojik tani ydontemleriyle desteklenmesi gerekmektedir.
Ancak serolojik test sonuglarinin yorumlanmasinda da baz zorluklar dikkati cekmektedir. Bazi kisilerde kistin
blylkligu, lokalizasyonu, yapisi, canliligi ve kisinin immun sistem aktivitesine bagli olarak antikor olusmadigi,
bu nedenle de negatif serolojik test sonuclarinin her zaman KE tanisindan uzaklastirici bir sebep olmadiginin
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bilinmesi gerekmektedir. Yiiksek sensitivitesi olan testlerin kullanilmasinda dahi (IgG-ELISA gibi) KE'li hastalarin
belli bir kisminda antikorlar teshis edilemeyebilmektedir (yanhs negatif sonuclar). Beyinde veya gézde yerlesen
kistler ile kalsifiye olmus kistler genellikle cok dusuk, hatta hi¢ antikor olusturmayabilmektedir. Antikor yaniti
bazi insan populasyonlarinda ve cocuklarda da disiik olabilmektedir. Ayrica diger helmint hastaliklari olan
kisilerde de yanhs pozitif yanitlar olusabilmektedir. Cerrahi veya ponksiyon ile elde edilen kist sivisi 6rneklerinde
protoskolekslerin gosterilmesi ile kesin tani konur (1).

TEDAViI
KE'in tedavisi;
« Kistin tipi,
+ Sayisl,
- Buayukligq,
+ Lokalizasyonu,
+ Niks olup olmadig,
« Hastanin genel durumu,
« Cerrahin aldigi egitim,
« Calistigi hastanenin sartlari (Radikal-Konservatif yaklasim),
« Cerrahin endemik bolgede gorev yapmasi gibi faktorlerle yakin iliskilidir (7).
KE'in tedavi secenekleri;
« Cerrahi
« Puncture, Aspiration, Injection and Reaspiration (PAIR)
» Kemoterapi
+ "“Bekle ve gor”yaklasimidir.

Bugtine kadar yapilmis calismalar isiginda insandaki KE'in ele alinmasinda tek bir “altin kuralin” varligindan
s0z etmek olasi degildir. Bu nedenledir ki her olgunun tek basina degerlendirilmesi gerekliligi vardir. Bu uluslara-
rasi kabul gérmiis bir 6neridir ve her hastanin kendine 6zgii olarak tedavisi planlanmalidir. Ornegin; bazi hastalar
kalsifiye lezyona sahip olabilir, tedaviye gereksinim gostermeyebilir ve yalnizca periyodik takipler gerekebilir. Bazi
hastalarda aktif kistler bulunabilir ve bunlara miidahale gerekebilir.

Tedavi asamasindaki en 6nemli konulardan birisi KE'in medikal veya cerrahi bir hastalik konusunda olmasin-
dan kaynaklanmaktadir. Tedavinin amaci; komplikasyonlarla beraber hastaligi yok etmek, lokal hastaligi ortadan
kaldirmak, mortalite ve morbidite oranini en aza indirerek rekiirrensi azaltmaktir. Bu ciimle icinde gegen her keli-
me KE konusunda yapilacak olan tedavilerin birbirine olabilecek Ustlinltigi tartismasini beraberinde getirmekte-
dir. Ancak su nokta 6zellikle vurgulanmasi gereklidir ki; KE'in kiratif tedavi olanagdi sadece cerrahi tedavi ile mim-
kiindudr. Uzun yillar tedavi yalnizca cerrahi olmustur ve genellikle cesitli cerrahi ydontemlerle yapilmaktadir (34).
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Ancak son dekatta KE'in tedavisinde cerrahiye 6nemli bir secenek kullanilmaya baslanmistir. PAIR ile tedavi
yayginlasmistir. Perkiitan tedavi ve drenaj girisimsel radyolojideki gelismeler ile ultrasonografi ve bilgisayarh
tomografi dnderligi bugiin kullanilmaktadir. Ozellikle karaciger ve karinici yerlesimlerde daha giivenle kullanilan
bu yontem komplike olmayan KE hastalarinda iyi sonu¢ vermektedir. Perklitan tedavide bildirilen rekiirrens
oranlar %0-4 arasindadir (35).

Ameliyatin mimkiin olmadigi durumlarda kemoterapi tek secenektir. Glinimuzde kullanilan ilaglar Meben-
dazol ve Albendazoldiir. Kemoterapi gen¢ hastalarda yasl hastalara oranla daha etkilidir. Kemoterapi hastanin
tedaviye yanitina, klinik gelisimine, kistteki gorlinlir hasara ve meydana gelebilecek karsit reaksiyonlara bagh
olarak bireysel olmalidir. Clinkli benzimidazol tiirevlerinin sicanlarda teratojenik, insanlarda ise hepatotoksik ve
genotoksik etkileri olabilecegine dair calismalar bulunmaktadir (36).

KORUNMA VE KONTROL ONLEMLERI

KE ile mlcadelede en 6nemli nokta parazitin biyolojik cemberinin kirilmasidir. Bu da ancak E. granulosus’un
baslica kesin konadi olan ve insanlarla ¢ok sik bir arada bulunan kdpeklerin kontrol altina alinmasi ile mimkdn-
dir. Bunun icin asagidaki dnlemler alinmalidir;

a) Kesin Konak

Enfeksiyon zincirinde yer alan 6nemli bir canli olarak kopeklere yonelik yapilacak girisimleri sdyle siralaya-
biliriz:

1. Képek sayisinin kontrol altinda tutulmasi

« ButUn kopeklerin kayith hale getirilmesi ve sahip degisikliklerinin belediyeye bildirilmesi,
+ Kopek niifus planlamasi (sokak kdpeklerinin belediyeler tarafindan kisirlastiriimasi),

« Sokak kopeklerinin belediyelerce toplanarak barinma evlerinde tutulmasi,

« Kopek sahipliginin 6zendirilmesi.

2. Kopeklerin parazitle enfekte olmalarinin 6nlenmesi

« Ara konak olan kasaplik hayvanlarin kesiminin yalnizca mezbahalarda yapilmasi,

+ Hayvan kesim yerlerinin kesinlikle veteriner kontrolunda olmasi,

+ Mezbahalarda kesim sonrasi kistli organlarin yakma firinlarinda imha edilmesi, bunun miimkiin olmadigi
durumlarda kdpek ve diger karnivorlarin ulasamayacagi 4-5 metre derinlikteki cukurlara gémulmesi,

« Kopeklerin beslenmesinde mimkiin oldugunca cig et veya sakatattan kaginilmasi, eger verilecekse pisi-
rildikten sonra yedirilmesi.

3. Eriskin parazite yonelik girisimler:
« Kopeklerin enfekte olup olmadigina bakilmaksizin hepsinin arecoline uygulamasina tabi tutulmasi,

« Arecoline uygulamasinin en az yilda iki kez yapilmasi,
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4. Kopeklerin paraziti bulastirmasinin dnlenmesi

+ Kopeklerin sebze bahceleri, cocuk bahceleri ve parklarda diskilamalarinin énlenmesi,
« Cocuk yuvalarina, gida maddesi satan yerlere kopeklerin sokulmasinin dnlenmesi.
b) Egitim:

Hastahgin karmasik bulagma zinciri g6z 6niinde bulunduruldugunda egitimin siirece miidahele etmede ne
kadar 6nemli oldugu anlasiimaktadir. Risk grubunun tiim toplum olmasi nedeniyle egitim verilecek kitleler: Okul
cocuklari, kopek sahipleri, hayvancilik yapanlar, mezbaha calisanlari, kasaplar, ciftciler, tedavi edilen hastalar ve

yakinlari, anne-babalardir (8).
KE kontrol programinin basarisi, planlama, finans kaynaginin etkinligi ve devamliligina, hedef kitlenin istekli
olmasina, sektorler arasi is birliginin glcli olmasina ve bir devlet politikasi haline getirilmesine baghdir.

SURVEYANS VE BIiLDIRIM

Ekinokokkozis bildirimi zorunlu olup C grubunda yer almaktadir.

Ekinokkokkoz vaka tanimi (37):
Klinik tanimlama

Semptomlar parazitin yerlestigi organa gore degismektedir. En sik yerlestigi iki organ olan karaciger ve ak-
cigerde kitleye bagh basi belirtilerine bagl klinik belirti ve bulgular gozlenebilir. Ancak hastalik siklikla asempto-
matik seyreder ve olgular rutin radyolojik incelemeler sirasinda tesadiifen saptanir.

Epidemiyolojik Kriterler
Tanimlanmamistir.
Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri

1. Goruntileme yontemlerinden en az biri ile (radyografi, MRI/CT, ultrasonografi) hidatik kist yapisina uy-
gun bulgu saptanmis olguda;

2. Serolojik yontemlerden biriile (IHA, ELISA, IFA, hizli tani testi) Echinococcus granulosus 6zgil antijenlerine

karsi antikorlarin pozitifliginin saptanmasi

3. ELISA ile Echinococcus multilocularis 6zgll antijenlerine karsi antikor pozitifliginin saptanmasi
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Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri
1. Cerrahi olarak kistin ¢ikarilmasini takiben makroskobik ve/veya mikroskobik olarak tanimlanmasi

2. Ultrasonografirehberliginde ahinmis kist sivisinda, nekropsi 6rneklerinde ya da pulmoner kist riiptiiriinden
sonraki balgam orneklerinde parazitin mikroskobik olarak saptanmasi

3. Klinik 6rneklerden E. granulosus veya E. multilocularis nukleik asidinin saptanmasi

4. E. granulosus turiine 6zgil antikorlarin immunblot ydntemi ile dogrulanmasi

Vaka Siniflamasi

Supheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini saglayan vaka

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka
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TOKSOPLAZMOZ

GiRiS

Toksoplazmoz, tiim diinyada yaygin gériilen ve etkeni Toxoplasma gondii olan bir zoonotik hastaliktir. insa-
na, protozoonun kistlerini iceren ¢i§ veya az pismis etler, enfekte kedi diskisiyla atilan ookistlerin kontamine su ve
gidalarla alinmasiyla geger. Kediler enfeksiyonun temel kaynagidir. Anne gebelik esnasinda ilk kez enfekte olursa,

parazit plasental yolla bebege gecebilir. Organ ve kan nakliyle, nadiren de laboratuvar kazasi olarak takizoit ino-
kilasyonuyla bulasabilir.

Toksoplazmoz bagisiklik sistemi normal kisilerde ¢cogunlukla asemptomatiktir veya hafif bir Gst solunum
yolu enfeksiyonu gibi seyreder. Ulkemizde enfeksiyon prevalansi yiiksektir ve hamilelerin serolojik sonuclarinin
bazen yanlis yorumlandigi, tek bir IgG pozitifligiyle gereksiz tedavi, hatta kiiretajlarin uygulandigi izlenmektedir.
Toksoplazmozun Ulkemizde yiiksek bir prevalans géstermesi yani sira konjenital enfeksiyona ve bagisikligi baski-
lanmis kisilerde agir hastalik tablolarina yol agmasi nedeniyle stirveyansi onerilmektedir.

GENEL BIiLGILER

HASTALIK ETKENI

T. gondii bir zorunlu hiicre ici protozoan parazittir. T. gondii icin bilinen tek kesin konak evcil kediler ve kedi-
gillerdir; ayrica insan dahil bitiin sicakkanli memelileri enfekte eder. Parazit, hizli cogalan takizoit, doku kistlerinin
icinde bulunan bradizoit ve son konak kedilerin bagirsaginda gelisen ookist formlarinda olabilir. Her {i¢ formu da
insana enfeksiyonun gecisinde rol alabilir. Parazitin bugtine kadar diinyada U sus tipi (I, Il, ve Ill) tanimlanmistir.

EPIDEMIiYOLOJI

Seroprevalans ¢alismalari toksoplazmozun dlinyada en yaygin enfeksiyonlardan biri oldugunu gostermek-
tedir. insanlara en sik, Toxoplasma doku kistlerini iceren cig ve az pismis etlerin yenmesi ile bulasir. Bunun disinda,
enfekte kedilerin diskisiyla atilan ookistlerin kontamine eller, su ve gidalarla agiz yoluyla alinmasi sonucu ya da
organ nakli, kan nakli veya laboratuvar kazasi ile canli takizoitlerin kana karismasi sonucu bulasabilir. Gebelerde
ve immuin yetersizligi olanlarda enfeksiyon klinik olarak 6nemlidir. Anne, gebelik esnasinda veya konsepsiyondan
hemen 0Once ilk kez enfekte olursa, parazit plasental yoldan bebege gecebilir. T. gondii enfeksiyonu fetal ano-
malilerle karakterli konjenital toksoplazmoza, korlikle sonuglanabilen retinokoroidite, immun sistem yetmezligi
olanlarda 6limciil toksoplazmik ensefalite ve transplantasyon hastalarinda organ reddine sebep olur. Glinimiiz-
de toksoplasmoz sizofreni ve diger psikiyatrik bozukluklarla da iliskilendirilmektedir. Gebelik sirasinda gegirilen
akut toksoplazmozda konjenital toksoplazmoz gelisme riski %20-50 arasinda degismektedir ve hastaligin hangi
trimesterde gecirildigi ile yakindan ilgilidir. Uctincii trimestrde alinan enfeksiyonun bebege bulasma riski en yiik-
sektir (%60-65), ancak bu cocuklarin cogunda hastalik belirtisi olmaz. Gebeligin ilk trimestrinde enfeksiyonu alan
kadinlarin bebeklerine gecis daha az (%15-25) olmakla beraber diistigi de iceren ciddi sonuclar daha yuksektir.
ikinci trimestrde ise gecis %30-45 oranindadir. 2. trimestrde enfekte olan yeni doganlarda dogumda toksoplaz-
moz bulgulari %21-28 oraninda goriliirken, 3. trimestrde enfekte olanlarin %11'inden azinda saptanir.
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Diinyada Toksoplazmoz Epidemiyolojisi

Genel olarak, diinyadaki insan niifusunun yaklasik %25 ila 30’'unun toksoplazma ile enfekte oldugu varsa-
yilmaktadir. Prevalans Ulkeler arasinda (%10-80 arasinda) ve hatta belirli bir Glke icinde veya ayni bolgedeki farkh
topluluklar arasinda dahi degismektedir. Kuzey Amerika'da, Gliney Dogu Asya'da, Kuzey Avrupa'da ve Afrika’nin
Sahra ulkelerinde dustik (%10-30); Orta ve Gliney Avrupa Ulkelerinde orta (%30-50); Latin Amerika ve tropikal
Afrika Ulkelerinde ise yliksek prevalanslar bulunmustur.

Kuresel konjenital toksoplazmoz insidansinin yilda 200.000 civari vakada (1.000 canli dogumda 1,5) oldugu
tahmin edilmektedir. Edinsel toksoplazmoz insidansi ise daha az bilinmekte olup Ulkeye 6zgi tahminler genis
dlciide farkhlik géstermektedir (Ornegin, ABD ve Hollanda'da sirasiyla 100.000'de 58 ve 2,6 vaka). Ancak, bu insi-
dans, hastaligin ciddiyeti hesaba katilmadigindan gercek halk saghgi etkilerini tam olarak temsil etmemektedir.
QALY veya DALY olarak adlandirilan kaliteye veya sakathda uyarlanmis yasam yillarini (sirasiyla) ve hastalik mali-
yetini iceren entegre dlctimlere gore toksoplazmozun lilkelere maliyeti cok daha yuksektir. ABD'de yillik Toxoplas-
ma gondii yikinin 10.964 QALY (Salmonella enterica ve Campylobacter tiriinden sonra gida ile ilgili 14 patojen
arasinda Ug¢linci) ve hastalik maliyetinin ise 2,9 milyar ABD dolari oldugu tahmin edilmektedir. Hollanda>da, 2009
yilinda toplam toksoplazmoz yukiinin 3.620 DALY oldugu hesaplanmistir. Kiiresel olarak, konjenital toksoplaz-
mozun yikinin 1,20 milyon DALY oldugu 6ngorulmektedir. Gliney Amerika, bazi Orta Dogu ulkelerinde daha da
yuksek yukler belirlenmistir.

Avrupa Birligi'nde 2015 yilinda 273 konjenital toksoplazmoz vakasi bildirilmistir. Hamile kadinlarin aktif ta-
ranmasindan dolayi vakalarin %90'in1 Fransa'dan saptanmistir. Toplanan verilere gore bildirim orani 100.000 canh
dogumda 7,9 olup, mevsimsel bir degisim goézlenmedigi belirtiimektedir.

Tirkiye'de Toksoplazmoz Epidemiyolojisi

Toksoplazmoz lilkemizde de son derece yaygindir. Yapilan ¢calismalarda insanlarda T. gondii seroprevalan-
sinin %10-85 oraninda oldugu, en ylksek orana Glineydogu Anadolu Bolgesinde rastlandigr belirtilmistir. Farkli
meslek gruplarindan insanlar arasinda hastaneye basvuranlarda %14-85, hayvanlarla yakin temasta olan ya da
et endustrisinde calisanlarda %21-58, sagliklilarda %23-44, homoseksueller ve hemodiyaliz hastalarinda %16-77
arasinda seropozitivite bildirilmistir. Turkiye'de hayvanlarda yapilan ¢calismalarda kedilerde %34-76, sokak kdpek-
lerinde %45-92, atlarda %2-28, eseklerde %42, koyun ve kecilerde %11-80, sidirlarda %27-71, evcil kanatllarda
%0-4 ve yirtici kuslarda %0-12 seropozitiflik saptanmistir. Ancak gerek calismalarda secilen populasyonun ce-
sitliligi gerekse tani testlerinin farkliligi nedeniyle karsilastirilabilir veriler Gretilebilmesi pek s6z konusu degildir.
2008-18 Saglik Bakanligina yapilan bildirimler Tablo 14'te gosterilmektedir.
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Tablo 12. Toksoplazmoz vaka/6lim sayilari, morbidite/mortalite hizlari, Turkiye, 2008-2017

MIIETS ELEREVH M?:ggggol-)“z' Oliim Sayisi Né?ggg?go%;z'
2008 71.517.100 29 0,04 0 0,00
2009 72.561.312 55 0,08 0 0,00
2010 73.722.988 41 0,06 0 0,00
2011 74.724.269 80 0,11 0 0,00
2012 75.627.384 95 0,13 0 0,00
2013 76.667.846 119 0,16 0 0,00
2014 77.695.904 109 0,14 0 0,00
2015 78.741.053 147 0,19 0 0,00
2016 79.814.871 200 0,25 0 0,00
2017 80.810.525 389 0,48 1 0,01

KAYNAKVE BULASMA YOLLARI

Toksoplazma parazitin hayat siklusunda kedigiller ailesinin tim Uyeleri kesin konak vazifesi gorurken insan
dahil diger memeliler ve kugslar arakonaktirlar. Hastaligin bulasmasi, konjenital, karnivorizm ve fekal-oral yolla
olmakta ve tim memeliler ve kuslar hastaliga yakalanabilmektedirler.

T. gondii bradizoitleri iceren az pismis etler veya oosit bulasmis yiyecek ve sular enfeksiyon kaynagi olmaya
devam etmektedir. Ticari olarak yetistirilen tavuk ve domuzlarin hemen hemen tamamen T. gondii ile enfekte
olmaksizin Uretilebilirler. Sigir eti de artik bu hastaligin epidemiyolojisinde dnemli sayilmamaktadir. Ancak koyun
ve keci eti ¢ig veya az pismis olarak yenildiginde dnemli bir enfeksiyon kaynagidir. Kirsal alanda serbest olarak
yetistirilen tavuk, koyun, keci, domuz ve kedilerin bulundugu kugk ciftliklerin, canli toksoplazma trofozoitleri
iceren et Gretme olasiligi cok yiiksektir. T. gondii ile enfekte olma riskinin artmasi ¢ig ¢ig sebze, ¢ig kuzu, kegi veya
domuz eti ve deve, geyik, tavsan vb. gibi diger etlerin yutulmasiyla iliskilidir.

Son zamanlarda, kirli suyun daha 6nce distintlenden daha yaygin bir kaynak olabilecedi de tespit edilmistir.
KLINIK

Toksoplazmoz bagisiklik sistemi normal kisilerde %80-90 asemptomatiktir; %10-20 ise hafif, agrisiz servikal
lenfadenopati, soguk alginligi benzeri tablo gibi kendini sinirlayan belirti ve bulgularla seyredebilir. Akut fazdan
sonra parazit, dokularda (beyin, kas) bradizoitleri iceren kistler halinde latent kalabilir ve immuin yetmezlik duru-
munda (organ transplantasyonu, Edinsel Bagisiklik Yetmezligi Sendromu (AIDS), lenfoma ve [6semiler vb.) reakti-
vasyon gostererek 6limciil seyredebilir. immiin yetmezlikte en sik santral sinir sistemi tutulumu (yaygin ensefa-

lopati, meningoensefalit, beyinde yer tutan lezyon) ile ortaya cikar. Steroid veya immn sistemi baskilayici tedavi
goren hastalarda ise yaygin toksoplazmoz gelisme egilimi vardir; akcigerler, kalp ve iskelet kaslari tutulabilir.
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Okiiler toksoplazmoz, korioretinit ve korligin dnemli bir sebebidir. Immiin sistemi normal bireylerde siklikla
konjenital enfeksiyonun bir sonucudur ve semptomlar 20-30’lu yaslara kadar ortaya ¢ikmaz. Konjenital toksop-
lazmozlularin (gte ikisinde sonradan korioretinit gelistigi tahmin edilmektedir. Genellikle bilateraldir. Tedaviden
sonra da %30 oraninda niiks gorulebilir. Edinsel korioretinitler ise genellikle tek tarafli ortaya cikar.

Konjenital toksoplazmoz, dustik, 61 dogum veya dogumsal anomali nedeni olabilir. Yeni doganlarin yaklasik
%75'i dogumda asemptomatiktir; boyle subklinik hastaligi olan ¢ocuklarda sonradan beyin ve goz hasarlarina
bagli olarak mental retardasyon ve korliige varan gérme bozuklugu ortaya c¢ikabilmektedir. Gebelikte enfeksiyo-
nun hemen taninmasi ve tedavi edilmesi bu sekelleri azaltmaktadir. Ciddi hastalik tablosu toksoplazmozlu do-
ganlarin %10’unda gozlenir. En agir sekli mental retardasyon, epilepsi ve gérme bozukluklari ile seyreden serebral
kalsifikasyonlar hidrosefali ve korioretinit tablosudur.

Klinik gortiniimler ve evreler laboratuvar tanisi icin elde edilen bulgularin yorumu bakimindan da 6nem
tasimaktadir. Toksoplazmoz tanisinin 6nemli oldugu dort klinik tablo sunlardir:

Hamilelik sirasinda enfekte olan gebeler

Enfekte fetus ve yeni doganlar (konjenital toksoplazmoz)
immiin yetersizligi olan hastalar (6r, transplantasyon, AIDS vb.)
Retinokoroidit (okiiler toksoplazmoz)

Gebelikte akut enfeksiyon tanisi alan annelerin bebeklerine amniyon sivisinda PCR gibi cesitli yontemlerle
tani konmaya calisilsa da, bazen bu vakalar atlanabilmektedir. Bu nedenle riskli bebeklerin dogum sonrasi takibi
onemlidir.

Toksoplazmoz ciftlik hayvanlarindan 6zellikle koyunlarda yavru atmalarina sebep olmasi dolayisiyla blytk
ekonomik kayiplara yol acabilen bir hastaliktir.

TANI VE AYIRICI TANI

Toksoplazmoz tanisinda kullanilan baslica tani yontemleri dért ana baslikta toplanabilir. Bunlar serolojik
yontemler yaninda etkeni saptamaya yonelik mikroskobik incelemeler, kiiltlir ve molekiler yontemlerdir.

Serolojik yontemler: T. gondii'ye 6zgl antikorlarin serolojik yontemlerle saptanmasi primer tani metodu-
dur. Seroloji 6zellikle hamileligi disiinen veya hamile kadinlar ile immun yetmezlikli hastalarda uygulanmalidir.
Gebelik dncesi veya erken gebelik doneminde IgG antikorunun bulunmamasi, risk altindaki kadinlarin belirlen-
mesini saglayacaktir. immiin yetersizligi bulunan hastalarda IgG varlidi ise latent enfeksiyonun reaktivasyon riski-
ni ortaya koyacaktir.

Serolojik tani amaclari icin ¢ok cesitli testler gelistirilmistir. Bunlar baslica Sabin-Feldman Dye test, indirek
floresan antikor testi (IFAT), ELISA, capture ELISA, immunosorbent agglutination assay (ISAGA) ve IgG avidite test-
leridir. Ginumuzde bircok laboratuvar ELISA ile IgM ve IgG antikorlarini tararken diger teknikler genelde referans
merkezleri tarafindan kullanilmaktadir.

Enfeksiyonun baslamasindan 1-2 hafta sonra ¢ikan IgG antikorlari kisinin hayati boyunca pozitif kalir. IgG
antikor varligi bircok serolojik testle saptanabilmektedir (6r., Sabin-Feldman Dye test, IFAT, ELISA). IgG antikor-
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larinin aviditesini (fonksiyonel affinite) dlgen testler (IgG Avidite) ise akut ve kronik enfeksiyonlari ayirt etmede
faydalidir. Yiiksek avidite, 3-4 ay icindeki akut enfeksiyonu ekarte eder. Ancak diistik avidite antikorlarinin l¢ ay-
dan daha uzun siire bulunabilecegi hatirlanmalidir (1). Enfeksiyonun ilk haftasinda IgM antikorlari yiikselmeye
baslar, hizla artar ve daha sonra azalarak degisen siirelerde yok olur. IgM antikorlar birka¢ yontemle saptanabilir
(6r., capture IgM ELISA, IgM ISAGA). IgM saptayan testlerin en degerli sonucu, negatif bulundugu durumda akut
enfeksiyonun dislanabilmesidir. Clinki yalanci pozitif sonuclar ve bazen akut enfeksiyondan yillar sonra saptanan
pozitif IgM titreleri sonuglarin yorumlanmasinda guiglik kaynagidir. IgM ISAGA testinin ise duyarlihgi ve 6zgullG-
gui yiiksek olup konjenital toksoplazmoz tanisinda siklikla kullanilmaktadir. Ote yandan fetus ve yeni doganda IgA
titrelerini arastiran testler IgM testlerine gore daha duyarlidir. Yeni doganin serumunda saptanan IgG antikorlar
bebegin kendisine veya annesine ait olabilir. IgM ve IgA antikorlarinin saptanmasi enfekte bebeklerin %75'inin
enfeksiyon durumunu ortaya koymaktadir. Enfeksiyon stiphesi olan bebeklerde I1gG pozitifligi varken IgM ve IgA
negatif ise IgM/IgG WB uygulamasi ile anne bebek bantlari karsilastirilarak taniya katki saglanabilir. WB dncesi
yeni doganin kan transflizyonu olup olmadiginin sorgulanmasi da énemlidir. Anneden gecen IgG antikorlar da
genelde 6-12 ay icinde yok olurlar. Eriskinlerde IgA antikorlari bir yil veya daha fazla siire ile pozitif kalabilir ve bu
sebeple erken donem enfeksiyonun ayirt edilmesinde 6nemi dusiktir. IgE antikorlarinin arastirildigi testler ise
tek basina kullanilmamalidir. Gozde lokal antikor olusmasi okiiler toksoplazmoz tanisinda basari ile kullanilmak-
tadir (Goldmann-Witmer katsayisi hesaplanir).

Mikroskobik yontemler: T. gondii takizoitleri steril vicut sivilarindan (BOS, vitreus hiimor, perikard
ve amniyon sivisi) veya “buffy-coat” yaymalarin Giemsa ile boyanmasi sonucu saptanabilir. Ayrica biyopsi
materyalinden yapilan histolojik kesitlerin histolojik veyaimmiuinositolojik boyamalariile takizoitler ve doku kistleri
saptanabilir. Parazitin saptanmasi kesin tani koydurucudur. Takizoitlerin saptanmasi primer akut enfeksiyon veya
latent enfeksiyonun reaktivasyonunda gozlenebilir.

Kiiltiir yontemleri: In-vitro (hiicre kiltlrQ) veya in-vivo (fareye inokilasyon) yontemlerle kan, viicut sivilari
veya dokulardan T. gondii izolasyonu gerceklestirilebilmektedir ve akut enfeksiyonun géstergesidir. izolasyon pa-
razitin canli olmasini gerektirdiginden duyarllk disuktir; T. gondii suslarinin genotiplendirilmesi igin ise idealdir.

Molekiiler yontemler: Molekiler tani amaciyla PCR 6zellikle konjenital, okiler, serebral ve yaygin toksop-
lazmoz tanisinda basari ile kullanilmaktadir. Prenatal enfeksiyonda (amniyotik sividan), okdler toksoplazmozda
ve immun yetmezlikli olgularda toksoplazma ensefaliti arastirmasinda PCR pozitifligi kesin tani saglar. Farkli PCR
yontemleri ile parazitin farkli hedef gen bélgeleri cogaltiimaktadir. Ote yandan ydntemin yiiksek duyarlihgi ve 6z-
gulliga bulunmasina ragmen T. gondii DNA'si saptanamamasi toksoplazmoz varligini dislamaz. PCR'in duyarlihgi
ornegdin alinis ve laboratuvara gonderilis sartlarindan ve ayrica kullanilan yontem ve anti-T. gondii ila¢ tedavisinin
baslanmis olmasindan etkilenmektedir.

Molekdiler tanida 6nceleri sadece T. gondii DNA'sinin konvansiyonel PCR veya daha duyarli “nested” PCR
gibi yontemlerle saptanmasi amaclanirken ilerleyen zaman ve teknolojik gelismeler sayesinde DNA miktari da
saptanabilir hale gelmistir. Son on yil icinde “end-point” PCR yontemleri yerini “gercek-zamanli” miktar dlgebilen
yontemlere birakmistir. Gercek-zamanli PCR yontemlerinde etken DNA'sI kapali bir sistemde arastirildigindan
kontaminasyon riski en azdir indirgenmistir ve en hizl sekilde sonug verilebilmektedir. T. gondii DNA miktarinin
bilinmesi, klinisyene konjenital toksoplazmoz ve toksoplazmik ensefalit tedavisi siirecinin iyi idare edilmesi
yoninden yardimda bulunur.
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TEDAVI

Glnlimuzde, toksoplazmozun tedavisinde tavsiye edilen ilaglar, parazitin takizoit asamasini hedeflemekte
olup dokulardaki enkiste parazitleri yok edememektedir. Toksoplazmoza karsi en etkili ilag olarak kabul edilen
pirimetamin, tedavinin standart bir bilesenidir. Bir folik asit antagonisti olan pirimetamin yaninda es zamanl ola-
rak kemik iligini pirimetaminin toksik etkilerinden korurmak amaciyla folinik asit takviye edilmelidir. Stilfadiazin
veya klindamisin (eger hastanin sulfailaclarina asiri duyarlilik reaksiyonu varsa) gibi ikinci bir ila¢ da tedaviye dahil
edilmelidir. Alternatif olarak trimetoprim-siilfametoksazol kombinasyonu yani sira kapsamli olarak calisiimamissa
da atovakuan ve primetamin arti azitromisin gibi diger ilaclar da denenebilir.

immiinitesi saglam eriskinlerde gériilen lenfadenopatik toksoplazmozda hastalik genellikle kendi
kendini sinirladigi icin nadiren tedaviye ihtiya¢ duyulur. Visseral hastalik klinik olarak belirgin ise veya
semptomlar siddetli veya kalici ise, tedavi 2 ila 4 hafta boyunca siirdiiriilebilir.

Okduler hastaliklarin tedavisi tam bir oftalmolojik degerlendirmeye gére yapilmalidir. Okuler hastalig tedavi
etme karari, lezyonun keskinligi, enflamasyon derecesi, goérme keskinligi ve lezyon biyikligu, yeri ve kalicihgi
gibi sayisiz parametreye baghdir. lyilesmis lezyonlar tedavi edilmemelidir. Okiiler toksoplazmoz icin klasik tedavi
4 ila 6 hafta arasinda yapilmali, ardindan hastanin durumu yeniden degerlendirilmelidir. Kortikosteroidler bazen
antiparaziter ilaglara ek olarak recetelenir.

Maternal ve fetal enfeksiyonlarin tedavisinde farkli yaklasimlar izlenebilir. Genel olarak, enfeksiyonu 18. haf-
tadan 6nce edindigi teshis edilmis gebelere spiramisin tavsiye edilir, fetlistin enfeksiyonu arastirilmaz. Spiramisin,
toksoplazmanin fetiise gecisini azaltir ve serokonversiyondan sonra en fazla 8 hafta icerisinde baslatilirsa etkilidir.
Pirimetamin, siilfadiazin ve folik asit, 18. Hafta ve sonrasinda alinan enfeksiyonlar ile fetuisteki siiphe durumunda
baslanir. PCR genellikle bebegin enfekte olup olmadigini belirlemek icin 18. haftada amniyotik sividan gercekles-
tirilir.

KORUNMA VE KONTROL ONLEMLERI

Son konak kedigiller oldugu icin, sahipli kedilerin fare avcihigi yapip yapmadiklarindan emin olmak ve ev
kedilerinde T. gondii varligini monitorize etmek icin diizenli araliklarla seropozitivite ve fekal kontrolii yapmak.

Ev kedilerinin digki kaplarinin temizlik ve sterilizasyonuna azami 6zen gostermek gerekir. Ozellikle kedi
diskilariyla kirlenmis kumlarin imhasinda titiz davranmak ve kumlari kanalizasyona dokmemek gerekir. Kumlar
yakilmali ya da firnlanmalidr.

Tuketime sunulacak et veya et Urlinlerinde T. gondii varligini monitorize etmek icin diizenli ve rutin analizler
yapmak.

Kaynak sularinin tiiketiminde, yaban hayvanlariyla 6zellikle kedigiller ve kemirgenlerle temasi 6nlemek.

insan tiiketimine sunulacak gidalarla, kedigiller ve kemirgenler basta olmak iizere hayvanlarin
temasinin onlemek.

Cig hayvansal gida tiiketimine izin vermemek.

Umuma acik gida tliketim alanlarinda lokanta ve restoranlarda salata yapiminda kullanilan “yesillik” olarak
da tabir edilen yiyeceklerin iyi yikandiklarindan ve temizliklerinden emin olunmadan tiiketilmesini énlemek.

138



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Yapilan egitimlerin davranis degisikligine yol acip agmadigini degerlendirmek.
Davranis degisikligini saglamak icin calismalar ytratmek.

Kedilerde tedavi uygulayarak ookist ¢ikartimini azaltmak.

FIV (+) olan kedilerin izlemini yapmak.

Kedi ciktilarinin (kumlari ve diski 6rnekleri) sahipli kediyse, veteriner hekim tarafindan, sokak kedisiyse yet-
kililer tarafindan kontrollinii saglamak.

Su kaynaklarini kontrol (belediyeler, su havzalarinin korunmasi) altinda tutumak.
Son konak veya ara konak hayvanlarda kullanilabilecek asi gelistirerek immunizasyonu saglamak.
Toksoplazmoz riskini azaltmak icin dikkat edilmesi gereken hususlar asagida 6zetlenmistir.

Gidalardan Kaynaklanan Riskleri Azaltin: Gidalardan kaynaklanan toksoplazmoz ve diger enfeksiyon
riskini dnlemek icin yiyecekleri glivenli sicakliklarda pisirin veya sifirin altindaki sicakliklarda birkag glin boyunca
dondurun. Meyve ve sebzeleri yemeden dnce soyun veya iyice yikayin. Tezgah Ustlerini dikkatlice yikayin. Cig et,
kiimes hayvanlari, deniz Grrtinleri veya yilkanmamis meyve veya sebzelerle temas ettikten sonra kesme tahtalarini,
tabaklari, kaplari, aletleri ve elleri sabunlu suyla yikayin. Pastorize edilmemis kegi sitl icmeyin. Cig veya az pismis
istiridye, midye veya istiridye yemeyin.

Cevre Riskini Azaltin: Aritilmamis su icmekten kaginin. Toxoplasma iceren kedi diskisi ile kirlenme
olasiligindan otiirii bahgivanhk yaparken veya toprak veya kumla temas halinde eldiven giyin; bahceden
sonra ellerinizi sabun ve suyla yikayin veya toprak veya kumla temas ettirin. Enfeksiyondan korunmak
icin cocuklara el ytkama onemini 6gretin. Dis mekanda duran kedi kumu kaplarini kapali tutun ve eger
gebeyseniz baska birisine temizlettirin.

Kedilere ¢ig veya az pismis etler vermeyin, sadece konserve veya kurutulmus ticari yiyecekler veya iyi pisi-
rilmis sofralik yiyeceklerle besleyin. Kedi kumu kabinin glinliik olarak degistirildiginden emin olun. Toxoplasma
paraziti, bir kedinin diskisiyla ¢iktiktan sonra 1-5 glin icerisinde bulasici hale gelir.

Hamileyseniz veya bagisiklik kazanmigsaniz:

Mlmkiinse kedi kumu degistirmekten kacinin. Baska hi¢ kimse bu gorevi yerine getiremiyorsa, tek
kullanimlik eldivenler giyin ve daha sonra ellerinizi sabun ve suyla yikayin.

Avlanmalarini engellemek ve Toxoplasma ile enfekte olma ihtimallerini azaltmak icin kedileri iceride tutun.

Sahipsiz kedileri, 6zellikle de yavru kedileri evlat edinmeyin veya kullanmayin. Hamileyken veya bagisiklik
sistemi zarar gérmus durumdayken yeni bir kedi almayin.

SURVEYANS VE BiLDIRIiM

Toksoplazmoz bildirimi zorunlu olup C grubunda yer almaktadir.

Toksoplazmoz vaka tanimi (19):
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Klinik Tanimlama

1. Bagisiklik sistemi normal kisilerde baska nedenlerle agiklanamayan asagidaki klinik kriterlerden en az bi-
rinin bulunmasidir:

« Semptomatik servikal LAP
« Ust solunum yolu enfeksiyonu
« Korioretinit (oktler toksoplazmoz)

2. Bagisiklik sistemi baskilanmis kisilerde baska nedenlerle aciklanamayan; asagidaki klinik kriterlerden en
az birinin bulunmasidir:

« Santral sinir sistemi semptomlari
+ Korioretinit
+ Pnémoni

3. Konjenital toksoplazmoz; yeni dogan ve bebeklik doneminde (dogumda subklinik veya semptomatik);
asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir:

+ Beyinde kalsifikasyon

« Ventrikillerde genisleme

« Bilateral korioretinit

Epidemiyolojik kriterler

Tanimlanmamistir.

Laboratuvar Kriterleri

1. Iki-G¢ hafta arayla ¢ift serum 6rneginde Toxoplazma IgG titresinde >4 kat artis saptanmasi
2. Tek serum 6rneginde ELISA ile Toxoplazma IgM pozitifliginin (Capture ELISA) saptanmasi
3. Toxoplazma |gG-avidity testi ile disuk avidite saptanmasi

4. Vicut sivilari (@amnion sivisi, BOS, kan) veya doku kesitlerinde (plasenta, fetal dokular, v.b.) T. gondii
takizoitlerinin mikroskobik olarak saptanmasi

5. Parazitin niikleik asidinin saptanmasi

Konjenital Toksoplazmoz:

1. Yenidoganda Toxoplazma IgM veya Toxoplazma IgA ELISA pozitifligi

2. infantta (< 12 ay) siirekli yiiksek T. gondii IgG titresi

3. Amnion sivisi, plasenta veya fetal dokularin hiicre kiiltiirii veya fare inokilasyonunda T.gondii izolasyonu

4. Amnion sivisi, plasenta veya fetal dokularda T. gondii niikleik asidinin saptanmasi
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Vaka Siniflamasi

Slpheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka: Tanimlanmamistir.

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka
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DIGER ZOONOTIK ENFEKSIYONLAR

GiRiS

Diger zoonotik hastaliklar bashginda farkh vektorlerle bulasan ve farkli rezervuarlari bulunan ¢ok sayida hasta-
lik yer almaktadir. Raporun bu basligi altinda sivrisinek, tatarcik ve kii¢iik kemirgenlerle bulasan tGlkemizde goriilen
ve/veya potansiyel tehdit olusturan zoonotik hastaliklar ele alinmistir. Ulkemizde gériilmesine ragmen riketsiyozlar

oncelikli tehdit olusturmamasi nedeniyle, Sitma ise tlkemizde uzun suredir ayr bir program dahilinde miicadele
edilen ve 6nemli basarilar saglanmis olan bir hastalik oldugundan bu ¢alisma raporuna dahil edilmemistir.

Eylem planinda bu baslik altinda asagidaki hastaliklara yer verilmistir:

Sivrisineklerin vektorlik ettigi hastaliklar: BNVE, ZVH, Dengue Viriis Enfeksiyonu (DENVE) Chikungunya Ate-
si, Sart Humma,

Kum sineklerinin vektorlik ettigi hastaliklar: Leishmaniasis (Kutanéz ve Visseral),
Kiiclik memelilerle tasinan hastaliklar: Leptospiroz, hantaviris enfeksiyonu,
Kene kaynakli bakteriyel enfeksiyonlar: Lyme hastaligi, Q atesi.

Bu baslik altinda yer alan hastalik vaka sayilarinin yillara gore dagilimi Tablo 13'de gosterilmistir.

Tablo 13. Diger zoonotik enfeksiyonlarin yillara gére dagilhmi, Tiirkiye, 2014-2018.

Diger Zoonotik Enfeksiyonlar 2014 2015 2016

Bati Nil Virtisti Enfeksiyonu 2 - 2 7 26
Zika Virls Hastaligr* - - - 4 1
Dengue Virus Enfeksiyonu* 4 5 3 17 10
Chikungunya Atesi* - - 1 - 1
Sart Humma - = = = -
Kutano6z Leishmaniasis 4.350 2.811 2.563 2.460 2.392
Visseral Leishmaniasis 22 23 37 55 14
Leptospiroz 26 20 29 30 96
Hantavirls Enfeksiyonu 19 4 21 36 22
Lyme Hastahgi 21 21 4 38 51
Q atesi 13 3 10 18 40

* Emporte vakalar
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SiVRISINEKLERIN VEKTORLUK ETTiGi HASTALIKLAR

Sivrisinekler Hakkinda Genel Bilgiler

Ulkemizde gériilen vektor kokenli hastaliklarin énemli kismina sivrisinek tiirleri neden olmaktadir. Giinii-
miizde diinya genelinde toplam 3.555 adet sivrisinek tiiriiniin varlig: bildirilmistir. Ulkemizde ise 62 adet tiiriin
bulundugu bilinmektedir. Kiiresellesme ve iklim degisikliklerinin gézlenmesi ile son 40 yilda sivrisinek turlerinin
dagilim alanlarinin degistigi, istilaci tirlerin ise kiresel dlgekte oldukca genis alanlara yayilmaya basladigi gorul-
mustlr; 6rnedin, son yillarda yapilan arastirmalar ile Glkemizdeki varliklari dogrulanan Aedes albopictus tirinin
2011, Ae. aegypti tiriiniin ise 2015 yillarindan bu yana her giin dagilim alanlarini genislettigi bilinmektedir. Dola-
yistyla Glkemizde bu vektor sivrisinek tlrlerinin neden olabilecekleri, Chikungunya Atesi, Dengue Viriis Enfeksiyo-
nu, Sart Humma ve Zika Virlis Hastaligi gibi cesitli viral hastaliklarin ortaya ¢ikma riski vardir (1, 2).

g

L

%

"

Ae. aegypti tiirii sivrisinek

Sivrisinekler Diptera takimina ait Culicidae ailesi, insanlarda sitma hastaligina yol acan Anopheles turlerini ba-
rindiran Anophelinae ile diger tiim sivrisinek turlerini barindiran Culicinae olmak Uzere iki alt-aileye ayrilmaktadir.
Ulkemizdeki tiirlerin biiyiik cogunlugu Anopheles cinsinin yani sira, Aedini triblisiine ait Aedes cinsi ve Culicini tri-
bisune ait Culex cinsine dahildir. Bunlardan Anopheles sacharovi birincil, An. superpictus ikincil sitma vektori olup
Plasmodium vivax'in tasinmasindan sorumludur. Ae. aegypti ve Ae. albopictus turleri, dagihm gosterdikleri tropik
ve subtropik bdlgelerde glinimuizde en bulyuk sorunu olusturan Dengue ve Sart Humma virtslerinin, tastyicihgini
yapmaktadir. Yilda 100-390 milyon kisinin enfekte olmasi, 96 milyon semptomatik ve 12.500 6liimlii vakaya sebep
olmasi, Dengue virtsiini gliniimizin en 6nemli arbovirtslerinden biri yapmaktadir. Ae. albopictus tiru 26 arbo-
virls tiirtine duyarli olup, Chikungunya virlisiiniin birincil tasiyicisidir. Transport vakalar hastaligin ilkemizde de
endemik bicimde gorilme riskini artirmaktadir. Culex tiirlerinden Cx. pipiens s.I. farkl formlari iceren politipik bir
tir kompleksidir. Palearktik'te yaygin olarak bulunan, ornitofilik Cx. pipiens s.s., kan emmeden yumurta verebilen
(otojeni) ancak insanlardan kan emmeyi tercih eden antropofilik Cx. pipiens . molestus formu bulunmaktadir. Hem
kuslardan hem insanlardan kan emen hibritleri ise Bati Nil, Usutu gibi virislerin yayilmasina oldukca elverisli vek-
térlerdir. Ulkemizde bu tiir kompleksine ait érnekler Edirne ve Mersin'de, gé¢cmen kuslar ile yerli kuslar arasinda
bu virtisun sirkiilasyonunu saglayan Cx. perexiguus ve Ae. caspius tirleri ile birlikte Bati Nil Viriisi ile enfekte halde
bulunmustur (3, 4).

Diptera takimi Gyelerinde oldugu gibi, sivrisineklerde de tam bagkalasim goriulmektedir. Tim ergin dncesi
evreler sucul ortamda, ergin disi ve erkegin yasami ise karasal ortamda gerceklesir. Su yiizeyi ya da nemli su
kenarlarina birakilan yumurtalar t¢ temel tiptedir. Yumurtadan cikip suya diisen larvalar 4 yasam evresi gegirir.
Dordlnci evre larvalar virgll seklindeki pupa formuna doéndsdrler. Ergin bireyler genellikle karbonhidrata ih-
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tiya¢ duyarlar. Bitki yapraklarindan 6zsu, ciceklerin nektari ya da meyve uzerinden beslendikleri bilinmektedir.
Bitki 6zsularini emerek beslenmeye adapte olmus hortumlar bulunmaktadir. Kan emen disilerin ise agiz parcalan
Ceratopogonidae, Psychodidae (Phlebotominae) ve Simulidae ile oldukca benzer olup, deriyi delme ve emmenin
derinliginde farkliliklar goriilmektedir. Disi ve erkekler anten ve palpuslarina bakilarak rahatca ayirt edilebilirler.

Sivrisineklerin yumurtladiklari, larva ve pupalarin gelistikleri sucul ortamlara Gireme odagi ya da habitati de-
nilmektedir. Bu habitatlardan bazilari, irmak kenarlari, havuzlar, kuyular, yagmur suyu ile yerde, kayaliklarda olu-
san su birikintileri, batakliklar, agac kovuklari, erimis kar sulari, su dolu lastik ve tenekeler gibi her cesit yapay su
birikintisi sayilabilir. Sivrisinek tirlerinin habitat tercihleri oldukca sinirli ya da cok genis olabilir. Bir larval habitatin
golge yogunlugu, vejetasyonun bulunup bulunmamasi, suyun hareketi, tuzluluk derecesi gibi faktorler, tiirlere
go6re yumurtlamalari icin disileri alana ¢ekecektir. Bazi turler yilda bir nesil yavru verebilirken (univoltin) digerleri
birden fazla nesil verebilir (multivoltin). Univoltin tiirler kosullar uygun oldugunda, ya da farkli bir cografyada
multivoltin olabilirler. Bu durum, tiirlin ergin olarak gecirdigi slireye ve yasadigi cografyadaki uygun kosullarin
bulunma siiresine baghdir. Kosullarin uygun olmadigi dénemlerde ise “diyapoz” gerceklesir. Viicut isisi, karbondi-
oksit (CO,), laktik asit, kan emen disi sivrisinekler igin cekici 6zellik tagirlar. Kan emme, tirlerin sirkadyan ritmlerine
gore gece ya da glindiiz gerceklesebilir. Konak bulunma durumuna ve tercihine gore de tirler birbirinden farklilik
gostermektedir. Kuslar, siirlingenler, memeliler arasinda tek bir gruptan kan emmeyi tercih eden ve tiimiinden
kan emebilen firsatci tirler bulunabilmektedir.

Kan emme isleminden 6nce yumurtalarin dollenmesi ciftlesme sirasinda gerceklesmez. Sperm disi sper-
matekasinda biriktirilip déllenme daha sonra gerceklesir. Tilire ve tiim sartlara bagl olmakla birlikte, bir disi bir
seferde ortalama 100-150 adet yumurta Uretebilir.

Sivrisineklerin tagidigi arbovirisler ve parazitler, degisik konaklar arasinda déngusel olarak goriilmeleri ve
cesitli cevresel, iklimsel ve ekolojik faktorlerin etkisiyle degisen epidemiyolojik yapilari nedeniyle, son yillarda halk
saghgi Gstiinde buytk bir etkiye sahiptir. TUrkiye'nin cografi konumu, iklimi ve yerlesik sivrisinek populasyonlari,
hali hazirda var olan sivrisinek kaynakli hastaliklarin sayisini artirabilir. Dahasi tlkeye giris veya yeniden giris ya-
pacak diger sivrisinek kaynakli patojenlerin yayilmasi icin de, degisen iklim kosullari ile birlikte yeni uygun habi-
tatlar saglayacaktir. Ulkemizde bulunan sivrisinek tiirlerinden viriis tasidigi bilinenler; Ae. aegypti, Ae. albopictus,
Ae. caspius, Ae. vexans, An. claviger, Cv. modestus, Cx. perexiguus, Cx. pipiens s.s, Cx. pussilus, Cx. quinquefasciatus, Cx.
theileri, Cx. torrentium, Cx. tritaeniorhynchus, Culiseta annulata ve Uranotenia unguiculata olarak siralanabilir (2, 5).

Son yillarda yogun olarak tespit edilen semptomatik BNVE vakalari tilkemizde sivrisinek kaynakli hastalikla-
rin 6énemli bir halk saghgi problemi haline gelme potansiyeli oldugunu ortaya koymus ve viris tasiyan sivrisinek
turlerinin, eksiksiz bir faunistik listesinin yapilmasi gerektirdigini gostermistir. BNV'nin baslica vektor tirleri Avru-
pa'da Cx. pipiens ve Cx. modestus; Asya'da Cx. quinquefasciatus ve Cx. tritaeniorhyncus olarak rapor edilmistir (6).
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BATI NiL VIRUSU ENFEKSIYONU

Hastalik Etkeni

BNVE, insanlarda norolojik hastaliklara ve 6liimlere neden olabilen, insanlara siklikla enfekte sivrisineklerin
sokmast ile bulasan viral bir hastaliktir.

Hastalik etkeni BNV'dir. BNV; insanlar, atlar, kuslar ve vahsi hayvanlarda cesitli norolojik semptomlara neden
olan, artropotlarla bulastigi icin arboviris olarak adlandirlan (Arthropod Borne) virlis grubunda yer alan bir RNA

virtsuddar.

BNV, Flaviviridae ailesinin Flavivirus genusunda yer alan ortalama 40-60 nm capinda, tek sarmalli 10.000-
11.000 baz iceren pozitif RNA genomuna sahip zarfli bir virlistlr. BNV; Flaviviridae ailesinin Japon ensefaliti antije-
nik kompleksine aittir. Cesitli kaynaklardan izole edilen BNV suslarinin dizi ve filogenetik analizleri, tiim diinyada
2 ana virls genotipi (“lineage’, koken) olduguna isaret etmektedir. Bunlardan genotip 1; Avrupa, Asya, Kuzey Af-
rika, Amerika kitasi ve Avustralya'da saptanan izolatlari (Kunjin viriisii) kapsamaktadir. Genotip 1'de siniflandirilan
izolatlarin farkh subtipler/varyantlar halinde dagihm gostermesi (subtip A: cogu Avrupa, Asya ve Amerika izolati,
subtip B: Kunjin viris, subtip C: Hindistan izolatlari) dikkati cekmektedir. Genotip 2 ise klasik olarak Sahra alti Afri-
ka ve Madagaskar'da bulunan izolatlari icermektedir. Her iki genotip icerisinde diisiik ve ylksek virlilans gosteren
izolatlar bulunmaktadir (7).

Epidemiyoloji

BNV ilk olarak 1937 yilinda Uganda'da Bati Nil Bolgesinde bir kadinda izole edilmistir. Kuslarda (kargalar ve
glivercinler) ilk defa 1953 yilinda Nil Deltasinda tanimlanmistir. BNV'nin 1997 yilindan dnce kuslar icin patojenik
olmadig bilinmekteyken, ayni dénemde israil'de viriilansi daha fazla bir susu, farkh tirde kuslarda éliimlere
neden olmustur (7).

israil ve Tunus'ta dolasimda bulunan BNV, 1999 yilinda New York’a gecis gstermis, ilerleyen yillarda ABD'de
yayilan buyuk ve dramatik bir salgina neden olmustur. 2000-2002 yillar arasinda ABD'inde 2.359 meningoen-
sefalit vakasi ve 284 6lim ile toplamda 4.156 BNVE rapor edilmistir. Bu, bati yarimkiirede kaydedilen en biyuk
arboviral ensefalit salgini olmustur. Glinimiize kadar Yunanistan, israil, Romanya, Rusya ve ABD biiyiik hastalik
salginlari yasanan dlkelerdir (8).

insan enfeksiyonlari, diinya genelinde bircok tilkede 50 yildan daha uzun siiredir goriilmektedir. Hastalik,
cogunlukla Afrika, Avrupa, Orta Dogu, Kuzey Amerika ve Bati Asyada goriiliir. Avrupa Bolgesinde ve komsu
tilkelerinde 2018 yilinda vaka sayilarinda biyiik artislar gériildiigi bildirilmektedir. insan ve tek tirnaklilarda tespit
edilen infeksiyon sayisi bir dnceki yila gore 7,2 kat artarak 2083'e ulasmistir. Bu rakam 6nceki 7 yilin toplamindan
(1.832) bile daha yuksektir (9).

ECDC'nin raporuna gére; 2018 yilinda Avrupa Birligi tlkelerinde 1.503 insan olgusu (italya 576, Yunanistan
311, Romanya 277, Macaristan 215, diger 124) tespit edilmistir. Avrupa Birligine komsu Ulkelerden bildirilen olgu
sayisl ise 583'e ulasmistir (Sirbistan 415, israil 128, Tiirkiye 26, Kosova 14).
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Tiim olgular arasinda 181 kisi hayatini kaybederken (Yunanistan 47, italya 46, Romanya 43, Sirbistan 35, diger 10),
Tirkiye'den (ic olgu éliimle sonuclanmistir. Ulkemizde 2018 yilinda hastalik bildirilen bélgelerden iiciinde insan-
da hastalik tespiti ilk defa yapilmistir (9).

Ulkemizde insan arboviriis enfeksiyonlarina iliskin ilk calisma, 1964 yilinda Refik Saydam Hifzisihha
Enstitiisinden Heperkan ve Ariile John Hopkins tiniversitesinin ortaklasa olarak yaptigi calismadir. izmir, Erzurum,
Adana ve Diyarbakirillerinde alinan toplam 559 serum 6rneginde hemaglitinasyon inhibisyon yontemiyle antikor
arastirlmis ve sonucta BNV veya buna yakin bir virlisle meydana gelen bir hastaligin Glkemizde de var oldugu
belirlenmistir. Bu calismada ayrica yasin ilerlemesiyle seropozitifligin arttigi ve vakalarin tanimlamasinin yapilabil-
mesi icin hastaligin bildirimi zorunlu hastaliklar arasina alinmasinin uygun olacagi da vurgulanmistir. Daha sonra
1966 yilinda Serter F. tarafindan izmir ve civarindan Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklari klinigi-
ne menengial bulgularla getirilen hastalarin 1/3’Gnin viral oldugu ve bunlarin cogunlugunun da Arbovirisler
tarafindan olusturuldugu klinik ve laboratuvar kanitlariyla bildirilmistir. Ankara ve Hatay illerinde 1971 yilinda
yapilan calismada, koyunlarin BNV'ye karsi notralizan antikor varligi tespit edilmistir.. Ege bolgesinde 1980 yilinda
yurUtllen bir calismada 1.074 kisinin %29,1'inde BNV antikorlari saptanmis, bu sonucun %74tk bir bolimu de
noétralizasyon testiile dogrulanmistir. Glineydogu Anadolu’da 2007 yilinda Sanhurfa ve Siverek bolgelerinde %9,4
oraninda BNV nétralizan antikor varligi gosterilmistir. Kuzey ve Orta Anadolu bolgesinde kan dondrlerinde yapi-
lan bir seroprevalans ¢alismasinda ise Ankara, Konya, Yozgat ve Sivas illerinde yasayan saglikli kan dondrlerinin
%0,56'sinda BNV nétralizan antikorlar varhigi gozlenmistir (10).

Serolojik calismalar BNV maruziyetinin tGilkemizde uzun bir stiredir var oldugunu gostermesine karsin, tanisi
kesinlesmis vaka sayilar gorece kisith sayidadir ve cogunlukla BNV'ye bagli merkezi sinir sistemi enfeksiyonlari
seklindedir. Sporadik vakalar seklinde rapor edilmis vakalar 2009 yilinda saptanmaya baslanmis; 2010 yilinda Ma-
nisa Devlet Hastanesinden nedeni bilinmeyen slipheli viral hastalik olarak bildirimi yapilmasi tizerine glincel hale
gelmistir. Laboratuvar ile BNVE tanisinin kesinlesmesinden sonra vaka tanimlari hazirlanmis ve 2011 yilinda 02
Nisan 2011 Tarihli ve 27893 Sayili Resmi Gazete yayimlanan Bulasici Hastaliklar Surveyans ve Kontrol Esaslari Yo-
netmeliginde Degisiklik Yapiimasina Dair Yonetmelik ile Bildirimi Zorunlu Hastaliklar listesine eklenmistir. Salgin
bolgeleri baslica kus go¢ yollari tizerinde yer almaktadir. Hastalik genelde mevsimsel 6zellik gostermekte olup yaz
boyunca ve sonbaharin erken dénemlerinde gorilir.

Ulkemizde hayvanlarla ilgili son bildirim Bursa ili Karacabey ilcesinden gelmistir. 44 bas tek tirnakli hayvanin
bulundugu bir epidemiyolojik tinitede 03.10.2018 tarihinde hastalik belirtileri gosterip daha sonra 6len bir atin i¢
organlarindan yapilan analizlerde 18.10.2018 tarihinde BNV pozitifligi tespit edilmistir.

Virlisiin Yasam Dongiisii ve Bulasma

Virtsiin dogadaki devamini kuslar ve ornitofilik sivrisinekler arasinda gerceklesen bir dongi saglamaktadir.
Kuslar virtistiin primer konagi olup, ylksek viremi diizeyi uzun stire korunmasina karsin enfeksiyon siklkla asemp-
tomatik seyretmektedir. Kuslardaki viremi donemi sivrisineklerin virlisi almasinda kritik bir &neme sahiptir. Sivri-
sinekler, viremi déneminin birkac giin slirdiigu enfekte kuslardan beslenmeleri esnasinda enfekte olurlar. Viris,
sivrisineklerin tiikriik bezlerine yerlesir ve ardindan insanlara ve atlara sivrisineklerin sokmasiyla bulasir. insanlar
ve atlar gibi diger omurgalilarda vireminin disik ve kisa streli seyretmesi sonucu bu canlilar son konak (de-
ad-end host) kabul edilmektedir. BNVE en sik olarak insanlar ve atlarda saptanmaktadir. Ek olarak diger memeliler
(kdpek, kedi, ay1, domuz, geyik, rakun, tavsan vb.), amfibianlar ve suirlingenler (kurbaga, timsah), rodentler ve ya-
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rasalarda da BNVE saptanmistir. Bunlarin cogunun, viriisiin yasam déngustine etkilerinin sinirh oldugu duistiniil-
mesine ragmen, sliriingenlerin uzun siireli viremi olusturarak virlsiin kis aylarinda hayatta kalmasini saglayarak
amplifikasyona katkisi bulunmasi muhtemeldir (11).

BNV icin esas bulasma yolu enfekte sivrisinek sokmalaridir. Virlis kirkin tzerinde sivrisinek tiiriinden izole
edilmis olmasina ragmen hepsinin bulastaki rolleri kesin degildir. Avrupa'da 4, Afrika ve Amerika'da 11 farkli siv-
risinek cinsinden (Culex, Ochlerotatus, Aedes, Anopheles, Coquilletidia, Aedemomyia, Mansonia, Mimomyia, Pso-
rophora, Culiseta ve Uranoteania) ve Akdeniz bélgesinde (israil, Misir ve Cezayir'de) cogunlukla Culex cinsi (Cx.
antennatus, Cx. univittatus ve Cx. pipiens) sivrisineklerden viris izole edilmistir. Culex cinsi sivrisineklerin, virlisiin
yayillmasindaki en etkin vektor oldugu dustintilmektedir. Ayrica bu cins sivrisineklerde viriisiin dogal ve deneysel
olarak vertikal gecisi gosterilmistir (11).

Kanatlilar, BNV icin en dnemli rezervuardir ve yiiksek diizeyde viremi olusturur. Enfeksiyonun enzootik oldu-
Ju eski diinyada kanathlarlarda BNVE belirgin bir semptom ya da mortalite olusturmaz. Buna karsin BNVE Israil ve
Amerika kitasinda, karga ailesinde (Corvidae) siniflandirilan tiirler basta olmak tGizere kanathlarda 6nemli diizeyde
mortalite ile seyretmis, cevrede toplu kus 6liimlerinin gézlenmesinin bdlgesel virlis aktivitesine isaret ettigi sap-
tanmistir. Viristin kanathlara bulagmasi en belirgin olarak vektor sivrisinekler araciligiyla gerceklesir. Buna ek ola-
rak, oral ve fekal-oral yolun da virlisiin dagihmina katkida bulundugunu gdsteren kanitlar vardir. Epidemiyolojik
ve filogenetik veriler, virlsiin eski dliinyada farkli bolgeler arasindaki dagiliminda gé¢men kuslarin etkili olduguna
isaret etmektedir. Go¢gmen olmayan, ancak belirli bir bolgede yasayan kus tirlerinin ise, bolgesel BNV aktivitesinin
strdirilmesi ile iliskili oldugu distintlmektedir (11).

Klinik Tablolar

Serolojik ¢alismalar géz onlinde bulunduruldugunda, BNV ile enfekte olan vakalarin yaklasik %80'inin
asemptomatik seyrettigi, %20'sinde ise semptomatik enfeksiyon gelistigi soylenebilir. Semptomatik vakalarin
yaklasik %90'inda Bati Nil Atesi gelisirken, %10’unda sinir sistemi tutulumu ile giden Bati Nil Néro-invazif Hastaligi
(BNNI) gelismektedir. BNNI'nin %65'i ensefalit, %30’u menenijit ve geri kalan %5-30'luk kesimi ise akut flask paralizi
(AFP) ile seyreder. Yani toplam BNV ile enfekte kisilerin %1'den azinda sinir sistemi tutulumu olacagi soylenebilir.
Norolojik hastalik ve 6lim yasl hastalarda daha sik goriilmektedir (12).

BNV'nin inkiibasyon siresi 3-14 glindir. Ani baslayan ates ile birlikte bas agrisi, halsizlik, retroorbital agri,
kas agrilari, gastrointestinal semptomlar (bulanti-kusma, karin agrisi ve ishal) ve dokuinti gorulir. Ates genellikle
cok yuksek seyreder. Daha siddetli vakalarda bas agrisi ile birlikte gorilen yiiksek ates, halsizlik, boyunu dik tuta-
mama, uyusukluk, zihinsel karisiklik, koma, kas titremeleri, konvulsiyonlar ve paralizi gelisebilir. Bas agrisi, BNVE
icin cogu zaman 6nde gelen bulgu olabilir. BNVE menenijiti genellikle ates, bas agrisi ve ense sertligine yol acar.
Biling degisikligi fazla goriilmez, oldugunda da ilimhidir, bazen letarjiyle, nadiren konfiizyon veya komayla sonuc-
lanabilir. Santral Sinir Sistemi tutulumu oldugunda bas agrisindan aseptik menenjit ve ensefalite kadar degisen
klinik tablolar gorulebilir. Genellikle diger benzeri viral sendromlardan ayirt edilemez (13).

Ayirici Tani

Ayiric tanisinda; viral ensefalitler (HSV, enteroviriis), flaviviral ensefalitler (Japon ensefaliti, Tick-borne en-
sefalit, St. Louis ensefaliti), bakteriyel, kriptokokal, tiberkiiloz menenjitler, DENVE, Chikugunya Atesi ve ZVH, Sari
Humma, sitma, beyin timor, beyin absesi, Gullain-Barre Sendromu, lyme hastaligi yer alir (13).
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Laboratuvar Tanisi

BNV, FlavivirUs ailesindeki diger virtslerle %70 Uizerinde siklikla antijenik yakinlk gosterir ve capraz reaksi-
yon verebilir. Bu nedenle diger virtislerden ayirim icin plak rediiksiyon noétralizasyon testi (PRNT) ve 6zellikle BNV
spesifik RNA sekanslarinin kullanildigi polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) gibi spesifik testler kullanilir. Hastaligin
viremi dénemi kisa oldugundan daha ¢ok antikor tayini ile tani konulmaktadir. Serolojik tani ELISA ve IFA ile kali-
tatif olarak degerlendirilir (13,14).

Enfeksiyonun akut déneminde serum veya BOS Orneklerinde PCR ile virlis tanimlanmasi ve doku ornekle-
rinde (yasayan vakalarda karaciger, 6len vakalarda ise karaciger, beyin ve medulla spinalis) viriis izolasyonu kesin
tani koydurucudur. Biyopsi veya postmortem 6rnekler formalin icinde gonderilir.

Laboratuvara gonderilecek klinik ornekler:

- Serolojik inceleme icin- serum, BOS

- Viral kiiltuir ve niikleik asit saptama testleri icin- kan, BOS, idrar 6rnekleri gonderilir.
Klinik 6rneklerin alinma zamani:

Seroloji, BNVE tanisinda dnceliklidir. Serum, idrar ve BOS 0rnedi sikayetler basladiktan sonraki 8-21 giin ara-
sinda alinir. Konvalesan faz serum érnegi, ilk rnegin alinmasindan en erken 7-10 giin sonra alinmaldir. ilk serum
numunesinde IgM antikor testlerinde “Aradeger/Pozitif” sonug tespit edilen vakalar igin; konvalesan dénem se-
rum orneklerinin degerlendirilmesi amaciyla ilk numune gonderiminden 7-10 guin sonra ikinci serum numunesi
gonderilir.

Viral kultir ve nukleik asit saptama testleri icin BOS ve kan, sikayetler basladiktan sonraki ilk birka¢ guin
(mimkiinse virlise maruziyetin ilk 7 gtini) icinde alinmaldir. Clinkl viremi erken dénemde ve kisa surelidir; im-
mun yanitin ortaya ¢ikmasiyla birlikte azalarak ortadan kalkar; bu 6rneklerin tani etkinligi kaybolur.

Hastaliktan stiphelenilen vakalarin laboratuvar dogrulamasi, Halk Saghgi Genel Mudurligu (HSGM) Mikro-
biyoloji Referans Laboratuvarlari ve Biyolojik Urlinler Dairesi Baskanligi Ulusal Arboviriis ve Viral Zoonotik Hasta-
liklar Laboratuvari'nda yapilmaktadir. Orneklerin alinmasi ve génderilmesi icin mutlaka il Saglik Mudurligu ile
irtibata gecilmelidir. Bu sliregte, laboratuvar da aranmali ve 6rnek génderilecegine dair bilgilendirilmelidir. Alinan
klinik 6rnekler il Saghk Midiirliigi araciigiyla “Bati Nil Viriisii Laboratuvar istem Formu” ile referans laboratuvari-
na gonderilir (14).

Ulkemizde atlardan ve diger hayvanlardan BNVE siipheli vakalarin laboratuvar konfirmasyonlari Tarim ve
Orman Bakanligi ulusal referans laboratuvari olan Etlik Veteriner Kontrol Merkez Arastirma Enstitlisi Virolojik Tes-
his Laboratuvari tarafindan yapilmaktadir.

Tedavi

BNVE'nin bilinen bir tedavisi yoktur ve tedavide kullanimi 6nerilen spesifik bir antiviral bulunmamaktadir.
Bu nedenle enfeksiyonun tedavisi dncelikle destek tedavisi seklinde olmalidir. Siddetli vakalarda siklikla hastane-
ye yatisi gerekir ve destek tedavisi, IV sivi verilmesi, solunum destegi ve sekonder enfeksiyon gelismesinin 6nlen-
mesi temel yapilacak uygulamalardir (13).
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Hastaneye yatirilan hastalarda oneriler:

« Sivi-elektrolit dengesinin saglanmasi icin IV sivi,

+ Solunum yetmezliginde ventilator destegi,

« Serebral 6dem takibi,

- Konviilsiyonlar acisindan takip ve gerekirse tedavi,

« Duyu kaybinin eslik ettigi veya etmedigi motor paralizi agisindan degerlendirme yapilmasi.

Noroinvazif BNVE vakalarinin néroloji, enfeksiyon hastaliklari, yogun bakim uzmanlari ve gerekli durumlarda
psikiyatristler ile birlikte izZlenmesi 6nerilmektedir. Yaslilar, cocuklar, hamileler ve HIV/AIDS hastalari gibi bagisikhk
sistemi baskilanmis kisilerde hastalik ciddi seyredebilecegdi ve sinir sistemi enfeksiyonuna yola acabileceginden
bu gruptaki hastalarda daha yakindan takip gereklidir (13).

Bildirim ve Siirveyans

Hastalik, Glkemizde C grubu Bildirimi Zorunlu Bulasici Hastaliklar icerisinde yer almaktadir.

Bati Nil Virtisti Enfeksiyonu vaka tanimit:

Klinik tanimlama

Genellikle ates veya ates oykusu ile birlikte, baska bir nedenle agiklanamayan asagidaki klinik kriterlerden
en az birinin bulunmasi:

1. Ensefalit

2. Menenijit

3. Akut flask paralizi

4. Myelit

5. Diger akut santral veya periferal ndrolojik disfonksiyon

Epidemiyolojik Kriterler

1. insandan insana bulas (vertikal bulas, kan transfiizyonu, transplantasyon, anne siitiinden bulas)

2. Hayvandan insana bulas (hastaligin endemik oldugu bolgelere seyahat eden veya bu bodlgede yasayan
kisilerde sivrisinek isirigr 6ykusu)

Laboratuvar Kriterleri
Destekleyici Laboratuvar Kriterleri

1. Serumda BNV 6zgil IgM antikor cevabinin saptanmasi (Antikorlar arasi capraz reaksiyon oldugu icin tek
basina antikor cevabi stipheli karsilanmalidir)

2. idrarda BNV niikleik asidinin saptanmasi
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Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri

1. Kanda veya BOS’ta BNV izolasyonu

2. Kanda veya BOS'ta BNV niikleik asidinin saptanmasi

3. BOS'ta BNV 6zgil IgM antikor cevabinin saptanmasi

4. Serumda BNV yuksek IgM titresi ve BNV IgG tespiti ve IgM ve IgG'nin noétralizasyonla dogrulanmasi

[NOT: Laboratuvar sonuglari, diger flaviviriis ve arboviris ailesi icerisinde yer alan etkenlerle enfeksiyon ve
astlanma olasiliklari g6z 6nline alinarak degerlendirilmelidir. Bu kosullarda antikora dayali testlerde antijenik ben-
zerlige bagli yalanci pozitiflikler saptanabilmektedir.]

Vaka siniflamasi

Supheli Vaka: Tanimlanmamistir

Olasi Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini saglayan vaka

Kesin Vaka:
1. Dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmigs vaka
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ZIKA VIRUS HASTALIGI

Hastalik Etkeni

ZVH Flavivirus grubundan bir RNA virlist olan Zika Virtisuin (ZIKV) neden oldugu ve insanlara etkeni tasiyan
Aedes cinsi (Ae. aegypti ve Ae. albopictus) sivrisineklerin sokmasiyla bulasan bir hastaliktir. Viris zarfli ikozahedral
kapsid yapisinda, pozitif polariteli tek iplikgikli bir RNA virtsidr. ZIKV ilk kez 1947'de Uganda'da Zika ormaninda
rhesus maymunlarinda saptanmis; ardindan 1948'de ayni ormanda sivrisineklerden ve 1952'de Uganda ve Tan-
zanya'da insanlardan izole edilmistir (15).

Epidemiyoloji

Afrika ve GUneydogu Asya'da 1960 - 1980 yillari arasinda tipik olarak hafif bulgular ile seyreden insan en-
feksiyonlari bildirilmis olmakla beraber ilk buyik salgin 2007'de Pasifik bolgesindeki Yap Adasinda (Mikronezya
Federal Devletleri) goriilmustur. Pasifik bdlgesindeki adalardaki bu salgindan sonra Fransiz Polinezyasi'nda 2013-
2014 yillarinda ZVH salgini yasanmistir. Fransiz Polinezyasi'nda DENVE epidemisiyle birlikte yasanan bu salgin-
da Guillain-Barre Sendromu vakalarinda dikkat cekici bir sekilde artis gdzlenmistir. Brezilya'da 2015 yilinin Mayis
ayinda baslayan ZVH salgininda 2014'te 150 olan mikrosefalili bebek sayisi, 2015 yilinda 2.400%e ¢ikmistir. 2015
yilinin Temmuz ayinda ZIKV ve Guillain-Barre Sendromu arasindaki iliski, ayni yihn Ekim ayinda ise viris ile mikro-
sefali arasindaki iliski oldugu bildirilmistir (16).

Diinya Saglk Orgti (DSO); 1 Subat 2016 tarihinde ZVH'yi uluslararasi nemi haiz bir halk saghgr acili ola-
rak ilan etmis, DSO Uluslararasi Saglik Tuiziigt Acil Durumlar Komitesi'nin 18 Kasim 2016'da gerceklestirdigi 5.
toplantisinda ZIKV enfeksiyonunun 6nemli bir halk sagligi sorunu olmakla birlikte kiresel bir halk saghgi tehdidi
olmaktan ciktigini duyurmustur.

Diinya Saglk Orgiitti; ZVH'nin kiresel bir halk saghgi tehdidi olmasa da halen énemli bir halk saghgi soru-
nu olduguna, hastaligin vektor sivrisinek tirlerinin bulundugu alanlara dogru cografi olarak yayilmaya devam
ettigine dikkat cekmektedir. Bazi tlkelerde veya bazi bolgelerde ZVH vakalarinda azalma rapor edilmis olmasina
ragmen, ihtiyathiligin yiiksek kalmasi gerektigini belirtmektedir. DSO, ilk kez Mart 2017'de ECDC ve Amerika Has-
talik Kontrol ve Onleme Merkezi (CDC) ile birlikte yiritilen bir calisma ile viriis ve vektér mevcudiyetine gére
“Zika Viriis Ulke Siniflandirma Semasi” gelistirerek yayimlamustir. Giincel veriler 1siginda tlkelerin siniflandirmalari
duzenli olarak gozden gecirilmekte ve sema revize edilerek yayimlanmaktadir.

Bu degerlendirme sistemi hastalik bulasinin epidemiyolojisine gére ZIKV i¢in cografik risk degerlendirmesi-
ni tanimlamaktadir. Bu amagla tilkeleri/bolgeleri/alt bolgeleri siniflandirmak icin 4 kategori belirlenmistir.

Kategori 1. Hastaligin bulaginin devam ettigi veya yeniden basladigi bolgeler.

Kategori 2. 2015 yilindan once virlisiin dolasimda oldugu kanitlanmis bolgeler ile bulasin yeni veya yeni-
den baslama asamasinda olmadigi alanlar ve bulasin sona erdigine dair kanit olmayan bdélgeler.

Kategori 3. Hastalik bulasinin sona erdigi ancak gelecekte bulasma potansiyeli olan bolgeler.
Kategori 4. Etkili vektorin tespit edildigi fakat gegmiste veya glinimuzde hastalik bulasinin gorilmedigi

bolgeler.
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Bu siniflama sistemine gore Ulkemiz Kategori 4 icerisinde yer almaktadir. Uluslararasi seyahatlerin artmasi
ve vektoriin pek cok bdlgede bulunmasi sebebiyle ZVH'nin diinyada yayilma olasiligi bulunmaktadir. Ulkemiz-
de su ana kadar sadece 5 importe ZVH vakasi goriilmus olmakla beraber hastaliga vektorliik eden Aedes tirleri
Ulkemizde belirli bolgelerde tespit edilmistir ve bu sivrisinek tiirlerinin diger bolgelerimize de yayilma ihtimali
bulunmaktadir.

Bulasma

ZIKV'nin baslica bulasma yolu sivrisinekler yoluyla olmakla beraber, viriis; semen, vajinal salgilar, kan, idrar,
amniyon sivisi, BOS, anne siitd, tukurik gibi viicut sivilarinda, beyin ve spinal kordda saptanmistir (15-17).

Sivrisinek yoluyla bulasma: ZIKV esas olarak enfekte Aedes cinsi (Ae. aegypti ve Ae. albopictus) sivrisineklerin

sokmasi sonucunda bulasir. Bu sivrisinek tirleri Sarit Humma, DENVE ve Chikungunya Atesi hastaliklarina da vek-
torluk etmektedir. Viremik donemdeki bir insandan kan emerken enfekte olan sivrisinekler diger insanlara etkeni
bulastirmaktadir. Aedes tiirleri Gilkemizde belirli boélgelerde tespit edilmistir.

Anneden bebege vertikal yol ile bulasma: ZIKV anneden bebege gebelik siiresince gegebilir. Doguma yakin
zamanda ZIKV ile enfekte anne, virlisii dogum sirasinda ¢cocuga gecirebilir. Ancak bu durum nadir olarak gortil-
mektedir. Anneden cocuga virlis gecisiyle ilgili arastirmalar devam etmektedir. Anne sitiinde virls tespit edil-
mesine ragmen, bugiin icin anne sitiinden virlis gecisine bagli hastalik bildirilmemistir. Anne sutinin faydalari
sebebiyle ZVH goriilen yerlerde bile annelerin bebeklerini emzirmeleri dnerilmektedir.

Cinsel temas yolu ile bulasma: ZIKV kadin ya da erkekten partnerine ZVH semptomlari olmasa bile her tirlu
cinsel temas yoluyla bulasabilir. Semptomatik bireylerin bulastiriciigi semptomlar baslamadan 6nce, semptomlar
sirasinda ve semptomlar geriledikten sonra devam eder. Son calismalar ZIKV'nin semende diger viicut sivilarin-
dan daha uzun sure bulundugunu gostermektedir. Zika virlis RNA'sinin semptomatik ve asemptomatik erkekte ne
kadar stire kaldigr ile ilgili kesin veri yoktur. Semptomatik ve asemptomatik bireylerde genital salgilarla atilan viris
miktarini, stiresini ya da 6zelligini belirlemek tizere klinik calismalar devam etmektedir. Erkekler icin korunulmasi
gereken en uzun sureyle ilgili goris birligi yoktur. Bugline kadar yapilan arastirmalarda bes erkegdin semeninde
semptom baslangicindan 90 giin sonra ZIKV RNA'si tespit edilmistir. Su ana kadar arastirmalarda semende viriis
tespiti ile ilgili en uzun siire 188 giin olarak bulunmustur. Ancak ZIKV RNA'sinin tespit edilmesi bulastiriciligi gos-
termemektedir. Erkek hastalardan partnerlerine cinsel yolla ZIKV gecisi daha sik saptanirken, kadinlardan cinsel
yolla partnerlerine gegis sinirli sayida bildirilmistir (16).

Kan transflizyonu yolu ile bulasma: Brezilya'da kan transfiizyonu yolu ile gegis bildirilen vakalar mevcuttur.

Fransiz Polinezyasi'ndaki salginda, asemptomatik kan dondrlerinin %2,8'i ZIKV pozitif bulunmustur.

Diger bulasma yollari: Sik goriilen yollarin disinda bulasma seklinin tam olarak anlasilamadigi vakalar da

mevcuttur. Ekim 2016'da Meksika'dan bildirilen bir olgu sunumunda ZIKV nedeniyle ex olan bir vakaya eldivensiz
temas eden bir kisiye bulasma bildirilmistir. Bulasma olan vakanin; ZIKV endemik bdlgeye seyahat, seyahat eden
kisi ile cinsel temas, kan transflizyonu ve sivrisinek sokmasi éykustiniin olmadigi belirtilmistir. Hayvan (maymun)
1singi, laboratuvarda temas veya laboratuvar kazasi diger olasi bulasma yollaridir (17).
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Klinik Tablolar

ZVH cogunlukla asemptomatik olarak seyretmektedir. Enfekte kisilerin %20'sinde semptomlar ortaya
cikmaktadir. ZVH'nin en yaygin semptomlari, hafif ates, dokiintd, konjonktivit, kas ve eklem agrisi, halsizlik veya
bas agrisidir. Belirti ve bulgular genellikle 2-7 gtin surer (17).

inkiibasyon siiresi kesin olarak bilinmemekle birlikte 3-14 giin olarak kabul edilir. insanlar genellikle
hastaneye yatacak kadar agir hasta olmazlar. Viremi baslangi¢c semptomlarindan sonra genellikle 1 hafta devam
eder. Fakat bazi hastalarda daha uzun sirebilir. ZVH'da 6lim cok nadir gorilmektedir. ZIKV'in sinir dokusuna
tropizm gosterdigi invitro ve invivo calismalarla gosterilmistir. Konjenital mikrosefali, bebeklerde sinir sistemi ile
ilgili gelisimsel bozukluklar, Guillain-Barre Sendromu, ensefalomiyelit ve menenijitle iliskisi viriisiin bu 6zelligin-
den kaynaklanir (17).

Tani

ZIKV'lin spesifik bir laboratuvar bulgusu yoktur. Hafif Iokopeni ve trombositopeni, serum laktat dehidroge-
naz, gama glutamil transferaz ve akut faz reaktanlarinda hafif artis gorular.

Teshis genellikle serum, tam kan veya idrarda virls niikleik asidi veya serumda viriise spesifik IgM ve notra-
lizan antikorlarin saptanmasiyla konur. Eslestirilmis serum ve idrar 6rnekleri ZIKV icin birincil teshis ornekleridir.
Plazma, tam kan, BOS ve amniyotik sivi gibi diger 6rnek turleri de degerlendirilebilir. Serum ve idrar disinda kalan
ornek tirlerinde yapilan tiim tani testleri icin, 6rneklerin NAT ve/veya IgM (seroloji) testinin yapilmasi icin serum
ornegi ile birlikte alinmasi dnerilmektedir (15).

Semptomlarin baslangicindan itibaren 2 hafta boyunca serum ve idrarda RT-PCR ile teshis konulabilir. ilk 2
hafta icinde RT-PCR testinin negatif olmasi hastaligi ekarte ettirmediginden bu durumda viriise spesifik IgM tayini
yapilmalidir. IgM pozitif saptanan hastalarda Sart Humma ve Chikungunya Atesi gibi enfeksiyonlarla ¢capraz reak-
siyonu ayirt edebilmek icin PRNT yapilmalidir. Ancak PRNT’nin DENVE'nda da pozitif olabilecegi unutulmamalidir.

Semptomlarin baslama tarihinin tizerinden 14 glinden uzun slire ge¢mis ise tani icin IgM tayini ve PRNT ile
dogrulama onerilmektedir (15).
Korunma ve Tedavi

ZVH'dan korunmaya yonelik uygulanabilir bir asi ve etkene spesifik bir ilac bulunmamaktadir. Tedavinin esa-
sini semptomatik tedavi olusturmaktadir. Hastalarin istirahat etmeleri ve dehidratasyonu dnlemek icin bol sivi
almalari 6nerilir. Agri kesici ve ates dislirlicli olarak asetaminofen kullanilabilir. Aspirin cocuklarda Reye Sendro-
muna neden olabileceginden ve nonsteroid antiinflamatuvar ilaclar olasi DENVE varliginda kanama riskini artira-
bileceginden kullanilmamalidir (17).

« ZVH olanlar baska bir hastalik veya ila¢ kullanma durumlarini mutlaka doktorlarina danismalidir.

« ZVH'ye yakalanan kisiler hastaligi bir baskasina bulastirmamak icin hastalik belirtilerinin goruldagu ilk
hafta boyunca sivrisinek sokmalarindan mutlaka korunmalidirlar.

« ZVH'nin endemik oldugu bolgelere gerceklestirdigi seyahatten dénen asemptomatik kisiler donuslerin-
den sonraki li¢ hafta boyunca (viremik olabileceklerinden) sivrisinek sokmalarindan mutlaka korunmaldirlar (18).
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Bildirim ve Siirveyans
Hastalik, Glkemizde C grubu Bildirimi Zorunlu Bulasici Hastaliklar icerisinde yer almaktadir.

Zika Virls Hastaligi vaka tanimit:

Klinik tanimlama

Cilt doklintlisti ve/veya ates ile birlikte, asagidaki kriterlerden en az birinin bulunmasi;
1. Artralji/artrit

2. Myalji

3. Konjonktivit (Non-pirilan/hiperemi)

Epidemiyolojik kriterler

Semptomlar ortaya ¢ikmadan dnceki 4 hafta icerisinde;

1. Endemik bolgede kalmak veya endemik bélgeye seyahatte bulunmak.

2. Hastalik konfirmasyonu saglanmis kisiyle cinsel temas 6ykusu (Bu siire alti aya kadar uzayabilmektedir).
3. Endemik bolge ziyareti olan kisiyle cinsel temas oykiisu.

4. Olasi veya kesin vakadan transfiizyon veya transplantasyon oykusu.

Laboratuvar kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriteri:

Zika spesifik ELISA/IFA IgM pozitifligi tespit edilen vaka*

Dogrulayici Laboratuvar Kriteri:

1. Klinik 6rneklerden viriis izolasyonu

2. Klinik 6rneklerden virlis nikleik asidinin saptanmasi

3. Klinik 6rneklerden virus antijeninin gosterilmesi

4. Serum 6rnek/lerinde 6zgul IgM tipi antikorlarin gosterilmesi ve plak redlksiyon notralizasyon testi (PRNT)
ile dogrulanmasi

5. Cift serum 6rnegdinde etken spesifik antikor titresinde serokonversiyon veya dort kat artis saptanmasi.

[*NOT: Laboratuvar sonuglari, diger flavivirlis ve arboviris ailesi icerisinde yer alan etkenlerle enfeksiyon
ve asilanma olasiliklari g6z 6niine alinarak degerlendirilmelidir. Bu kosullarda antikora dayal testlerde antijenik
benzerlige bagli yalanci pozitiflikler saptanabilmektedir.]
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Vaka Siniflamasi

Supheli Vaka:

Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka.

2. Klinik tanimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterini saglayan vaka.

Kesin Vaka:

1. Dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka.

2. Klinik tanimlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka.

Konjenital Zika Viriis Hastaligi vaka tanimi:

Klinik tanimlama

Yenidogan veya fetliste, mikrosefali veya intrakraniyal kalsifikasyonlar veya santral sinir sistem anomalilerinin
bulunmasi

Laboratuvar Kriteri

1. Klinik 6rnekte Zika virtsi viral niikleik asitinin tespit edilmesi,

2. Klinik 6rnekte Zika virtsi viral antijeninin tespit edilmesi,

3. Klinik 6rnekte Zika virisiiniin izolasyonu

4. Serum, BOS veya amniyotik sivida Zika spesifik Ig M antikorlarinin tespit edilmesi.
Epidemiyolojik Kriter

1. Annede gebelik esnasinda, konfirme edilmis Zika viriis enfeksiyonu varhgu.

Vaka Siniflamasi

Supheli Vaka: Tanimlanmamistir

Olasi Vaka: Epidemiyolojik iliski ile birlikte klinik kriteri karsilayan yenidogan veya fetus.

Kesin Vaka: Klinik ve laboratuvar kriterlerini karsilayan yenidogan veya fets.
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DENGUE VIRUSU ENFEKSIYONU

Hastalik Etkeni

Dengue virlisi (DENV) Flaviviridae ailesinden Flavivirus cinsine ait, klcuk, zarfli, pozitif polariteli ve tek
iplikcikli bir RNA virlstdir. DENV'nin antijenik olarak benzer fakat birbirinden farkh 4 serotipi bulunmaktadir. Bu
serotiplerin hepsiinsanda hastalik yapabilir. Olusan uzun sireli bagisiklik serotipe 6zgtdiir. Enfeksiyon sonrasinda,
zaman igerisinde diger serotiplere karsi koruyuculuk azaldigindan sekonder enfeksiyonlar gelisebilir. Agir seyirli
hastalik formu olan Dengue Hemorajik Atesi en sik Serotip-2 ile gelismektedir. Serotipler icerisinde viriilansi daha
yuksek olan ve daha agir hastalik yapan genotipler bulunur (19).

Virls Aedes cinsi sivrisinekler tarafindan insana bulastirilir. Viicuda giren viris ilk glinlerde ciltte fibroblastlar
ve Langerhans hiicrelerinde codalir. Yaklasik 3-6 giin sonra viremi baslar ve 3-7 glin devam eder. Virlis kanda
semptomlar baslamadan 6nceki 6-18 saat icinde ve ates diisene kadar gosterilebilir. Kanda monositler ve diger
mononiikleer hiicreler enfekte olurken viris retikiiloendotelyal sistem organlarina da yayilir (20).

Virtse karsi hem dogal hem kazanilmis bagisiklik sisteminin devrede oldugu bir bagisiklik yaniti gelisir.
Ozellikle hizla artan interferonlarin (IFN-alfa n planda) etkisi ile enfeksiyon sinirlanirken bir yandan da nétralizan
antikorlar olusur. Antikorlarin DENV'yi nasil nétralize ettigi tam olarak anlasilamamis olmakla birlikte virlistin hiic-
relere tutunmasini saglayan ve patogenezde cok kritik etkisi olan “major zarf (E) glikoproteini” énemli bir hedeftir.
Bunun disinda prekiirsér membran (pre-M) proteini ve yapisal olmayan protein1 (NS1) antikorlarin hedefledigi
diger viral yapilardir. Celiskili bir durum olarak virtisiin antikorlarla kaplanmasi ylizeyinde immiinglobulin resep-
torleri bulunan hiicrelerin daha fazla enfekte olmasina neden olabilmektedir. “Enfeksiyonda antikor aracili agir-
lasma” (antibody dependent enhancement of infection) denilen bu durum, ylizeylerinde ¢ok sayida Ig reseptori
bulunan ve virtistin hedef hiicrelerinden olan monositlerin enfeksiyonunu artirmaktadir. Sekonder infeksiyonla-
rin primer enfeksiyona kiyasla daha agir seyretme nedeninin de bu durum oldugu distnulmektedir (20).

Epidemiyoloji

DENVE’na dair ilk bulgular 200 yil 6ncesine kadar dayanmaktadir. Ancak hastalik 6zellikle Il. Duinya Savasi
sonrasinda genis bir cografyada etkisini artirarak 6nem kazanmistir. DENVE diinya genelindeki en yaygin arbovi-
ral hastaliktir. Yaklasik 2.5 milyar insan hastalik agisindan riskli bolgelerde yasamakta ve her yil 400 milyon’a yakin
sayida kisinin enfekte oldugu, 100 milyon klinik enfeksiyon, 500.000 Dengue Hemorajik Atesi ve ¢cogu ¢ocuk ol-
mak tizere 22.000 6lim goruldigi tahmin edilmektedir (21).

Enfeksiyonun bulasma donguisi Aedes cinsi sivrisinekler ve insanlar arasindadir. Asya ve Afrika'da diger pri-
matlar ve sivrisinekler arasinda virlis bulasi oldugu gosterilmisse de bunun insan enfeksiyonlari icin 6nemli bir
rezervuar olmadigi distiniilmektedir. Virls tasiyan Aedes cinsi disi sivrisinek tarafindan enfekte edilen insanlarda
3-6 glin sonra baslayan viremi atesin dustigu gline (3-7 guin) kadar devam eder. Viremik insanlardan kan emen
sivrisinekler virtisi aldiktan 8-12 glin sonra bulastirici hale gelirler ve yasamlari boyunca bulastirici kahrlar (19-21).

Aedes cinsi (0zellikle Ae. aegypti) sivrisinekler insan yerlesimlerine yakin yasarlar, dogal veya insanlarin
olusturdugu kiiclik su birikintilerinde c¢ogalabilirler. Glindliz beslenirler ve beslenme sirasinda rahatsiz
edildiklerinde hemen ayrilarak baska bir kisiden beslenmeye devam edebilirler. Boylelikle virlis tasiyan bir
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sivrisinek tek beslenme periyodunda birden fazla kisiyi enfekte edebilir. Bu nedenle hasta kisiyle ayni evde yasayan
ozellikle kadin ve cocuklar risk altindadirlar. Ae. aegypti 45° Kuzey ve 35° Gliney enlemleri arasindaki tropikal ve
subtropikal bolgelerde yaygin olarak bulunur. DENVE buna paralel olarak Glineydogu Asya Pasifik, Karayipler ve

Latin Amerika'da ylizden fazla lilkede goriilmektedir.

Sekil 24. Diinya genelinde Dengue Viriis Enfeksiyonu’nun gorildigi bolgeler (CDC)
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Sekil 25. Ae. aegypti'nin Avrupa Bolgesi'ndeki dagilimi (ECDC)
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Sekil 26. Ae. albopictus’un Avrupa Bolgesi'ndeki dagilimi (ECDCQ)

Hastaligi tasima kapasitesi olan bir diger Aedes cinsi sivrisinek olan Ae. albopictus, soguga daha dayanikli
oldugu icin daha genis bir cografyaya yayilmistir. Ancak Ae. aegypti‘ye kiyasla insanlardan daha az siklikta bes-
lendigi icin DENV bulasinda daha az 6nemlidir. Nitekim Ae. aegypti'nin bulunmadidi Ae. albopictus 'un yasadigi
cografyalarda endemik bulasma veya buiytk salginlar gériilmemektedir. Ancak her iki tiir ayni zamanda Chikun-
gunya virus tastyicisi olabildigi icin Dengue ile Chikungunya birlikteligi siktir.

Diinya genelinde son 10 yillar icerisinde DENVE'nun sikhidinin arttigi ve etkiledigi cografyanin giderek
genisledigi gorulmektedir. Bunda 6zellikle insan aktivitelerinin belirleyici oldugu pek ¢ok faktér sorumludur:
Artan insan niifusu, kalabalik ve sagliksiz yasam ortamlari, artan seyahat olanaklar nedeniyle sivrisinek ve
insanlarin (dolayisiyla viriistin) kolayca yer degistirmesi, sivrisineklerle miicadelenin yeterince yapilamamasi, iklim
degisikliklerinin sivrisineklerin dogal ortamlarinda ve yasam déngtlerinde neden oldugu degisimler vb. (21).

Bulasma

DENV sivrisinekler disinda viremik kisilerin kan ve kanli viicut sivilariyla temas sonucunda ve perinatal do-
nemde vertikal yolla bulasabildigi gibi emzirmeyle de bulasmaktadir. Gebelik agir infeksiyon icin bir risk faktoriu
degildir (19).

Klinik Tablolar

DENVE asemptomatik olabilecegi gibi sok tablosu ile 6liime neden olacak kadar agdir da seyredebilir. Has-
taligin seyrini belirleyen en 6nemli faktorler; viral faktorler (DENV-2 daha agir seyreder), daha 6nceden virisle
karsilasmis olma (sekonder enfeksiyonlar daha agir seyreder), kliciik yas (11 yas altinda ve 6zellikle hayatin ilk iki
yihinda agir seyreder), beslenme durumu (hastalik malnitre ¢ocuklarda zayif immiinolojik yanit nedeniyle hafif
seyretmektedir) ve genetik faktorlerdir (beyaz irkta siyahlardan agir seyreder) (19).

Diinya Saglik Orgiitii 1997 yilinda yayinladigi ve 2009 yilinda revize ettigi tani semalarinda DENVE'nunu
klinik olarak t¢ gruba ayirmistir (22):
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Uyarici bulgular olmayan Dengue: Endemik bdlgeye seyahat eden veya yasayan birisinde atesle birlikte
asagidaki bulgulardan ikisinin olmasi:

« Bulanti-kusma

« Dokiintl

+ Bas agrisi, goz kiiresinde agr, kas ve eklem agrilari
+ Lokopeni

« Pozitif turnike testi (tansiyon aleti sistol-diyastol arasinda 5 dakika sisirilmis tutulduktan sonra 6n kolda
2,5 cm?lik alanda 10'dan fazla petesi olusmasi)

Uyarici bulgular olan Dengue: Yukaridaki bulgulara ek olarak asagidaki bulgulardan herhangi birinin ol-
masi:

« Karin agrisi veya hassasiyet

« Gecmeyen kusma

« Sivi birikimi (ascit, plevral efiizyon)

« Mukozal kanama

- Letarji veya huzursuzluk

+ 2 santimetreyi gecen hepatomegali

« Hematokritte hizli artis ve trombositlerde diisme

Agir Dengue: Asagidakilerden en az birinin oldugu Dengue Viriis Enfeksiyonu:
« Sok veya solunum sikintisina neden olan plazma kagak sendromu.

« Agir kanamalar (klinisyen tarafindan agir olarak tanimlanmis)

« Agir organ tutulumu (AST ve ALT'de yuikseklik >1000 IU/L, biling degisikligi veya diger organ yetmezlikleri)

DENVE’nun inkiibasyon siiresi 3-14 giin (ortalama 4-7 giin)diir. inkiibasyon siiresi semptomlarin ortaya ¢ik-
masi ile sona erer. Klinik enfeksiyon t¢ asamalidir: Atesli donem, kritik donem ve iyilesme dénemi. Uyarici bulgu-
lar olmayan DENVE'nde kritik donem yoktur. Atesli donem, ani baslayan, genellikle 38.5°C'yi gecen ates, yaygin
kas ve eklem agrisi, bas agrisi, kusma ve makuler dokiinti ile karakterlidir. Cogunlukla 3-7 glin icinde kompli-
kasyon gelismeden iyilesir. Ates olgularin %5’inde bifazik seyir gostererek iki li¢ guinliik atessizdonemden sonra
tekrar yikselebilir. Makiler veya makilopapiiler tarzdaki dokiintiler primer enfeksiyonda daha sik olmak (izere
olgularin yaklasik yarisinda ve atesten 2-5 giin sonra yiz, karin, goégus ve ekstremitelerde ortaya cikar. Kasintili
olabilir. Gastrointestinal belirtiler (istahsizlik, bulanti, kusma, karin agrisi ve ishal) ve solunum semptomlari (burun
tikanikhigi, bogaz agrisi ve 6ksliriik) atese eslik edebilir (23).

Fizik muayenede konjonktuvit, ylizde sislik, orofarenkste hiperemi, lenfadenopati, hepatomegali, ciltte ma-
kiillopapuiler dokiintiler, petesiler gorilebilir. Turnike testi pozitif olabilir. Hastaligin 6zellikle 3-7 glinleri arasinda
kapiller kacak acisindan hastalar dikkatle takip edilmelidir. Direngen kusma, artan karin agrisi, agrih hepatomega-
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li, hematokritte ani artis (bazal degerde >%20 artis olmasi) ile birlikte trombosit sayisinda azalma, plevral eflizyon
veya asit gelismesi, mukozal kanamalar, letarji veya huzursuzluk kapiller kacagi ve agir seyri gosteren bulgulardir.
Ozellikle cocuk ve genc eriskinlerde gériilen bu kritik dénem 24-48 saat kadar siirer ve organ yetmezlikleri (akut
bobrek yetmezligi, ndbetler, karaciger yetmezligi vb) ve kanamalar eklenebilir. Bu nedenle hastalarin 3-7 araligin-
da hemodinamik agidan yakin takibi ve olasi bozukluklara hizli mtdahale sarttir (Tablo 14) (23).

Tablo 14. Dengue Viris Enfeksiyonunda hemodinamik degerlendirme ve takip

Parametre Stabil dolasim  Sok* Uzamig/Derin Sok**

Kalp Hizi Normal Tasikardik Agir tasikardi veya bradikardi

Sistolik basing normal diastolik yUk-

selmis (nabiz basinci dar)
Kan Basinci Normal Ciddi hipotansiyon

Postural Hipotansiyon

Hiperpne veya asidotik solunum

Solunum Sayisi | Normal Takipne (Kussmaul)

idrar Cikis Normal Azalmis Oligiri veya anri
Biling Diizeyi Acik Acik Huzursuz, endiseli
Kapiller dolum | Hizli (<3 sn) Uzamis (>2 sn) Cok uzamis
Ekstremiteler Sicak, pembe Soguk Soguk, nemli, alacali
Perifer Nabiz Dolgun Zayif Ciliz veya alinmiyor

*: Uyarici bulgulari olan Dengue, **: Agir Dengue

Tani

Endemik bdlgelere seyahat 0ykiisu olup yukarida bahsedilen klinik bulgularla gelen hastalarda mutlaka
DENVE dusuintlmelidir. Ancak 6zellikle erken donemde ZVH ve Chikungunya Atesi gibi benzer hastaliklardan ayirt
etmek zor olabilir. Tablo 15'te yer alan klinik bulgular bu li¢ hastaligi ayirt etmede faydali olsa da kesin tani icin
laboratuvar testleri gereklidir (23).
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Tablo 15. Sivrisineklerin vektorlik ettigi Gi¢ onemli hastaligi ayirt etmek icin klinik ipuclari

Klinik Bulgular Zika Dengue Chikungunya
Ates ++ +++ S

Dokunti +++ + ++
Konjonktuvit +4 - +

Artralji ++ + +++

Miyalji + dhat +

Bas agrisi + ++ ++

Hemoraji - 4+ i

S0k - + B

Hastaligin birinci haftasinda kanda RT-PCR ile viral niikleik asitin tespiti veya serolojik olarak viriise ait NS1
proteinin gosterilmesi ile tani konulabilir. NS1 proteini tipik olarak hastaligin ilk 7 gliniinde pozitiftir ve primer
infeksiyonda test duyarliligi %90 iken sekonder infeksiyonda %60-80'dir (19, 23).

Virtse karsi olusan IgM yapisindaki antikorlar hastaligin en erken 4. Glinlinden sonra tespit edilebilir. Akut
ve konvalesan donemler arasinda IgM titresinde 4 kat veya fazla artis olmasi tani koydurucudur. IgG yapisindaki
antikorlar primer enfeksiyonda birinci haftadan sonra ve ¢cok yavas olarak yiikselirken sekonder enfeksiyonda has-
taligin 4. giniinden itibaren hizla yilkselirler. Bu patern primer-sekonder enfeksiyon ayriminda énemli bir ipucu
olabilir. Diger Flavivirislere (6rn. Sart Humma) karsi asilanan kisilerde serolojik testlerin yalanci pozitif olabilecegi
unutulmamalidir (19,23).

Dokularin (6zellikle karaciger dokusunun) immiinohistokimyasal incelemesi ile tani konulabilirse de invaziv
olan bu yontem daha ¢ok post-mortem tani icin kullaniimaktadir.

Korunma

DENVE'den korunma kisisel dnlemler, sivrisinek kontroli ve asilanma ile saglanabilir. Sivrisinek kontroli icin;
sivrisineklerin cogalma alanlarinin (su birikintileri, los nemli kapali ortamlar) ortadan kaldiriimasi, larva kontroli
(larva yiyen su canlilari araciligiyla biyolojik miicadele), insektisit kullanimi ve endosimbiotik mlcadele (sivrisinek-
leri Wolbachia tiirii bakterilerle enfekte ederek viral replikasyonun azalmasini saglamak) yapilabilir (24).

DENV'ye karsi asi calismalari devam etmektedir. Latin Amerika ve Glineydogu Asya'da 2015 yilinda lisans
alan ve 2018'de Avrupada kullanimi onaylanan dort valan asi bulunmaktadir (CYD-TDV, Dengvaxia®). Ancak asinin
olusturacagi antikorlarin uzun sureli olmamasi, tipki dogal yolla gelisen sekonder enfeksiyonun agir seyretmesi
gibi asilanan kisilerde primer enfeksiyonun agir seyretmesine neden olabilir. Bu nedenle DSO Nisan 2018'de, asi-
nin ancak daha 6nce DENVE gecirdigi gosterilen kisilere yapilmasini dnermistir (24).
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CYD-TDV agsisi Sart humma 17D viriisi tGzerine DENV’nin dort serotipine ait proteinlerin giydirilmesi ile olus-
turulmustur. Glineydogu Asya ve Karayiplerde 16 yas altindaki cocuklarda yapilan iki Faz lll cahismada, 0, 6 ve 12.
aylarda uygulanan asi sonrasinda DENV-3 ve DENV-4'e karsi %75, DENV-1'e karsi %50, DENV-2'ye karsi %35-42 et-
kililik saglandigi, hastaneye yatis gerektiren agir enfeksiyonlarin sikliginin %80-95 oraninda azaldigi gosterilmistir.
Asinin oldukca giivenli oldugu, asi sonrasi 25 aylik takipte gelisen enfeksiyonlarin DSO’'niin endisesinin aksine
agir seyretmedigi de iddia edilmektedir. Ancak 25 aylik stire antikor yanitinin azalmasi agisindan yeterli uzunlukta
olmadigindan bu iddiaya dikkatli yaklasiimalidir (24).

Tedavi

DENV serotiplerine etkili bir antiviral ajan hentiz bulunmamaktadir. Bu nedenle hastalarin yakin takibi ve
destek tedavisi giinimiizde tek secenektir.

Uyarici bulgular olmayan DENVE ayaktan oral sivi ve parasetamol tedavisi ve kritik donemde (3-7 giin) giin-
ik muayene, hematokrit, trombosit sayisi takibi yapilmalidir. Ayaktan takip edilen hastalarla ayni evi paylasan
kisilerin enfekte olmasini engellemek icin hasta ve saglikli kisilerin cibinlik kullanmasi, sinek kovucu stirmeleri, ev
icerisine sivrisinek girisini azaltacak 6nlemlerin (sineklik konmasi vb) alinmasi gereklidir.

Uyarici bulgulari olan veya agir DENVE olan kisiler mutlaka hastaneye yatirilmali ve DSO'niin yayimladigi
algoritmalar cercevesinde tedavi edilmelidir.

DENVE tanisi veya stiphesi olan kisilere ates diistirlicti ve agri kesici olarak Reye Sendromu gelisme riski ve
kanamayi artirma olasihgi nedeniyle kesinlikle aspirin veya non-steroid antiinflamatuvar ilaglar (NSAID) verilme-
melidir (24).

Bildirim ve Siirveyans

Hastalik, Glkemizde C grubu Bildirimi Zorunlu Bulasici Hastaliklar icerisinde yer almaktadir.

Dengue Virus Enfeksiyonu (Dengue Atesi, Dengue Hemorajik Atesi) vaka tanimi:

Klinik Kriterler

Dengue virlis enfeksiyonlari klinikte “Dengue Atesi” veya “Dengue Hemorajik Atesi” olarak goriilmektedir.

Dengue Atesi:

Yiiksek ates (=38 °C) ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az ikisinin bulunmasi:

+ Basagnsi

+ Retro-orbital veya okiiler agri

- Dokilnti
« Lenfadenopati

+ Miyalji ve artralji
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Dengue Hemorajik Atesi:

Yiksek ates (=38°C) ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasi:

 Plazma kacagi bulgularn (yuksek veya gittikce artan hematokrit, plevral efflizyon ve/veya asit, dolasim
bozuklugu bulgulari veya sok)

« Baska bir nedenle agiklanamayan trombositopeni

« Belirgin hemorajik bulgular

+ Biling durumunda degisiklik

« Ciddi gastrointestinal tutulum bulgulari (Persistan kusma, gittikce artan veya siddetli karin agrisi, sarilk)

- Ciddi organ yetmezlikleri (akut hepatik yetmezlik, akut renal yetmezlik, kardiyomiyopati, ensefalopati
veya ensefalit, vb.)

Epidemiyolojik Kriterler
Son iki hafta icinde:

1. Dengue viriis enfeksiyonu vakalarinin gorildiga bilinen/goriilme olasiligi olan bdlgeye seyahat oykiisi-

nin olmasi

2. Dengue viris enfeksiyonu vakalarinin gérildigi bilinen/goérilme olasilidi olan bélgede sivrisinek tara-
findan isirilma 6ykusu

3. Olasi veya kesin vakadan transflizyon veya transplantasyon éykusi

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriteri: Serumda 6zgul antikor cevabinin gdsterilmesi (Antikorlar arasi ¢capraz reak-

siyon oldugu icin tek basina antikor cevabi stupheli karsilanmalidir)

Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri: Klinik 6rneklerden;

1. Virls izolasyonu

2. Viris nukleik asitinin saptanmasi ve genotiplendirmesi

3. Viris antijenlerinin saptanmasi

4, Cift serum O6rneginde IgG titresinde en az dort kat artis saptanmasi
5. BOS'ta virtise 6zgul IgM'nin saptanmasi

[NOT: Laboratuvar sonuclari, diger flaviviriis ve arbovirlis ailesi icerisinde yer alan etkenlerle enfeksiyon ve asi-
lanma olasiliklari g6z 6niine alinarak degerlendirilmelidir. Bu kosullarda antikora dayal testlerde antijenik benzerlige
bagl yalanci pozitiflikler saptanabilmektedir.]
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Vaka Siniflamasi

Slpheli Vaka: Tanimlanmamistir

Olasi Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka
2. Klinik tanimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterini saglayan vaka

Kesin Vaka:
1. Dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka
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CHIKUNGUNYA ATESI

Hastalik Etkeni

Chikungunya viriisti (CHIKV) Togaviridae ailesi icinde alphavirus cinsi icinde yer alan bir RNA virtistidr. Viriis
partikiili lipid zarfla cevrili bir niikleokapsidten olusur. Viral membran (izerinde E1 ve E2 adi verilen ve 80'den
fazla ¢ikiniti olusumunda yer alan glikoproteinler bulunur. Bu ikisi disinda 6K proteini ve TF proteini adi verilen
yapisal proteinler de patogenezde rol alirlar. 6K proteini porlar olusturarak membran gecirgenligini artirirken ayni
zamanda kaspaz bagimli apopitozu indikler. E1 proteini flizyonda rol alir ve hemaglitinin aktivitesine sahiptir. E2
proteini ise virlistin hlicreye tutunmasini saglar. Alfaviriisler hiicre icine reseptor aracilikli endositoz ile girer. E2'ye
karsi olusan antikorlar virlisti inaktive eder (25).

Epidemiyoloji

CHIKV Aedes cinsi sivrisinekler tarafindan insana bulastirilir. Viremik insanlarin yani sira 6zellikle Afrika'da in-
san disindaki primatlar da rezervuar gérevi gérmektedir. insanlarin rezervuar olmasi kentsel alanlarda bile biyiik
salginlara neden olur. 2004 yilinda Kenya'da baslayip tiim Afrika'ya yayilan salgin 500.000 kisiyi etkilemis, Hint Ok-
yanusu’na atlayarak 770.000 niifuslu Reunion Adasi’'nda 265.000 kisinin hastalanmasina ve 237 kisinin 6limiine
neden olmustur (26).

I current or previ local ission of chik virus

Sekil 27. 2018 itibariyle Chikungunya Atesi'nin goraldigu bolgeler (CDC)

Hastalik Bati Afrika'da endemik olarak bulunur ve Afrika, Asya, Avrupa, Hint Okyanusu ve Pasifik Okyanu-
su'ndaki adalarda salginlar yaparken, 2013 yilindan sonra Karayipler ve ardindan Amerika kitasinin tamaminda
hastalik goriilmeye baslamistir (Sekil 27). Dengue ve Zika virUsleri de ayni vektor ile tasindiklarindan ve cografik
dagilim bu hastaliklarinkine benzedigi icin koinfeksiyonlar da gorilebilmektedir (26).

Ulkemizde gériilen Chikungunya Atesi hastalarinin tamamiimporte olgular olup 2018 yili icerisinde bir olgu
bildirilmistir.
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Bulasma

Chikungunya Atesi esas olarak Ae. aegypti ve Ae. albopictus turu sivrisineklerle bulasmaktadir. Her iki sivrisi-
nek tiirl de hem giindliz hem geceleri beslenirler. Ae. albopictus, soguda daha dayanikli oldugu icin daha genis
bir cografyaya yayilmistir. Ancak Ae. aegypti‘ye kiyasla insanlardan daha az siklikta beslendigi icin bulasta daha az
dnemlidir. Ote yandan bazi Ae. albopictus bireylerinin insani daha fazla tercih ettigi de gosterilmistir. Ae. aegypti,
kan emmek icin cogunlukla insanlari tercih etmesi ve insanlara yakin alanlarda, yerlesim yerlerinde yasayip ¢oga-
labilmesi nedeniyle CHIKV bulasinda dnemlidir (25).

CHIKV sivrisinekler disinda nadiren de olsa viremik kisilerin kan ve kanli viicut sivilariyla temas sonucunda,
organ veya kan nakli sonucunda ve vertikal yolla bulasabilmektedir. Vertikal yolla bulasma en ¢cok anne dogum
oncesi iki guin ile dogum sonrasi iki glin arasinda kalan perinatal donemde viremik oldugu zaman gerceklesmek-
tedir. CHIKV'nin anne siitii ile bulastigi gosterilememis oldugundan emzirmenin yasaklanmasina gerek yoktur
(25).

Sicak iklimlerde virtstin sivrisinekte gecirecegi inklibasyon stiresi (ekstrensek inklibasyon siiresi: sivrisinegin
viremik konaktan virlisii almasindan yeni konaga bulastirabilir hale gelmesine kadar gecen stire) kisalacagindan
bulasma daha kolay ve ¢ok olmaktadir. Soguk iklimlerde sivrisinekler virlist alsalar dahi bulastirici olacak kadar
yasayamayabilirler. Ancak, CHIKV'de meydana gelen bazi mutasyonlarla viriisiin sivrisinekte gecirdigi inkiibasyon
suresi kisalabilmekte ve boylelikle cok fazla sayida sivrisinek hastaligi bulastiracak kadar uzun yasamis olmaktadir
(25).

Klinik Tablolar

Chikungunya Atesi; ates, deri dokiintiisu ve artralji ile karakterlidir. Asemptomatik seyir sik degildir (<%15).
Chikungunya kelime olarak “iki buklim”“kambur yirime” anlamina gelmektedir. Hastalik sirasinda gorulen sid-
detli kas ve eklem agrilari nedeniyle bu isim verilmistir. 1-14 gtin stren bir inkiibasyon déneminin ardindan ani
baslangich ylksek ates ve halsizlik ortaya ¢ikar. Ates 39°C'ye kadar cikabilir ve genellikle 3-5 giin (1-10 gilin) kadar
surer. Atesten 2-5 giin sonra ¢ok sayida (genellikle 10'dan fazla) eklemde, simetrik, distal eklemleri daha ¢ok tutan
eklem agrilari baslar. Artralji hareket kisitliligi yaratacak kadar siddetli olabilir (26).

Deri dokuntlsi makiler veya makulopapuler 6zelliktedir ve olgularin %40-75'inde gorilur. Ekstremiteler ve
govdede baslayan dokiintuler yuze yayilabilir. Kasintili olabilir.

Bu belirtilere bas agrisi, kas agrilari, yizde sislik ve gastrointestinal semptomlar eslik edebilir. Kanamalar ¢cok
nadirdir. Fizik muayenede artrit bulgularina ek olarak periferik lenfadenopati, konjonktivit gorilebilir.

Hastalarda laboratuvar bulgulari olarak; lenfopeni ve trombositopeni, karaciger fonksiyon testlerinde ve
kreatininde yukseklik tespit edilebilir.

Hastalik genellikle cok agir seyretmez. Salginlar sirasinda yapilan gézlemlerde agir seyirli olgularin insidansi
100.000'de 17 olarak tespit edilmistir. Oltim sikhigi bundan da disiiktiir. Agir seyirli olgularda solunum yetmezligi,
miyokardit, akut hepatit, bobrek yetmezligi, kanama bozukluklari ve nérolojik tutulumlar (en sik meningoense-
falit) gorulebilir. GOz tutulumlan iridosiklit, retitnit, episklerit, uveit seklinde ortaya ¢ikabilir. Sensorinoral isitme
kaybi ve Guillain-Barre sendromu ve nébetler bildirilmistir (25, 26).
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Chikungunya Atesi'nde semptomlarin siiresi degiskenlik gostermektedir. Akut enfeksiyon genellikle 7-10
gln surer. Yapilan sistematik derlemelerde olgularin en az %50'sinde hastaligin kroniklestigi bildirilmektedir.
Fransa'daki salginda birinci ay sonunda hastalarin %88’inde, liclinci ay sonunda %86'sinda, altinci ay sonunda
%48'inde ve 15. ay sonunda ise %4'linde semptomlarin devam ettigi gozlenmistir. Gliney Afrika'da yapilan bir
calismada akut enfeksiyonun (zerinden 3 yil ge¢mesine ragmen olgularin %12'sinde artraljilerin devam ettigi
bildirilmistir (25).

Bazi hastalarda akut infeksiyondan sonraki haftalar icinde artrit, artralji, 6dematoz poliartrit, sabah katiligi,
agir tenosinovitle karakterli relapslar gorilebilir. Akut enfeksiyondan 2-3 ay sonra olgularin %20’sinde Raynaud
Fenomeni, persistan bulgulari olanlarin %90'Inda kriyoglobulinemi gelistigi bildiriimektedir (26).

Tani

Endemik bolgelere seyahat dykusu olan kisilerde, ani baslayan ates ve cok eklemi tutan agri olmasi duru-
munda Chikungunya Atesi'nden siiphelenilmelidir. Kesin tani icin PCR ile viral RNA'nin gdsterilmesi veya serolojik
testler gereklidir. Semptomlarin ilk haftasi icinde basvuranlarda RT-PCR yapilmalidir. Testin pozitif ¢cikmasi tani
koydurucudur. Negatif cilkmasi durumunda ise ELISA veya indirek floresan antikor (IFA) yontemleri ile seroloji ¢a-
hisilmasi gerekir. Semptomlarin 7. glinlinden sonra basvuranlarda ELISA veya IFA calisilmasi yeterlidir. Viriise karsi
gelisen IgM yapisindaki antikorlar 5. glinden itibaren (1-12 giin) tespit edilebilir ve haftalarca (3 aya kadar) pozitif
kalir. 1I9G yapisindaki antikorlar ise ikinci haftadan sonra pozitiflesir ve yillarca pozitif kalir. Viral kiltir sadece
arastirma amacli olarak yapilmasi 6nerilen bir yontemdir. Klinik ve epidemiyolojik olarak benzerlikleri nedeniyle
Chikungunya Atesi dustintilen hastalarda DENVE ve ZVH icin de tanisal testleri yapilmasi 6nerilir (26).

Korunma

CHIiKV'den korunma kisisel dnlemler, sivrisinek kontrolii ve asilanma ile saglanabilir. Sivrisinek kontrolii icin;
sivrisineklerin cogalma alanlarinin (su birikintileri, los nemli kapali ortamlar) ortadan kaldiriimasi, larva kontroli
(larvayiyen su canlilari araciigiyla biyolojik miicadele), insektisit kullanimi ve endosimbiotik miicadele (sivrisinek-
leri Wolbachia tiirii bakterilerle enfekte ederek viral replikasyonun azalmasini saglamak) yapilabilir (24).

CHIKV’ye karsl asi calismalari devam etmektedir. Kizamik viriistintin tasiyici olarak kullanildigi canh atentie
asl ile Avusturya ve Almanya'da 260 saglikli eriskinde yapilan plasebo kontrollii calismada, uygulanan semaya
gore degismekle birlikte %50-96 oraninda antikor olustugu gosterilmistir. Ayni calismada kullanilan asinin ciddi
bir yan etki olmadigi bildirilmistir (25).

Tedavi

CHIKV'ye karsi etkili bir antiviral ajan yoktur. Akut enfeksiyon déneminde destek tedavileri (bol sivi, dinlen-
me, asetaminofen veya non steroid antiinflamatuvar ilaglar) verilebilir. Semptomatik tedavi icin steroidler kulla-
nilmamalidir. DENVE sliphesi olan hastalarda kanama riskini artirmalari nedeniyle aspirin ve diger non-steroid
antiinflamatuvar ilaclarin kullanilmamasi gerekir. Daha ¢ok eklem bulgularyla kendini gosteren persistan veya
tekrarlayan enfeksiyonlarin tedavisine dair 6neriler semptomlarin stiresine gore degisiklik gosterir (25).

Semptom sdresi U¢ ay olana kadar antiinflamatuvar tedaviler, analjezikler, noropatik agri tedavisinde kul-
lanilan pregabalin veya gabapentin gibi ilaclar verilebilir. U¢c aydan uzun siiren hastalik durumunda metotreksat
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ve benzeri hastalik diizenleyici antiromatizmal ilaclarin (DMARD) kullanilmasi diistiniilmelidir. inflamatuvar artrit,
tendinit, bursit bulgulari NSAID ile diizelmeyen hastalarda diisiik doz (10mg/glin prednizon) steroidler kullanila-
bilir. Kronik (>3 ay) enfeksiyonu olan hastalara romatolog gézetiminde gerektiginde DMARD, Anti-TNF vb. ilaclar
ile tedavi uygulanmasi 6nerilir (26).

Bildirim ve Siirveyans

Hastalik, Glkemizde C grubu Bildirimi Zorunlu Bulasici Hastaliklar icerisinde yer almaktadir.

Chikungunya Atesi vaka tanimi:

Klinik Tanimlama

Asagidaki klinik kriterlerin tamaminin birlikte bulunmasidir.

1. Baska bir nedenle aciklanamayan ani baslayan ates (=38°C)

2. Siddetli artralji veya artrit

Epidemiyolojik Kriterler

1. Endemik bir bolgede yasamak

2. Belirtilerin baslamasindan on bes giin dncesine kadar gecgen siirede endemik boélgeye ziyaret
Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6rneklerden virlisiin izolasyonu

2. Klinik 6rneklerden virlis nikleik asidinin saptanmasi

3. Tek kan 6rneginde 6zglil IgM tipi antikorlarin saptanmasi

4. En az 3 hafta arayla alinan iki kan 6rneginde IgG antikor titresinde dort kat artisin saptanmasi
Vaka Siniflamasi

Supheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka
Kesin Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka

2. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka
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SARIHUMMA

Hastalik Etkeni

Sari Humma sivrisinekle bulasan olgu-fatalite orani yiiksek bir hastaliktir. Sari Humma virtisti (SHV) Flaviviri-
dae ailesinin prototipi olan kicuk (40-60 nm boyutlarinda), zarfli, tek segmentli bir RNA virlisidir. SHV antijenik
olarak stabil tek bir serotip icerdiginden asi tim suslara karsi etkilidir. Genetik dizileme yapildiginda 7 farkli geno-
tip tespit edilmistir. insanlar ve insan disindaki primatlardan bazilari viriise duyarlidir (27).

Enfekte disi sivrisinek kan emerken 1.000-100.000 virls partikilind inokile eder. Ciltte dendritik hiicreler-
de ¢ogalan virus lenfatikler aracihigiyla bolgesel lenf nodlarina tasinir. Primer replikasyon monosit ve makrofajlar
icerisinde gerceklesir. Viriis lenfatik sistemden genel kan dolasimina karisir ve diger organlara ulasir. ikincil repli-
kasyon karaciger, dalak ve diger lenf bezlerinde gerceklesir ve sonrasinda ylksek miktarda virtis kana karisir (se-
konder viremi). Enfeksiyonun 3-6. glinlerinde gerceklesen viremik dénemde hastalardan kan emen sivrisinekler
enfekte olur (27).

Sart Humma karaciger yetmezligi, bobrek fonksiyon bozuklugu, koagllopati ve sok ile karakterlidir.
Karaciger hticre hasari, viral hepatitlerde gorilen patolojik degisikliklerden (balonlasma ve seyrelme nekrozu)
farkli olarak eozinofilik dejenerasyon ve Konsiilman cisimcikleri ile karakterlidir. Hepatositler apopitozis ile olurler
ancak karacigerin retikiler yapisi bozulmamustir. lyilesen olgularda postnekrotik fibroz gériilmez. Bébrek hasari
renal tibdller epitelde inflamasyon olmaksizin yagli dejenerasyon ve eozinofilik dejenerasyon ile karakterlidir.
Sari Humma'da kanamanin sebebi karaciger yetmezIligi nedeniyle pihtilasma faktorlerinin sentezlenememesi,
trombosit fonksiyon bozuklugu ve yaygin damar ici pihtilasmadir (27).

Bazi insan disi pritmatlarda insandakine benzer agir seyirli hastalik gelismektedir. Hamsterlerde SHV
enfeksiyonu modeli gelistirilmistir. interferon alfa/beta eksik farelerde de SHV enfeksiyonu olusabilmektedir.
insan disinda hastalik modellerinin olmasi Sart Humma ile ilgili calismalarin yapilabilmesi icin bir avantaj olarak
gorilmektedir (27).

Epidemiyoloji
Sart Humma, Sahra Alti Afrika ve Glney Amerika’'nin tropikal bolgelerinde gorilen bir hastaliktir (28).
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Sekil 28. Afrika'da Sari Humma'nin endemik oldugu bolgeler ve asi 6nerileri (28)
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Sekil 29. Gliney Amerika'da Sart Humma'nin endemik oldugu bolgeler ve asi onerileri (28)

Sart Humma epidemileri iyi arastiriliyor ve biliniyor olmakla birlikte endemik hastaligin insidansina dair
bilgiler sinirlidir. Yapilan tahminler Afrika'da yilda yansi 6limle sonuglanan 130.000 organ tutulumlu Sari
Humma olgusu oldugu yéniindedir. Hastalik zaman zaman epidemiler yapmaktadir. Angola ve Kongo'da Aralik
2015-Temmuz 2016 arasinda etkili olan salginda 2.930 olgu ve 253 6lim gerceklesmis, hastalik kontroli icin 30
milyon doz asi yapilmistir. Afrika'daki salginlar genellikle nifus yogunlugunun fazla ve asilanma oraninin diisiik
oldugu yerlerde ortaya cikmaktadir. Gliney Amerika'da olgu sayisi Afrikadan daha azdir. Bunun nedenleri Gliney
Amerika'daki vektor sivrisinek (Haemagogus turleri) sayisinin azhdi, bulasin esas olarak enzootik (maymundan
insana sivrisinek araciligiyla) olmasi ve asilanma oranlarinin %80-90 gibi yiiksek degerlere ulasmis olmasidir.
Afrika'da olgu-fatalite oranlari %20-30 civarinda bildirilirken Gliney Amerika'da bu oran %50-60'a ulagsmaktadir.
Bunun gercek bir farklilik mi, yoksa bildirim hatalarindan ve tani zorluklarindan mi kaynaklandigi tam olarak
bilinmemekle birlikte hastaligin beyaz irkta beyaz olmayanlara kiyasla 6-7 kat daha 6limcil seyrediyor olmasi
genetik yatkinhigin etkili oldugunu distindirmektedir (27).

Bugtine kadar Asya kitasinda Sart Humma salgini gorilmemistir. Virlisiin bu boélgeye ulasmasi tahripkar
sonuglara neden olabilir. Zira virlisu tasiyan ana vektor olan Aedes cinsi sivrisinekler bu kitada yogun olarak
yasamaktadir ve insanlarda hi¢ bagisiklik yoktur. Angola’da 2016 salgininda enfekte olan 11 Cinliiscinin tilkelerinde
donduklerinde hastalanmalarn buytk tedirginlige neden olsa da hastalik salgina déntiismeden kontrol altina
alinmistir. Angola'daki salginin yayilmasinda bu tilkeye calismak {izere getirilen ve asi uygulanmayan Cinli iscilerin
rolli de dikkat ¢ekicidir (29).

Glnlimizde Brezilya'da Aralik 2016'da baslayan bir salgin etkisi azalmakla birlikte devam etmektedir. Resmi
rakamlara gore Temmuz 2017-Subat 2018 arasinda 464 kanith olgu ve 154 6lim gdzlenmistir (29).
Bulasma

Hastalik bulasinda temel dongl maymunlar, giindiiz beslenen sivrisinekler (Afrika'da Aedes tirleri, Gliney
Amerika'da Haemogogus tirleri) ve insanlar arasindadir. insanlara yakin yasayabilen, insan yapimi su birikintile-
rinde ¢ogalabilen Ae. aegypti tlru sivrisineklerin tasiyici oldugu Sart Humma kentsel alanlarda gortlir ve epi-
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demiyolojik agidan Kentsel Sart Humma olarak da adlandirilir. Giney Amerika'da vektdr olan Haemogogus tiir-
leri larval gelisimlerini daha ¢ok dogal su birikintilerinde (ormanlik alanlardaki birikintiler) tamamladiklarindan
bunlarin vektor oldugu Sart Humma, Orman Sari Hummasi olarak adlandiriimaktadir. Ae. aegypti'nin 1970'lerde
Gliney Amerika'y1 yeniden istila etmesi ile Glney Amerika'da da Kentsel Sari Humma salginlari (birincisi 2008'de
Paraguay'da olmak tizere) gorilmeye baslamistir (27,29).

Klinik Tablolar

Sari Humma agirlik agisindan, subklinik enfeksiyon, sarilik olmaksizin atesli hastalik ve ates, sarilik, kanama-
lar, bobrek ve karaciger yetmezIigi ile giden agir hastalik olmak tizere farkh klinik sekillerde seyredebilir. Hastalik
enfekte sivrisinek 1sirngindan yaklasik 4 giin (3-6 glin) sonra aniden baslar. Klasik hastaligin ¢ asamasi vardir:
Enfeksiyon Asamasi, Remisyon Asamasi ve Entoksikasyon Asamasi (27).

Enfeksiyon Asamasi: Bu asama 3-4 giin kadar siiren viremi ile karakterlidir. Hastada ates, halsizlik, bitkin-
lik, bas agnisi, fotofobi, bel agrisi, epigastrik agri, yaygin kas agrilari, istahsizlik, bulanti, kusma, huzursuzluk ve
sersemlik hissi vardir. Son derece non-spesifik olan bu semptomlar nedeniyle diger enfeksiyonlardan ayirmak
muimkin degildir. Fizik muayenede yiiksek atesin (39-40°C) yani sira deride kizariklik, konjuktival hiperemi, dis
etlerinde hiperemi, dilde uclarda ve kenarlarda kizariklik ortada beyazlasma, hepatomegali gorulebilir. Ates nabiz
diskordansi (rolatif bradikardi) tespit edilebilir. Laboratuvar bulgularinda I6kopeni, AST ve ALT degerlerinde yuik-
seklik gozlenebilir.

Remisyon Asamasi: Enfeksiyon asamasindan sonra 48 saat kadar siirebilen ates ve diger semptomlarin
dizeldigi bir iyilik donemidir. Hafif seyirli olgular bu asamadan sonra tamamen iyilesirken olgularin yaklasik %15'i
Uclincu asamaya gecer.

Entoksikasyon Asamasi: Bu donem hastaligin baslangicindan 3-6 glin sonra ates, halsizlik, bulanti, kusma,
epigastrik agri gibi semptomlarin geri dénmesi ve sarilik, oligiiri, kanamalar ile karakterlidir. Bu donemde vire-
mi sona ermis ve antikorlar olusmustur. Basta karaciger olmak lizere organ yetmezlikleri gorilir. Transaminazlar
AST 6n planda olmak uzere ve direkt biliriibin dizeyi cok yikselmistir. AST, ALT, biliribin ytksekliginin derecesi
hastaligin agirlidi ile paralellik gosterir. Oligiri, proteinuri ve azotemi ile birlikte kreatinin degerlerinde hizl yuk-
selme bobrek yetmezliginin gdstergesi olarak karsimiza ¢ikar. Kanamalar petesi, purpura, ekimoz olarak baslayip
mukozal ve gastrointestinal kanamalar ve ardindan sok tablosu ile sonlanabilir. Miyokard hasari kalp yetmezligi
ile sonuglanir. Elektrokardiyogramda sinus bradikardisi, ST-T anormallikleri, ekstrasistol gorilebilir. Nekahat déne-
mindeyken ani 6lim gerceklesen olgularda aritmi sorumlu tutulmaktadir. Santral sinir sistemi bulgulari degisken-
lik gosterebilir. Deliryum, ajitasyon, konviilziyon, stupor, somnolans ve koma gelisebilir. BOS incelemesinde hiicre
gorilmeksizin protein diizeyinde ylikselme gorilebilir. Virlis cok nadiren dogrudan beyin parankimini tutarak
ensefalopatiye neden olur. Norolojik bulgular daha ¢cok metabolik bozukluklara baghdir.

Hastaligin seyri ikinci haftada belli olur. Hastalarin énemli bir kismi hizla iyilesirken, entoksikasyon asama-
sina girmis olanlarin %20-50'si hayatini kaybeder. Aniri, sok, hipotermi, ajitasyon, deliryum, durdurulamayan
hickirik, ndbetler, hipoglisemi, hiperkalemi, metabolik asidoz, Cheyne-Stokes solunumu, stupor ve koma kot
prognoz gostergesi olan bulgulardir. Hayatta kalan hastalarda iyilesme haftalar strebilir. Bakteriyel infeksiyonlar,
miyokardit ve buna bagli komplikasyonlar nekahat donemindeki hastada hayati tehdit edebilir.
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Tani

Endemik bolgelere seyahat oykiisi olan kisilerde, ani baslayan ates ve genel enfeksiyon belirtileri olmasi
hastaliktan siiphelenilme sebebidir. Tani icin seroloji, PCR, virlis izolasyonu, histopatoloji ve immunohistokimya-
sal yontemler gereklidir (27).

Serolojik yontemler sik kullaniimaktadir. ELISA ile IgM yapisindaki antikorlarin tespiti blytk olasilikla Sari
Humma tanisini koydururken kesin tani icin akut ve konvelesan dénem arasinda titre artisinin gosterilmesi gerek-
lidir. Serolojik testlerin yorumlanmasini zorlastiran bir durum hastanin yakin zamanda Sari Humma asisi olmasidir.
Bir diger zorluk diger Flavivirusler ile capraz reaksiyon gozlenmesidir. Bu durumlarda kesin tani icin nétralizasyon
testi Onerilir. Ancak notralizasyon testleri teknik olarak zordur ve 6zel laboratuvar kosullari gerektirir. Bu nedenler-
le tanida serolojik testlerden ¢ok viral genomu tespit etmek tizere PCR yontemi kullaniimaktadir. Virtisiin genetik
materyalinin elde edilmesi hangi klona ait oldugunun da gosterilmesini saglayabilir (27).

Virlis izolasyonu sivrisinek veya memeli hiicre kiiltUrleri kullanilarak veya bebek farelerin beynine inokdilas-
yon yolu ile yapilabilir. Dokudan patolojik veya immunhistokimyasal inceleme ile tani konulmasi ancak postmor-
tem asamada mumkinddr. Zira kanama riskinin ¢ok yiiksek olmasi nedeniyle hastalik sirasinda karaciger veya
bobrek biyopsisi gibi invaziv islemlerin yapilmasi kesinlikle 6nerilmez (27).

Sart Humma ayirici tanisinda, viral hepatitler, leptospiroz, Q Atesi, sitma, kanamali ates hastaliklari, tifo, DEN-
VE ve influenza akla gelmeli ve uygun testlerle ekarte edilmelidir.

Korunma

Sart Humma'dan korunma kisisel dnlemler, sivrisinek kontrolu ve asilanma ile saglanabilir. Sivrisinek kont-
roll icin; sivrisineklerin cogalma alanlarinin (su birikintileri, los nemli kapali ortamlar) ortadan kaldirnimasi, larva
kontroli (larva yiyen su canlilar aracihgiyla biyolojik miicadele), insektisit kullanimi ve endosimbiotik miicadele
(sivrisinekleri Wolbachia tiiri bakterilerle enfekte ederek viral replikasyonun azalmasini saglamak) yapilabilir (24).

SHV’e karsi ilk asi 1936 yilinda 17D susundan gelistirilmistir. Halen kullanimda olan 17D asisi canh ateniie
bir asidir. Diinya genelinde bu asiyi treten 6 farkli Uretici yilda 70-90 milyon doz asi tretebilmektedir. Bu miktar
yetersiz olup saylyi artirmaya yonelik Diinya Saglik Orgiiti'nin cabalari devam etmektedir. DSO acil durumlar icin
depoladidi 6 milyon doz asiy1 2016 Angola salgini sirasinda birkag defa yenilemek zorunda kalmistir. Salgin zama-
ninda yetersiz agi miktari ile salgini kontrol altina alabilmek adina beste bir dozla (0.1 ml) subkutan asi uygulamasi
yoluna gidilmistir (30).

Endemik bolgeye seyahat eden asi uygulanmamis bir kiside o bélgede gecirecedi her bir ay icin Sari Hum-
ma gelismesi riski 1.000'de 1 ve 6liim riski 5.000'de 1 olarak hesaplanmaktadir. Bu nedenle DSO Giiney Amerika
ve Afrika'daki endemik bolgelere (Sekil 28 ve Sekil 29) seyahat edecek kisilere ve ayrica bu bolgelerde yasayan
yerli ntifusa Sari Humma asisini dnermektedir. Asinin 6 aydan kicuk ¢ocuklarda ensefalite neden olma olasilig
yuksek oldugundan bu yas grubuna kesinlikle uygulanmamalidir. 6-9 ay arasindaki ¢cocuklara uygulanmasi igin
fayda/zarar oraninin iyi degerlendirilmesi gerekir. Hastaligin 60 yas Uistu kisilerde agir seyretme olasiligi yiksektir.
Asinin yan etkisi de 60 yas Ustu kisilerde yiiksektir. Bu nedenle bu yas grubundakilere de asi yapilirken fayda/zarar
orani dikkatle degerlendirilmelidir. Yumurta alerjisi olup mutlaka asilanmasi gereken kisilerde de 6nce alerji testi
(tercihen bir alerji uzmani tarafindan) yapilmasi 6nerilmektedir. Asi bugline kadar 600 milyon dozdan fazla uygu-
lanmistir. Alerji disinda iki tur ciddi yan etki bildirilmistir: Asiya bagh norotropik hastalik (YEL-AND) ve Asiya bagli
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viserotropik hastalik (YEL-AVD). Her iki ciddi yan etki de nadir olarak gériilmektedir (1.000.000 dozda 4-8 olguda).
Ancak yashlarda yan etki olasiligi daha yiiksek olabilecegi unutulmamahdir (29, 30).

Sari Humma asisi diger canh asilarin aksine gebelerde kontrendike degildir ancak yapilmasi dikkatle de-
gerlendirilmelidir. Seyahatin mutlaka yapilmasi gerekiyorsa ve gidilecek bolgede SHV ile karsilasma riski yliksekse
asinin riski asi yapilmamasindan daha diistik olacagindan asiyr uygulamak tercih edilmelidir. Gebenin asilanmasi
sonucunda asiya bagli fetal enfeksiyon gelisme olasiliginin %1-2 oldugu ve hicbir bebekte anomali gelismedigi
bildirilmektedir. Asi virlisi anne siiti ile gecebileceginden ve bebeklerde agir enfeksiyon olusturma olasilhgi ytik-
sek oldugundan emziren annelere Sart Humma asisi yapmaktan kacinmak gerekir (29).

Bagisikligi baskilanmis kisilere asi yapilmasindan kaginilmalidir. Kalitsal immiin yetmezligi olanlarda, len-
foma veya I6semi hastalarinda, diisiik CD4 duizeyi olan HIV enfekte kisilerde, timis yetmezligi olanlarda asi kont-
rendikedir. Sistemik steroid kullanan kisilerde lokal reaksiyonlar fazla gériilmekle birlikte mutlak bir kontrendikas-
yon yoktur. Fayda/zarar orani degerlendirilmelidir (29).

Asi uygulanan kisilerin %90'Inda asi uygulandiktan 10 glin sonra, hemen hemen %100’Ginde ise asidan 3-4
hafta sonra yeterli antikor titresi olusur. 10 yilda bir rapel uygulamasina gerek olmadigi anlasildigindan asi 9 aylik-
tan biiyiik kisilere tek doz olarak uygulanmaktadir. DSO, Haziran 2016'dan beri uluslararasi seyahat énerilerinde
rapel doz uygulamasini kaldirmistir. Ancak Amerikan Asi Uygulamalari Oneri Kurulu (ACIP) bazi durumlarda ek
doz uygulanmasini nermektedir: ilk asi sirasinda hamile olan kadinlara endemik bélgeye seyahat etmeden énce,
asidan sonra hematopoetik kok hiicre nakli yapilmis ve immiin sistemi canli agi olmaya yeterli hale gelmis kisilere
endemik bolgeye seyahatten 6nce, HIV ile enfekte kisilere her 10 yilda bir diizenli olarak, ilk doz asinin {izerin-
den 10 yil ge¢mis kisiler endemik boélgede uzun zaman gecireceklerse veya epideminin devam ettigi bir bolgeye
seyahat edeceklerse, laboratuvarda SHV ile calisan kisilere her 10 yilda bir antikor titresi bakilarak ihtiyac olmasi
halinde (30).

Sart Humma'ya karsi spesifik birimmuiinglobulin preparati bulunmamakla birlikte, 6zellikle askeri personelin
rutin olarak asilandigi ABD'de Uretilen standart Ig preparatlarinin SHV'yi nétralize eden antikorlar icerebildigi, bu
nedenle 6zel durumlarda (laboratuvar ortaminda kaza ile bulasma vb) kullanilabilecegi belirtiimektedir (29).

Tedavi

Sari Humma viriistine karsi etkili bir antiviral ajan yoktur. Ribavirin ¢cok yliksek dozlarda viriisti inhibe ede-
bilmektedir ancak virtise etkili konsantrasyonlara invivo kosullarda ulasabilmek mimkin olmadigindan tedavide
kullanilamamaktadir (27).

Hafif seyirli olgularda antipiretik ve analjezik ilaglarla semptomatik tedavi ve yatak istirahati yeterli olurken
agir seyirli olgular hastaneye yatirilarak yakin takip altinda destek tedavisi ile izlenmelidir. Destek tedavi; bes-
lenmenin saglanmasi, gastrik distansiyonu engellemek (izere nazogastrik aspirasyon, hipogliseminin énlenmesi,
hipotansiyon ve dolasim bozuklugunun giderilmesi, oksijen destegi, metabolik asidoz ve organ yetmezlikleri ile
micadele, kanama 6nleyici yaklasimlar ve sekonder enfeksiyonlarin tedavisini icermelidir (27).
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Bildirim ve Siirveyans
Hastalik, GUlkemizde A grubu Bildirimi Zorunlu Bulasici Hastaliklar icerisinde yer almaktadir.
Sari Humma vaka tanimi:
Klinik tanimlama
Akut baslangich yiiksek ates ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasi;
1. Sarihk
2. Yaygin hemorajik bulgular
Epidemiyolojik Kriter:

Son bir hafta igerisinde Sar humma vakalarinin gérildiiga bilinen/goérilme olasiligi olan bdlgeye seyahat
oykus

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6rneklerden viriis izolasyonu

2. Klinik 6rneklerde virils nikleik asidinin saptanmasi

3. immunokimyasal yéntemlerle dokularda viriis antijenlerinin saptanmasi

4. Virlise 6zgul IgM antikorlarinin pozitif bulunmasi ve cift serum 6rneginde IgG titrelerinde >4 kat artis
saptanmasi

5. Postmortem karaciger dokusunun incelenmesinde tipik lezyonlarin saptanmasi

[NOT: Laboratuvar sonuglari, diger flavivirlis ve arboviris ailesi icerisinde yer alan etkenlerle enfeksiyon ve
asillanma olasiliklari g6z 6niine alinarak degerlendirilmelidir. Bu kosullarda antikora dayali testlerde antijenik ben-
zerlige bagli yalanci pozitiflikler saptanabilmektedir. Laboratuvar tanisi yalnizca Ulusal Referans Laboratuvarinda
konur.]

Vaka Siniflamasi

Supheli Vaka: Tanimlanmamistir

Olasi Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka
Kesin Vaka:

1. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka (asisiz bireylerde)
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KUM SINEKLERININ (Tatarcik) VEKTORLUK ETTiGi HASTALIKLAR

Kum Sinekleri (Tatarcik) Hakkinda Genel Bilgiler

Ulkemizde uzun yillardir endemik olarak gériilen kutanéz leishmaniasis (KL) ve visseral leishmaniasis (VL)
hastaliklarina sebep olan Leishmania parazitlerinin tasiyicilari olmalari nedeniyle tibbi &neme sahip artropodlar-
dir. Leishmania parazitleri yani sira bazilarinin tilkemizde de goériildiigi 60'dan fazla viriisi ve Yeni Diinya'da gori-
len bir hastalik olan Bartonellosis etkeni olan bakteriyi de tasiyarak bulastirabilmektedirler (31).

Diinya genelinde 1.000 kadar kum sinegi turt varligi bildirilmis olup Glkemizde simdiye kadar saptanan tur
sayisi 27'dir. Turkiye genelinde yapilan calismalarla KL veya VL olgu bildirimi yapilan 42 ilimizde kum sinegi 6rnek-
leri toplanarak fauna belirlenmistir. Ege ve Akdeniz kiyisi illerimizde daha fazla tur cesitliligi gozlenirken kuzey
illerimizde daha az tiir oldugu goérilmdstir. iklim degisikliginden kaynaklanan bazi nedenlerle kum sineklerinin
dagihmi ozellikle Avrupa'da kuzeye dogru kaymakta ve daha 6nce kum sinedi bulunmayan alanlarda hem kum
sinegi varligihem de insan veya kdpeklerde leishmaniasis olgulari saptanmaya baslanmistir. Bu durum tilkemizde
yakin gelecekte kuzey illerimizde daha fazla tiirlerin goriilmeye baslamasi seklinde de yansiyabilecektir (31).

Kum sinegi tirleri Diptera takimina ait Psychodidae ailesi Phlebotominae alt ailesinde yer alan Phlebotomus,
Lutzomyia ve Sergentomyia olmak Uzere 3 bulyuk cins altinda toplanirlar. Bunlardan Leishmania tirlerini bulasti-
ranlar memelilerden kan emmeyi tercih eden Eski Diinyada Phlebotomus, Yeni Dliinyada Lutzomyia cinsi altinda
yer alan kum sinegi turleridir. Sergentomyia tirleri genelde kan emmek icin sogukkanli hayvanlari tercih etseler
de son yillarda bazi endemik alanlarda Leishmania tiirlerini bulastirdiklarina dair veriler elde edilmeye baslamistir
(31).

Ulkemizde giiniimiize kadar Phlebotomus cinsi altinda 23, Sergentomyia cinsi altinda ise 4 tiiriin varligi gés-
terilmistir. Phlebotomus cinsi altinda 23 tir, bes farkli alt cinse (Phlebotomus, Paraphlebotomus, Larroussius, Ad-
lerius, Transphlebotomus) dagilim gostermektedir. Belli kum sinedi tiirleri belli Leishmania tiirlerini tasimaktadir.
Phlebotomus alt cinsinde yer alan Phlebotomus papatasi Leishmania major'u, Paraphlebotomus alt cinsinde yer
alan P. sergentiise L. tropica'ya vektorliik etmektedir. Larroussius alt cinsinde bulunan tiirler ise L. infantum’un tasi-
yicihigini yapmaktadirlar (31). Kum sinekleri ile bulasan Sandfly fever Naples virls ve Toscana virls enfeksiyonlari
Ulkemizde gorilmektedir.

Kum sinekleri yaklasik 2-3 mm biyikliglinde viicut biyukliklerine gore oldukca uzun ve kirilgan bacaklara
sahip canhlardir. Vicutlarinin dis kisminda, kanatlar da dahil olmak {izere viicudu kaplayan tiy benzeri yapilar
bulunmaktadir. istirahat halindeyken kanatlarini karin tizerinde yaklasik 40 derecelik bir aci ile “V” harfi seklinde
tutmalari diger sineklerden ayirt edilmelerinde kolaylik saglamaktadir. Kum sinekleri bliyiik siyah gozlere sahiptir.
Disilerin agiz yapilari sokucu emici tiptedir. Kisi kum sinekleri yumurta gelisimi icin konaklarindan kan emerler,
enerji gereksinimleri icin de bitki 6zsularindan faydalanirlar. Erkek bireylerin ise agiz yapisi sadece bitki 6zsulari ile
beslenmeye uygundur (31).
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Kum sinegi (Prof. Dr. Yusuf Ozbel'in izniyle)

Kum sineklerinin yasam dongiisiinde tam bagkalasim gorilmektedir. Ergin dncesi tim evreler toprakta
bulunurken erkek ve disi erginlerin yasami karasal ortamda gerceklesmektedir. Sadece disiler kan emer ve kan
besinini aldiktan sonra veya dncesinde ciftleserek erkekten spermleri alir ve depolarlar, kan besini sonrasi ise yu-
murta gelisimi baslar ve genelde 50-70 arasi yumurta olusur. Gravid disi yumurtalarini nemli ve organik materyal
bulunan topraklara birakir, yumurtadan ¢ikan larva siirekli beslenir ve dort safha gecirerek biydr, virgil seklinde
pupaya donustiikten sonra beslenmesi durur. Bir stire sonra pupanin Ust kisminda agilan yariktan ergin ¢ikar. Bu
stirec ortam 1sisi ve nemine bagl olarak 50-75 guin sirer. ilk olarak meyve 6zsulari ile beslenerek enerji alirlar ve
genelde 30 guin kadar siirecek olan hayatlarina baslarlar. Gelismeleri devam ederken kis aylarinin gelmesi gibi
kosullarin uygun olmadigi durumlarda genelde dérdiinci evre larvada diyapoza girerler ve kosullar diizelinceye
kadar kis uykusunda kalabilirler (31).

Kum sineklerinin ergin dncesi evreleri topraklarda bulundugu icin sivrisineklerde yapilabildigi halde kum
sineklerinde larva miicadelesi yapmak uygun degildir. Bu nedenle miicadele yoéntemleri erginlere yonelik olarak
tasarlanmalidir (31).
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LEiISHMANIASIS

Genel Bilgiler

insanlarin yani sira vahsi ve evcil karnivorlar ile kiiciik memelileri de enfekte eden Leishmania parazitleri,
kum sinekleri (Phlebotomus, yakarca, tatarcik) ile bulastiriimaktadir. Enfeksiyonun, Leishmania tiiriine gore degis-
mek Uzere tedavi edilmediginde 6limcil olabilen visseral leishmaniasis (VL, kala-azar), tedavi edilmese de ken-
diliginden iyilesebilen kutan6z (KL, sark ¢ibani) ve doku/organ hasarina yol acabilen mukokutan6z leishmaniasis
olmak Uzere Ui¢ ana klinik sekli bulunmaktadir.

Toplam olarak 20'den fazla Leishmania tiriiniin sebep oldugu leishmaniasis, cogu tropik veya subtropik bol-
gelerde olmak lizere toplam 102 lilkede/bdlgede endemik olarak gériilmektedir. Avrupa'da insan enfeksiyonlari
cogunlugu Akdeniz'e kiyisi olan 16 lilkede gériilmektedir. Diinya Saglik Orgiitii (DSO) kayitlarina gére; leishmani-
asisden 12 milyon insanin etkilendigi, 350 milyon insanin risk altinda oldugu, yilda 1,5 milyon yeni KL, 500 bin VL
olgusunun kayitlara gectigi ve leishmaniasise bagl yillik 61im sayisinin yilda 60.000 civarinda oldugu bilinmek-
tedir (32, 33).

Turkiye'de leishmaniasisin iki klinik formu, visseral ve KL gériilmektedir. Ulkemizde yilda 25-30 visseral leis-
hmaniasis olgusu bildirilirken, go¢cmenler de dahil edildiginde yilda 2.500-3.000 civarinda KL olgusu rapor edil-
mektedir. Bu nedenle KL lilkemizde vektorle bulasan hastaliklar grubunda énemli bir halk sagligi sorunudur ve
entegre kontrol yontemlerinin uygulanarak kontrol altina alinmasi gerekmektedir.

Leishmania parazitinin, (a) kum sinegi midesinde ve kiiltiirde bulunan hiicre disi kamcili“Promastigot” sekli;
(b) tipik olarak, memeli konagin monosit makrofajlarinda yerlesen, zorunlu hiicre ici kamgisiz“Amastigot” sekli ol-
mak Uzere iki morfolojik sekli bulunur. Parazit farkli canlilarda, farkli iki sekilde bulunmasina ragmen her iki evrede
de birbirine benzerlik gosteren genel yapida; nukleus yuvarlak veya oval sekilde, parazitin bulundugu gruba 6zgu
olan kinetoplast ise nukleustan daha koyu boyanmis yuvarlak, oval veya cubuk sekilde goriilebilmektedir. Her iki
form da ikiye boltinerek cogalmaktadir.

Amastigot: Bu form, 2.5-6.8 um biyukliglinde, yuvarlak veya oval sekilli, hareketsiz ve 37°C'de uzunlamasi-
na bolinerek cogalmaktadir. Eski kitaplarda “Leishman-Donovan Cismi” olarak da anilmaktadir. Parcali cekirdekli
Iokositler, monositler ve endotel hiicreleri icinde tek tek veya gruplar halinde veya hiicre disinda gorilebilmekte-
dirler. Sitoplazmada arka uca yakin buyuk bir nukleus ve nukleusa bitisik kinetoplast bulunmaktadir. Giemsa ile
boyama sonrasi stk mikroskobunda nukleus biyik, kinetoplast ve blefaroblasttan olusan kiitle ise daha kiiclik
mor nokta seklinde goérildiginden sitoplazma icinde biri blytk biri kiicik iki nokta seklinde goriinmektedir
(Sekil 30) (34).

Promastigot: Bu form ise, 15-20 um boyunda, 1.5-5 um genislikte mekik seklinde olup bir kamcisi bulun-
makta, vektorde 27°C'de uzunlamasina béliinerek cogalmaktadir. Vektori olan kum sineklerinin bagirsaklarinda
ve amastigot formlarinin uygun besiyerlerinde sekil degistirmesinden sonra goriilen formdur. On uctan cikan
18-20 um uzunlugunda serbest bir kamgisi bulunmaktadir (Sekil 30) (34).
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Sekil 30. Leishmania, a. Amastigot; b. Promastigot (orijinal)

Leishmania parazitinin hayat dongiisii

Phlebotomus veya Lutzomyia cinsi kum sinekleri, leishmaniasisli omurgali bir konaktan kan emerken paraziti
de amastigot seklinde almaktadir. Emilen kan orta midede “peritrofik membran” adi verilen bir membran ile saril-
maktadir. Bu membran icine sinegin sindirim enzimleri salgilanmaktadir. Leishmania’larin bir kismi, makrofajlarin
lizis olmasi esnasinda sindirilirken, arta kalanlarin viicudu uzamakta ve kamgi geliserek enfektif olmayan pro-
mastigot sekline dontisiip boéliinerek cogalmaya baslamaktadirlar. Cogalmalarini siirdlren parazitler salgiladik-
lari enzimlerle peritrofik membranin 6n kismini eriterek torasik mideye ge¢mekte ve kamcilari ile bagirsak epitel
hicrelerinin mikrovilluslarina tutunmaktadirlar. Daha sonra bu promastigotlar midenin on tarafina dogru gog
ederek 6zafagus ve farinksdeki kivrim ve yariklara kamgilari araciligiyla tutunmakta ve limeni tikamaktadirlar. En-
feksiyonu olusturan bu promastigotlara “metasiklik” promastigotlar adi verilmektedir. Parazitler sitmada oldugu
gibi tukurik bezlerinde bulunmamaktadir.

Enfektif metasiklik promastigotlari barindiran vektér kum sinegi, kan emmekicin bir omurgali konagi soktu-
gu zaman, belli bir miktardaki (500-1.000) promastigotlari da gidis yoni kan akiminin tersine oldugu halde inok-
le etmektedir. Bu durumun, kan emme esnasinda salgilanan tikdirik salgisinin pihtilagsmayi 6nleyici etkisinin yani
sira omurgall konakta enfeksiyonun yerlesmesinde hatta inokiile edilen parazit sayisinin az olmasi durumunda
bile enfeksiyonun baslayabilmesinde dnemli rol oynadigi bildiriimektedir. Deriden viicuda giren promastigotlar
ilk saatlerde serumdaki kompleman tarafindan opsonize edilerek uygun hiicreler (makrofaj, monosit) tarafindan
fagosite edilmektedir. Fagosite edilen promastigotlar kamgisini kaybederek amastigot sekline déntismektedir.
Amastigot, fagositik vakuol (fagolizozom) icinde kalmakta ve orada ikiye boliinerek cogalmaktadir. Enfekte hiicre,
parazitin sayica cogalmasi sonucu parcalanmakta ve amastigotlar dagilmaktadirlar. Bu amastigotlar tekrar diger
makrofajlari enfekte edebilmektedirler.

Enfeksiyonun bundan sonraki seyrini Leishmania’nin tiiri belirlemektedir. Enfeksiyon deride sinirli
kalabilmekte (0r: L. tropica) veya i¢c organlara go¢ edebilmektedir (6r: L. infantum). Enfekte makrofajlar kan
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yoluyla deriden oncelikle dalak, karaciger ve kemik iligi olmak tizere diger dokulara dogru hareket etmekte ve
bu organlarda cesitli patolojilere sebep olmaktadirlar. Ancak bu hareket parazitle karsilasan konagin immun
sisteminin durumuna gore degisiklikler gosterebilmekte, parazitler tiriine uygun olmayan yerlere de gog
edebilmektedirler. Bu durum tirlerin visserotropizm/dermatropizm karakterlerine bagh olarak olusmaktadir.

Leishmania promastigotlarinin inokile edildigi her omurgali konakta enfeksiyonun baslamasi ve/veya
gelismesi beklenmemelidir. Yeterli sayidan ¢ok az miktarda promastigotun verilmesi, konagin immun sisteminin
saglam olmasi durumlarinda parazite karsi konakta antikor olusabilmekte ancak enfeksiyon gelismemektedir.
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KUTANOZ LEISHMANIASIS (SARK CIBANI)

Epidemiyoloji

Kutandz leishmaniasis, Leishmania cinsinde bulunan parazitlerin neden oldugu vektor kaynakli bir hastaliktir.
Ulkemizde halk arasinda “Sark Cibani” olarak bilinen KL, kendiliginden iyilestiginde genelde lezyon genisliginde
deri seviyesinden ¢okiik iz birakan ve sekil bozukluguna yol acan bir deri hastaligidir.

Hastalik Yeni ve Eski Diinyada farkli Leishmania tiirleri ile gorilmektedir. Ulkemizin de bulundugu Eski
Diinyada, KL etkenleri Leishmania tropica, L. major, L. infantum, L. donovani ve L. aethiopica'dir. Diinya Saglik Orgtitii
2016 yilinda yayimladigi raporda 12 (ilkeyi (Afganistan, Brezilya, Cezayir, Fas, iran, Kolombiya, Pakistan, Peru,
Suriye, Suudi Arabistan, Tunus, Tiirkiye) en fazla KL olgusunun goérildigu (high burden) Gilkeler olarak bildirmistir.
2014 yilinda bu tlkelerden toplamda 153.027 resmi olgu bildirimi yapilmistir (35).

Turkiye'deki L. tropica’nin etken oldugu antroponotik KL zaman zaman epidemilerle karakterize olacak se-
kilde 1833 yilindan beri bildirilmektedir. 1950’li yillardan 6nce en fazla Giineydogu Anadolu Bolgesinde olmak
Uzere Tirkiye'nin endemik bir bolge oldugu bilinmektedir. Tiirkiye'de 1990-2010 yillari arasinda bildirilen toplam
olgu sayisi 46.003'diir (36). Gliney Dogu Anadolu Bolgesi'nde Sanhurfa ili bu hastaligin gorildigi bashca ilimizdir
ve gliniimizde de 6nemini korumaktadir. Gliney Dogu Anadolu disinda KL, 1980’lerden sonra 6nceleri sporadik
olgularin goruldigu Cukurova gibi yerlerde endemik bir durum gosterirken, dnceleri nadir olarak olgularin bil-
dirildigi Ege, Marmara, Orta Anadolu, Bati Akdeniz gibi bolgelerimiz de diizenli olarak olgularin gorildugu yerler
haline gelmistir. Adana ve Osmaniye’'nin kuzeydogundaki kéylerden toplanan Phlebotomus tobbi'den bolgede
KLye sebep olan L. infantum izole edilmistir. Bu Glkemizde vektorliigl kesin olarak kanitlanan ilk tiirdir (37). Ya-
pilan epidemiyolojik calismalardan tlkemizdeki KL etkeni Leishmania tropica’nin olasi vektorlerinin Glineydogu
Anadolu Boélgesinde Phlebotomus sergenti, batida P. similis oldugu bilinmektedir (34).

Son yillarda yapilan ¢alismalarla Eski Diinya'da gorulen dort Leishmania tirinin de (L. tropica, L. major,
L. infantum, L. donovani) Turkiye'de KL'ye sebep oldugu belirlenmistir (38-40). Bu durum, her ne kadar ayni ilag
kullanilsa da klinik seyirleri, komplikasyonlari ve iyilesme sireleri tiire gore farklilik gosterdigi icin farkl tedavi
algoritmalarinin hazirlanmasini gerekli kilmaktadir.

Farkli turlerin tespit edilmeye basladigi ilk dénemlerde cografi bolgelere gore tirlerin dagilimi oldugu hi-
potezi ortaya atilsa da, daha sonraki calismalar tiir dagiliminin cografi bolgelerle sinirli olmadig, biitiin endemik
alanlarda L. tropica tiriiniin dominant olarak gorildigiint ancak diger tirlerinde her endemik alanda gorilebi-
lecegini ve her tiire uygun vektor kum sinegi tartiinin bulundugunu géstermistir.

Cok nadir olarak bazi kopek ve kiigiik kemirgenlerde saptanmis olsa da Leishmania tropica'nin dogada bir re-
zervuari yoktur ve bulasma da vektor kum sinegi aracili insandan insana olmakta bu nedenle L. tropica’nin sebep
oldugu KL “antroponotik kutan6z leishmaniasis (AKL)" olarak; bunun aksine kiiciik memeliler Leishmania major'un
dogadaki rezervuarhginiyaptigiicin L. major'un sebep oldugu KL ise “zoonotik kutan6z leishmaniasis (ZKL)" olarak
adlandiriimaktadir (34). Visseral leishmaniasise sebep olan L. infantum tiriiniin dogadaki rezervuarinin kanidler
oldugu bilinse de kutan6z leishmaniasise sebep olan L. infantum ve L. donovani tirlerinin dogadaki rezervuarlar
konusunda heniz net bir bilgi bulunmamaktadir.
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Ulkemizde 40 milyondan fazla kisi bu enfeksiyon acisindan risk altinda olup, bildirilen olgularin %90'indan
fazlasi 9 ilden (Sanhurfa, Osmaniye, Mardin, Diyarbakir, Hatay, Adana, Kahramanmaras, icel, Antalya) rapor
edilmektedir (36). Endemik alanlardan endemik olmayan alanlara 6zellikle mevsimlik iscilerin hareketleri,
savas nedeniyle tlkemize gelen Suriyeli diizensiz go¢menlerin hemen bdtun illerimize dagilmasi, yurticinde ve
yurtdisina seyahat sayilarinin artmasi gibi nedenlerle hemen biitin illerimizde rapor edilen bir hastalik haline
gelmistir. Ulkemizde Suriyeli diizensiz gécmenler arasinda 2018 yilinda 838 KL olgusu tespit edilmistir. Bu nedenle
yapilacak kontrol ve eylem planlarina bitin illerimizin dahil edilmesi gerekmektedir.

Klinik Tablolar

Enfeksiyonunu daha 6nce geciren kisilerde hayat boyu stren bagisiklik séz konusu oldugu icin endemik
alanlarda genelde 20 yas altindaki gruplarda KL'ye daha siklikla rastlanmaktadir. Enfekte kum sineginin sokmasi
ile deriden Leishmania promastigotlarinin verilmesini takiben genelde haftalar veya aylar siiren bir kulucka
doéneminin ardindan klinik lezyon goriilmeye baslar.

Lezyonlar, yaz aylarinda ve geceleri aktif olan kum sineginin beslenmek icin kan emdigi deri boélgesinde, 4-8
aylik inkiibasyon déneminden sonra bir sivilce gibi agrisiz, eritemli bir papul seklinde baslar. Genellikle viicudun
giysi ile ortlilmeyen acik olan kisimlarindaki deriye lokalize, uzun siredir (en az 1 ay) iyilesmeyen, sekonder
olarak bakterilerle infekte olmadikca agrisiz, eritemli papiil, nodul, nodilo-ilseratif, plak, lsere plak seklinde
lezyonlarda KL distiniilmelidir. Ulserlesmis lezyonlarin Gizerinde alta sikica yapisik krutlu, kenarlar lastik silgi
kivaminda endiirasyon gosterebilir (merkezinde krateri olan volkan biciminde). Lezyon, 1-2 ay icerisinde giderek
blyulyerek 1-2 cm ¢apli nodiile doniistir. Nodiler lezyon zaman icerisinde merkezden Ulserleserek krutla kaplanir.
Tedavisiz olgularda lezyon dogal seyri genellikle 1-1,5 yillik stire¢ icinde 6miir boyu sliren depresif skar birakarak
iyilesir. lyilesmeden sonra kisiyi dmiir boyu reinfeksiyonlara karsi koruyan tiire 6zgii dogal bir bagisiklik gelisir.
Endemik olmayan bolgelerde yukaridaki klinik tanimlamaya uyan lezyona sahip olgularda, 6zellikle yaz aylarinda
endemik bélgelere (Ornegin Giineydogu Anadolu ve Dogu Akdeniz Bélgesine) seyahat 6ykiisii acisindan ayrintili
anamnez alinmahdir (41).

Tani

KL klinik tanisiyla uyumlu her olgu, parazitolojik olarak dogrulanmalidir. Leishmania parazitini gorerek tani
koymak icin, stipheli lezyonun saglam deri ile birlestigi noktadan insulin ignesi ile aspirasyon yapilarak alinan
ornek veya bisturi ile kiiclik bir kesi atilarak i¢ kisimdan yapilan kazima ile alinan érnekten yayma preparat ha-
zirlandiktan sonra Giemsa ile boyanarak mikroskopta amastigot sekillerinin gorilmesiyle tani konmaktadir. Isik
mikroskobunda 100’lik objektif ile yapilan inceleme en az 100 mikroskop sahasini kapsamalidir. Eger kiiltlr or-
tami (NNN, RPMI, Medium 199 besiyeri) varsa, steril kosullarda alinan 1-2 damla aspirat dncelikle kltire inokule
edilmeli preparatlar daha sonra hazirlanmalidir. Ekim isleminden sonra kultir tipleri 24-27°C'de saklanmalidir.
Kilttrde Leishmania’nin kamcili promastigot formlari izlenerek tani konulabilmektedir. Ayrica, aspirasyonla elde
edilen 6rnekler veya boyali ve boyasiz yayma preparatlar kullanilarak olduk¢a hassas olan PCR uygulanabilmek-
tedir (41).

Ozellikle kronik ve mukozaya yayilim gésteren olgularda parazite karsi olusan antikorlarin saptanmasi ile
serolojik tani da taniya yardimci olabilmektedir. KL lezyonlari, infekte olmus bocek isiriklari, piyoderma, yabanci
cisim granulomu, mikobakteriyel infeksiyonlar, mantar infeksiyonlari, malign Ulserler, myazis, tropikal ilserler ve
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travmatik tlserler dahil olmak tzere ¢ok sayida dermatolojik hastalik ile karistirilabilecegi icin ayirici tanida dikkat
edilmesi gerekmektedir (41).

Korunma

KL artik yalnizca Glineydogu Anadolu bdlgemize sinirh bir hastalik olmaktan ¢ikmis ve basta Cukurova
olmak Uzere diger bolgelerimizi de tehdit eden ciddi bir halk sagligi problemi haline gelmistir. Hem yerel hem
de kiiresel nedenlere bagh olasi iklim, ekolojik ve demografik degisikliklerin etkisi ile hastaligin insidansinda asiri
artislarin olabilecegi 6ngorilmektedir. Bu nedenle ayni zamanda kaynak rolii de oynayan tiim hastalarin tespiti
ve tedavileri, vektor tatarciklar ve rezervuarlarla miicadele, saglk personelinin hastalik hakkinda bilgilendirilmesi
ve bilin¢lendirilmesi hastaliktan korunmada hayata gecirilmesi gereken yaklasimlardir. Kisisel korunmada en etkili
yontem %50- 65 korunma saglayan insektisit emdirilmis ve sik dokunmus cibinliklerin kullanilmasidir. Bunun
disinda endemik bélgelere seyahatlerde insektisitler veya bocek kovucular kullanilabilir. Vektor tatarciklar zayif
ucucu sinekler olduklar icin bulunulan kapal ortamlarda hava sirkiilasyonu yaratacak vantilator gibi cihazlarin
kullaniimasi faydal olabilir. Endemik bolgelerde képekler KL'nin evcil rezervuarlaridir. insektisit emdirilmis képek
tasmalarinin kullaniilmasi korunmada etkili olabilir (41).

Tedavi

KL lezyonlarinin cok biiyiik bir kismi yerinde ¢okiik bir skatris birakarak kendiliginden iyilesir. lyilesme siiresi
lezyonun baslangicindan itibaren L. tropica ve L. infantum icin 6-20 ay ve L. major icin 2-6 ay arasinda degismekle
birlikte, her olgu igin streyi 5ngérmek pek mimkiin degildir. (41).

Leishmaniasisde 1900’lu yillarin basindan beri beg degerlikli antimon bilesikleri olan Sodium Stibogluco-
nate ve Meglumine Antimoniate tedavide ilk secenek olarak kullanilmaktadir. Leishmaniasis kontroll tedaviye
direncli parazitlerin ortaya ¢ikmasiyla karmasik bir hal almistir. Ancak, KL tedavisinde tercih edilmesi gereken
birincil ilag bes degerlikli antimon bilesikleridir. Eger lezyon(lar)da herhangi bir sekonder infeksiyon yoksa hemen,
eger sekonder infeksiyon varsa dncelikle uygun antibiyotik/antimikotik tedavisinden antimon tedavisi uygulan-
maktadir (41).

Turkiye'de KL'nin endemik olarak goruldigu illerde tani ve tedavi ile daha yogun olarak ilgilenen merkezler
bulunmaktadir. Tanisi parazitolojik olarak dogrulanmis biitiin olgular tedaviye alinmalidir. Bas-boyun bolgesi di-
sinda, capi 1 cm’den kiiglik ve tek olan lezyonlar gelisiminin belli araliklarla takip edilmesi kaydiyla tedavisiz bira-
kilabilirler. Ancak bu durumda bu kisiler hastalik kaynagi olarak rol alacak ve hastaligin diger kisilere bulasmasina
yol acacaktir. Bu nedenle toplumsal boyutu distinilerek bu lezyonlarin da tedavi edilmesi uygun olacaktir (41).

ilk secenek olan intralezyoner tedavi, instilin enjektori ile uygulanir. ila¢ dogrudan enjektore cekilir. ilag
lezyonun icine intradermal olarak, lezyon tamamen beyazlasana kadar enjekte edilir. Haftada 1 veya 2 kez olmak
Uzere toplam 8 doz enjeksiyon genellikle yeterlidir. Bu tedavinin tamamlanmasindan 1 ay sonra yapilan kontrol-
lerde lezyonda tam iyilesme saglanamamis ise ikinci kir tedavi uygulanabilir (41).

Mukozal tutulumu olan, iyilestiginde fonksiyon bozukluguna yol agma riskine sahip yerlesimdeki lezyonlar
(eklem bolgelerine veya g6z kapadi gibi alanlarda), burun ve kulak sayvani gibi altinda kikirdakh dokunun
bulundugu bolgelerdeki tlsere lezyonlar, capi 5 cm’nin tzerindeki lilsere lezyonlar, rezidivan (niiksi) ya da kronik
(stiresi 2 yildan uzun) lezyonu bulunan olgular, yara iyilesmesini geciktiren kronik (Diabetes mellitus gibi) veya
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immun yetmezlikle seyreden hastaligi olan veya immuin stipresif tedavi goren olgular ile multipl lezyonlu (10'dan
fazla) olgularda sistemik tedavi tercih edilmektedir. Bildirimin yapilmasi durumunda, tedavisi icin gerekli ve birinci
secenek olan bes degerlikli antimon preparatlari Saglik Bakanhgi tarafindan Ucretsiz saglanmaktadir.

Alternatifolarak kullanilabilecek azsayidailagvardir;bunlararasinda Amphotericin B, lipozomal Amphotericin
B, Pentamidin, Miltofosin, Paromomisin sayilabilir. Genelde antimon bilesiklerine direncli olgularda tercih edilirler.
Fiziksel olarak da kriterlere uyan olgularda kriyoterapi de siklikla tercih edilmektedir. Ayrica, infrared, ultrasound
ve radyo dalgalari ile yapilan lokal isi tedavileri de bazi durumlarda kullaniimaktadir (41).
Bildirim ve Siirveyans

KL, tlkemizde A Grubu Bildirimi Zorunlu Bulasici Hastaliklar icerisinde yer almaktadir.

Sark cibani (Kutan6z Leishmaniasis) vaka tanimi:

Klinik tanimlama

Tipik olarak viicudun acikta kalan boélgelerinde (yiiz, boyun, kol, bacak), eritemli bir papul olarak baslayip
uzun sire (en az 1 ay) iyilesmeyen, nodiile donlisen, zamanla Ulserlesen, Uzerinde tabana sikica yapisik kabugu
ve merkezinde krateri olan, kenarlari lastik silgi kivaminda endirasyon gosteren lezyon(lar)la karakterize bir has-
taliktir.

Epidemiyolojik Kriterler

Tanimlanmamistir.

Laboratuvar Kriterleri

1. Lezyondan hazirlanan boyali preperatlarda parazitin amastigot formlarinin gériilmesi
2. Kiltiirle parazitin promastigot formlarinin izolasyonu

3. Klinik 6rneklerden molekuler ydontemlerle parazite ait niikleik asitlerin saptanmasi.

Vaka Siniflamasi

Supheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka: Tanimlanmamistir.

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka.
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VISSERAL LEiISHMANIASIS (KALA-AZAR)

Epidemiyoloji

Visseral leishmaniasis (VL), Leishmania donovanive Leishmania infantum’un neden oldugu retikiiloendotelyal
sistemi tutan bir hastaliktir. Hastaligin epidemiyolojisi vektor (kum sinekleri), rezervuar ve Leishmania tlrtine gore
degisiklik gosterir. Leishmania donovani’'nin neden oldugu VL Glineydogu Asya ve Dogu Afrika'da gorilirken
Leishmania infantum’un neden oldugu VL tilkemizin de icinde oldugu Ortadogu, Akdeniz Ulkeleri, iran, Pakistan,
Afganistan ve Brezilyada endemik olarak, Cin, Orta Asya ve Latin Amerika ulkelerinin bazilarinda ise sporadik
olarak gorilmektedir (Sekil 31) (42).

Geographic distribution of main species
of 0ld World visceral leishmaniasis

[&] Sporadic cases

.
(1 [ Endenmic area of L. infantum/L. chagasi
[ Endemic area of L. donovani
[l Hyperendemic area of L. donovani
°
o

Geographic distribution of main species
of New World visceral leishmaniasis

[s] Sporadic cases of L. infantum/L. chagasi
[0 Endemic area of L. infantum/L. chagasi

W Hyperendemic area of
L. infantum/L. chagasi

Sekil 31. Diinyada visseral leishmaniasis dagihmi

Diinya genelinde her yil 200.000-400.000 VL olgusu oldugu ve hastaliga bagli 20.000-40.000 &lim
gerceklestigi tahmin edilmektedir. Tropikal hastaliklara bagh 6limlerde ikinci sirada gelen VL fakir tlkelerde
ve bunlarinda en fakir kesimlerinde goruldigu icin ihmal edilmis hastaliklardan birisidir. Cocuklar (<10 yas) ve
bagisiklik sistemi baskilanmis kisiler hastalik acisindan en riskli grubu olustururlar (42)
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Bulasma

L. infantum’un rezervuari evcil kdpeklerdir. Kdpeklerden kum sinekleriyle insanlara bulasabildigi gibi, IV ilac
kullanimi, kan transfiizyonu, organ nakli, vertikal yolla ve laboratuvar kazalari sonucunda da bulasabilmektedir
(43).

Klinik Tablolar

Leishmania enfeksiyonlari blyik oranda asemptomatik seyreder. Bunun en énemli nedeni bagisiklik siste-
minin cillten viicuda giren paraziti retikliloendotelyal sistem organlarina yayilmadan kontrol altina alabilmesidir.
Gelismis Ulkelerde asemptomatik enfeksiyon/klinik enfeksiyon orani 30:1 iken yoksul tlkelerde bu oran 4:1'e ka-
dar diismektedir. Bunda beslenme yetersizligi ve kotl yasam kosullari kadar genetik faktorler ve parazitin viri-
lansindaki farkliliklar da rol oynayabilir. Subklinik enfeksiyonu olan kisilerde parazit latent olarak dmur boyu canli
kalabilir ve bagisiklik sisteminin baskilandigi durumlarda reaktivasyonla VLe neden olabilir (44).

Leishmaniasis'in en dnemli klinik tablosu Kala-Azar (kara ates) tablosudur. Kulugka siiresi 2-6 ay civarindadir
ancak birka¢ hafta kadar kisa olabilecegi gibi birkac yil kadar uzun da olabilir. Kulucka donemini sinsi baslangicli
semptomlar takip eder. Ates, halsizlik, kilo kaybi, splenomegali, hepatomegali aylar icerisinde giderek belirginlesir.
Nadir olgularda semptomlar hizli bir sekilde ilerler. Parazitler kemik iligi, dalak ve karacigerde yiiksek sayiya ulasir.
Buna bagli olarak anemi, trombositopeni, hipoalbliminemi, 6dem, asit, sarilik ve kaseksi gorilir. Trombositopeni
ve karaciger fonksiyon bozuklugu kanamalara neden olabilir. Barsak tutulumuna bagl olarak kronik ishal ve
malabsorbsiyon gelisebilir. immiinostipresyon gelistigi icin sekonder bakteriyel enfeksiyonlar da sik gorilir.
Nadir de olsa kala-azar seyrinde hemofagositik lenfohistiositoz (HLH) ortaya ¢ikabilir. Gebelikte gelisen enfeksiyon
abortus veya konjenital leishmaniasis ile sonuglanabilir. Kala-azar tedavi edilmedigi takdirde mutlaka olim ile
sonuclanir. Tedaviye ragmen fatalite orani %10'u bulabilir (44).

VL - Hepatosplenomegali (Prof. Dr. Yusuf Ozbel'in izniyle)

Tani

VL tanisi amastigotlarin dokularda gosterilmesi, parazitin kiltlirde Gretilmesi, parazit DNA'sinin gosterilmesi
ve seroloji ile konur. Birden fazla yontemin bir arada kullaniimasi tani konulmasini kolaylastirir.
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Histopatolojik inceleme icin dncelikle kemik iligi aspirati tercih edilmelidir. Kemik iligi disinda lenf bezleri
veya dalak aspirasyonu da yapilabilir. Kemik iliginde amastigotlan gorebilmek icin mikroskopta uzun siire
incelemek gerekir.

Kultlrde paraziti Uretebilmek icin 3N besiyerine (Novy-McNeal-Nicolle) buffy-coat, kemik iligi veya dalak
aspirati ekimi yapilmalidir. Besiyerinden her hafta 6rnek alinarak promastigot varligi agisindan inceleme yapilmak
suretiyle Greme arastirihr. Genellikle iki hafta icerisinde lGreme olmasi beklenir. Ancak parazit sayisi az olan
orneklerde 4-6 hafta sonra da Greme olabilir (44).

Molekdler yontemlerden PCR'In duyarliligi arastirilan 6rnege gore degismektedir. En ytksek duyarlilik kemik
iligi ve dalak aspiratindan yapilan PCR'dadir.

Serolojik yontemlerden IFA ve ELISA'nin duyarhhgi yuksektir. Zira hastalik sirasinda poliklonal B hiicre uyarisi
oldugundan cok sayida antikor tespit edilebilmektedir. Cihaza gerek duyulmadan goézle degerlendirilebildigi icin
direkt aglltinasyon testi ELISA yapilamayan kosullarda tercih edilebilir. VL'nin endemik oldugu bolgelerde asemp-
tomatik kisilerde antikor saptanabilir. Bagisikhgi baskili kisilerde antikor olusmayabilir. Ayrica sitma, Chagas has-
taligi gibi bagka hastaliklarda olusan antikorlarla ¢apraz reaksiyon s6z konusudur. Bu nedenle serolojik testlerin
sonuglarn mutlaka diger klinik ve laboratuvar bulgulari ile birlikte degerlendirilmelidir. Antikorlar yillarca tespit
edilebilir diizeyde kalabilir. Bu nedenle serolojik testler tedaviye yaniti izlemek acisindan uygun degildir (43-44).

KL tanisinda kullanilabilen leishmania deri testi (Montenegro deri testi) ve Uriner antijen testi VL tanisinda
etkili degildir.

VL ayirici tanisinda tiiberkiloz, lenfoma, sitma, amebik karaciger absesi, sistozomiyazis ve histoplazmoz
disunulmeli ve uygun testlerle ekarte edilmelidir (44).

Korunma

VLde korunma ve kontrol; kaynak rolii oynayan tim hastalarin tespiti ve tedavileri, vektdr kum sinekleri ve
rezervuarlarla miicadele, saghk personelinin hastalik hakkinda bilgilendirilmesi ve bilinclendirilmesi yaklasim-
larini kapsamalidir. Kisisel korunmada en etkili yontem %50-65 korunma saglayan insektisit emdirilmis ve sik
dokunmus cibinliklerin kullaniimasidir. Bunun disinda endemik boélgelere seyahatlerde insektisitler veya bocek
kovucular kullanilabilir. Vektor kum sinekleri zayif ugucu sinekler olduklari icin bulunulan kapali ortamlarda hava
sirkiilasyonu yaratacak vantilator gibi cihazlarin kullanilmasi faydali olabilir. Endemik bolgelerde képekler VLnin
evcil rezervuarlandir. insektisit emdirilmis kdpek tasmalarinin kullaniimasi ve enfekte képeklerin tespit edilerek
tedavisi korunmada etkili olabilir (43).

Tedavi

VL tedavi edilmedigi takdirde sekonder enfeksiyonlar ve kanama nedeniyle %90 6liimle sonuglanir. VL vaka
yOnetimi, parazite spesifik tedavinin yani sira beslenmenin diizenlenmesi, aneminin tedavisi, kanama 6nleyici te-
daviler, varsa altta yatan immunsupresyonun diizeltilmesi ve sekonder enfeksiyonlarin tedavisini kapsamalidir (44).

Leishmania'ya etkili ilaglar; paramomisin, lipozomal amfoterisin B (L-AmfoB), bes degerli antimon bilesikleri
ve miltefosindir. Bunlar igerisinde yan etkisi az ve etkinligi daha yuiksek oldugu i¢cin ilk secenek L-AmfoB olmalidir.
Tek basina veya diger ilaclarla birlikte kullanilabilir. Bes degerli antimon bilesikleri (sodium stibogluconate, meg-
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lumine antimonaite vb.) tek baslarina yeterince etkili olmayabilirler. Miltefosin oral kullanim avantaji nedeniyle
alternatif olarak kullanilabilir (44).

Glnlmduzde VLin birinci basamak tedavisinde L-AmfoB’'nin 3mg/kg/giin dozunda bes giin uygulandiktan

sonra 14. ve 21. glinlerde tekrar edilerek toplam 20 mg/kg’a ulasacak sekilde verilmesi 6nerilmektedir. Alternatif

tedavi olarak ise 2,5 mg/kg/gtin oral miltefosin 28 giin stireyle uygulanabilir (44).

Bildirim ve Siirveyans

Hastalik, Glkemizde C Grubu Bildirimi Zorunlu Bulasici Hastaliklar icerisinde yer almaktadir.

Kala-azar (Visseral leishmaniasis) vaka tanimi:

Klinik tanimlama

Daha ¢ok kiiciik cocuklarda (11 yasindan kiiclik) olmak lizere baska nedenlerle agiklanamayan; asagidaki

klinik kriterlerin en az ikisinin bulunmasidir.

1. Uzun stireli diizensiz ates,

2. Hepatosplenomegali (splenomegali daha 6n plandadir),
3. Pansitopeni, hipergamaglobulinemi,

4. Kilo kaybi.

Epidemiyolojik Kriterler

Tanimlanmamistir.

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6rneklerin (basta kemik iligi olmak Gzere, dalak, karaciger, lenf nodlari biyopsisi ve/veya aspirasyon

sivisi) boyali preparatlarinda parazitin amastigot formlarinin gosterilmesi,
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2. Klinik drneklerden parazitin izolasyonu,

3. Serum 6rneginde IFA veya ELISA ile 6zgil antikorlarin saptanmasi,
4, Klinik 6rneklerde nikleik asidin saptanmasi.

Vaka Siniflamasi

Suipheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka: Tanimlanmamistir.

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka.
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KUCUK MEMELILERLE TASINAN HASTALIKLAR

Kuiciik Memeliler Hakkinda Genel Bilgiler

Diinyadaki memeli tiirlerinin sayisi 5.500 kadardir ve bunlarin icindeki en biyulk grubu 2.476 tir ile kemir-
genler (Takim: Rodentia) olusturmaktadir. Turkiye'de karasal memeli turli sayisi 154, Kemirici (Takim: Rodentia)
sayisl ise 66'dir (45, 46).

Memeliler icinde en 6nemli zoonoz grubu kemirgenlerdir. Bunlarin yaninda son yillarda bazi Késtebek (Cins:
Talpa sp.), Sivriburunlu bocekgiller (Familya: Soricidae) ve Yarasa (Takim: Chiroptera) tiirlerinin de Hantavir(s ta-
styici oldugu belirlenmistir. Turkiye'de yayilis gosteren Kostebek tiri sayisi 4, Soricidae grubundan boécekgillerin
tlr sayisi 11 ve Microchiroptera alttakimindan yarasa tiirii sayisi ise 39'dur. Bu gruplarin hepsinin birden toplam
tar sayisi 117'yi bulmaktadir. Tirlerin bir kisminin yayilis alani bolgesel ve kiiclik iken bazi turler bltiin Turkiye

boyunca yayilis gostermektedir (45, 46).

Kemiricilerden Turkiye'de 66 tir bulunsa da bunlarin cogu Hantavirls tasiyicisi degildir. Hantaviris tasiyicisi
oldugu kaydedilen kemirici cinsleri Microtus, Apodemus, Rattus, Myodes olup bu cinslere ait Tirkiye'de 21 tir
yayilis gostermektedir. Bir memeli tirindn Tirkiye'deki yayilisi bir hastaligi ¢evredeki insanlara bulastirmasi
acisindan risk tasisa da insanlarda gorilen hastaligin yayilisi her zaman memeli tiriiniin yayilisi ile tam
drtiismemektedir. Ornegdin Prof. Dr. Mehmet Ali Oktem tarafindan yiiriitiilen ve tamamlanan bir Turkiye Bilimsel
ve Teknolojik Arastirma Kurumu (TUBITAK) projesinde Akdeniz Bélgesi ve i¢c Anadolu Bélgesindeki bazi kemirici
turleri Hantavirls agisindan taranmis ve taramasi yapilan 400 kadar kemirici 6rneginde Hantavirlis bulgusuna
rastlanmamistir. Taramasi yapilan tirlerin cogu Microtus, Rattus ve Apodemus gibi Hantavirlis tasidigi bilinen
trler olmasina ragmen bunlarda Hantaviriis bulgusuna rastlanmamasi sadece hastalik tasiyan memeli tiirlerinin
Turkiye'deki yayilis alaninin bilinmesinin tek basina yeterli olmadigi, biitiin bolgelerin taranarak tastyici tirlerin
hangi bolgelerde risk olusturduklarinin ayrica calisiimasi geregini ortaya koymaktadir.
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LEPTOSPIROZ

Genel Bilgiler

Leptospiroz, patojen Leptospira tirlerinin fareler, kedi ve kdpekler ile diger hayvanlar araciligi ile insanlara
bulasmasiile ortaya ¢ikan, tim diinyada 6zellikle de tropikal bolgelerde sik, yaygin vaskiilitle karakterize zoonotik
bir hastaliktir. insanlarda asemptomatik gecirilebildigi gibi baska hastaliklarla karisabilen cok farkli semptomlar
da gosterebilir. Bobrek yetmezligi, menenijit, karaciger yetmezligi, solunum yetmezligi gibi ciddi klinik tablolarla
seyredebilir ve 6limle sonuclanabilir (47).

Leptospiralar spiroket grubu icerisinde yer alan bakterilerdir. Leptospira’lar, hareketli, zorunlu aerop, hem
gram pozitif hem de gram negatif yapida gorilir. Leptospiralar 0.25-6-25 um capindadirlar, zayif boyanirlar,
gorilebilmeleri icin karanlk alan veya faz kontrast mikroskobi gerekir. Uremeleri oldukca giictir, spesifik
besiyerlerine ihtiya¢ gosterir. %10 tavsankanli besiyerinde veya %1 sigir serum alblmin ile uzun zincirli yag asitli
ortamda pH 6.8-7.4'de Urerler. Tavsan serumu iceren sivi ve yari-kati besiyerleri Kortoff, Noguchi, Stuart ve Fletcher
uygun besiyerleridir. Optimum treme isisi 28-30°C'dir. Leptospira’lar katalaz ve oksidaz pozitiftir. Leptospira’larin
Uremesi genellikle yavastir, kulttrler atilmadan 6nce 13 haftaya kadar bekletilebilir. Bununla birlikte, sivi ortamda
saf subkultirlerde 10-14 glinde Urerler (47).

Leptospira genusunda patojenik olan 10 tiir Leptospira interrogans, L. kirschneri, L. noguchii, L. alexanderi, L.
weilii, L. alstonii, L. borgpetersenii, L. santarosai, L. kmetyi, and L. mayottensis), orta patojenite gosteren ya da pato-
jeniteleri ¢cok belirgin olmayan 5 tiir; L. inadai, L. fainei, L. broomii, L. licerasiae, ve L wolffii ve saprofit 7 tir L. biflexa,
L. meyeri, L. wolbachii, L. vanthielii, L. terpstrae, L. yanagawae ve L. idonii bulunmaktadir (47).

insanda en sik rastlanan serotipleri L. interrogans serovar icterohaemorrhagiae, serovar canicola, serovar
pomona, serovar autumnalis, serovar grippotyphosa, serovar hebdomadis gibidir. L. grippotyphosa'nin neden ol-

i

dugu hastaliga “bataklik hummasi, L. hebdomadis ve L. autumnalis'in neden oldugu hastaliga“7 glin hummasi, L.

S

pomona’nin neden oldugu hastaliga “domuz ¢obani hastaligi” adi verilmistir (48).

Epidemiyoloji

Leptospiroz ¢ok yaygin bir zoonotik hastaliktir. Hastaligin pik yaptigi donem yaz ve erken sonbahardir. Sik-
likla geng erkekler enfekte olur. Bunda kontamine sularla meslek disi aktiviteler nedeni ile ugrasin etkili oldugu
gOsterilmistir. Leptospiroz insidansi Amerika'da yliz binde 0,05 olarak bildirilmis, ancak tani ve bildirim yetersizligi
nedeniyle muhtemelen ¢ok daha yuiksek olabilecegi tahmin edilmektedir. Leptospira’lar suda ve toprakta haftalar
ve aylarca yasayabilir. Deniz suyunda bile 24 saat yasayabilir. Ozellikle tropikal iklim 6zelligi gésteren yerlerde
sik olmakla birlikte, ¢éller haric tiim diinyada bulunabilir. insanlarda enfeksiyonun insidansi tropikal bélgelerde
yliksektir. Bunun nedeni Leptospira’larin sicak ve nemli ortamda uzun siire yasamalaridir. insan leptospirozunun
epidemiyolojisi insanlarla kronik enfekte memeli rezervuar konak arasindaki ekolojik iliskiyi yansitir. Leptospiroz-
dainsanlar da icerisine alan konaklar 2 gruba ayrilmistir: Asil ve gegici konak. Asil konak, enfeksiyonun endemik
oldugu alanda renal kronik enfeksiyonu olan hayvanlardir. Enfeksiyon hayvandan hayvana direkt temasla gecer.
Genellikle geng yasta kazanilir, idrarla kronik atilim hayvanin yasiyla artar. Diger hayvanlar ve insanlar ana ko-
naktan indirekt temasla enfekte olurlar. Evcil hayvanlar arasinda Leptospira ekonomik olarak dnemli hastaliga ve
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olime neden olabilir. Akut ve uzun siire enfeksiyonun belirtileri siit Gretiminde azalma, abortus, infertilite, 6lim
ve canli organizmalarin kronik olarak atilmasini icerir. Hayvanlarda enfeksiyon transplasental, veneryal veya siitle
gecebilir, asemptomatik ya da 6limcl seyredebilir (47, 48).

insan enfeksiyonu, direkt olarak tasiyici memelilerin idrari ile temas ya da kontamine toprak ya da suyla
temasla ortaya ¢ikabilir. Enfeksiyon girisi deri hasari ya da kesisi ile ciltten ya da konjunktiva yoluyla olabilir. Suda
uzun sure kalistan sonra deri yolu ile girisi bildirilmistir, ancak bu genellikle deride hasar oldugunda goérulir. Su
kaynaklarinin kontaminasyonu ile kiiglik salginlar bildirilmistir. Suyun inhalasyonu veya aerosoller solunum siste-
minin mikdz membran yoluyla enfeksiyonuna neden olur. Nadiren hayvan isiriklarini takiben enfeksiyonlar, ay-
rica konvelasan dénemde cinsel temas sonucu bulasma bildirilmistir. insandan insana bulasmada transplasental
gecis olabilecegi de belirtilmistir (49).

Leptospira enfeksiyonunda ciftciler, veteriner hekimler, mezbaha iscileri, sulu tarimla ugrasanlar, hayvan ba-
kicilari, sit Grtinleri hazirlayicilar, kemirici kontrol calisanlari ile meslegdi geregi hayvan temasi olan diger meslekler
risk grubunu olusturur. indirekt temas ise kanalizasyon iscileri, kdmiir iscileri, sahadaki askeri birlikler, balikcilar,
kanal calisanlari, piring tarlasi calisanlari, muz iscileri, seker kamisi toplayicilari icin tanimlanmistir (48, 49).

Gelismis llkelerde sportif aktiviteler, kirli sularda ylizme, yikanma, kano, akarsuda rafting, tatli su balik¢ihgi
gibi su sporu faaliyetleri, nehir kenarinda uzun yurlyusler, maratona katilma ile iliskili olarak sporadik olgular
ve epidemiler tanimlanmistir. Ozellikle macera turuna katilan turistlerde ve endemik tilkelerde su ile ilgili akti-
vitelerle gelisen olgular gorulebilir. Siddetli yagmurlar ve su baskinlari ile iligkili salginlar Tamil, Nadu, Hindistan,
Salvador ve Brezilya'dan bildirilmistir. Degisen iklim, su baskinlari topraktan mikroorganizmanin hareketini veya
yuzey sularina kanalizasyon karisimini kolaylastirir. Leptospiroz olgularinda artis toprak hareketleri ile ilgili olabilir.
Tropikal bolgelerde glinliik yasam aktiviteleri olarak yalinayak yiriyus, ¢ciplak elle bahce ugraslari Gnemlidir. Ko-
pekler bircok tropikal tlkede insan enfeksiyonunun énemli rezervuari ve salginlar icin dnemli bir kaynaktir. icme
sularinin kontaminasyonu ve kemiricilerden temas ile sonuclanan salginlar da gordiliir (48).

Farkh kemirici turleri farkli serovarlarin rezervuari olabilir, ancak ratlar genellikle Leptospira icteroahemor-
rhagiae, fareler serogrup Ballum icin esas konaktir. Keciler ve koyunlar hardjo, kdpekler canicola, domuzlar Bra-
tislava, pomona icin esas konaktir. Prevalan serovarlari ve ana konaklari bilmek herhangi bir bolgedeki hastaligin
epidemiyolojisini anlamak icin esastir.

Turkiye'de leptospiroz ile ilgili ilkyazi 1915 yilinda Resat Riza Bey tarafindan yayinlanmis, hayvan deneyleri
ise 1922 yilinda Hiisameddin Serif Bey tarafindan yapilmistir. Ulkemizde leptospiroz calismalari siklikla hayvan-
larda yapilmistir. Piring ekimi yapilan giiney illeri, Karacabey harasi, Karadeniz bdlgesinde enfeksiyonun sikligi
bildirilmistir. insanlarda seroepidemiyolojik calismalarda pozitiflik orani %2-12, hayvanlarda ise %3,5-63,3 olarak
bildirilmistir. Vardar ve arkadaslari hayvanlardan L. grippotyphosa susunu izole etmislerdir. Ulkemizde L. icteroha-
emorrhagiae, L. bovis, L. hebdomadis, L. sejroe, L. pomona, L. butembo ve diger serotipler bildirilmistir. Cukurova
ve Karadeniz bdlgesinden bildirilen Weil hastaligi tanisi ile izlenen olgularda da etkenin siklikla L. icterohaemor-
rhagiae oldugu anlasiimistir. Ulkemizde Tarim ve Orman Bakanligi Veteriner Kontrol Merkez Arastirma Enstitiisii
tarafindan yapilan calismalarda Tirkiye'de belirlenen serovarlar icterohaemorrhagiae, sejroe, copenhagani, po-
mona, canicola, australis Bratislava gibidir. Zaman icerisinde bdélgelerde saptanan suslar degisebilmekle birlikte
Ulkemizde en yaygin sus L. icterohaemorrhagiae'dir (50-53).
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Bulasma

Leptospira’lar genellikle tahrip olmus deri ve miik6z membranlardan viicuda girer, konjunktiva ve inhalas-
yon yolu ile bulasma daha nadirdir. inkiibasyon periyodu 2-26 giin arasinda degisir, ortalama 10 giindiir (48).

Klinik Tablolar

Atesli hastaliktan boébrek ve akciger tutulumu ile karakterize ikterik-hemorajik siddetli forma kadar degisik
klinik tablolar gorilebilir. Leptospiroz bircok diger hastahdi taklit edebilir Leptospirozun siddetli formu sarilik,
azotemi, hemoraji, anemi, suur degisikligi, ates, bobrek yetmezligi, trombositopeni ile karakterizedir (49).

Tipik olarak antibiyotik tedavisiz, bifazik hastalik tarzinda seyreder. Bifazik fazda, baslangicta akut veya
septisemik faz gorlir, 1 hafta slrer. Spiroketemi boyunca organizma kanda, BOS'ta, humor akdézde bulunur.
Takiben antikor yapimi ve leptospiralarin idrarda atilimi ile immun faz bu dénemi (4-30 giin) izler. Bu donemde
organizmalar kandan kaybolur, ancak humor akéz ve idrarda bulunur. Leptospirozun ¢ogu komplikasyonu
Leptospiralarin immin faz boyunca dokuda bulunmasi ile iliskili ve hastaligin ikinci haftasinda gordiliir (47-49).

Asemptomatik, subklinik hastalik veya hafif siddetli enfeksiyon sik géraliir. Ozellikle endemik alanlarda
semptomsuz enfeksiyon siktir. Titreme, ates, bas agrisi, siddetli kas agrisi, konjunktival hiperemi, gugsuzlik,
karin agrisi, anoreksi, bulanti, kusma, nadiren deri dokintlisti akut leptospirozun en 6nemli semptomlaridir.
Semptomlarin diizelmesi antikorlarin olusmaya basladigi immiin fazla paralellik gosterir. Bu dénemde spiroketler
idrarla atilir. Aseptik menenijit leptospirozlu olgularin ¥'tinde goriliir. Hastaligin ilk fazinda leptospirozun nérolojik
belirtileri suur bulaniklidy, ikinci fazinda bas agrisi, kusma ve menenijial irritasyon bulgularini iceren menenjizmle
karakterizedir. BOS incelemesinde basing ve protein artmis, glukoz normal, lenfositik pleositoz vardir. Bu fazda
leptospiral antikorlar gosterilmesine karsin leptospira BOS'tan izole edilemez. Aseptik menenijit orani cocuklarda
daha fazladir, yas biyidikce azalir. Santral sinir sistemi bulgulari hepatik, renal ve akciger bulgulari olmaksizin
da gorulebilir. Leptospiral Gveit sistemik enfeksiyonun komplikasyonudur. Siddetli hastalikta kardiyak tutulum
siktir ve myokardit, konjestif kalp yetmezligi, spesifik olmayan Elektrokardiyografi (EKG) anomalileri, aritmiler,
genellikle atrial fibrilasyon ve ani dlimler goriilebilir. Leptospirozda, gastrointestinal sikayet olarak anoreksi, agri,
diyare, hematemez ve fatal GiS kanama gérilebilir (47-49).

Weil Hastalig:

ikterik form tim leptospiroz vakalarinin %10’nunu olusturur. Siklikla cok hizli seyirli siddetli, mortalite ile
sonuclanabilen hastalik formudur. Sarilik, hemoraji, proteiniiri Weil hastaliginin dnemli triadidir. Bilirubin seviye-
leri cogu vakada oldukca ytiksektir ve uzun siirede normale doner. Olgularda orta siddette transminaz yiiksekligi
ve hafif alkalen fosfataz yuksekligi saptanmistir. Goz tutulumu, konjunktival hiperemi olgularin cogunda vardir.
Tek ya da cift tarafli anterior Gveit olabilir. Bbrek tutulumu siktir. interstisiyel édem, tubuler nekroz gériiliir. Bu
degisiklikler idrara siklikla proteinuri, steril pitri, hematuri, hyalen ve graniler silendir gériilmesi seklinde yansir.
Serum Ure ve kreatinini ylikselir. Olgularin %16-40'inda akut bobrek yetmezligi bildirilmistir. Serum amilaz seviye-
leri artar. Otopside nekrotizan pankreatit belirlenmistir (47-49).

Akciger tutulumu olgularin %20-70'inde bildirilmistir. Solunum bulgular degiskendir, 6ksuriik, nefes dar-
g1, hemoptiziden ARDS'ye kadar degisebilir. Plevral effiizyon olabilir. Akciger hemorajisi siddetli olabilir, 6lU-
me neden olur. Serebrovaskiiler olay, rabdomyoliz, trombotik trombositopenik purpura, akut kolesistit, eritema

196



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

nodozum, aort stenozu, Kawasaki sendromu, reaktif artrit, epididimit, sinir paralizisi, erkeklerde hipogonadizm,
Guillain-Barré sendromu gibi nadir komplikasyonlari bildirilmistir. Gebelikte Leptospira enfeksiyonunun abortus
ve fetal 6liime neden olabilir. Leptospiralar anne siitiinden izole edilmistir (47-49).

Ayirici Tani

Cogu leptospiroz olgusuna semptom ve belirtilerinin spesifik olmayisi ve serolojik dogrulamanin her zaman
yapilamamasi gibi nedenlerle nadiren tani konur. Leptospirozda klinik tani spesifik olmadigindan epidemiyolojik
hikaye tanida oldukca degerlidir. Hayvan temasi veya kirli su ile temas hikayesi, ciddi miyaljiler, ciddi bas agrisi,
konjunktival kizariklik ile ates varliginda tanida leptospiroz diisiintlmelidir. Atipik veya orta derecede hastalik sik-
likla diger hastaliklarla karisabilir. Menenjit, viral hepatit, nedeni bilinmeyen ates, nefrit, viral hastaliklar, riketsiyal
hastaliklar, tifo, sart humma, bruselloz, tekrarlayan ates, toksoplazmoz, sitma, dengue, hemorajik ates, hanta virls
enfeksiyonu leptospirozun ayirici tanisinda distinilmelidir. Viral hepatitli hastalarin aksine uzamis ates, konjunk-
tival kizarikhk, serum kreatinin fosfokinaz artisi, renal tutulum, proteiniiri, orta derecede transaminaz artisi, buna
karsin ileri derecede bilirubin yiiksekligi s6z konusudur (47-49).

Laboratuvar Tanisi

Leptospirozun siddetli formu olan hastalarda erken tani prognoz acisindan ¢cok énemlidir. Kesin tani labo-
ratuvar bulgularina baglidir; herhangi bir klinik 6rnekten leptospiralarin izolasyonu ile direkt ya da serolojik tani
yontemleri ile indirekt tani konulur. Hastaligin ilk 10 gliniinde etken kan ve BOS'tan, ikinci haftasinda ise idrardan
saptanir. Leptospiralar 11 giin kadar antikoagulanli kanda canli kalabilirler. Kan 6rnegi alinirken tercihan sodyum
okzalat eklenir, sitrat kesinlikle ilave edilmemelidir. Diger doku 6rnekleri de izolasyon icin uygundur.

Leptospiralar direkt olarak doku veya viicut sivilarinda karanlk alan mikroskopisinde gosterilir. Ancak bu
oldukca deneyim gerektirir (47-49).

Leptospiroz genellikle serolojik olarak konfirme edilir. Etkenin izole edilemedigi durumlarda klinik bulgu-
larla birlikte serolojik olarak yliksek antikor titresi veya antikor titresinde artis taniy1 destekler. Tani genellikle se-
rumda MAT ile konulur. Diger serolojik tani yontemleri hemagliitinasyon testi, ELISA, IgM spesifik Dot ELISA gibi
yontemlerdir. Secilmis Canli leptospiralarin kullanildigi MAT sensitivitesi ve spesifitesinin yiiksek olmasi nedeniyle
tercih edilir ve referans test olarak kabul edilmektedir. Hastaligin ilk 7 gliniinden sonra antikorlar saptanabilir.
Maksimum titrelere hastaligin t¢lincl, dordiincu haftasinda ulasilir. Bazi hastalarda antikor pozitifligi 3 yila kadar
kalabilecegi icin leptospiroz tanisi icin tek serum 6rnegdi uygun degildir. Dahasi serum titrelerinde dnemli dere-
cede artis gosterilmelidir (47-49).

PCR testi leptospiroz tanisinda cok degerlidir. Duyarhigi ve 6zgulliga yiksektir, Ornekte 10 mikroorganiz-
mayI tespit edebilir. Leptospiranin polimeraz zincir reaksiyonu ile gosterilmesi heniiz antikorlarin olusmadigi has-
taligin erken déneminde yararhdir. Real-time PCR patojenik ve non-patojenik tipleri ayirt edebilmektedir (47-49).

Tedavi

Enfeksiyonlarin dnemli bir kismi kendini sinirlar. Tedavi semptomatik, destek tedavisi ve yakin izlem yanisira
antimikrobiyal kullaniimasidir. Antimikrobiyal tedavi hastalik suresini ve idrardan mikroorganizma atihm siresini
kisaltir. Hafif vakalarda oral doksisiklin, azitromisin veya amoksisilin verilebilir. Leptospiroz tedavisinde penisilin
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secilecek ilactir. Ciddi leptospirozda intravendz penisilin tedavisi 6nerilmektedir. Penisilin tedavisi esnasinda Ja-
risch-Herxheimer reaksiyonu tanimlanmistir (50).
Bildirim ve Siirveyans
Hastalik, Glkemizde C grubu Bildirimi Zorunlu Bulasici Hastaliklar icerisinde yer almaktadir.
Leptospiroz vaka tanimi:
Klinik tanimlama
Ates, basagrisi, miyalji ile birlikte asagidaki kriterlerden az birinin bulunmasidir.
1. Konjunktival kizariklik,
2. Menenjit bulgulari,
3. Renal yetmezlik (aniiri veya oligiri),
4. Sarilik,
5. Hemorajiler (deri ici, mukozalar ve gastrointestinal sistem),
6. Solunum yolu semptomlari (hemoptizi vb),
7. Miyokardit,
8. Deri dokuntuleri.
Epidemiyolojik Kriterler

1. Hayvandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da kolonizasyon sapta-
nan bir hayvan ile enfeksiyonun bulasma olasiligi olacak sekilde temas etmek

2. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Ayni ortak enfeksiyon kaynadi ya da aracina maruz kalmak.

3. Kontamine olmus bir gidaya ya da icme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmis bir gidayi ya da icme suyunu tiketmek veya laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya
da kolonizasyon bulundugu saptanan bir hayvansal tGriini tiiketmek.

Laboratuvar Kriterleri
1. Klinik 6rneklerden patojen Leptospira’nin izolasyonu,

2. Mikroaglitinasyon testi (MAT) ile tek serum 6rneginde >1/200 titre veya cift serum 6rneginde >4 kat titre
artisinin saptanmasi,

3. Klinik 6rneklerde Leptospira’nin DFA veya bagka bir yontemle saptanmasi,

4. Klinik 6rneklerde patojen Leptospira’larin niikleik asidinin saptanmasi.
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Vaka Siniflamasi
Slpheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka: Klinik kriterlere uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka

Kesin Vaka:
1. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka.

2. Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka.
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HANTAVIRUS ENFEKSiYONU

Genel Bilgiler

Hantavirlsler Bunyavirales takimi icindeki Hantaviridae ailesinin Orthohantavirus cinsi icinde yer almaktadir.
Hantavirlsler kemiriciler araciligi ile bulasan renal sendromla birlikte hemorajik ates ve pulmoner sendrom olmak
uzere iki farkl klinik tabloya neden olan zoonotik virslerdir. “Eski dlinya” olarak adlandirilan Asya ve Avrupa'daki
virsler hantavirus renal sendroma, Amerika kitasinda yaygin olan “yeni diinya” virisleri, pulmoner sendroma yol
acmaktadir.

Hantavirlsler tek sarmalli negatif RNA iceren virtslerdir (55).

Epidemiyoloji

Kemiriciler hantavirtslerin dogal rezervuaridir. Apodemus agrarius, Saaremaa ve Hantaan virls, Rattus nor-
vegicus (Norveg ratlari veya kahverengi ratlar) Seoul virus, Clethrionomys glareolus Puumala viriis ve Apodemus fla-
vicollis (sari boyunlu fareler) Dobrava virls tasiyicisidir. Haantan virlis dogu Asya'da Cin, Rusya ve Kore'de yaygin
bir viriistur. Puumala virls Bati Avrupa iskandinavya bélgesinde ve Rusya'nin batisinda hastalik yapar. Dobrava
virlis Balkanlarda, Seoul virls ise diinyada yaygin olarak hastalik olusturmaktadir. Saaremaa virlis Orta Avrupa
ve iskandinavya'da bulunur. Amerika hantaviriisleri pulmoner sendroma neden olan. Hantaan, Dobrava, Saare-
maa, Seoul ve Puumala cinsi Hantavirus’lerdir. Kemiricilerden Tiirkiye'de 66 tiir bulunsa da bunlarin cogu Hantavi-
rus tasiyicisi degildir. Hantavirus tastyicisi oldugu kaydedilen kemirici cinsleri Microtus, Apodemus, Rattus, Myodes
olup bu cinslere ait 21 tur Turkiye'de yayihs gostermektedir (56).

2009 yilindan bu yana yurdumuzun cesitli bolgelerinde renal sendromlu Hantavirlis kanamali ates olgulari
bildirilmektedir. Bazi illerimizde saha ¢alismalari planlanmig olup bunlarin ilki 2009 Mart ayinda Bartin ilinde, 2010
Kasim ayinda Giresun ilinde seroprevalans calismalari yapilmistir. Ayrica yine Bartin ilinde rodentler “Hantavirls
varliginin virolojik ve serolojik yontemler kullanilarak insan enfeksiyonlarinin arastiriimasi” konulu proje altinda
incelenmistir (57).

Bu calismalar ve bilimsel makaleler Saglik Bakanhgi tarafinca 2010 yilinda yapilan bir sempozyumda tartigil-
mis ve ciktilar “Turk Hijyen ve Deneysel Biyoloji” dergisinde yayimlanarak, bilimsel olarak bu bilgilerinden saglik
calisanlarinin faydalanmasi saglanmistir (57).
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Sekil 32. Hantavirlis enfeksiyonu olgularinin ve olimlerinin yillara gore dagilimi, Tuirkiye, 2009-2018

Virlisiin Yasam Donglisii ve Bulasma

Kemirici temasi Hantavirls(in insanlara bulasmasinda en 6nemli faktordir. Akut enfekte kemiricilerin idrar,
feces ve tiikuriklerinde virlis mevcuttur. Semptomlarin baslangicindan 2-4 hafta dnce canli ya da 61t kemiricilerle
ayni odada bulunma 6ykiist hantavirlsten sliphelenmek icin 6nemli bir sebeptir. Kemiriciler tarafindan isiriima da
onemlidir. Farelerin yogun oldugu havasiz ortamlarda bulunma sonucu havayoluyla bulasma tzerinde durulmustur
ancak havayoluyla bulasma kesin olarak kanitlanmamistir. insandan insana bulasmanin gésterildigi tek Hantavirds,
Andes virlistlr (55).

Klinik Tablolar

Hantaviriisler renal sendrom ve pulmoner sendrom olmak tizere iki farkli klinik tabloya neden olur. Ulkemiz-
de Hantavirlis Renal Sendrom gorilmektedir.

Hantaviriis Renal Sendrom

Hastalik 12-21 giinlik inkiibasyon dénemini takiben atesli donem, hipotansif donem, oliglrik donem ve
politirik donem olmak lizere dort evre gosterir (55).

Atesli dénem aniden ates, bas agrisi, siddetli miyalji, susama, istahsizlik, bulanti ve kusma ile baslar. Fotofobi,
retroorbital agri, goz hareketleri ile agri ve bulanik gorme siklikla mevcuttur. Yiiz, boyun ve sirtta kizariklik, peri-
orbital dem ve konjunktivalarda kizariklik karakteristik bulgulardir. Basing altindaki bolgelerde petesiler goralir.
Sirt agrisi ve kostovertebral agi hassasiyeti masif retroperitoneal 6demin gostergesidir. Rolatif bradikardi tipiktir.
Laboratuar incelemede hafif veya orta dereceli DIK, trombositopeni ve proteiniiri saptanir. Bu dénem 3-4 giin
sirer.

Hipotansif dénem kan basincinda diisme ve sok ile baslar. Atesli donemin tipik bulgusu olan rolatif bradi-
kardi yerini tasikardiye birakir. Sitokin aktivasyonu belirgindir. Hematokrit diizeyinde ylkselme vaskiler sizintinin
belirtisidir. Laboratuvar incelemede |0kositoz ve sola kayma saptanir, trombositopeni bu dénemde de devam
eder. Formilde atipik lenfositler gorilebilir. Proteiniri belirgindir ve idrar dansitesi dlser. Fokal ve sistemik dola-
sim bozukluguna bagli olarak bébrekte tiibller nekroz ve oligtiri gelisir. Bu donem birkag saatle 48 saat arasinda
sirer.
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Oligtirik donemde kanama egilimi devam eder. Oligiiri 3-10 glin surer ve yerini politirik dbneme birakir. Po-
liirik donemde dehidratasyon ve elektrolit dengesi bozukluklari siktir.

Renal sendromla birlikte hemorajik ates endemik bolgelerde kirsal alanda bulunanlarda 6n tanilar arasinda
yer almalidir. Hastaligin hizli tanisi sok ve bébrek yetmezliginin tedavisine erken baslanmasini saglar. Laboratuvar
incelemede taniya yardimci olan parametreler I6kositoz, trombositopeni ve proteinuridir. Puumala viriise bagli
infeksiyonlar Avrupa'da gorilir, daha hafif bir tablo ile sonuglanmakla birlikte genel bulgular aynidir. Kanama
hastalarin %10’unda gorulur. Hipotansiyon sik olup sok daha az gérdlir. Oliguri hastalarin yarisinda gelisir. Mor-
talite %1'den azdir (55).

Saglik Bakanligi Halk Saghgi Genel Midurlugi tarafindan hazirlanan Hantavirls Bilgi Notunda hasta sevk
kurallari belirlenmistir (56);

1. Hantaviris enfeksiyonu stiphesi olan olgularda trombosit <150.000/mm? ise hasta ikinci basamak saglk
kurulusuna sevk edilmelidir.

2. ikinci basamak saglik kurulusunda tire >40 mg/dL, kreatinin >1.6 mg/dL ise hastadan hantaviriis enfeksi-
yonu tanisi icin kan 6rnegi alinir.

3. Sonug pozitif, takiplerinde Ure ve kreatinin degerleri ylikseliyor, trombositleri diistiyor ise Ui¢linci basa-
mak bir saglik kurulusuna sevk edilmelidir.

Ayiric tanisinda; akut bobrek yetmezligine yol acan leptospiroz basta olmak lzere diger enfeksiyonlar ve
ilaclara (en sik nonsteroid antiinflamatuvar ilaglar) baglh akut interstisyel nefritler distnualmelidir.

Hantaviriis Pulmoner Sendromu

Ates, miyalji, yorgunluk, bulanti, kusma, karin agrisinin bulundugu 3-4 giin stiren prodrom dénemi ile
baslar. Siddetli prodromal semptomlar hastayi doktora basvurmaya yoneltse bile, cogu hastada tani kardiyovas-
kiiler donem basladiktan sonra konulur. Bu dénemde tipik olarak kan basincinda hafif disme, tasikardi, takipne,
hafif hipoksemi ve pulmoner 6demin erken radyolojik bulgulari vardir. Birkag saatte hizli ilerleyen hipoksemi ve
solunum yetmezligi gorilir. Hafif olgular sik izlem ve oksijen tedavisi ile entiibe edilmeden takip edilebilir. Has-
talarin cogunda hipokseminin duizeltilebilmesi icin entlibasyon gerekir. Mortalite orani uygun tedaviye ragmen
%30-40 arasindadir. Prodrom déneminde hantaviriis pulmoner sendromu tanisi glictiir, ancak 24 saat gegtikten
sonra ortaya cikan bulgular tanida yardimci olabilir. Akciger grafisinde intertisyel 6dem belirgindir, daha sonra
bilateral alveoler 6dem gelisir. Plevral efflizyon sik gorilen bir bulgudur. Trombositopeni, atipik lenfositler, |6kosi-
toz ve sola kayma baslangictan itibaren bulunur. Agir hastaligi olanlarda asidoz ve serum laktat diizeylerinde artis
mevcuttur. Bobrek fonksiyon testlerinde hafif artis siktir (55).

Ayirici tanida akut batin, piyelonefrit, riketsiyal hastaliklar, sepsis, meningokoksemi, veba, tularemi, influen-
za ve donek ates g6z 6niinde bulundurulmaldir.
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Laboratuvar Tanisi

Lokositoz, CRP yiiksekligi, serum kreatinin yuksekligi, hematiiri ve proteintiri en énemli laboratuvar bulgula-
ridir. Tani serolojik olarak konur. Hastaligin baslamasindan 24-48 saat sonra IgM pozitifligi saptanabilir. Hastaligin
ilk 7-9 gliniinde kanda ve dokularda RT-PCR ile viriis gosterilebilir.

Tedavi

Destek tedavisi; uygun sivi ve elektrolit destegi, kan basinci takibi, oksijen destegi, sekonder enfeksiyonlarin
tedavisi seklindedir. Diyaliz destegi gerekebilir. Hastaligin erken dénemlerinde iV ribavirin tedavisinin hastalik
siddetini ve 6limU azaltabilecedi bildirilmektedir.

Bildirim ve Siirveyans

Hastalik, Glkemizde C grubu Bildirimi Zorunlu Bulasici Hastaliklar icerisinde yer almaktadir.

Hantavirus Enfeksiyonlari vaka tanimi:

Klinik Tanimlama

Hantavirilis Renal Sendromla Seyreden Kanamali Ates (RSHA)

Ani baslayan ates (=38°C ) veya ates 0ykusu, trombositopeni ile birlikle asagidaki klinik kriterlerden en az
birinin bulunmasidir.

1. Akut bobrek yetmezligi semptomlari (oligliri, Ure ve kreatinin yiksekligi),

2. Daha 6nceden bilinen bir hematolojik veya renal hastaligi olmayan bir kiside, asagidakilerden en az
ikisinin olmasi:

« GOz bulgulari (konjunktivada kizariklik, fotofobi, gozlerde agri, periorbital 6dem, skleralarda yaygin
eritem, ani bulanik gérme, kemozis ve benzeri),

+ Proteinuri/albuminiri veya mikrohemattiri,

« Elektrolit dengesizligi veya asit-baz dengesizligi,
+ Hipotansiyon veya hipertansiyon,

« Kanama bulgulari,

+ Pulmoner 6dem,

« Sok.

Hantavirts Kardiyopulmoner Sendrom (HKPS)

Ani olarak baslayan ates, Usuime-titreme, myalji, halsizlik sikayetlerini takiben 6ksuriik ve nefes darligi geli-
sen hastada asagidaki destekleyici bulgularin varlidi ile karakterize hastaliktir.

+ Akciger grafisinde diffliz, interstisyel infiltrat gorilmesi,
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« Artan pulmoner yetmezlik,
+ Siddetli hemodinamik bozukluk,
- Olim,

« En az iki laboratuvar bulgusu; trombositopeni, immatur formlarin oldugu nétrofili, atipik lenfositlerin
gorilmesi, artmis laktat dehidrogenaz serum diizeyleri.

Epidemiyolojik Kriterler

Hastaligin baslamasindan 6nceki iki ay icinde:

1. Kemirici hayvanlarla veya ¢ikartilariyla temas.

2. Kemirici hayvanlarin yasadiklari yerlerde bulunma.

Laboratuvar Kriterleri

1. Serumda IgM pozitifligi ve/veya IgG'de dort kat titre artisi (ELISA, IFA, immunoblot) saptanmasi.
2. Serumdan veya dokulardan hantavirts nikleik asidinin saptanmasi ve genotiplendirilmesi.
Vaka Siniflamasi

Stipheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka.

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka.
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KENE KAYNAKLI BAKTERIYEL ENFEKSIYONLAR

Cografi konumu ve bulundugu iklim kusad: itibariyla keneler agisindan uygun bir bdlge olan tlkemizde
30'u askin kene tiirli bulunmaktadir. Viral ve protozoal hastaliklarin yani sira bakteriyel hastaliklarin bulasinda da
onemli rol oynamaktadirlar.

Bu baslik altinda Glkemizde bildirmi zorunlu bulasici hastaliklar listesinde yer alan lyme hastaligi ve Q atesi
ele alinacaktir.

LYME HASTALIGI

Genel Bilgiler

Borelia burgdorferi adli spiroketin neden oldugu Lyme hastaligi kalp, eklem ve sinir sistemini de iceren; cid-
di problemler olusturabilen bir hastalik olup siyah bacakli olarak adlandinlan geyik kenesi (Ixodes scapularis) ile
tasinan bir bakteriyel hastaliktir.

Epidemiyoloji

Vektorle bulasan diger hastaliklarda oldugu gibi lyme hastaliginin epidemiyolojisi de vektori olan kenenin
yasayabildigi iklim ve ekolojik sartlara gore degisiklik gostermektedir. Avrupa ulkelerinde her yil yaklasik 85.000
lyme vakasi oldugu tahmin edilmektedir. Amerika Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezi verilerine gére hastalik
ABD'de yillik olarak ortalama 25.000-30.000 lyme vakasi bildirilmektedir. 2015 yilinda ABD'inde yillik insidans hizi
yuzbinde 8,9 olarak hesaplanmistir.

Hastaligin yayilmasinda oncelikli vektor Ixodes keneleridir. Avrupa ve Asya'da I. ricinus ve I. persulcatus kene-
leri borrelia nakli icin baslica vektorlerdir. Bir insani veya hayvani enfekte eden en 6nemli yol kene 1singidir.

Hastalik genel olarak her yas grubunu etkileyebilir ve cinsiyet dagilimi 6zellik gdstermemektedir.

Bulasma Yollari

Lyme hastaligi keneler tarafindan bulastirilan bir hastaliktir. Hastalik esas olarak Ixodes cinsi sert kenelerin
tutunmasi sonucunda bulagmaktadir. Ancak diger kene tiirlerinden de bulastigi yoniinde arastirma sonugclari var-
dir.

Dustik bir olasilikla kan nakli ile de bulasabilmektedir. Cinsel yolla bulasip bulasmadigi tartismali olmakla
birlikte bulastigina dair somut kanit yoktur. Yakin temasla bulasmamaktadir.Transplasental gecis net degildir.

Ulkemizde 2011 yilinda C Grubu Bildirimi Zorunlu Hastaliklar listesine eklenmistir. Her yil sporadik olarak
lyme vaka bildirimleri olmaktadir. ilk lyme vaka bildirimi 2014 yilinda olmustur. Hastaliga bagh ¢lim bildirimi
olmamuistir
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Tablo 16. Lyme vaka/o6lim sayilari, morbidite/mortalite hizlar, Turkiye, 2015-2017.

il Vaka M((\)(Lbzlg: ;ZZ;ZI Olim ,Vés({j?lrl)iit:dzl)m
2015 21 0,03 0 0
2016 4 i 0 °
2017 23 0,03 0 0

Klinik Tablolar

inkiibasyon siresi 3-30 giin arasinda degismekle birlikte, ortalama 7 giindiir. Lyme hastaligi, remisyonlar
ve alevlenmeler ile birlikte her biri birbirinden farkli klinik bulgulari iceren dermatolojik, romatolojik, nérolojik ve
kardiyak tutulumlar ile seyreder.

En sik klinik bulgu, bir deri lezyonu olan “eritema migrans (EM)” dir. EM hastalarin %60-80'inde ilk goriilen
bulgudur; tipik olarak kirmizi makul veya papdl olarak baslayip glinler veya haftalarca strebilir; blytk yuvarlak
veya oval bir forma donusirken siklikla kismi merkezi iyilesme gosterir. Hastalarin cogunda EM'ye yorgunluk,
ates, bas agrisi, ense sertligi, artralji veya miyalji gibi diger akut semptomlar eslik eder. Bu semptomlarin 6zelligi
tipik olarak aralikli olmalaridir (59).

Tani

Lyme hastaliginin tanisi en son benimsenmis olan “iki-asamali seroloji (ELISA/IFA ve WB) yaklasimi ile des-
teklenmis klinik tanidir. Tanida daha az 6nemli olmakla beraber, kultir ve PCR'da kullanilabilir. Ancak hangi yon-
tem olursa olsun, LB tanisi, rutin laboratuvarlardan ziyade uzmanlasmis merkezlerde konulabilir.

Lyme'da ELISA ve IFA ilk asama testleridir. ELISA, IFA'ya nazaran daha yaygin olarak tercih edilir. Vakanin
serumu bu testlerden biri ile negatif bulunduysa inceleme mevcut serum 6rnegi icin- sonlandirilir. E§er serum
pozitif veya ara bir degerde pozitif bulunduysa ikinci asamaya gecilir ve bir“immiuinoblottingX test (WB) uygulanir.

Tedavi

Hastaligin eritema migrans doneminde, karditte ve menenjit olmaksizin gelisen kraniyal sinir paralizisinde
14 gun sureyle penisilinler, doksisiklin, makrolidler ya da sefuroksim aksetil kullanilir.

Bildirim ve Siirveyans

Hastalik, Glkemizde C grubu Bildirimi Zorunlu Bulasici Hastaliklar icerisinde yer almaktadir.

Lyme hastaligi vaka tanimi:

Klinik Tanimlama

Hastalarin %60-80'inde ilk goriilen bulgu “eritama migrans (EM)” olarak adlandirilan deri lezyonudur. EM ti-
pik olarak kirmizi makdil veya papiil olarak baslayan, glinler veya haftalarca stirebilen, blyik yuvarlak veya oval bir
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forma doniisen, siklikla kismi merkezi iyilesmesi olan cilt lezyonu olarak tanimlanir. Kene isiriginin oldugu yerde
gelisen primer lezyonun capi 5 cm ve Uzerindedir.

Hastalarin cogunda blylyen EM lezyonuna Ozellikle yorgunluk, ates, bas agrisi, ense sertligi, artralji veya
myalji gibi diger akut ve intermittant seyreden semptomlar eslik eder.

Baska bir nedenle aciklanamayan asagida belirtilen sistem tutulumlarindan herhangi birinin bulunmasidir;

Kas-iskelet sistemi: Bir veya daha fazla eklemde sislik ile seyreden ve kisa siireli ataklarla (haftalar veya aylar)
tekrarlayan ve bazen de kronik artrit gelisimiyle karakterize klinik tablodur. Ataklara bagli olmadan akut olarak
gelisen kronik ilerleyici artrit ve simetrik poliartritin varligi tani koydurucu kriterler arasinda yer almaz. Tek basina
artralji, myalji veya fibromyalji sendromlari da kas-iskelet tutulumu icin kriter degildir.

1. Sinir sistemi: Asagidakilerden herhangi biri veya kombinasyonu seklinde gorilebilir.

2. Lenfositik menenijit, kraniyal norit, 6zellikle fasial paralizi (bazen bilateral), radikiilondropati veya nadiren
ensefalomyelit gelisebilir. Bas agrisi, yorgunluk, parestezi veya tek basina orta derecede ense sertligi norolojik
tutulum icin yeterli kriter degildir.

3. Kardiyovaskiiler sistem: Akut gelisen, ileri derecede (2. veya 3. derece) olabilen ve giinler-haftalar siiren
atrioventrikiler iletim (AV) defekti gordlir. AV iletim defektine bazen de miyokardit eslik edebilir. Carpinti, bradi-
kardi, dal blogu veya tek basina myokardit, kardiyovaskiler tutulum icin yeterli degildir.

Epidemiyolojik Kriterler

EM ortaya ¢ikmasindan otuz giin 6ncesine kadar endemik bir bélgede ormanlik veya ¢cimenlik alanda (kene
icin potansiyel yerler) yaralanma olmasi durumu. Kene 1sirma 6ykusu sart degildir.

[NOT: Endemik bolge en az iki dogrulanmis vakanin oldugu ya da Borrelia burgdorferi sensu lato ile enfekte
kene popilasyonunun gosterildigi bolgedir.]

Laboratuvar Kriterleri
1. Klinik 6rneklerden B. burgdoferi izolasyonu

2. iki asamali test yaklasimi: ilk asamada serum ve BOS érneklerinde etkene karsi gelisen 6zgiil antikorlarin
ELISA veya IFA yOntemiyle taranmasi ve sinir veya pozitif olarak bulunan sonuclarin immiinblot yontemiyle dog-
rulanmasini icerir.

« Semptomlar basladiktan sonraki ilk 30 glin icinde IgM pozitifliginin saptanmasi
« Hastalgin herhangi bir asamasinda IgG pozitifliginin saptanmasi

3. BOS'ta B. burgdoferi sensu lato'ya karsi gelisen antikorlarin ELISA veya immunofloresan antikor testi (IFA)
ile gosterilmesi ve BOS'daki antikorun serumdan daha yiiksek saptanmasi

4. immunblot dogrulama testi ile BOS'da IgG pozitifligi saptanmasi

[NOT: PCR gibi tani ydntemleri vakanin 6zelligine gore degerlendirilir.]
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Vaka Siniflamasi

Supheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterleri karsilayan vaka

2. Laboratuvar tani kriteri olan ancak uygun klinik bulgulari olmayan vaka

Kesin Vaka: Asagidakilerden en az birinin olmasi

1. Bilinen maruz kalma 6ykusi ve EM’si olan vaka,

2. Bilinen maruz kalma 6ykusu ve laboratuvar tani kriteri bulunan ve EM’si olan vaka,

3. En az bir kez gec klinik belirti gosteren ve laboratuvarda en az bir ydntemle dogrulanmis olan vaka.
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Q ATESI

Genel Bilgiler

Hastalik Etkeni

Coxiella burnetii, Legionellales takiminda, Coxiellaceae ailesinde, Gram negatif, pleomorfik, kokobasil sek-
linde, konak hiicrenin fogozomlarinda tGreme yetenegine sahip bir bakteridir. Kiiglik hiicreli varyanti ve biyuk
hicreli varyanti olmak tizere morfolojik olarak iki hiicre tipine sahiptir. C. burnetii'nin kiiclik hiicre varyanti, hiicre
disinda uzun siire canli kalmasini saglayan, cevresel kosullara dayanikh bir yapiya donlisms halidir. Kii¢tik hiicre
varyanti, enfekte hiicre fagozomunda treme fazinda bulyuk hiicre varyantina donisir ve ¢evresel sartlara daya-
nikh degildir. C. burnetii kiiciik hiicre varyanti, ¢evresel etkilere karsi dayanikli olmasi, kiigiik yapisi (0.2-0.4
pm genislik, 0.4-1.0 um uzunluk) ile kolay aeresolize olmasi ve hava yolu ile kolay tasinmasi nedeniyle solunum
yoluyla bulasta énemlidir. C. burnetii’'nin virtlens faktorleri, konak hiicre icinde Ureyebilmeleri ve hiicre duvarin-
daki lipopolisakkarid yapisidir. C. burnetii hiicre duvarindaki LPS yapisina gore serolojik olarak faz | ve faz Il
varyanti olarak da ikiye ayrilir. C. burnetii faz |, konakgilari icin virilanken C. burnetii faz Il avirilandir.

Epidemiyoloji

C. burnetii, zoonotik bir enfeksiyon olan Q atesinin etkenidir. Q atesi ilk defa 1936 da Avustralya'da mezba-
hane calisanlarinda tanimlanmustir. Ulkemizde Q atesine yonelik ilk calisma Sabahattin Payzin ve Sait Bilal Golem
tarafinda 1948 yilinda yapilmistir. Bu calismada tlkemizdeki akut Q atesi vakalari incelenmis ve hasta kan ve se-
rumlarinin deney hayvanina inokiilasyonu ile C. burnetii izolasyonu bildirilmistir. Sonraki yillarda, insanlarda ve
hayvanlarda bircok seroepidemiyolojik calisma yapilmis C. burnetti'nin ilkemizde yaygin oldugu ortaya konul-
mustur. Ulkemizde insanlarda yapilan seroepidemiyolojik calismalarda %4,5 ile %32 arasinda degisen seropozi-
tiflikler gdzlenmistir. Evcil hayvanlarda yapilan seroepidemiyolojik calismalarda %1,1 ile %38 arasinda degisen
seropozitiflikler bildirilmistir. Son yillarda molekiler ¢alismalarin laboratuvar kullanimina daha ¢ok girmesi ile
hayvanlarda ve insanlarda C. burnetti PCR pozitifligi de belirlenmistir.

Bulasma

C. burnetii, evcil koyun, keci, sigir gibi hayvanlarin idrar, disk, stit, dogum atiklari (plesanta, amnionik sivi) ve
abort atiklari ile cevreye yayilirlar. Bakteri kurumaya dayanikli oldugu icin hayvan barinaklarindaki giibre ve toza
karisarak aylarca canli kalabilir. C. burnetii, kontamine toz ve aeresollerin solunum yolu ile alinmasi ile insanlara
bulasir ve enfeksiyon olusmasina neden olur. Ayrica keneler de C. burnetii'nin vektorii konumundadir. Keneler
kan emmeleri sirasinda veya diskilari ile etkeni bulastirirlar ve yayarlar. C. burnetti cevresel kosullara dayaniklidir
ve uzun sire toz, glbre gibi hayvansal atiklar icerisinde canhligini stirdiirebilmektedir. Morfolojik olarak kiiciik bir
bakteri olmasi nedeni ile kolay aerosolize olarak insanlari enfekte edebilir ve laboratuvar kaynakli enfeksiyonlara
da neden olabilmektedir. insanlar icin enfektif doz 1-10 bakteri olarak bildirilmektedir. C. burnetti bu ézelliklerin-
den dolayi halk saghgi acisinda risk olusturmaktadir. Bircok tlkede laboratuvar kaynakl Q atesi vakalarinin bildi-
rimi yapilmistir. Ayrica biyoterdr ajani olarak da degerlendirilmektedir.
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Klinik Tablolar

Akut Q atesi, infekte olan insanlarin %50'sinde asemptomatik seyrederken, semptomatik seyrettigi kisilerde
en sik grip benzeri hastaliga, pndmoniye veya hepatite neden olur. Olgularin kicuk bir kisminda hastalik kronikle-
sebilir, kronik Q atesinin en sik klinik gérinimu endokardittir. Akut vaklarda inkiibasyon periyodu etkenin alinan
dozuna bagl olarak birkag giin ile birkac hafta arasinda degisirken, kronik vakalar aylar sonra gozlenebilir.

insanlarda akut Q atesinde vakalarin %90'ninda sinirli ates, bas agrisi (%51), kas agrisi (%37), eklem agrisi (%27)
ve Oksuriik (%34) gozlenmektedir. Temel bulgular ates, pulmoner belirtiler ve yiiksek karaciger enzim seviyesidir. Ati-
pik pndmoni en cok gorilen klinik tablodur. Dermatolojik lezyonlar genelde distinilenden daha yaygindir, gegici
dokuntuler, makilopapller lezyonlar ve daha nadiren eritema nodozum goézlenmektedir. Akut Q atesi vakalarinin
%2'si kronik forma donsur, kronik Q atesinin en yaygin gorilen klinik formu infektif endokardittir. Kronik Q atesi
tablosu primer enfeksiyondan aylar sonra ortaya cikabilmektedir. Kronik Q atesi riski tasiyanlar genellikle kalp ka-
pakcigi patolojisi veya vaskuler greftleri olan, immum sistemi baskilanmis hastalar ve hamile kadinlar olarak bildiril-
mektedir. Kan kiltiiri negatif endokarditisli 348 vakanin %48'i C.burnettiile iliskili oldugu bildirilmistir. Bu hastalarin
%971'inde kalp kapakcigi problemi, %32'sinde immunsistem baskilanmasi bilgisi elde edilmistir.

Tani

Q atesinin tanisinda seroloji, molekduler ve kiltirel yontemler kullanilmaktadir. Serolojide altin standart test
olarak IFAT uygulanmaktadir. Komplement fiksasyon ve ELISA testleri de tanida kullanilmaktadir. Molekdiler test-
lerden polimeraz zincir reaksiyonu ile klinik 6rneklerde C. burnetti DNA'si belirlenebilmektedir. Hiicre kiiltiirlerine
veya embriyolou tavuk yumurtalarina ekimler yapilarak etken Uretilebilir. C. burnetti'nin Gretilmesi igin sivi ve kati
kiltir ortami saglayan ACCM medium da gelistirilmistir.

Q atesi tanisinda seroloji tilkemizde en ¢ok kullanilan tani yontemidir. Seroloji de IFAT altin standart olarak
kabul edilmektedir. Q atesinin serolojik tanisinda C. burnetti'nin iki antijenik yapisina karsi olusan antikorlarin var-
higina bakilir. C. burnetti Faz | antikorlarinin olusmasinda sorumlu antijenik yapi LPS-O antijeni iken C.burnetti Faz
Il antikorlarinin olusmasinda ise hticre duvari yapisindaki proteinlerdir. Hiicre protein yapilari daha iyi antijenik
karekterde oldugu icin daha erken humoral yanit olusturmakta buna karsi LPS yapilarina karsi humoral yanit
daha ge¢ olusmaktadir. Akut Q atesi tanisinda C. burnetii faz Il IgM ve IgG antikorlarina, kronik Q atesi tanisinda C.
burnettifaz | ve faz Il IgG antikor varligina bakilmaktadir. Faz I IgG antikor titresinin 1/800 titrede veya Ulzeri olmasi
kronik enfeksiyon gostergesi olarak degerlendirilirken yeni revizyon ile bu titrenin 1/1600 titre veya Uizeri olmasi
onerilmektedir. Bununla birlikte faz | IgG titresinin faz Il IgG titresi kadar veya lzerinde olmasi beklenmektedir.

Akut Q atesinin tanisi:

Hastaligin baslangicinda alinan tek serum 6rneginde IFA IgG titresinin >1:128 bulunmasi ya da ELISA ile IgM
antikorlarinin pozitif olarak saptanmasi “olasi tani” bulgusudur.

Hastaligin baslangicinda alinan tek serum 6rneginde IFA ile faz-1l antijenine 6zgu (faz-l de olabilir) 1gG titre-
sinin >1:64 ve ayni anda IgM titresinin >1:48 olmasi ise akut Q atesi icin “kesin tani” koydurur.

IFA ile ¢ift serum Orneginde IgG titresinde 4 kat artis saptanmasi da akut Q atesi icin “kesin tani” bulgusudur.
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Kronik Q atesinin tanisi:

IFA ile faz-1 antijene karsi IgG antikorlarinin >1:800 bulunmasi kronik Q atesi (endokardit) icin “kesin tan1”
bulgusudur.

Klinik materyal PCR pozitifligi kesin tani bulgusudur

Tedavi

Akut enfeksiyonlarin cogu kendiliginden diizelse de, antibiyotik tedavisi, semptomatik hastalik siiresini ve
kronik enfeksiyon olasiligini Snemli 6l¢lide azaltir. Akut Q atesi icin 6nerilen giincel tedavi 14 gilinlik doksisiklin
(200 mg/guin) tedavisidir.

Rifampin ve florokinolon antibiyotikler alternatif tedavi secenegidir. Hamileler igin trimetoprim ve sulfa-
metoksazol kombinasyon tedavisi 6nerilmektedir. Kronik Q atesinde yetiskinler 18 ay boyunca giinde en az 200
mg doksisiklin ve 600 mg hidroksiklorokin tedavisi uygulanir. Hidroksiklorokin, asidik fagolizozomu alkalilestirir,
boylece doksisiklin aktivitesini gliclendirir.

Korunma

Hastalik insanlara siklikla kontamine hayvan urinleriyle temas veya kontamine partikillerin aerosolizas-
yonu ile bulastigi icin korunma ve kontrol islemlerinde hastalik kaynaklarinin dnlenmesine odaklaniimalidir. Q
hummasi icin korunma énlemleri; enfekte surlilerde doguma miidahalede kisisel koruyucu ekipman kullaniimasi,
dogum atiklari (plesanta, amnionik sivi) ve abort atiklarinin kontrolli bertaraf edilmesi, pastorize edilmemis st
ve Urlinlerinin tuketiminin dnlenmesi ve hayvan yetistiricilerinin bilgilendirilmesi olarak ele alinabilir.

Q atesi icin Avustralya'da kullanim icin lisansli Q-Vax adi verilen bir asi Uretilmektedir. Q-Vax, C. burnetii Hen-
zerling faz | susunun formalinle inaktive edilmis tam hiicre iceren bir asidir. Asi kullaniminda, daha 6nce C. burnetii
ile enfekte olmus veya asilanmis bireylerde ters lokal ve sistemik reaksiyonlar ortaya ¢ikabilir.

Bildirim ve Siirveyans

Hastalik, Glkemizde C grubu Bildirimi Zorunlu Bulasici Hastaliklar icerisinde yer almaktadir.

Q atesi vaka tanimlart:

Klinik Tanimlama

Ates ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasi
1. Akut hepatit

2. Pnébmoni

Epidemiyolojik Kriterler

1. Hayvandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da kolonizasyon sapta-
nan bir hayvan ile enfeksiyonun bulasma olasiligi olacak sekilde temas etmek

2. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Ayni ortak enfeksiyon kaynagi ya da aracina maruz kalmak
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Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6rneklerden Coxiella burnetii izolasyonu,

2. Klinik 6rnekte Coxiella burnetii niikleik asidinin saptanmasi

3. Tek serum orneginde fazll IgM titresinin >1:48 ve faz Il Ig G'nin > 1:64 titrede saptanmasi

4. IFA ile 2-4 hafta (en az 10-20 giin) ara ile alinan cift serum 6rneginde Faz Il antikor titresinde 4 kat artis
saptanmasi

Vaka Siniflamasi

Supheli Vaka: Tanimlanmamistir.
Olasi Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka.
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BRUSELLOZ KONTROLUNE YONELIK HEDEF, STRATEJi VE AKTIVITELER
SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef 1: Bildirim ve siirveyans sistemini giiclendirmek.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.
Aktiviteler:
a.insan ve hayvan brusellozu ile ilgili ulusal yayinlarin analizinin yapilmasi,
b. Brusellozla ilgili ulusal verilerin analizinin yapilmasi,

c. Yayinlardan ve ulusal verilerden elde edilen bilgilerin degerlendirilerek mevcut durum ile ilgili raporun
hazirlanmasi.

Strateji 2: insan ve hayvan bruselloz vaka/saha yénetiminin gu¢lendirilmesi.
Aktiviteler:

a. insan bruselloz vaka/saha yonetim rehberinin hazirlanmasi/giincellenmesi,
b. Hayvan, insan bruselloz vaka/saha yonetimi algoritmalarinin hazirlanmasi,

Strateji 3: insan ve hayvan vaka siirveyansina yonelik bilgi paylasimi/entegre siirveyans sisteminin
gelistiriimesi.

Aktiviteler:
a. Hayvan ve insan vaka slirveyans takip sistemlerinin kismi/tam entegrasyonu igin protokol yapilmasi,
b. Hazirlanan protokol dogrultusunda sistemin yirurlige girmesi,

c. Hastaliginin kontrolline yonelik yurutilen programlarla ilgili yilhk veri/bilgi paylasilmasini saglayacak
raporlarin hazirlanmasi.

SAHA ARASTIRMALARI VE CALISMALARI
Hedef 1: Saha arastirmalari ile bruselloz kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini tamamlamak.
Strateji 1: Bruselloz hastaligina yonelik saha arastirmalarinin yapilmasi.
Aktiviteler:

a. Belirlenen yerlerde insanlarda ve hayvanlarda enfeksiyonun bulasma kaynadi ve yollarinin son durum
tespiti icin arastirmalar yapilmasi,

b. Atik yapan isletmelerin izlenmesi (Epidemiyolojik arastirma tutanadi verileri girilerek),

c. Atiktan izole edilen suslardan MLVA molekiler tiplendirme yontemi ile suslarin cografik dagiliminin
belirlenmesi.
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LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef 1: Bruselloz tani kapasitesini gii¢lendirmek.
Strateji 1: Bruselloz tanisinin erken ve dogru olarak konmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:

a.Brusellozileilgiliolarakveterinerfakiilteleriileisbirligi/protokolleryapilarakyetkililaboratuvarlarolusturulmasi
ve veteriner fakultelerinin alt yapisini bu amag dogrultusunda iyilestirilmesi hususunun degerlendirilmesi,

b. insan ve hayvan bruselloz laboratuvar tanisinda lilke genelinde standardizasyonun gézden gecirilmesi,

c. Bruselloz tanisi icin mevcut laboratuvarlarin cihaz, ekipman, personel vb. ihtiyaclarinin belirlenerek
laboratuvar tani kapasitesinin artirilmasi,

d. Rough brusella tiirleri ve suslarinin (B. canis, B. ovis, B. abortus RB51 susu, B. melitensis B115 ve olgulardan
izole edilen rough izolatlar gibi) serolojik yolla saptanmasina iliskin antijen ve bu antijenin kullanildigi testlerin
gelistiriimesi,

e. Bruselloz tanisi icin mevcut laboratuvarlarin biyogtvenlik uygulamalarinin uygun hala getirilmesi
(sertifikal sinif I/11l glivenlik kabini, personel koruyucu ekipmanin yeterli sayida hazir olmasi gibi).

KAYNAK KONTROLU

Hedef 1: Kaynak kontroliinii saglamak.
Strateji 1: Hastaligin Ulkeye/yerlesim birimlerine/ciftliklere girmesinin kontrol edilmesi.
Aktiviteler:

a. Reaktorlerin tespit edildigi isletme, ciftlik ve yerlesim biriminde yapilacak islemlerin gézden gegirilmesi/
dizenlenmesi

b. Ureticilerin atik, dli/erken dogum vb. durumlarinin bildirimini tesvik edecek tazminat sisteminin iyilesti-
rilmesi

c. Cevresel siirveyans yapilarak ortak kullanim alanlarindan (su, mera vb.) cevresel 6rneklerin alinarak
degerlendirilmesi,

d. Sinir guivenliginden sorumlu birimlerin kayit disi kagak hayvanlar ve riskleri konusunda uyariimasi ve
egitim verilmesi.

Strateji 2: Asilanmis hayvan oranininin >% 80'nin Uizerine ¢ikartilmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:

a. Asilamada hedefe ulagilamama sebeplerinin tespiti amaciyla ilgili tim paydaslara (veteriner hizmeti ve-
renler, Ureticiler, aracilar, mezbaha calisanlari vb.) yonelik anket formu hazirlanmasi,

b. Hazirlanan anketin uygulanmasi ve sonuclarinin degerlendirilmesi,
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c. Asi etkinliginin izlenmesi amaciyla asilanmis hayvanlarin uygulanan asi ve asinin verilme yoluna bagl
olarak asi sonrasi immun yaniti belirlemeye yonelik calismalar yapilmasi,

d. Asilama yapan personelin asi uygulamasi ve kisisel korunmaya yonelik bilgilerinin giincellenmesini
saglayacak egitimler verilmesi.

POTANSIYEL iLAC, ASI, ANTISERUM GELiSTIRME CALISMALARI

Hedef 1: Hastaligin kontroliine yonelik hayvan asilari gelistirmek.

Strateji 1: Bruselloz kontrolline yonelik asi arastirmalarinin yurittlmesi.

Aktiviteler:

a. Diinyada hayvan asilarinin mevcut durumunun ve etkinliginin degerlendirilmesi,

b. Turkiye'de mevcut asi etkinliklerinin degerlendirilmesi amaciyla yayinlarin incelenmesi,
c. Konu ile ilgili bilim insanlari ile toplantilar diizenlenmesi, gelecek programi yapilmasi,

d. Yeni asilar gelistirilmesinin saglanmasi icin alt yapinin olusturulmasi.

EGITiM CALISMALARI

Hedef 1: Saghk calisanlarinin, risk gruplarinin (iiretici, araci, ¢coban, siit isletmesinde calisanlar,
mezbaha calisanlari) ve halkin farkindaligini arttirmak.

Strateji 1: insan ve hayvan saghgi calisanlariile risk gruplarina yénelik egitim ve bilgilendirme ¢alismalarinin
yuratulerek farkindahgin artirilmasi.

Aktiviteler:
a. Egitimlerde kullaniimak tzere egitim dokiimanlarinin gézden gegirilmesi,

b. Hayvan ve saglik calisanlarina yonelik bruselloz tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, laboratuvar glivenligi, str-
veyans ve bildirim konularinda egitim ¢alismalarinin yuritilmesi,

c. Risk gruplarinin bruselloz hakkinda egitilmesi ve farkindaligin olusturulmasi.

Strateji 2: Bruselloz ile ilgili toplumun bilgilendirilmesi.

Aktiviteler:

a. Topluma dogru mesajlar vermek icin egitim ve bilgilendirme materyalleri hazirlanmasi,

b. ilgili sektérler (Diyanet isleri Baskanligi, Milli Egitim Bakanligi, Tarim ve Orman il Midiirliikleri vb.) ile
isbirligi icerisinde egitim ve farkindalik ¢calismalari yiritilmesi,

c. Radyo Televizyon Ust Kurulu (RTUK) ile isbirligi icerisinde medya lzerinden farkindalik calismalari

yuratulmesi.
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SARBON KONTROLUNE YONELiIK HEDEF, STRATEJi VE AKTiVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef 1: Bildirim ve siirveyans sistemini giiclendirmek.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.
Aktiviteler:
a. Sarbon ile ilgili ulusal verilerin analizinin yapilmasi,
b. Ulkemizdeki sarbon ile ilgili yayinlarin taranmasi,
c. Yayinlardan ve ulusal verilerden elde edilen bilgilerin degerlendirilmesi,
d. Mevcut durum ile ilgili detayl rapor hazirlanmasi.

Strateji 2: insan ve hayvan sarbonunda vakalarinin erken tanisi ile kontroliine yénelik uygun miidahalelerin
yapilmasinin saglanmasi.

Aktiviteler:

a. Hayvan sarbonu kontrol ve yonetim saha rehberinin hazirlanmasi/glincellenmesi,
b. insan sarbonu vaka/saha yénetim rehberi hazirlanmasi/giincellenmesi,

¢. Sarbon vaka/saha yonetimi algoritmalarinin hazirlanmasi/gtincellenmesi,

d. Sarbon cikan odaklara saha ziyaretleri yapilmasi ve yerinde egitim ve kontrol calismalarinin yuratilmesi.

SAHA ARASTIRMALARIVE CALISMALARI
Hedef: Saha arastirmalari ile sarbon kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini tamamlamak.
Strateji: Enfeksiyon kaynagi ve bulasma yollarinin belirlenmesi.
Aktiviteler:

a. Son 10 yilda insan ve hayvan sarbonu goérilen meralarin ve yerlesim birimlerinin harita lGzerinde
belirlenmesi,

b. Endemik yerlerde insanlarda enfeksiyonun bulasma kaynaginin ve yollarinin arastiriimasi,

c. Hayvanlarda enfeksiyon kaynaginin ve bulasma yollarinin arastirilmasina yonelik saha calismalarinin
yapilmasi.
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LABORATUVAR CALISMALARI
Hedef: Sarbon tani kapasitesini gliclendirmek.
Strateji: Sarbon tanilarinin erken ve dogru olarak konmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:

a. Bolge ozellikleri gozetilerek B. anthracis tanisinin teyidi ve/veya ileri analizlerinin yapilmasi icin yetkili

laboratuvarlarin belirlenmesi,
b. Sarbon tanisiicin gereken laboratuvar cihaz, ekipman vb. ihtiyaclarinin belirlenerek temin edilmesi,
c. insan ve hayvan érneklerinin alinmasi, saklanmasi, génderilmesi ile ilgili prosediirlerin giincellenmesi,

d. B. anthracis laboratuvar tani ve dogrulama prensiplerinin giincellenmesi.

KAYNAK KONTROLU
Hedef: Kaynak kontroliinii saglamak.
Strateji 1: Cevresel bulasmayi engellemekamaciyla 6len hayvanlarin uygun bertaraf edilmesinin saglanmasi.
Aktiviteler:
a. Hayvan 6limlerinin dogru ve zamaninda bildiriminin artirilmasina yonelik faaliyetlerin ylrittlmesi,

b. Sarbondan 6len hayvanlarin bertarafina iliskin mevzuatin gézden gegirilerek ihtiya¢ durumunda giincel-

lenmesi veya ilave mevzuat hazirlanmasi,
c. Sarbon 6luimlerinde yapilmasi gerekenler ile ilgili algoritmalar hazirlanmasi/guincellenmesi,

d. Hayvan orneklerinin alinmasina, laboratuvarlara génderilmesine iliskin standartlarin olusturulmasi ve

algoritmalarin hazirlanmasi/gtincelllenmesi
Strateji 2: Kontamine alanlarin belirlenmesi, meralarda hayvan bulaslarinin azaltiimasi.
Aktiviteler:

a. Toprak gibi cevresel 6rneklerde, yiin, kemik ve diger hayvansal materyallerde B. anthracis izolasyonu

konusunda yetkili laboratuvarlarin olusturulmasi,
b. Cevresel suirveyans yapilmasinin saglanmasi (salgin mihraklarindan cevresel 6rnek alinmasini saglamak),
¢. Kontamine alanlarin cografi ve toprak 6zelliklerinin belirlenmesine yonelik calismalar ylratilmesi,
d. Diinyadaki biyositlerle ilgili yapilan ¢calismalarin ve uygulamalarin degerlendirilmesi.

Strateji 3: Kontamine alanlarda hayvanlarin asilanmasinin devamliliginin saglanmasi.
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Aktiviteler:

a. Kontamine alanlarda hayvanlarin tespit edilmesi,

b. Tespit edilen hayvanlarin hastalik mevsiminden 6nce tamaminin asilanmasi,

¢. Yapilan calismalarda kullanilmak lizere standart raporlama formlarinin gelistirilmesi.
Strateji 4: Dekontaminasyon islemlerinin usuliine uygun yapilmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:

a. Dekontaminasyon islemleri ile ilgili mevzuatin gézden gecirilmesi, ihtiyag¢ durumunda revize edilmesi
veya yeni mevzuat hazirlanmasi,

b. Dekontaminasyon islemlerinde kurumlarin sorumluluklarinin belirlenmesi,

c. Dekontaminasyon ile ilgili algoritmalarin hazirlanmasi,

POTANSIYEL iLAC, ASI, ANTISERUM GELISTIRME CALISMALARININ DESTEKLENMESi

Hedef: Hastaligin kontroliine yonelik insan ve hayvan asilari, antiserumlar gelistirilmesi caligmalarini
desteklemek.

Strateji 1: Sarbon kontroliine yonelik asi ile ilgili arastirmalarin desteklenmesi.

Aktiviteler:

a. Duinyadaki asi ve antiserumlarin arastirilmasi konusundaki ¢calismalarin degerlendirilmesi,

b. Diinyada insan ve hayvan asilarinin mevcut durumunun ve etkinliginin degerlendirilmesi,

c. Turkiye'de mevcut asi ve antiserumlarin etkinliklerinin degerlendirilmesi amaciyla yayinlarin incelenmesi,

d. Konu ile ilgili, konuda uzman bilim insanlari ile toplantilar diizenlenerek gelecek programi yapilmasi.

EGITiM CALISMALARI
Hedef: Hastalik ile ilgili insan ve hayvan saghgi calisanlarinin ve halkin farkindaligini arttirmak.
Strateji 1: Saglk calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalarinda devamlilik saglanmasi.
Aktiviteler:
a. Egitimlerde kullanilmak Uzere egitim dokiimanlarinin gézden gecirilmesi,

b. Saghk calisanlarina yonelik sarbon tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, siirveyans ve bildirim konularinda
egitim calismalan yiritilmesi.

Strateji 2: Hayvan saghgi calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme ¢alismalarinin yuritilmesi.
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Aktiviteler:

a. Egitimlerde kullanilmak Uzere egitim dokiimanlarinin hazirlanmasi,

b. Hayvan saghgi calisanlarina yonelik egitim calismalarinin yuratulmesi,

c. Laboratuvar tanisi ile ilgili deneyimli uzman ve teknisyenlerin yetistirilmesinin saglanmasi,
d. Dekontaminasyon islemlerinde gorev alan personelin egitiminin strdirtlmesi.

Strateji 3: Sarbon risk gruplarina egitim calismalar yUritilmesi.

Aktiviteler:

a. Egitim materyallerinin hazirlanmasi,

b. illerde risk gruplarinin belirlenmesi,

c. Hastalhgin endemik goéruldugu yerlerde uzman kisilerce hayvan yetistiricileri, cobanlar ve kasaplarin
egitilmesi ve farkindaligin artiriimasi.

Strateji 4: Sarbon ilgili toplumun bilgilendirilmesi.
Aktiviteler:
a. Topluma dogru mesajlar vermek icin egitim ve bilgilendirme materyallerinin hazirlanmasi,

b. ilgili sektorler (Diyanet isleri Baskanhigi, Milli Egitim Bakanligi, Tarim ve Orman il Mudrliikleri vb.) ile
isbirligi icerisinde egitim ve farkindalik calismalar ytritilmesi,

c. RTUK ile isbirligi icerisinde Medya (izerinden farkindalik calismalari yiritilmesi.
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TULAREMi KONTROLUNE YONELIK HEDEF, STRATEJI VE AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR

Hedef: Tularemi ile ilgili yiiritiilen saglik hizmetlerinin nitelik ve niceligini ortaya koyarak etkinligini
arttirmak.

Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.

Aktiviteler:

a. Tularemi ile ilgili ulusal verilerin analizinin yapilmasi,

b. Ulkemizdeki tularemi ile ilgili yayinlarin taranmasi,

c. Yayinlardan ve ulusal kaynaklardan elde edilen verilerin degerlendirilmesi,
d. Mevcut durum ile ilgili detayli rapor hazirlanmasi,

e. Veri analiz sonuclarina gore; tularemi konusunda yapilmasi gereken bilimsel ¢alismalar ve toplantilar
konusunda gelecege yonelik projeksiyonlarin olusturulmasi.

Strateji 2: Hastalik siirveyans sisteminin altyapisinin gticlendirilmesi.
Aktiviteler:
a. Tularemi Hastaligi Bilgi Sisteminin gozden gegirilmesi ve glincellenmesi,

b. Glincellenen sistem ile ilgili egitimlerin yapilmasi.

SAHA ARASTIRMALARIVE CALISMALARI

Hedef: Saha arastirmalari ile iilkedeki mevcut durumun sistematik olarak ortaya koymak ve elde
edilecek veriler ile kontrol onlemlerini planlamak.

Strateji1: F. tularensis'in dogadaki rezervuar/vektorler ve sulara bulasma dinamiklerini tespit etmeye yone-
lik arastirmalarin tesvik edilmesi ve bélgesel risk haritalarinin olusturulmasi.

Aktiviteler:

a. Pilot bolgelerde aylik/mevsimlik rodent, tavsan ve kenelerin populasyon dansitesindeki degisikliklerin
izlenmesiile bu bolgelerde dogada kaynak ve cesme sularinda periyodik olarak (haftalik/aylik) F. tularensis varhgi-
nin arastirilmasi amaciyla yurutilecek projelerin desteklenmesi.

Strateji 3: Belirlenen bir bolgede ekosistem degisikliklerini izlemeye yonelik calismalarin tesvik edilmesi.
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Aktiviteler:
a. Isi, yagis, nem gibi parametrelerin izlenmesi,
b. Rodentler i¢in besin 6gesi olan orman urlinlerinin (mese palamudu, kestane vb.) yillik olarak izlenmesi,

c. Risk degerlendirmesi ve projeksiyonlarin yapilmasi.

LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef: Tulareminin laboratuvar tani kapasitesini gliclendirmek.

Strateji 1: Tularemi icin hizli ve duyarli tani ydontemlerinin (Erken, glvenilir, ucuz ve kolay uygulanabilir)
kullaniimasi.

Aktiviteler:

a. Hasta basi veya sahada kullanilabilecek guivenilir, ucuz ve kolay uygulanabilir erken tani kitlerinin (kroma-
tografik test, gel partikil aglUtinasyon testleri vb.) gelistiriimesine yonelik calismalarin desteklenmesi,

b. Sularda mikroorganizmanin tespit edilmesine yonelik duyarliligi arttirilmis tani kitlerinin gelistirilmesi.

ENFEKSIYON ODAKLARININ KONTROLU

Hedef: icme ve kullanma sularinin kontroliiniin ve monitorizasyon islemlerinin iyilestirilmesini
saglamak.

Strateji 1: Riskin yuksek oldugu bir pilot bolgede, icme-kullanma sularina F. tularensis bulagsmasinin engel-
lenmesi ve su hijyeninin saglanmasi.

Aktiviteler:

a. Kirsal alanda su depolarinin ve dagitim sebekelerinin yabani hayvan ve kemirici girisine engel olabilecek
sekilde yapilandiriimasinin, dizenli ve usuliine uygun temizlenmesinin ve uygun klorlamanin yapilmasinin
saglanmasi,

b. Su depolarinin/sebeke hatlarinin islah edilmesi ve diizenli klorlama yapilmasinin saglanmasi,

¢. Durum tespitinin yapilabilmesi ve alinacak énlemlerin sekil ve boyutunun belirlenebilmesi amaciyla
ozellikle kirsal alandaki biittin icme suyu depo ve sebeke hatlari krokilerinin cikartilmasi, her depo i¢in klorlama
yapihp yapilmadiginin, yapiliyorsa ne siklikta yapildigina dair verilerin toplanmasi,

d. Klorlama yapan personel sayisinin arttirilmasi, periyodik olarak egitilmesi, bilgi ve farkindaliginin

arttirilmasi,

e. Tim depolarda otomatik klorlamaya gecilebilmesi, klor seviyesinin merkezi olarak takip edilebilmesi ve

uyari sisteminin olusturulmasi icin planlama yapilmasi,

f. Su kaynakl hastaliklar ve klorlama konusunda kirsal alanda basta muhtarlar olmak lizere toplumun bilgi
ve farkindaliginin arttiriimasi.
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POTANSIYEL iLAC, ASI, ANTISERUM GELiSTIRME CALISMALARI
Hedef: Hastaligin kontroliine yonelik yeni ilag, asi vb. gelistirmek.
Strateji 1: Tularemi kontrolline yonelik arastirma/gelistirme projelerinin desteklenmesi.
Aktiviteler:
a. Diinyada tularemiile ilgili devam eden bilimsel arastirmalarin takip edilmesi,

b. Arastirma/gelistirme projelerinin desteklenmesi.

EGITIM CALISMALARI
Hedef: insan ve hayvan saghd ile ilgili calisanlarin ve halkin farkindaligini arttirmak.
Strateji 1: insan ve hayvan sagligi calisanlarina yénelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin yiritilmesi.
Aktiviteler:
a. Egitimlerde kullaniimak Gzere egitim dokiimanlarinin hazirlanmasi/giincellenmesi,

b. Saglik calisanlarina yonelik tularemi tanisi, tedavisi, olgu yonetimi, siirveyans ve bildirim konularinda egi-
tim calismalari yurittlmesi,

c¢. Tularemi Vaka Yonetim Rehberinin glincellenmesi,

d. ilgili branslarda meslek derneklerinin ulusal kongrelerinde diizenli olarak tularemi oturumlarinin
yapilmasinin saglanmasi,

e. Hayvan sagligi ve yaban hayati calisanlarinin hastalik ile ilgili farkindali@inin artirilmasi.
Strateji 2: Tularemi hastaligi, kontroli ve dnlemler ile ilgili toplumun bilgilendirilmesi.
Aktiviteler:

a. Bilgilendirme calismalarinda kullanmak icin materyallerin (afis, brosir, kisa film vb.) hazirlanmasi/gtincel-
lenmesi,

b. Bolgesel toplantilar ile bilgilendirme faaliyetleri yuritilmesi,

c. ilgili sektérler (Tarim ve Orman il Miidiirliikleri, Milli Egitim Bakanhgi, Diyanet isleri Baskanhgi vb.) ile
isbirligi icerisinde egitim ve farkindalik calismalari yuratilmesi,

d.RTUK ile isbirligi icerisinde Medya tzerinden farkindalik calismalari yiritilmesi.
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KIRIM KONGO KANAMALI ATESi KONTROLUNE YONELIK HEDEF,
STRATEJi VE AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef: Kinnm Kongo Kanamali Atesi ile ilgili yiiriitiilen faaliyetlerin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.
Aktiviteler:
a. KKKA ile ilgili ulusal verilerin analizinin yapilmasi,
b. Ulkemizdeki KKKA ile ilgili yayinlarin taranmasi,
c. Elde edilen verilerin degerlendirilerek mevcut durum ile ilgili detayli rapor hazirlanmasi,
d. Veri analiz sonuglarina gore; KKKA ile ilgili gelecege yonelik projeksiyonlarin olusturulmasi,
e. Exitus vakalarinin incelenmesi,

f. Degerlendirme, analiz ve projeksiyonlar sonucunda elde edilen bilgilerin derleme/kitapgik halinde

toparlanmasi.
Strateji 2: KKKA vaka ydnetim kapasitesinin gticlendirilmesi.
Aktiviteler:
a. Mevcut mevzuat ve algoritmalarin gézden gegirilmesi,
b. ihtiyac halinde mevzuat ve algoritmalarin revize edilmesi,

c. Vaka Yonetim Rehberi hazirlanmasi.

SAHA ARASTIRMALARIVE CALISMALARI
Hedef: KKKA'ya iliskin saha calismalarinin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Dogada viris sirkulasyonunun izlenmesi.
Aktiviteler:
a. Endemik bolgede evcil ve yaban hayvanlarinda viris sirkllasyonunun izlenmesi,
b. Endemik bolgede tarim arazilerinden toplanacak kenelerde viris sirkiilasyonunun izlenmesi,

¢. Yeni insan olgusu bildirilen odaklardan evcil ve yaban hayvanlardan ve tarim arazilerinden toplanacak
kenelerde viris sirkilasyonunun izlenmesi,

d. insan, kene ve hayvanlar da secili bélgelerde serokonversiyon calismalarinin yapilmasi,

e. Hastalik, kene ve ekolojisi hakkinda rehber hazirlanmasi.

229



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Strateji 2: Saha dnlemlerinin ve kontrol ¢alismalarinin gu¢lendirilmesi.

Aktiviteler:

a. Akarisid uygulamalarinin standardize edilmesi icin rehberlerin gelistiriimesi,

b. Hayvanlarda akarisid uygulamalarinin diizenli ve usuliine uygun olarak yapilmasinin saglanmasi,

c. Hayvan hareketlerinin kontrolii ve karantina ile ilgili mevcut diizenlemelerin g6zden gecirilmesi, gerekirse
revize edilmesi,

d. Hayvan hareketlerinin kontrolii ve karantina ile ilgili ulusal mevzuatta hayvanlarin sevkten 15 giin 6nce
akarisid uygulanmasi zorunluluguna yonelik revizenin yapilmasi,

e. Ozellikle evcil hayvanlarda vektér kontrolii icin etkili, glivenilir, ucuz, kolay uygulanabilir akarisid veya asi
kullanimin saglanmasi,

Hayvan barinaklarinin kene yasamasina izin verilmeyecek sekilde yapilmasi ve kenelerden arindiriimasi.

LABORATUVAR CALISMALARI
Hedef: KKKA tani kapasitesini gliclendirmek.
Strateji 1: KKKA tanisiicin erken, glivenilir, ucuz ve kolay uygulanabilir hizli tani yontemlerinin gelistirilmesi.
Aktiviteler:
a. Kromatografik hizl tani testi gelistirilmesi,
b. Virtis'daki degisimlerin izlenmesi,

c. Hasta basi veya sahada kullanilabilecek glivenilir, ucuz ve kolay uygulanabilir testlerin gelistirilmesi.

POTANSIYEL iLAC, ASI, ANTISERUM GELiSTIRME CALISMALARI
Hedef: Hastaligin kontroliine yonelik ilag, asi vb. calismalarini desteklemek.
Strateji 1: KKKA kontroliine yonelik asi ile ilgili arastirmalara gerekli destegin verilmesi.
Aktiviteler:
a. Insanda koruyucu asi gelistirilmesine yénelik calismalarin desteklemesi,
b. Hayvanlar icin KKKA asilar gelistirilmesi,
c. VirGsin yayillimini ve tasinimini sinirlamak icin kene vektor asilari gelistirilmesi.
Strateji 2: KKKA tedavisine yonelik ila¢ ve benzeri trlinler ile ilgili calismalar ytrittlmesi.
Aktiviteler:
a. Diinyada KKKA tedavisi ile ilgili bilimsel arastirmalarin takip edilmesi,

b. Tedavide kullanilabilecek potansiyel ilaglarla ilgili klinik calismalara destek verilmesi,
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c. KKKA kontroltiine yonelik molekuler diizeyde yeni ilag ve benzeri trlnler gelistirilmesi ile ilgili arastirmalar
yurltulmesine destek verilmesi.

EGITiM CALISMALARI
Hedef: Hastalik ile ilgili insan ve hayvan saghgi calisanlarinin ve halkin farkindaligini arttirmak.

Strateji 1: Saglk calisanlarina (insan ve hayvan saghgi calisanlar) yénelik egitim ve bilgilendirme
calismalarinin yurattlmesi.

Aktiviteler:

a. Egitimlerde kullanilacak egitim dokiumanlarinin gézden gecirilmesi, ihtiya¢ halinde yeni dokiiman gelis-
tirilmesi,

b. Saglik calisanlarina yonelik KKKA tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, siirveyans ve bildirim konularinda egitim
calismalan yaratilmesi,

¢. Hayvan saghgi calisanlarina yonelik 6zellikle korunma ve akarisid kullanimi konusunda egitim calismalar

yurGtilmesi.
Strateji 2: KKKA hastaliginda risk gruplarina yonelik egitim ¢alismalarinin ytratilmesi.
Aktiviteler:

a. Egitimlerde kullanilacak egitim dokimanlarinin gézden gecirilmesi, ihtiya¢ halinde yeni dokiiman gelis-
tirilmesi,

b. Risk gruplarina yonelik egitimler diizenlenmesi.

Strateji 3: KKKA hastaliginin kontrolline ve alinacak dnlemlere yonelik toplumun bilgilendirilmesi.
Aktiviteler:

a. Topluma yonelik egitim calismalarinin devam ettirilmesi,

b. Hayvanlarda kene miicadelesine yonelik egitimlerin yapilmasi.

Strateji 4: Ulusal/Uluslararasi ilgili kurum ve kuruluslarla isbirliginin arttiriimasi.

Aktiviteler:

a. Ulusal/Uluslararasi bilimsel toplantilar (kongre, sempozyum vb.) dizenlenmesi,

b. Uzmanlk Dernekleri ile beraber bilimsel toplantilar diizenlenmesi,

c. Uluslararast ilgili kurum, kurulus, dernekler vb. ile beraber bilimsel toplantilar diizenlenmesi.
Strateji 5: EGitimlerin sonuclarinin degerlendirilmesi.

Aktiviteler:

a. Yapilan egitimlerin davranis degisikligine yol acip agmadiginin degerlendirilmesi.
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KUDUZ KONTROLUNE YONELIK HEDEF, STRATEJI VE AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR

Hedef 1: Hayvan temasi olan kisilerde kuduz profilaksi/tedavi yonetimini iyilestirmek.
Strateji 1: Her ilde ve belirli blyuklikteki ilcelerde Kuduz Proflaksi Merkezleri'nin olusturulmasi.
Aktiviteler:

a. Illerde Kuduz Profilaksi Merkezlerinin olusturulmasi,

b. 7/24 ulasilabilen telefon numaralarinin paylasiimasi,

¢. Merkez personelinin standart egitimi almis olmasinin saglanmasi,

Merkezde mesai disi da calisabilecek personel ile siirekliiletisiminin saglanabilmesine yonelik diizenlemeler

yapilmasi.

Strateji 2: Ulusal Kuduz Takip Sisteminin kurularak hayata gecirilmesi.
Aktiviteler:

a. Sistemin kurulmasi,

b. Sistemle ilgili personelin egitiminin saglanmasi,

c. Sistemin 24 saat ulasilabilir olmasinin saglanmasi.

Strateji 3: Personel yetistirilmesi.

Aktiviteler:

a. Kuduz riskli temas sonrasi yaklasima yonelik olarak standart bir egitim programinin hazirlanmasi ve serti-

fikasyonunun yapilmasi,

b. Sertifika almis kisilerin her 5 yilda bir tekrar egitime tabi tutulmasi.

Strateji 4: Ulke genelinde uygulamalarin Kuduz Profilaksi Rehberi dogrultusunda yapilmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:

a. Profilaksi rehberinin glincellenmesi,

b. Basil materyalin olusturularak sahada uygulama yapan personele ulastiriimasi,

c. Profilaksi Rehberinin internet ortaminda erisilebilir kilinmasi,

d. Vaka yonetiminin ve uygulamalarin yerinde degerlendirilmesi icin saha ziyaretleri yapilmasi,

e. Degerlendirme sonucunda elde edilen bilgiler ¢ercevesinde diizenlemeler (algoritma, mevzuat vb.)

yapilmasi.
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Strateji 5: Egitim calismalarinin yuratilmesi.

Aktiviteler:

a. Profilaksi rehberinin giincellenmis halinin uygulayicilarla paylasiminin saglanmasi,
b. Ornek vakalar tizerinden ideal uygulamalarin egitiminin verilmesi,

¢. Kuduz riskli temaslari degerlendiren ve profilaksi uygulayan saglik personeline uzaktan egitim (USES) ve-
rilmesi.

SAHA ARASTIRMALARIVE CALISMALARI
Hedef 1: Sahipli/sahipsiz hayvanlarin (kedi ve kopek) rehabilitasyonunu yapmak.

Strateji 1: Sahipsiz hayvanlarin (kedi ve kdpek) asilanmasi, kisirlastiriimasi, isaretlenmesi, gecici saglk baki-
minin yapilmasi ve rehabilitasyonu yolu ile sayilarinin kontrol altina alinarak saglikl hale getirilmesi.

Aktiviteler

a. Sahipsiz hayvanlarin rehabilitasyonu ve sayilarinin kontrol altina alinmasi amaciyla yakalanmasi, asilan-
masi, kisirlastiriimasi ve gecici bakimlarinin yapilmasi.

Strateji 2: Sahipli hayvanlarin (kedi ve kdpek) asilarinin takip edilmesi ve kayit altina alinmasi.
Aktiviteler

a. Tarim ve Orman Bakanliginin 26 Subat 2018 tarihli ve 30344 sayili Kedi, Kopek Ve Gelinciklerin Kimliklen-
dirilmesi ve Kayit Altina Alinmasina Dair Yonetmeligin uygulamaya gecirilmesi,

b. Sahipli kedi ve kopeklerin kayith hale getirilmesi icin mikrogip uygulamasina katki saglanmasi,

c. Hayvan asilamasinda kullanilacak yerli asi Giretimine ydnelik olarak TUBITAK tarafindan destek programi-
nin ilgili bakanliklarla birlikte yurittulmesine yonelik islemlerin baslatiimasi,

d. Asilamalarin takip edilmesini saglayacak sistem kurulmasi.
Strateji 3: Yaban hayatin asilanmasi ¢alismalari yirutilmesi.
Aktiviteler

a. Yabani hayvanlarinin agizdan asilanmasi ile evcil hayvanlar ile yabani hayat arasinda siire gelen enfeksi-
yon zincirinin kinlmasi,

b. Yaban hayvan asilamasinda kullanilabilecek yerli canli attenue (tercihan) ya da inaktif asinin Gretimine
yonelik olarak TUBITAK tarafindan destek programinin ilgili bakanliklarla birlikte yiiritilmesine yénelik islemlerin
baslatilmasi,

c¢. Yaban hayatinda yarasa kuduzu ile ilgili calismalarin yeni projelerle devam ettirilmesi.
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LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef 1: Kuduz tani kapasitesini gliclendirmek.
Strateji 1: Kuduz tani yontemlerini belirlenen merkezlerde uygulanabilir hale getirilmesi.
Aktiviteler:

a. Referans Laboratuvarda calisacak personelin yetistirilmesi, istihdami icin uygun sartlarin ve devamhhgi-
nin saglanmasi,

b. Tarim ve Orman Bakanligina bagli Referans Laboratuvarin personel sayisinin arttiriimasi,

c.Tarim ve Orman Bakanliginin Adana, Elazig, Erzurum, istanbul, izmir, Konya ve Samsun’da bulunan Enstiti-
lerinde sadece hayvanlarda kuduz hastaligi teshisi yapan deneyimli personelin siirekliliginin saglanmasi.

EGIiTiM CALISMALARI
Hedef 4: Kuduz ile miicadele konusunda halkin egitimi ve farkindaligini artirmak.

Strateji 1: Toplum genelinde kuduz hakkindaki duyarlihgin dogru bilgi ve biling diizeyi ile desteklenmesi-
nin saglanmasi.

Aktiviteler:

a. lletisim uzmanlar vasitasiyla bir iletisim stratejisi hazirlanarak paydaslarla isbirligi ve koordinasyon
icerisinde hedefler dogrultusunda hedef gruplara yonelik faaliyetlerin yurGtilmesi,

b. Sahipli, sahipsiz ve yabani hayvanlara yonelik asilamalar hakkinda sesli, yazili ve gorintuli iletisim
materyalleri ile toplumun (6zellikle cocuklarin) hastalik ve korunma hakkinda biling diizeyinin yikseltilmesi ve bu
sayede asilama kampanyalarina katihmin arttirilmasi,

c. Diinya Kuduz Giinii olan haftanin Ulkemizde Kuduz Haftasi olarak belirlenip halkin farkindaliginin artiril-
masina yonelik aktivite ve faaliyetlerin diizenlenmesi,

d. Okullarda hayvan sevgisi ve kuduz farkindaligi hakkinda aktiviteler/film gosterileri dizenlenmesi,

e. Okul 6ncesi egitim programlarinda kuduz ve evcil hayvan asilanmasinin 6nemi hakkinda bilgilendirmenin
saglanmasi,

f.Rehber 6gretmenlerin 6grencileri kuduz ve evcil hayvan asilanmasinin dnemi hakkinda bilgilendirmesinin
saglanmasi,

g. Belediyelerin basili ve gorsel kaynaklarinin, farkindaligi arttirmaya yonelik kullaniimasi,

h. Saglik Bakanligi, Tarim ve Orman Bakanhgi personeli, Belediye calisanlari ile serbest Veteriner Hekimlerin
hizmet ici egitimlerinin yapilmasi,

I. Kurumlarda verilen ilkyardim egitimleri kapsaminda hakkinda bilgilendirme yapilmasi.
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Strateji 2: Kuduz icin risk gruplarina yonelik egitim calismalarinin ytritilmesi.
Aktiviteler:

a. Risk gruplarinin belirlenmesi,

b. Egitim materyallerinin gézden gecirilmesi,

c. Risk gruplarina yonelik egitimler diizenlenmesi,

d. Risk gruplarinin proflaksisinin saglanmasi.
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KiSTIK EKINOKOKKOZiS KONTROLUNE YONELIK HEDEF, STRATEJI VE
AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef: KE ile ilgili yurutiilen saglik hizmetlerinin etkinligini arttirmak.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.
Aktiviteler:
a. KE ile ilgili ulusal verilerin analizinin yapilmasi,
b. Ulkemizdeki KE ile ilgili yayinlarin taranmasi,
c. Yayinlardan elde edilen verilerin degerlendirilmesi,
d. Mevcut durum ile ilgili detayli rapor hazirlanmasi,
e. Veri analiz sonuclarina gore; KE ile ilgili gelecege yonelik projeksiyonlarin olusturulmasi,

f. Degerlendirme, analiz ve projeksiyonlar sonucunda elde edilen bilgilerin derleme/kitapcik halinde
toparlanmasi.

Strateji 2: Hastalik stirveyansinin gui¢clendirilmesi ile dogru ve gilincel epidemiyolojik verilere ulasiimasi.
Aktiviteler:

a. Hastalik tani ve bildirimlerini artirmak icin saglk calisanlarina yonelik algoritmalar hazirlanmasi,

b. Radyolojik ve laboratuvar tanisina yonelik calisan personele egitim verilmesi.

Strateji 3. Hastalarin erken tanisinin ve uygun tedavilerinin yapilmasinin saglanmasi.

Aktiviteler:

a. KE tani ve tedavi protokollerinin gézden gecirilmesi, gerekli durumda glincellenmesi ve algoritmalarinin
olusturulmasi,

b. Hastaligin tani ve tedavisi icin ulusal ve/veya bolgesel referans merkezlerinin olusturulmasi,
¢. KE Vaka Yonetim Rehberlerinin hazirlanmasi,

d. KE tedavisine yonelik hekim ve saglk calisanlarinin egitiminin saglanmasi.

SAHA ARASTIRMALARI VE CALISMALARI

Hedef 1: Kesin konak kopekler ve ara konak ciftlik hayvanlarinda E. granulosus ve metasestodlarin
dagilimlarini belirlemek.

Strateji 1: Kesin konak kopeklerin E. granulosus yoniinden mevcut durumunun tespit edilmesi.

236



TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR EYLEM PLANI (2019-2023)

Aktiviteler:

a. Kopeklerin E. granulosus yoniinden enfeksiyon yiklerinin ortaya cikarilmasi ve 6n epidemiyolojik verilerin
saglanmasi,

b. Kdpeklerde hastalik stirveyansinin (gelistirilecek pilot projelerle) ileri teknolojik tani yontemleriyle yillik
takiplerinin yapilmasi.

Strateji 2: Ara konak kasaplik hayvanlarin enfeksiyon yiiklerinin ortaya ¢ikarilmasi ve ekonomik kayiplarin
belirlenmesi.

Aktiviteler:

a. Olusturulacak arastirma ekipleri ile il Tarim ve Orman Miidirliikleri ve Belediyeler arasinda koordinasyon
saglanarak kasaplik hayvanlarin KE yoniinden incelemelerinin yapilmasi ve hastalik yiklerinin belirlenmesi,

b. Kayit sisteminin gliclendirilmesi,
c. Ekonomik kayiplara dair veri analizlerinin yapilmasi,
d. 5 yil boyunca siirveyans calismalarinin yuritilmesi.

Hedef 2: Hastaligin insanlardaki prevalans/insidansini belirlemek, erken tani ve tedavisinin
yapilmasini saglamak.

Strateji 1: insanlarda KE tani ve tedavisi ile ilgili calismalarin yapilmasi, KE durumunun izlenmesi ve ekono-
mik kayiplarin belirlenmesi.

Aktiviteler:

a. Hekimlere yonelik Ultrason ve PAIR ile ilgili egitimlerin verilmesi,

b. Uygun tekniklerle taramalar yapilmasi (ultrason ve seroloji),

c. Laboratuvar calisanlarina yonelik tani yontemleriyle ilgili egitimler verilmesi, standardizasyonun saglanmasi,

d. Saglik Bakanligi Biinyesinde “Ekinokokkozis Referans Merkezi” kurularak burada “Ekino-Biyo-Banka”
olusturulmasi,

e. Erken Tani Kitleri gibi yeni tani yontemlerinin gelistiriimesine yonelik projelerin hazirlanmasi,
f. Saha arastirmalar ve hastanelerde tespit edilen ve/veya stipheli olgularin 5 yil boyunca izlenmesi,

g. Ekonomik kayiplara dair veri analizlerinin yapilmasi.

LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef 1: Secilecek pilot illerde, kopeklerde E. granulosus’un yayginhiginin belirlenerek epidemiyolo-
jik verileri ortaya ¢ikarmak ve siirveyans icin laboratuvar calismalan yiiriitmek.

Strateji: Diski 6rneklerinin toplanarak E. granulosus yonunden incelemelerinin yapilmasinin saglanmasi.
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Aktiviteler:
a. Orneklerinin alinmasi, saklanmasi, génderilmesi ile ilgili prosediir olusturulmasi,

b. Belediyelerle is birligi cercevesinde sokak kdopeklerinden (barinaklar dahil) diski 6rneklerinin toplanmasi
ve kayitlarinin saglanmasina yonelik pilot proje yurttilmesi,

c. Diski 6rneklerinin, Diinya Hayvan Saghg Teskilatinin referans olarak belirledigi testler ile E. granulosus
yoniinden incelenmesinin saglanmasi,

d. Pozitif 6rneklerde sekans analizleri ile E. granulosus genotiplendirmelerinin yapilmasi,
e. Sonuclarin degerlendirilmek Gizere kayit altina alinmasi.

Hedef 2: Secilecek pilot illerde, kasaplik hayvanlarda KE yayginhigini ortaya c¢ikarmak ve
genotiplendirme calismalari yapmak.

Strateji: Kasaplik hayvanlarda saptanan kistlerden orneklerin (kist sivisi, protoskoleks ve kist membrani)
izolasyonunun gergeklestirilmesinin saglanmasi.

Aktiviteler:
a. Orneklerinin alinmasi, saklanmasi, génderilmesi ile ilgili prosediir olusturulmasi,

b. il Tarim ve Orman Mudiirliikleri ve belediyelerle is birligi cercevesinde mezbahalarda enfekte hayvanlardan
kist drneklerinin (kist sivisi ve membrani) toplanmasi ve kayitlarinin saglanmasi,

c. Orneklerin uygun muhafaza sartlarinda belirlenecek laboratuvarlara génderilmesi,

d.Toplanan 6rneklerin, Diinya Hayvan Saglhdi Teskilatinin referans olarak belirledigi (OIE Manual of Diagnos-
tic Tests and Vaccines for Terrestrial Animals) metodoloji takip edilerek kist karakterlerinin belirlenmesi,

e. izolatlarin genotipik profillerinin cikariimasi, sonuc raporlarinin hazirlanmasi.

Hedef 3: Pilot calisma yerlerinde bulunan hastanelerde ameliyat/PAIR ve serolojik testlerle olgu sa-
yilarini tespit etmek.

Strateji: Saglik Bakanh@i Hastaneleri ve Universite Hastanelerinin isbirligi icinde calismasi saglanarak ortak
bir protokol cercevesinde belirlilaboratuvarlarda rutin serolojik ve molekiiler taniydontemlerinin (genotiplendirme)
kullaniimasinin saglanmasi.

Aktiviteler:

a. Orneklerin alinmasi, saklanmasi, génderilmesi ile ilgili prosediir olusturulmasi,

b. Saglk Bakanhgi biinyesinde bir “Ekinokokkozis Referans Merkezi” kurulmasi,

c. DSO ultrasonografi klasifikasyonuna gére tani kriterlerinin belirlenerek algoritmalar hazirlanmasi,
d. Serolojik ve molekiiler tani icin algoritmalarin olusturulmasi,

e. Sonuclarin degerlendirilerek rapor hazirlanmasi.
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POTANSIYEL iLAC, ASl, ANTISERUM GELISTIRME CALISMALARI

Hedef: KE'e karsi kopekler ve ciftlik hayvanlarinda koruyucu etkisi yliksek rekombinant antijen ve
DNA tabanli asilar ile yeni ilaglari gelistiriimesine destek vermek.

Strateji 1: Kesin konak kopeklerde ve ciftlik hayvanlarinda kullanilabilecek asi adayi rekombinant antijenle-
rin arastirilmasina destek vermek.

Aktiviteler:

a. Turkiye'nin farkli cografyalarindan toplanip genetik karakterizasyonu, yapilacak izolatlardan rekombinant
anijenlerin elde edilmesi,

b. Pirifiye rekombinant antijenlerle kdpeklerin immunizasyon calismalari ile etkinlik degerlendirmelerinin
yapilmasi,

¢. Hedef olarak belirlenebilecek antijenlerin kdpeklerde asi olarak kullanilabilirligi Gizerine fizibilite
calismalarinin yapilmasi.

Strateji 2: KE kontrolline yonelik molekiiler diizeyde yeni ilag ve benzeri trlnler gelistirme ile ilgili arastir-
malarin yuratilmesi.

Aktiviteler:
a. Yurtdisina egitim amacli personel gonderilmesi,
b. Klinik arastirmalar icin yeni teknolojilerin Gilkemize transfer edilmesi,

¢. Yeni molekiiler ilag gelistirilmesi (mi-RNA, si-RNA, non-coding RNA ve benzeri).

KAYNAK KONTROLU
Hedef 1: Kesin konak kopekler ve ara konak ciftlik hayvanlarinin kontroliinii saglamak.
Strateji 1: Kesin konak kopeklerin kontrolliniin saglanmasi.
Aktiviteler:
a. Sahipli kopeklerin kayit altina alinmasi ve takibinin yapilmasi,

b. Sokak, sahipli-sokak kopeklerine kulak numarasi verilmesi, kimlik diizenlenerek kayit sisteminin guiclen-
dirilmesi,

¢. Hayvan refahi kapsaminda barinaklarin olusturulmasi ve kontroliniin yapilmasi,
d. Sokak kopeklerinin sahiplendirilmesi icin ¢alismalar yapilmasi,
e. Sokak kopeklerinin populasyonunun azaltilmasinin (kisirlastirma) saglanmasi,

f. Hastalikli kopeklerin maddi ve mekansal olarak tedavilerinin yapilacagi merkezler kurulmasi,
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g. Sahipli, sokak, sahipli-sokak kopeklerinin i¢ parazitlere karsi etkin ilaglamalarinin yapilmasi,

h. llac uygulanan képeklerin uygun siire gézlem altinda tutulmalarinin saglanmasi ve diskilarinin uygun
yéntemlerle imhasina yonelik mevzuat ¢alismasi yapilmasi.

Strateji 2: Ara konak kasaplik hayvanlarin kontroliiniin saglanmasi.
Aktiviteler:
a. Kacgak kasaplik hayvan girislerinin engellenmesi,

b. Hayvan kesimlerinin (kurban, adaklk vs.) mutlaka Veteriner Hekim kontroliinde uygun mezbahalarda
yapilmasi,

c. Kayit sisteminin gliclendirilmesi, gerekli durumda mevzuat diizenlemesi yapilmasi,
d. Mevzuatlar cercevesinde kesimhanelerin denetlenmesi,
e. Kistli organlarin imhasinin yapilmasina yonelik mevzuat olusturulmasi,

f. Kesimhanelerde tespit edilen eksikliklerin kontrol programi siiresince 5 yil boyunca her yil denetlenerek
iyilestirme konusundaki durumun yetkili makamlara rapor edilmesi.

EGITiM CALISMALARI

Hedef: Hastalikla ilgili olan tiim paydaslara/gruplara yonelik egitim ve bilgilendirme programlar
diizenlenerek farkindaliklarini arttirmak.

Strateji 1: KE hastaligi ile ilgili tim paydaslarda farkindalik olusturmak Uzere egitimler diizenlenmesi ve
toplumun hastalikla miicadelede tam desteginin alinmasi.

Aktiviteler:

a. Oncelikle egiticilerin egitimlerinin yapilmasi,

b. Egitim materyali hazirlanmasi (Poster, afis, brosiir, el kitapgidi),

. Gorsel ve yazili basinda hastalik hakkinda bilgilerin paylasiimasinin saglanmasi,

d.RTUK ile is birligi icerisinde Medya izerinden farkindalik calismalari yiiriitiilmesi, TV programlarinda ézel-
likle kurban bayramlari ncesi olmak lizere hastaliga yer verilmesinin saglanmasi,

e. Kamu spotu hazirlanarak televizyonlarda gdsterilmesi,

f.Veteriner hekimler, saglk calisanlari, mezbaha calisanlar, kasaplar, iftlik sahipleri, muhtarlar, 6gretmenler,
din gorevlileri gibi meslek mensuplarina yonelik egitimlerin diizenlenmesi,

g. Kurban Bayrami namazlarinda hazirlanan hutbenin son paragrafinda hastaligin halk sagligi yoniinden
onemine vurgu yapilmasi.
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Strateji 2: Ulusal ve uluslararasi is birligi icin toplantilar diizenlenmesi ve ¢alismalar ytritilmesi.
Aktiviteler:
a. Ulusal ve uluslararasi kurum ve kuruluslarla beraber bilimsel toplantilar diizenlenmesi,

b. Ulusal ve uluslararasi dernek ve federasyonlar tarafindan duiizenlenen bilimsel toplantilara (kongre,
sempozyum vb.) Saglik Bakanlgi, Tarim ve Orman Bakanhgi ¢alisanlarinin katiiminin saglanmasi/tesvik edilmesi,

c. Paydaslar ile ulusal/uluslararasi projeler olusturulmasi.
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TOKSOPLAZMOZ KONTROLUNE YONELIK HEDEF, STRATEJI VE
AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR

Hedef 1: Bildirim ve siirveyans sistemini giiclendirmek.

Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.

Aktiviteler:

Toksoplazmoz ile ilgili ulusal verilerin analizinin yapilmasi,

Ulkemizdeki toksoplazmoz ile ilgili yayinlarin taranmasi,

Yayinlardan elde edilen verilerin degerlendirilmesi, istatistiki analiz yapilmasi,
Mevcut durum ile ilgili detayli rapor hazirlanmasi.

Strateji 2: insan vakalarinin siirveyansinin giiclendirilmesi.

Aktiviteler:

a. Gebeler ve/veya yenidoganlar i¢in zorunlu taramanin degerlendirilmesi,

b. Gebelik 6ncesi ve esnasinda serolojik takip ilkeleri ve seronegatif gebelere ve yenidoganlara yonelik izlem
algoritmalari olusturulmasi,

¢. GOz tutulumlu vakalar, immunsupresifler; organ nakli; lab kazalari vb. takibinin stirveyans sistemine dahil
edilmesi,

d. Vaka arastirmasi yapilmasi, anamnez, degerlendirme dokiimanlarinin hazirlanmasi,

e. Vaka yonetimine yonelik tani, tedavi, kontrol rehber ve algoritmalarinin hazirlanmasi/gtincellenmesi.
Strateji 3: Hayvan vakalarinin takibinin saglanmasi.

Aktiviteler:

a. Sahipsiz kedi ve kopek izlemini kolaylastirmak icin ¢ipli takip sistemi olusturulmasi,

b. Hayvan hastaliklarinin web tabanlh ve cografi bilgi sistemine toksoplazmozun da dahil edilebilmesi icin
calisma yapilmasi,

c. Koyunlardaki abort materyalinde etkenin arastiriimasi ve saglik sisteminin haberdar edilmesini saglamak
uzere isbirligi yapilmasi,

d. Mevzuatin gézden gecirilmesi ve gerekli ise yeni yasal diizenlemelerin yapilmasi.
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SAHA ARASTIRMALARI CALISMALARI

Hedef 2: Saha arastirmalari ile toksoplazmoz kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini tamammak.
Strateji 1: insanlara bulasma yollarini belirlenmesi.
Aktiviteler:

a.Hastaligininsanlardakiprevalansinibelirlemekicin pilot calismalar yapilmasi (Dogurganlik yas grubu kadin,
gebe, yenidogan, kan bankasi, organ transplantasyonu, g6z tutulumu olanlar, HIV pozitifler, immunsupresyonu
olanlar, vb.)

Strateji 2: Enfeksiyon kaynaklarinin belirlenmesi.
Aktiviteler:

a. Hastaligin zoonotik ve cevresel kaynaklarindaki prevalansini belirlemek icin pilot calismalar yapilmasi (Ev
kedileri, et/stit Grlinleri, su/toprak, bitki, yaban hayati incelemesi vb),

b. Tarim ve Orman Bakanligi'nin kalinti izleme plani dahilinde alinan numunelerde bakilan parametrelere
toksoplazma etkeninin de dahil edilmesi.

Strateji 3: Enfeksiyon tedavi ve kontroliiniin etkinliginin degerlendirilmesi.
Aktiviteler:

a. Toksoplazma tanisi konulan insan vakalarinda tedavi protokollerinin etkinliginin izZlenmesine yonelik pilot
calisma yapilmasi,

b. Cevreye yonelik enfeksiyon kontrol dnlemlerinin etkinliginin degerlendirilmesi icin pilot calismalar yapilmasi.

LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef 3: Toksoplazmoz tani kapasitesini gliclendirmek.
Strateji 1: Toksoplazma tanisinin erken ve dogru olarak yapilmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:

a. Tani algoritmasi icinde birinci basamak saglik hizmetleri de dahil olmak tizere mevcut laboratuvarlarin
tani kapasitesinin (uzman, diger personel, ekipman, biyoglivenlik vb.) yeterliliginin belirlenmesi,

b. Tani algoritmasi icinde referans laboratuvarlarin tani kapasitesinin (uzman, diger personel, ekipman,
biyoguvenlik vb.) yeterliliginin belirlenmesi,

c. Gerekli ise mevcut tani ve referans laboratuvarlarinin ileri tetkik ve izlem icin (6rn. Gebelik materyalinde
molekiler tani) ekipman ve personel acisindan gelistiriimesi,

d. Tani dogrulanmasi ve ileri tetkik amaciyla referans laboratuvarlarina hasta 6rneklerinin diizgiin ve
zamaninda akisinin saglanmasi icin mevzuat, algoritma, rehber ve formlarin hazirlanmasi/glincellenmesi,

e. Tannm ve Orman Bakanhgi ilgili laboratuvarlarinin tani kapasitesinin (uzman, diger personel, ekipman,
biyoguvenlik vb.) yeterliliginin degerlendirilmesi ve gerekli ise ekipman ve personel acisindan gelistirilmesi.
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ETKEN KAYNAK KONTROLU

Hedef 1: Hastalik kaynaklarinin kontroliinii saglamak.
Strateji 1: Sahipsiz hayvanlari kontrol altina alinmasi.
Aktiviteler:

a. Sahipsiz hayvanlarin (6zellikle kedilerin) hastalik yayilimini engellemek icin sokak hayvanlarinin kaydedil-

mesi,

b. Sahipsiz hayvanlarin (6zellikle kedilerin) yerel yonetimlerce kontroliiniin saglanmasi, taramalarinin ya-
pilmasi.

Strateji 2: Etkenin biyolojik dongiistinin kirilmasi.
Aktiviteler:

a. lcme/kullanma su kaynak/havzalarinin (Yerel yénetimlerce su kaynaklarinin etrafinin tel érgiilerle cevril-
mesi vb.) korunmasi,

b. Pilot olarak secilen su kaynaklarinda parazitolojk incelemelerin yapilmasi ve sonuglarinin izlenmesi.

EGITiM CALISMALARI
Hedef 1: Hastalikile ilgiliinsan ve hayvan saghgi calisanlari ile halkin bilgi ve farkindaligini arttirmak.
Strateji 1: Saglk calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalari yaratalmesi.
Aktiviteler:

a. Gebe ve yenidogan izlemi yapan, toksoplazmoz hastalik ve komplikasyonlarini gérebilecek uzmanlara
yonelik mezuniyet sonrasi egitim programlari hazirlanmasi,

b. Gebe ve yenidogan izlemi yapan birinci basamak calisanlarina yonelik egitim programlari hazirlanmasi,
c. Laboratuvar calisanlarina yonelik egitim programlarinin hazirlanmasi,
d. Egitimlerin etkinliginin izlenmesi.

Strateji 2: illerde belirlenen hedef gruplara (resmi ve serbest veteriner hekim, mezbaha calisani, gida
sektoru calisani vs.) yonelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin yuritilmesi.

Aktiviteler:

a. lllerde egitim verilecek hedef gruplarin belirlenmesi,

b. Hedef gruplara yonelik egitim programlarinin hazirlanmasi,
. Hedef gruplara yonelik egitim programlarinin yirattlmesi,

d. Hedef gruplara yonelik mevcut egitimlere toksoplazmozun da entegre edilmesi.
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Strateji 3: Tibbi nedenlerle toksoplazmoz agisindan risk altinda bulunanlara yonelik egitim ¢alismalarinin
yurGtilmesi.

Aktiviteler:

a. Organ nakilli ve/veya bagisikhgr baskilanmis (HIV dahil) kisilerin T.gondii dahil firsat¢i patojenler hakkinda
bilgilendirilmesi,

b. Gebelere toksoplazma riskine yonelik egitim verilmesi,

¢. Mevcut gebe egitimlerine konunun dahil edilmesi.

Strateji 4: Toksoplazmoz kontrolii ve 6nlemler ile ilgili toplumun bilgilendirilmesi.
Aktiviteler:

a. Topluma dogru mesajlar vermek icin egitim ve bilgilendirme materyali hazirlanmasi,

b. Gorsel ve yazil medya kullanilarak halk (stirG sahipleri, gidalarin hazirlanmasi, yeterince pisirilmis gidanin
tiketimi, pisirme sirasinda uyulmasi gerekenler, geleneksel yetistiricilikle UGretilen serbest gezen kanathlarin iyi
pisirilmesi vb.) egitimleri yapilmasi,

c. llgili sektorler (Diyanet isleri Baskanhdi, Milli Egitim Bakanligi, Tarim ve Orman il Maddrliikleri vb.) ile is
birligi icerisinde egitim ve farkindalik ¢alismalari (brosurler hazirlanmasi ve dagitiimasi) yiratilmesi,

d.RTUK ile is birligi icerisinde Medya lizerinden farkindalik calismalari yiritiilmesi.
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BATI NiL ViRUS ENFEKSIYONU KONTROLUNE YONELIK HEDEF, STRATEJi
VE AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef: Bati Nil Viriisii enfeksiyonu icin yiiriitiilen saglik hizmetlerinin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi, gelecek projeksiyonlarinin yapilmasi.
Aktiviteler:
a. BNVE ile ilgili verilerin toplanmasi ve analizlerinin yapilmasi,

b. Ulkemizdeki BNVE ile ilgili yayinlarin taranmasi ve veri tabani olusturulmasi, yayinlardan elde edilen veri-

lerin degerlendirilmesi,
¢. Mevcut durumile ilgili detayli rapor hazirlanmasi,

d. Veri analiz sonuglarina gore; BNVE ile ilgili gelecege yonelik projeksiyonlarin olusturulmasi ve risk altinda-

ki bolgelerin belirlenmesi,
e. Projeksiyonlarin vaka sayilari ve vektor dagilimi lizerinden takip edilmesi,

f. Degerlendirme, analiz ve projeksiyonlar sonucunda elde edilen bilgilerin derleme/kitapcik haline

getirilmesi.
Hedef: BNVE vaka yonetimini giiclendirmek.
Strateji 1: Vaka yonetiminin belirlenen algoritmalara uygun sekilde yapilmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:
a. Mevcut vaka yonetim algoritmalarinin gelistirilmesi,

b. Hastaligin morbidite ve mortalitesinin belirlenmesi icin yillik rapor hazirlanmasi.

SAHA ARASTIRMALARIVE CALISMALARI
Hedef: Saha arastirmalari ile BNVE kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini tamamlamak.
Strateji 1: BNVE ve bulasma yollarina yonelik stirveyansin gliclendirilmesi.
Aktiviteler:
a. Olgu gordilen illerde sivrisineklere yonelik stirveyans planlarinin yapilmasi,
b. Olgu bildirilen yeni odaklarda aktif slirveyans calismasi yapilmasi ve sivrisinek faunasinin belirlenmesi,

c. Elde edilen olgu verileri, siirveyans calismalarindan gelen veriler ve cevresel/iklimsel verilerin
kullanilabilecegi bir model olusturulmasi ve riskli alanlarin tahmin edilmesi,
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d. Risk tahmini ve siirveyans calismalarinin yillik olarak degerlendirilmesi ve gerekli durumlarda mevcut
stratejilerin glincellenmesi/yeni stratejiler olusturulmasi,

e. Slirveyans verilerinden raporlar hazirlanarak veri analizi, haritalarin hazirlanmasi ve modelleme yapilmasi,
f. Hayvanlarda (at ve kus) etkene yonelik stirveyansin yiritilmesi,

g. Hastaligin ihbari mecburi hayvan hastaliklari arasina dahil edilmesi.

Strateji 2: Saha 6nlemleri ve kontrol calismalarinin glclendirilmesi.

Aktiviteler:

a. Endemik bolgelerde kisisel korunma onlemlerinin belirlenmesi (cibinlik kullanimi vb.) ve bunlarla ilgili
halka yonelik egitim calismalarinin yurittlmesi,

b. Bolgede yiritilen sivrisinek stirveyans verilerine gore vektor miicadele programlarinin hazirlanmasi ve
uygulanmasi,

c. Vektor Micadelesi Saha Rehberinin hazirlanmasi,

d. Yeni bir alanda artan sayida olgularin saptanmasi sonrasinda izlenecekler konusunda algoritmalarin
hazirlanmasi,

e. Yeni alanlarda olgu goriilmesinin nedenlerinin arastiriimasi ve kontrol dnlemlerinin alinmasi,
f. Yurtdisi kaynakli (importe) vakalar icin midahale planlarinin olusturulmasi,
g. BNVE'de kan transfiizyonu ile olasi bulasin 6nlenmesi amaciyla stratejilerin belirlenmesi,

h. Atlara yonelik asilama durumu ile ilgili hizmetlerin gelistirilmesi.

LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef: BNVE tani kapasitesini gii¢clendirmek.

Strateji 1: BNVE kesin tanisinin belirlenecek Referans Laboratuvarlarinda standart olarak konulabilmesinin
saglanmasi.

Aktiviteler:

a. BNVE tanisi icin test piramitlerinin (tarama testlerinin bolgede, dogrulamanin merkezde yapilmasi vb.)
olusturulmasi,

b. Bolgesel laboratuvar kapasitelerinin gelistiriimesi.

POTANSIYEL iLAC, ASI, ANTISERUM GELiSTIRME CALISMALARI
Hedef: Hastaligin 6nlenmesi ve tedavisine yonelik ilag, asi ve antiserum gelistirmek.

Strateji 1: BNV'ye etkili antiviral ilag gelistirmeye yonelik ¢alismalarin baslatilmasi.
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Aktiviteler:

a. Diinyada BNV ile ilgili bilimsel arastirmalarin takip edilmesi,

b. Klinik ve laboratuvar arastirmalar icin yeni teknolojilerin tGlkemize transfer edilmesi,
¢. BNV laboratuvar modelinin gelistirilmesi.

Strateji 2: BNV'ye etkili asi gelistirmeye yonelik calismalarin baslatiimasi.

Aktiviteler:

a. Diinyada BNV ileilgili bilimsel arastirmalarin takip edilmesi,

b. Klinik ve laboratuvar arastirmalar icin yeni teknolojilerin Glkemize transfer edilmesi,
¢. BNV laboratuvar modelinin gelistirilmesi,

d. BNV'ye yonelik hayvan asilamalari icin calismalarin yapilmasi.

Strateji 3: BNVE korunma ve tedavisinde kullaniimak Uzere hiperimmiinglobulin gelistirmeye yonelik
calismalarin baslatiimasi.

Aktiviteler:

a. Diinyada BNVE ile ilgili bilimsel arastirmalarin takip edilmesi,

b. Klinik ve laboratuvar arastirmalar icin yeni teknolojilerin Glkemize transfer edilmesi,

c. BNVE laboratuvar modelinin gelistirilmesi,

d. BNVE geciren kisilerden elde edilecek immiinglobulinlerin laboratuvar modelinde denenmesi.
Strateji 4: Sivrisinekler icin uygun yeni insektisit hassasiyet deneme kitlerinin gelistirilmesi.
Aktiviteler:

a. Diinyada insektisit hassasiyet testleri ile ilgili bilimsel arastirmalarin takip edilmesi,

b. Hassasiyet testi gelistirilecek insektisitlerin belirlenmesi,

c. Gerekli mal, malzemelerin temin edilmesi.

EGITIM CALISMALARI
Hedef: BNVE ile ilgili farkindaligi ve bilgi diizeyini artirmak.
Strateji 1: Saglik calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin ytrittlmesi.
Aktiviteler:
a. Egitimlerde kullanilmak tizere dokiimanlarin hazirlanmasi,

b. Saglik calisanlarina yonelik BNVE tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, stirveyansi ve bildirim konularinda egitim
calismalan yaratilmesi,
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c. Ulusal kongre ve diger bilimsel toplantilarda konuya yer verilmesinin saglanmasi,
Strateji 2: BNVE ile ilgili veteriner hekimlerin farkindahginin ve bilgi diizeyinin artiriimasi.
Aktiviteler:

a. Hastalik riskinin bulundugu bélgelerde calisan veteriner hekimlere yonelik standart egitim materyalleri-

nin hazirlanmasi,
b. Riskli bolgelerde calisan tiim veteriner hekimlere yonelik egitimler diizenlenmesi,
Strateji 3: Toplumda BNVE ile ilgili farkindaligin artiriimasi.
Aktiviteler:

a. Halka yonelik egitim materyallerinin hazirlanmasi, riskli bolgelerde halka acik yerlere asilmasinin
saglanmasi,

b. Riskli bolgelerde halka yonelik egitimler diizenlenmesi,

c. Hastaliktan korunma yollari ile ilgili halkin farkindaliginin arttiriimasi.

Strateji 4: insektisit kullanimina yénelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin standardize edilmesi.
Aktiviteler:

a. Biyosidal uygulayicilara verilmekte olan egitimlerin iceriginin gozden gecirilerek standardize edilmesi,

b. insektisit kullanimi konusunda teorik ve pratik egitim calismalari yiritiilmesi,

c. insektisit kullanimi ile ilgili rehberlerin hazirlanmasi.

Strateji 5: Uluslararasi kuruluslarla isbirligi calismalar yiratilmesi.

Aktiviteler:

a. Uluslararasi toplantilarda (Kongre, seminer, sempozyum, vb.) konuyla ilgili sunumlar, oturumlar yapilmasi,

b. BNVE lizerinde calisan uluslararasi bilimsel merkezlerle (DSO, ECDC vb.) isbirliginin gliclendirilmesi.
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ZiKA ViRUS HASTALIGI KONTROLUNE YONELiIK HEDEF, STRATEJI VE
AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef: Zika Viriis Hastaligi icin yiiriitiilen saghk hizmetlerinin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.
Aktiviteler:
a. ZVH ile ilgili diinyada ve Ulkemizdeki olgu verilerinin toplanmasi ve analizlerinin yapilmasi,

b. Ulkemizdeki ZVH olgulari ile ilgili yayinlarin taranmasi ve veri tabani olusturulmasi, elde edilen verilerin

degerlendirilmesi,

c. Veri analiz sonuclarina gore; ZVH ile ilgili gelecege yonelik projeksiyonlarin olusturulmasi, risk altindaki

bolgelerin belirlenmesi,

d. Degerlendirme, analiz ve projeksiyonlar sonucunda elde edilen bilgilerin derleme/kitapgcik haline

getirilmesi.
Hedef: ZVH vaka yonetimini gliclendirmek.
Strateji 1: Vaka yonetiminin belirlenen algoritmalara uygun sekilde yapilmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:
a.Vaka yonetim algoritmalarinin gelistirilmesi,
b. Hastaligin morbidite ve mortalitesinin belirlenmesi icin yillik rapor hazirlanmasi.

Strateji 2: Konjenital ZVH'nin takip ve tedavisinin belirlenen algoritmalara uygun sekilde yapilmasinin sag-

lanmasi.
Aktiviteler:
a. ZVH ile iliskili gebelerde mikrosefaliye yonelik tani algoritmasi gelistirilmesi,
b. Tim mikrosefali tespit edilen olgularda vaka yonetim algoritmasi gelistiriimesi.

Saglik calisanlarina konuyla ilgili egitimler diizenlenmesi.

SAHA ARASTIRMALARI VE CALISMALARI

Hedef: Saha arastirmalari ile ZVH kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini tamamlamak.

Strateji 1: ZVH ve bulasma yollarina yonelik stirveyansin gliclendirilmesi.
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Aktiviteler:
a. Aedes cinsi sivrisineklere yonelik siirveyans projelerinin desteklenmesi,

b. Sirveyans calismalarindan gelen veriler ve cevresel/iklimsel verilerin kullanilabilecegi bir model olustu-

rulmasi ve riskli alanlarin tahmin edilmesi,

c. Risk tahmini ve sirveyans calismalarinin yillik olarak degerlendirilmesi ile gerekli durumlarda mevcut stra-
tejilerin glincellenmesi/yeni stratejiler olusturulmasi,

d. Veri analizi, haritalarin hazirlanmasi ve modelleme calismalari yapilmasi,
e. Suirveyans verilerinden periyodik raporlar hazirlanmasi.

Strateji 2: Saha 6nlemleri ve kontrol calismalarinin glclendirilmesi.
Aktiviteler:

a. Bolgedeki riske gore kisisel korunma onlemlerinin belirlenmesi (cibinlik kullanimi vb.) ve bunlarla ilgili
halka yonelik egitim calismalarinin yurittlmesi,

b. Bolgede yurdtilen sivrisinek surveyans verilerine gore vektdr miicadele programlarinin hazirlanmasi ve
uygulanmasi,

c.ildiizeyinde hastalik riskinin belirlenmesi ve risk diizeyine gére vaka tespiti halinde izlenecekler konusunda
algoritmalarin hazirlanmasi,

d. Olgu tespiti halinde filyasyon calismasi yuritilerek kontrol dnlemlerinin alinmasi,

e. Yurtdisi kaynaklh (importe) vakalar icin miidahale planlarinin olusturulmasi.

LABORATUVAR CALISMALARI
Hedef: ZVH tani kapasitesini gli¢lendirmek.

Strateji 1: ZVH kesin tanisinin belirlenecek Referans Laboratuvarlarinda standart olarak konulabilmesinin
saglanmasi.

Aktiviteler:

a. ZVH tanisi icin test piramitlerinin (tarama testlerinin bolgede, dogrulamanin merkezde yapilmasi vb.)
olusturulmasi,

b. Bolgesel laboratuvar kapasitelerinin gelistirilmesi.

EGITiM CALISMALARI
Hedef: ZVH ile ilgili farkindaligi ve bilgi diizeyini artirmak.

Strateji 1: Saglk calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalari yGratilmesi.
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Aktiviteler:
a. Egitimlerde kullaniimak tizere dokiimanlarin hazirlanmasi,

b. Saglik calisanlarina yonelik ZVH tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, siirveyans ve bildirim konularinda egitim

cahsmalan yiratilmesi,
c. Ulusal kongre ve diger bilimsel toplantilarda konuya yer verilmesinin saglanmasi.
Strateji 2: Toplumda ZVH ile ilgili farkindahgin artirilmasi.
Aktiviteler:

a. Halka yonelik egitim materyalleri hazirlanarak riskli bolgelere seyahat edecek kisilere seyahatlerinden

once egitim verilmesi amaciyla hazirlanan yazil materyalin dagitilmasinin saglanmasi,
b.Hastaliklailgili afis ve brosurler hazirlanarak uluslararasi havaalanlarinda gortinir yerlerde bulundurulmasi.
Strateji 3: Uluslararasi kuruluslarla isbirligi calismalar ytritilmesi.
Aktiviteler:
a. Uluslararasi toplantilarda (Kongre, seminer, sempozyum vb.) konuyla ilgili sunumlar, oturumlar yapilmasi,

b. ZVH lizerinde calisan uluslararasi bilimsel merkezlerle (DSO, ECDC vb.) isbirliginin giiclendirilmesi.
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DENGUE ViRUS ENFEKSiYONU KONTROLUNE YONELiIK HEDEF, STRATEJI
VE AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR

Hedef 1: Dengue Viriis Enfeksiyonu (DENVE) i¢in yiiriitiilen saglik hizmetlerinin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.

Aktiviteler:

a. DENVE ile ilgili diinyada ve tilkemizdeki olgu verilerinin toplanmasi ve analizlerinin yapilmasi,

b. Ulkemizdeki DENVE olgulariile ilgili yayinlarin taranmasi ve veri tabani olusturulmasi, elde edilen verilerin
degerlendirilmesi,

c. Veri analiz sonuclarina gore; DENVE ile ilgili gelecege yonelik projeksiyonlarin olusturulmasi, risk altindaki
bolgelerin belirlenmesi,

d. Degerlendirme, analiz ve projeksiyonlar sonucunda elde edilen bilgilerin derleme/kitapgik haline getiril-

mesi.
Hedef 2: DENVE vaka yonetimini giiclendirmek.
Strateji 1: Vaka yonetiminin belirlenen algoritmalara uygun sekilde yapilmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:
a. Vaka yonetim algoritmalarinin gelistirilmesi,

b. Hastaligin morbidite ve mortalitesinin belirlenmesi icin yillik rapor hazirlanmasi.

SAHA ARASTIRMALARIVE CALISMALARI

Hedef: Saha arastirmalari ile DENVE kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini tamamlamak.
Strateji 1: DENVE ve bulasma yollarina yonelik stirveyansin glclendirilmesi.

Aktiviteler:

a. Ae. aegypti ve Ae. albopictus tiir( sivrisineklere yonelik siirveyans projelerinin desteklenmesi,

b. Surveyans calismalarindan gelen veriler ve cevresel/iklimsel verilerin kullanilabilecegi bir model
olusturulmasi ve riskli alanlarin tahmin edilmesi,

c. Risk tahmini ve siirveyans calismalarinin yillik olarak degerlendirilmesi ile gerekli durumlarda mevcut
stratejilerin glincellenmesi/yeni stratejiler olusturulmasi,

d. Veri analizi, haritalarin hazirlanmasi ve modellemeler yapilmasi,

e. Surveyans verilerinden periyodik raporlar hazirlanmasi.
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Strateji 2: Saha 6nlemlerini ve kontrol calismalarinin gii¢lendirilmesi.
Aktiviteler:

a. Bolgedeki riske gore kisisel korunma dnlemlerinin belirlenmesi (cibinlik kullanimi vb.) ve bunlarla ilgili
halka yonelik egitim ¢alismalarinin yuritilmesi,

b. Bolgede ydrutilen sivrisinek stirveyans verilerine gore vektdr miicadele programlarinin hazirlanmasi ve
uygulanmasi,

c. il diizeyinde hastalik riskinin belirlenmesi ve risk diizeyine gore vaka tespiti halinde izlenecekler konusun-
da algoritmalarin hazirlanmasi,

d. Olgu tespiti halinde filyasyon calismasi yiritilerek kontrol dnlemlerinin alinmasi,

e. Yurtdisi kaynakli (importe) vakalar icin midahale planlarinin olusturulmasi.

LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef: DENVE tani kapasitesini giiclendirmek.

Strateji 1: DENVE kesin tanisinin belirlenecek Referans Laboratuvarlarinda standart olarak konulabilmesi-
nin saglanmasi.

Aktiviteler:

a. DENVE tanisi icin test piramitlerinin (tarama testlerinin bolgede, dogrulamanin merkezde yapilmasi vb.)
olusturulmasi,

b. Bolgesel laboratuvar kapasitelerinin gelistirilmesi.

EGITiM CALISMALARI
Hedef: DENVE ile ilgili farkindaligi ve bilgi diizeyini artirmak.
Strateji 1: Saglik calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalari yarutiilmesi.
Aktiviteler:
a. Egitimlerde kullanilmak tizere dokiimanlarin hazirlanmasi,

b.Saglik calisanlarina yonelik DENVE tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, siirveyans ve bildirim konularinda egitim
cahismalar yiratilmesi,

c. Ulusal kongre ve diger bilimsel toplantilarda konuya yer verilmesinin saglanmasi.
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Strateji 2: Toplumda DENVE ile ilgili farkindahgin artiriimasi.
Aktiviteler:

a. Halka yonelik egitim materyalleri hazirlanarak riskli bolgelere seyahat edecek kisilere seyahatlerinden

once egitim verilmesi,
b.Hastaliklailgili afis ve brosirler hazirlanarak uluslararasi havaalanlarinda goriiniir yerlerde bulundurulmasi.
Strateji 3: Uluslararasi kuruluslarla isbirligi calismalar yiritilmesi.
Aktiviteler:
a. Uluslararasi toplantilarda (Kongre, seminer, sempozyum vb.) konuyla ilgili sunumlar, oturumlar yapilmasi,

b. DENVE tizerinde calisan uluslararasi bilimsel merkezlerle (DSO, ECDC vb.) isbirliginin gliclendirilmesi.
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CHIKUNGUNYA ATESI KONTROLUNE YONELiK HEDEF, STRATEJi VE
AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR

Hedef 1: Chikungunya Atesi icin yiiriitiilen saglk hizmetlerinin etkinligini artirmak.

Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.

Aktiviteler:

a. Chikungunya Atesi ile ilgili diinya genelindeki olgu verilerinin toplanmasi ve analizlerinin yapilmasi,

b. Ulkemizdeki Chikungunya Atesi olgulari ile ilgili yayinlarin taranmasi ve veri tabani olusturulmasi, elde

edilen verilerin degerlendirilmesi,

c. Veri analiz sonuglarina gore; Chikungunya Atesi ile ilgili gelecege yonelik projeksiyonlarin olusturulmasi,
risk altindaki bolgelerin belirlenmesi,

d. Degerlendirme, analiz ve projeksiyonlar sonucunda elde edilen bilgilerin derleme/kitapcik haline getirilmesi.
Hedef 2: Chikungunya Atesi vaka yonetimini gliclendirmek.

Strateji 1: Vaka yonetiminin belirlenen algoritmalara uygun sekilde yapilmasinin saglanmasi.

Aktiviteler:

Vaka yonetim algoritmalarinin gelistirilmesi,

Hastaligin morbidite ve mortalitesinin belirlenmesi icin yillik rapor hazirlanmasi.

SAHA ARASTIRMALARI VE CALISMALARI
Hedef: Saha arastirmalari ile Chikungunya Atesi kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini tamamlamak.
Strateji 1: Chikungunya Atesi ve bulagma yollarina yonelik stirveyansin gui¢clendirilmesi
Aktiviteler:
a. Ae. aegypti ve Ae. albopictus tiiri sivrisineklere yonelik siirveyans projelerinin desteklenmesi,

b. Siirveyans calismalarindan gelen veriler ve cevresel/iklimsel verilerin kullanilabilecegi bir model olustu-
rulmasi ve riskli alanlarinin tahmin edilmesi,

c. Risk tahmini ve siirveyans calismalarinin yillik olarak degerlendirilmesi ile gerekli durumlarda mevcut stra-
tejilerin glincellenmesi/yeni stratejiler olusturulmasi,

d. Strveyans verilerinden periyodik raporlar hazirlanmasi.

Strateji 2: Saha dnlemleri ve kontrol ¢calismalarinin gliclendirilmesi.
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Aktiviteler:

a. Bolgedeki riske gore kisisel korunma 6nlemlerinin belirlenmesi (cibinlik kullanimi vb.) ve bunlarla ilgili
halka yonelik egitim ¢alismalarinin yuritilmesi,

b. Bolgede yiritilen sivrisinek stirveyans verilerine gore vektér miicadele programlarinin hazirlanmasi ve

uygulanmasi,

c. Il diizeyinde hastalik riskinin belirlenmesi ve risk diizeyine gére vaka tespiti halinde izlenecekler konusun-
da algoritmalarin hazirlanmasi,

d. Olgu tespiti halinde filyasyon calismasi yuritilerek kontrol 6nlemlerinin alinmasi,

e. Yurtdisi kaynakli (importe) vakalar icin midahale planlarinin olusturulmasi.

LABORATUVAR CALISMALARI
Hedef: Chikungunya Atesi tani kapasitesini gliclendirmek.

Strateji 1: Chikungunya Atesi kesin tanisinin belirlenecek Referans Laboratuvarlarinda standart olarak ko-
nulabilmesinin saglanmasi.

Aktiviteler:

a. Chikungunya Atesi tanisi icin test piramitlerinin (tarama testlerinin bolgede, dogrulamanin merkezde
yapilmasi vb.) olusturulmasi,

b. Bolgesel laboratuvar kapasitelerinin gelistirilmesi.

EGITiM CALISMALARI
Hedef: Chikungunya Atesi ile ilgili farkindaligi ve bilgi diizeyini artirmak.
Strateji 1: Saglk calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme ¢alismalarinin yurittlmesi.
Aktiviteler:
a. Egitimlerde kullanilmak Gizere dokiimanlarin hazirlanmasi,

b. Saglik calisanlarina yonelik Chikungunya Atesi tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, stirveyans ve bildirim konu-
larinda egitim calismalari yaritulmesi,

c. Ulusal kongre ve diger bilimsel toplantilarda konuya yer verilmesinin saglanmasi.
Strateji 2: Toplumda Chikungunya Atesi ile ilgili farkindaligin artiriimasi.
Aktiviteler:

a. Halka yonelik egitim materyalleri hazirlanarak, riskli bolgelere seyahat edecek kisilere seyahatlerinden
once egitim verilmesi amaciyla hazirlanan yazil materyalin dagitilmasinin saglanmasi,

b.Hastaliklailgili afis ve brosurler hazirlanarak uluslararasihavaalanlarinda goriiniir yerlerde bulundurulmasi.
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Strateji 3: Uluslararasi isbirliginin saglanmasi ve ortak ¢calismalar yurutiilmesi.
Aktiviteler:
a. Uluslararasi toplantilarda (Kongre, seminer, sempozyum vb.) konuyla ilgili sunumlar, oturumlar yapilmasi,

b. Chikungunya Atesi tizerinde calisan uluslararasi bilimsel merkezlerle (DSO, ECDC vb.) isbirliginin giiclen-

dirilmesi.
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SARI HUMMA KONTROLUNE YONELIK HEDEF, STRATEJi VE AKTIVITELER

SAGLIK HiIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef 1: Sari Humma igin yiiriitiilen saglik hizmetlerinin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.
Aktiviteler:
a. Sart Humma ile ilgili diinya genelindeki olgu verilerinin toplanmasi ve analizlerinin yapilmasi,

b. Ulkemizdeki Sart Humma olgulari ile ilgili yayinlarin taranmasi ve veri tabani olusturulmasi, elde edilen
verilerin degerlendirilmesi,

c. Veri analiz sonuglarina gore; Sari Humma ile ilgili gelecege yonelik projeksiyonlarin olusturulmasi, risk
altindaki boélgelerin belirlenmesi.

d. Degerlendirme, analiz ve projeksiyonlar sonucunda elde edilen bilgilerin derleme/kitapcik haline
getirilmesi.

Hedef 2: Sari Humma vaka yonetimini gliclendirmek.

Strateji 1: Vaka yonetiminin belirlenen algoritmalara uygun sekilde yapilmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:

a.Vaka yonetim algoritmalarinin gelistirilmesi,

b. Hastaligin morbidite ve mortalitesinin belirlenmesi icin yillik rapor hazirlanmasi.

Hedef 3: Seyahat iliskili hastaligi 6nlemek.

Strateji 1: Endemik bdlgelere seyahat edenlere Sari Humma asisinin yapilmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:

a. Endemik bolgelere seyahat edecek kisilerin THSSGM Seyahat Saglhigi Merkezlerine yonlendirilmesi,
b. Seyahat Sagligi Merkezlerinde uygulanan yillik asi miktarinin takip edilmesi,

c. Ihtiyacin belirlenerek yeterli asi stogunun bulundurulmasi.

Strateji 2: Endemik bolgelere seyahat edecek kisilere korunma dnlemleri hakkinda bilgilendirme yapilmasi.
Aktiviteler:

a. Egitim materyallerinin hazirlanmasi,

b. Egitim ve bilgilendirmelerin yapilmasi.
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SAHA ARASTIRMALARIVE CALISMALARI
Hedef: Saha arastirmalari ile SHVE kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini tamamlamak.
Strateji 1: SHVE ve bulasma yollarina yonelik siirveyansin giiclendirilmesi.
Aktiviteler:
a. Ae. aegypti ve Ae. albopictus tiiri sivrisineklere yonelik siirveyans projelerinin desteklenmesi

b. Slrveyans calismalarindan gelen veriler ve c¢evresel/iklimsel verilerin kullanilabilecegi bir model
olusturulmasi ve riskli alanlarin tahmin edilmesi,

c. Risk tahmini ve slirveyans calismalarinin yillik olarak degerlendirilmesi ile gerekli durumlarda mevcut
stratejilerin glincellenmesi/yeni stratejiler olusturulmasi,

d. Surveyans verilerinden periyodik raporlar hazirlanmasi.
Strateji 2: Saha 6nlemlerinin ve kontrol calismalarinin gticlendirilmesi.
Aktiviteler:

a. Bolgedeki riske gore kisisel korunma dnlemlerinin belirlenmesi (cibinlik kullanimi vb.) ve bunlarla ilgili
halka yonelik egitim calismalarinin yuritilmesi,

b. Bolgede yiritlen sivrisinek stirveyans verilerine gore vektor miicadele programlarinin hazirlanmasi ve
uygulanmasi,

c.il diizeyinde hastalik riskinin belirlenmesi ve risk diizeyine gére vaka tespiti halinde izlenecekler konusunda

algoritmalarin hazirlanmasi,
d. Olgu tespiti halinde filyasyon calismasi yuritlerek kontrol dnlemlerinin alinmasi,

e. Yurtdisi kaynakli (importe) vakalar icin midahale planlarinin olusturulmasi.

LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef: SHVE tani kapasitesini gliclendirmek.

Strateji 1: SHVE kesin tanisinin belirlenecek Referans Laboratuvarlarinda standart olarak konulabilmesinin
saglanmasi.

Aktiviteler:

a. SHVE tanisi igin test piramitlerinin (tarama testlerinin bolgede, dogrulamanin merkezde yapilmasi vb.)

olusturulmasi,

b. Bolgesel laboratuvar kapasitelerinin gelistirilmesi.
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EGITiM CALISMALARI
Hedef: SHVE ile ilgili farkindaligi ve bilgi diizeyini artirmak.
Strateji 1: Saglk calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin yrittlmesi.
Aktiviteler:
a. Egitimlerde kullanilmak Gizere dokiimanlarin hazirlanmasi,

b. Saglik calisanlarina yonelik SHVE tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, siirveyans ve bildirim konularinda egitim
calismalari ydratilmesi,

c. Ulusal kongre ve diger bilimsel toplantilarda konuya yer verilmesinin saglanmasi.
Strateji 2: Toplumda SHVE ile ilgili farkindaligin artirilmasi.
Aktiviteler:

a. Halka yonelik egitim materyalleri hazirlanarak, riskli bolgelere seyahat edecek kisilere seyahatlerinden
once egitim verilmesi amaciyla hazirlanan yazil materyalin dagitilmasinin saglanmasi,

b.Hastaliklailgili afis ve brosurler hazirlanarak uluslararasi havaalanlarinda goriiniir yerlerde bulundurulmasi.
Strateji 3: Uluslararasi isbirliginin saglanmasi ve ortak calismalar yiritilmesi.

Aktiviteler:

a. Uluslararasi toplantilarda (Kongre, seminer, sempozyum vb.) konuyla ilgili sunumlar, oturumlar yapilmasi,

b. SHVE (izerinde calisan uluslararasi bilimsel merkezlerle (DSO, ECDC vb.) isbirliginin giiclendirilmesi.
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KUTANOZ LEISHMANIASIS KONTROLUNE YONELIK HEDEF, STRATEJIi VE
AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef 1: Kutanoz leishmaniasis ile ilgili yiiriitiilen saglik hizmetlerinin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.
Aktiviteler:
a. Kutanoz leishmaniasis ile ilgili Glke ve komsu Ulke verilerinin toplanmasi ve analizlerinin yapilmasi,
b. Ulkemizdeki kutandz leishmaniasis ile ilgili yayinlarin taranmasi ve veri tabani olusturulmasi,
c. Yayinlardan elde edilen verilerin degerlendirilmesi,
d. Mevcut durum ile ilgili detayli rapor hazirlanmasi,

e.Verianalizsonuglarina gore; kutanoz leishmaniasisileilgiligelecege yonelik projeksiyonlarin olusturulmasi,
riskli bolgelerin belirlenmesi ve takibinin yapilmasi,

f. Degerlendirme, analiz ve projeksiyonlar sonucunda elde edilen bilgilerin derleme/kitapgik haline
getirilmesi,

g. Mevcut bildirim sisteminin gozden gecirilerek gerekli gorilen iyilestirmelerin yapilmasi,
h. Mevcut afis ve brosirlerin glincellenerek bitiin saghk kuruluslarina dagitiminin saglanmasi,

1. Go¢cmen Saghgi Merkezleri ve gogmen kamplarina yénelik olarak hazirlanmis ayri dokiiman (Arapca) ve
egitim planlarinin gliclendirilmesi,

Hedef 2: Kutan6z leishmaniasis hastalarinin etkin tedavisinin yapilmasini saglamak.
Strateji 1: Vaka yonetiminin uygun sekilde yapilmasinin saglanmasi.

Aktiviteler:

a.Vaka Yonetim Rehberinin hazirlanmasi,

b. Tedavi algoritmalarinin gdzden gecirilmesi ve ilgili saglik personelinin bilgilendirilmesi,

¢. Vakalarin tedavi sonu izlem ve kontrolliniin yapilmasina yonelik sistem olusturulmasi.

SAHA ARASTIRMALARI VE CALISMALARI

Hedef: Saha arastirmalan ile kutan6z leishmaniasis kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini
tamamlamak.

Strateji 1: KL ve bulasma yollarina yonelik sirveyansin gliclendirilmesi.
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Aktiviteler:
a. Endemik bolgelerde kum sineklerine yonelik siirveyans planlarinin yapilmasi,
b. Olgu bildirilen yeni odaklarda aktif stirveyans calismasi yapilmasi ve kum sinegi faunasinin belirlenmesi,

¢. Endemik alanlarda riskli gruplarinda (diizensiz gé¢menler, milteciler vb.) aktif siirveyans calismalarina
devam edilmesi,

d. Elde edilen olgu verileri, slirveyans calismalarindan gelen veriler ve cevresel/iklimsel verilerin
kullanilabilecegi bir model olusturulmasi ve riskli alanlarin tahmin edilmesi.

e. Risk tahmini ve surveyans calismalarinin yillik olarak degerlendirilmesi ile gerekli durumlarda mevcut
stratejilerin glincellenmesi/yeni stratejiler olusturulmasi,

f. Sirveyans verilerinden yillik raporlar hazirlanmasi,

g. Veri analizi, haritalarin hazirlanmasi ve modelleme calismalari yapilmasi.
Strateji 2: Saha 6nlemlerinin ve kontrol calismalarinin giiclendirilmesi.
Aktiviteler:

a. Bolgedeki riske gore kisisel korunma 6nlemlerinin belirlenmesi (cibinlik kullanimi vb.) ve bunlarla ilgili
halka yonelik egitim calismalarinin yurittlmesi,

b. Bolgede yurttilen kum sinegi siirveyans verilerine gére vektdr miicadele programlarinin hazirlanmasi ve
uygulanmasi,

c. Vektor Miicadelesi Saha Rehberinin hazirlanmasi,

d.il diizeyinde hastalik riskinin belirlenmesi ve risk diizeyine gére vaka tespiti halinde izlenecekler konusunda
algoritmalarin hazirlanmasi,

e. Yeni alanlarda olgu gorilmesinin nedenlerinin arastiriimasi ve kontrol nlemlerinin alinmasi.
f. Olgu tespiti halinde filyasyon calismasi yurutulerek kontrol 6nlemlerinin alinmasi,

g. Yurtdisi kaynakh (importe) vakalar icin miidahale planlarinin olusturulmasi.

LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef: Kutanoz leishmaniasis tani kapasitesini gliclendirmek.

Strateji 1: Kutanoz leishmaniasis kesin tanisinin tiim illerde konulabilmesinin saglanmasi.
Aktiviteler:

a. KL'nin laboratuvar tanisi ile ilgili algoritmalarin hazirlanmasi,

b. KL tanisiile ilgili egitim dokiimanlarinin hazirlanmasi,

c. Tani laboratuvarlarinda ¢alisanlara yonelik egitimlere devam edilmesi,

d. Laboratuvarlarin mal, malzeme ve cihaz ihtiyaclarinin belirlenerek temin edilmesi.
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POTANSIYEL iLAC, ASI, ANTISERUM GELiSTIRME CALISMALARI

Hedef 1: Kutanoz leishmaniasis tanisina yonelik calismalari desteklemek.

Strateji 1: Kutanoz leishmaniasis tanisini kolaylastirmak ve gelistirmek icin bitiin saglik personelinin

kolayca uygulayabilecegi erken, glivenilir ve ucuz hizli tani yontemlerinin gelistirilmesi.

Aktiviteler:
a. Hasta basi veya saha kullanilabilecek guivenilir, ucuz ve kolay uygulanabilir hizli tani kitlerinin gelistirilmesi,

b. Endemik alanlardan daha 6nce izole edilmis olan ve yeni elde edilecek Leishmania izolatlarinin molekdler

genetik calismalar ile tar/tur ici farkhhklarin tanimlamasinin yapilmasi,

c. Parazitin izolasyonunu (kiltive edilmesini) saglayacak kitlerin gelistiriimesine baslanmasi,
Elde edilecek izolatlardan DNA bankasi olusturulmasi.

Hedef 2: Hastaligin tedavisine yonelik calismalar giiclendirmek.

Strateji 1: Kutanoz leishmaniasis tedavisine yonelik calismalarin desteklenmesi.
Aktiviteler:

a. Dlinyada kutano6z leishmaniasis tedavisi ile ilgili bilimsel arastirmalarin takip edilmesi,

b. insanda yeni ilaclar ile klinik calismalara destek verilmesi,

c. Tedavi ilaglarina yonelik direng arastirmalari yaratilmesi.

Hedef 3: Vektor kontroliine yonelik calismalari desteklemek.

Strateji 1: Kum sinekleri icin uygun yeni insektisit hassasiyet deneme kitlerinin gelistirilmesi.
Aktiviteler:

a. Dlinyada insektisit hassasiyet testleri ile ilgili bilimsel arastirmalarin takip edilmesi,

b. Hassasiyet testi gelistirilecek insektisitlerin belirlenmesi,

c. Gerekli mal, malzemelerin temin edilmesi.

EGITIM CALISMALARI

Hedef: Kutanoz leishmaniasis ile ilgili farkindaligi ve bilgi diizeyini artirmak.
Strateji 1: Saglik calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin ytrittlmesi.
Aktiviteler:

a. Egitimlerde kullaniimak Gizere dokiimanlarin hazirlanmasi,

b. Saglik calisanlarina yonelik kutandz leishmaniasis tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, siirveyans ve bildirim

konularinda egitim calismalarinin yuratilmesi.
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Strateji 2: Kutanoz leishmaniasis ile ilgili halkin farkindahginin artiriimasi.

Aktiviteler:

a. Halka yonelik egitim materyallerinin hazirlanmasi,

b. Halka yonelik egitim calismalarinin yapilmasi,

c. Dizenli ve diizensiz gogmenlere kendi dillerinde egitim materyallerinin hazirlanmasi.

d. Duizenli ve duizensiz gégmenlere yonelik egitim programlari yuratilmesi.

Strateji 3: Kutanoz leishmaniasis hastaligi kontroli ve 6nlemler ile ilgili paydaslarin bilgilendirilmesi.
Aktiviteler:

a. ilgili olabilecek paydaslar (Diyanet isleri Baskanligi, Milli Egitim Bakanligi, Turizm Bakanlig, Belediyeler
vb.) ile isbirligi icerisinde egitim ve farkindalik ¢alismalari yapilmasi,

b. Hastaligin tilkemizdeki varligini ve alinabilecek énlemleri iceren gérsel materyaller hazirlanarak RTUK ile
is birligi icerisinde Medya Uzerinden farkindalik calismalar ydritilmesi.

Strateji 4: Uluslararasi isbirliginin saglanmasi ve ortak ¢alismalar ytritilmesi.
Aktiviteler:
a. Uluslararasi toplantilarda (Kongre, seminer, sempozyum vb.) konuyla ilgili sunumlar, oturumlar yapilmasi,

b. Kutanoz leishmaniasis konusunda yeni tedavi ilaclari ve yontemleri ile arastirmalar gerceklestiren DNDJ
(Drugs for Neglected Diseases initiative) ile baglantili calisiimasi.
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ViSSERAL LEISHMANIASiIS KONTROLUNE YONELiIK HEDEF, STRATEJi VE
AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef 1: Visseral leishmaniasis ile ilgili yiiriitiilen saglik hizmetlerinin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.
Aktiviteler:
a.Visseral leishmaniasis ile ilgili diinya genelindeki olgu verilerinin toplanmasi ve analizlerinin yapilmasi,

b. Ulkemizdeki VL olgulari ile ilgili yayinlarin taranmasi ve veri tabani olusturulmasi, elde edilen verilerin
degerlendirilmesi,

c. Veri analiz sonuclarina gore; VL ile ilgili gelecege yonelik projeksiyonlarin olusturulmasi, risk altindaki
bolgelerin belirlenmesi,

d. Degerlendirme, analiz ve projeksiyonlar sonucunda elde edilen bilgilerin derleme/kitapcik haline
getirilmesi,

e. Mevcut poster ve brosirlerin glincellenerek bitiin saghk kuruluglarina dagitiminin saglanmasi.
Hedef 2: Visseral leishmaniasis hastalarinin etkin tedavisinin yapilmasini saglamak.
Strateji 1: Vaka yonetiminin uygun sekilde yapilmasinin saglanmasi.

Aktiviteler:

a. Vaka Yonetim Rehberinin hazirlanmasi,

b. Tani ve tedavi algoritmalarinin gézden gecirilmesi/hazirlanmasi,

c. Algoritmalar ilgili saglik personelinin bilgilendirilmesi,

d. Alternatif tedavi ilaglarina (Miltefosin, Paramomisin vb.) ulasilabilirligin saglanmasi.

SAHA ARASTIRMALARIVE CALISMALARI
Hedef: Saha arastirmalari ile VL kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini tamamlamak.
Strateji 1: VL ve bulasma yollarina yonelik stirveyansin gliclendirilmesi.
Aktiviteler:

a. Endemik bolgelerde kum sineklerine yonelik stirveyans planlarinin yapilmasi,
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b. Endemik bolgelerde rezervuarlarin tespitine yonelik calismalar yarutilmesi,

c. Elde edilen olgu verileri, siirveyans calismalarindan gelen veriler ve cevresel/iklimsel verilerin
kullanilabilecegi bir model olusturulmasi ve riskli alanlarin tahmin edilmesi,

d. Risk tahmini ve slirveyans calismalarinin yillik olarak degerlendirilmesi ile gerekli durumlarda mevcut
stratejilerin glincellenmesi/yeni stratejiler olusturulmasi,

e. Surveyans verilerinden yillik raporlar hazirlanmasi.
Strateji 2: Saha 6nlemlerinin ve kontrol ¢alismalarinin gii¢lendirilmesi.
Aktiviteler:

a. Bolgedeki riske gore kisisel korunma 6nlemlerinin belirlenmesi (cibinlik kullanimi vb.) ve bunlarla ilgili
halka yonelik egitim calismalarinin yaritilmesi,

b. Bolgede yurttilen kum sinegi siirveyans verilerine gore vektdr miicadele programlarinin hazirlanmasi ve
uygulanmasi,

c. Vektor Micadelesi Saha Rehberinin hazirlanmasi.

LABORATUVAR CALISMALARI
Hedef: Visseral leishmaniasis tani kapasitesini gliclendirmek.
Strateji 1: Visseral leishmaniasis kesin tanisinin belirlenen merkezlerde konulabilmesinin saglanmasi.
Aktiviteler:
a.VLnin laboratuvar tanisi ile ilgili algoritmalarin hazirlanmasi,
b. VL tanisiile ilgili egitim dokiimanlarinin hazirlanmasi,
c. Tani laboratuvarlarinda calisanlara yonelik egitimlere devam edilmesi,

d. invaziv olmayan testlerin (seroloji, PCR vb.) ulasilabilirliginin ve yayginlasmasinin saglanmasi.

KAYNAK KONTROLU
Hedef 1: Rezervuar kontroliinii gliclendirmek.
Strateji 1: Kanin leishmaniasisin kontrolline yonelik calismalar ytrittlmesi.
Aktiviteler:
a. Kanin leishmaniasisin ihbari mecburi hayvan hastaliklari arasina dahil edilmesi,
b. Kanin leishmaniasis tedavi protokolliniin gelistirilmesi,
c. Veteriner hekimlere yonelik egitimler yapilmasi,

d. Korunma yollari ile ilgili bilgilendirme ve egitim materyalleri hazirlanmasi,
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e. Topluma yonelik farkindalik ¢alismalari yirattlmesi,

f. Hastalik tastyan sahipsiz kopeklerin kontrol altina alinmasi.

POTANSIYEL iLAC, ASI, ANTISERUM GELiSTIRME CALISMALARI
Hedef 1: Hastaligin tanisina yonelik ¢calismalar gii¢lendirmek.
Strateji 1: Visseral leishmaniasis tanisina yonelik calismalarin desteklenmesi.
Aktiviteler:
a. Hizli tani kitlerinin gelistirilmesi,

b. Endemik alanlardan daha 6nce izole edilmis olan ve yeni elde edilecek Leishmania izolatlarinin molekuler
genetik calismalar ile tar/tur ici farkhhklarin tanimlamasinin yapilmasi,

c. Tani kitlerinin butin tdrlerin etken oldugu olgularda calistiginin ve guvenle kullanilabileceginin
belirlenmesi,

d. Gelistirilecek antijen tanima testlerinin kum sineklerinde parazit varlhiginin arastirilmasinda kullanilip

kullanilamayacaginin belirlenmesi.
Hedef 2: Hastaligin tedavisine yonelik calismalar gii¢clendirmek.
Strateji 1: Visseral leishmaniasis tedavisine yonelik calismalarin desteklenmesi.
Aktiviteler:
a. Diinyada visseral leishmaniasis tedavisi ile ilgili bilimsel arastirmalarin takip edilmesi,

b. insanda yeni ilaclar ile klinik calismalar yiritilmesi.

EGITIM CALISMALARI
Hedef: Visseral leishmaniasis ile ilgili farkindaligi ve bilgi diizeyini artirmak.
Strateji 1: Saglik calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin ytrittlmesi.
Aktiviteler:
a. Egitimlerde kullanilmak tizere dokiimanlarin hazirlanmasi,

b. Saghk calisanlarina yonelik visseral leishmaniasis tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, stirveyans ve bildirim
konularinda egitim calismalarinin yuratilmesi.

Strateji 2: Visseral leishmaniasis ile ilgili halkin farkindahiginin artiriimasi.
Aktiviteler:
a. Halka yonelik egitim materyallerinin hazirlanmasi,

b. Halka yonelik egitim calismalarinin yapilmasi.
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Strateji 3: Visseral leishmaniasis hastaligi, kontroli ve 6nlemler ile ilgili paydaslarin bilgilendirilmesi.
Aktiviteler:

a. ilgili olabilecek paydaslar (Diyanet isleri Baskanligi, Milli Egitim Bakanligi, Turizm Bakanlig, Belediyeler
vb.) ile isbirligi icerisinde egitim ve farkindalik ¢alismalar yapilmasi,

b. Hastaligin tlkemizdeki varligini ve alinabilecek énlemleri iceren video hazirlanarak RTUK ile is birligi
icerisinde Medya Uzerinden farkindalik ¢calismalari yuratilmesi.

Strateji 4: Uluslararasi isbirliginin saglanmasi ve ortak ¢alismalar yGrutilmesi.
Aktiviteler:
a. Uluslararasi toplantilarda (Kongre, seminer, sempozyum vb.) konuyla ilgili sunumlar, oturumlar yapilmasi,

b. Visseral leishmaniasis konusunda yeni tedavi ilaclari ve yontemleri ile arastirmalar gerceklestiren DNDi
(Drugs for Neglected Diseases initiative) ile baglantili calisiimasi.
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LEPTOSPIROZ KONTROLUNE YONELIK HEDEF, STRATEJI VE AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef 1: Leptospiroz icin yurutiilen saglik hizmetlerinin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.
Aktiviteler:
a. Leptospiroz ile ilgili ulusal verilerin analizlerinin yapilmasi,
b. Ulkemizdeki leptospiroz ile ilgili yayinlarin taranmasi,
c. Yayinlardan ve ulusal kaynaklardan elde edilen verilerin degerlendirilmesi,
d. Mevcut durum ile ilgili detayli rapor hazirlanmasi,

e. Degerlendirme, analiz ve projeksiyonlar sonucunda elde edilen bilgilerin derleme/kitapcik haline
getirilmesi.

Hedef 2: Leptospiroz vaka yonetimini giiclendirmek.

Strateji 1: Vaka yonetiminin uygun sekilde yapilmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:

a.Vaka Yonetim Rehberinin hazirlanmasi,

b. Tani/tedavi algoritmalarinin hazirlanmasi.

SAHA ARASTIRMALARI VE CALISMALARI
Hedef: Saha arastirmalari ile leptospiroz kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini tamamlamak.
Strateji 1: Leptospiroz ve bulasma yollarina yonelik siirveyansin glclendirilmesi.
Aktiviteler:
a. Olgu gortlen illerimizde kemirgenlere yonelik stirveyans planlarinin yapilmasi,
b. Olgu bildirilen yeni odaklarda filyasyon calismasi yapilmasi ve kemirgen dagihminin belirlenmesi,

c. Elde edilen olgu verileri, siirveyans calismalarindan gelen veriler ve cevresel/iklimsel verilerin
kullanilabilecegi bir model olusturulmasi ve riskli alanlarin tahmin edilmesi,

Strateji 2: Sahada koruyucu 6nlemlerin ve kontrol ¢calismalarinin gliclendirilmesi.
Aktiviteler:

a. Endemik alanlara gore kisisel korunma onlemlerinin belirlenmesi ve bunlarin halka anlatiimasi,
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b. Bolgede yurutiilen kemirgen slirveyans verilerine gore miicadele programlarinin hazirlanmasi ve
uygulanmasi,

¢. Yeni alanlarda olgu goériilmesinin nedenlerinin arastirilmasi ve kontrol dnlemlerinin alinmasi.

LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef: Leptospiroz tani kapasitesini giiclendirmek.

Strateji 1: Leptospiroz kesin tanisinin belirlenecek Referans Laboratuvarlarinda standart olarak konulabil-
mesini saglamak.

Aktiviteler:

a. Referans laboratuvarlarinin personel, cihaz-ekipman yoniinden iyilestirilmesi/desteklenmesi.

POTANSIYEL iLAC, ASI, ANTISERUM GELiSTIRME CALISMALARI
Hedef: Hastaligin 6nlenmesine yonelik asi vb. gelistirmek.
Strateji 1: Leptospiroz kontroliine yonelik arastirma/gelistirme projelerinin desteklenmesi.
Aktiviteler:
a. Diinyada leptospiroz ile ilgili bilimsel arastirmalarin takip edilmesi,

b. Arastirma/gelistirme projelerinin desteklenmesi.

EGITiM CALISMALARI
Hedef: Leptospiroz ile ilgili farkindalig: ve bilgi diizeyini artirmak.
Strateji 1: Saglik calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme ¢alismalari yiritilmesi.
Aktiviteler:
a. Egitimlerde kullaniimak Gizere materyallerin hazirlanmasi,

b. Saglik calisanlarina yonelik leptospiroz tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, siirveyans ve bildirim konularinda
egitim calismalar yuritilmesi,

¢. Ulusal kongre ve diger bilimsel toplantilarda konuya yer verilmesinin saglanmasi.

Strateji 2: Leptospiroz ile ilgili veteriner hekimlerin farkindahginin ve bilgi diizeyinin artirilmasi.
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Aktiviteler:

a. Hastalik riskinin bulundugu bolgelerde calisan veteriner hekimlere yonelik standart egitim materyalleri
hazirlanmasi,

b. Riskli bolgelerde calisan veteriner hekimlerin hastalik belirtilerini tanima, tani ve bildirimi konusunda
bilgi sahibi olmasinin saglanmasi,

c. Veteriner hekimlerin hastaligin kontroli icin yapilmasi gerekenler konusunda bilgi sahibi olmasinin
saglanmasi.

Strateji 3: Toplumda leptospirozile ilgili farkindaligin artiriimasi.

Aktiviteler:

a. Halka yonelik egitim materyallerinin hazirlanmasi,

b. Riskli bolgelerde halka yonelik egitimler diizenlenmesi.

Strateji 4: Egitim icin uluslararasi isbirligi saglanmasi.

Aktiviteler:

a. Uluslararasi toplantilarda (Kongre, seminer, sempozyum vb.) konuyla ilgili sunumlar, oturumlar yapilmasi,

b. Leptospiroz tizerinde calisan uluslararasi bilimsel merkezlerle (DSO, ECDC vb) iletisime gecerek isbirligi
saglanmasi.
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HANTAVIRUS KONTROLUNE YONELIK HEDEF, STRATEJi VE AKTIVITELER

SAGLIK HiIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef 1: Hantaviriis enfeksiyonu igin yiiriitiilen saglik hizmetlerinin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.
Aktiviteler:
a. Hantavirls ile ilgili ulusal verilerin analizlerinin yapilmasi,
b. Ulkemizdeki hantaviris ile ilgili yayinlarin taranmas,
¢. Yayinlardan ve ulusal kaynaklardan elde edilen verilerin degerlendirilmesi,
d. Mevcut durum ile ilgili detayli rapor hazirlanmasi,

e. Degerlendirme, analiz ve projeksiyonlar sonucunda elde edilen bilgilerin derleme/kitapgik haline
getirilmesi.

Hedef 2: Hantaviriis vaka yonetimini gliclendirmek.

Strateji 1: Vaka yonetiminin uygun sekilde yapilmasinin saglanmasi.
Aktiviteler:

a. Mevcut vaka yonetim algoritmalarinin gelistirilmesi,

b. Tedaviye yonelik algoritmalarin hazirlanmasi,

¢. Hastaligin morbidite ve mortalitenin belirlenmesi icin yillik rapor hazirlanmasi.

SAHA ARASTIRMALARI VE CALISMALARI
Hedef: Saha arastirmalari ile Hantaviriis kontroliine yonelik bilgi eksikliklerini tamamlamak.
Strateji 1: Hantavirus ve bulasma yollarina yonelik stirveyansin gug¢lendirilmesi.
Aktiviteler:
a. Olgu goriilen illerimizde kemirgenlere yonelik stirveyans planlarinin yapilmasi,
b. Olgu bildirilen yeni odaklarda filyasyon calismasi yapilmasi ve kemirgen dagilunin belirlenmesi,

c. Elde edilen olgu verileri, siirveyans calismalarindan gelen veriler ve cevresel/iklimsel verilerin
kullanilabilecegi bir model olusturulmasi ve riskli alanlarin tahmin edilmesi.

Strateji 2: Saha 6nlemlerininin ve kontrol calismalarinin gliclendirilmesi.
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Aktiviteler:
a. Hastalik hakkinda endemik bolgelerde farkindalik egitimlerine devam edilmesi,

b. Hastaligin bolgesel ve iklimsel 6zelliklere gore degisiminin incelenip, ilerde risk altinda kalabilecek
bolgelerin tespit edilmesi ve dnlemlerin alinmasi,

¢. Endemik bolgelerde vektor tayini, poplilasyon ve Gireme alanlarinin tespit edilmesi,
d. Vektor Micadelesi Saha Rehberinin hazirlanmasi,

e. Hastalik icin risk olusturacak 6nlenebilir cevresel diizenlenmelerin yapilmasi agisindan ilgili kurumlarla
ortak calismalar yirdtilmesi,

Yeni alanlarda olgu goriilmesinin nedenlerinin arastirilmasi ve kontrol onlemlerinin alinmasi.

LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef: Hantaviriis tani kapasitesini giiclendirmek.

Strateji 1: Hantavirls kesin tanisinin belirlenecek Referans Laboratuvarlarinda standart olarak
konulabilmesinin saglanmasi.

Aktiviteler:

a. Hantavirus tanisi igin test piramitlerinin (tarama testlerinin bolgede, dogrulamanin merkezde yapilmasi
vb.) olusturulmasi,

b. Bolgesel laboratuvar kapasitelerinin gelistirilmesi.

POTANSIYEL ILAC, ASI, ANTISERUM GELISTIRME CALISMALARI
Hedef: Hastaligin onlenmesi ve tedavisine yonelik ilag, asi ve antiserum gelistirmek.
Strateji 1: Hantavirls enfeksiyonundan korunmaya yonelik arastirma/gelistirme projelerinin desteklenmesi.
Aktiviteler:
a. Dinyada Hantavirus ile ilgili bilimsel arastirmalarin takip edilmesi,

b. Arastirma/gelistirme projelerinin desteklenmesi.

EGITIM CALISMALARI
Hedef: Hantaviriis ile ilgili farkindaligi ve bilgi diizeyini artirmak.

Strateji 1: Saglik calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin yuritilmesi.
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Aktiviteler:
a. Egitimlerde kullanilmak Gizere materyallerin hazirlanmasi,

b. Saglik calisanlarina yonelik Hantavirls tanisi, tedavisi, vaka yonetimi, stirveyans ve bildirim konularinda
egitim calismalari yardtilmesi,

c. Ulusal kongre ve diger bilimsel toplantilarda konuya yer verilmesinin saglanmasi.
Strateji 2: HantavirUs ile ilgili veteriner hekimlerin farkindaliginin ve bilgi diizeyinin artiriimasi.
Aktiviteler:

a. Hastalik riskinin bulundugu bdélgelerde calisan veteriner hekimlere yonelik standart egitim materyalleri
hazirlanmasi,

b. Riskli bolgelerde calisan tiim veteriner hekimlerin hastalik belirtilerini tanima, tani ve bildirimi konusunda
bilgi sahibi olmasinin saglanmasi,

c. Veteriner hekimlerin hastaligin kontroli icin yapilmasi gerekenler konusunda bilgi sahibi olmasinin
saglanmasi.

Strateji 3: Toplumda hantaviris ile ilgili farkindaligin artiriimasi.

Aktiviteler:

a. Halka yonelik egitim materyallerinin hazirlanmasi,

b. Riskli bolgelerde halka yonelik egitimler diizenlenmesi,

Strateji 4: Egitim icin uluslararasi isbirligi saglanmasi.

Aktiviteler:

a. Uluslararasi toplantilarda (Kongre, seminer, sempozyum, vb.) konuyla ilgili sunumlar, oturumlar yapilmasi,

b. Hantaviriis tizerinde calisan uluslararasi bilimsel merkezlerle (DSO, ECDC vb.) iletisime gecerek isbirligi
saglanmasi.
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LYME HASTALIGI KONTROLUNE YONELIK HEDEF, STRATEJI VE
AKTIVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR
Hedef: Bildirim ve siirveyans sistemini gelistirmek.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.
Aktiviteler:

a. Lyme hastalgi ile ilgili ulusal verilerin analizinin yapilmasi,
b. Ulkemizdeki Lyme hastalg ile ilgili yayinlarin taranmasi,

c. Yayinlardan elde edilen verilerin degerlendirilmesi, istatistiki analiz yapilmasi ve mevcut durum ile ilgili
detayli rapor hazirlanmasi.

Strateji 2: Vaka yonetiminin gug¢lendirilmesi.
Aktiviteler:
a. Vaka yonetim algoritmalarinin olusturulmasi/gelistirilmesi,

b. Tedaviye yonelik algoritmalarin hazirlanmasi.

SAHA ARASTIRMALARIVE CALISMALARI
Hedef:SahaarastirmalariileLyme Hastaligina/vektoreiliskin yonelik bilgi eksikliklerinitamamlamak.
Strateji 1: Vektor ve hastalik dagilimi/sirkiilasyonu konusunda epidemiyolojik risk haritalarin yapilmasi.
Aktiviteler:

a.insan, kene ve hayvanlarda secili bélgelerde serokonversiyon calismalarinin yapilmasi/yapilmasina destek
verilmesi,

b. Arastirma sonuclarina gore risk haritalarinin yapiimasi.

LABORATUVAR CALISMALARI

Hedef: Lyme hastaligi tani kapasitesini gliclendirmek.

Strateji 1: Lyme hastaligi laboratuvar tanisinin erken ve dogru olarak (uluslararasi referans laboratuvar
merkezlerine ve ulusal tani standartlarina gore) konulmasinin saglanmasi.

Aktiviteler:
a. Laboratuvar kesin tanisina yonelik tani algoritmalarinin hazirlanmasi/gelistirilmesi,

b. Laboratuvar calisanlarina yonelik egitimler diizenlenmesi.
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EGITiM CALISMALARI

Hedef: Saglik calisanlarinin, risk gruplarinin (kirsal kesimde yasayanlar, tarlada calisanlar, orman
koruculari, kamp yapanlar, piknik yapanlar, avcilar vb.) ve halkin farkindaligini arttirmak.

Strateji 1: Saglik calisanlarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin yiritilmesi
Aktiviteler:

a. Egitimlerde kullanilmak tizere egitim dokiimanlarinin gézden gegirilmesi, ihtiya¢ halinde yeni dokiiman
gelistiriimesi,

b. Saglik calisanlarina yonelik egitimler diizenlenmesi.

Strateji 2: Risk gruplarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin yuratilmesi
Aktiviteler:

a. Egitim ve bilgilendirme dokiimanlarinin hazirlanmasi,

b. Riskli gruplarina yonelik egitim ve bilgilendirme calismalarinin yapilmasi.
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Q ATESi KONTROLUNE YONELiK HEDEF, STRATEJi VE AKTiVITELER

SAGLIK HIZMETLERINE YONELIK CALISMALAR

Hedef: Q Atesi ile ilgili yiiriitiilen faaliyetlerin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Hastaligin mevcut durumunun tespit edilmesi.

Aktiviteler:

bl. Q atesi ile ilgili ulusal verilerin analizinin yapilmasi,

bm. Ulkemizdeki Q atesi ile ilgili yayinlarin taranmasi,

bn. Elde edilen verilerin degerlendirilerek mevcut durum ile ilgili detayli rapor hazirlanmasi,

bo. Veri analiz sonuclarina gore; Q atesi ile ilgili gelecege yonelik projeksiyonlarin olusturulmasi.

SAHA ARASTIRMALARI VE CALISMALARI

Hedef: Q Atesine iliskin saha ¢alismalarinin ve kaynaga yonelik faaliyetlerin etkinligini artirmak.
Strateji 1: Dogada etkenin rezervuar ve vektorlerinin izlenmesi.

Aktiviteler:

a. Evcil ve yaban hayvanlarinda etkenin izlenmesine yonelik calismalara destek verilmesi,

b. Evcil ve yaban hayvanlardan ve tarim arazilerinden toplanacak kenelerde C. burnetti varliginin izlenmesi-

ne destek verilmesi.

Strateji 2: Olasi enfeksiyon kaynaklarinin tespiti ve izlemine yonelik calismalar yapilmasi
Aktiviteler:

a. Hayvan atiklarinda C. burnetti etkeninin de arastirilmasini saglamak.

LABORATUVAR CALISMALARI
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Hedef: Q Atesi tani kapasitesini gliclendirmek.

Strateji 1: Q atesi tani yontemlerinin gelistirilmesi.

Aktiviteler:

a. C. burnetii izolasyon yontemlerinin referans laboratuvara yerlestirilmesi calismalarina destek verilmesi.

b. izole edilen suslardan serolojik tani yontemleri icin antijen hazirlanmasi calismalarina destek verilmesi.
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POTANSIYEL iLAC, ASI, ANTISERUM GELiSTIRME CALISMALARI
Hedef: Hastaligin kontroliine yonelik ilag, asi vb. calismalarini desteklemek.
Strateji 1: Q atesi kontroliine yonelik asl ile ilgili arastirmalara gerekli destegin verilmesi.
Aktiviteler:
a. Diinyada asi gelistirme calismalari ile ilgili bilimsel calismalarin takip edilmesi,

b. Insanda koruyucu asi gelistiriimesine yénelik calismalarin desteklenmesi.

EGITiM CALISMALARI
Hedef: Hastalik ile ilgili insan ve hayvan saghgi ¢alisanlarinin ve halkin farkindaligini arttirmak.

Strateji 1: Saglik calisanlarina (insan ve hayvan saghgi calisanlari) yénelik egitim ve bilgilendirme calisma-

larinin ydratalmesi.
Aktiviteler:

a. Egitimlerde kullanilacak egitim dokimanlarinin gézden gecirilmesi, ihtiya¢ halinde yeni dokiiman

gelistirilmesi,
b. Saglik calisanlarina yonelik egitimler diizenlenmesi Saglik calisanlarina yonelik egitimler diizenlenmesi.
Strateji 2: Q atesi hastaliginda risk gruplarina yonelik egitim calismalarinin yiratilmesi.
Aktiviteler:

a. Egitimlerde kullanilacak egitim dokumanlarinin gézden gegirilmesi, ihtiya¢ halinde yeni dokiman
gelistirilmesi,

b. Risk gruplarina yonelik egitim ve bilgilendirme ¢alismalarinin yapilmasi.
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IZLEME, DEGERLENDIRME VE KOORDINASYON

Turkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Plani Saghk Bakanhgi Halk Saghgi Genel Mudirligi Zoonotik

ve Vektorel Hastaliklari Dairesi Baskanhgi tarafindan izlenecek, degerlendirilecek ve koordine edilecektir.

Eylem Planinda, cesitli kurum ve kuruluslarin konuya iliskin gorev ve sorumluluklari belirlenmistir.
Eylem Planinin uygulanmasi siirecinde kurum ve kuruluslar yaptiklari faaliyetlere yénelik ilerleme Raporlari

hazirlayarak 6 ayda bir Zoonotik ve Vektorel Hastaliklari Dairesi Baskanligi'na gonderecektir.

Zoonotik ve Vektorel Hastaliklari Dairesi Baskanlidi; Saglik Bakanhgi tarafindan yirdtilen faaliyetler
ile kurum ve kuruluslardan gelen ilerleme Raporlarindan Tirkiye Zoonotik Hastaliklar Eylem Plani Yillik
ilerleme Raporu hazirlayacaktir. Hazirlanan Yillik Raporlar Tiirkiye Zoonotik Hastaliklar Milli Komitesine

sunulacaktir.

Eylem Planinin uygulamalari yakindan takip edilecek; bilgilendirme, isbirligi ve koordinasyon

toplantilari diizenlenecektir.
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TURKIYE ZOONOTIK HASTALIKLAR MiLLi KOMITESi PROTOKOLU

Amag ve Kapsam

Madde 1- Bu protokoliin amaci, insan ve hayvan sagligi agisindan énemli olan Zoonotik
hastaliklarla miicadele, korunma ve kontrol dnlemlerinin alinabilmesi igin Saglhk Bakanlig ile
Tarim ve Orman Bakanlig1 arasinda tesis edilecek etkin ig birliginin, ¢alisma sartlari, plan, proje
ve prensiplerinin belirlenmesi ile bu konudaki her tiirli faaliyetin siirdiiriilmesini temin
etmektir.

Bu Protokol, Tiirkiye Zoonotik Hastaliklar Milli Komitesi’nin kurulugunu, gorevlerini,
¢alisma usul ve esaslarim kapsar.

Hukuki Dayanak

Madde 3- Bu protokol; 10/7/2018 tarth ve 1 numarali Cumhurbaskanhi Teskilan
Hakkinda Cumhurbaskanh: Kararnamesi ile 1593 sayilt Umumi Hifzissthha Kanunu ve 5996
sayili Veteriner Hizmetleri, Bitki Saghg@, Gida ve Yem Kanunu hiikiimleri geregince
diizenlenmistir.

Kurulug

Madde 4- Komite, Saglik Bakanhgi ile Tarim ve Orman Bakanligi tarafindan
miistereken kurulur. Komite, 1 Bagkan, 2 Baskan Yardimeis: ve asagida belirtilen iiyelerden
olusur.

a) Baskan: Komite Bagkani, ikiser yillik dénem bagkanhg seklinde séz konusu
Bakanhklardan dénem bagkanligm yiiriiten Bakanliin Bakam veya Bakanin gorevlendirecegi
denk pozisyonlardan segilen yetkilidir.

b) Baskan Yardmmeisi: Zoonotik hastaliklar ve/veya halk saghg konusunda uzman bir
tip hekimi ve bir veteriner hekim olmak iizere 2 kisidir, Komite tiyelerince her iki meslek
grubundan olmak tizere liger aday belirlenir, Bagkan tarafindan bu adaylar arasindan birer kisi
Bagkan Yardimeis: olarak segilir.

¢) Komite Uyeleri:

1) Saglik Bakanlhigi: Halk Saghig Genel Miidiirii ve yetkili kildigi konuyla ilgili en fazla
3 temsilci,

2) Tanm ve Orman Bakanligi: Gida ve Kontrol Genel Miidiirii ve yetkili kildigi konuyla
ilgili en fazla 3 temsilci ile Doga Koruma ve Milli Parklar Genel Midiirltigii® nden 1 temsilei,

3) Bagkan tarafindan segilecek Tip ve Veteriner Fakiiltelerinden zoonotik hastaliklar
konusunda uzman ikiger 6gretim {iyesi,

4) Saghk Bakanligi Halk Saghg: Genel Midirliigi Mikrobiyoloji Referans
Laboratuvarlan ve Biyolojik Uriinler Dairesi Baskani ile Tarim ve Orman Bakanlign Merkez
Aragtirma Enstittleri Miidiirleri veya bunlarin yetkilendirdigi temsilcileri,

%
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5) Tirkiye Bilimsel ve Teknolojik Arastirma Kurumunun Tarim Orman Veterinerlik
Aragtirma Grubu ile Saghk Bilimleri Aragtirma Grubundan birer ilgili grup iiyesi,

6) Genel Kurmay Bagkanligi Saglhk Komutanh@indan birer tip hekimi ve veteriner
hekim,

7) Hazine ve Maliye Bakanlgi,

8) Milli Egitim Bakanligi (Talim ve Terbiye Kurulu Bagkanligi),

9) Cevre ve Sehircilik Bakanligt (Yerel Yonetimler Genel Miidiirliigii),
10) Ulastirma ve Altyap1 Bakanligy,

11) Diyanet isleri Bagkanlig,

12) Ttirkiye Radyo Televizyon Kurumu,

13) Igisleri Bakanhg (Afet ve Acil Durum Yonetimi Bagkanlig),

14) Kiiltiir ve Turizm Bakanlhgi (Radyo Televizyon Ust Kurulu),

15) Tiirk Tabipleri Birligi,

16) Tiirk Veteriner Hekimleri Birligi ve

17) Ankara Bitytiksehir Belediye Bagkanligi’nin birer temsileisinden olusur.

Ayrica, giindeme ve konuya iliskin olarak Bagkamn uygun gordiigii kurum ve kurulug
temsilcileri ile ilgili sivil toplum tegkilatlarinin da birer katilimeisimn Komite toplantilarina
istiraki saglanabilir.

d) Sekretarya: Donem Bagkanlifi Saglik Bakanliginda oldugunda, Halk Sagligi Genel
Miidiirliigiiniin, Tarim ve Orman Bakanhiginda oldugunda ise Gida ve Kontrol Genel
Miidiirltigiiniin ilgili birimi tarafindan yiiriitiiliir. Sekretarya devri, 2 yillik siirenin doldugu yilin
son ay1 itibariyle resmi bir yaziyla gerceklestirilir.

Calisma Esaslan

Madde 5- Komite, Bakanlarin imzasi ile resmen kurulduktan ve Komitenin tegkili ile
ilgili se¢im ve gorevlendirmeler yapildiktan sonraki ilk ay igerisinde toplanarak iki yillik
faaliyet programini ve ¢aligma esaslarimi hazirlar,

Komite yilda en az 2 defa toplanir,

Komite, ilye sayisiin yarisimdan fazla tiyenin katiluniyla toplanir veé Komite kararlan
oy birligi ile alinur.

Gorevleri
Madde 6- Komite agagida belirtilen ¢aligmalari yapar veya yapilmasim saglar.

a) Zoonotik hastaliklarin kontrolii, eliminasyonu veya eradikasyonu igin ulusal program
ve projeler gelistirir.

=
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b) Her iki Bakanlhifin zoonotik hastaliklar konusundaki galigmalarinda es glidiimii
saglayarak ulusal ve uluslararasi diizeyde gerekli olan is birliginin usul ve esaslarim belirler.

¢) Zoonotik hastaliklarla miicadele konusunda, mevzuat geregi diger ilgili kurum ve
kuruluglar arasindaki koordinasyonu saglar.

¢) Uluslararas: alanda zoonotik hastaliklar konusunda Komite adina Tiirkiye’yi temsil
eder.

d) Zoonotik hastaliklarla ilgili gerekli aragtirmalar yapar veya yaptirir, aragtirma
sonuglarim degerlendirir. Bu hastaliklarin takibi igin gerekli siirveyans sistemlerinin
yiirlitlilmesini saglar. Zoonotik hastaliklarin etkin yodnetimi igin hayvan ve insan vaka
bilgilerinin anlik paylasilabilecegi sistemler kurulmasin saglar.

e) Tiirkiye i¢in 6nemli olan zoonotik hastaliklari ve etkenlerinin kaynaklarni belitler,
bu konuda yapilnug ¢aligmalan derler ve tilkenin zoonetik hastaliklar haritasini hazirlar veya
hazirlatir.

f) Konulara gore uygun buldugu ¢aligma gruplarini olugturur.

g) Zoonotik hastaliklarin sebep oldugu kayiplarin belirlenmesi konusunda gahismalar
yapar veya yaplirir.

) Konu ile ilgili her tiirlit egitim ve yaymn faaliyetlerini (konferans, seminer, panel,
kongre ve egitim materyalleri gibi) hazirlar veya hazirlatir.

h) Halkin, zoonotik hastaliklar konusunda bilgilenmesine ve bilinglenmesine yonelik
galismalar yapar veya yapfirn.

Biitge

Madde 7- Yukarida sayillan gorevlerin yerine getirilebilmesi amaciyla, her iki
Bakanhifmn ve diger ilgili kuruluglanin konuya iliskin yatiim programlarinda yer alan
projelerine bu konulardaki ihtiyaglar i¢in yeterli ve ayri bir 8denek tahsis edilir.

Protokoliin Siiresi

Madde 8- Protokol siiresizdir. Taraflar anlasmak suretiyle bu Protokolii yiiriirliikten
kaldirabilirler.

Ek Protokoller
Diizenlenecek olan ek protokoller bu protokoliin pargasi sayilir.
Uyusmazhklarm Giderilmesi

Uyusmazliklar, taraf Bakanliklarin st yoneticilerinin verecedi miisterek karar ile
giderilir,

P o
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Yiiriirlik

Madde 9- Pro‘tokoli.h/!ﬂZOlS tarihinde 4 (dort) sayfa ve 9 (dokuz) madde olarak
Saglik Bakanlig ile Tarim ve Orman Bakanh tarafindan birlikte hazirlanmis ve 2 (iki) niisha
olarak imzalanarak yiiriirliige girmistir.

~
O OA@W]W

Dr. BekirfPAKDEMIRLI . Edhrettin KOCA

Tarim vg Orman Bakam Saglik Bakam
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