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Edirne



Bir salginin farkina nasil varilir?

Cin fikirli klinisyen, infeksiyon kontrolu
profesyonelleri, laboratuar calisanlarin aklina
gelmesi.

Hasta ya da ailesi
Surveyans verileri (enderdir)
Yerel basin- gazete ya da televizyonlar



Edirne’de Tulareminin farkina varilmasi

Hastaneye basvurudan 1 ay once olusan ve
olusumdan 2 hafta once bogaz agrisi ve ates
tarif eden 30 yasinda hasta,

Non-spesifik antibiyotik tedavilerine ragmen
gerileme olmayinca TUTF KBB servisine TB
ya da bronsiyal kist ontanisi ile yatiniidi,

Aerobik, aneorobik kulturler, tularemi
serolojisi, patoloji incelemeleri sonucu
tularemi tanisi kondu.



Bir salgin neden incelenmelidir?

Saptanan salginda yeni olgularin ortaya ¢cikmasini
onlemek

Gelecekteki salginlari onlemek

Salgin yapan hastalik konusunda yeni bilgiler
edinmek

Halka yeniden guven vermek
Ekonomik ve sosyal zararlanmay! en aza indirmek
Epidemiyoloji egitimi



Edirne’de Tularemi salginin incelenme
nedenleri

60 y1l oncesinde bolgede tanimlanmis Tulareminin tekrar
ortaya ¢ikisini incelemek,

Salginda yeni olgularin ortaya ¢ikmasini onlemek,
Yeni salginlar1 onlemek i¢in oneriler gelistirmek,

Bolgemizde tularemi 1¢in risk etmenler1 konusunda yeni
bilgiler edinmek,

Ekonomik ve sosyal zararlanmay1 en aza indirmek



Bir salgin i¢in alan ¢alismasinin
kisitliliklari, baski 6geleti:

Kaynagi bulma ve olgular1 onleme i¢in aciliyet
Hizli karar alma-sonuca varma baskisi

Sinirli istatistiksel gii¢

Medyanin yan tutucu yonlendirmesi

Yasal, mali, politik yukiimliilik baskisi

Insan ya da ¢evreden alinan érneklerin incelenmesinde
kisitlamaya yola agcan gecikmeler.

Etik kaygilar



Edirne

Kaynagi bulma ve olgular1 6nleme 1¢in aciliyet

Hizli karar alma-sonuca varma baskisi



Bir salgin i¢in alan ¢alismasini yurutecek
ekipte kimler olmalidir?

Saglik yoneticileri
o Yerel saglik otoritesi yetkilileri-gorevlileri:
o Bolgeden sorumlu saglik kurulusunun yetkilileri-gorevlileri:

Saglik yonetiminde Epidemiyoloj1 bilimini kullanma
becerisi olan profesyoneller.

Klinisyen(ler)

Laboratuvar tanisi i¢in profesyonel(ler).

Veteriner, ekolog, entomolog.

[letisim- halkla iliskiler uzmani.



Edirne’de Tularemi salgin inceleme
yonetim ekibi:

11 Saglhik Miidiirliigii gorevlileri
0 Bulasici hastaliklar subesi calisanlari
a2 Toplum Sagligi Merkezi calisanlari,

Halk Sagligi AbD Ogretim iiyesi,
Mikrobiyoloj 1 ve Klinik Mikrobiyoloj1 AbD
Ogretim uyes1 ve laboratuar ¢alisanlari,
KBB Hastaliklar1 AbD Ogretim iiyesi

Veteriner yer almastir.







Salgin Incelemesinin 7 adimi

=Ry R s e

Olgu bulma- incelemesi-arastirmasi

Neden bulma-incelemesi- arastirmasi

Kontrol onlemlerinin olabildigince erken alinmasi
Gerekirse ¢coziimleyici inceleme yiritiilmesi
Epidemiyoloji ve nedenlere 1ligkin ¢ikarimlar
Stirveyansin stirdiirtilmesi

Bulgularin paylasilmasi



Adim 1: Olgu bulma aragtirmasi

420 niifuslu koyde muayene i¢in saghk evine ¢agrilan tiim
koyliilerden 63’1 ekibe miiracaat ederek ekip tarafindan
muayeneleri yapildi, salgin kaynagimi belirlemek
amaciyla anket formu uygulandi. Klinik ve serolojik
olarak tularemi salginindan etkilenen 5 olgu daha
belirlendi. Bunlarin disindaki 1 olgu 1se asemptomatik
tularemi1 olgusu olarak tanimlandi. Hastane’de yatan
olgunun Edirne’de yasayan bir yakininda da klinik ve
serolojik olarak tularemi tanisi kondu.



Adim 1: Olgu bulma aragtirmasi

T. C. Saglik Bakanlig1 Bulasic1 Hastaliklarin Thbar1 ve
Bildirim Sistemi, Standart Tani, Siirveyans ve
Laboratuvar Rehber1 gore 1lk olgular tanimlanmalidir.

Tularem vakasi tespit edildigi zaman 24 saat i¢inde form
014 ile I1 Saglik Miidiirliigii’ne ihbar yapilmalidir.
Telefonla bilgi verilmesi de yararhdir.

Hastanin yasadig1 veya hastalig1 edindigi diistiniilen
bolgelerde baska benzer 6zelliklerde hastalarin varligi
sorgulanmalidir.

Epidemiyolojik 6zelliklere (kisi, yer, zaman vb) gore
salgindan stiphe edildiginde bir arastirma ekibi
kurulmalidir.



Adim 2: Neden incelemesi-aragtirmasi

» Tum hastalar orafarenjiyal tularemi klinigi
gostermekteydi. Hastalarin yaslar1 1-81 arasinda
degismekteydi ve % 58’1 kadindi. Tularemi tanisi
almadan once olgularin % 73’1 anjin tedavisi gormiusti.
Doldurulan anket formuyla risk faktorleri
arastirildiginda 55 kisilik kontrol grubuna gore
istatistiki anlam gosteren sadece koyde bulunan pimar
sularmi icme, kullanma faktoriiydi. Bu nedenle ve
birden ortaya ¢ikmasi 0zelligiyle ile salginin kaynak
sularindan kaynaklandigina karar verildi.




Risk etmenlerinin belirlenmesi, Edirne

Tum risk altindaki toplumla olasi maruziyet
yollari (kullanilan suyun kaynagi, avcilik,
ambarda calisma, el yikama, eldiven
kullanimi) konularinda gorusuldu.

Su kaynaklari, cesmeler, olgular bir
epidemiyolojik harita uzerinde isaretlendi.
Ardindan atak hizlari hesaplandi....






Tablo 1: Risk etmenleri, Edirne

Risk etmeni Risk altindaki | Hasta | AR | AR | RR % 95
toplum sayist | (+) | (-) GA
Dogal tavsan ile temasi 16 3 188 | 2,9 | 6,5 | 5,43-7,57
Aliaga pinar suyu icmek 85 5 58 133 | 1,8 | 1,1-2,87
Ev etrafinda fare 124 9 7,3 | 0,7 |10,5| 10,3-10,7
populasyonunda artma




‘ Adim 3: Kontrol Onlemleri

A-Mikrobiyal ajan

l D-E tkenin ¢ikis yolu

B-Rezervuarlar

C-Kaynaklar

1.Hava

2.Su

3.Besin

4.Insanlar

5.Hayvan ve vektorler
6. Araglar

7.Toprak ve diger
kontamine maddeler

F-E tkenin girig yolu

A\ 4
—

E-Bulagsma Yolu

1.Dogrudan temas
2.Dolayli temas
3.Damla

4.Hava yolu

5. Araglar
6.Vektorler
7.Vertikal

G-Duyarli Konaklar

(Infekte olmayanlara 7
oneri)

1-Guvenli gida tiketin
2-Kigisel temizlik

3-Oksiriiken agzinizi mendille
ortin

4-Asilanin
5-Koruyucu kullanin
6-Ozel riskinizi azaltin

7-infeksiyon kontrolii




Kontrol Onlemleri, Edirne

Bolgeye bakan Saglik Ocagi ¢alisanlari, toplum liderleri,
koy sakinler1 hastaligin klinik goriintiimii, belirtileri,
bulasma yollar1, bulastiriciligi konularinda yazih
material dagitimi ve anlatimla bilgilendirildi, poster
ve brosiir hazirlanip dagitild,

Tarmm ve Kdyisleri Bakanligi 11 Miidiirliigii bilgilendirildi
ve calismalara katki ve katilimi 1stendi.

Sebeke suyu klorlandi, el yikama konularinda egitim
verildi,

Hekimler tularemia olgular1 konusunda bilgilendirilerek
farkindalik olusturulmaya calisildi,



TULAREMI HASTALIGI

Etken : Francisella tularensis adi verilen doga kosullarina dayanikl bir bakteridir. Soguk ve nemli Korunma :
toprakta uzun siire bulunabilir. Cevreye Yonelik Korunma:
= Hasta hayvanlarin tespiti, 1slahi ve imhasi

Gorildiigii Yerler : .Turkiye’de Orta Karadeniz’'den Trakya’'nin kuzeyine uzanan bir kusakta = Enfekte hayvan ve leslerin korunmasiz sekilde tasinmasinin engellenmesi

bulundugu bilinmektedir. Ilk kez 1930-40’li yillarda Trakya’da salgin yapmistir. = Saglikli igme ve kullanma suyu saglanmasi
*Igme ve kullanma sularinin ayni 6zellikleri tagimasi gerekmektedir.

Hangi Hayvanlarla bulagir ? : Bu hastaligi viicudunda barindiran ve baska canlilara *Su berrak olmalidir. Sebeke suyu diizenli klorlandigi siirece en giivenli sudur.

bulastirabilen hayvanlar bulunmaktadir. Bunlarin basinda tavsan, fare gibi kemiriciler ve bu *Suyun temiz oldugundan emin olunamiyorsa su kaynatiimalidir.

hayvanlarin (izerinde yasayan kene, kan emen sinekler gibi eklembacakli canhlar yer alir. Ancak, *Dezenfeksiyon amaciyla gamasir suyu kullanilabilir:

domuz, sincap, geyik, koyun, bazi kus ve balik tirlerinin de hastaligi bulastirabilecegi
BT T W e = ' : e s -Bunun igin ev ve yuzey temizliginde kullanilan gamasir suyu (iginde baska katki maddesi,
deterjan vb. olmayan) tercih edilmelidir. Ozellikle ci§ sebze ve meyveleri yikarken 1 litre suyun
icine % 5’lik gamasir suyundan 20 damla konmali ve 30 dk beklenmelidir. Bu su ve onunla
yitkanan besinler giivenli hale gelir.

-Ayrica : 9 bardak suya, 1 bardak gamasir suyu katilirsa elde edilecek sivi ana ¢dzelti olur. Bu
ana ¢ozeltinin 3 damlasi 1 litre suyu mikroptan arindirmaktadir.

Bireye Yonelik Korunma:
= Hastalarin belirlenmesi ve uygun tedavisi gerekmektedir.
= Karantina uygulamasina ve temaslilarin agilanmasina gerek yoktur.
= Hastallktan suphe edildiginde saglik yetkililerine bildirmek gerekir.
= Kene ve sinek 1sirgindan korunmak igin 6zellikle tarlada, bahgede, toprak ve hayvanla
ugrasanlarin koruyucu nitelikte giysi kullanimi gerekir. Siki dokunmus pantolon, corap, kapali
ayakkabi giymek 6nemlidir.
= Bocek kovucular kullaniimahdir (repellent).
= Giysi ve deri sik sik kontrol edilmeli, sinek, kene vb. gérildiginde hemen

Bulagma Yolu : Hayvanlar hastaligi siklikla, kene, sivrisinek, tatarcik gibi artropodlar ile 1sinima yolu uzaklastirimalidir.

ile alirlar. Avcilik ile ugrasanlarin daha ylksek risk altinda oldudu bilinmektedir. Insandan insana = Hayvan ve leslerin doku, viicut sivilari ve varsa deri yaralari ile temas edilmemelidir.

bulagma olmamaktadir. Hastalik tavsan ve kemirici sayisi ile iligkilidir. Bu hayvanlarin sayisindaki = Ozellikle aveilar igin sizdirmaz eldiven kullanmalari Snerilir.

artis ile hastalik salginlar yapar. = Evcil kedi ve kdpeklerin veterinere danisilarak akarasitlerle kenelerden uzak tutulmasi

Bulasma yollari s6yle 6zetlenebilir : gerekmektedir.
* Kene, sivrisinek, tatarcik sinegi gibi eklembacakli hayvanlarin isirigi = Tavsan ve kemirici etlerinin yeterli pisirme sonrasi tiiketimi dnerilmektedir. Etler iyice pisirildikten
* Enfekte hayvan dokusu / sivisi / kirkleri / lesleri ile mukokitanéz temas sonra sebzeler ilave edilmelidir.
*Kontamine toprak, arpa vb hububat, kuru ot tozlarinin nefes ile alinmasi, .
» Kontamine su tiiketimi, Tani : Kltiirde Uretilerek, aglitinasyon testleri kullanilarak, PCR ile etken gosterilerek tani konulabilir.
» Kontamine su ve toprak ile temas, Mikrobiyolojik tani igin Trakya Universitesi Tip Fakaiiltesi Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim
» Enfekte hayvan etlerin yeterince pismeden tiiketilmesi, Dalr’na basvurulabilir.

Belirtileri : Kulugka siresi ortalama 3-5 giindur. Hastaligin farkli belirtilerle kendini gésteren agir ya
da hafif, 6 klinik formu bulunmaktadir. Agir formlarinda pnémoni, 6lim gordlebilir. Tirkiye’de bildirilen
olgularin gogunlugu orofarengeal formdadir ve klinik hafif seyirlidir.

Bu cesidin belirtileri :

« Ani baglayan ates, bas agrisi, halsizlik,

* Tonsillit, farenjit, stomatit

+ Ozellikle boyun bélgesinde lenfadenopati,

. L

Ancak baska pek ¢ok hastalik ile karigabilir.

+Ozellikle tiiberkiiloz lenfadenit ile karisabileceginden ayirici tanida disiinilmelidir. Tularemi ve
tuberkulozun histopatolojisi ortak olarak kronik graniilomatozis seklindedir.

«Klinik olarak lenfoma ile karisabilir.

*Uzun sireli antibiyotik tedavisine yanit vermeyen supuratif lanfadenitli, lenfadenopatili olgularda
tularemi dustnudlmelidir.

Hastaliklari Poliklinigine ayrintili bir epikriz ile

gobnderilmesi 6nerilmektedir. . . o . . .
Edirne Il sadalik Mudurliiaii



Etken : Francisella tularensis adi verilen doga kosullarina dayanikli gézle gérillemeyen bir
mikroptur.

Goruldiigi Yerler : Turkiye’de Orta Karadeniz'den Trakya'nin kuzeyine uzanan bir kugakta
bulundugu bilinmektedir. ilk kez 1930-40’li yillarda Trakya’da salgin yapmistir. En son 1988-2000
yillari arasinda Tirkiye’de 205 olgu gérulmustir.

Hangi Hayvanlarla bulasir ? : Bu hastali§i viicudunda barindiran ve bagka canlilara
bulastirabilen hayvanlar ¢ok sayidadir. Bunlarin basinda tavsan, fare gibi kemiriciler ve bu
hayvanlarin izerinde yasayan kene, kan emen sinekler gibi eklembacakli canlilar gelir. Ancak
domuz, sincap, geyik, koyun, bazi kus ve balik tlrlerinin de hastaligi bulastirabilecegdi bilinmektedir.

Bulagma Yolu :

. Kene, sivrisinek, tatarcik sinegi gibi boceklerin isirigi

. Mikroplu hayvan dokusu / sivisi-kani / varsa yarasi ile zedelenmis deri

(Uzerinde yara bulunan, catlamis eller) ile temas,

. Mikroplu hayvanlarin lesleri veya kirkleri ile temas,

*  Mikroplu toprak, arpa vb hububat, kuru ot tozlarinin nefes ile alinmasi,

. Mikroplu su tiketimi,

. Mikroplu su ve toprak ile temas,
Belirtile Miknapbtikybeliraierimiketey aredmearedenrtiletiimesi.3-5 gin icinde gorilimektedir.
Tirklye' deQiiaidR, grricissdibegiza seya lsaguikansiareseyredendir.

Bu gesidin belirtileri :
* Ani baglayan ates,
« Bas agrisi,

TULAREMI HASTALIGI

Korunma :

Cevreye Yoénelik korunma:
« Hasta hayvanlarin tespiti, islahi ve imhasi
« Hayvan leslerinin tasinmasinin engellenmesi, zorunlu durumlarda eldiven giyilmesi
« Saglikl igme ve kullanma suyu saglanmasi
*Su berrak olmalidir. Su bulaniksa kesinlikle kullaniimamalidir.
*“Sebeke suyu” diizenli klorlandigi siirece en giivenli sudur.

Suyun temiz oldugundan emin olunamiyorsa su kaynatilmali ve fokurdadigi goriildiikten
sonra 5 dakika daha kaynatilmalidir. Bu su temiz bir kaptan digerine birkag kez aktarilarak
havalandirilirsa tadi yerine gelir.

Mikroplar camasir suyunda genellikle élirler. Bu nedenle, ev ve yiizey temizliginde kullanmak
Uzere camasir suyu tercih edilmelidir. 1 litre suyun igine %5’lik gamasir suyundan (klorak, i¢inde
baska katki maddesi, deterjan vb. olmayan) 20 damla koyun ve 30 dk bekletin. Bu su ile yikanan
besinler (¢ig sebze ve meyveler) givenli hale gelir.

Ayrica : 9 bardak suya, 1 bardak camasir suyu katilirsa elde edilecek sivi ana ¢ozelti
olur. Bu ana gozeltinin 3 damlasi 1 litre suyu mikroptan arindirmaktadir.

Bireye ydnelik korunma:
« Hastalarin belirlenmesi ve uygun tedavisi
« Hastaliktan sliphe edildiginde saglik yetkililerine bildirme
* Kene ve sinek 1sirgindan korunmak igin ézellikle tarlada, bahgede toprak ve hayvanla ugrasanlarin
koruyucu nitelikte giysi kullanmasi
+ Siki dokunmus pantolon, gorap, kapall ayakkabi giyilmesi
* Bécek kovucularin kullaniimasi (sinkov, off vb.)
* Giysi ve deri sik sik kontrol edilmeli ve sinek, kene vb. gorildiginde hemen
uzaklastiriimali
» Hayvan ve leslerin doku, viicut sivilari ve varsa deri yaralari ile temastan korunulmasi
+ Ozellikle avcilar igin sizdirmaz eldiven kullaniimasi
« Evcil kedi ve kdpeklerin veterinere danigilarak ilaglarla kenelerden uzak tutulmasi
* Tavsan ve kemirici etlerinin yeterli pisirme sonrasi tiiketiimesi
« Etler iyice pisirildikten sonra sebzeler ilave edilmelidir.




‘ Adim 4: Cozumleyici arastirma yuriitme
(Gerek1yorsa yap1lma11d1r)
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Adim 5: Sonuglar-epidemiyolojik
cikarimlar

Kosova ve Bulgaristan'daki salgin
bildirimleriyle Balkanlar yeni bir Tularemi

odagl durumuna gelmigtir.

Tularemi, ozellikle orofarengeal formu ile,
tanilama sureclerinde akilda tutulmasi
gereken bir hastaliktir.



Adim 6: Stirveyansin suirdiiritlmesi

Salginlarin saptanmasi,

Halk sagligina yonelik tehditlerin saptanmasi
Bulasici hastalarin belirlenmesi (olgu bulma)

Hedef toplumda bulasici hastalik trendinin izlenmesi
Maruz kalan bireylerin belirtiler yonunden izlenmesi

Tedavi edilen bireylerin komplikasyonlar yonunden
izlenmesi

Halk sagligi mudahalelerinin yonlendirilmesi
Halk sagligi mudahalelerinin degerlendirilmesi
Daha ileri degerlendirmeler i¢in hipotez olusturma




Adim 7: Bulgularin paylagilmasi

On sonuclar ve oneriler paylasiimahdir.
Ara ve son raporlar hazirlanmalidir
Makale hazirlanmalidir (istege baglidir).

Risk konusunda iletisim stratejileri
belirlenmelidir.

Medya ile iletisim stratejisi belirlenmelidir.



Adim 7: Bulgularin paylasilmasi
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Sabriniz icin tesekkiirler!

HERKESE SAGLIK
VE GUVENLI BIR
GELECEK DILIYORUM



	Slide Number 1
	Tularemi Salgını �Kontrol Rehberi
	Bir salgının farkına nasıl varılır?�
	Edirne’de Tulareminin farkına varılması
	Bir salgın neden incelenmelidir?  �
	Edirne’de Tularemi salgının incelenme nedenleri
	Bir salgın için alan çalışmasının kısıtlılıkları, baskı ögeleri:
	Edirne
	Bir salgın için alan çalışmasını yürütecek ekipte kimler olmalıdır?
	Edirne’de Tularemi salgın inceleme yönetim ekibi:  
	Slide Number 11
	Salgın İncelemesinin 7 adımı
	Adım 1: Olgu bulma araştırması
	 
	Adım 2: Neden incelemesi-araştırması
	Risk etmenlerinin belirlenmesi, Edirne
	Slide Number 17
	Tablo 1: Risk etmenleri, Edirne
	Adım 3: Kontrol Önlemleri
	Kontrol Önlemleri, Edirne
	Slide Number 21
	Slide Number 22
	Adım 4: Çözümleyici araştırma yürütme (Gerekiyorsa yapılmalıdır)
	Adım 5: Sonuçlar-epidemiyolojik çıkarımlar
	Adım 6: Sürveyansın sürdürülmesi
	Adım 7: Bulguların paylaşılması
	Adım 7: Bulguların paylaşılması
	Sabrınız için teşekkürler!

