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Insanlarda hastaliga sebep olan patojenlere iliskin
bilgiler — As1 korur!

Kizamik nedir? Kizamik virtslerin sebep oldugu bir hastaliktir ve tiim diinyada goriiliir. Bu hastalik son derece bulasicidir. Kizamik
enfeksiyonu hafife alinacak bir hastalik degildir, yaklasik her on hastadan birinde komplikasyonlar goériilmektedir.
Almanya’ da kizamik hastaliklarinin gortilme sikhigi asilar sayesinde oldukca azalmistir. Fakat yine de korumasi olmayan
kisilerde hastalik vakalarinda artiglara rastlanmaktadir, yani bu durumda bir cocuk hastaligindan bahsedilemez.
Hastaligin genglerde ve yetiskinlerde goriilme siklig1 da artmaktadir. Almanya’ da kizamik hastaliginin kokint kurutmak
icin 6zellikle bu yas grubuna dahil olan daha fazla kisinin asilanmasi gerekmektedir.

Kizamik nasil bulagir? Insandan insana
Kizamik virlisleri sadece insandan insana bulasir. Korunmasiz bir kisi ile hasta bir kisi arasinda gerceklesen neredeyse
her temas bulasmaya yol acmaktadir, arada birkac metre mesafe olsa dahi. Oksiirme, hapsirma veya konusma
esnasinda mikroplar kiictik tiiktiriik damlaciklar ile hava yoluyla dagilarak teneffis edilebilir.

Hastalarda ne gibi hastalik Baslangicta yiiksek ates, okstiriik ve nezlenin yam sira burun-geniz bélgesinde ve goz konjonktifinde iltihaplanmalar

belirtileri goriiliir? gorilir. Yuz ve kulaklann arkasindan baslayarak tiim viicuda yayilan tipik deri dékiintiisti ancak birkag glin sonra ortaya
¢ikar. Deri dokiintiisiine yeniden yiikselen ates eslik eder ve bu dékiintii 3 ila 4 giin i¢inde tekrar yok olur. Bu sirada
deride pullanma goriilebilir.
Kizamik bagisiklik sistemini gecici olarak zayiflatir boylece diger mikroplarla savasmak zorlasir. Boylece, genellikle
baska mikroplarn sebep oldugu, orta kulak iltihabi, solunum yollan veya zatiirre gibi komplikasyonlar olusabilmektedir.
Kizamik hastaliginin oldukga korkulan bir komplikasyonu beyin iltihabidir. Bu komplikasyon, yaklasik her 1.000 kizamik
vakasindan birinde ortaya ¢ikmaktadir. Bu komplikasyonun gorildugi kisilerin %10 ila %20’si bu sebeple hayatim
kaybetmektedir. Kisilerin %20 ila %30’unda zihinsel engeller veya felc gibi agir hasarlar kalmaktadr.

Cok nadiren, gecirilen kizamik hastaligindan yillar sonra SSPE olarak bilinen, Subakut Sklerozan Panensefalit ortaya
cikar. SSPE, beyin ve sinir sisteminde meydana gelen ve ilerleyis gdsteren bir iltihaplanmadir ve her zaman &limle
sonuglanmaktadir. Bu durum 6zellikle hayatlarinin birinci y1linda kizarmga yakalanan cocuklarda gértilmektedir.

Hastaligin kulucka siiresi Ik sikayetler yaklasik olarak enfeksiyonun alinmasim takip eden 8 ila 10 giin icinde ortaya cikar. Tipik deri dékiintiisii

ne kadardir ve bulasicilik  enaz 2 hafta sonra gorlir. Hastalann bulagtincibik siiresi deri dékiintiisti gériilmeden yaklagik 3 ila 5 giin dnce baslar.

ne kadar siirer? Bulasicilik, dokintii basladiktan sonra 4 giin daha devam eder. Kizamik hastaligim geciren bir kisi yeni bir kizamik
enfeksiyonuna kars1 6mir boyu koruma kazanmistir.

En fazla risk altinda Enfeksiyon gecirmemis veya eksiksiz bir as1 ile yeterli koruma kazanmamis olan herkes kizamik hastaligina

bulunan kisiler kimlerdir? yakalanabilir. Ozellikle as1 icin heniiz cok kiiciik olan bebekler ve gittikce artan bir oranla cocuklugunda asilarindan biri
ve hatta ikisi ihmal edilmis olan gencler ve yetiskinler risk altinda bulunmaktadir. Kizamiga kars1 asilanmasi mimkiin
olmayan, bagisiklik sistemi zayif olan kisilerde, bebeklerde ve yetiskinlerde kizamik enfeksiyonuna bagli olarak
komplikasyon olusumu riski daha yiksektir.

Hastalik durumunda nelere » Hastalar akut hastalik déneminde yatak istirahatine cekilmeli ve tecrit edilmelidir.

dikkat etmeliyim? P> Muayenehane ekibinin siz oraya gitmeden evvel gerekli koruyucu onlemleri alabilmesi igin doktorunuzun
muayenehanesini telefon yoluyla bilgilendirin.

Kizammgin hedefe yonelik bir tedavisi bulunmamaktadir, sadece ates gibi sikayetler hafifletilir.

Antibiyotikler virislerin yol actig1 hastahklarda etkisizdirler. Bunlar ihtiya¢ halinde bakterilerin sebep oldugu ek
komplikasyonlarin ortaya ¢ikmasi halinde kullanmlirlar.

vy

P> Kizamik icin enfeksiyon koruma kanununun diizenlemeleri gegerlidir. Kizamik enfeksiyonu tespit edilen veya
bununla ilgili stiphe bulunan cocuk ve yetiskinler okul ve kres gibi toplum kuruluslarinda bulunamaz veya
buralarda ¢alisamazlar. Etkilenen kisiler toplum kurulusunu hastalik hakkinda bilgilendirmelidir.

P> Calismaya tekrar ne zaman baslanabilecegi veya toplum kurulusunun tekrar ne zaman ziyaret edilebilecegine
iliskin karan tedaviyi tstlenen doktor veya yetkili saghk dairesi karar verir. Sikayetlerin ortadan kalkmasi ve deri
dokinttistintin ortaya ¢ikmasindan sonra en erken 5. giinde tekrar izin verilebilir.
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Insanlarda hastaliga sebep olan patojenlere iliskin
bilgiler — As1 korur!

Kendimi nasil At
koruyabilirim? Daimi As1 Komisyonu (STIKO) kizamiga karsi as1 6nermektedir. Bu as1 tercihen, kizamigin yani sira aym zamanda
kizamikgik ve kabakulaktan da koruyan MMR kombine as1 maddesi ile gerceklestirilmelidir.

P Cocuklar icin ast korumasinin iki asamali olarak yapilandinlmas énerilmektedir: Ilk ag1 cocuk 11 ila 14. aylar
arasinda iken ve ikinci as1 da ilk agidan en az 4 hafta sonra ve en ge¢ cocuk ikinci yasim bitirirken uygulanmalidir.
Kizamiktan korunma icin 6nerilen ag1 dizisi ancak bundan sonra tamamlanms olur. itk MMR asis1 U6 erken tam
muayenesi kapsaminda gerceklestirilebilir. Cocuk 11 aylik olmadan evvel bir toplum kurulusuna kaydedilecek ise,
ilk MMR as1s1 9. aydan itibaren uygulanabhilir.

P> Asisi yapilmamis cocuklarda ve genclerde ast miimkiin oldugunca hizli bir sekilde iki doz olarak telafi edilmelidir.

P> 1970 yilindan sonra dogan ve ¢ocuklugunda kizamik hastaligi gegirmemis olan yetiskinlere hi¢ asilanmamis veya
sadece bir defa asilanmis olmalan halinde as1 olmalan 6nerilmektedir Aynis1 asilanma durumu belirsiz olan
kisilere de dnerilmektedir. Bu kisilere tek seferlik as1 uygulanir.

P> Saglik hizmetlerinde, kresler, okullar veya bagisiklik sistemi yiiksek derecede zayiflamis olan kisilerin bakildigi
kurumlar gibi toplum kuruluslarinda ¢alisan ve 1970 yilindan sonra dogan kisilerin de eger bu kisiler cocukluk
caginda kizamik asis1 olmamislar, sadece bir defa olmuslar veya as1 durumlarn belirsiz ise kizamik asis1 olmalan
onerilmektedir.

Kizamik hastahig geciren bir kisi ile temas eden ve korumasi olmayan kisilerin miimkiinse 3 giin icinde inkiibasyon asis
kapsaminda MMR asisi olmalar énerilmektedir. Bulasma tehlikesi mevcutsa 9 aylik ve lizeri bebekler de asilanabilir.
Boylelikle kosullara bagh olarak hastaigin ortaya ¢ikmasi oOnlenebilmekte veya seyrinin hafifletilmesi
saglanabilmektedir. Hastayla temas iginde olan ama MMR agis1 igin uygun olmayanlar (6r. 6 aydan kiigiik bebekler ve
hamileler) igin STIKO tavsiyesine gére antikorlarla (immiinoglobulinler), bulasmanin gecici olarak énlenmesi imkan
mevcuttur.

Kizamik hastalariyla temas icinde bulunan, asilar tamamlanmamis veya hastaligi gecirmemis kisiler Enfeksiyon Yasasi
uyarinca toplum kuruluslanni ziyaret edemezler. Saglik Dairesi korumasiz kisilerin toplum kuruluslarina girmelerini
gecici olarak yasaklayabilir. Toplum kuruluslarina katihma ancak su sartlarda miisaade edilir:

P> Asikarnesinde asilarin eksiksiz olarak uygulandiginin belgelenmesi halinde

P> veya son 3 giin iginde inkiibasyon asisimin uygulanmis olmasi durumunda (kizamik hastahigi geciren kisilerle
birlikte yasayan kisiler igin gecerli degildir)

P> veya kizamik korumasi laboratuvar tetkikleri ile onaylanmasi halinde

Nerelerden bilgi Daha genis bilgi icin yerel Saglk Miidarligii hizmetinizdedir. Kizamik enfeksiyonlarim bildirmek zorunlu oldugu igin
edinebilirim? burada giincel durum ve hastaliklarla ilgili konulara iliskin kapsamli bilgiler bulunmaktadir. Daha ayrintili (teknik)
bilgilere internet iizerinden Robert Koch Enstitiisii'niin sayfalarindan ulasabilirsiniz (www.rki.de/masern).

Saglik Egitimi Federal Merkezi’nin sayfasinda (www.impfen-info.de) a1 ile enfeksiyondan korunma konusuna iligkin
daha fazla bilgi bulabilirsiniz.

Yayimci:
Federal Saglik Egitimi Merkezi, Koln.
Tiim haklan sakhdir.

Bundesverband der Arztinnen und Arzte des Offentlichen
Gesundheitsdienstes e.V. (Kamu Saglik Hizmetleri Federal
Doktorlar Birligi e.V.) ile ishirligi icinde ve Robert Koch
Enstitiisti’ntin danmgmanhigi ile hazirlanmigtir.

Bu Kamu brosiirii www.infektionsschutz.de adresindeki ana
sayfadan iicretsiz olarak indirilebilir.
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