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TUBERKULOZ

= Tnsanlik tarafindan bilinen en eski
hastaliklardan biri

2
g " Halk arasinda ince hastalik

" Dinyada her yil milyonlarca insani tehdit eden,
acil hareket plani gerektiren, dlimcdl olabilen,
ancak tedavi edilebilir bulasici bir hastalik




TUBERKULOZ

" Sebebinin kesin olarak bilinmesine,

" Yaklasik 50 yildir mimkin olmasina

g % Korunabilir bir olmasina
karsin

" diinyada en yaygin ve
biri olmaya devam

etmekte

*yilda G¢ milyonu askin kisi tiberkiloz nedeniyle
hayatini kaybetmekte



DUNYA TUBERKULOZ GUNU

" 1882 yilinda tiberkiiloz basilini bulan
Robert Koch'un bu onemli kesfini
Berlin'de bir tip kongresinde bildirdigi
24 Mart tarihi "Diinya Tiberkdiloz
Giind" olarak anilmakta

" e e "By glin, onemli bir bulasici hastalik olma
~w%E 8 Gzelligini gliniimiizde de siirdiiren

tuberkiloza kars! toplumun

farkindaligini arttirmak amaglanmakta




"Verem Egitim ve
Propaganda Haftasi”

" I¢cinde bulundugumuz hafta ise 1947 yilinda
kutlanmaya baglamis

" Her yil Ocak ayinin ilk Pazar giniinden baslayan
5 haftada tiberkiloz ile ilgili Toplumun
g bilgilendirilmesi ve bu hastaliga bitin
kesimlerin dikkatinin ¢ekilmesi amaclanmakta




Rakamlarla Tiberkiloz

® Dinya nufusunun yaklasik dortte biri
tiberkiloz ile enfekte

5 Bu insanlarin 7%10'unda yasamlarinin bir
doneminde hastaliginin ortaya ¢ikacag:
digtinilmekte

® Diinyada her yil yaklasik 9,6 milyon yeni hasta
ortaya ¢ikmakta ve 1,5 milyon insan veremden
6lmekte

" Hastalik erkeklerde kadinlardan daha sik
goriulmekte ve ¢ogunlukla ekonomik olarak
Uretken yas grubundaki erigkinleri futmakta




Rakamlarla Tiberkiloz

" Diinya Saglik Orgiitii (DSO) “Kiiresel
Tiberkiloz (TB) 2017 Raporu“na gore
dinya genelinde tiiberkiloz gorilme sikligi ve

7
tiberkiilozdan 6liimler (insidans ve mortalite
hizlart) azalmakta

" Buna ragmen kiiresel tiberkiloz yikd halen
cok ylksek




Rakamlarla Tiiberkiloz ve Olim

® Tiberkiiloz, diinya genelinde en ¢ok 6liime yol agan
10 nedenden biri

% Tek bir bulagici ajandan é6liimlerde en (st sirada
g " Tedavi edilmezse ftiberkiloz hastalarinda 6lim
orani ylksek

" Yapilan galismalarda tedavi edilmeyen balgam
yaymasi pozitif akciger TB olgularinin %70'inin
10 yil iginde hayatini kaybettigi saptanmis




Rakamlarla Tiberkiloz ve Direng

= 2010-2016 yillari arasinda TB tedavisi ile 53 milyon

g hayat kurtarilmig
g = 2016'da 600.000 yeni olgu Rifampisin direngli;

bunlarin 490.000'i CID-TB hastas!

" Bu direngli olgularin yaklasik yarisi Hindistan, €in
ve Rusya Federasyonunda

" CID-TB olgularinda kiir orani sadece %54



Rakamlarla Tiberkiloz

" Rapora gore diinya genelinde 2017 yilinda
10,4 milyon yeni tiiberkiiloz hastasi

10
g " %90'1 erigkin, 7% 10'u cocuk

" %65'i er'kek, 7%35'i kadin

"Yeni TB olgularinin %644 7 ilkede:
Hindistan, Endonezya, Cin, Filipinler,

Pakistan, Nijerya ve Giiney Afrika



DSO Bélgelerine G6re Tahmini TB Hastalik Yiikii
(DSO Kiiresel Tiiberkiiloz 2017 Raporu)

BOLGE (lgg.s(l')%c(l)n'sde) (lgAg.rgSOn:ce]e)
Afrika Bolgesi 275 75
Giiney Dogu Asya Bélgesi 246 41
Dogu Akdeniz Bolgesi 116 13
Bati Pasifik Bélgesi 86 5,1
Avrupa Balgesi 36 4,1
TURKIYE 18 0,96
Amerika Bélgesi 27 25
DUNYA GENELI 142 24

Tirkiye, DSO Avrupa Bélgesinde yer almakta




Rakamlarla Tirkiye'de TB

"Hastalarin %66,4\i akciger tiberkilozu

" %33,6 akciger digindaki organlar (lenf

g bezleri, plevra, kemik, bobrek, beyin
vb.)

=2017 yili hastalarinin %7,3'lU yabanci
tlke dogumlu hasta

"Yabanci tlke dogumlu TB hastalarinda
7%56,2 Suriye dogumlular birinci sirada

Suriye'den sonra; Afganistan, Azerbaycan,
Bulgaristan, Tirkmenistan, Irak



Yillara Gére Toplam TB Olgu Sayisi, Toplam TB
Olgu Hizi ve TB Insidansi, 2005-2017

Toplam TB Oleu § Toplam TB Oleu Hia (viiz bind TB Insidans

— opia gu dayisi opla gu Hz (yiiz binde) (Vi binde)*

2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 |2013] 2014 2015|2016 | 2017 | 2016 | 2017

Adana 383 | 378 | 288 | 310 | 316 [ 178 175|132 (14,1 143 | 138 | 14,1
Turkiye

77 (13.409] 13.378| 12.772| 12417| 12046 | 175| 172|162 | 156 | 149 | 153 | 146
Geneli

*Insidans yenitnilks hasta saysmdan hesaplinmaktadir, 2016 yiindan itibaren ilerin durumlarin: degerlendirmek icin
tiiberkilloz msidanst kullandacaktr.




Tiirkiye Yillara Gore TB Olgu Hizlari,

35 YILLARA GORE TB OLGU HIZLARI,
2005-2014
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~Onceden Tedavi Gormiis Olgu Hizi




M. tuberculosis ‘in Bulasmasi

" Hava kaynakli yolla yayilma; damlacik
cekirdegi

LBulasma sunlardan etkilenir;
Hastanin bulagicihgr

Cevresel kosullar

Maruz kalinan siire

® Maruz kalan kisilerin gogu enfekte olmaz



M. tuberculosis 'in Bulasmasi

" Tedavi edilmeyen her hasta yilda 10-15
kisiye hastaligi bulastirir

g 16 Balgam yaymasi (ARB) pozitif bulunan ve

akcigerinde kavitesi olan hastalar daha
fazla basil sacar

" Basil kaynag: ile karsilasma siiresi,
ortamin genisligi ve havalanmasi
bulasmada 6nemli



TUBERKULOZ TEHLIKESI

" TB'un saglik ¢alisani igin bir risk olusturdugunun
farkina varilmasi

17
g 1950-1960
= Bulas yolunun anlasiimasi ile

" Mesleki bulasin gergekten ciddiye alinmasi

1980-1990
= ABD ve Avrupa hastanelerinde TB ve MDR TB salginlari




TB Patogenezi (1)
Latent TB Enfeksiyonu

" Inhale edildikten sonra, bakteriler akciger
alveollerine yol alir ve enfeksiyona neden

<
" Enfeksiyondan 2-12 hafta sonra, bagisiklik

yaniti aktiviteyi sinirlar; enfeksiyon
saptanabilir

" Bazi bakteriler sag kalir ve hareketsiz ancak
yillarca canli kalir (latent TB enfeksiyonu
veya LTBE)



TB Patogenezi (2)
Latent TB Enfeksiyonu

= LTBE gegiren kisiler;
Asemptomatik

19
g Enfeksiyoz degil

= LTBE'nin tanisi 6nceden yalnizca TST ile

"Artik + QFT-6



TB Patogenezi (3)
Aktif TB Hastaligi

LTBE su kisilerde TB hastaligina ilerler

g o Enfeksiyondan kisa siire sonra az sayida
kisi

" Tedavi edilmemis LTBE'li hastalarin
yasamlari boyunca 7%5-7%10'u

" HIV ve tedavi edilmemis LTBE gegiren
kisilerin yi/ basina yaklagik 7%10'u



M. tuberculosis ile Yiiksek Temas
ve Enfeksiyon Riski Olan Kisiler (1)

" Yakin temastaki kigiler

" Yiksek TB insidansi olan alanlardan gelen

g 21 yabanci uyruklu kisiler
" Yiiksek riskli foplama kamplarinda kalan

kisiler ve personel

" Yiiksek riskteki kisilere hizmet eden saglik
bakim calisanlari



M. tuberculosis ile Yiiksek Temas
ve Enfeksiyon Riski Olan Kisiler (2)

" Farketmeden TB hastasina maruz kalmis
saglik ¢alisanlar:

22
g " Distk gelir, tibbi agidan yetersiz hizmet alan
gruplar

" Yerel olarak tanimlanmig yiksek risk gruplari

" Yiiksek riskteki yetiskinlere maruz kalan geng
kisiler



LTBE'nin TB Hastaligina Ilerlemesi
Acgisindan Yiiksek Risk Altindaki
Kisiler
" HIV ve M. tuberculosis ile koenfekte hastalar
(en yiksek risk)

23" Yakin tarihte M. tuberculosis enfeksiyonu
g gegirenler (2 yil iginde)

" 4 yasindan kiguk gocuklar
" Immiinsiiprese olan kisiler

" Tedavi edilmemis veya kotu sekilde tedavi
edilmis TB hikayesi olan kisiler



Bulagicilik Riskini Arttiran TB
Hastasi Ozellikleri (1)

= Oksiiriik

% Oksiirik arttiran veya 1
g aerosol treten prosedir .

uygulama

= Korunaksiz okslirme

co\S oo

kavitasyon



Bulagicilik Riskini Arttiran TB
Hastasi Ozellikleri (2)

" Pozitif aside dayanikh basil (AFB) igeren

g %3 balgam smear sonucu

" Solunum yolu ve larinks

"Yetersiz TB tedavisi




TB Hastalarinin

Yonetimi: Genel

A Oneriler



Klinik Tani

" Tibbi oykisuni alin ve fizik muayenesini yapin

" Enfeksiydz olmadigi belirlenene kadar sipheli
g oyeya bilinen enfeksiyéz TB hastaligi olan

hastalari solunum izolasyonu énlemleri altina
alin

" Ekstrapulmoner TB hastalarini eszamanl
pulmoner TB hastaligi agisindan degerlendirin



Laboratuvar Tanisi

® Laboratuvar personelinin numune prosesinin
tim kavramlarinda bilgili oldugundan emin olun

® Laboratuvarlar sonu¢ alindiktan sonraki 24

»g saat iginde pozitif sonucu hekimlere rapor
g etmeli

" Laboratuvarlarin mevcut olur olmaz M.
tuberculosis izolatlar: tzerinde ilag duyarlilik
sonuglarini rapor etmesi ve sonuglarin yerel
veya bdlge saglik departmanina hizli bir sekilde
gonderilmesi saglanmali



Hastalarin

| bulasiciliklarini

tahmin etme



hd

Bulasicihigin Ozellikleri (1)

Bulasicilik sunlarla iligkilidir
30" Oksiiriik >3 hafta

ee\Seoo

Pozitif balgam smear sonuglari



Bulasicihigin Ozellikleri(2)

o

Akciger, hava yolu veya larinks
iceren solunum yolu hastaligi

Oksiiriirken agiz ve burnu
kapatmama

Yetersiz tedavi

Halihazirda okstirik veya aerosol
Ureten prosediirlerin kullaniimasi



Eve Taburcu Etme

" Hasta su durumlarda 3 negatif balgam smear
olmaksizin taburcu edilebilir

Yerel TB programi ile takip plani yapilmissa
Hasta standart tedavideyse ve dogrudan
32 gozlenen tedavi (DOT) ayarlanirsa
g Evde 4 yasindan kiiglik veya bagisikligi
baskilanmis kisi yoksa

Evdeki herkes énceden maruz kalmissa

Hasta, balgam sonuglari negatif olana kadar
evde kalmaya istekliyse

" Yiksek risk altindaki kisiler maruz kalacaksa
taburcu etmeyin



Ilaca Direngli Hastalik

" Taburcu olana kadar veya kiiltir
33 konversiyonuna kadar MDR TB hastalari
igin izolasyon onlemlerini goz oniinde
bulundurun

MDR TB hastalarindan bulasma yaygin
olabilir



TB Hastaligina Tani Koyma

eeo\Seoo

" Balgam numunelerinin degerlendirilmesi

34
g Smear
Kaltir

Ilag duyarlilik testi

= Kontaminasyon veya bulagma riski nedeniyle
bronkoskopi kullanimi dnerilmez



LTBE ve TB
Hastaligi Igin
Tedavi

Prosediirleri




LTBE Tedavisi

" LTBE tedavisi M. tuberculosis enfeksiyonunun
TB hastaligina dénigmesi riskini azaltir

= Belirli gruplar enfeksiyondan sonra TB
hastaligi gelistirme agisindan daha yiiksek

o

riske sahiptir; tedavi edilmelidir

" LTBE igin tedaviye baslamadan dnce
TB tanisini diglayin

Hastanin, onceki LTBE tedavisinden

kaynaklanan hi¢bir advers reaksiyon gegmisi
olmadigindan emin olun



LTBE Tedavisi igin Adaylar

LTBE Tedavisi verin M. tuberculosis Testi

Sonucu
En yiksek risk gruplar: >5 mm
g 37 Bagisiklik sistemi
baskilanmis
Yakin zamanda temas
X-ray onceki TB'yi gosterir
Diger yiksek risk gruplari >10 mm

Risk bulunmayan hastalar >15 mm



LTBE igin Tedavi Rejimleri

Tlaclar Siiresi (Ay)
g 3% INH g
INH 6
RIF 4

*Tercih edilen
INH=izoniazid; RIF=rifampin




TB Hastaliginin Tedavisi (1)

" TB tedavi rejimleri M. tuberculosisin
duyarli oldugu birden fazla ilaci icermeli

39
g " TB hastaligini tek bir ilag ile tedavi etmek

dirence neden olabilir

" Ayrica, basarisiz olan bir rejime tek bir
ilag eklemek de ila¢ direncine neden
olabilir



TB Hastaliginin Tedavisi (2)

" Tercih edilen rejim

Baslangi¢ fazi: 2 ay izoniazid (INH), rifampin
(RIF), pirazinamid (PZA) ve etambutol

Idame fazi: 4 ay INH ve RIF

40
g " Baslangi¢ fazinin sonunda kavitasyon bulunan
pulmoner TB ve pozitif kiltir sonuglari olan

hastalarda, idame fazi 7 ay olmahdir

" Antiretroviral (ARV) alan HIV ile enfekte TB
hastalari TB/HIV hastalik uzmanlari tarafindan
yonetilmelidir

TB tedavi rejimlerinin degistirilmesi gerekebilir



TUBERCULONIN
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