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BIR HIKÂYEYLE BAŞLAYALIM Kurgusal olgu

AH
Ayşe Hanım, 58

Emekli öğretmen. Bugün meme kanseri tanısı aldı.

Kemoterapisi 3 hafta sonra başlayacak.

Aşı kartında yalnızca çocukluk aşıları var.

“Hocam, bu hastalıkla bir de aşı mı olacağım? Bağışıklığım 
zaten düşecek.”

Bugün Ayşe Hanım'a ve onu karşılayan hekime, hemşireye ne söyleyeceğimizi 
konuşacağız.



AYŞE HANIM'IN BILMEDIĞI  ÜÇ SAYI

Neden önemli?

2.
Kanser tanısından 

sonraki ilk yılda 
kanser dışı ölüm 

nedenleri arasında 
infeksiyonların sırası

50 kat ⬆︎

Hematolojik 
malignitede invaziv 
pnömokok hastalığı 

riskindeki artış

%26 · %16

Türkiye'de kanser 
hastalarında pandemi 

öncesi influenza · 
pnömokok aşılanma 

oranı
(tek merkez, n=309)

Kamboj M ve ark. J Clin Oncol 2024;42:1699-1721 (ASCO) · Yekedüz E ve ark. J Oncol Sci 2021;7(2):64-70



ÖNCE DIĞER YÖN: AŞI  KANSERI  ÖNLER

İnfeksiyon ilişkili kanser yükü

810

690

360

160

H. pylori

HPV

HBV

HCV

Yeni kanser olgusu (bin), 2018

2,2 milyon

İnfeksiyon ilişkili yeni 
kanser olgusu

Pembe  Aşımız var.

de Martel C ve ark. Lancet Glob Health 2020;8:e180-90



KANIT ARTIK LEZYON DEĞIL,  KANSER

HPV ve HBV aşıları kanseri önlüyor

0,12
İsveç · 1,7 milyon kadın
17 yaşından önce HPV aşısı olanlarda invaziv serviks kanseri 
insidans oranı

0
İskoçya · 12-13 yaşta aşılananlar
İnvaziv serviks kanseri olgusu (tek doz dahil)

0,70 → 0,36
Tayvan · evrensel HBV aşılaması
Çocuklarda HCC, 100 binde

Lei J ve ark. N Engl J Med 2020;383:1340-8 · Palmer TJ ve ark. J Natl Cancer Inst 2024;116:857-65 · Chang MH ve ark. N Engl J Med 1997;336:1855-9



AYŞE HANIM'IN AILESINDE Kurgusal olgu

Erişkinde HPV ve HBV

E Kızı Elif, 24: HPV

• 19-26 yaş: yakalama aşılaması

• 27-45 yaş: ortak klinik karar

• İmmünsüpresyonda 3 doz

• Aşı öncesi HPV testi gerekmez

AH Ayşe Hanım: HBV

• Tedavi öncesi HBV taraması bir 
aşılama fırsatı

• Yüksek antijen dozu

• Son dozdan 1-2 ay sonra anti-
HBs; <10 ise seriyi tekrarla

Kamboj M ve ark. J Clin Oncol 2024 (ASCO) · AAFP Adult Immunization Schedule 2026 · EKMUD Erişkin Bağışıklama Rehberi 2025



AYŞE HANIM'A DÖNELIM

Kanser hastasını aşıyla korumak: 5 ilke

1 Tanıda aşı öyküsünü sor ve kaydet

2 Tedaviden önce aşıla: inaktif ≥2 hafta, canlı ≥4 hafta önce

3 Pencere kaçtıysa bekleme: inaktif aşılar tedavi sırasında da yapılır

4 Tedavi sürerken canlı aşı yok

5 Evdekileri de aşıla

Kamboj M ve ark. J Clin Oncol 2024 (ASCO) · Laws HJ ve ark. Bundesgesundheitsblatt 2020;63:588-644 (STIKO)



AYŞE HANIM'IN TAKVIMI Kurgusal olgu

Zamanlama: tanıdan tedavi sonrasına

Gün 0

Tanı

Aşı kartına 
bak, HBV 
serolojisi

Gün 1-7

Tedaviden ≥2 
hafta önce

İnfluenza, 
PCV20/21, RZV 

1, COVID, 
Tdap, RSV

Gün 21

1. kür

İnfluenza kür 
günü 

yapılabilir

Kür sırasında

RZV 2. doz
(≥4 hafta 

sonra)

Bitiş + 3 ay

Gerekirse 
canlı aşı

Kemoterapide influenza: 1. gün ile 11. gün benzer koruma, 1. günde yan etki daha az (%13'e karşı %32)

Kamboj M ve ark. J Clin Oncol 2024 (ASCO) · AAFP 2026 · Laws HJ ve ark. 2020 (STIKO)



AYŞE HANIM'IN AŞI  KARTI Kurgusal olgu

Hangi aşılar? Güncel öneriler

✓ İnfluenza Her yıl; ≥65 yaşta yüksek doz ya da adjuvanlı

✓ Pnömokok Tek doz PCV20 ya da PCV21

✓ Zoster (RZV) ≥18-19 yaş, 2 doz, 2-6 ay arayla

✓ RSV 50-74 yaş risk varsa, ≥75 yaş herkese; tek doz

✓ COVID-19 Güncel aşı; immünsüpresyonda ek dozlar

✓ HBV · Tdap Eksikse tamamla; HBV yüksek doz

ASCO 2024 · AAFP 2026 (ACP destekli) · STIKO Epid Bull 45/2025 · EKMUD 2025 · KLİMİK HKHN kontrol listesi 2026



HEMATOLOJI  SERVISINDE Kurgusal olgu

MB Mehmet Bey, 52 · AML · allojenik HSCT

Nakilden sonra hasta 'hiç aşılanmamış' kabul edilir

3. ay

• PCV × 3 (aylık)

• Yüksek doz 
influenza

• COVID-19 (3 doz)

6-12. ay

• Td/Tdap, Hib, IPV

• HBV, MenACWY

• HPV (9-12. ay)

≥24. ay

• MMR, varisella

• GVHD ve 
immünsüpresyon 
yoksa

RZV: antiviral profilaksi bitince (allojenikte genellikle 12-18. ay) · Başlangıç zamanı kılavuza göre değişir

Kamboj M ve ark. J Clin Oncol 2024 · Cordonnier C ve ark. Lancet Infect Dis 2019;19:e200-12 (ECIL-7) · ECIL-10 2024 · KLİMİK HKHN kontrol listesi 2026



ULUSAL KAYNAK

KLİMİK EBÇG: HKHN aşı kontrol listesi

Pnömokok, nakil sonrası ayrıntılı şema (ECIL-7, ASCO):
3. aydan itibaren aylık 3 doz konjuge aşı; 12. ayda PPSV23, kronik 
GVHD varsa 4. PCV. Toplam 4 doz.

KLİMİK Derneği Erişkin Bağışıklaması Çalışma Grubu. Hematopoetik kök hücre nakli alıcıları için aşı kontrol listesi, 2026 (klimik.org.tr) · Cordonnier C ve ark. Lancet Infect Dis 2019;19:e200-12 · 
Kamboj M ve ark. J Clin Oncol 2024



MEHMET BEY'IN ODA ARKADAŞI  CAR-T ALDI Kurgusal olgu

CAR-T sonrası: kanıt en zayıf alan

≥3. ay İnfluenza ve COVID-19

≥6. ay Diğer inaktif aşılar

≥1 yıl Adjuvanlı ve canlı aşılar, artık immünsüprese değilse

ASCO: kanıt çok düşük, öneri zayıf · COVID aşısına antikor yanıtı %28-36

Kamboj M ve ark. J Clin Oncol 2024 (öneri 2.2) · Shahid Z ve ark. Transplant Cell Ther 2024;30:955-69 (ASTCT) · ECIL-10 2024



BEŞ KAYNAK, BIR TABLO

Kılavuzlar ne diyor?

ASCO 2024 AAFP 2026 STIKO ECIL Türkiye

Pnömokok
PCV20 ya da 
PCV15+PPSV23

PCV20/21 tek 
doz

PCV20
PCV × 3 + 
PPSV23*

PCV20

RZV ≥19 yaş ≥19 yaş ≥18 yaş – ≥18 yaş

RSV ≥60 yaş ≥50 yaş –
Derecesiz 
görüş

≥50 yaş

HSCT 
başlangıç

3. ay / 6-12. ay – ~6. ay 3. ay –

Canlı, HSCT ≥2 yıl – 24. ay ≥24. ay ≥24. ay

* ECIL-7 (2017, PCV13 dönemi). Türkiye: EKMUD 2025 ve KLİMİK HKHN 2026. Kaynaklar: Kamboj 2024 · AAFP 2026; Goldman JM ve ark. Ann Intern Med 2026 · RKI/STIKO 2023, 2025 · Cordonnier 
2019; ECIL-10 2024



YENI BIR SORU

Aşı immünoterapiyi güçlendirir mi?

HR 0,51

KHDAK
Grippin 2025

HR 0,37

Melanom
Grippin 2025

HR 0,85

KHDAK
Arbel 2026

HR 0,69

Melanom
Arbel 2026

• İmmünoterapi başlangıcına 100 gün içinde mRNA COVID aşısı sağkalımla ilişkili

• Retrospektif veri; doğrulama kohortunda etki daha küçük

• Bugünün mesajı: immünoterapi alan hastada aşılar güvenli, erteleme

Grippin AJ ve ark. Nature 2025;647:488-97 · Arbel R ve ark. Cancer Lett 2026;643:218319 · Kamboj M ve ark. J Clin Oncol 2024



EVDE VE AILE HEKIMINDE Kurgusal olgu

Ayşe Hanım'ın torunu Deniz, 4 yaşında

D

• Tüm rutin aşılar, canlılar dahil 
(MMR, suçiçeği)

• Aile her yıl influenza

• HSCT alıcısının evinde canlı 
influenza yok

Deniz aşılanırsa Ayşe Hanım 
korunur

1 Tanıda aşı kartına bak

2 Tedaviden önce inaktif aşılar

3 Tedavide mevsimsel aşıları aksatma

4 Evdekileri aşıla

5 Nakil / CAR-T: merkezle takvim

Eksik: kanser hastası için ulusal bir aşı kontrol listesi. KLİMİK'in 2026 kartlarında yok.

Kamboj M ve ark. J Clin Oncol 2024 (öneri 4.0) · ECIL-10 2024 · KLİMİK aşı kontrol listeleri 2026



AH
Ayşe Hanım, bir yıl sonra: kemoterapisini aksatmadan tamamladı, bu 
kış aşısını yine oldu.

1 HPV ve HBV aşıları kanseri önler

2 Aşılamanın en iyi zamanı tedaviden önce

3 İnaktif aşılar her tedavi evresinde yapılabilir

4 Pnömokokta tek doz; RZV ve RSV'de yaş sınırı düştü

5 Nakil ve CAR-T sonrası yeniden aşılama gerekir

Her kanser tanısı bir aşılama fırsatıdır. Teşekkürler.
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Sunumdaki hasta öyküleri (Ayşe Hanım, Elif, Deniz, Mehmet Bey) kurgusaldır.


