Son Haftalarda Bildirilen Meningokok Olgulari ile Tlgili
Bilgilendirme ve Saghk Bakanhgi’na Sorularimiz

Basina yansiyan haberlerden ve iiyelerimizin bildirimlerinden son bir ay icerisinde iilkemizde
Kocaeli basta olmak tizere bazi illerimizde meningokoksik hastalik vakalarimin goriilme
sikhiginda bir artis oldugu anlasilmaktadir. Basta menenjit olmak iizere Neisseria
meningitidis’e bagli meningokoksik hastaliklar; bulasici olmalari, ozellikle geng, saghkl
bireyleri etkileme egiliminde olmasi ve saatler i¢inde 6liime yol acabilmesi nedeniyle bilinen
infeksiyon hastaliklar: igcinde hem birey hem de toplum i¢in en yikic1 infeksiyonlardan biridir.

Hastaligin etkeni olan Neisseria meningitidis sadece insanlarda hastalik yapan bir bakteridir.
Kapsiiliinde bulunan farkhi polisakkaritlere gore serogruplara ayrilir; insanlarda en sik
infeksiyona neden olan sekiz serogrup A, B, C, X, Y, Z, W-135 ve L'dir. Insandan insana hasta
veya tasiyic kisilerin solunum salgilariyla (damlacik) yakin temas yoluyla bulasarak salginlar
yapabilmektedir. Meningokoksik hastaligin klinik bulgulari, tamsi, tedavisi ve korunma
yontemleri ile ilgili ayrintili bilgi notuna TTB-UDEK iiyesi KLIMIK Dernegi web sitesinden
ayrica pediyatri uzmanlik derneklerinin web sitelerinden ulagilabilir
(https://www.Kklimik.org.tr/2025/04/20/meningokoksik-infeksiyonlar-bilgi-notu-
epidemivolojisi-klinik-seyri-tanisi-tedavisi-ve-onlenmesi/)

Meningokoksik hastalik, toplumda siklikla yalnizca ¢cocukluk ¢agi hastaligi olarak algilansa da
gercekte tiim yas gruplarim etkileyebilen ciddi bir enfeksiyon hastaligidir. Ozellikle ergen ve
eriskin bireylerde tanimin siklikla goz ardi edilmesi, hastaligin bu gruplarda tanisal
gecikmelere ve hatta mortal seyre yol agmasina neden olabilmektedir. Bir¢ok iilkede yapilan
epidemiyolojik incelemeler, oOzellikle genc eriskinlerde ve yasl bireylerde de invazif
meningokok hastaliginin anlamh bir halk saghigi sorunu oldugunu ortaya koymustur. Baz
veriler ¢cocuklarda yiiksek insidansa ragmen, eriskinlerde mortalite oranlarinin daha yiiksek
oldugunu gostermektedir. Bu baglamda, siirveyans sistemlerinin sadece ¢ocuk yas grubuna
odaklanmasi, erigkinlerde hastalik yiikiiniin eksik raporlanmasina ve dolayisiyla etkili
miidahalelerin gecikmesine yol acabilmektedir. Meningokoksik hastalik siiphesi, yalnizca
cocuklarda degil, tiim yas gruplarinda ciddi klinik tablolarla seyredebildigi icin, tam
algoritmalarinda erigkin bireylerin de dikkate alinmas1 biiyiik 6nem arz etmektedir. Diinya
Saghk Orgiitii'niin (DSO) 11 Nisan 2025 tarihli raporunda 7 Ocak ve 12 Mart 2025
tarihlerinde tanm alan 11 vakanin ortanca yasi 36 yil olup tiim vakalar umre ile iligkili olarak
rapor edilmistir.

Hac ve umre gibi kitlesel ziyaretler, meningokoksik hastaligin yayilmasi a¢isindan 6nemli risk
olusturmaktadir. Bu nedenle DSO ve Suudi Arabistan Saghk Bakanlig: tarafindan hac ve
umre Oncesi konjuge meningokok asisi (MenACWY) uygulanmasi zorunlu tutulmustur.
Ancak bu asilama programinda da son 2 yildir aksakliklar oldugu yine DSO raporunda
belirtilmistir. Burada belirtilen asilama yalnizca A, C, W ve Y serogruplarina karsi koruma
saglamakta; serogrup B’ye karsi herhangi bir bagisikhik saglamamaktadir. Son yillarda
iilkemiz dahil olmak tizere bir¢cok bolgede serogrup B kaynaklhh meningokoksik hastaliklarda
artis gozlenmektedir. Serogrup dagilim iilkeden iilkeye degismekle birlikte, serogrup B hem
cocuklarda hem de erigkinlerde baglica etkenlerden biridir. Serogrup B ozellikle Avrupa ve
Kuzey Amerika’da en sik rastlanan etken oldugu halde bagisiklama programlarinin halen bu
serogruba kars eksik oldugu goriilmektedir.

Tiirk Tabipleri Birligi olarak bu ciddi hastahigin yarattigi halk sagligi sorunlar1 ve bunlarin
onlenmesi ile ilgili olarak yetkililerin yapmasi gerekenleri ne diizeyde yaptigini 6grenmek
istiyoruz ve Saglik Bakanligi’'na asagidaki sorularimizi ve onerilerimi yoneltiyoruz:
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Sorularimaiz

Diinyada pek cok bolgede endemik olarak goriilen bu hastalik Afrika, Gliney Amerika, Asya
ve Rusyanin bazi bolgelerinde salginlar yapmaktadir. Ulkemizde meningokoksik
infeksiyonlar endemik olarak goriilmekle birlikte, siirveyans verileri paylasilmadig: igin
salginlarin olup olmadig1 ve en son salginin ne zaman goriildiigi konusunda bilgiye
ulagilamamaktadir. Saglik Bakanligi'nin sitesinde en son 2018 yilinda, kesin tanm1 konulmus
toplam 56 N. meningitidis olgusu oldugu bildirilmistir.

Vakalarin tespiti ve raporlanmasi, filyasyon yapilarak kaynaga ulasilmasi, riskli temasi olan
kisilerin koruyucu tedaviye alinmasi ve korunma 6nlemlerinin uygulanmasi agisindan biiytik
onem tagimaktadir. Ayrica hizh ilerleyen bir hastaligin yine hizla tani1 konarak tedavi
edilebilmesi i¢in hekimlerin ¢ahstiklar1 bolgede meningokok hastaliginin goriildiigi bilgisine
sahip olmas1 kritik onemdedir. Bu nedenle Saglik Bakanlhiginin tespit edilen vakalar1 anlik
olarak hekimlerle paylagsmasi gerekir.

1. Meningokok vakalarinin tanisi ve siirveyansi aktif sekilde yapilmakta midir?
Gegtigimiz ay icerisinde hangi illerimizde ka¢ meningokoksik hastalik tespit
edilmigtir?

Onceki aylara ve yillara gore vaka sayilarinda artis veya azalis ne boyuttadir?

Vakalarin klinik ve demografik ozellikleri nasildir?

Etken olan meningokok bakterisinin serogruplar1 hangileridir?

Vakalarla yakin temasi olan kag¢ kisi belirlenmis, bunlarin ne kadarina koruyucu

tedavi uygulanmistir?

7. Ulkemizde son haftalarda tespit edilen vakalarin umre ziyareti veya umre ziyareti
yapan kisilerle yakin temasi s6z konusu mudur?

8. Umre/hac ziyareti i¢in giden herkese meningokok asis1 yapilmakta midir?

9. As1 yapilmamis Kkisilere sahte as1 belgesi verilerek umre/hac ziyaretini
gerceklestirdigine dair iddialar ne oranda gercegi yansitmaktadir? Bunu onlemek i¢in
ne gibi tedbirler ahmmaktadir? Suudi yetkililerin bildirdigi as1 yapilmamis kisiler
icerisinde Tiirk vatandaslarinin orani nedir?

M

SAR A Sl

Meningokoksik hastaliktan korunmanin en etkili yontemlerinden biri asilamadir.
Ulkemizde iki tiir meningokok agis1 da bulunmaktadir ancak parayla temin
edilebilmektedir. As1 semasinin tamamlanmas1 10 bin TL’yi buldugundan ancak
parasi olan aileler cocuklarini bu hastaliga karsi asilatabilmektedir.

10. Meningokok asilarinin iicretli olmasinin halk saghigimi tehdit ettigini diisiiniiyor
musunuz?

11. Pek c¢ok iilkede bagisiklama programi cercevesinde ticretsiz olarak uygulanan bu
asilar1 ne zaman ag1 takvimine dahil etmeyi diisiiniiyorsunuz?

Saglik Bakanligi’'ndan bu sorularimiza acik ve net yamtlar bekliyor, daha fazla ¢cocuk ve geng
vatandasimiz hayatin1 kaybetmeden gerekli 6nlemleri alma sorumlulugunu yerine getirmeye
cagiryoruz.

Tiirk Tabipleri Birligi Merkez Konseyi



