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Eriskin Asillama

* Yash nifusun giderek artmasi, kronik hastalik ve artmis kanserl
eriskin astlamanin 6nemini artirmakta

* Cocukluk cagr asilari eksik olanlar, bagisiklhigin pekistirilme
amaciyla ek asilamalara ihtiyaci olanlar, gebeler, yaslilar, kroni
hastaligi olanlar, immunsupresifler ve diger risk gruplarindaki kisil
asilanmali

* Gerekli ek dozlar yapilarak immunizasyonun devami saglanmali




Eriskin Tip Tetanoz Asisi

* Daha 6nce asilanma durumu kayith olmayan tim eriskinlerin,
3 doz eriskin tip difteri-tetanoz (Td) asisiyla primer
astlamalarinin tamamlanmasi gerekli

* Primer asi serisi tamamlanan tim vyetiskinlere 10 yilda bir Td
asisi uygulanmali

Prevention of Pertussis, Tetanus, and Diphtheria with Vaccines in the United States: Recommendations of the Advisory Commit!
Immunization Practices (ACIP). Recommendations and Reports MMWR 2018/ 67(2);1-44




Tetanus-Difteri-Aselliler (Tdap) Bogmaca Asi

Daha once Tdap ile asilanmamis 219 yas kisiler bir d
Tdap almali, her 10 yilda bir Td pekistirme dozu yapilm

Tdap asi endikasyonu konulmussa gecikmeden son
ile aradaki intervale bakilmaksizin yapilmali

Daha once tetanoz ve difteriye karsi asilanmamis olanl

Biri Tdap olmak tzere 3 doz asi
Bir Tdap, 4 hafta sonra Td, 6-12 ay sonra Td

Prevention of Pertussis, Tetanus, and Diphtheria with Vaccines in the United States: Recommendations of the Advisory Commit
Immunization Practices (ACIP). Recommendations and Reports MMWR 2018/ 67(2);1-44




Tetanoz Asisi

* Gebelerde daha 6nce 3 doz Td almissa
Her gebelikte Tdap, IM, 27-36. haftalar arasinda

* Td dozu tzerinden 10 yil gecmisse

Tdap, Tdap yoksa veya verilemiyorsa Td (2-3.trimesterde)

Yaralanma durumunda son dozdan =5 yil gecmisse (yara
kiicik, temiz degil)

* Gebelerde daha 6nce li¢ doz Td asisi
tamamlanmamis veya bilinmiyorsa

Uc doz Td tamamlanmali veya planlanmali (Biri Tdap olarak)

Prevention of Pertussis, Tetanus, and Diphtheria with Vaccines in the United States: Recommendations of the Advisory Commit!
Immunization Practices (ACIP). Recommendations and Reports MMWR 2018/ 67(2);1-44




Yaralanmalarda Tetanoz Asisi

Bagisiklama Temiz ve minor yaralanma Tum diger yaralanmalar
Durumu

Td TIG Td TIG (250 I.U)
Bilinmiyor veya < | Evet Hayir Evet Evet
3 doz
>3 doz Sondozdan | Hayir Son dozdan Hayir

sonra 210 il sonra 25 vl

gecmisse 1 gecmisse

doz




Kuduz Riskli Temas Sonrasi Tetanoz Proflaksi

Bagisiklama Kategori Il Kuduz Riskli Temas’ Kategori lll ve IV Kuduz Riskli
durumu Temas

Td TIG Td TIG
Bilinmiyor veya | Evet Hayir Evet Hayir
<3 doz
>3 doz Hayir/Evet? Hayir Hayir/Evet? Hayir

LKirli ve diskr ile bulasik Kategori Il yaralanmalar kategori 3-4 gibi degerlendirilir.

* Evet, son dozun Gizerinden gecen siire >10 yil ise,

* Evet, son dozun Uzerinden gecgen sire =5 yil ise (daha sik rapel doza gerek yoktur).
Td: Tetanoz ve eriskin tip difteri toksoidi, TIG: Tetanoz immunglobulin.

Insan kaynakl tetanoz immiinglobulini 250 IU, IM yoldan uygulanir, at kaynakli im-
munglobulin kullanilacaksa 1.500-3.000 U, IM olarak yapilabilir.

https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/zoonotik-vektorel-hastaliklar-db/zoonotik-hastaliklar/2-Kuduz/6-Rehbler/Kuduz_Profilaksi_Rehberi.pdf




Kuduz asilama

* Bir veya birkac doz asi yapildiktan sonra, asiya ara verenlerde asilama
semasina kalinan yerden devam edilir

* Kuduz riskli temas sonrasi asilamasi devam ederken yeniden riskli bir
temasi olmussa asilama semasi ayni sekilde sirdurular

bt hegem saglik g o brfdesp oy Bl aodna - velitored- hastalikiar- i aocnatik- has talikhas - Kuduia- Reh bler Kisd uz_Prodilaksi_Rehbesi ped




 Kuduz asllama

Daha énce, herhangi bir nedenle (TOP veya TSP) hiicre kiltiir asilariyl
tam doz asilamasi yapilan saglikli kisilere (gecen siireye bakilmaksizin)

| O vé 3“.‘g(jr‘1de-ol-mal‘< U‘ze‘re. top‘lz‘arﬁ
iki doz asi

d* Imminglobllin  yapmaya gerek
yok

https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/zoonotik-vektorel-hastaliklar-db/zoonotik-hastaliklar/2-Kuduz/6-Rehbler/Kuduz_Profilaksi_Rehberi.pdf




Kizamik Kizamik¢ik Kabakulak
(KKK)

Kizamik asilamasi 1970’li yillardan itibaren uygulanmaya baslami

Ancak 1990l yillardan itibaren tim illerde yaygin ve yiksek dozda
asilama basarisina ulasiimis

Ozellikle 1970-1991 yillari arasinda doganlar basta tiim eriskinler
arasinda asilanma orani dusuk

Bu yas grubundaki eriskinleri korunmanin tek yolu asilanmak

Kizamikcikta ise hastaliktan korunmanin tek yolu dogurganlik
cagindaki tum kadinlarin kizamik¢iga karsi asili olmasi

https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/zoonotik-vektorel-hastaliklar-db/zoonotik-hastaliklar/2-Kuduz/6-Rehbler/Kuduz_Profilaksi_Rehberi.pdf




KKK Asisl

* Kizamik icin

Kisinin iki doz kizamik iceren asi (1980’lerden sonra doganlar ici
uygulandigina dair kayit veya

Kizamik gecirdigine iliskin kayit veya

Laboratuvar tetkikleriyle antikor oldugu gosterilmisse asilanmasina ger
yoktur

* Bunlarin disinda, gebelik donemi disindaki t
eriskinlere 4 hafta arayla birer doz KKK asi
uygulanmali




KKK Asisl

* 2006 yilindan 6nce uygulanan kizamik asilari kizamikcikla kombin
degil kizamikgik virtsiine karsi korumaz

* Ozellikle dogurganhk cagindaki (gebe olmayan) tim kadinlara ve
doz KKK asisi uygulandigina iliskin kayit yoksa tim eriskinlere KK
asisi uygulanmasi 6nemli

* KKK asisi olmayan tim eriskinlere, talepleri halinde, aile hekimle
tarafindan Ucretsiz uygulanmakta




KKK

* Asilanma durumuna bakilmaksizin HKHA olanlara nakil sonrasi en a
ay sonra, GVHD yoksa ve immunsupresif ila¢ kullanmiyorsa 3 ay ara
doz uygulanmali

* HIV/AIDS hastalarina KKK asisi  gerekli, kisi CD4 sayisina
degerlendirilmeli ve CD4 sayisinin >200 olmal

* SOT planlananlara eksik asili veya seronegatif ise son asi
transplantasyondan en az 4 hafta once olacak ve 2 doz olacak se
yapilmali




Pnomokok asilamasi

* Asilama semalari saglikli olma ya da es zamanli riski arttiran b
hastalik bulunma durumuna gore farklilasmakta

>65 Yasindaki immiinokompetan Eriskin

Daha ance hic asilanmamus (ya da bilinmiyor)

KPA13 >
21yl

Daha once PPA23 uygulanmis

. | KeAt3
>1 yil

Senol E, et al. Pneumococcal Vaccine as One of the Immunization Coverage Targets for Adulthood Vaccines: A Consensus Report of the Study Group for Adult Immunization of the Turkish
Society of Clinical Microbiology and Infectious Diseases




Immunsupresif Eriskinde Pnomokok Asilama

Daha once hi¢c asilanmamis
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Senol E, et al. Pneumococcal Vaccine as One of the Immunization Coverage Targets for Adulthood Vaccines: A Consensus Report of the Study Group for Adult Immunization of the Turkish
Society of Clinical Microbiology and Infectious Diseases




Komorbitide Olan Erigkinlerde Pnomokok Asillama
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Senol E, et al. Pneumococcal Vaccine as One of the Immunization Coverage Targets for Adulthood Vaccines: A Consensus Report of the Study Group for Adult Immunization of the Turkish
Society of Clinical Microbiology and Infectious Diseases




Pnomokok Asi1 Ozet

aha & - dnce konjuge asi EN AZ 1
Daha 6nce hig once
asilanmams ey | V1] SODFa polisakharit asi

agl yapilmis sonra polisakkarit ast
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Pnomokok Asilama

* 65 yas altinda Kronik akciger, kalp, karaciger hastalikl
metabolik hastaliklar, alkol ve madde bagimlilari
PPA23 tek doz onerilir ve tekrar asilama gerekli de
ancak 6ncesinde KPA13 asi faydali olabilir

* Daha once PPA23 uygulanmis hastalara, bu uygulama
Uzerinden 21 yil gecmeden KPA13 uygulanmamali

* Immunsupresif ve asplenik hastalara PPA23’un
dozundan =5 vyil sonra bir rapel dozu da uygulanmali

* KPA13 icin  hicbir yas grubunda rapel d
onerilmemekte

EKMUD eriskin bagisiklama rehberi, 2019




Pnomokok Asilama

* Immiuinsupresif ve asplenik hastalara PPA23’lin ilk dozundan =5
sonra bir rapel doz uygulanmali

* BOS kacagi ya da koklear implanti olanlarda PPA23 rapel doza ger
yok

* BOS kacagi gibi nedenlerle tekrarlayan menenjit (2 ve daha fazl
gecirenlerde herhangi bir neden gosterilememisse risk deva
ettiginden ilk dozdan 5 yil sonra sadece bir kez olmak Gzere 1 d
PPA23 tekrar uygulanir




Grip Asisi

* Grip asisi bedeli; 65 yas ve Uzerindeki kisiler ile yas
bakimevi ve huzurevinde kalan kisilerin bu durumlari
belgelendirmeleri halinde saglik raporu aranmaksizi
vilda bir defaya mahsus olmak tzere karsilanir

Her yil tekrarlanmall
* Gebeler icin grip asilari Gcretsiz olarak karsilanir
Gebeligin her doneminde uygulanabilir

Grip asisi gebelere tek doz olarak uygulanmali v
her gebelikte tekrarlanmall




Hepatit B Asilamalari

HBV doz ka¢irildiginda
* Streden bagimsiz asiya kaldigi yerden devam edilmeli

* Eger 1.dozdan sonra ikinci doz gecikmisse en kisa sured
ikinci asi yapilmali

- Ikinci ve Gcuincl dozlar arasindaki aralik en az iki ay olmal

* Sadece ucuncid doz kacirilmissa, uygun oldugund
uygulanmali

Hepatitis B vaccine: What you need to know. www.cdc.gov/vaccines
Junewicz A . Cleveland Clinic Journal of Medicine. 2014;81(6):346-348.



http://www.cdc.gov/vaccines
http://www.cdc.gov/vaccines

Hepatit B devam asilamalar

Uc doz HBV asisi sonrasi Anti-HBs pozitifligi >10 m
koruyucu

Asl sonrasi serokonversiyon orani saglkl eriskinde %9
ustinde, oran artan yasla azalir

Minor faktorler
Obezlerde, sigara icenlerde oran hafif dusuk,
Major faktorler

lleri yas, organ transplant hastasinda, c¢élya
hastasinda, immunsupresif hastalarda (kroni
karaciger, HIV, kronik renal yetmezlik, diyabet)

Hemodiyaliz hastalarinda yanit orani %50-60




Hepatit B Asilamalar

* Rutin olarak asi sonrasi yanita bakmak icin test yapilmasi 6nerilmez

* Sadece asagidaki durumlarda 3 doz asinin tamamlanmasindan 1-2
ay sonra AntiHBs bakilmali
Saglik calisani
Kronik hemodiyaliz hastasi
HIV dahil, immunsuprese hastaligi olanlar
HBV taslyicilarin cinsel partnerleri
HBsAg tasiyici annenin ¢ocugu

* Hemodiyaliz hastalari icin her yil antikor titresi bakilmali ve antikor
diizeyleri 10 mlU/mL veya altina distiginde tekrar 1 doz asi
uygulanmal

Hastanin yasi 20 yas ve Uzerinde ise iki kati doz ile hatirlatma dozu yapilmali




Hepatit B asilamalari

Uc doz asi vyapilmis ve antikor vyaniti gelismis
immunkompetan kisilerde rapel doz énerilmez

Koruyucu dulzeydeki antikor seviyesinde disme o
dahi hastalarin cogunda bagisikhk bellegi dev
etmekte

Immunsupresiflerde anti-HBs diizeyleri, maruz kalma
riski devam edenlerde izlenmeli ve anti-HBs deger1 10
mlIU/ / ml'nin altina diisen kisilere bir destekleyici doz
uygulanmali

Vaccine 2012; 30: 1644-9.
Bruce MG, J Infect Dis 2016; 214: 16-22

www.cdc.gov/hepatitiss HBV/HBVfaq.htm (Accessed on January 09, 2015).

Are booster immunisations needed for lifelong hepatitis B immunity? European Consensus Group on Hepatitis B Immunity. Lancet 2000; 355:561-

Propst T, Propst A, Lhotta K, et al. Reinforced intradermal hepatitis B vaccination in hemodialysis patients is superior in antibody response to intramuscular o
vaccination. Am J Kidney Dis 1998; 32: 1041




Hepatit B Asilamalar

Asi yaniti olusmayanlarda

Genellikle asi yanitini etkileyen faktorler arastirilarak,
ikinci bir seri HBV asisi yapilmasi ve son doz asidan 1 ay
sonra Anti-HBs bakilmasi énerilir

Ikinci seriden sonra yanit olusmama orani %5 gibi

Ikinci seriye de yanit vermeyenlerde bir Gclnci seri
yapilmasi onerilmez

Temas durumunda yanitsiz kiside temas sonrasi profilaksi
uygulanmali!




Hepatit B Asilamalari

* Gecmiste yazili olarak dékimante bir seri HBV
asisindan sonra antikor yaniti o6lculmeyen ve
simdi anti HBs negatif saptanan saghk
personelinde

1 doz HBV asisi yapilip, 1-2 ay sonra yanit
test edilmeli

Anti HBs Pozitif ise asilama durdurulabilir
Negatif ise seri tamamlanmali

www.cdc.gov/mmwr/pdf/rr/rr6210.pdf




Seyahat

* Bagisikhk yanitinin

olusabilmesi ve asilama semasi

tamamlanabilmesi icin yolcular seyahatten en az
hafta 6nce Seyahat Sagligi Merkezlerine basvurmal

* Saglik Bakanhgi Tur
Mudurligine bag

kiye Hudut ve Sahiller Saglik Ge
|  Seyahat Sagligi Merkezleri

Ucretsiz olarak asi
verilmekte

ar yapilmakta ve kemoproflaks




Hac-Umre Asilamalari

* Meningokok, cocuk felci ve KKK asilarinin uygulanmasi 6nerilmekte

» KKK asilama ilkeleri ayni, Kayith iki doz KKK asisi olmayanlarla ay
kurallar

* Ulkemizde rutin olarak tilkeden ayrilmadan énce meningokok asi
uygulanmasi saglanmakta




Meningokok Asilama

* Suudi Arabistan tarafindan tum Uulkelerden gelen yetiskinlerin d
bilesenli (ACYW135) asiyla en az bir doz asilanmalari istenen kosul

* Meningokokal hastaligin hiperendemik veya epidemik oldu
ulkelerde yasayan veya o bodlgeye seyahat edecek kisilerede
onerilir

* Koruyuculugun saglanmasi icin Ulkeye giristen 10 glin oncesin
tamamlanmasi gerekmekte (Ulkemizde 1 ay dnce yapiliyor)

* Konjuge veya polisakkarit asi kullanilabilir

* Daha once polisakkarit asi yapilmissa 5 yil sonra rapel, konjuge
yapilmissa 2-3 yil sonra rapel




Haemophilus influenzae tip B asisi

Bir doz asi
Anatomik veya fonksiyonel aspleni

Elektif splenektomide: Daha 6nce asilanmam
splenektomiden 14 giin dncesi 1 doz

Uc doz as1

HPKN: Transplanttan 6-12 ay sonra, daha 0O
asilanip asillanmadigina bakilmaksizin 4 hafta ara 1
doz




Sonuc

Eriskin asilama

* Cocukluk déneminde asi takvimine uygun olarak asilanmamis

 Riskli durumlarda kisilerin asilanmasi icin firsat olarak gorilmeli
iyi degerlendirilmeli

* Devami gereken asilar icin kisiler bilgilendirilerek immunizasyonu
tamamlanmasi veya pekistiriimesini saglanacak sekilde planlam

yapilmali
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