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International Tourist Arrivals in millions

[

Did you know?
By 2030, the majority of all international tourist arrivals
(57 %) will be in emerging economy destinations.
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YATIRIM VE iSLETMELER GENEL MUDURLUGU ARASTIRMA VE DEGERLENDIRME DAIRE BASKANLIGI

* jsmet inonii Bulvari No: 5 06100 Emek/Ankara 'Tel: (0.312) 212 83 95 7 Faks: (0.312) 212 20 05



Turkiye'yi ziyaret eden yabanci sayisi

e 2014 yili : 36 837 900 turist
* Artis % 5,52

e 1- ISTANBUL % 32,09 (11 820 697)
e 2- ANTALYA % 31,21 (11498 519)
e 3- MUGLA % 8,56 (3 151 930)
e 4- EDIRNE % 8,39 (3 090 859)
e 5-ARTVIN % 5,08 (1873 079)

TUIK verileri



Yillara Gore Yurtdisina Cikis
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Ulkelere Gore Yurtdisina Cikis
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Yurtdisina cikis nedenleri
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Seyahat Tibbi/Travel Medicine

e 1980’li yillarda
* Fransiz Maxime Armengaud,

— Société de Médecine des Voyages
* GOorevi

— Tavsiye/uyari

— AsI

— Onleyici tedavi



Turkiye'de Seyahat Sagligi

Istanbul Atatiirk Havalimam Uluslararasi Terminali’'nden Afrika'nin Gesitli
Ulkelerine Seyahat Eden, Tiirk

Yolcularin Seyahat Saghg Bilgi, Tutum ve
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Uner Kayabas', Engin Burak Selguk?, Hulusi Binbasioglu?, Bans Otlu®, Yasar Bayindir!

tindni Universitesi, Tip Fakilltesi, Irlinhnirun Hastahklan ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dah, Malatya
. _ InGni Universitesi, Tip Fakiiltesi, Aile Hekimligi Anabilim Dali, Malatya
}ndni Universitesi Kale Meslek Yiksekokulu, Turizm ve Otel Isletmeciligi Anabilim Dalh, Malatya
“inni Universitesi, Tip Fakilltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Malatya

Giris ve Amag Tablo 2. Seyahat stmeden Gnoeki seyahat saglgi ile fgili davraniglar

GinGmizde kiresellesme, sanayilesmenin arimasi, nidfus arige we  ekonominin Seyahat sagisgs ibe iigili davrangg " sinjile e ligll diorreny 0 N
goclenmesi e Dlkeler arasi fligkiler gelismis, seyahatler yayginlagmestir. Bu seyahather ile Seyahat edilen yere gl genel bir Seyahal etmeden Snoe soruni doidora
yoleular seyahat ettikleri  yerlerdeki  infeksivon  hastabklanm  kendi  Glkelerine aragirma yapankar (r=124) danszma (n= 124}
tagiyabilmekiedir. Seyahat edenlerin cofunlugu bu risklerden habersizdir ve gerekl Evet TE (B2 Evet 13 (51,1)
drlemleri almamakiadic. Tim bunlardan dolayl, son iki dekattan beri ssyahat sagligs ve Hayir & (3TN | Hagr LI 111
seyahat tibbi konsepti gelismistic. Ancak Olkemizde seyahat eden valandaslanmizin Seyahal hastabilanisaghg ile dgii Daregilan doidor (r=113)"
seyahat saghfy konusunda bilgi ve tutumiammn aragtiran aragbirmalar yetersizdir. Bu gondlil araghma yapaniar jn=124)
nesdenle dGlkemizden 2013 yibnda hava yolu ile yurt desana Gikan 36.731.037 yolcunun % Evat 14 M3 Ade hokimi 48 (4348
48 T'sinin k.l.l“il'l”l Iﬂtmbul Uluslararasi AlatlOrk Havalimani'ndan Afrika’nn bar Hayir 1D (EET) &yﬂqmlmm TS (BT, 3
Ol EElEring ﬂdﬂﬂ rml‘ﬂiﬁ wﬁﬂlﬂ olanlara I]rm arkathe, Eﬂihﬂ ﬂll‘# ile |m|. &?“ hastabilarisaghg m hasialélan uzmani 1 10,9
bilgi, tutum ve davranglann degerlendirmeyi amagladik. KonusuNdaK big kaynags (=145
= ] e

Eczac L (425 Ewai 0 (BB 1)
Bu ¢alma 3-9 Termmuz 2013 tariblen arasinda istanbul Atstirk Havaliman Ulsslararas: Seyahal sagjids merkezi 6 425 | Har 14 (B35
Terminali'nde ilgili makamlardan izinler ahndiktan sonra ankeldrier tarahindan verilen 31 Infizrnet 1 (7)) |Gantaren ignde bulnaniar in=20§"
sorudan olusan anket formian ile yapilmighr. Tirkiye'den Kamerun, Libya, Uganda, Fildigi Aragirma yapdmamasinin sebebi Nag 14 (T
Sahilleri, Ruanda, Kenya, Mijerya, Tonus gibi Afrika Olkelerine seyahat eden 250 Tirk in=1101
yolcuya anket dnerilmis, 124 (%49.6) yoleu ankete katibmgbir. Anket fermunda yoleulann ok mesgguidim 51 (41.1) Sinek kosuog 12 {BDY
sosyodemografik Grellikler we seyahat saghd e dgili bilgi, twtum we daveamslan Gensk gormedim I\ E)
sorguland Bk altinda sddufumi 20 MET







Ucak yolculugu

Hava basinci
— 1800-2000m

Nem

— < %20

Gaz genlesmesi

— Basing azligina bagl

Derin ven trombozu
— 1/6000
Hastalik bulasma riski



Yurtdisinda 6lium nedenleri

Kalp damar hastaliklari 36%
Kanser 20%
Enfeksiyon 12%
Travma 5%
Intihar 4%
Uyusturucu 2%

Journal of o,
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ORIGINAL ARTICLE

Mortality Among Foreign Nationals in Chiang Mai City, Thailand,
2010 to 2011

Vichan Pawun, MD, MPH,*! Surasing Visrutaratna, DDS, DrPH,¥ Kumnuan Ungchusak, MD,
MPH,$ Suteerat Mahasing, MA ¥ Chosita Khumtalord, MS # Siriying Tipsriraj, MS,!!
Chalermpol Chenwittaya, BA,!! Thomas E. Guadamuz, PhID,’ and Stephen R. Wisniewski,
PhD'



Hacda olum

Kalp krizi (10)

Kanser (4)

Trafik kazasi (3)

Astim, hipertansiyon, Diyanet istatistikleri

INFECTION HOT TOPIC

From the Hajj: it’s the flu, idiot

D. Ramult"i, R. Charrcllj, P. Gautret'” and P. Parola'?
1) Unité des Rickettsies, Unite de Recherche sur les Maolodies Infectieuses et Tropicales Emergentes (URMITE) CNRS-IRD-INSERM UMR 7278, Foculte de

Medecine, Aie-Marseille Université, 2) AFHM, CHU Timone, Pole Infectiews, 3) Unite des Virus émergents, UMR 20, Faculte de Mededne, Aix-Marseille
Universite, and 4) Malodies Infectieuses et Tropicales (MIT), Marseile, France

E-mail: didier raoulti@ gmaileom

Article published online: 8 Movember 2013



Yolculuk ve Saglik

Yolculukta 6liim : 1/100000
Saglik nedeniyle iilkeye doniis : 1/1000
Yolculukta Hastane : 1/100

Yolculukta hastalik : 80/100



Calisma Hill Ansart et al Freedman et al.
vil 1989-1991 2002-2003 1996-2004
Ulke ABD Fransa 30 merkez
Calisma tipi Anket Tek merkez Cokmerkez
Hasta sayisi 202 622 17353

Yas ortalamasi 44 38 33

ishal %51 %19 %22
Solunum %37 %11 %7

Cilt lezyon %11 %23 %17

Ates %6 %2,4 %9,1




Table 2. Comparison of Diagnoses in |Il Female and Male Travelers Who Presented to GeoSentinel

Clinics Worldwide

Diagnoses in travelers

Diarrhea
Acute diarrhesa
Acute bacterial diarrhea
Acute parasitic diarrnea
Acute unspecific diarrhea
Chronic diarrhea
Irritable bowel syndrome
Respiratory morbidity
Acute respiratory infection
Lipper respiratory tract infection
Pneurnonia
Fewver, vector borne Infection
Febrile systemic illness
halaria
Cengue
Rickettsia
Leishmania
Febrile exanthem
Genitourinary
Urinary tract infection
ST {(AIDS, HIV infection, syphilis, gonorrhea)
Acute HIWV infection
Other condition
Frostbite
Mountain sickness
Psychological problems
Anxietyffatigue
Cardiowvascular disease

Mo, (%) of patients, by sex

Female

(n = 20643)

7230 (24 6)
3681 12.4)
1712 (5.8]
2039 (6.9)
1922 (B.5)
679 (23]

3437 (11.6)
1204 (5.1)
2156 (0.7}

3367 (11.3)
455 (1.5])
514 (1.7}

81 (0.3)
a4 (0.3]
34 (0.1)

744 (2.5)
239 (0.8)
T = 01)

21 (0.1}
298 (1.0}
527 (1.8]
877 (3.00
211 (0.7}

hale

(n = 29 265)

6322 (21.86)
3267 (11.1)
1485 (5.1]
1713 (5.9]
1643 {6.3]
02 (1.7}

3122 (10.7)
1188 {4.1]
391 (1.3}

5082 (17.4)
1004 {3.4)
816 (3.1}
150 (0.5)
150 (0.6)
304 (1.0

188 (0.6)
362 (1.2}
38 (1.00

145 (0.5)
bZ25 (1.8)
403 (1.4)
696 (2.4)
411 (1.4)

OR {95% CI

213 11.089-1.38})
06 110111

4 01.06-1.23)
218 (1.10-1.26)
281{1.191.37)
-39 1.241.57)

S " e e

1.08 (1.03-1.14)
1.23 11.14-1.33)
0.53 (0.46-0.64)

054 (0.61-0.67)
046 (0.41-0.51)
083 (0.56-0.71)
057 {0.43-0.75)
057 (0.43-0.74)
015 (0. 10-0.21)

401 {3.34-4.71)
0.68 (0.58-0.81)
0.20 {0.09-0.44)

014 {0.08-0.22)
0.54 {0.47-0.63)
1.30 {1.14-1.48)
1.27 {1.15-1.41})
056 (0.47-0.66)

Schlagenhauf P. Sex and Gender Differences in Travel-Associated Disease. CID 2010



Asilar

Rutin Asilar

Difteri, tetanoz, Bogmaca
Hepatit B

Haemophilus influenzae tip b
Human papillomavirus

Grip

Kizamik Kizamikgik Kabakulak
Pnémokok

Poliomyelit

Rotavirus

Tuberculosis

Su cicegi

Gidilecek yere gore

Kolera

Hepatit A

Japon ensefaliti
Meningokok

Kuduz

Kene kaynakl ensefalit
Tifo

Sari humma

Zorunlu Asilar

Meningokok ( A, C, Y ve W135)
Poliomyelit
Sart humma




Hepatit A Yolculuktan 15 giin 6nce
Rappel 6-12 ay
inaktif asl

Hepatit B 1 ay arayla 3 dogz,

rapel baslangictan 6 ay sonra
Hizlandiriimis

0-7-21 veya 0-10-21 rapel 1 yil sonra
Rekombinant asi

Sart Humma

Yolculuktan 10 giin 6nce
10 yil korur
Canli attente virls

TBEV Ticovac 3 doz (0-1-3 ay) rapel 5-12 ay
Hizlandiriimis
Ticovac 0-14 giin, 3. doz 5-12 ay
Tifo Yolculuktan 15 giin 6nce

Kapsiler asi

Japon Ensefaliti

Yetiskin 0,5 doz,
0-28, gun rappel 12-24 ay




Hac icin zorunlu asilar

Asi Ne zaman Koruyucu etki siresi Kimlere
Yolculuktan

Menenjit 10 giin 6nce 3yil Tim haci adaylari

(ACYW135) Menenjit kemeri +Cipro

Sart Humma 10 giin 6nce 10 yil Bazi afrika ve giiney

amerika Ulke vatandaslari

OPV 6 hafta énce Hayat boyu Polio saptanan Ulkeler
15 yasindan kii¢cuk tim
cocuklara sinirda asi

Grip 1yl Tiim hacilara tavsiye

http://www.saudiembassy.net/services/Hajj_and_Umrah_Health_Requirements.aspx



Malaria transmission Malaria transmission Malaria transmission
occurs throughout occurs in some parts is not known to occur




Profilaksi/Acil tedavi

Profilaksi Tedavi
Atovaquone/proguanil (Malarone) Atovaquone/proguanil (Malarone)
Doxycycline Artemether/Lumefantrin (Riamet)

Mefloquine (Lariam)



Gitmeden 1-2 giin 6nce

llag lyi tarafi Kétii tarafi
Atovaquone/ Gunluk, Donlste 7 glin Hamile/emziren anne
Proguanil Yan etkisi az Bobrek yetmezligi
(Malarone) Cocuklara verilebilir Pahali
Direng
Haftahk
Chloroquine Psoriasis
Hamilelikte kullanilabilir
Donuste 4 hafta, 1-2 hafta dnce baslamali
GUlnlik, 1-2 giin 6nce baslanmal Hamile ve <8 yas cocukta
Ucuz Gunlak, Dénugste 4 hafta
Doxycycline ) .
Bazi diger enfeksiyonlari da énler Kadinlarda vajinal maya enfeksiyonu
(Rickettsiae ve leptospirosis) Glinese hassasiyet, Mide sorunlari

otk Direng

Mefloquine Haftali
. a Psikiatrik hastalar, Kalp hastalari
(Lariam) Hamilelikte kullanilabilir
2 hafta 6nce, Donuste 4 hafta
P. vivax a etkili G6PD eksikligi

Primaquine Gunlik, Donlste 7 glin Hamilelerde kullanilmaz

Mide komplikasyonlari







