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O Primer bulas yolu kan
0 Akut enfeksiyon gogu zaman farkedilmez
0 Karacigerde hasar olusturur

0 Siklikla kronik enfeksiyona neden olur




Diinyada HCV Prevalansi

0 Diinyada yaklagik 170-210 milyon (diinya niifusunun %2-3) HCV ile
enfekte birey var

Geligmis lilkelerde prevalans < %2
Latin Amerika N
Dogu Avrupa

Kuzey Avrupa >_ $9.2
Afrika

Orta Dogu Ulkeleri
Kuzey Asya _

Misir > % 10

o O 0O 0 0 0 0 O




Amerika'da

"
‘ '\
Nifusun % 1.3- 1.9 u HCV ile enfekte

Amerika'da 2.7- 3.9 milyon kronik HCV enfeksiyonu mevcut
Yilda 12 000 kisi kronik karaciger hastaligi ve HCC nedeniyle 6liyor




Prevalence of
Hepatitis C
Virus Infection
) 23.0%

2.0%-2.9%
1.0%-1.9%
<1.0%

Not Studied

N

880

Atlantic
Ocean




Akut Enfeksiyonu Fark Etmek Zor

Akut enfeksiyon gogu zaman farkedilmez
Akut donemde serolojik testler negatif olabilir

Gogu zaman tek bulgu AST ALT yiiksekligi olabilir

Akut enfeksiyonda tani HCV RNA pozitifligi




Neden Onemli

HCC

n
Kronik hepatit C

Akut Hepatit C Enfeksiyonu



Hepatit C Enfeksiyonunun Dogal Seyri

% 75-85

Kronik Enfeksiyon

Hepatit C Enfeksiyonu

% 15-25

Iyilesme

: _ : Kanser
Ilerleme olmayan 0 - Sl Karaciger yetmezligi %1-5





http://openclipart.org/people/prapanj/blood_clipart.svg

Kan ve Kan Uriinleri ile
Bulagan Infeksiyonlar

« Bakteriyel infeksiyonlar « Protozoon hastaliklar:
a Bruselloz a Sitma
a Salmonelloz o Babeziyoz

o Yersiniyoz o Tripanozomiyaz

a 6r(+)/(-) mikroorganizma E a Toksoplazmoz

a Sifiliz Paraziter infeksiyonlar

a Lyme a Loa loa.....flarya
« Riketsiyozlar

« Spiroket infeksiyonlar: i o Leismanyoz




Kan ve Kan Uriinleri ile Bulasan
Enfeksiyonlar

Viral etkenler

Ao

CMV

Q HAV -
0 HBV o EBV
QO Hev 0 HHV 6, HHV 8
O HDV o HIV 1-2
0 6BV-C (HCV) 9 HTLV I-II
a TTV Q Parvovirids 19
0 Creutzfelt-Jakop hastaligi

A Non A-E diger virisler




Bulas Riski Olusturan Viicut Sivilar:

0 Kan (bulag riski en yiiksek)
O Genital sekresyonlar

0 Plevral sivi

O Perikardiyal sivi

O Periton sivisi

O Serebrospinal sivi

O Sinoviyal sivi

O Amniyotik sivi




Kan
transfiizyonu

Anneden
bebege bulag

3 giinden
fazla

hapishanede
kalma

Bulas yollar:

Kanl bir obje
ile
yaralanma

Immiinglobulin
enjeksiyonu




Kan Donorlerinde Anti HCV Poszl

Anti HCV
prevalansi
:'-*-5% - High

H 0 2 1% - Low
W <0.1% - Very Low
B Unknown



Bulas yollari

O Perkutan temas

= Kan transfiizyonu
m Faktor eksikligi nedeniyle kullanilan preparatlar
= Organ transplantasyonu

= TVIG uygulamasi




1983-1996 Yillari Arasinda Amerika'da
non A non B Hepatit Bulas Yollar: ile Ilgili
; Epidemiyolojik Veriler
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Transfizyonla bulag azaliyor
IV ilag kullanimi ile artiyor




Bulas Yollari

> Riskli temas oykdist olan saglik ¢alisanlari ve hastalar

(nozokomiyal bulas
> Dis tedauvisi

> Hemodiyaliz

HCV ile kontamine aletler ve
enjektorlerle yaralanmalar

Mukozal temas

Biitiinligli bozulmus deri ile temas

Vireminin siddetine gore bulas riski degismektedir
Viremik hastadan perkutan temas sonucu % 05-1
Hasta viremik degilse risk O




Bulas yollari

O Cinsel temas
(cinsel yolla bulagan bir bagka hastaligin varligi HIV, HBV)
O Perinatal bulas
o IV uyusturucu bagimliligi
O Aile i¢i bulas
o Doévme, pirsing, akapuntur,
O Berberde tras olma vb.

O Toplu siinnet uygulamalar




Cinsel Yolla Bulas

O Bulas gordlir, ancak sik degildir

O Erkekten kadina bulas riski daha fazladir

O Erkek homoseksiiellerde daha sik gordilir

0 Uzun sire sabit bir partneri olanlarda nadirdir, bu nedenle
iliski sirasinda prezervatif gerekli degildir

O Birden fazla cinsel partneri olanlar ve baska bir cinsel yolla
bulasan hastaligr olanlarda bulas riski fazladir. Koruyucu
onlemler alinmalidir




Perinatal Bulas

O

O

Annenin HCV RNA si negatif ise bulas riski yoktur
Bulas orani HIV ile koenfekte annelerde 6 kat daha fazladir

Membran riptiri ile dogum arasinda gegen siire

uzadik¢a bebekte enfeksiyon riski artar
Sezaryen ile dogumun bulas riskini azalttigi ile ilgili bir veri yoktur
Bulas olmasa da bebeklerde 18 aya kadar anti HCV pozitifligi olabilir

Emzirme ile bulas bildirilmemis



I will always love you

About 36,200,000 results (0.42 seconds)

February 11, 2012,

Beverly Hills, California,
United States

Whitney Houston, Died

Feedback/More info

Whitney Houston's cause of death: Accidental drowning, cocaine ...
www.cbsnews com/__/whitney-houstons-cause-of-death-accidental-drow. . =

Singer's official cause of death i1s accidental drowning; Cocaine use and heart disease
also listed as factors.




Intravensz Ilag Bagimlilarinda
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HCV Oranlari




irsing, Akapunktur




Berberde Tras Olma, Toplu Siinnet
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Hacamat Nedir?

HACAMAT & SULUK KURSU www.hacamatderneui.org

Tiirkiye Hacamat ile Hacamat Dernedi Onayh Sertifika Dogal Tedavi Yontemleri
Ervis Elletdesiniz .M.'I';'j;mr;:mm Arastirma ve Editim Merkezi
Eitim Dogal Tedavi Uzmanindan Al 0532 310 89 51

0532 310 89 51 |, ey o T o 0212 507 21 98
0212 507 21 98 0312 287 01 91

Sialuk Tedavisi Sifa Bulaniar Saghk Onerileri Hacamat Kursu Hacamat yapan yerler

Lt N *, gulama Videolan

Hacamat Dernegi 1 Dernek
Bagkam Stileyman Gok
Seda Sultan
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Aile Ici Bulas

O Toplu yasam ortami olan aile ortaminda kan ile bulas

riski ylksek

= Dis firgasi /
= Tirnak makasi é

= Tras bigag: V gibi aletlerin ortak kullanimi




Korunma Yollari




Bulasici Hastaliklarla Savasda Temel Ilkeler

o Infeksiyonlara karsi bagisiklama (aktif ve pasif)

O Temas oncesi 6nlemler (primer korunma Anlemlaniy
0 Temas sonrasi onlemler

o Infekte olanl@hin takip ve tedavisi
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VIRAL HEPATIT CALISMA GRUBU (VHCG) UYELERINDEN
28 TEMMUZ 2013 DUNYA HEPATIT GUNU MESAJLARI

28 Temmuz 2013

Diinya Hepatit Giinii!

Artik ASLA ¢aresiz degilsiniz "

Prof. Dr. Sila AKHAN
Kocaeli Universitesi Tip Fakditesi Infeksiyon
Hastaliklan ve Kiinik Mikrobiyoloji AD

Hepatit B (C) tagimayin, onem
tagiyin.”

Dog. Dr. Murat SAYAN

“Hepatit testi yaptirarak bulasict

sariliktan korunun, toplumu ve
cevrenizi koruyun...”

Uzm. Dr. Ali ASAN
Mustafakemalpagsa Deviet Hastanesi

Hepam BveC vm‘isu tastyip
tasimadigint 6grenmek igin kan
bagislayin

Prof. Dr. Resit MISTIK

Uludag Oniversitesi ‘lnfm Hdulvm
Hastaliklar: ve Klinik

“Asilanma ile Hepatit B'den

bebeginizi koruyabilirsiniz!
Kronik hepatitler tedavi edilebilir!”

Prof. Dr. Bilgehan AYGEN
Erciyes Universitesi Tip Fakitesi Infeksiyon
Hastalilar: ve Klmik Mikrobiyolaji AD




“Hepatitle
Evimizi
Paylasmayahm
Ag,lyla
Taramayla
lik
Tedbirimize

Baslayalim”

Prof. Dr. Onur URAL
Selguk Universites Tip Falailtes: Infeksiyon
Hastalidlari ve Kiinik Mikrobiyoloji AD

“Birlikte hepatitlerle basedebiliriz.”

Prof. Dr.Necla TULEK

Ankara Eg8itim ve Aragtirma Hastanesi

“Her yasta gorulebilir

Erken davranmak gerekir
Pekald tedavi edilebilir
Asla caresiz degilsiniz
Takiplere gelmelisiniz
Istekli olun yeter
Tedaviye uyun yeter”

Ayakkabisiz sokaga ¢ikin!

Asisiz ASLA!”

Doc Dr. Orhan YILDIZ
Unive sl Tip Fakil:
ve Klinik Mdcrobly

“28 Temmuz'da: Bilgilen

Bilinglen ve Onlemini A

Dog. Dr. Mustafa Kemal CELEN
Dicle Univ si Tip Fakultesi Infaksiyon
Hastalikdas Klinik Microbiyoloji AD

Dog. Dr. Zovmg Fisun AKCAM
Suhvmm Demirel Universitesi Tip Fakittes
Infaksiyon Hastaliklari ve Kiinik Mikrobiyoloji AD




‘Bugiin diinya Hepatit ginudir.

Hepatitlerin bir kismt ast ile
onlenebilir. Ge¢ olmadan
onlemimizi alalim.”

Dog. Dr. Ginay ERTEM

ara ESitim v na Hastanes

e SRz KARACIGER
HEPATIT

Asidan korkacagina Hepatit B
viriisiinden kork."
Yard. Dog. Dr. Nazlim Aktug DEMIR

Selgul Universitesi Tip Fakultes! Infeksiyon
Hastaliklan ve Klinilk Misrobiyolojl AD

“Evlilik éncesi 1 damla kan ile
hem eginizi hem dogacak




MAG: Angelina Jolie Showing Signs of
Hepatitis C, May Need Liver Transplant

Angelina Jolie

N R

i: 11:14 am, September 22nd, 2012
4 il
'L W Tweet < 70 I3 Like RRPY

Pinit 8+ | 3 YoulTTD) a

Wi TUKGe clarak ayanacs

R A3 ]

“An exhausted Angelina Jolie is showing Angelina Jolie Showing Signs of Hepatitis
signs of deadly hepatitis C — and friends " ,C' May Need Liver Transplant

fear the frail beauty may require a life- '
saving liver transplant!” declares the
National Enquirer.

Huh?

According to the tabloid, Jolie has
“shriveled to 95 pounds, recently suffered
a terrifying collapse and is displaying
classic symptoms of the mostly incurable
liver disease.”

“Pals are frightened she picked up the
Killer virus with reckless behavior during
her wild young days — including heroin
abuse,” explains the Enquirer.

Pregnancy
The magazine says the actress’ & weddin
“devastating health crisis has put her heartbrea
under such tremendous stress, it’s ruining

her life
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Angelina Jolie Tragically Stricken With
Incurable Hepatitis C

Angeliha Jolie'den hs
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incredible £3million missing boy, three, leads the tributes to  J catch sight of
Hepatitis C breakthrough:

Scientists discover drug that
cures MORE patients in LESS time
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+ Three million cases in U.S. and 12,000 deaths a year
+ Pamela Andersen among the celebrity victims

€0 Cured 10 less time Dy 3 new Orug tan i the past 20 years,
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Famous Peo

| did noteven
had it. Justlik
the hospital. |
allthe time ar
diagnosedan
disease thatn
very few peop

When | look

surprising!

a Anderson pictured in 1999 with Tommy Lee. She filed for divorce from him twice. and they got back
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October 16, 1998 / Vol. 47 f No. RR-19

Recommendations
and
Reports

MORBIDITY AND MORTALITY WEEKLY REPORT

1998

Recommendations for Prevention and
Control of Hepatitis C Virus (HCV)

Infection and HCV-Related
Chronic Disease
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Egitim

o Doktor Hastalarin kan veya viicut
O Hemgire sivilart ile riskli temas

O Acil servis gorevlileri 0O Enjeksiyon

0 Tibbi teknisyenler o Infiizyon
0 Hasta yakinlari O Sigrama
0 Tip ve hemsirelik o Igne batmasi

ogrencileri O Kesici cisimlerle yaralanma




Kan Yoluyla Yayilan Enfeksiyonlarin
Bulasinin Onlenmesi

HER HASTAYA INFEKTE OLDUGU KABUL
EDILEREK YAKLASILMALI!

a) Standart onlemler

= Kanla, her tir vicut sivisiyla

oo oo cee \Jeo

sirasinda,

Eldiven giyilmeli,

Eldiven gikarildiktan sonra eller_yikanmalidir.




Kan Yoluyla Yayilan Enfeksiyonlarin
Bulasinin Onlenmesi

O Hastanin kan veya kanli sekresyonlarinin etrafa
sigrama ihtimalinin yiiksek oldugu durumlarda ek
bariyer onlemleri kullaniimali:

= Maske
= Onlik

m Gozlik




Kan Yoluyla Yayilan Enfeksiyonlarin
Bulasinin Onlenmesi

O Kanla ve viicut sivilari ile kontamine, delici ve kesici aletler ile
yaralanmaya karsi koruyucu énlemlerin alinmasi

Enjektor kapaklarini kapatiimamali
Tek kullanimlik enjektérler kullaniimal
Delici ve kesici cisimler delinmeye dayanikli ¢6p kutularinda
toplanmali




Hastane Calisanlarinda
Kan ve Viicut Sivilariyla Temas

Saglik Calisanlarinin;
"7 65'i en az bir kez kan veya viicut

7o 28'i koruy

Azap A, Am J Infect Control 2005




Kesici / Delici Aletlerle Yaralanma

En sik 6grencilikte
Ise ilk bagladiginda

Perkiitan yaralanma

0 Injeksiyon

0 Kan alma

0 Igne bashiginin kapatilmas

0 Ignelerin atim islemleri

o Kirlilerin ve atik malzemelerinin tasinmasi
0 Kan ve vicut sivilarinin enjektorden tiplere aktarimi

o Cerrahi islemler




Giivenli Kan Alma Ekipmanlari




Riskli Yaralanma Aninda
Yapilmasi Gerekenler

O

O

Yaralanan bélge sikilarak kanatiimamali

Yaralanmanin meydana geldigi cilt bélgesi su ve sabunla yikanmali, gamasir

suyu vb. kostik maddeler ve dezenfektan sollisyonlar sirilmemeli
Yaralanmanin meydana geldigi bélge hemen su ve sabunla yikanmali

Sonra antiseptik sollisyonla silinmesinde sakinca yok (ek korunma

saglamiyor)

Mukozal temas durumunda, kan veya viicut sivisi ile femas eden mukoza

bélgesi bol su ile yikanmal:



Riskli Temas

Saglik Calisaninin HCV pozitif hasta kani ile riskli

temasi! olmasi durumunda

0 Nereye basvuracak ?
o Ilk yardim nasil yapilacak ?
O Risk belirlenmesi ?

O Takipte neler yapilacak

Personel Saglgi Birimleri”




Mesleki Maruziyetlerde Risk

\ = [ [
Degerlendirmesi
Maruziyetin tipi Sivi veya dokunun tipi ve miktar
= Perkutan yaralanma =  Kan
» Mukoz membran temasi Kan iceren sivilar
= Bitiinligl bozulmus deri Infeksiyon potansiyeli tagiyan sivilar
temasi "
, «.  veya dokular

= Kanama ile sonuglanan

LA
isirtklar ‘ Virus konsantresi ile direk temas

Kaynagin infeksiyon durumu © Maruz kalan kiginin durumu

HBs Ag Anti HCV * Hepatit B agisi

Anti HIV varlg
“ HBV, HCV ve HIV e karsi duyarlilik




Temasin Risk Acisindan

_Degerlendirilmesi

Igne batmasi

= Disiik riskli (Limensiz igne, ylizeyel yaralanma)

Bulas riski 7%0.009

= Yiksek riskli ciddi yaralanma ( Limenli igne, derin

yaralanma, aletin lizerinde gorilen kan bulunmasi, ignenin

hastanin arter veya veninde kullanilmis olmast)

= Bulas riski %6




Maruz Kalinan Kaynagin
Degerlendirilmesi

o Kaynak biliniyorsa;
= HBs Ag, Anti HCV ve Anti HIV bak

= Kaynak kanla bulasan bir patojenle enfekte degilse, maruz

kalan kiginin bazal testlerinin istenmesi ve takibine gerek yoktur
o Kaynak bilinmiyorsa;

" Maruziyetin cinsi yiiksek riskli ise

" Saglik kurulugsunda HCV pozitif hasta orani yiiksekse ( diyaliz iinitesi gibi)

" Maruz kalan saglik ¢alisaninin bazal degerlendirmesini yap,takibe al

" Duyarl ise hepatit B agilamasini yap

" Bulag olduysa tedavi et




HCV Pozitif Kaynakla Temas
Sonrasi Takip

O04. ve 6. ayda ALT ve anti HCV
04. ve 6. haftada HCV RNA
O Pozitiflik durumunda Akut HCV Tedavisi




Saglk Bakimi Iligkili Bulas

Bilinen en buyik iatrojenik kan yoluyla bulasan

Medical Jour

FROM SCHISTOSOMIASIS TO HE | qotalik hika
IN EGYPT

A Struthers PhD
University of the Sciences in Philadelphia,
600 South 43rd Street, Philadelphia, Pennsylva

yesi;
Misir'da Hepatit C'nin yayilmasina neden olan,

Abstract sistozomiyaz eradikasyon ¢alismasidir(1950-1980)

Hgtpta(tjitié. C i? ciiugegl b\':jaliiws (HCV) %nd is Itra_ms—I
mitte infected blood. as no epidemiologica P :
|'e|ation5Eip with schistosomiasis, whicﬁ isa par;sitic Toplu halde YC‘P'Ian anT' sls.rozomal llaglarln IV Y°“0

disease that is widespread in Egypt. From the 1950s
to the 1980s, Egypt tried to control a schistosomia-

sis epidemic with a program of mass injections of - yygulanmasi sirasinda sterilizasyon tekniklerinin
tartar emetic._Largely because of poor_ sterilization

technigues, this program spread hepatitis C to
Eqgyptians in what is believed to be the largest igtro-

kot olmasi nedeniyle yasanmistir

Struthers _A. _From__ Schistosomiasis__to
Hepatitis C: the Spread of HCV in Egypt Med ]
Therapeut Africa. 2007;3:213-21.

Keywords: hepatitis C  schistosomiasis  Egypt
public health tragedy review

Schistosomiasis in Egypt kullanilmistir

Hepatitis C is a widespread viral disease that is the  __..._ L. ., ool it cmepmm oo
most common cause of chronic hepatitis, cirrhosis, the 192115 The treatment became auaﬂable in dlf I

Uygun sekilde steril edilmeyen cam enjektorler
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Multidoz flakonlarla bulasa neden
olan uygulamalar;

Riskli Uygulama 1

‘Flakonda takili kalan igneye takilan enjektorle ilag gekilir

‘Enjektore temiz bir igne takilip hastaya uygulanir

‘Hastaya kullanilan igne atilir

Ayni enjektor flakonda takili olan igneye takilarak yeni bir doz gekilir

*Bu sirada enjektore geri kagan kan flakonu enfekte eder

-Ilag gekilince enjektaor gikarilir

Yeni temiz bir igne ayni enjektére takilarak ilag baska bir hastaya uygulanir




HEPATITIS C VIRUS PREVENTION IN EGYPT
Reducing Transmission by Reducing Exposure

FPravention Home

Prevention of HCV infection from Multi-Dose Vials: The figure below shows how a Multi-Dose Vial can be contaminate
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Yeni z XD vial
fl k 2. 1t is then administered —
akon P | i <
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—4 Q) patient. A new syringe and necdie
= are then used to draw medication
— 5 t‘ from the contaminated vial for a
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Progress Toward Prevention and Control of Hepatitis C Virus Infection — Egypt, 2001-2012

Weekly
July 27,2012 / 61(29);545-549 Misirda 2001 yilinda saglhk bakimi iliskili HCV

Worldwide, 130-170 million persons are living with chronic hepatit
cancer. Egypt has the largest burden of HCV infection in the world ~ N H 1.
HCV transmission in Egypt is associated primarily with inadeguate bUIG§|n| GZGleaya yonehk blr‘ pr‘ogr‘am

Egyptian Ministry of Health and Population (MOHP) in 2001 implem

launched a program to provide care and treatment. This report de ba§IGT|Id|

enhancements, including the establishment of a comprehensive ni at
MOHP facilities resulted in improvements in infection control practic . . m
28% to 6%. Through June 2012, a total of 23 hepatitis treatment | Bu pr‘ogr‘amla hemodlyallz haSTalar‘lnda 0
persons with chronic HCV infection. Despite these programs, Egyp 0
prevent and control hepatitis C in Egypt. This plan should address . . o o I-
care settings, ensuring a safe blood supply, establishing surveillar Y|”|k HCV |n5|dan5| /028 den 46 ya ind
treatment.

Epidemiclogy of HCV infection in Egypt dU§mUSTur

The hepatitis C epidemic in Egypt began during 1960-1980, when .. . . 0. o

antischistosomal therapy (PAT) administered by health-care worke Pr'ogr'amda CDC Oner'ller'| ve egl'“m !
and incidence rates have been estimated at 2.4 per 1,000 person: Jjed
15-59 vears had antibodies to HCV {anti-HCV), and 10% {(approxi .

Egvptians had chronic HZV infection in 2008. Prevalence of chronic mGTef'Yallem kU”anl lmls?"ﬂ

inrreacas with ane frearhina <75%, amann nerenns anad =50 vas A




Multidoz flakonlarla bulasa neden

Riskli Uygulama 2

Buyik bir enjektore ilacin gekilir

Klinikte ayni ilaci kullanan hastalara

Gerekli dozlarin enjektor ignesi degistirilerek ayni enjektorden verilir
Boylece tedavi uygulayan her defasinda

yeni enjektor agip tek tek ilag gekmekten kurtulmus olur
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Acute Hepatitis C Virus Infections Attributed to Unsafe Injection Practices at an
Endoscopy Clinic --- Nevada, 2007

On Jamary 2, 2008, the Nevada State Health Division (NSHD) contacted CDC concerning surveillance reports received by the Southern Nevada Health District (SINHD) regarding two persons rec
diagnosed with acute hepatitis C. A third person with acute hepatitis C was reported the following day. This raised concerns about an outbreak because SNHD typically confirms four or fewer cases
acute hepatitis C per vear. Initial inquiries found that all three persons with acute hepatitis C underwent procedures at the same endoscopy clinic (clinic A) within 35--90 days of illness onset. A joint

mnvestigation by SNHD, NSHD, and CDC was initiated on January 9, 2008. The epidemiologic and laboratory investigation revealed that hepatitis C virus (HCV) transmission likely resulted from reu

O Ayni endoskopi linitesinde tedavi géren 6 akut HCV enfeksiyonu
O Tedaviler sirasinda flakonlara kullaniimis enjektorlerle tekrarlayan defalar
girilmesi

O Tek kullanimlik flakonlarin birden fazla hastaya kullaniimasi (propofol)
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State of New Hampshire
HEPATITIS C OUTBREAK INVESTIGATION
EXETER HOSPITAL
PUBLIC REPORT
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at Exeter Hospital in M.H. grows ...

CBSNews.com / CBS Evening News / CBS This Morning / 48 Hours / 60 Minutes / Sunday Morning

@CBSNEWS

By RYAN JASLOW CBS NEWS u 2012 Y|I|
Hepatitis C
Hospital in
cases, law = 27 olgu 1'i kardiak katerizasyonu iinitesi teknisyeni

= Kardiak kateterizasyon unitesi

= Tim olgularda virisiin genetik yapisi ayn
o = Kaynak uyusturucu kullanan saglik galisani

. b Uniteden ¢alinan bir narkotik analjezigin ortak enjektor ile

f. ~ kullanimi

= Salgin arastirma ¢alismasinin maliyeti yaklasik 384 000 dolar
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Healthcare-Associated Hepatitis B and C Outbreaksl Reported to the Centers for Disease Control and Prevention
(CDC) in 2008-2012
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CDC/HICPAC Guidelines Address Single-dose Vials

2007 Guideline for Isolation Precautions:
Preventing Transmission of Infectious
Agents in Healthcare Settings

Jane D. Siegel, MD; Emily Rhinehart, RN MPH CIC; Marguerite Jackson, PhD;
Linda Chiarello, RN MS; the Healthcare Infection Control Practices Advisory
Committee

Acknowledgement. The authors and HICPAC gratefully acknowledge Dr. Larry Strausbaugh
for his many contributions and valued guidance in the preparation of this guideline.

hitp/Awww.cdc.gov/hicpac/pdf/isolation/Isolation2007 . pdf

O Mimkinse parenteral ilaglarin tek dozluk flakonlarini kullan AT

O Tek dozluk flakon veya ampullerdeki ilaglari birden fazla hastaya
kullanma, kalan ilaglari daha sonra kullanmak iizere birlestirmeyin IA




ONE NEEDLE,
ONE SYRINGE,
ONLY ONE TIME.

Safe Injection Practices Coalition
www.ONEand ONLYcampaign.org
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Centers for Disease Control and Prevention
National Center for Emerging and Zoonotic Infectious Diseases
Division of Healthcare Quality Promotion
Single-dose/Single-use Vial Position and Messages
May 2, 2012

In an effort to ensure clinicians are clear about CDC guidelines, the Agency is restating its position on the
use of single-dose/single-use vials and also seeks to dispel inaccuracies being disseminated to healthcare
providers.

CDC's Position
Protect Patients Against Preventable Harm from Improper Use of Single-dose/Single-use Vials

The Centers for Disease Control and Prevention’s guidelines call for medications labeled as “single dose”
or “single use” to be used for only one patient. This practice protects patients from life-threatening
infections that occur when medications get contaminated from unsafe use. Concerns have been raised
about whether these guidelines and related policies contribute to drug shortages and increased medical




ONE NEEDLE,
ONE SYRINGE,
ONLY ONE TIME.

Safe Injection Practices Coalition
www.ONEand ONLYcampaign.org

Injection Safety
Guidelines

from the
Centers for Disease
Control and Prevention

= Igneyi degistirmis bile olsan ayni giringay:
birden fazla kigiye kullanma

" Bir hastaya kullandigin igne veya enjektori
baska bir hastada kullanma, baska bir flakona
sokma

" Bir flakona asla kullanilmis bir igne veya
enjektorle girme

® Tek kullanimlik bir flakonu birden fazla
hastaya kullanma

" Multidoz flakonu agtiginizda hep ayni hastaya
kullanmak tizere etiketleyin

" Enjeksiyonla uygulanacak ilaglari hazirlarken
ve uygularken enfeksiyon kontrol anlemlerine
uyun

" Kateter takarken spinal kanal veya subdural
mesafeye enjeksiyon yaparken cerrahi maske
kullanin



Sharing Insulin Pens and
Other Injection Equipment
Jeopardizes Patients

I n 2009, in response to reports

of improper use of insulin pens

in hospitals, the Food and Drug
Administration issued an alert for
healthcare professionals reminding
them that insulin pens are meant
for use on a single person only and
are not to be shared. Unfortunately,
there have been continuing reports of
persons placed at risk of bloodborne
and bacterial pathogen transmission
through sharing of insulin pens.

A SIMPLE RULE

Injection equipment (e.g., insulin
pens, needles and syringes)
should never be used for

more than one person.

ONE NEEDLE,
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About the Safe Injection
Practices Coalition

The Safe Injection Practices Coalition (SIPC) is 3
partnership of healthcare-related organizations led by
the Centers for Disease Control and Prevention that
was formed to promote safe injection practices in all
US. healthcare settings. The SIPC has developed the
One & Only Campaign - a public health education
and awareness campaign - aimed at both healthcare
providers and patients to advance and promote safe

injection practices.

For more information,
please visit:
www.ONEandONLYcampaign.org

BE AWARE

DON'TSHARE —

ONE INSULIN PEN,
ONLY ONE PERSON

What Every
Healthcare Professional




Hemodiyaliz linitelerinde HCV bulasini
onlemek igin

O Hastalar kendilerine ayrilmis istasyonlarda diyalize alinmali,

her kullanimdan sonra sandalye ve yataklar temizlenmelidir

O Tepsi, tansiyon aleti, makas gibi dispozibl olmayan aletlerin

hastalar arasinda ortak kullanimindan kaginilmalidir

O Dispozibl olmayan malzemeler kullanildiktan sonra uygun

sekilde temizlenmeli ve dezenfekte edilmelidir

o Ilaglar ve aletler hastalar arasinda paylagiimamali, ilag

arabasi kullanilmamalidir

O Temiz ve kontamine alanlar ayriimalidir




IV veya Diger Yollarla Uyusturucu
Kullananlara Ogiitlenmesi Gerekenler

o Uyusturucu kullanmay: birak

O Bagimhligi 6nlemeye yonelik tedavi gor ve yeniden baglamay! &nleme

programlarina katil

O Eger uyusturucu kullanmaya devam ediyorsan; enjektorleri ve igneleri
yeniden kullanma, kimse ile paylasma, baskalarinin kullandigi igneler:i

kullanma
O Enjeksiyon sonrasi enjektorlerin glvenli yok edilmesini sagla

O Hepatit A ve B ye karsi asilan






Enjektor Degisim Programlari

Another political casualty: Needle exchange programs rely ————
on local support after the feds bail on funding

by Street Roots | 2 Feb 2012

B National Day of Action on Syringe Exchange:
Another political casualty: Needle exchange programs rel ; : 2
Let's Do This (Again)!

Drew Nannini| March 21, 2012 | 0 Comments
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Sekonder korunma onlemleri:

o Tani testleri ile HCV ile enfekte bireyleri saptayarak kronik

hastalik gelisimini azaltmak

0 Uygun medikal degerlendirme ve antiviral tedavinin

baslanmasina olanak saglamak amaglanir

O Kronik enfeksiyonu olan kisiler saptandigi igin 6nleme

¢alismalarinin odagini bu kisiler olusturabilir




Sekonder korunma onlemleri:

0 Dogru bir egitimle bu kisiler kendi karacigerlerine
zarar verecek davranislardan uzak tutulurken,
hastaliga duyarli bireylere HCV bulastirmamak igin
nasil 6nlem alacaklari ogretilir

o Riskli davranis bigimlerinin degistirilmesine yonelik

¢alismalarda egitimin onemli bir par¢asini olugturur







