
 
ERİŞKİN BAĞIŞIKLAMASININ 
HEDEFİNDEKİ YENİ AŞILAR 

 
 

Firdevs Aktaş 



AŞILAMA ORANLARINI ARTTIRMAK 

ERİŞKİN BAĞIŞIKLAMASININ ANA 
HEDEFİ 







                 Bu o kadar kolay değil  
DOĞAL YAŞAMI BU KADAR ÖZLERKEN 
AŞI KORKUSU YAYGINLAŞIRKEN  



HASTALIK KORKUSUNUN AŞI 
KORKUSUNU AŞMASI 



HASTALIK KORKUSU VE AŞI KORKUSU 



AŞI 19-21 22-26 27-49 50-59 60-64 ≥ 65 

İnfluenza                                                         Yılda bir 

KPA13 1 doz 

PPA23 1 doz 

Suçiçeği 2 doz 

Zoster 1 doz 

KKK 3 doz 

Td 10 yılda bir , biri Tdap 

HPV (K) 3 doz 

HPV (E) 3 doz 

Meningokok 

Hepatit B 

Hepatit A 

Hib 

Recommended Adult Immunization Schedule—United States – 2015 
http://www.cdc.gov/vaccines/schedules/hcp/imz/adult.html 

Risk gruplarına 





Ülkemizde Erişkinlere Yönelik 
Aşı Uygulamaları 

• Hepatit-B Aşılaması  

• Doğurganlık Çağı Kadınlara Kızamıkçık 
Aşılaması  

• Doğurganlık Çağı Kadınlara Tetanoz Aşılaması 

 • Erişkin Tetanoz Aşılaması 

 • Pnömokok ve Grip Aşısı Uygulaması 

 

10 EYLÜL 2014 Bağışıklama Danışma Kurulu Toplantısı 



Ülkemizde Erişkinlere 
Yönelik Aşı Uygulamaları 

• Düzensiz göçmenlerle temas eden kolluk 
kuvvetleri Aşılaması 

• Hac ve Umre Aşılaması  

• Askerlik Dönemi Aşılaması  

• Sağlık Çalışanı Aşılaması  

• Seyahat Sağlığı Aşılaması  

 

• Bazı aşıların SUT geri ödemesinin sağlanması veya 
GBPde olan aşıların erişkine ücretsiz yapılması  

10 EYLÜL 2014 Bağışıklama Danışma Kurulu Toplantısı 



 
ERİŞKİN AŞILAMASININ  YENİ HEDEFLERİ  

 
• Etkinlik ve kapsayıcılığını arttırmak 

• Uygulama zorluklarını aşmak 

• Ciddi ve öldürücü potansiyeli olan ve tedavi 
güçlükleri olan  hastalıklara karşı koruyucu 
aşılar geliştirmek 

 



Etkinlik ve kapsayıcılığını arttırmak 

• İNFLUENZA AŞISI 

• KONJUGE PNÖMOKOK AŞISI VE POLİSAKKARİD 
AŞILARI 

• HPV2, HPV4 VE HPV9 AŞILARI 

• ZOSTER AŞISI 



DSÖ İNFLUENZA AŞI ÖNERİSİ 

• Yüksek öncelik 

    Gebeler  

• Öncelik 

– 6-59 ay çocuklar 

– Yaşlı 

– Kronik hastalık 

– Sağlık Çalışanları 



İnfluenza Aşıları 

• İki influenza A virüsünün hemaglütinin ve 
nörominidaz antijenleri ve influenza B antijeni 
içeren inaktif aşılar kullanılmaktadır 

• Trivalan aşıda influenza B Victoria veya 
Yamagata suşuna ait bir antijen bulunur 

• Yaşlı ve immünsüpresif hastalarda aşı 
etkinliğinin çocuk ve genç erişkine oranla daha 
az olması da başka bir sorundur.  



Yeni İnfluenza Aşıları 
• İnfluenza B virüslerine karşı tam kapsayıcılık  

     Tetravalan influenza aşısı iki influenza B antijeni 
(Victoria ve Yamagata) içermektedir.  

• 2014-2015 Kuzey Yarımküre DSÖ önerisi 

●A/California/7/2009 (H1N1)-like virus (against 2009 
pandemic H1N1 influenza) 
   A/Texas/50/2012 (H3N2)-like virus that is 
antigenically similar to the cell-propagated 
prototype virus A/Victoria/361/2011 
●B/Massachusetts/2/2012-like virus (Yamagata 
lineage) 
●B/Brisbane/60/2008-like virus (Victoria lineage, 
included in the quadrivalent vaccines only) 



Yeni İnfluenza Aşıları 

• Etkinliğin düşük olduğu gruplar  

    Antijen miktarı yüksek influenza aşıları 

FLUZONE 
60 mcg of hemaglutinin içeriyor 
Standart doz 15 mcg 





Lancet Infect Dis 2015; 15: 293–300  

• 2012-2013 
• ≥65 YAŞ 
• Yüksek doz/standart doz aşı 
• Retrospektif kohort 
• Yüksek doz aşı alan 929 730  kişi 
• Standart doz aşı alan  1 615 545 kişi 
• Yüksek doz aşı influenzayı önlemede ve influenza  

nedeniyle hastaneye yatışlarını önlemede   22% 
daha etkili 

  



Yeni İnfluenza Aşıları 

• Yumurta proteinine allerji  

     
•Hücre kültürü aşıları 
Memeli hücre kökenli inaktif aşı (Flucelvax) 
 
•Rekombinant hemaglutinin aşısı —
Baculovirus ekspresyonu (Flublok) 
 
Her iki aşının etkinliği yumurtada hazırlanan 
aşı gibi 



Yeni İnfluenza Aşıları 

 

• İnfluenza aşısının her yıl yapılma zorunluluğu  

    Virüsün hemaglütinin ve nörominidaz gibi 
değişkenlik gösteren bölgeleri yerine daha 
sabit antijenik bölgelerinin  kullanılması 



Pnömokok aşısı ile birlikte uygulama 



• 2007 -2008  Prospektif  bir çalışma 

• Kronik hastalığı nedeni ile trivalan inaktif aşı ve PPA 23 aşısı 
verilen 65 yaş hastalar ölüm, hastaneye yatma , 
pnömoni,iskemik atak, MI ve koroner ve yoğun bakıma yatma  
bakımından 31 mart 2009 a (1 yıl) kadar izlenmiş 

• Toplam 36,636 kişi 

• İki aşı verilen 7292 

• İnfluenza aşısı tek başına  2076 kişi 

• PPA23  tek başına 1875  kişi 

• Aşılanmayan 25,393 kişi 

PPV and TIV Prevent AMI and Stroke in the Elderly CID 2010:51 (1 November) 

İki aşı verilenlerde ölüm, pnömoni , inme ve MI 
aşılanmayanlara göre daha düşük bulunmuş 



Pnömokok aşıları 

Polisakkarid Pnömokok Aşısı (PPA23 ) 
İnvaziv hastalığa en sık neden olan 23 
pnömokok antijenini içerir 

13 değerli konjuge pnömokok (KPA13) aşısı 
etkinliği daha yüksek bir aşıdır.  

İki aşının birlikte kullanımı ile 
etkinlik ve kapsayıcılığını 
arttırma hedeflenmiştir 



Geri ödeme 

Pnömokok aşıları erişkin hedef kitlesi 

19-64 yaş risk gruplarına 

≥65 yaş  

• KPA13 GBP kapsamında 

• PPA23 SUT kapsamında geri ödemesi yapılacak 
aşılar 



YAŞ Önceki Aşılanma Durumu Uygulama Şeması 

19 -64 yaş 

KPA13 ya da PPA23 

almamış 

KPA13 6-12 ay* sonra 

PPA23 

1 ya da daha fazla 

PPA23 

PPA23 den en az 1 yıl 

sonra 1 doz KPA13 

≥65 yaş 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

* En az 2 hafta 

Daha önce PPA23 ve 

KPA 13 almamış 

1 doz KPA13 6-12 ay* 

sonra 1 doz PPA23 

1 ya da daha fazla doz 

PPA23 almış  

PPA23 den en az 1 yıl 

sonra 1 doz KPA13 

65 yaşından önce, 1 ya 

da 2 doz PPA23 almış  

PPA23 den 1 yıl sonra 

KPA13, KPA13’den 6-

12 ay* sonra ve 

PPA23’den en az 5 yıl 

sonra olmak üzere 1 

doz PPA23 

PNÖMOKOK AŞI UYGULAMASI 





• Bonten M, Bolkenbaas M, Huijts S, et al. Community acquired 
pneumonia immunization trial in adults (CAPiTA). Abstract no. 0541. 
Pneumonia 2014; 3:95. 
https://pneumonia.org.au/public/journals/22/PublicFolder/ABSTRACT
BOOKMASTERforwebupdated20-3-14.pdf 

≥65yaş 85000 erişkinde Hollanda’da yapılan 
randomize plasebo kontrollu CAPITA çalışması 
 
Aşı içeriğindeki  pnömokok tiplerinin neden 
olduğu pnömoni ve invaziv hastalığa karşı 
korunma 



HPV aşıları 

• HPV 2(Cervarix) 

   Kanser ilişkili HPV 16, 18 

• HPV4 (Gardasil) 

   Kanser ilişkili 16, 18 

   Genital siğil etkeni HPV 6,11 



HPV9 AŞISI(GARDASİL 9) 

• Serviks, vagina ,vulva ve anal kanser ilişkili 

   HPV 16,18,31,33,45, 52 ve 58  

• Genital siğil  

   HPV 6 ve 11  antijenlerini içeriyor 



14215 kadını içeren randomize  çift kör çalışma 
Duyarlı populasyonda HPV-31, 33, 45, 52, 58 
hastalık ve enfeksiyonu önlemede etkin 
HPV 6, 11, 16 ,18 e karşı antikor yapımında 
HPV 4 kadar başarılı 
 



• 14215 kadını içeren randomize  çift kör 
çalışma 

• Duyarlı populasyonda HPV-31, 33, 45, 52, 58 
hastalık ve enfeksiyonu önlemede etkin 

• HPV 6, 11, 16 ,18 e karşı antikor yapımında 
HPV 4 kadar başarılı 

 



HPV9 

• HPV 9  Aralık 2014 te  FDA tarafından onaylandı 

• 9 - 26 yaş kadınlarda  

• Servikal, vulvar, vaginal, ve anal kanser ilişkili  HPV 
16, 18, 31, 33, 45, 52, 58  

• Prekanseröz ve displastik lezyonlarla ilişkili 

   HPV 6, 11, 16, 18, 31, 33, 45, 52, 58  

• Genital siğil ilişkili HPV 6 ,11  

Koruyucu bir aşı olarak önerildi 



HPV AŞILARI 

• Uzun süreli etkinlik? 

8-10 yıl etkinlik kaybı yok 

• Doz azaltılabilir mi ? 

3 dozluk şemanın 2 doza indirilmesi? 

• Aşı güvenliği izleniyor 

• HPV ilişkili kanserleri önlemede etkinliği 
izleniyor 

• Aşının yaygınlaştırılması çabaları sürüyor 



AŞILAMANIN 
YAYGINLAŞTIRILMASI 
İÇİN BİLGİLENDİRME 



Zoster aşısı 

• Zona zoster ve  post herpetik nevralji 
komplikasyonu önlemek üzere geliştirilmiş bir 
aşıdır. 

•  ≥60 yaş erişkinlerde önerilmektedir Kanser 
tanısı almadan önce yapılan aşının  
kemoterapi sonrası zona gelişme sıklığını 
anlamlı düzeyde azalttığı gösterilmiştir.   

 



Kanser tanısı almadan önce yapılan aşının  kemoterapi 
sonrası zona gelişme sıklığını anlamlı düzeyde azalttığı 

gösterilmiş 



• Erişkinlerin % 40 ında invaziv kanser gelişiyor ve 
kemoterapi aldığı belirtiliyor 

• ≥60 yaş kanser kemoterapisi alan hastalar 
araştırılmış 

• Zoster aşısı almış grupta 

    Herpes zoster % 12.87 (95% CI, 10.48–15.80)  

• Zoster aşısı almamış grupta 

    Herpes zoster %22.05 (95% CI, 20.33–23.92)  

1000 kişi-yıl  

Zoster Vaccine Remains Effective After Chemotherapy • CID 2014:59 (1 October) 
 



Aşı uygulama güçlüklerini aşmak 



İğnesiz aşılama (needle free 
vaccination) 



PATCH VACCINE 

• Nikotin ve hormon 
tedavilerinde 
kullanılan mikro iğne 
içeren patch yöntemi 
aşı uygulaması için 
denenmektedir. 



Oral veya nazal sprey aşılar 

• Canlı atenue influenza aşısı nazal 
sprey şeklinde uygulanan bir aşıdır. 

•  Kızamık, kızamıkçık, kabakulak gibi 
respiratuvar virüsler ve hepatit B 
nazal aşıları deneme 
aşamasındadır. 

• HBsAg antijenini kodlayan genin 
Salmonella bakterisine 
integrasyonu sonucu hazırlanan 
oral rekombinant bir hepatit B aşısı 
üzerinde çalışılmaktadır. 



Çok Sayıda Enjeksiyonu Azaltmak 

• Kombine aşılar 

• Tek doz aşılar  

   HBsAg nin mikropartikül içinde 
kapsüllendirilmiş formu  farklı zamanlarda 
salınarak çoklu dozlama gibi antijenik uyarıyı 
sağlayabilmektedir.  



ERİŞKİN AŞILAMASININ  YENİ 
HEDEFLERİ 

    Tedavi güçlükleri olan  hastalıklara karşı 
koruyucu 

• Hepatit C 

•  İmmünsüpresif hastalıkların önemli  fırsatçı 
virüsleri HSV, CMV ve EBV  

• HIV  

• Çok ilaca dirençli tüberkülozun global tehdit 
oluşturması nedeniyle yeni tüberküloz aşıları 



ERİŞKİN AŞILAMASININ  YENİ 
HEDEFLERİ 

   Ciddi ve öldürücü potansiyeli olan hastalıklara 
karşı koruyucu aşılar geliştirmek 

 

• Ebola hastalığı 

• Pandemi potansiyeli olan avian influenza 

 



EBOLA AŞISI FAZ 3 

rVSV-ZEBOV 
NewLink Genetics and Merck Vaccines USA 
WHO,Guinea 
US CDC ve MOH Sierra Leone 

ChAd3-ZEBOV 
GlaxoSmithKline ve PHAC, Liberia  



Kuş İnfluenza virus aşıları 

 

PRE PANDEMİK HAZIRLIK 

• H5N1 

• H5N3 

• H9N2 

• H7N9 






