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GRGRİİPP

INFLUENZAINFLUENZA
THE FLU THE FLU 

PAPAÇÇAVRA HASTALIAVRA HASTALIĞĞII
İİSPANYOL NEZLESSPANYOL NEZLESİİ

MOSKOVA HONGMOSKOVA HONG--KONG  GRKONG  GRİİBBİİ
DOMUZ GRDOMUZ GRİİBBİİ

KUKUŞŞ GRGRİİBBİİ
RUS GRRUS GRİİBBİİ
ÇÇİİN  GRN  GRİİBBİİ
ASYA GRASYA GRİİBBİİ

HONGHONG--KONG GRKONG GRİİBBİİ
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GRGRİİP PANDEMP PANDEMİİLERLERİİ

MMÖÖ ççaağğlarda tanlarda tanıınmnmışış
12. YY12. YY’’ da tanda tanıımlanmmlanmışış
İİlk lk pandempandemii:1580:1580--15811581’’dede
1729 1729 pandemisipandemisi AsyaAsya--AmerikayaAmerikaya
ŞŞimdiye kadar en az 31 imdiye kadar en az 31 pandemipandemi
11731173--1875 1875 …………. . 299 salg. . 299 salgıınn
19181918--1919 salg1919 salgıınnıı--21 milyon 21 milyon ööllüüm m İİSPANYOL SPANYOL 
NEZLESNEZLESİİ
19571957--1958  ASYA GR1958  ASYA GRİİBBİİ
19681968--1969  HONG1969  HONG--KONG GRKONG GRİİBBİİ
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1892 Pfeifer Boğaz salgısında:H.influenzae
1933 Smith:  Influenza A
1936 Burnet: Embryonlu yumurtada … AŞI
1939 Francis: Influenza B
1941 Hirst: Hemaglutinasyon
1950 Taylor: Influenza C
1950 Hayvan doku kültürleri…. . virüs üretimi
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GRGRİİP NEDEN GP NEDEN GÜÜNDEMDENDEMDE

HastalHastalığıığın n epidemikepidemik karakteri karakteri 
SalgSalgıınnıın son 400 yn son 400 yıılda  1lda  1--3 y3 yıılda bir tekrarlamaslda bir tekrarlamasıı
KOMPLKOMPLİİKASYONKASYON ve ve MORTALMORTALİİTESTESİİ
Her yHer yııl 500. 000 kil 500. 000 kişşinin  inin  öölmesilmesi
GeliGelişşmekte olan mekte olan üülkelerde lkelerde grip agrip aşışıssıı
kullankullanıımmıınnıın artn artışıışı
İşİş ggüüccüü kaykayııplarplarıı ve getirdive getirdiğği maliyeti maliyet
AntijenikAntijenik yapyapııssıında meydana gelen denda meydana gelen değğiişşiklikleriklikler
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Aşı ve tedaviye giren antivirallerin endikasyonları

Aşılama zamanı

Soğuk algınlığı ve diğer viral ve bakteriyel solunum 
hastalıklarından ve SARS ’tan ayırt edilmesi önemi

BÜTÜN BUNLAR  KONUYU GÜNDEMDE 
TUTMAKTADIR. 
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İNFLUENZANIN  SOĞUK 
ALGINLIĞI VE GRİBE BENZER 

SENDROMLARDAN              
AYRILMASI ÖNEMLİDİR
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Ani başlayan ateş
Şiddetli miyalji
Baş ve boğaz ağrısı
Öksürük 

GİBİ MAJOR BELİRTİLER YANINDA 

Burun tıkanıklığı
Boğaz ağrısı

GİBİ BELİRTİLERE SEBEP OLAN ÇEŞİTLİ RESPİRATUVAR 
VİRÜSLER VE PATOJEN BAKTERİLERİN SEBEP OLDUĞU 
TABLOLARLA KARIŞABİLİR VE TANI ZORLAŞIR
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Ani ateş yükselmesi ve 

Kuru öksürük birinci bulgudur.
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GRİPTE AYIRICI TANI

DİĞER SOLUNUM YOLLARI HASTALIKLARINDAN 
AYIRIMI ÖNEMLİ

Kronik bronşit alevlenmeleri bile GRİP ile karışabilmektedir
TANI EPİDEMİLERDE KONULUR

Epidemiler 1-3 yılda bir tekrarlar
Epidemiler eksplosiv karakterdedir. 

Atak hızı yüksektir :%10-40
(5-6 haftalık periodda )
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GRGRİİP (P (İİNFLUENZANFLUENZA))

AteAteşşlili bir solunum yolu hastalbir solunum yolu hastalığıığıddıırr
DDöökküüntntüü olmamasolmamasıı didiğğer er viralviral ddöökküüntntüüllüü hastalhastalııklardan klardan 
ayayıırrıımdamda öönemlidirnemlidir
ÖÖksksüürrüüğğüün frekansn frekansıı ve sve sııklklığıığı öönemlinemli
EN SIK BELEN SIK BELİİRTRTİİLER:  LER:  ATEATEŞŞ, MYALJ, MYALJİİ ÖÖKSKSÜÜRRÜÜK, K, 
BABAŞŞAAĞĞRISIRISI
HastalHastalığıığın n epidemikepidemik karakteri,karakteri,
PulmonerPulmoner komplikasyonlarkomplikasyonlarıı,,
MortalitesMortalitesii öönemlinemli
Hafif olgular ateHafif olgular ateşşli veya ateli veya ateşşsiz sosiz soğğuk alguk algıınlnlığıığı belirtileri belirtileri 
verirverir
PulmonerPulmoner semptomlar epidemilerde gsemptomlar epidemilerde göörrüüllüürr
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İİNFLUENZANIN DNFLUENZANIN DİĞİĞER SOLUNUM YOLU ER SOLUNUM YOLU 

HASTALIKLARINDAN AYRILMASIHASTALIKLARINDAN AYRILMASI

Mevsim,Mevsim,
İİnfluenzanfluenza epidemisinin bulunup bulunmamasepidemisinin bulunup bulunmamasıı
SemptomlarSemptomlarıın ban başşlanglangııçç yolu ve ayolu ve ağığırlrlığıığı
Sistemik olmasSistemik olmasıı
TonsillerTonsiller ve ve farenkstefarenkste eksudaeksuda bulunmaybulunmayışıışı
Lokalize Lokalize infeksiyonuninfeksiyonun didiğğer bulgularer bulgularıınnıın olmayn olmayışıışı
SSüüppüüratifratif hastalhastalıık bulgulark bulgularıınnıın olmayn olmayışıışı
HemolitikHemolitik streptokokkalstreptokokkal tonsilittentonsilitten ve     ve     adenoviraladenoviral
infeksiyonlardaninfeksiyonlardan ayayıırrıırr
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PALATUMDA PETEPALATUMDA PETEŞİŞİ VE VE 
ÜÜLSERLERLSERLER

İİ. MONONUKLEOZ,. MONONUKLEOZ,
COXSACKCOXSACKİİE VE VİİRRÜÜS ENFEKSS ENFEKSİİYONU VEYONU VE
HERPES ENFEKSHERPES ENFEKSİİYONLARINI YONLARINI 
DDÜÜŞŞÜÜNDNDÜÜRRÜÜRR
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ATEATEŞŞ VE KONSTVE KONSTİİTTÜÜSYONEL SYONEL 
SEMPTOMLAR SEMPTOMLAR İİNFLUENZAYI  SONFLUENZAYI  SOĞĞUK UK 
ALGINLIALGINLIĞĞINDAN AYIRIR.INDAN AYIRIR.

Komplikasyonsuz olgularda lKomplikasyonsuz olgularda löökosit normal, kosit normal, 
llöökopenikopeni, r, röölatif latif lenfositozlenfositoz bulunabilir.bulunabilir.
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İNFLUENZA SOĞUK ALGINLIĞI İLE KARŞILAŞTIRILDIĞINDA
DAHA AĞIR VE 
CİDDİ BİR HASTALIK TABLOSUDUR

•Soğuk algınlığında miyalji, baş ağrısı, artralji, mutat olmayıp,

ateş yükselmesi  belirgin değildir.

•Soğuk algınlığında burun akıntısı, aksırık ve boğaz ağrısı en

mutat belirtilerdir.
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ADENOVİRUSLER, RSV
CORONAVİRUS,ENTEROVİRUS  gibi 

200’den fazla virüsün
Üst Solunum Yollarında yaptığı

SOĞUK ALGINLIĞI (COMMON COLD)
HAFİF SEYİRLİDİR
K. D:24 -72 SAAT

Ancak etken olan virüsler 
sekonder olarak yerleşen bakterilerle
OTİT, SİNÜZİT, TRAKEOBRONŞİT

yapabilir
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KONJUKTİVİT:
ADENOVİRUS VE ENTEROVİRUS
İNFEKSİYONLARINDA GÖRÜLÜR
KOKU VE TAT DUYUSU AZALIR

BOĞAZDA EKSUDA:
ADENOVİRUS İNFEKSİYONLARINDA

GÖRÜLÜR
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SOĞUK ALGINLIĞI 
ÇOCUKLARDA ASTIM ATAKLARINI 

BAŞLATABİLİR

PARAİNFLUENZA VE RSV 
KÜÇÜK ÇOCUKLARDA

PNÖMONİ, KRUP, BRONŞİYOLİT 
YAPABİLİR
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İİNFLUENZADA ATENFLUENZADA ATEŞŞ

İİnfluenzadanfluenzada ateateşş,,babaşşaağğrrııssıı ve ve miyaljimiyalji
sitokinlerinsitokinlerin(TNF(TNF--alfa,ILalfa,IL--6,IL6,IL--11--b)   yanb)   yanııttııddıır.r.
İİNFLUENZADA ATENFLUENZADA ATEŞŞ BBİİFAZFAZİİKTKTİİRR. . 
38 DERECE 38 DERECE ÜÜZERZERİİNDE  NDE  3 G3 GÜÜNN
4. G4. GÜÜN N İİKKİİNCNCİİ BBİİR PR PİİKK
4 4 -- 8 G8 GÜÜNDE TAMAMLANIRNDE TAMAMLANIR
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İİNFLUENZADAKNFLUENZADAKİİ
SEMPTOMLARIN SSEMPTOMLARIN SÜÜRESRESİİ

AteAteşş, kuru , kuru ööksksüürrüük, bok, boğğaz aaz ağğrrııssıı burun burun 
ttııkankanııklklığıığı
BaBaşş ve adale ave adale ağğrrıılarlarıı
EkstremitelerdeEkstremitelerde bitkinlikbitkinlik
BunlarBunlarıın n ççooğğu 1u 1--2 haftada iyile2 haftada iyileşşirir
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YAŞLILARDA 
KRONİK HASTALIKLARI 

OLANLARDA
GENÇLERE VE SAĞLIKLI

OLANLARA GÖRE
CİDDİ KOMPLİKASYONLAR 

GELİŞİR
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NFLUENZANIN NFLUENZANIN 
KOMPLKOMPLİİKASYONLARIKASYONLARI

PNPNÖÖMONMONİİ
OTOTİİTTİİS MEDS MEDİİAA

TRAKEOBRONTRAKEOBRONŞİŞİTT
AKUT SAKUT SİİNNÜÜZZİİTT

REYE SENDROMUREYE SENDROMU
MMİİYOZYOZİİT, MT, MİİYOGLOBYOGLOBİİNNÜÜRRİİ, ENSEFAL, ENSEFALİİTT

TRANSVERS MTRANSVERS MİİYELYELİİTT
GUGUİİLLALLAİİNN-- BARRE  SENDROMU, BARRE  SENDROMU, 

RHABDOMYOZRHABDOMYOZİİTTİİSS



0 23

HASTALIHASTALIĞĞIN ERKEN EVRESIN ERKEN EVRESİİNDE NDE 
KOMPLKOMPLİİKASYONSUZ OLGULARDA KASYONSUZ OLGULARDA 

AKCAKCİĞİĞER GRAFER GRAFİİSSİİ NORMALDNORMALDİİRR

SASAĞĞLIKLI ERLIKLI ERİŞİŞKKİİNLERDENLERDE
VVİİRAL PNRAL PNÖÖMONMONİİ NEDENNEDENİİ OLANOLAN

İİNFLUENZA VNFLUENZA VİİRRÜÜSLERSLERİİNNİİN YAPTIN YAPTIĞĞII
HAFHAFİİF OLGULAR F OLGULAR ATEATEŞŞLLİİ VEYAVEYA ATEATEŞŞSSİİZ Z 

SOSOĞĞUK ALGINLIUK ALGINLIĞĞII
BELBELİİRTRTİİLERLERİİ VERVERİİRR
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İİNFLUENZADA MORTALNFLUENZADA MORTALİİTE TE 

İİnfluenzanfluenza a a pnpnöömonisinemonisine

KardiyopulmonerKardiyopulmoner hastalhastalığığaa

Altta yatan kronik hastalAltta yatan kronik hastalııklarklarıın alevlenmesinen alevlenmesine

BABAĞĞLIDIRLIDIR
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İİNFLUENZANIN SARSTAN NFLUENZANIN SARSTAN 
AYIRICI TANISIAYIRICI TANISI

SARSSARS’’tata yyüüksek ateksek ateşş, , ööksksüürrüük ve nefes darlk ve nefes darlığıığı gibi   gibi   
respiratuvarrespiratuvar hastalhastalıık bulgulark bulgularıınnıın bulunun bulunuşşuu ayayıırrııccıı tantanııyyıı
zorlazorlaşşttıırrıır.r.

SARSSARS’’ ıınn ayayıırrııccıı tantanııssıındanda
SARS epidemisinin devam edip etmemesiSARS epidemisinin devam edip etmemesi
SARSSARS’’llıı bböölgeye seyahat lgeye seyahat anamnezianamnezi
SARS tanSARS tanııssıı konmukonmuşş biriyle yakbiriyle yakıın n kontaktkontakt

öönemlidir.nemlidir.
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KOMPLKOMPLİİKASYONSUZ KASYONSUZ İİNFLUENZANFLUENZA
(NONPN(NONPNÖÖMONMONİİK AKUT K AKUT İİNFLUENZA)NFLUENZA)

İİ. P:1. P:1--2 g2 güün n 
SaSağğllııklklıı gengençç erierişşkinlerdekinlerde
HastalHastalığıığın ban başşlanglangııccıında ynda yüüz kz kıırmrmıızzıı , s, sııcak ve nemlidircak ve nemlidir
Temiz nazal akTemiz nazal akııntntıı
MukozMukoz membranlarmembranlar hiperemikhiperemik
SSııklklııkla kla servikalservikal lenf bezlerindelenf bezlerinde aağğrrııllıı bbüüyyüümeme
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KOMPLKOMPLİİKASYONSUZ KASYONSUZ İİNFLUENZANFLUENZA

Sistemik belirtiler hakimdirSistemik belirtiler hakimdir
AteAteşş, , titremeler, titremeler, babaşş aağğrrııssıı
MalasieMalasie, , anoreksianoreksi, , bitkinlikbitkinlik
MiyaljiMiyalji: : ekstremiteekstremite ve sve sıırt kaslarrt kaslarıındanda
ÇÇocuklarda baldocuklarda baldıır ar ağğrrııssıı öön plandan planda
LateralLateral bakbakışışta gta gööz kaslarz kaslarıında nda şşiddetli aiddetli ağğrrıı
ArtraljiArtralji ve ave aşşikar olmayan ikar olmayan artritartrit
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SOLUNUM SSOLUNUM SİİSTEMSTEMİİ BELBELİİRTRTİİLERLERİİ

KURU KURU ÖÖKSKSÜÜRRÜÜK, K, 
FARFARİİNJNJİİAL AAL AĞĞRIRI
BURUN TIKANIKLIBURUN TIKANIKLIĞĞI VE AKINTISII VE AKINTISI

SSİİSTEMSTEMİİK SEMPTOMLARIN BULUNUK SEMPTOMLARIN BULUNUŞŞU  U  

İİnfluenzaynfluenzayıı didiğğer er viralviral solunum yollarsolunum yollarıı hastalhastalııklarklarıından ndan 
ayayııran en ran en öönemli nemli öözelliktirzelliktir
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AteAteşş inerken 3inerken 3--4 g4 güün sonra n sonra boboğğuk ve kuru uk ve kuru 
ööksksüürrüük,k, boboğğaz aaz ağğrrııssıı öön plana gen plana geççebilir.ebilir.

ÖÖksksüürrüük k substernalsubsternal aağğrrıı ve yanma hissi ile ve yanma hissi ile 
beraberdir.beraberdir.

Sistemik solunum belirtileri olmaksSistemik solunum belirtileri olmaksıızzıın n 
yayaşşllıılarda atelarda ateşş, dermans, dermansıızlzlıık, k, konfkonfüüzyonzyon
ggöörrüülebilir.lebilir.
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ATEATEŞŞ 3 g3 güün n kontinkontinüü, , antipiretikleantipiretikle intermittantintermittant

ÇÇocuklarda  eriocuklarda  erişşkinlere gkinlere gööre re maximalmaximal ııssıı daha fazladaha fazla

Atak hAtak hıızzıı ççocuklarda eriocuklarda erişşkinlere gkinlere gööre daha fazla,re daha fazla,

ServikalServikal adenopatiadenopati erierişşkinlere gkinlere gööre daha sre daha sııktktıır.r.

İİnfluenzayanfluenzaya babağğllıı krupkrup erierişşkinde gkinde göörrüülmez yalnlmez yalnıız z 

ççocuklarda gocuklarda göörrüüllüür.r.
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KOMPLİKASYONLU 
İNFLUENZA TABLOLARI

Primer viral pnömoni
Sekonder bakteriel pnömoni
Mixed viral bakteriyel pnömoni
Lokalize viral pnömoni
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PRPRİİMER VMER VİİRAL PNRAL PNÖÖMONMONİİ

ŞŞimdi gimdi göörrüülmemektedirlmemektedir
19181918--1919 salg1919 salgıınnıında  sanda  sağğllııklklıı gengençç erierişşkinlerdeki kinlerdeki 
ööllüümlerin sebebidirmlerin sebebidir
19571957--1958 salg1958 salgıınnıında nda ddöökküümantemante edilmiedilmişş
KardiyovaskKardiyovasküülerler HastalHastalııklarklarıı olanlardaolanlarda
MS olan MS olan RomatizmalRomatizmal Kalp Kalp KastalKastalııklarklarıındanda
Kronik Kronik KardiyovaskKardiyovasküülerler ve ve PulmonerPulmoner hastalhastalııklardaklarda
İİmmmmüünn yetmezlik, gebelik ve yayetmezlik, gebelik ve yaşşllııllııkta da gkta da göörrüülebilirlebilir
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PRİMER VİRAL PNÖMONİ
Tipik İnfluenza başlangıcını ateş, öksürük, dispne, 

siyanoz takip eder
Akciğer grafisinde bilateral bulgu var, 
Alt lobları daha fazla tutar
Konsolidasyon görülmez
Mortalitesi yüksektir
Otopsi: Difüz Hemorajik Pnömoni bulguları
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SEKONDER BAKTERSEKONDER BAKTERİİYEL YEL 
PNPNÖÖMONMONİİ

İİnfluenzadanfluenzada meydana gelen meydana gelen sekondersekonder bakteriyel bakteriyel 
pnpnöömonininmoninin influenzainfluenza olmayan hastada meydana gelen olmayan hastada meydana gelen 

pnpnöömonidenmoniden ayayıırt edilmesi imkansrt edilmesi imkansıızdzdıırr
YaYaşşllııllııkta: 65 Yakta: 65 Yaşş ÜÜststüü
Kronik Kronik PulmonerPulmoner,,
Kardiyak veKardiyak ve
Diyabet gibi Diyabet gibi metabolikmetabolik hastalhastalııklardaklarda

Klasik Klasik İİnfluenzannfluenzanıınn( ( ViralViral PnPnöömonininmoninin) 1) 1--2. Haftas2. Haftasıında nda 
ggöörrüülen iyilelen iyileşşmesini, 4mesini, 4--14 g14 güünlnlüük uzamk uzamışış bir bir periyodperiyod
takip edertakip eder
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Yeni bir Yeni bir AteAteşş ataatağığı ççııkarkar
ÖÖksksüürrüük, balgam k, balgam ççııkarma karma 
Muayene ve Radyografide Muayene ve Radyografide Konsolidasyon bulgusuKonsolidasyon bulgusu
LLöökositozkositoz,sola kayma,sola kayma

Etken:Etken:
PnPnöömokokmokok,,
H. H. influenzaeinfluenzae tip b, tip b, 
S. S. aureusaureus

AntibiyotiAntibiyotiğğe cevap ale cevap alıınnıırr
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Kanserli Kanserli immimmüünosupresenosuprese ççocuklarda ocuklarda pnpnöömonimoni
insidansinsidansıı daha fazladdaha fazladıır.r.

Kemik iliKemik iliğği i transplantltransplantlıı ve lve löösemililerde semililerde ööllüümle mle 
sonusonuççlanan lanan pnpnöömonilermoniler rapor edilmirapor edilmişş..

Ancak Ancak influenzaninfluenzanıınn bu hastalarda bu hastalarda RespiratuarRespiratuar
virvirüüsler ve sler ve ParinfluenzaParinfluenza virvirüüslerinden daha slerinden daha 
bbüüyyüük bir risk tek bir risk teşşkil ettikil ettiğği pek ai pek aççıık dek değğildir.ildir.
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KRONKRONİİK BRONK BRONŞİŞİTTİİN AKUT N AKUT 
ALEVLENMELERALEVLENMELERİİ

RespiratuarRespiratuar virvirüüs ve bakterilerin kats ve bakterilerin katııldldığıığı kronik kronik 
bronbronşşitin akut alevlenmeleri itin akut alevlenmeleri İİnfluenzanfluenza ile ile 
karkarışışabilir.abilir.
Stabil Stabil asthmaasthma kkööttüüleleşşerek erek asthmaasthma staticusastaticusa
ddöönnüüp p influenzayinfluenzayıı taklit edebilir.taklit edebilir.
ÇÇocuklarda ocuklarda kistikkistik fibrozdafibrozda influenzayainfluenzaya babağğllıı
alevlenme aalevlenme ağığır komplikasyonlara yol ar komplikasyonlara yol aççar.ar.
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BENBENİİ DDİİNLEDNLEDİĞİİĞİNNİİZ Z İİÇÇİİN N 
TETEŞŞEKKEKKÜÜR   EDERR   EDERİİMM
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