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Sunum Plani

Ogrenim hedeflerimiz a Goc¢ ve Enfeksiyon riskleri

Goclerle gelen salginlarin nedenleri& ° Poliomyelit
pandemi etkisi

Polio Asi &Dolasimdaki Asi Kaynakli e Gocler ve Polio salginlari-Dunya & Turkiye
Poliovirls

GPEI-Global Polio Eradikasyon Girisimi e Ozet ve ¢dzim Onerileri
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Gocler ve goclerle gelen polio salginlarinin
nedenleri
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Gocmenlerdeki saglik sorunlari ve asilama
durumlari
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Polio salginlarinin seyri ve son durumlari
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Salginlarin olusturdugu saglik yuku ve
ekonomik kayiplar




e Suresi, yapisi ve nedeni ne olursa olsun insanlarin yer degistirdigi nifus
hareketleri

* Dinya capinda 1 milyardan fazla insan, kiiresel ntfusun yaklasik 8'de 1’
* uluslararasi gocmen: 281 milyon
* zorla yerinden edilen: 84 milyon
* Ulke icinde yerinden edilen: 48 milyon
* Milteci: 26,6 milyon (1 milyon miulteci yasaminda dogmus
cocuk)
* Siginmacit: 4,4 milyon.




* Cocuk gocmenler salginlar icin kritik

e Uluslararasi pek cok anlasma goc¢ baglaminda cocuklarin haklarinin
korunmasini saglarken, haklarin korunmasina yonelik uygulamalar
ulkelerin kendi cabasina bagl




G&c ve Enfeksiyon Riskleri

ki bolge arasindaki Gocen
hareket eden grubun
popullasyonun buyuaklGgu ozelligi

Gocun turd

©;

Bireysel
faktorler

Sosyoekonomik
faktorler ve saglhk
hizmetine ulasim

Orijin ve ulasilan
yer arasindaki
hastalik prevalans

farklihgi




G&c ve Enfeksiyon Riskleri

Iki bolge arasindaki
hareket eden
populasyonun buyukliagu

Kicuk & blyuk
Yavas &dengeli &hizli




G&c ve Enfeksiyon Riskleri

Gocun turu

Dlzenli & dlizensiz gocmen

Gocmen kacakeilig




G&c ve Enfeksiyon Riskleri

O Gocen grubun @
Ozelligi

Kadinlar & Cocuklar & Yaslilar




G&c ve Enfeksiyon Riskleri

Orijin ve ulasilan
yer arasindaki
hastalik prevalans

farklilig

Yiksek & dustk

Benzer prevalans



G&c ve Enfeksiyon Riskleri
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Biyogenetik f. & Go¢cmen statisi &

sosyokultirel-dini-hijyenik farkhlik & Daha
onceki hastaliklar & Yolda kazanilan hastaliklar

& bagisiklik durumu



G&c ve Enfeksiyon Riskleri

Sosyoekonomik
faktorler ve saglhk
hizmetine ulasim

Barinma, is, kamp, yasam
kosullari & sosyoekonomik

destek & saglik hizmetine
ulasim




Goclerle Gelen Salginlarin Nedenleri

* Temek saglik hizmetlerine erisim zorlugu

* Sosyal, politik ve ekonomik dislanma

 Ekonomik zorluklar,

e Sunulan saglik hizmetlerinin ktltire duyarlh olmamasi,
* Dil engelleri,

e Saglik calisanlarinin bilgi ve deneyim eksikligi

* Genel idari sorunlar

* COVID-19 pandemisi ile mevcut esitsizliklerin siddetlenmesi




Goc iliskili Salginlara COVID-19 Etkisi

* CDC &Mayis 2020

e “COVID-19 salgini nedeniyle diinya genelinde asilama sisteminin
sekteye ugramasi 80 milyon cocugun hayatini tehlikeye atiyor

e 1970'lerde bu yana ilk kez esi benzeri gorilmemis bir kesinti”

 UNICEF: “Bir olimcul salgini digeriyle degistirme riskiyle karsi karsiyayiz”




Gaoc iliskili Salginlara COVID-19 Etkisi

Dlinyada rutin asilama faaliyetleri:
* En az 68 ulkede buyuk 6lciide engellendi
* 1 yasin altindaki yaklasik 80 milyon cocugu etkilemesi muhtemel
 Ulkemiz icin veri yok

* Neden?
e Seyahat kisitlamalari,
* Asi teslimatlarindaki gecikmeler,
* Ebeveynlerin COVID-19 korkusu nedeniyle evlerinden ¢cikmamasi
* Mevcut saglk calisanlarinin eksikligi




Polio- Tarihce

Milad

MO 1403-1365
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Polio, yuzyillar boyunca insanlik tarihinde yer almistir ve
modern tibbin gelismesiyle birlikte daha iyi anlasilabilmistir.



Polio virusu kesfi
Karl Landsteiner Erwin

Popper, polio virlsiini
farelerde Urettiler Enders, Weller, Diinya capinda

Robbins & rutin
Polio virts doku bagisiklama
kiltlrinde Uretildi
Jonas Salk,
inaktive polio

Albert Sabin g
canh oral polio

GPEI-Global Polio
Eradikasyon Girisimi
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vakalar vakalar lisansi
sandinavyz, ABD-NY every‘las&hild

ABD
N Sabin tip
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b ilk eradikasyon
&ABDpoliosuz bélge
' sertifikasi
1840 1908 1916 1949 1950 1955 1960 1962 1965 1970 (1979 1988 1994 2000
19YY 20YY ABD- Son paralitik

Epidemik polio

Polio salginlari kontrol
altinda: 0,4/100000

insidansi: 25/100000

poliomyelit vakasi
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Prognoz




e Sistemik viral infeksiyon & SSS ------ paralizi
* Picorna-Entero-Polio & RNA & 3 serotip 1,2,3

* Gri cevherdeki néronlarda lezyonlar & spinal kordun 6n
boynuz
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* |nsanlar tek dogal kaynak
* Bogaz ve barsaklarda
* Enfekte olmus bir kisinin diskisi ile temas (oral) yoluyla
* Yayilim: semptomlardan birkac gtin 6nce ve semptomlar
ortaya ciktiktan yaklasik 1-2 hafta sonra
» Sagliksiz kosullarda gida ve su kontaminasyonu (1-3 ay
canli virus)
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* Mukozadan giris ...replikasyon...minér viremi ile RES’e yayilim
Patogenez * Bazi hastalarda RES’de replikasyon ile major viremi
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 Hematojen / periferik sinir liflerinde retrograd aksonal
transport ile SSS’ye ulasir

* Motor ve otonom noronlari etkiler

* noronal destruksiyon spinal kordun 6n boynuz gri cevherine ve
pons ve medullanin motor ¢ekirdegine yayilir




— Non paralitik form
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e Abortif form + SSS semptom ve bulgulari
— Paralitik form
e Abortif form+ non paralitik form ile baslar

e 1-7 gun iyilik donemi sonrasi periferden baslayip
merkeze ilerleyen flask paraliziler & ASIMETRIK
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* Nazofarenks ve diskidan izole edilebilir
* Ana kapsid proteini plan VP1 gen sekanslanmasiyla
tip ayrimi -Referans merkezler
* Seroloji--- nétralizan antikorlar her 3 serotip icin

* Ayiricl tani :

* QGullien Barre Sendromu. — Simetrik, bilateral,
ascending paralizi, duyu kaybi (+)



e Destekleyici & Semptomatik

e Hava yolunun korunmasi, solunum destegi, sekresyonlarin
drenaiji, hipoksi gelismeden mekanik ventilasyon

Hasta akut safhada yatirilmal & yatak istirahati

e Sicak su pedleriile kas spazmalari ve agri azaltilabilir

* Progresyon bitince fizik tedavi
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* Fatalite riski %5-10
* Bulbar tutulum & solunum yetm. & GIS hemoraiji...

e Sekel riski %40
Prognoz — Kalici zayiflik 2/3

— Tam dizelme; paralizi agir, mekanik ventilasyon olduysa zor
* Post poliomyelit sendromu

— iyilestikten yillar sonra kas gugsuzligu, agri, atrofi
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* Bagisiklama: Inaktive ve canli atentie asilar

 DaBT-1IPV-Hib: 2-4-6. ay sonu -18.ay
sonu(R)

* OPV: 6-18. ay sonu
* Sanitasyon




Bagisiklama- Koruyuculuk
Canli Atenie- OPV

 Tum serotiplere serokonversiyon olmasiicin 3 doz gerekli, koruyuculuk....

e 1.doz: S1-%50 & S2 -%85 & S3-%30
e 2.doz:51,52,53 > %86
e 3.doz:51,52,53 > %96
 5vyilsonra %84-98
e 2000 yilindan bu yana dunya capinda yaklasik 3 milyar cocuga 10 milyardan fazla OPV
dozu




cVDPV- Dolasimdaki Asi Kaynakli Poliovirus

Genomunun VP1 bolgesinde % 1'den fazla antijenik drift gdésteren sabin asi virtsu

* Yetersiz asilanmis populasyonlarda mutasyona ugrayacak kadar uzun sire
dolasmasi sonucu

* Intestinal replikasyon ve nérovirulans kazanimi

* En aziki farkli kaynakta ve en az iki ay arayla, genetik olarak baglantili ve
toplumda bulasma kaniti gésteren VDPV'nin saptanmasi, "dolasimdaki" asi
kaynaklh poliovirts (cVDPV)olarak siniflandirilir




VAPP- Vaccine-Associated Paralytic Poliomyelitis

2.6 milyon OPV’de 1 kiside paralizi
e 2000 yilindan bu yana 2.299'un biraz Gzerinde cVDPV felci vakasi
OPV asi olarak alindiktan 7-21 glin sonra
Aile, bakici vs 20-29 glin sonra
* Tip3ve2>tipl
%25 Immiinosipresiflerde
Kronik menenijit, norolojik disfonksiyon, birka¢ haftada progrese olan paralizi



https://academic.oup.com/jid/article/210/suppl_1/S380/2194388

Goc ve Polio

* Dusuik gelirli Glkelerdeki salginlar ve Afrika’da vahsi polio virusunun yeniden canlanmis
olmasi endise verici

* Gelismis uUlkelerde zengin ekonomilerde asilanmamis ve eksik asilanmis kisiler risk
altinda

* Dinyanin herhangi bir yerinde vahsi polio var oldugu surece, eradike etmis dahi olsa
tum dlkeler virusun disaridan gelmesi riski altinda

* yUksek dlizey polio stirveyansi ve virusu hizla tespit etme kapasitesi 6nemli




Gocler ve Polio Salginlari- Nedenleri

yetersiz
asilama
oranlari
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kars kéta hijyen

isteksizlik kosullar:
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hizmet.
sinirli
erisim




Gocler ve Polio Salginlari- Sonuclari

Saghk yiikii

e kalici sekeller

e artan saglik hizmet talebi

e hastanelerde yogunluk

e salgin kontroltnin zorlasmasi

e diger tibbi tedavi slireclerinde
aksama

e artan saglik harcamalari
e engellilik kaynakli ekonomik etki
e Engelli bireylerin egitim, istihdam
ve diger ihtiyaclarina yonelik ek
kaynaklar
e ticari faaliyetlerde azalma

Ekonomik yuku



Goc ve Turkiye

YILLARA GORE YAKALANAN DUZENSIZ GOCMEN SAYISI

~

454.66

57,428
51.983
64.290
65.737
44415
47.510

34.345
32.667

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 201S 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023*

https://www.goc.qgov.tr/duzensiz-goc-istatistikler & 02/03/2023 itibariyle



https://www.goc.gov.tr/duzensiz-goc-istatistikler%20&%2002/03/2023

Goc ve Turkiye

250.000
200.000
150.000
100.000
50.000
- 2014 2015 2016 2017 2018 019 2020 2021 2022 02022023
— 7 Y 1728 7.247 30.947 18.488 17.629 12,097 1836 4,408 6.628 304
= AFGANISTAN 12.248 359621 313860 45.259 100.841 201,437 50.161 70.252 115.775 3.748 |
s PAKISTAN 2.350 3.792 19317 30.337 50.438 71645 13.487 16.133 15.367 326
 —— 24,933 73422 €9.755 50.217 34 053 55236 17.562 23.469 & 909 2.066 |
e MOLDOVA 01 261 256 208 269 204 126 95 us 4
f=—— HUSTIN 508 615 365 &2 10.545 12210 2059 3.491 1270 593 |
e MY AN MAR 6.425 5.464 1.169 74 378 206 104 77 67 3
GURCISTAN 1519 2857 2.679 2.954 3.153 2171 1070 1.074 1094 90
e [RAN 826 1978 1.817 2.707 4.066 8.753 31562 3.503 5.849 413
e DIGER 8158 14 928 16801 24.276 46 631 90.613 30.335 0.494 79.940 5.203

https://www.goc.qgov.tr/duzensiz-goc-istatistikler & 02/03/2023 itibariyle
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Goc ve Turkiye

IKAMET IZNi ILE ULKEMIZDE BULUNAN YABANCILARIN
YILLARA GORE DAGILIMI
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https://www.goc.qgov.tr/duzensiz-goc-istatistikler & 02/03/2023 itibariyle
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Goc ve Turkiye

IKAMET IZNi ILE ULKEMIZDE BULUNAN iLK 10 UYRUK
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https://www.goc.qgov.tr/duzensiz-goc-istatistikler & 02/03/2023 itibariyle



https://www.goc.gov.tr/duzensiz-goc-istatistikler%20&%2002/03/2023

Turkiye’de POLIO Riski .....

—— COVID-19 Salgininin bagisiklama hizmetlerine olumsuz etkisi ‘

—— Okul asilamalarinin yapilamamasi-okullarda duyarh birikimi ‘

——  Okul cocuklarinin asilama takviminde degisiklik ‘

—— Afganistan’dan gelen duzensiz gocmen ‘




Dinya & Turkiye- Polio Asilama

e DSO: 1974 yilinda diinya genelinde "Genisletilmis Bagisiklama
Programi

* Dinya genelinde "Ulusal Asi Programlari" uygulanmasi

* Ulkemizde GBP 1981 yilinda baslatiimistir.
* GBP kapsaminda Polio eradikasyon programi yurutilmekte




Turkiye’de POLIO Eradikasyonu

* Turkiye'de son yerli olgu: 1998

e 2002’den itibaren Tirkiye’nin de icinde bulundugu DSO Avrupa Bélgesi
POLIO arinmis bdlge ilan edildi.

* Bu bircok milletin go¢ yolundaki Tlrkiye icin buyuk bir asilama programi
basarisi

* Ancak, son yillarda komsu Ulkelerdeki polio salginlari, Turkiye'de
veniden polio virisinun ortaya ¢ikma riskini artirmistar.

* sinir kapilarinda ve gocmen merkezlerinde, gocmenlerin
asllanmasi icin 6zel programlar yuaritulmekte




Dinyada Son D6nem Polio Salginlari

CERTIFICATE

Haziran-Ukrayna &18
ay bebek&tip 2&inanc¢
geregi asi reddi

Avrupa’da
eradikasyon

A b ) R
R A s SR

2000, 2002 2010, 2012 2020 2021
GPEI-RUTIN ‘
ASILAMA-OPV

Pakistan, Afganistan,
Nijerya, sahraalti Afrika,
Dogu Akdeniz harig¢ tim

ulkelerde eradikasyon

Haziran-UK
kanalizasyon sisteminde
&bebek-3 yas-14 yas

GLOBAL HEALTH

Polio returns in rich countries,
but big outhreaks are unlikely

As New York state declares an emergency, experts are far
more worried about a resurgence in low-income countries

Subat-Malavi
Pakistan Temmuz-
kaynakhTip 1 Pakistan&tip 1

israil, NY & UK daki

sus Ortd. Yahudi topl
sicradi &eylilde
olaganustu hal

2022



Africa

Algeria

Benin
Botswana
Burkina Faso
Cameroon
Central African Republic
Chad

Cote d’lvoire
Democratic Republic of
the Congo
Eritrea
Ethiopia
Gambia
Ghana
Indonesia
Madagascar
Malawi
Mauritania
Mozambique
Niger

Nigeria
Senegal
Somalia
Sudan

Togo
Zambia

Americas
* Canada
e USA

Eastern Mediterranean

* Egypt

* Djibouti

* Somalia

* Yemen
Europe

e lsrael

e Ukraine

* United Kingdom

South-East Asia

* |Indonesia

rGLOBAL
“JINITIATIVE

- ENDEMIC
 COUNTRIES
, OUTBREAK
» COUNTRIES
| KEY AT-RISK
'COUNTRIES
%, Kenya %, China
%, Mali “%, Congo
%, SierraLeone “%, Guinea
%, Sudan "%, Guinea-Bissau
%, South Sudan %, Iran (Islamic Republic of)
%, Tajikistan “%, Liberia




g .'cz%‘ 3 World Health

. . . Sy ¥ M -
Global Wild Poliovirus 2017 - 2023 N RSN
Wild virus type 1 confirmed cases Wild virus type 1 reported from other sources”
01 Jan-
Country or territory Full year total 01Jan-07 Mar™ [ o ot Full year total 07 Mas* | Date of most
recent case recent virus
2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2022 | 2023 2017 | 2018 | 2019 | 2018 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023

*Chad: 1 cVDPV2 case and 1 positive environmental sample
« *DR Congo: 10 cVDPV1 cases and 17 cVDPV2 cases
= *|srael: one cVDPV2 case

— *Madagascar: five cVDPV1 cases

. *Nigeria: one cVDPV2 case and six positive environmental samples
Tot. in non-end countries 0 0 0 0 1 8 0 0

No. of countries (infected) 2 | 2 | 2 | 2 | 3 | 3 | 1 | 0

No. of countrie;(éndemié) 2 1 3 ‘_ 3 3 » 2 i 2 2 .. 0

Total Female - | 13 | 12 ] 59| 2 | 0] 2.1 0

Total Male 15 | 15 | 104 | 81 | 4 20 0 0

Countries in yellow are endemic. *Data reported to WHO HQ on 08 Mar. for 2022 data and 07 Mar. for 2023 data.

“Wild viruses from environmental samples, selected contacts, healthy children and other sources. Last WPV type 3 had its onset on 10 November 2012.

Data in WHO HQ as of 07 Mar. 2023
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Global
Circulating
Vaccine-derived
Poliovirus

(cVDPV)1.23

*For cVDPV definition see
http://polioeradication.org/wp-

content/uploads/2016/09/Reporting-

and-Classification-of-

175
&
o 2 714
South Sudan 9 3 1 i
Iran i : |
Kenya 25 1 | 1
Ancol 1 (5-Fet 31 19 A
5 A E
15-1an I-Nov-19 ES 1
1082 (5 | 623 | S nz 537 ]| 458 13
Feb 1 4-Mar-22 1 | 5
cvDPV3' T
[1) | 3 0 3 1 1 7] 0
Female (all sero type) 493 295 318
Gemef Male (all sero type) 5% 400 =4

Gender Unknown

Erwrommentsl survwilance for polovins in sefecd sewage vtes sstatiished and working

Changes frum previous week

VDPVs_Aug2016_EN.pdf. ? Include
contact, healthy and community

samples. # 1 cVDPV1 and cVDPV2
isolated from one child

Data in WHO HQ
as of 07 Mar. 2023



Global PULIG%?T\%QEUN

Circulating
Vaccine-derived
Poliovirus
(cVDPV)%23
Country AFP cases Other sources (Human)2
(Paralysis onset between 2020-2023) (Collection between 2020-2023)
cVDPV1 DR 35 16 155 5 0 25 18 0
Congo* 115 *
cVDPV2 DR 1082 682 623 5 286 334 112 4
Congo*™ 312*
cVDPV3 Israel * 0 0 1* 0 1 0 3 0

EVERY
LAST o

(" CHILD
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cVDPV2 salginlari neden olusmaya
devam ediyor?

Asagidakiler nedeniyle tip 2 cVDPV'ye karsi diisik bagisikhk:

* Etkilenen ulkelerdeki zayif saglk altyapisi ve kiresel asi tedarik kisitlamalari nedeniyle
yetersiz rutin bagisiklama kapsami.

* Trivalan OPV asisindan bivalan OPV asisina gecisten sonra dogan kuliciik cocuklarda tip 2
virtsune karsl azalan mukozal bagisiklik seviyeleri.

* Asi kampanyalarinda kayip cocuklara yol acan bolgesel go¢c modelleri.
* Dusuk kaliteli salgin mtcadele kampanyalari.

« mOPV2 gecis sonrasi distuk bagisiklanma kapsami olan alanlarda yeni salginlarin

tetiklenmesi.
EVERY s,
* Eradikasyon igin ylksek genetik stabiliteye sahip bir asi ihtiyacini gost. LASCTHIVLD




GLOBAL
¢S NmanivE
cin

nOPV2: cVDPV2 salginlarini durdurmak
yeni bir arag

 nOPV2, mOPV2'nin degistirilmis bir versiyonu
e genetik olarak daha kararli
» felce neden olabilecek bir forma donme olasilig

dusuk

e GPEI ortaklarina ek olarak 6zellikle Bill & Melinda Gates

Vakfi'nin destegi, taahhtdu ve liderligi sayesinde bircok

cre5 domV

Ulke Mart 2021'in sonlarinda acil durum kullanim listesi

Ming Te Yeh, Enika Bujaki, Patrick T. Dolan, Matthew Smith, Rahnuma Wahid, John Konz, Amy J. Weiner, Ananda
S Bandyopadhyay, Pierre Van Damme, lise De Coster, Hilde Revets Andrew Macadam, and Raul Andino,

ka p samin d an O PVZ 'yl ku | I anima sunm ay a b a § I a d l. ‘Engineering the Live-Attenuated Polio Vaccine to Prevent Reversion to Virulence’, Cell Host and Microbe, 2020.
EVERYz.
- CHILD
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e S Uygulamaya hazir olduklarini
s o o 7 destekleyen belgeler

Africa (22 countries)

4 s . |* Europe (1 country)

5 P v
\___‘ (\. > /’/. Ly % N o

r«.gj}"" . ey N
\ =y {\
\ \\ ! ,,."‘ \ '/. .
1 A Vi’ { t

I Discussions ongoing (14) *
J Preparations launched (2) This map does not reflect a position by UNICEF on the legal status of any

g Verification in progress (22) country or territory or the delimitation of any frontiers.

I Verified (5)

e < w2 § 25 B v - |e Middle East (4 countries)

. 77 VP Uygulamaya hazir 5 tlke
N .

Benin
Liberia
Nigeria
Sierra Leone
Tajikistan

Mayis 2021 dagitim LE%%RY.

ve uygulama CHILD
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GPEI-Global Polio Eradikasyon Girisimi

Hedef sadece klinik olarak vakalarin gortilmemesi degil, ayni zamanda

hastaliga neden olan polio virlisinin yok edilmesi
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1988 ile 2021 arasinda;
« Vakalar ytuzde 99,9 azaldi

» Uc vahsi ¢ocuk felci
virusunden ikisi ortadan
kaldirildi

. WPV2, 2015'te ve WPV3, 2019'da

« Afrika bolgesi, Agustos
2020'de vahsi ¢cocuk
felcinden arinmig
oldugunu onaylad..
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GPEI Strategy 2022-2026 POLICE o

« 2019-2023 stratejilerinde eradikasyona yonelik yetersiz ilerleme,
potansiyel ¢cozumlerin kapsamli ele alinmasini gerektiren
stratejik ve acil bir revizyonu tetikledi.

 Strateji, cocuk felcini ortadan kaldirma ve cocuk felcinden

arinmig bir dinyayi sirdirme vizyonunu gerceklestirmeyi
amaclamakta S

« Acil odaklanma | I}
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Hem endemik hem de salgin olan
ulkelerde....

Poliosuz
dunya vizyonu
icin 2 hedef

Expedite progress through
expanded integration efforts
and unified partnerships

Generate vaccine demand
through context-adapted
community engagement

Goal 1
Permanently interrupt all poliovirus
‘transmission in the endemic countries

Vision
Achieve eradication

and sustaina
polio-free world

Create urgency and Improve frontline

Dilinya vizyon

accountability through hsuccests through]
h fI H 1 Z 1 advocacy to generate GO!' 2 changes otc-ampa gn
e e e r I Ve ye greater political will Stop cVDPV transmission and prevent operations

outbreaks in polio-free regions

ulasmak i¢in 5
strateji

Improve detectionand
response through
sensitive surveillance

politik savunma & toplum katilimi &

hiukimet saglik kurusular toplumun

entegrasyonu & asl kampanyalar &
surveyans

GPEI Structure

GLOBAL
ERADICATION
'INITIATIVE

POLI

Basariya
ulagmak igin 7
kolaylastirici
element

Risk Monitorizasyonu

Asl temini

Yeni arastirmalar

Kiresel ve bolgesel diizeylerde
GPEI programinin etkinligini
toplu olarak gelistirmeye
yonelik yapisal degisiklikler
GPEI Toplumsal Cinsiyet Esitligi
Stratejisi

lletisim stratejileri

Asi yakalama icin finansal

destek EVERY
LAST o

r’CHILD



Ozetle- Goglerle Gelen Polio Salginlara C6zim

Onerileri ?

 Gocmene duyarli saglk sistemi
* Kabul etme & Saglikta esitlik saglama & Saglikta sosyal koruma

 Kayit Sistemi-Veri toplama-Analiz
* Erken Uyari ve Yanit Sistemi
* Takip
e Akut Flask Paralizi sirveyansi gliclendirilmeli ve aktif olarak izlenmeli
* Bagisiklama
* Gocmen topluluklarda 5 yasindan klcukler OPV ile asilanmall
* Erken tani ve tedavi
 Egitim (hasta+saglk calisani)
* Hijyenik kosullar
e Ulkeler arasi-sektorler arasi isbirligi
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Fotograflarla Polio
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YeniDelhi, 2001. Amar JyotiRehabilitasyon ve Arastirma Merkezi.



Pakistan:-2001: Asilama mutluluk verir

Polio’nun Sonu:
Sebastiao
Salgado’nun Az
Bilinen
Fotoroportaji
2020 Ocak

NY Times



Hindistan-2002: Asidan kimse kagmasin

Polio’nun Sonu:
Sebastido
Salgado’nun Az
Bilinen
Fotoroportaji
2020 Ocak

NY Times



Somali-2002: Herseye ragmen asilama

Polio’nun Sonu:
Sebastido
Salgado’nun Az
Bilinen
Fotoroportaji
2020 Ocak

NY Times



Hindistan-2002: Ben asilandim !

Polio’nun Sonu:
Sebastido
Salgado’nun Az
Bilinen
Fotoroportaji
2020 Ocak

NY Times
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Somali-2001: Cocuklar engel tanimaz
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