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Seyahat Oykiisti Olan
Hastada Ates: Nereden E-
Baslamaliyiz?

Amag: Hayati tehdit eden
seyahatle iligkili infeksiyonlari
erken tanimak

Sistematik yaklasim algoritmasi
gelistirmek

Cografya + inklibasyon siiresi +
sendrom temelli diisiinmek




Seyahatler artmakta

Iklim degisikligi nedeniyle infeksiyonlar

NEDEN GUN daha genis cografi alanlarda
GECT|KCE bulunmakta

ONEM

KAZANIYOR? Asi ve ilag kargithg trend...

Turkiye’nin vize problemi insanlari

daha gelismemis bolgelere seyahat
etmeye itiyor..




Seyahat Atesi Neden Kritik?

V.

Ginluk pratikte ¢cok asina Anamnez alirken atlanan Yogun acil/poliklinikte
olunmayan etkenler... bir soru... teshis zor...

K2 i

Gecikmis/akla gelmeyen Tani olanaklari kisitli/zor...
tani mortalite/morbidite
sebebi ...




PEKI NEDEN OZELLIKLE «ATES»

* Seyahatten donen hastalarin hastane
basvurusu sebeplerinin tcte biri ates...

* Bu hastalara yaklasimda klasik infeksiyon
hastaliklarina yaklasimdaki en 6nemli fark
DETAYLI SEYAHAT HIKAYESI!!!

Center for Disease Control and Prevention (CDC). (2025). CDC
Yellow Book 2026: Health Information for International
Travel. Oxford University Press



Seyahat Oykuslinde Sorulmasi Gereken
Kritik Sorular

* Gidilen Ulke/bolge

e Seyahat zamani ve slresi
e Kirsal vs sehir

* Hayvan temasi

* Vektor temasi

e Gida-su oykusu

* Cinsel temas

* Asi ve profilaksi 6ykusu

Center for Disease Control and Prevention (CDC). (2025). CDC
Yellow Book 2026: Health Information for International
Travel. Oxford University Press
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KLINISYENIN
HASTAYA VE
KENDISINE
SORMAS|
GEREKEN 7
SORU

1) Hastada Sitma veya HIV olabilir mi?

Sitma halen seyahat tibbinin en 6nemli acili
Atlanmasi halinde mortalite/morbidite cok yiiksek
Sitma Endemik bdlgeye gidenlerde ilk dislanmasi gereken.

HIV daha nadir ancak HIV tanisi konmasi ayirici tanilara
yaklasimi ¢cok degistirir...

Cinsel iliski anamnezi cok 6nemli...
Sitma Endemik bolgelerde HIV de endemik...

Cohen J, Powderly WG, Opal SM. Infectious Diseases, 2-Volume Set. 4th ed. Elsevier; 2017



2) Hasta, semptomlarin ortaya cikmasindan
once son ziyaret ettigi tropikal tlkeden
ayrilali 21 giinden fazla oldu mu?

Bu soruyla beraber cogu tropikal hastalik (arbovirusler, tifo vb)
dislanmis olur.

On plana gecen etkenler amip absesi, sitma,hepatitler,sistozoma,
TBC...

Cohen J, Powderly WG, Opal SM. Infectious Diseases, 2-Volume Set. 4th ed. Elsevier; 2017



Hastalik

inkiibasyon Siiresi

Bulundugu Bolge

Chikungunya

2-4 giun

Tropik/subtropikal bolgeler

COVID-19 3-7 giin (genelde) Tum Diinyada

Dengue Atesi 4-8 giin Tropikal, subtropikal bolgeler

Ensefalit, arboviral (6r., Japon ensefaliti, kene 3-14 giin Farkli bolgelerde endemik

ensefaliti, Bati Nil ensefaliti)

Enterik ates 7-18 glin Ozellikle Giiney Asya ve Sahra-alti Afrika
Akut HIV 10-28 giin Tim Diinyada

Influenza 1-3 glin Tim Diinyada

Legionella 5-6 giin Tum Dinyada

Leptospirosis 7-12 giin Tum Diinyada, ¢ogunlukla tropikal bolgelerde
Sitma, Plasmodium falciparum 6-30 glin Tropikal/ subtropikal bolgelerde

Sitma, Plasmodium vivax 8 glin—12 ay Tropikal/ subtropikal bolgelerde

Riketsiyozler

Zika

Birkag gtin/ 2-3 hafta

4—6 gin

Bolgesel dagilim

Latin Amerika’da yaygin; Afrika, Glineydogu Asya, ve
Pasifiklerde endemik

Center for Disease Control and Prevention (CDC). (2025). CDC
Yellow Book 2026: Health Information for International
Travel. Oxford University Press



Amebik hepatik Haftalar/aylar Cogunlukla

abse Gelismekte olan
ulkelerde

Hepatit A 28-30 gln Cogunlukla
Gelismekte olan
tulkelerde

Hepatit E 26—42 gln Tim Dlnyada

Sistozomiyazis 4-8 hafta Cogunlukla

(Katayama atesi) Sahraalti Afrikada

Center for Disease Control and Prevention (CDC). (2025). CDC
Yellow Book 2026: Health Information for International
Travel. Oxford University Press



3)Hasta tam olarak nereye
seyahat etti, sehirde mi bulundu
yoksa kirsal alanda mi ?

* Seyahat tibbinda ¢ogu etkenin cografi
bolgesi net tanimlanmistir...

* Kirsal alanlarda ¢cogu infeksiyon sehir
merkezine gore sik...

Cohen J, Powderly WG, Opal SM. Infectious Diseases, 2-Volume Set.
4th ed. Elsevier; 2017




Geographic Area

Caribbean

Common Fever-Causing Diseases

*Chikungunya

*Dengue

*Malaria (on the island of Hispaniola)
*Zika

Other Infections Causing Outbreaks or
Clusters of Disease Among Travelers

*Histoplasmosis
*Leptospirosis

Central America

South America

*Chikungunya

*Dengue

*Malaria (primarily Plasmodium vivax)
*Typhoid or paratyphoid fever

*Zika

*Chikungunya

*Coccidioidomycosis
*Histoplasmosis
sLeishmaniasis
*Leptospirosis

*Bartonellosis

*Dengue *Histoplasmosis

*Malaria (primarily P. vivax) *Leptospirosis

*Zika *Yellow fever
South-Central Asia *Dengue *Chikungunya

Southeast Asia

*Malaria (primarily non—P. falciparum)
*Typhoid or paratyphoid fever

*Dengue
*Malaria (primarily non—P. falciparum)

*Scrub typhus

*Chikungunya
eLeptospirosis
*Scrub typhus

Sub-Saharan Africa

*Dengue
*Malaria (primarily P. falciparum)

*Tick-borne rickettsia (main cause of fever in southern

Africa)
*Schistosomiasis, acute

*Chikungunya
*Meningococcal disease
*Trypanosomiasis, African
*Typhoid or paratyphoid fever
*Yellow fever

Center for Disease Control and Prevention (CDC). (2025). CDC
Yellow Book 2026: Health Information for International
Travel. Oxford University Press



4) Hasta seyahatinde
yuksek riskli davranislarda
bulundu mu?

* Dovme yaptirma, damar igi ilag kullanimi,
korunmasiz cinsel iliski...

* Afrikada oyun parklari— Afrika kene tiflist
* Asyaormanlarinda bulunma- leptospiroz

Taze suya girme/ylizme— Katayama atesi(
afrika), serbest amip ensefalitleri,
leptospiroz

* Yakinlarini ziyarete hastane veya
cenazeye gitti mi? (insandan insana
bulasan VKA- lassa,ebola vb..

*  Magaraya girdi mi?— Kuduz, histoplazmoz

Cohen J, Powderly WG, Opal SM. Infectious Diseases, 2-Volume Set.
4th ed. Elsevier; 2017




Riskll temas

Hastalik/Patojen

Isinklar

Hayvan

Sellulit
Kuduz
Fare 1sirig atesi

Sivrisinekler

Alphavirus infeksiyonlari
Filariyaz

Flavivirus infeksiyonu
Sitma

Kum Sinegi
Cege Sinegi

Afrika trypanosomiasis
Leysmanyoz

Kene

KKKA

Ehrlichiosis

Lyme

Q Atesi

Rekirren Ates
Riketsiyozler

Kene iliskili ensefalit
Tularemi

Cevresel Temas

Magara veya Madenler Ebola
Histo plasmoz
Marburg
Kuduz
Develerle Temas MERS-CoV

Antilop, primat ve yarasalar ile temas

Marburg/Ebola

Oteller veya cruise gemileri Legionellosis
Norovirus
Tarlada veya hayvan kesim isinde ¢aligmak Bruselloz
KKKA
Q atesi
Taze su temasi Acanthamoeba

Leptospirosis
Schistosomiasis

Oyun parklan

Sitma
Riketsiyozer
Trypanosomiasis

Center for Disease Control and Prevention (CDC). (2025). CDC
Yellow Book 2026: Health Information for International
Travel. Oxford University Press



Sindirim

Diskiyla kontamine su

Cig et yeme

Pastorize edilmemis siit

Seksiiel Temas

Korunmasiz Cinsel Temas

Yurtdiginda Saghk Bakimi Almis olmak

Hastane Yatigi/ Antibiyoterapi Kullanimi

Amebiyaz
Kolera
Hepatit A
Hepatit E
Poliomyelit
Salmonelloz

Aeromonas hydrophila
Amebiaz

Bakteriyel GE
Campylobacter
Clonorchiasis
Clostridium perfringes
Cryptosporidioz
Cyclosporiaz
Escherichia coli
Fascioliasis

Hepatitis A

Hepatitis E

Listeriosis

Norovirus
Opisthorchiasis
Salmonellosis
Staphylococcus aureus
Trichinellosis

Vibriosis

Yersiniosis

Brucelloz

Listerioz

My cobacterium bovis
Q atesi

Salmonellosis

STEC

Shigelloz

TBE virus

Gonore
Hepatit A
Hepatit B
Hepatit C
HIV

M-pox

PID

Reaktif Artit
Sifilis

Direncli Patojenle Kolonize/infekte Olmus Olmak |

Center for Disease Control and Prevention (CDC). (2025). CDC
Yellow Book 2026: Health Information for International
Travel. Oxford University Press



5) Atese eslik eden spesifik
semptom veya FM
bulgusu mevcut mu?

* Sarilik—Sitma ve
leptospiroz 6n plana
gecer

e Dokuntiu— Kizamik,
kizamikcik,Viral kanamali
atesler, Sekonder sifilis,
Meningokoksemi, Akut
Retroviral Sendrom,
Katayama Atesi

Cohen J, Powderly WG, Opal SM. Infectious Diseases, 2-Volume Set.
4th ed. Elsevier; 2017




-
6) Hemogram ve PAAG’

belirgin bir ipucu var mi?

Trombositopeni- Sitma ve Viral
kanamali ateslerde siktir.

Eozinofili— Paraziter
infeksiyonlar?

Pnomoni (ozelllikle interstisyel
tutulum)—MERS, SARS-CoV,
Pulmoner Hantavirus...

Cohen J, Powderly WG, Opal SM. Infectious Diseases, 2-Volume Set.
4th ed. Elsevier; 2017




Semptom/Muayene Bulgusu

Bakteriyel Viral Paraziter
Karin Agrisi _.Tifo .Uncommon .Karaciger Absesi (amebik veya piyojenik)
Norolojik bulgular Meningokoksemi Arboviral ensefalitler Afrika trypanosomiasis
:Callllk tifus ®Kuduz .Angiostrongyl iasis
Kene kaynakl ensefalit .Serebral sitma
Artralji veya miyalji Chikungunya Sarkosiskoz
'Deng ue :Triginelloz
Zika
°
Eozinofili .NEREDEYSE TUM PARAZITLER
Déniisten sonra 6 haftadan HBV African trypanosomiasis
uzun siren ates o Melioidiyoz :HCV :Amebik karaciger absesi
Tuberkiloz HEV Malaria
i b .(Plasmodium ovale, Plasmodium vivax)
2 haftadan uzun siren ates Bruselloz CMV Malaria
®q atesi *EByv ®Schistosomiasis
Tifo HIV Toxoplasmosis,
i b :Visceral leishmaniasis (rare)
Kanama Leptospiroz Viral Hemorajik Atesler
Meningokoksemi b
o_. o
.leet3|yozler

Center for Disease Control and Prevention (CDC). (2025). CDC
Yellow Book 2026: Health Information for International
Travel. Oxford University Press



Sarilik Leptospiroz Hepatit A Sitma
[ ] [ ] . [ ]
.Hepatlt B
.Hepatit C
.Hepatit E
.\ﬁral hemorajik ategler
MononUkleoz sendromlari CMV Toxoplazmoz
[ ] [ ]
.EBV
!HIV
Lokopeni Riketsiydzler Chikungunya Sitma
o_. [ ] [ ]
.TIfO .Dengue
.HIV,
.Zika
Dokuntu Meningokoksemi Chikungunya
. T [ ]
.leetS|yozIer .Dengue
Tifo HIV,
[ ] [ ]
.KI zamik
.VZV
.Zika
Akciger tutulumu Legionellosis .COVI D-19
Leptospiroz .Influenza ve diger solumum yolu
Melioidoz viruslari
Veba
Tipik pndmoni etkenleri
Psittakoz
o atesi
.TuberkUIoz

Center for Disease Control and Prevention (CDC). (2025). CDC
Yellow Book 2026: Health Information for International
Travel. Oxford University Press



7) Hastanin gittigi bolged*
herhangi bir salgin var mi?

Ozellikle Viral kanamal
atesler mevsimsel J
olarak epidemiler
vapabilmekte...

* Bazen beklenmeyen
bolgelerde
beklenmeyen salginlar
olabilir, giincel durum
onemli...

Cohen J, Powderly WG, Opal SM. Infectious Diseases, 2-Volume Set.
4th ed. Elsevier; 2017




T.C. SAGLIK BAKANLIGI SEYAHAT SAGLIGI

TURKIYE HUDUT VE SAHILLER SAGLIK GENEL MUDURLUGU

ANASAYFA SEYAHAT BILGILERI ULKELER MERKEZLERIMIZ ILETiSIM KVKK AYDINLATMA METNI

DUNYADAKIi SALGIN HASTALIKLARDAN SON HABERLER Q

BANGLADES'TE KIZAMIK 23 NISAN 2026

Banglades'te kizamik vakalarinda tlke genelinde artig bildirilmigtir. 15 Mart—14 Nisan 2026 tarihleri arasinda 19.161 supheli kizamik vakasi, 2.973 laboratuvar dogrulanmis vaka ve
166 kizamik iligkili gipheli 8lGm kaydedilmigtir. Vakalanin tlkenin 64 ilinin 58'inde gérildugu, bildirilen vakalann ¢ogunlugunu 5 yas alti cocuklann olugturdugu belirtilmigtir. DSO,
mevcut durumu ulusal duzeyde yiiksek riskli olarak degerlendirmektedir.

ITALYA'DA AVIAN iINFLUENZA A(H9N2) 10 NISAN 2026
italya, Senegalden donen yetiskin bir erkekte kug gribi A(H9) vakasinin tespit edildigini Dinya Saglik Orgutiine (DSO) 21 Mart 2026'da bildirmigtir.

KUS GRS

BIRDEN FAZLA ULKEDE GORULEN M. CiCEK (MPOX) HASTALIGI SALGINI 26 MART 2026

Diinya Saglik Orgiitii verilerine gore Subat 2026 itibariyla mpox vakalan kiiresel dlgekte devam etmekte olup, dzellikle Afrika Bolgesi'nde yogunlasirken Avrupa Balgesinde de artis
egilimi gostermektedir. M-Pox hastalign salgin kontrol altina alinmadigi ve insandan insana bulag devam ettigi surece, toplum bulag riski bulunmaktadir.



Travel Health Notices

See the full list of Travel Health Notices,
including:

Level 2 - Practice Enhanced
Precautions

Meningococcal Disease in the Democratic

Republic of the Congo March 24, 2026

Yellow Fever in Venezuela March 16, 2026

Chikungunya in Mayotte March 10, 2026

Level 1 - Practice Usual Precautions

Updated Global Dengue April 16, 2026

Rocky Mountain Spotted Fever in Mexico December

23,2025



Yurt Disindan Donen Hastada
Ates

Yurt disindan dénen gezginlerde ates,
siklikla ciddi hastaliklarin bir belirtisi

Ates, hizlailerleyen bir infeksiyona isaret
edebileceginden, erken ve acil bir
degerlendirme gerekli

Ayrica, yasli ve komorbiditesi olan
gezginlerin sayisi artmakta..

Hizli bir kotllesme olasihgl gbz 6nline
alindiginda, sitma gorilen bolgeleri ziyaret
etmis kisilerde sitma ve sitma disi
hastaliklar arasinda ayrim yapmak...

infeksiyonun acil tedavi endikasyonu olup
olmadigi 6nemli..

Sitma, enterik ates ve riketsiyal
infeksiyonlarin hizli tani ve tedauvisi,
morbiditeyi ve olumsuz klinik sonuglari
azaltabilir...

UpToDate: Fever in returning traveler



Yurt Disindan DOonen Hastada
Ates

Arboviral enfeksiyonlar igin hedefe yonelik
antiviral tedaviler mevcut degildir, ancak tan,
ﬁ prognozu belirleyebilir, tedaviyi yonlendirebilir ve
akut atesin diger etiyolojilerini varsayimsal olarak
dislayabilir.
Halk sagligi acisindan acil endise kaynagi olan ¢cogu
hastalik (6rn. MeRS-CoV, COVID-19, tiberkiiloz,
@ hemorajik atesler) genellikle spesifik bulgular,
semptomlar veya maruz kalma 6ykusu ile kendini
gosterir.

Bir baska 6nemli hastalik ise, erken semptomatik
asamada bulasiciligl yiuksek olan akut HIV
infeksiyonudur.

Geri donen gezginlerin %25'inden fazlasinda
))) atesin spesifik bir nedeni tespit edilememektedir.

Semptomlar kendiliginden diizeldiginde, ileri tani

testlerini askiya almak genellikle mantikhidir.

UpToDate: Fever in returning traveler



Acil
INERINEN

Gereken
Etkenler

Falciparum sitmasi
Viral hemorajik atesler
Meningokoksemi
Enterik ates
Leptospiroz

Riketsiyal infeksiyonlar

/
_ 7

UpToDate: Fever in returning traveler



4 TRIYAJ

Acil Degerrendlrme Alani

TRIYAJ

KIRMIZI
Kritik Hasta

I SARI
| Orta Derece Acil

YESIL
Hafif Hasta

@) 5'7aH
Ciddi Olumeal

- "/ﬂkmzmu” =

-Mkl.duw

LK ASAMA ™ \
DOGRU TRIiYAJ!

Dogru triyaj, saglk calisanlarinin,
klinige gelen diger hastalarin ve
halkin givenligini saglamalk, I
tedavide gecikmeleri 6nlemek ve
yurt disindan donen gezginler

icin uygun bakim dizeyini
belirlemek acisindan hayati

onem tasimakta...

Potansiyel olarak agir ve bulasici
infeksiyonlari olan hastalarin
bakimi, daha siki infeksiyon
kontrol 6nlemleri gerektirmekte..

UpToDate: Fever in returning traveler



Ciddi
sonuclara yol
acan bulasici
hastaliklar

(CDC YELLOW BOOK)

Temasla Bulasanlar

Arjantin Hemorajik Atesi
(Junin virus)

Bolivya Hemorajik Atesi
(Machupo virus)

Kirirm Kongo Kanamali Atesi
Ebola

Lassa Atesi

Lujo virus hastalig

Marburg virus

Atesli Trombositopeni
Sendromu

Solunumla Bulasanlar

Andes virus infeksiyonu
(hantavirus)

Avian influenza A H7N9 ve
H5N1

Avian influenza A H5N6 ve
H7N7

MERS

Nipah virus

Pneumonic veba (Yersinia
pestis)

SARS-CoV



Ik Degerlendirme: Hastaneye Yatis
Kriterleri

* Hemodinamik instabilite

* Biling degisikligi

* Trombosit <50.000

e Sarilik + bobrek yetmezligi

e Solunum sikintisi
e Imminosipresyon

UpToDate: Fever in returning traveler




Afrika DAnusU
Ates

Sitma dislanmadan hasta taburcu
edilmez

Riketsiyal enfeksiyonlar sik

Viral hemorajik atesler akilda
tutulmali

Meningokok kusagi bolgesi
sorgulanmali...




Guneydogu . Dengue

T Chik
Asya DOnusU B

Ates

Enterik ates

Leptospiroz



Orta Dogu Donusu
Ates

MERS-CoV

Bruselloz

KKKA

Leysmanyaz

Meningogoksemi ( Ozellikle Hac Déniisii)




Latin Amerika
Donusu Ates

Dengue

Zika
Chikungunya
Arenaviruslar



Dengue ( ve diger VHA)

Sendromik
Ya k|a§|m: Riketsiyal infeksiyonlar

Ates+ | [ 1
DokUuntu

Meningokoksemi




Sendromik
Yaklasim:
Ates +
Sarilik

Leptospiroz

Viral hepatitler

Sart humma




Helmint enfeksiyonlari

Sendromik
Yaklasim: Sistozomiyazis
Ates + Strongyloides
Eozinofili

Toxocariasis




Dengue

Sendromik Sltma

Yaklasim: Ates +

Trombositopeni KKKA

Leptospiroz




Laboratuvar
Baslangic
Paneli

Tam kan sayimi

Kalin damla + periferik yayma

Karaciger fonksiyon testleri

Kreatinin

CRP

Kan kaltGru



Sitma Tanisinda
Kritik Noktalar

e Kalin damla altin standart

« |lk test negatifse tekrar
edilmeli

* Falciparum hizli progresyon
gosterebilir




‘ Dengue Tanisinda
lpuclari

Trombositopeni

INR yulksekligi

Lokopeni

AST>ALT

NS1 antijen erken dénemde
pozitiftir

Yaygin kas-eklem agrisi




Riketsiyal Infeksiyonlarda Ipuclar

* Ates+ dokintd +
trombositopeni

Eskar varhigr 6nemli ipucu

Erken doksisiklin hayat
kurtaricidir




— TYPHOID
FEVER * Tache rose

dokuntileri
e Relatif bradikardi
* Hepatosplenomegali

white coating
on the tongue

enlarged liver
and spleen

e Karin Agrisi
e Lokopeni

Enterik Ates Tanisinda
Ipuclari



Ampirik Doksisiklin
Ne Zaman?

* Riketsiya stphesi
* Leptospiroz stiphesi

* Aciklanamayan travel fever +dokinti+
trombositopeni

e intraselliiler patojen siiphesi +
epidemiyolojik risk + ates = ampirik
doksisiklin basla, tani bekleme.




Tanisal Algoritma (Pratik Yaklasim)

1. Sitmayi disla

2. VHA disun

3. Riketsiydz degerlendir
4. Enterik ates arastir

5. Leptospiroz sorgula



Onerilen Kaynaklar

CDC Yellow Book

ESCMID travel infection guidance
WHO travel health resources
UpToDate: Fever in returning traveler
Cohen Infectious Diseases



Sonuc

InkUibasyon siresi taniyi yonlendirir
Cografya kritik ipucu saglar

Sendromik yaklasim taniyi hizlandirir
Sitma dislanmadan hasta taburcu edilmez
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