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Cikar Catismasi Beyani

Sunumla iliskili herhangi bir cikar catismam bulunmamaktadir




Neden?

 Salginin kaynagini saptama

 Salginini etkenini saptama
* Dogru koruma ve kontrol 6nlemlerini alma
* Vaka artmasini engelleme

* Benzer salginlara midahalede temel olusturma




Veri kaynaklari — Acaba?

e SUrveyanslar
* Erken uyari ve cevap sistemleri
* Medya - sosyal medya

e Sosyal guvenlik kayitlari ...

SAGLIK

ingiltere’de maymun ¢icedi vaka sayisi 56'ya
cikti

ingiltere'de yeni 36 maymun cicedi vakasi tespit edildi, toplam vaka sayis| 56'ya
yukseldi.
Hasan Esen | 23.05.2022

laterl‘

DONYA

DSO: Gizemli hepatit vakalarinin Kovid-19

asilamasiyla baglantisi yok

Diinya Saglik Orgutu, ingiltere'de ortaya cikan ve Avrupa'da cok sayida tlkede
gorilen nedeni belirsiz hepatit vakalarinin Kovid-19 asilamalarindan
kaynaklanmadigini acikladi.

Omer Faruk Yildiz | 29.04.2022




Salgin inceleme icin hazirhk

* Ekibin olusturulmasi ve sorumluluklarin
belirlenmesi

. ,oidemiyoloji, Halk Saghgi, EHKM ya da ilgili
kliniklerin uzmanlari

* Hemsire, cevre sagligl teknisyenleri
* Veteriner hekim

* Laboratuvar calisanlari

* Konuyla ilgili teknik uzmanlar

* Yonetim ...

* Antimikrobiyal kullanimi ve gevre temizligi
ve dezenfeksiyonu 6ncesi uygun
numunelerin alinmasinin saglanmasi

* Yerel laboratuvar imkan ve kapasitesinin
degerlendirilmesi

Literatlir tarama, referans materyallerin
toplanmasi

Gerekli izinlerin alinmasi

Lojistik ihtiyaclarinin belirlenmesi, stirec
icerisinde eksiklerin erken tespiti

Sarec iginde rutin toplanma sikliklarinin
belirlenmesi

Kamuoyunun tek elden bilgilendirilmesi




BULASICI HASTALIKLAR
ILE MUCADELE

REHBERI
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Aset of online resources for professionals working in intervention epidemiology. public health microbiology and Infection control and hospital hygiene

+ Assessing the burden of
disease and risk
assessment

Descriptive data analysis
Epidemic Intelligence
Field Epidemiology
Formal Risk Assessment
Health Ecanomics
Screening

General Communication

Infection control and hospital
hygiene

Intreduction to Public Health
and basic concepts

Statistical Concepts

Assessing the burden of disease and risk assessment

Last modified at 3/22/2017 8:26 PM by Vladimir Prikazsky

Effective disease prevention and control depends on several factors that all have to be present and work together
in the community. It all starts with the ability to detect threats to the health of the population. A threat can be seen
as an undesirable situation that has not yet occurred, but that may happen unless protective measures are taken.
The ability to detect a disease threat implies that we already have basic knowledge about the ‘normal occurrence
(or burden)' of this disease in the population.....

Assessing the burden of disease requires a public health workforce with the compatence to collsct, analyse and
interpret health data from “your* population plus the infrastructure in the health care system that allows access to
relevant data. Methods used in Fisid Epidemiology play a central part in assessing the burden of disease.

To detect health threats requires (in addition to the above) continuous monitaring of burden of disease information
of "your own’ and surrounding populations, trends in risk behaviour, characteristics of pathogens (e.g. development
of antimicrobial resistance) plus competent staff responsible for continuous collection, analysis and interpretation
of information. The process aimed at detection of health threats is sometimes referred to as epidemic intellic

Once health threats have been detected and validated, information needs to be shared with "those who need to
know" in the health system. This usually requires translation of specific epidemiology jargon in a format that can be
used by policy and decision makers in arder to decide on interventions (preventive and control measures).

This part of this FEMWiki addresses methods that can be used to assess the health status of the population and
detection and assessment of health threats. Methods for Surveillance, Risk Assessment and Outbreak
Investigations will be described in this section.




Salgin varliginin gésterilmesi

1. Salgin * Kimelenme

* Bir bolgede veya 6zel bir grupta * Beklenenden daha fazla vaka olup
olmadigina bakilmaksizin

e Belirli bir zaman diliminde

 Belirli bir zaman diliminde
* Beklenenden fazla vaka gorulmesi

 Belirli bir bolgede vakalarin
toplanmasi




Beklenen Vaka

* Kimelenmenin oldugu bolgede

» Birkac hafta, birkac ay 6nceki vaka
sayllari

* Mevsimsellikten sipheleniliyorsa
gecen yilin ayni donemindeki vaka
sayllari

e |kincil olarak

 Yatis tanilari, taburculuk kayitlari,
olim verileri, vb.

* Benzer bolgelerin verileri

* Bolgede gorev yapan hekim ve saglk
calisanlarinin gorusu

insidans (1/1.000.000)

—_
]

10 1

Eylem hatti
1 Gergek vaka sayisi

4 Uyari hatti

Baz alinan
hat




Vaka artisinin nedenleri

e Gercek artis * Yalanci artis
* Nufus artisi e Kultur alma gibi tani imkanlarinin
artisi

* Nufus yapisinda degisiklikler (goc,
afet, vb) e Duyarliligi daha yuksek yeni bir
test uygulanmasi

» Tesadufi degiskenlik
* Kontaminasyon

 Salgin
* Bildirim sisteminde degisiklik




Salgin varliginin gésterilmesi

2. Beklenen sayidan fazla olup olmamasina bakilmaksizin ortak maruz kalim
* Bir fabrikada yemek yiyen 10 iscide gastroenterit

3. Daha 6nce bolgede gorilmemis olan hastaliga ait tek vaka (ekzotik)
« H7N9 Avian influenza vakasl

4. Eliminasyon veya eradikasyon programinda olan hastaliga dair vaka
* Kizamik, cocuk felci

5. Uluslararasi saglik tehdidi olarak gorilen hastaliklara dair vaka
* Ebola, Monkeypox hastaligi vb




Taninin dogrulanmasi

e Vakalarin tanilarinin dogrulanmasi icin hizla ve yeterli sayida uygun
orneklerin alinmasi

* Hasta ve klinisyenlerden hastaligin 6zellikleri hakkinda bilgi
toplanmasi

A. KLINIK ORNEKLERDE NUMUNE ALMA KILAVUZU
1. KLINIK ORNEKLERDE BAKTERIYOLOJIK INCELEME

GAITA
Numune ne zaman Hastalik baglangicindan hemen sonra, akut ishal déneminde, tercihen ilk 24 saatte ve
al h? antibiyotik tedavisi baslamadan énce
Numune ne kadar Sivi digkilar igin en az 5 ml
al L? Kati diskilar igin vaklasik 1 gr taze diski
Numune alinma Temiz, kuru, sizdirmaz deterjan ve dezenfektan ile kontamine olmamg kapakl bir kap
yontemi iginde, idrar ve vajinal sekresyon ile karnsmamis taze diskr 6rnegi alimr. Iki saati asacak

nakil durumlarinda digkimin varsa kanli mukuslu kismmdan bir ekiivyon yardim ile
omek ahmp Cary-Blair gibi bir tagima besiyerine ekiivyon daldinhp kurumasi
onlenerek génderilmelidir. Digki alinamayan durumlarda, rektal sirinti ornekleri
gonderilebilir. Cocuklardan ahmacak rektal strinti érneklerinde ekiivyonlar anal
sfinkterden 2-3 cm igeri sokularak rotasyon yaptinhr. Ekilvyonda gézle giriilebilir fekal
drmek alindigindan emin olunmalidir. Rektal siiriintii veya taze gaita stiriintii drnekleri
nem kaybim énlemek igin hemen tasima besiyerine (Cary-Blair) konulur.




Vaka tanimi

* Semptomlari, kisi, yer ve zaman
Ozelliklerini icerecek sekilde vaka
tanimi yapilmasi

* Tanimda gecen kriterlere gore
siniflama yaparak standardizasyonu
saglamak

e Genellikle

» Siupheli (Possible): Yalniz bazi klinik
ozellikler

* Olasi (Probable): Tipik klinik 6zellikler

* Kesin (Proven): Laboratuvar testi ile
dogrulanmis

Surveillance Case Definitions for Current and
Historical Conditions

A surveillance case definition is a set of uniform criteria used to define a disease for public health
surveillance. Surveillance case definitions enable public health officials to classify and count cases
consistently across reporting jurisdictions. Surveillance case definitions are not intended to be used by
healthcare providers for making a clinical diagnosis or determining how to meet an individual patient's
health needs.

https://ndc.services.cdc.gov/

EU case definitions

v ¢ ]in]=

List of case definitions for reporting communicable diseases to the Community network under Decision No
2119/98/EC of the European Parliament and of the Council.

Diseases
Anthraxa

Avian influenza in humans=

https://www.ecdc.europa.eu/en/surveillance-and-
disease-data/eu-case-definitions




Vaka tanimi

T.C. SAGLIK BAKANLIGI

Bulasici Hastaliklann Ihbari ve Bildirim Sistemi
STANDART TANI, SURVEYANS VE LABORATUVAR REHBERI-2004

BULASICI HASTALIKLARIN
IHBARI VE BILDIRIM SISTEMI
STANDART TANI, SURVEYANS

VE
LABORATUVAR REHBERI

T.C.
SAGLIK BAKANLIGI
TEMEL SAGLIK HiZMETLERI GENEL MUDURLUGU

2004-ANKARA

ps://dosyasb.saglik.gov.tr/Eklenti/1442 bhastaliktedavipdf.pdf?0



https://dosyasb.saglik.gov.tr/Eklenti/1442,bhastaliktedavipdf.pdf?0

Vaka Tanimi-Su cicegi 6rnegi-CDC 2004

e Klinik Tanim

* Akut baslangich > 101 F (> 38,3 C) ates
* Ates sonrasi baska bir nedeni olmayan

ayn| geli?jm evresinde sert, derin
Kerle§|m i vezikuller ya da pustillerle

arakterize dokinti (hemorajik, diz ve

variola sine eruptione tipi haric)

* Taniicin laboratuvar kriterler

* Su giﬁeéi DNA’sinin PCR ile klinik bir
ornekte tanimlanmasi

* Klinik bir 6rnekte viris izolasyonu

e Vaka siniflandirmasi

e Supheli

Dokilintl gelisiminden 1 —4 giin 6nce ates
gelisen jenaralize akut vezikuler ya da
pustuler dokintali hastaligl olan vaka

e Olasi

Klasik klinik vaka tanimina uyan ya da
kanltlanml? su cicegi vakaslyla
epidemiyolojik baglantisi olan ve klasik
klinik vaka tanimini tamamen karsilamayan
uyumlu klinige sahip vakalar

e Kesin

Laboratuvar ile dogrulanmis ya da
laboratuvarla dogrulanmis vaka ile
epidemiyolojik baglantisi olan klasik klinik
vaka tanimina uyan vakalar



Vakalari bulma

 Salgin hakkinda daha dogru bilgiye sahip olmak icin

 Standart bilgi toplama formlari
* Tanimlayici bilgiler: TCKN, isim, adres, telefon, ...
* Demografik bilgiler: Yas, cinsiyet, meslek, ...
 Klinik bilgiler: Vaka tanimina son halinin verilmesi

 Risk faktorleri: Besin ve su kaynaklari, yedigi yemekler, yeme zamani, belirtler
ve baslama zamanlari, alinan 6rnekler vb.

EK. SIRALI LIiSTE

Hastane |71an [ Tam | Tam | aewwe | ADNKS | ADNKS adres | ADNKS | ADNKS Lab .
TC kimlik Dofum | _ Tam Tam Tam | ApNKS | ADNKS ADNKS adres Beyan N istenen | Tetkik
Sira no Adi soyads Yas A

res s | o, | Bakildi
no tarihi | Kodu-l | Kodu2 | Kodu-3 [Adresil | sdresilce | Mahalle kiy | goiak bina adresi o, | tetldk | sonug




Tanimlayici epidemiyolojik inceleme

Etkilenen kisi sayisi

Kisilerin yas ve cinsiyet dagilimi

Semptomlar ve baslama zamanlari

Basvurulan kurumlar ve basvuru tarihleri

Yerlesim yerlerine gore dagilimi (Mahalle, sokak, yurt, okul, vb)

Hastaligin siddeti (6lim, hastaneye yatis, yogun bakim, mekanik ventilator ihtiyaci)




Tanimlayici epidemiyolojik inceleme

* Hastaliktan etkilenme olasiligi olan kisilerin tespiti
* Temaslilarin ve ozelliklerinin tespiti (kisiden kisiye bulasma *)
e Hasta ve temaslilara uygulanan miidaheleler (asi, profilaksi, ilac)

e Laboratuvar sonuclarinin ozellikleri (klinik, su, gida, cevre, ...)




Tanimlayici epidemiyolojik inceleme

* Su kaynakl * Gida kaynakl
e Kullanilan su kaynaklari * Yemek menusu

* Tedarik zamani ve kosullari
Hazirlanma zamani ve kosullari
Dagitim zamani ve kosullari
Servis zamani ve kosullari
Tuketim zamani ve kosullari
* Son dénemde ek bir su kaynagi * Tasinma ve saklanma kosullari

* Gida malzemelerinin temin edildigi
yerler

* Ayni gidanin dagitildigi diger yerler

e Su kesintisi

* Su sebekesi arizasi




Tanimlayici epidemiyolojide zaman

* Hastaligin baslangic tarihine gore bir histogram
- salginin zaman icindeki seyri

 Salgin egrisi ile
 Salgin egrisine gore o anda salginin hangi doneminde bulunuldugu
Gelecekle ilgili seyirle ilgili tahmin

Hastalik biliniyorsa inklibasyon suresi kadar geri gidilerek etkenle karsilasma
zamaninin tahmini

Etkenle karsilasma zamani biliniyorsa inktibasyon suresinin tahmini
* Hastaligin temasla mi, ortak kaynakla mi gectigi




Salgin desenleri (paternleri)

* Ortak kaynak
* Noktasal
Tum vakalar bir kulucka stresi icinde
Hizli bir ylkselis, daha yavas bir distsle karakterize
e Aralikli
e Surekli
Noktasal bir kaynaga gore daha yavas bir yukselis ve sonrasinda plato

* Kisiden kisiye bulasan (Propagated)
Kulucka suresiyle uyumlu araliklarla yuksekligi giderek artan zirveler
e Karisik




Salgin egrisi

14
12
10
z
=8
©
< 6
>
4
2
0 /=
CEE L EEE 0. &
N N AN N N\ AN AN N AN AN D >
AT AP T B AT T A g SE
Q7 Q7 Q7 NN N AT A A D

Baglama tarihi

30

25

e 20

@

=

T

15

o

54

]

- 10

5

0. --.l---- ‘_ I
E EEEEEEEEEEEEEEEEX XXX XXXXXxXx.ux.x
e e sdiBisagaRRRTRRRRRELSS
:_"n":ﬁ:’ﬁgﬁggx¥¥¥¥¥¥<<<5§:g:ggﬁqh8
eRININ N 0 SO M0 AN S NN e v

Baglama tarihi

13 Ocak

Noktasal ortak kaynaga sahip salginda salgin egrisi

Kisiden kisiye bulasan salginda salgin egrisi

Kaynak: Introduction to Epidemiology, In: Principles of Epidemiology in Public Health
Practices. Third Edition, U.S. Department of Health and Human Services Centers for
Disease Control and Prevention (CDC) Office of Workforce and Career Development
2006; pp 1-75.




Salgin egrisi
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Date of illness onset

Temas donemi bilinen durumda inkiibasyon
surelerinin tahmini

Etken bilindiginde inklibasyon periyodundan
hareketle olasi temas doneminin belirlenmesi

https://oxfordmedicine.com/oxford/fullsizeimage?imageUri=%2F10.1093%2Fmed%2F9780198719830.001.0001%2Fmed-9780198719830-graphic-006-
full.gif&uriChapter=%2F10.1093%2Fmed%2F9780198719830.001.0001%2Fmed-9780198719830-chapter-3




Tanimlayici epidemiyolojide yer

 Salginin yer degiskenine gore incelenmesi
e Cografi boyutlari saptanabilme

* Nokta (spot) haritalar
* Ozel atak hizlari




Tanimlayici epidemiyolojide yer

Vaka Dagilimi
Nigde Merkez, 18 Mart-30 Mart

Ebru TOZAN. Akut Gastroenterit Vaka Artisi. T.C. Saglik Bakanhgi Turkiye Oziidogru B. Bayburt il Merkezinde Sebeke Suyu Kaynakli Shigella sonnei
Halk Saglig Kurumu Gastroenterit Salgini, Ekim 2014, IV. ULUSAL SAHA EPIDEMIiYOLOJiSI
Erken Uyari Cevap ve Saha Epidemiyolojisi Daire Baskanhgi Ill. Ulusal KONFERANSI Ankara, Turkiye, 24-25 Haziran 2019.

Saha Epidemiyolojisi Konferansi,Ankara, 25-26 Mayis 2015




Hipotezin degerlendirilmesi

e Kaynak, bulasma yolu ve etkene maruz kalmaya yonelik ve test
edilebilir bir hipotez

* Analitik epidemiyolojik yontemler
e Kohort calismalari
* Vaka-kontrol calismalari




Vaka-Kontrol

Akig Semasi Vaka % Kontrol %  OR(95%CI) ORapy
s Bayburt Devlet 95
| 221l Digi Tkamet | Hastanesi'ne Bagvuru Sﬁ)
— y cl)
—> | Bayburt Merkez ilgede ,
(777 Koy el Valalar ] - ,], ikamet Eden Vakalar Mahalle Cesmesi 68 27,5 100 40,5 0,6 (0,4-0,8) Ref.
Basit Rastgele Omekleme — | DabutMerez || Musiuksuyudigndaherhangi 49 198 51 206 1,0(06-15) 14(09-24)
Yontemiyle Segim: 254 |ccccccceeee ahalleleraexi vakaar .
l bir su
TV — —> | Siipheli Vaka Musluk suyu ve herhangi bir su 57 231 41 16,6  1,5(1,0-2,4) 2,0(1,2-3,3)
Uymayan: 6 = |ecomoeeao
S“th" Vaka Tﬁq'm'"a Sadece musluk suyu 73 296 55 22,3 | 1,5(1,0-2,2) || 2,3 (1,4-3,6)
ymayan:
—> [ Otesi vka Dusik hijyen 83 336 49 19,8 | 2,0 (1,3-3,0) || 2,2 (1,5-3,4)

Vaka Kontrol= 1:1

Oziidogru B Bayburt Il Merkezinde Sebeke Suyu Kaynakli Shigella Sonnei Gastroenterit Salgini, Ekim 2014, IV. ULUSAL SAHA
EPIDEMIYOLOJISI KONFERANSI Ankara, Tiirkiye, 24-25 Haziran 2019.




Kohort arastirma

Vakalar Toplam Atak hizi Vakalar Toplam  Atak hizi

Yurt, cezaevi gibi
kapali gruplarda daha
kolay

(%) (%)
Et 42 47 89 1 14 7 12,51 Etkenle temas eden
Piring 41 49 84 2 12 17 5,02 ve etmeyenlerde ya
Yesil 28 40 70 15 21 71 0,98 da grubun
salata tamaminda atak

hizlari

Ekmek 30 46 65 13 15 87 0,75 hesaplanabilmekte
Sosis 3 6 50 40 55 73 0,69

Rolatif risk
hesaplanabilmekte

Wahl E, Remma S, Granum PE. A Clostridium perfringens outbreak traced to temperature-abused beef stew, Norway, 2012. Euro Surveill. 2013;18(9):pii=20408.




Hipotezin gbzden gecirilmesi

Verilerin laboratuvar / cevre calismalariile
birlikte degerlendirilmesi

* Klinik 6rnekler, cevre, kaynaktan alinan 6rneklerde = ayni etken
e Pulse field jel elektroforez (PFGE) gibi yontemlerle klonalitenin tayini




Kontrol ve koruma

 Salginlarda esas amac etkili kontrol ve koruma yontemleri alinmasi

Duyarli
* Salgin incelemenin tim asamalarinda

* Inceleme sonuclarina gére daha kanita dayali

* Onlemler n
° k k k A lik ceervtar Bulagma yolu
Etken, kaynak ve rezervuara yoneli (Kaynak)

* izolasyon, erken tani ve tedavi, kaynak kontroli
e Bulasma yoluna yonelik

* Besin ve su hijyeni, vektor kontroll, dezenfeksiyon-sterilizasyon
* Duyarh konaga yonelik

* Bagisiklama, kemoprofilaksi




Siuirveyans baslatmak / strdiirmek

* Onleme ve kontrol tedbirlerinin etkisi

 Salginin olasi yayilimi izlenmekte




Bulgularin ve Sonuclarin Duyurulmasi

* Bulgularin raporlanmasi etik ve bazen hukuki sorumluluk
* Sonraki salginlara hazirligin temeli
* Bilim cevresinde tartismayi saglama

* Kamuoyunu bilgilendirme




Other sites: ECDC European Antibiotic Awareness Day ESCAIDE - Scientific conference Eurosurveillance journal EVIP - Vaccination portal

@c European Centre for Disease Prevention and Control

S — UL An agency of the European Union
B e All sections  ~ | Enter your keyword(s) n
4@ Alltopics:AtoZ Newsroom Publications & data Tools About us

Home > Newsroom E-learning course: Introduction to Outbreak Investigation

¢ Newsroom E-learning course: Introduction to Outbreak
Investigation

9 ECDC Virtual Academy
& ECDC

This course is designed to target individuals with no prior knowledge in Outbreak Investigation, however it will be
especially useful to those with 1-2 years experience in public health. It may also be used as a refreshment module prior
to advanced courses in Outbreak Investigation.

https://www.ecdc.europa.eu/en/news-events/e-learning-course-introduction-outbreak-
investigation
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