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Giriş 

• Geçmişten günümüze viral döküntülü hastalıklar

• Kızamık, kızamıkçık ve suçiçeği gibi klasik çocukluk çağı 
enfeksiyonları, yeniden önem kazanan ve bulaş dinamikleri değişen 
Monkeypox, vektör kaynaklı viral enfeksiyonlar, HSV, VZV, CMV 
enfeksiyonları

• Döküntü dışında salgın potansiyeli taşımaları ve komplikasyon ile 
sonuçlanma 

• Hastalık insidansı, etkilenen yaş grupları, coğrafi dağılım, bulaş yolları 
ve klinik prezentasyonlarda değişiklikler



Epidemiyoloji neden değişiyor?

• Aşılama oranlarındaki değişim

• Uluslararası seyahat & göç

• İklim değişikliği & vektör yayılımı

• Cinsel temas ağları

• İmmünsüprese erişkin popülasyonunun 
artışı

• Yeni varyant/kladların yayılımı



• 2010 sonra birçok aşı için ilerleme yavaşladı.

• COVID-19 döneminde bu açık belirginleşti

• 2019 → 2024 arasında ikinci doz KKK kapsamı %92'den %91'e geriledi

• 2024'te ülkelerin yarısından fazlası KKK için gerekli %95 kapsama hedefini 
sağlayamadı, 2030'da MCV2 %90 hedefinin altında

• KKK aşılamada belirgin coğrafi farklılıklar. kapsayıcılık 

%60'ın altında

• Düşük aşılama oranlarının kümelendiği bölgeler, Texas ve 

New Mexico



• Avusturya’da 175 erişkin importe dengue olgusu

• Hastaların %53,8'inde döküntü

• Enfeksiyonların %72,6'sı Güneydoğu Asya'da
edinilmişti; özellikle Tayland

• Aedes albopictus yerleştikten sonra ilk 

dengue/chikungunya salgınına kadar geçen 

süre 5 yıldan daha kısa

• İlk salgından ikinci salgına kadar geçen süre 

yaklaşık 12 yıldan <1 yıla

• Yaz sıcaklığındaki her 1°C artış, ilk yerel salgın 

riskinde yaklaşık %55 artışla ilişkil



• 2022 monkeypox salgınında olgular ağırlıklı olarak 
ESE arasında

• Az sayıdaki kişinin orantısız derecede fazla partnerinin 
bulunduğu “heavy-tailed” temas ağı

• Bu cinsel temas ağı içinde mpox için R₀'ın 1'in 
belirgin şekilde üzerine çıkabileceğini ve bunun 
salgının devamını mümkün kılabileceği

• İmmünsüpresif ilaçlar, organ nakillerindeki 

artış, yaşam süresindeki artış

• Yeni viral enfeksiyonlara duyarlılık + latent 

virüslerin reaktivasyonu + daha ağır/atipik 

dissemine klinik prezentasyon

• CHIKV soylarında Aedes vektörlerinde 

viral fitness/transmisyonu etkileyebilen 

adaptif mutasyonlar

• Guangdong 2025 salgınında E1-A226V, 

E2-L210Q ve E2-I211T



Viral Döküntülü Hastalıklar



Kızamık

• Akut ve son derece bulaşıcı viral bir enfeksiyondur. 

• Aşı öncesi dönemde neredeyse herkes hastalığı çocukluk çağında 
geçirirdi. 

• Aşılama, Avrupa’da kızamık insidansını dramatik biçimde azaltmıştır. 

• Ancak bağışıklık boşlukları nedeniyle salgınlar devam etmektedir. 

• Olgu fatalite hızı: yaklaşık 1–3/1.000 vaka, risk özellikle <5 yaş ve 
immünsüprese hastalarda yüksek



Kızamık Epidemiyolojisi

1963 — Kızamık aşısının kullanıma girmesi

• Büyük salgınlar 2–3 yılda bir

• Yaklaşık 2,6 milyon ölüm / yıl

• 2000 yılında 780.000 ölüm (çoğu <5 yaş, aşısız/eksik aşılı)

↓ Yaygın aşılama

• 2024 yılında 95.000 ölüm 

• 2000–2024 yılları arası ≈ 59 MİLYON ÖLÜM AŞI İLE ÖNLENDİ



2025 → 7.655 vaka
2024 → 35.212 vaka
2023 → 3.973 vaka















Kızamık: Neden Uyanık Olmalıyız?

ABD örneği: eliminasyon ≠ riskin ortadan 
kalkması

• 2016 ✓ Kızamık ABD'de elimine edildi

• 2024…….285 vaka

• 2025……..2.289 vaka ve 48 salgın görüldü

• 2026 (22 Ağustos itibarıyla)

• 51,027 doğrulanmış vaka ve 38 yeni 
salgın,55 ölüm

• Vakaların %94'ü salgınlarla ilişkili.



Monkeypox

• Mpox virus (MPXV) → Orthopoxvirus, Çiçek hastalığı etkeni variola
virüsü ile aynı viral aile 

• Bulaş:
Yakın cilt-cilt teması
Yakın / cinsel temas
Kontamine materyaller
Enfekte hayvanlarla temas 

• Ateş + lenfadenopati + karakteristik döküntü

• Makül → Papül → Vezikül → Püstül → Krut

• Lezyonlar tipik olarak derin yerleşimli, iyi sınırlı ve sıklıkla umblike
olabilir. 

• Clade I → Ia ve Ib
Clade II → IIa ve IIb



Monkeypox Epidemiyolojisi

• Afrika'da endemik zoonoz
Mayıs 2022 – Clade IIb
Küresel yayılım 
İnsandan insana bulaş
Yakın/cinsel temas ağlarının önemi

• Zoonotik bulaşın ön planda olduğu klasik modelden, yakın fiziksel temasın 
ve özellikle cinsel temas ağlarının sürdürebildiği insandan insana bulaş 
modeline geçiş

Eylül 2023 — Demokratik Kongo

Clade Ib ortaya çıktı

İnsandan insana bulaş 

Cinsel temas önemli bulaş yolu 

Ağustos 2024 — Afrika dışına yayılım









• Mpox artık yalnızca belirli bir coğrafyanın hastalığı değil 

• Mpox, birkaç yıl içinde coğrafyası, bulaş dinamikleri ve risk grupları 
değişebilen viral enfeksiyonların en çarpıcı örneklerinden biridir.



Dengue Ateşi

• Etken Dengue virus (DENV)
→ Flavivirus
→ 4 serotip: DENV-1, DENV-2, DENV-3, DENV-4

• Vektör: Aedes aegypti, Aedes albopictus

• Ateş + şiddetli baş ağrısı + retroorbital ağrı + miyalji/artralji + 
DÖKÜNTÜ

• Döküntü sıklıkla makülopapüler

• Hastalık asemptomatik enfeksiyondan ağır dengue tablosuna kadar 
değişebilir. 

• Ağır olgularda → plazma kaçağı, ciddi kanama ve organ tutulumu
gelişebilir.



Dengue Ateşi Epidemiyolojisi

• İklim değişikliği
↑ sıcaklık ↑ yağış ↑ nem

• Aedes vektörlerinin yaşam alanının genişlemesi

• Kentleşme + uluslararası seyahat + nüfus hareketleri

• Yeni coğrafyalarda dengue bulaşı

• WHO, iklim değişikliği ve Aedes aegypti/Aedes albopictus
dağılımındaki değişimi Dengue Ateşi’nin küresel yayılımını artıran 
temel faktörler arasında gösteriyor.







Dengue Ateşi Epidemiyolojisi

• ECDC'ye göre 
Aedes albopictus 
artık 16 AB/AEA 
ülkesinde yerleşik 
durumda





TEŞEKKÜRLER..
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