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Sunum Akışı 
• Tetanoz  

• Kuduz 

• Kıza ık Kıza ıkçık Ka akulak 

• P ö okok  

• Grip 

• Hepatit B 



Erişkin Aşılama  
• Yaşlı üfusu  giderek art ası, kronik hastalık ve art ış kanserler 

erişki  aşıla a ı  ö e i i artır akta 

 

• Ço ukluk çağı aşıları eksik olanlar, ağışıklığı  pekiştiril esi 
a a ıyla ek aşıla alara ihtiya ı olanlar, gebeler, yaşlılar, kronik 

hastalığı olanlar, immunsupresifler ve diğer risk grupları daki kişiler 

aşıla alı 
 

• Gerekli ek dozlar yapılarak i ü izasyo u  deva ı sağla alı 
 

 

 



Erişkin Tip Tetanoz Aşısı 
 

• Daha ö e aşıla a durumu kayıtlı olmayan tü  erişki leri , 
3 doz erişki  tip difteri-tetanoz (Td) aşısıyla primer 

aşıla aları ı  ta a la ası gerekli 

 

• Primer aşı serisi tamamlanan tü  yetişki lere 10 yılda bir Td 

aşısı uygula alı 
 

Prevention of Pertussis, Tetanus, and Diphtheria with Vaccines in the United States: Recommendations of the Advisory Committee on 

Immunization Practices (ACIP). Recommendations and Reports /MMWR 2018 / 67(2);1–44 



Tetanus-Difteri-Aselüler (Tdap) Boğ aca Aşısı 

Prevention of Pertussis, Tetanus, and Diphtheria with Vaccines in the United States: Recommendations of the Advisory Committee on 

Immunization Practices (ACIP). Recommendations and Reports /MMWR 2018 / 67(2);1–44 

• Daha ö e Tdap ile aşıla a ış ≥19 yaş kişiler bir doz 

Tdap al alı, her 10 yılda bir Td pekiştir e dozu yapıl alı 
 

• Tdap aşı endikasyonu ko ul uşsa gecikmeden son Td  

ile aradaki intervale akıl aksızı  yapıl alı 
 

• Daha ö e tetanoz ve difteriye karşı aşıla a ış olanlar 

• Biri Tdap olmak üzere 3 doz aşı 
• Bir Tdap, 4 hafta sonra Td, 6-12 ay sonra Td 

 



Tetanoz Aşısı  
• Ge elerde daha ö e  doz Td al ışsa 

• Her gebelikte Tdap, IM, 27- . haftalar arası da 

 

• Td dozu üzeri de   yıl geç işse  
• Tdap, Tdap yoksa veya verilemiyorsa Td (2-3.trimesterde) 

• Yarala a duru u da so  dozda  ≥  yıl geç işse yara 
küçük, te iz değil  

 

• Ge elerde daha ö e üç doz Td aşısı 
ta a la a ış veya ili iyorsa 

• Üç doz Td ta a la alı veya pla la alı Biri Tdap olarak) 

 
 

Prevention of Pertussis, Tetanus, and Diphtheria with Vaccines in the United States: Recommendations of the Advisory Committee on 

Immunization Practices (ACIP). Recommendations and Reports /MMWR 2018 / 67(2);1–44 



Yaralanmalarda Tetanoz Aşısı  



Kuduz Riskli Temas Sonrası Tetanoz Proflaksi   

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



Kuduz aşılama 

• Bir veya irkaç doz aşı yapıldıkta  so ra, aşıya ara vere lerde aşıla a 
şe ası a kalı a  yerde  deva  edilir 

 

• Kuduz riskli te as so rası aşıla ası deva  ederke  ye ide  riskli ir 
te ası ol uşsa aşıla a şe ası ay ı şekilde sürdürülür 



Kuduz aşılama  
• Daha ö e, herhangi bir nedenle TÖP veya TSP) hü re kültür aşılarıyla 

tam doz aşıla ası yapıla  sağlıklı kişilere geçe  süreye akıl aksızı  

 

• Belge ile ka ıtla ış kuduz antikor titresi bulunanlara (referans 

laboratuvarda antikor düzeyi 0.5 IU/mL ve üstü de ise) 

 

• En az iki aralıklı doz yapıl ış olan ve bunu belgeleyen i ü  sistemi 

normal bireylere aşıla a 

• 0. ve 3. gü de olmak üzere toplam 

iki doz aşı  
• İ ü glo üli  yapmaya gerek 

yok 

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



Kızamık Kızamıkçık Kabakulak 
(KKK) 

 • Kıza ık aşıla ası 1970’li yıllarda  itibaren uygulanmaya aşla ı 
 

• Ancak 1990’lı yıllarda  itibaren tü  illerde yaygı  ve yüksek dozda 

aşıla a aşarısı a ulaşıl ış 

 

• Özellikle 1970-1991 yılları arası da doğa lar aşta tü  erişki ler 

arası da aşıla a ora ı düşük 

 

• Bu yaş grubundaki erişki leri koru a ı  tek yolu aşıla ak 

 

• Kıza ıkçıkta ise hastalıkta  koru a ı  tek yolu doğurga lık 

çağı daki tü  kadı ları  kıza ıkçığa karşı aşılı ol ası 
 https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/zoonotik-vektorel-hastaliklar-db/zoonotik-hastaliklar/2-Kuduz/6-Rehbler/Kuduz_Profilaksi_Rehberi.pdf 



KKK Aşısı 
 • Kıza ık içi   

• Kişi i  iki doz kıza ık içere  aşı (1980’lerde  sonra doğa lar içi  

uygula dığı a dair kayıt veya  

• Kıza ık geçirdiği e ilişki  kayıt  veya  

• Laboratuvar tetkikleriyle antikor olduğu gösteril işse aşıla ası a gerek 

yoktur 

 

• Bu ları  dışı da, gebelik dö e i dışı daki tü  

erişki lere 4 hafta arayla birer doz KKK aşısı 
uygula alı 
 

 



KKK Aşısı 
 • 2006 yılı da  ö e uygulanan kıza ık aşıları kıza ıkçıkla kombine 

değil kıza ıkçık virüsü e karşı korumaz 

 

• Özellikle doğurga lık çağı daki (gebe olmayan) tü  kadı lara ve 2 

doz KKK aşısı uygula dığı a ilişki  kayıt yoksa tü  erişki lere KKK 

aşısı uygula ası ö e li 
 

• KKK aşısı olmayan tü  erişki lere, talepleri halinde, aile hekimleri 

tarafı da  ü retsiz uygulanmakta 

 

 



KKK 
• Aşıla a durumuna akıl aksızı  HKHA olanlara nakil so rası en az 24 

ay sonra, GVHD yoksa ve immunsupresif ilaç kulla ıyorsa 3 ay ara ile 2 

doz uygula alı 
  

• HIV/AIDS hastaları a KKK aşısı gerekli, kişi CD4 sayısı a göre 

değerle diril eli ve CD4 sayısı ı  >200 ol alı  
 

• SOT planlananlara eksik aşılı veya seronegatif ise son aşı dozu 

transplantasyondan en az 4 hafta ö e olacak ve 2 doz olacak şekilde 

yapıl alı  
 

 



Pnömokok aşılaması 
• Aşıla a şe aları sağlıklı olma ya da eş za a lı riski arttıra  bir 

hastalık bulunma durumuna göre farklılaş akta 

 
 

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  



İmmunsupresif Erişkinde Pnömokok Aşılama  

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 Erişkinlerde Pnömokok Aşılama   

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  



Pnömokok Aşı Özet 

 



Pnömokok Aşılama  
 • 65 yaş altı da Kronik ak iğer, kalp, kara iğer hastalıkları, 
metabolik hastalıklar, alkol ve madde ağı lıları da 
PPA23 tek doz ö erilir ve tekrar aşıla a gerekli değil, 
ancak ö esi de KPA13 aşı faydalı olabilir 

 

• Daha once PPA23 uygula ış hastalara, bu uygula a ı  
üzeri de  ≥1 yıl geç ede  KPA13 uygula a alı 
 

• İ u supresif ve asplenik hastalara PPA23’u  ilk 
dozundan ≥5 yıl sonra bir rapel dozu da uygula alı 
 

• KPA13 içi  hiç ir yaş grubunda rapel dozu 
ö eril e ekte 

 

 
 

EKMUD erişki  ağışıkla a reh eri, 9 



Pnömokok Aşılama 

 
• İ ü supresif ve asplenik hastalara PPA23’ü  ilk dozundan ≥5 yıl 

sonra bir rapel doz uygula alı 
 

• BOS kaçağı ya da koklear i pla tı olanlarda PPA23 rapel doza gerek 

yok 

 

• BOS kaçağı gibi nedenlerle tekrarlayan menenjit (2 ve daha fazla) 

geçire lerde herhangi bir neden gösterile e işse risk devam 

ettiği de  ilk dozdan 5 yıl sonra sadece bir kez olmak üzere 1 doz 

PPA23 tekrar uygula ır 

 

 



Grip Aşısı 
 • Grip aşısı bedeli; 65 yaş ve üzeri deki kişiler ile yaşlı 

akı evi ve huzurevinde kalan kişileri  bu duru ları ı 
belgelendirmeleri halinde sağlık raporu ara aksızı  
yılda bir defaya mahsus olmak üzere karşıla ır 

• Her yıl tekrarla alı  
 

• Gebeler içi  grip aşıları ü retsiz olarak karşıla ır 

 

• Ge eliği  her dö e i de uygulanabilir 

 

• Grip aşısı gebelere tek doz olarak uygula alı ve 
her gebelikte tekrarla alı 

 

 



Hepatit B Aşılamaları 
 

HBV doz kaçırıldığı da  

• Sürede  ağı sız aşıya kaldığı yerden devam edilmeli  

 

• Eğer 1.dozdan sonra ikinci doz ge ik işse en kısa sürede 
ikinci aşı yapıl alı  

 

• İki i ve üçü ü dozlar arası daki aralık en az iki ay ol alı  
 

• Sadece üçü ü doz kaçırıl ışsa, uygun olduğu da 
uygula alı  
 

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 aşılamaları 
• Üç doz HBV aşısı so rası Anti-HBs pozitifliği >10 mL 

koruyucu 

  

• Aşı so rası serokonversiyon ora ı sağlıklı erişki de %90 

üstü de, oran artan yaşla azalır  

• Minor faktörler  

• Obezlerde, sigara içe lerde oran hafif düşük,  
• Major faktörler  

• İleri  yaş, organ transplant hastası da, çölyak 

hastası da, immunsupresif hastalarda (kronik 

kara iğer, HIV, kronik renal yetmezlik, diyabet)  

• Hemodiyaliz  hastaları da ya ıt ora ı %50-60  

 



Hepatit B Aşılamaları 
• Rutin olarak aşı so rası ya ıta bakmak içi  test yapıl ası ö eril ez 

 

• Sadece aşağıdaki durumlarda 3 doz aşı ı  ta a la ası da  1-2 

ay sonra AntiHBs akıl alı 
• Sağlık çalışa ı 
• Kronik hemodiyaliz hastası 
• HIV dahil, immunsuprese hastalığı olanlar 

• HBV taşıyı ıları  cinsel partnerleri 

• HBsAg taşıyı ı annenin ço uğu 

 

• Hemodiyaliz hastaları içi  her yıl antikor titresi akıl alı ve antikor 

düzeyleri 10 mIU/mL veya altı a düştüğü de tekrar 1 doz aşı 
uygula alı 

• Hasta ı  yaşı 20 yaş ve üzeri de ise iki katı doz ile hatırlat a dozu yapıl alı  

 



Hepatit B aşılamaları 
• Üç doz aşı yapıl ış ve antikor ya ıtı geliş işse, 

immunkompetan kişilerde rapel doz ö eril ez 

 

• Koruyucu düzeydeki antikor seviyesinde düş e olsa 
dahi hastaları  çoğu da ağışıklık elleği devam 
etmekte  

 

• İmmunsupresiflerde anti-HBs düzeyleri, maruz kalma 
riski devam edenlerde izlenmeli ve anti-HBs değeri 10 
mIU/ / ml'nin altına düşen kişilere bir destekleyici doz 
uygulanmalı  
 

• Vaccine 2012; 30: 1644-9. 

•  Bruce MG, J Infect Dis 2016; 214: 16-22 

• www.cdc.gov/hepatitis/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 or subcutaneous 
vaccination. Am J Kidney Dis 1998; 32: 1041  

  



Hepatit B Aşılamaları 
Aşı ya ıtı oluş aya larda  
• Ge ellikle aşı ya ıtı ı etkileye  faktörler araştırılarak, 

iki i ir seri HBV aşısı yapıl ası ve so  doz aşıda   ay 
sonra Anti-HBs akıl ası ö erilir 

  

• İki i seride  so ra ya ıt oluş a a ora ı %  gi i  
 

• İki i seriye de ya ıt ver eye lerde ir üçü ü seri 
yapıl ası ö eril ez 

 

• Te as duru u da ya ıtsız kişide te as so rası profilaksi 
uygula alı!  
 



Hepatit B Aşılamaları 
• Geç işte yazılı olarak dökü a te bir seri HBV 

aşısı da  sonra antikor ya ıtı ölçül eye  ve 

şi di anti HBs negatif saptanan sağlık 

personelinde  

 

• 1 doz HBV aşısı yapılıp, 1-2 ay sonra ya ıt 
test edilmeli 

• Anti HBs Pozitif ise aşıla a durdurulabilir 

• Negatif ise seri ta a la alı  
  

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



Seyahat  

 

• Bağışıklık ya ıtı ı  oluşa il esi ve aşıla a şe ası ı  

tamamlanabilmesi içi  yolcular seyahatten en az 4-6 

hafta ö ce Seyahat Sağlığı Merkezlerine aşvur alı 
 

 

• Sağlık Baka lığı Türkiye Hudut ve Sahiller Sağlık Genel 

Müdürlüğü e ağlı Seyahat Sağlığı Merkezlerinde 

ü retsiz olarak aşılar yapıl akta ve kemoproflaksiler 

verilmekte 



Hac-Umre Aşılamaları 
 
• Meningokok, ço uk felci ve KKK aşıları ı  uygula ası ö eril ekte 

 

• KKK aşıla a ilkeleri ay ı, Kayıtlı iki doz KKK aşısı olmayanlarla ay ı 
kurallar  

 

• Ülke izde rutin olarak ülkede  ayrıl ada  ö e meningokok aşısı 
uygula ası sağla akta 



Meningokok Aşılama 
• Suudi Arabistan tarafı da  tü  ülkelerde  gelen yetişki leri  dört 

ileşe li (ACYW135) aşıyla en az bir doz aşıla aları istenen koşul 
 

• Meningokokal hastalığı  hiperendemik veya epidemik olduğu 

ülkelerde yaşaya  veya o ölgeye seyahat edecek kişilerede aşı 
ö erilir 

 

• Koruyu uluğu  sağla ası içi  ülkeye girişte   10 gü  ö esi de 

ta a la ası gerekmekte Ülke izde 1 ay ö e yapılıyor  

 

• Konjuge veya polisakkarit aşı kulla ıla ilir 

 

• Daha ö e polisakkarit aşı yapıl ışsa 5 yıl sonra rapel, konjuge aşı 
yapıl ışsa 2-3 yıl sonra rapel   

 



Haemophilus influenzae tip B aşısı 
 • Bir doz aşı 
• Anatomik veya fonksiyonel aspleni  

• Elektif splenektomide: Daha ö e aşıla a ışsa 

splenektomiden 14 gü  ö esi 1 doz 

 

• Üç doz aşı 
• HPKN: Transplanttan 6-12 ay sonra, daha önce 

aşılanıp aşılanmadığına bakılmaksızın 4 hafta ara ile 3 

doz 

 

 

 

 



Sonuç  
Erişki  aşıla a 

 

• Ço ukluk dö e i de aşı takvimine uygun olarak aşıla a ış 

 

• Riskli durumlarda kişileri  aşıla ası içi  fırsat olarak görül eli ve 

iyi değerle diril eli  
 

• Deva ı gereken aşılar içi  kişiler bilgilendirilerek i ü izasyo u  

ta a la ası veya pekiştiril esi i sağla a ak şekilde planlama 

yapıl alı  



Teşekkür ederim  


