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Koruyucu Tıp Biliminin En Etkili 
Silahı

Bir Koruma Kalkanı olarak aşılar…

Hepimizin hayatında en az bir kez aşı olduysak, 
aslında görünmez bir kalkan taşıyoruz.

Dünya Sağlık Örgütü’ne göre aşılar her yıl yaklaşık 4 
milyon hayat kurtarıyor



Aşının Tarihçesi

Variolasyon

11. yüzyılın başlarında Çin
1718: Lady Montagu
1719: Londra’da 3229 ölüm (nüfus 
300.000)
1723: İnokülasyonun İngiltere’de 
yaygınlaşması



Vaksinasyon
1774: Benjamin Jesty
1796: Edward Jenner- Çiçek aşısı
1879-1885: Louis Pasteur: kuduz)
1927: BCG asisi
20. yüzyıl: Difteri, boğmaca, çocuk felci, 
kızamık aşıları
Günümüz: COVID-19 aşıları, mRNA 
teknolojisi



Başlıca Aşı Devrimleri:
Mayıs 1980'de Çiçek hastalığının 
eradikasyonu

Mikroplara Karşı İnsanlık Tarihi

Çiçek hastalığından ölen son olgu (1978), Janet Parker



Salk ve ark 1955 yılında inaktif polio
Albert Sabin 1962 yılında attenüe 
poliovirus 
Polio eliminasyon 1979

Melik Minas 1998 Türkiye 
Afganistan ve  Pakistan

Kızamık, difteri ve tetanozun 
dramatik şekilde azalması
Difteri, 1940
Kızamık, 2000

2002’den itibaren Türkiye’nin de 
içinde bulunduğu DSÖ Avrupa 
Bölgesi poliodan arınmış bölge 
haline gelmiştir





Aşı öncesi dönem

Günümüzde birçok insan, aşıların ne kadar 
büyük bir fark yarattığını unutmuş durumda
Aşı öncesi dönemin ne kadar tehlikeli olduğunu 
hatırlamak gerekiyor.

Çocuk felci, kızamık, difteri, 
boğmaca gibi hastalıklar her 
yıl milyonlarca çocuk ve gencin 
ölümüne neden oluyordu.
Sakatlık, felç, körlük gibi kalıcı 
sekeller yaygındı.



50 yıl boyunca tahminen 154 
milyon ölüm önlenmiş ortaya 
koyuyor (101 milyon bebek)

Kızamık aşılaması bebek 
ölümlerinin % 60 azaltmakta 



Aşıların Etki Mekanizması

• Aşılanan bireyde 
hastalık gelişimini 
önleme

• Komplikasyon ve 
ölüm riskini azaltma

• Uzun süreli immün 
hafıza

• Aşılanan bireyde 
hastalık gelişimini 
önleme

• Komplikasyon ve 
ölüm riskini azaltma

• Uzun süreli immün 
hafıza



• Canlı zayıflatılmış aşılar
• İnaktive aşılar
• Toksoid aşılar
• Subunit ve rekombinant aşılar
• mRNA ve viral vektör aşıları





• Hastaneye yatışlar ve ölümler , ciddi 
hastalık olasılığını azaltmada oldukça 
etkili 

• Sadece ilk yılında dünya çapında yaklaşık 
20 milyon hayat kurtardığını tahmin 
edilmekte

COVID-19 aşıları





COVID-19 salgını, aşılara erişiim…

2024'te DTP (difteri, tetanoz toksoid ve boğmaca 
içeren aşı) bağışıklama kapsamı artık 2019 
seviyelerine geri dönmeye yakın

20,6 milyon çocuk rutin ilk kızamık dozlarını 
kaçırdı



Aşıların Temel Koruyuculuğu

Primer Kazanımlar:
• Hedef hastalığa karşı spesifik bağışıklık
• Mortalitede ve morbiditede azalma
• Ağır hastalık ve komplikasyonların önlenmesi



Sekonder / Heterolog Etkiler 

BMJ. 2016;355:i5170.Semin Immunol. 2020;50:101414, Immunology. 2013;34(9):431–439.

• Tüm Nedene Bağlı 
Mortalite Azalması

• Toplum Düzeyinde 
• Ekonomik Boyutu
• Enfeksiyon 

Dinamiklerinde Değişim
• Antibiyotik Kullanımında 

Azalma ve Direnç



Eğitilmiş Bağışıklık 



• Tam tersi bir etkiye sahip olabilir. 

• DTP aşısı, hepatit B aşısı, inaktif 
çocuk felci aşısı, sıtma aşısı, H1N1 
hedef hastalıklara karşı etkilidir 
ancak diğer  enfeksiyonların 
olasılığını artırabilir

• Canlı aşılar

• Hedef olmayan hastalıklarla 
mücadele ederek yararlı 
etkilere sahiptir. 

• Kızamık /BCG aşısı ---sepsis

• Canlı olmayan aşılar



Bağışıklama Yöntemleri
1. Ulusal bağışıklama programları 
kapsamında çocuklarda ve ergenlerde yapılan rutin aşılar

3. Koza aşılama stratejisi (cocoon vaccination strategy)

2. Halka aşılama stratejisi (ring vaccination)



Koza stratejisi tek başına yeterli değil; 
anne aşılaması + aile bireylerinin 
aşılanması birlikte uygulanmalı

İmmünsupresif Hastalarla Temasta Olanlarda Aşılamada Koza 
Stratejisi

• Grip (influenza)
• Boğmaca (pertussis)
• Suçiçeği (varisella)

• Grip (influenza) 6 ay altı bebekler en büyük risk grubudur, ancak aşı 
olamazlar.

• Boğmaca (pertussis) Ebeveynlere, aile üyelerine ve yeni doğan 
bebekle düzenli olarak temas edecek tüm bireylere DTaP/Tdap 

https://en.wikipedia.org/wiki/DTaP


4. Yetişkinlerde aşılar – risk 
gruplarına göre aşılama

İleri yaş
Kronik hastalıklar 
Gebelik 
İmmun yetmezlik 
Mesleki risk
Seyahatler aşılamaları



Dünya’da Aşılama



Türkiye’de Aşılama Hizmetleri

• Genişletilmiş Bağışıklama Programı (GBP).
• Çocukluk çağı aşıları ücretsiz.
• Erişkin bağışıklaması (grip, pnömokok, hepatit, HPV).



Türkiye’de Aşılama • Ulusal aşı programı



Aşılar yalnızca bireyi değil, tüm 
toplumu koruyan bir “koruma 
kalkanı”
• Yüksek aşılama oranlarının 

sürdürülmesi şart
• Güncel kızamık epidemileri
• Aşılama oranlarındaki uzun 

süreli düşüşün ardından 2022 
yılında kızamıktan ölenlerin 
sayısı 2021'e göre %43 artarak 
yaklaşık 136 bin oldu



Aşı Kararsızlığı

Risk Algısı ve Yan Etkiler

Koruma Yanılsaması (Complacency): Hastalıklar 
görülmediğinde, aşılamanın faydası unutulur; bazı bireyler 
"hastalık artık yok", "aşı gerekmez" düşüncesine kapılabilir.



KIZAMIK
• Spesifik amacı: Kızamık virüsüne karşı koruma

• Spesifik olmayan etkisi:
• Çocuk ölümlerinde anlamlı azalma (WHO verileri)
• Enfeksiyon sonrası immün baskılanmanın önlenmesi
• Diğer solunum yolu enfeksiyonlarının insidansında 

azalma

Volume 74, Supplement 1S10-S17June 2017

Barbara H Bardenheier et al. Clin Infect 
Dis. 2017 

https://www.journalofinfection.com/issue/S0163-4453(17)X0008-X
https://www.journalofinfection.com/issue/S0163-4453(17)X0008-X


Azalan aşılama 
oranları nedeniyle 
canlanma



• Kızamık asısı, 2000 ile 2023 yılları arasında 60 milyondan fazla 
ölümü önledi.

• 2023 yılında ilk doz kızamık aşısı olan çocukların oranı %83; bu 
oran

• 2019'daki %86 seviyesinin çok altında.

MMWR Morb Mortal Wkly Rep 2024;73:1036–1042.



Serogrup Y'ye bağlı hastalık insidansı 
2022'de artmaya başladı.



MENİNGOKOK

United States, United Kingdom, and France, 2024. 
MMWR Morb Mortal Wkly Rep 2024;73:514–516



Avrupa

Amerika

Afrika



HPV

Diğer HPV tiplerine kısmi koruma, orofaringeal ve anal kanserlerde 
uzun vadeli azalma, sağlık maliyetlerinin düşmesi

Serviks kanseri, CIN lezyonları ve genital siğillerin önlenmesi



%90
15 yaşına kadar 
olan kız 
çocuklarının 
%90’ını aşılamak

%90
Pre-kanseröz 
lezyonu veya 
kanseri tanısı 
konmuş kadınların 
%90’ının tedavi 
edilmesi

HPV



En maliyet-etkin halk sağlığı önlemlerinden biri 
Tek doz HPV aşılama, ülke için maliyet-etkin bir 
strateji

HPV



Gebelikte Tdap → yenidoğanda 
pertussis hospitalizasyon ve 
mortalitesinde %90’a varan azalma

Boğmaca



Difteri

•1920’li yıllarda ABD’de çocuklarda hastalık 
ve ölüm nedenlerinin en önemlilerin- 
1921 yılında 206.000 olgu ve 15.520 ölüm 
bildirilmişti.
•1923 yılında aşının üretimiyle birlikte 
azalan olgu sayıları 1998 yılında bir olguya 
kadar düşmüştür. 



Tetanoz

Türkiye’de maternal ve 
neonatal tetanozun elimine edildiği 
24 Nisan 2009 tarihinde DSÖ 
tarafından duyurulmuştur.



• Eradikasyon
• Spesifik amacı: Polio virüsüne karşı koruma

• Spesifik olmayan etkisi:
• Enterik patojenlere karşı kısmi çapraz 

koruma
• Çocuklarda diğer enfeksiyonlardan 

kaynaklı mortaliteyi azaltmakta

https://ourworldindata.org/global-fight-polio
https://ourworldindata.org/global-fight-polio


RSV(Respiratory syncytial virus) 

60 yaşın üzerindeki kişilerde 
hastane yatışı  RSV alt solunum 
yolu hastalığı insidansını %80 
oranında azaltır. 



                                                             
           
                                                                                                                
                                     

       

       

      

      

     

     

   

     

      

    

                              

             

      

       

                                                                    

Her 39 saniyede bir çocuk pnömoni ölüyor



• Yenidoğanlarda tüm nedenli mortaliteyi 
azaltması

• Sepsis, solunum yolu enfeksiyonları gibi TB 
dışı enfeksiyonlara karşı azalmış risk

• Kas invazyonu göstermeyen mesane kanserlerinde primer 
immünoterapi ajanı

Tüberküloza karşı koruma
Mortalite ve sekellerin azaltılması 
Erken Bağışıklık kalkanı



Her yıl ortalama olarak 
solunum yolu hastalıkları 
ve kardiyovasküler 
hastalıklardan toplam 
700.000 ölüm

A. Ciszewski et al. Vaccine 2018A. Ciszewski et al. Vaccine 2018 





Herpes zoster

• Virüs reaktivasyonunu 
önlemek 

• Postherpetik nevralji 
gelişimini önlemek 

• Ekonomik ,yaşam kalitesi 
üzerindeki etkileri

Canlı zayıflatılmış VZV aşısı (CZA) 
Rekombinant VZV aşısı (RZV) Shingrix

%90+ (≥50 yaş)
≥10 yıl (uzun vadeli veriler) 

Zona zoster aşısı “yaşlanan 
bağışıklık sistemine karşı koruma 
kalkanı”
“Doğru yaşta, doğru bireye” aşı 
önerisinin önemi



Mülteci ve göçmen nüfusların düşük, orta ve yüksek gelirli 
ülkelerin ulusal aşılama planlarına dahil edilmesi



Gelecek Perspektifi

Yeni nesil aşılar: mRNA tabanlı, 
kişiselleştirilmiş aşılar

Kanser aşıları 

Küresel ölçekte daha yüksek aşılama 
oranları hedefleniyor

Aşılar sadece geçmişi değil, geleceği de koruyan bir 
kalkandır



KİMSEYİ GERİDE BIRAKMA



• Siz de bu kalkanın bir parçası olun.”


	Slide 1
	Slide 2: Koruyucu Tıp Biliminin En Etkili Silahı
	Slide 3: Aşının Tarihçesi
	Slide 4: Vaksinasyon
	Slide 5: Mikroplara Karşı İnsanlık Tarihi
	Slide 6
	Slide 7
	Slide 8: Aşı öncesi dönem 
	Slide 9
	Slide 10: Aşıların Etki Mekanizması
	Slide 11
	Slide 12
	Slide 13: COVID-19 aşıları
	Slide 14
	Slide 15: COVID-19 salgını, aşılara erişiim…
	Slide 16: Aşıların Temel Koruyuculuğu
	Slide 17: Sekonder / Heterolog Etkiler 
	Slide 18
	Slide 19
	Slide 20: Bağışıklama Yöntemleri
	Slide 21
	Slide 22: 4. Yetişkinlerde aşılar – risk gruplarına göre aşılama
	Slide 23: Dünya’da Aşılama 
	Slide 24: Türkiye’de Aşılama Hizmetleri
	Slide 25: Türkiye’de Aşılama 
	Slide 26
	Slide 27: Aşı Kararsızlığı
	Slide 28: KIZAMIK
	Slide 29
	Slide 30
	Slide 31
	Slide 32: MENİNGOKOK
	Slide 33: Avrupa
	Slide 34: HPV
	Slide 35: HPV
	Slide 36
	Slide 37
	Slide 38
	Slide 39: Tetanoz 
	Slide 40
	Slide 41
	Slide 42
	Slide 43
	Slide 44
	Slide 45
	Slide 46: Herpes zoster
	Slide 47
	Slide 48: Gelecek Perspektifi
	Slide 49
	Slide 50

