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 38 yaşında bayan 
 Sağlık çalışanı  
 Ailevi akdeniz ateşine bağlı amiloidoz  tanısı mevcut 
 Hipertansiyon ve kalp yetmezliği gelişmiş 
 Kolşisin, ramipril ve metoprolol kullanıyor 
 Diğer tedavilere yanıt alınamayan hastaya bir interlökin 

reseptör antagonisti olan anakinra 100 mg /gün eklenmiş 
 Tedavi öncesinde aşılama açısından değerlendirilmemiş! 
 Tedavinin 7. ayında konjuge pnömokok aşısı(PCV13) 

yapılmış 
 Bu aşılamadan 2 ay sonra polisakkarit aşı (PPSV23) 

uygulanmış 
 İkinci aşılama sırasında  anaflaksi gelişmiş 
 Hastanın sorusu:Tekrar aşı yaptırmali mıyım? Hangi aşıları 

ne zaman yaptırmalıyım? 
 



 FMF tanısı konduktan sonra sadece kolşisin ile 
tedavi edilirken aşılama açısından değerlendirme 
gerekli mi ? 

 Anakinra  tedavisi öncesi aşılama açısından 
değerlendirme gerekli mi? Hangi aşılar ne zaman 
yapılmalı? 

 Anakinra gibi biyolojik ajanlarla tedavi 
başlandıktan sonra aşılama açısından danışılan 
hastalara nasıl bir plan çizilmeli? 

 Bu gibi tedaviler altında yapılan aşıların etkinliği 
yeterli midir? 

  Pnömokok aşıları sonrası anaflaksi gelişme riski 
ve gelişebilecek diğer yan etkiler nelerdir? 
 
 



 29 yaşında erkek 
 Sınıf öğretmeni 
 8 yıl önce travma nedeni ile acil splenektomi öyküsü 

mevcut 
 Okulda su çiçeği vakaları görülmesi üzerine sağlık 

çalışanı bir yakını tarafından bir sağlık merkezine 
yönlendiriliyor  

 Splenektomi sonrasında aşılama hakkında ayrıntılı 
bilgilendirme yapılmamış. Yalnızca  5 yılda bir zatüre 
aşısı olması gerektiği söylenmiş! 

 Su çiçeği geçirme öyküsü yok 
 Yapılan tetkiklerinde Varisella-Zoster virüs (VZV) Ig G  

sonucu negatif geliyor 
 Hastanın Sorusu:Korunmak için ne yapmaliyım? 

 



 Splenektomi öncesi, veya bu tür acil vakalarda 
splenektomi sonrasında aşılamaya ne zaman 
başlanmalıdır? Hangi aşılar yapılmalıdır? 

 

 

 

 



 35 yaşında kadın 
 Sağlık çalışanı 
 5 aylık gebe 
 Gebelik/ sağlık çalışanı aşılaması kapsamında 

yapılan influenza aşısını yaptırmak istememiş! 
 3 yaşındaki oğluna yüksek ateş ve öksürük 

nedeni ile değerlendirildiği merkezde influenza 
tanısı ile oseltamivir  tedavisi başlanmış ( alınan 
boğaz sürüntü örneğinde Influenza A tespit 
edilmiş) 

 Hastanın Sorusu:Korunmak için ne 
yapmalıyım?Aşı mı olmalıyım yoksa oseltamivir 
profilaksisi mi almalıyım ? 
 



 Gebelerde grip aşısı ne zaman yapılmalıdır? 

 

 Aşı yaptırmamış gebelerde böyle bir temas 
sonrası ne yapılmalıdır? 

 

 Gebelerde yapılması gerekli olan ve 
yapılmaması gereken aşılar nelerdir? 

 

 



 57 yaşında erkek hasta  

 Kolon adenokarsinomu tanısı almış 

 Acil cerrahi müdahale yapılmış 

 5 FU kemoterapisi planlanıyor 

 Toplam 6  kür kemoterapi verilecek  

 Hastanın Sorusu: Hangi aşıları ne zaman 
yaptırmalıyım? 



 Malignitesi olup immünsupresif tedavi alan 
alan hastalarda hangi aşılar ne zaman 
yapılmalıdır? 

 



 76 Yaşında erkek 
 2011 yılında romotoid artrit tanısı konmuş 
 Etanersept, hidroksiklorokin +düşük doz steroid 
 2012 yılında  Rituksimab+leflunomid tedavileri almış 
 Altta yatan koroner arter hastalığı ve sigara kullanma 

öyküsü mevcut 
 Rituksimab 2. doz için başvurusunda;  
-Hipoksi, halsizlik,sağda solunum seslerinde azalma,               
-Akciğer grafisi: Sağ spontan pnömotoraks, hava-sıvı 
seviyesi veren görünüm 
 Göğüs tüpü takılıyor  ve Piperasilin/Tazobaktam 

başlanıyor 
 Kan Kültürü:  

 



 63 Yaşında erkek 

 Sjögren tanısı mevcut 

 İmmünsüpresif tedavi alıyor 

 Grip aşısı yapılmış 

 Hastanın sorusu: Pnömoni aşılarını ne zaman 
yaptırmalıyım ? 

 



 Romatizmal hastalığı olup immünsupresif 
tedavi alan hastalarda aşılama nasıl olmalıdır? 

 

 Aşılar altta yatan hastalığı alevlendirir mi? 



TEŞEKKÜRLER.... 


