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GIRIS
0 Kuduz Diinya'da halen nemini koruyan bir viral hastaliktir.
Q DSO Yilda 60,000 6liim
15 milyondan fazla temas sonrasi profilaksi
Q Tirkiye Halk Saghgt
2015 yilinda tlkemizde kuduz riskli temas sayisi 194,059

insan kuduz vaka sayisi 2

O Tdm yas gruplarinda gérilmekle birlikte kuduz vakalari en sik 15 yas alti
cocuklarda bildirilmektedir.

1 Temas sonrasi profilaksi uygulamasi ile hastaliktan korunma miumkindir

WHO Technical Report Series. WHO Expert Consultation on Rabies. Geneva: World Health Organization; 2005
T.C Saglik Bakanhgi, Tiirkiye Halk Saghgi Kurumu. Kuduz Saha Rehber:i.
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GEREC VE YONTEM

d Calisma 2015-2017 yillar1 arasinda Kuduz Asi Merkezi olan
AEAH Cocuk Enfeksiyon kliniginde degerlendirilen

toplam 162 cocuk hastayr kapsamaktadir.

* Yas * Hayvanin misahede durumu

* Cinsiyet « Temas kategorisi

 Temas edilen viicut bolgesi » Temas ylizeyinin tipi

* Yaranin derinligi  Temas sonrasi yara bakimi durumu
* Basvuruya kadar gegen siire * Asilama ve Ig yapilma oran

* Hayvanin cinsi » Tetanoz profilaksi oran

* Hayvanin sahipli olup olmadig: * Kisinin daha énce kuduz riskli

* Hayvanin asili olup olmadigi temasi

e Asi karti
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TARTISMA

O Kuduz Diinya'da halen énemini koruyan bir zoonotik hastaliktir.

d Calismamizda vakalarin biytk ¢ogunlugu erkek cocuklarda ve severken ve

provokasyon ile isirik ya da tirmalama sonucu gergeklesmistir.

Q Bu durum, erkek ¢ocuklarin daha hareketli olmalari ve dis ortamda daha

fazla vakit gegirmeleri ile agiklanmaktadir.



TARTISMA

O Isirik tipi, bélgesi, hayvanin cinsi, viris yiiki gibi faktorler isiriklarda

kuduz riskinin belirlenmesinde onemlidir.

dCoklu i1siriklarda virus yiki fazlaligr nedeniyle risk yiiksek, ylizden olan

isirilmalarda ve mukoza ile temasta yine risk ylksektir. Giysi lizerinden

olan isiri

dBizim ¢ca

malarda ¢ipla

ISmamizda va

kK deriden olan isiriklara gore risk daha distkftr.

kKalarin ¢ogunda giplak deriden temas olmustur. Bu

durum, Akdeniz Bélgesi'nin iliman iklim kusaginda yer almasi, ince

kiyafetlerin giyilmesi ve en sik isirik tipinin el ve koldan olmasi ile

iliskilendirilebilir.

Centers for Disease Control and Prevention. Rabies. Atlanta: CDC; 2014
Sahu KK, et al. Epidemiological characteristics of patients attending for rabies
post-exposure prophylaxis at the infectious diseases hospital of lucknow, India. J Glob Infect Dis. 2015; 7: 30-32
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TARTISMA

0 Calismamizda sehir merkezinden olan basvurular kirsal kesime gore daha

fazla bulundu.

Sehir merkezinden olan basvurularin kirsal kesimden ¢ok olma nedeni
benzer bir ¢calismada kirsal kesimde riskli temaslarin daha az

onemsenmesi ya da ulasim sartlarinin daha zor olmasina baglanmistir.



TARTISMA

0 Calismamizda asi baslanan olgularda asi dozlarinin tamamlanma orani
7%100'dir. Bir ¢calismada bu oran %65, diger ¢ok merkezli calismada %42

bulunmustur.

O Bu durum erigkin asitlamalarinin gocukluk ¢agi asilamalarindan daha zor
olmasi ile agiklanabilir. Cocuk olgularinda ebeveynler iyi bir sekilde
bilinglendirildiginde ve kuduz hastaliginin %100 élimcdl oldugu

anlatildiginda ailelerin agilamaya direng gostermedikleri gozlenmistir.

Shankaraiah RH, et al. Compliance to anti-rabies vaccination in

post-exposure prophylaxis. Indian J Public Health. 2015; 59: 58-60.



TARTISMA

[ Tetanoz profilaksisi 61 olguda uygulanmig bunlarin yalnizca 17'sinde

tetanoz toksoid yapilma ihtiyacinin oldugu gorilmistir. Bu olgularin ¢ogu
farkli merkezde ilk doz asilamalar: yapilarak klinigimize yonlendirilen

vakalardan olugsmaktayd..

Q Ulkemizde 6zellikle travma vakalarinin acil servislerde eriskin acil
hekimleri tarafindan kabul edilmesi nedeniyle ¢ocukluk ¢agi asilamalari ile
ilgili tecriibe eksikliginin acil servislerde tetanoz asi uygulama sikliginin

ylksek olmasina yol agtigi disinilmektedir.
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TARTISMA

0 Asi ve immiinoglobiilin uygulanmasina bagli yan etki gelisimi oldukga diisiik bulunmustur.

Q Immiinoglobulin uygulanan 76 olgunun 62'sinde kuduz saha rehberine gore cilt testi
yapilmadan dogrudan immunoglobilin uygulanmig ve higbirinde uygulama sonrasi anafilaksi
gozlenmemistir. Kalan 14 olgu daha 6nceden ilk dozlari yapilarak klinigimizde

degerlendirilen olgulari kapsamaktayd:.

[Daha 6nceden penisilin allerjisi bilinen 1 vakada prick testi yapilarak imminoglobidilin
uygulanmis test negatif bulunmus ancak uygulama sonrasi kulaklarda agiz gevresinde
urtiker plaklari gelismesi nedeniyle acil serviste antihistaminik uygulanarak gézlenmistir.
Olgulardan 8 tanesinde asi sonrasi uygulama bélgesinde hiperemi, 2 olguda uygulama
bélgesinde sislik gelismistir.
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TARTISMA

[ Kuduz riskli temas profilaksisinde en 6nemli adim yara bakimidir. Kuduz virusd

gecisini azaltmada en etkili yontemdir. En kisa siirede yaranin basingli bol su ve

sabun ile yikanmasi onerilmektedir.

0 Calismamizda halkin yara bakimi konusunda egitimli olmadigi ve yara bakimi eger
yapilir ise yalnizca antiseptik soliisyon ile yapildigi gozlenmistir. Bu nedenle
egitim programlarinin halki bilinglendirmeye yanelik daha genis kitlelere

ulastirilmasi gerektigi kanisindayiz.

Zhu S, et al. Rabies Control and Treatment: From Prophylaxis to Strategies with Curative Potential.

Viruses. 2016, 28: 8.



TARTISMA

O Sonuc olarak;

Kuduz tlkemizde halen 6nemli bir halk sagligi sorunudur. Temas sonrasi
etkin yara bakimi ve zamaninda uygun asi ve/veya immiinoglobdilin ile
korunma mimkindir. Halkin ve saglik personelinin kuduz riskli temas,

onlem ve korunma agisindan bilin¢clendirilmesi ve etkin asilama insan kuduz

vakalari gorilme oranini sifira indirecek en 6nemli tedbirlerdir.
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