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¢ Kuzey yarn kiirede, influenza epidemilerine ge¢ sonbahar
aylari ile i1lkbaharin erken aylar1 arasinda rastlanir.

¢ 2 yasin altindaki ¢ocuklar, 65 yasin tizerindeki yash
hastalar ve influenza komplikasyonlari i¢in risk altinda
bulunan altta yatan hastalig1 bulunanlarda ciddi mortalite
ve morbiditeye neden olur.



Influenza Viriis

¢ Orthomyxoviridae familyasindan

¢ Ug Ana Tip
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Influenza A

Neuraminidase (NA)




Influenza A

¢ Bircok tiirii enfekte eder
e Insanlardaki bir cok tip
e Avian Influenza tiplerinin hepsi

¢ En viriulan grup

¢ Yluzey antijenlerine gore alt gruplara ayrilir
e Hemagliitinin (H veya HA) (16 H)
e Neuraminidaz (N veya NA) (9 N)

¢ Antyenik drift ve shift gosterirler



Influenza tipi Hemagglutinin subtipi
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Influenza A Virtistiniin Alt Tipleri
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Influenza B

En cok insanlar1 enfekte eder
S1k
A’ya gore daha hafif ve daha az salgin

Giincel olarak sirkiilasyonda buluna influenza B virusleri ik farkli genetik
nesile (Yamagata ve Victoria) ayrilirlar ancak alt gruplara kategorize
olmazlar.

Influenza B viriisleri influenza A viriislerine nazaran daha yavas antijenik
degisiklik (drift) gosterirler ve son yillarda influenza mevsimlerinde her iki
nesil influenza B viriisiine de rastlanmaktadir .



Influenza C

¢ Insanlarda ve domuzlarda
¢ Yizey proteinler: daha farkli oldugundan alt gruplar1 yok
+ Klinik bulgu yok veya hafif

¢ 15 yas civarinda hemen herkesin antikoru var



Influenza Virusleri Bircok Hayvan
Turunu Enfekte Edebilir

Gunumuze dek tum influenza A virusleri gogcmen kuslarda
tanimlanmistir

Gocmen kuslarda fekal bulagsma siktir
e Genellikle enfeksiyon hastaliga neden olmaz

Diger hayvan turleri
e Evcil kimes (civciv, ordek ve bildircin)

e Insan, domuz, atlar, fok, balina

Insanlar genellikle insan influenza viriisleri ile enfekte olurlar



Bulasma

¢ Viriis Yayilimi
e Oksiiriik ve aksirik
e Damlacik yolu
e Direk temas

m Kontamine esyalar




o Influenza (“Mevsimsel”)

o Pandemik influenza

¢ Avian influenza veya “Kus Gribi”
¢ HIN1 — “Domuz gib1”



Mevsimsel, Avian, Domuz Gribi ve Pandemik
Influenza arasindaki farklar

Mevsimsel influenza (H3N2), influenza viriislerinin mevsimsel
epidemilere neden oldugu solunum yolu hastaligi

Avian influenza (H5N1), avian influenza viriislerinin kuslarda yaptigi
hastalik

Domuz gribi (H1N1), daha 6nce domuzlarda hastalik yaparken
giinimiizde msanlarda da goriilen ciddi olmayan hastalik

Pandemik influenza, influenza viriisiiniin yent tipi ile meydana gelen
global (kitalararasi) salgin.






Influenza: Semptom ve Bulgular

¢ Ani baslangi¢
e Birkag giin stirer
¢ Semptomlar
o Ates
e Viicut agrilar
e Basagrisi
O Sityil's
e Asir1 yorgunluk, halsizlik
+ Nadir komplikasyonlar (pnémoni)
+ Nadiren kusma, ishal veya “mide gribi”

¢ Soguk alginligindan “common cold” farklidir.



Soguk Alginhgr mi Influenza mi?

¢ Soguk Alginlig: ¢ Influenza
Merkez burun Tiim viicut hasta
Burun akintisi / tikaniklik / aksirma Okstiriik
Hafif ates Yiiksek ates
Semptomlar 1-5 giin siirer Semptomlar 2-3 giin siirer
Asis1 yok Asis1 var

Sik gorilen enfeksiyon hastaligi Daha nadir



Gripten Korunma

Ellerinizi yikayin

Oksiiriirken ve
aksirirken agzinizi
ve burnunuzu
kapayin ve ardindan
elinizi yikayin
Hasta iken evde
Istirahat edin

Salginlar sirasinda
kalabaliktan kac¢inin

Asilanma



Immunite

Yiizey antijenlerine 6zellikle hemagliitinine karsi gelisen immiinite olasi
enfeksiyonu 6nlemektedir

Influenza viriislerinin tiplerine veya alt gruplarina karsi gelisen antikorlarin
diger influenza wviriislerinin tiplerine veya alt gruplarina karsi1 bir
koruyuculugu yoktur.

Bu nedenle influenza viriisiiniin bir antijenik tipine veya alt grubuna karsi
gelisen antikorlar, ayn1 tip veya alt gruptan gelisen yeni viriis varyantlarina
kars1 koruyucu degildir.

Antijenik drift sonucu sik rastlanan varyantlar mevsimsel epidemilerin
virolojik temelini olusturur ve bu da as1 i¢eriginde bulunan bir veya daha
fazla tiirtin her yi1l degistirilmek zorunda kalinmasinin nedenidir



GRIP ASILARI

1) Trivalan Inaktif Influenza Asis1 (TIV)

1) Canl1 ateniie Grip Asisi (LAiV)



TIV ve LAIV
Arasindaki Major Farklar

TIV asilar1 inaktif viriis icerirlerken LAIV ateniie canli viiriis

asisidir ve burun akintisi, nazal konjesyon ve bogaz agrisi gibi hafif
semptom ve bulgulara yol agabilir.

LAIV intranasal yolla spreyle verirken TIV intramuskuler yolla
enjekte edilir.

TIV 6 aydan bliyiik ytiksek riskli hastalar dahil herkese
yapilabilirken, LAIV ancak 2 - 49 yagslar1 arasinda gebe olmayan ve
altta yatan medikal durumu olmayan saglikli kisiler i¢in lisans almustur.

LAIV diger canli asilarla simultane yapilmadi ise 4 hafta sonra
yapilmalidir.



TIV ve LAIV
Arasindaki Major Farklar - 2

. Altta yatan medikal durumlardan dolay1 influenza i¢in risk altinda bulunan hastalara TIV

yapilabilirken, LAIV yapilmamalidir.

. Altta yatan medikal durumlardan dolayi influenza icin risk altinda bulunanlar:

Eriskin ve ¢cocuk kronik pulmoner veya kardiyovaskiiler sistem hastalig1 olanlar,
Dibetes mellitiis dahil kronik metabolik hastaligi olanlar,
Renal disfonksiyonu, hemoglobinopatisi ve immiinsiipresyonu olan hastalar;

Reye Sendromu gelisebilmesi riski nedeni ile uzun siire aspirin tedavisi alan ¢ocuk ve

adolesanlar,

Spinal kord travmasi, konviilzif hastalik veya diger néromuskiiler hastaliklar gibi respiratuar

fonksiyonlar etkileyen veya aspirasyon riski olanlar;
Gebe kadinlar;

Bakim evlerinde calisanlar, kronik medikal kosullar1 olan kislerle ayn1 ortami paylasanlar.

. LAIV yapildiktan sonra gelisebileck wheezing riski nedeni ile 2-4 yas arasindaki cocuklara LAIV

yapilmadan once astim veya gecirilmis wheezing epizodu muhtemel reaktif hava yolu hastaligini

saptamak 1¢in sorusturulmalidir.



As1 Kompozisyonu

Her y1l Eyliil ve Subat aylarinda DSO Global Influenza Programu tarafindan, Giiney
yarikiirede Mayis —Haziran aylarinda, Kuzey yarikiirede ise Kasim-Arahk
aylarinda baslayan influenza sezonu igin asi igeriklerini tayin etmektedir.

Asticerikleri tiim diinyadaki “ulusal influenza merkezleri” ve DSO referans
merkezlerinden gelen veriler degerlendirilerek belirlenir.

Mevcut influenza asilari; 2 Influenza A ve bir adet de influenza B olmak iizere
3 antijen igerirler.

Bunlar Influenza A subtipleri olan H3N2 ile HIN1 ve bir tip influenza B’dir.



As1 Kompozisyonu
2007-2008, 2008-2009, 2009-2010

A/Solomon Islands/3/2006 (H1N1)
A/Brisbane/59/2007

A/Brisbane/59/2007

A/Wisconsin/67/2005 (H3N2)
A/Brisbane/2007

A/Brisbane/10/2007

B/Malaysia/2506/2004
B/Florida/4/2006

B/Brisbane/60/2008



ASILAMA ZAMANI

o Her yil influenza mevsimleri zaman ve siire olarak degisiklikler
gosterdiginden hastalarin optimal asilanma yasini1 sdylemek giictiir.

¢ Kuzey yan kiirede Influenza mevsimi Ekim ay1 kadar erken
baslayabilmekte ancak Subat ay1 ve sonrasina sarkabilmektedir.

¢ Bu nedenle o senenin asist piyasaya verilirken hemen sonra
asilanmaya baslanmalidir ve as1 sezonu boyunca devam etmelidir.

¢ 0 ay - 18 yas arasindaki ¢ocuklar, bir an 6nce korunmaya alinmalari
icin asimin piyasaya verilmesi ile birlikte asilanmalidirlar.



INFLUENZA ASILARI -1

¢ Asinin etkinligi % 50-95 arasinda degisir.

¢ Koruyuculuk genellikle bir yi1ldan daha azdur.

¢ 9 yasindan kiiciiklere 1lk yil 4 hafta ara ile 2 doz
¢ <3 yas 0.25 ml, daha sonraki yaslarda 0.5 ml

¢ Diger asilarla ayn1 anda farkli enjektorle farkli bolgelere
kas 1¢1 olarak uygulanabilir.



INFLUENZA ASILARI -2

Asmin genellikle i1lk iki giin i¢inde gelisen lokal (olgularin %10’unda
enjeksiyon yerinde agri) veya sistemik (ates, miyalji, halsizlik gibi) yan
etkileri olabilir.

Iki yasindan kiiciik bebeklerde ilk 6-24 saatte ates yapabilir.
As1 Inaktif ve nonenfeksiyoz virus i¢erdiginden influenzaya yol agmaz
Yumurtaya kars1 anafilaksisi olanlara as1 yapilmaz.

Bir influenza salgini sirasinda riskli ¢cocuklarin asilanmasi ve asinin
etkinligi baslayincaya kadar gecen siirede (2 hafta kadar) antiviral
ilaclarla kemoprofilaksi verilmesi uygundur.



2008 ACIP Influenza Asis1 Onerileri

€ 06 ay-18 yas arasindaki ¢ocuklar 2008-2009 influenza sezonundan once

veya sirasinda ancak 2009-10 influenza sezonu baslamadan once

asilanmalidirlar.

¢ 5-18 yas arasindaki ¢ocuklarin asilanmasi yeni ACIP Onerisidir.

+ Not: <6 ay cocuklara as1 onerilmez. Ancak < 6 ay ¢ocuklarla yakin
temas1 bulunan (0r; kres calisanlar1) ve daha biiytik ¢cocuklar ve

adolesanlar da dahil ev halki agilanmalidirlar.



2008 ACIP Influenza Asis1 Onerileri - 2

¢ Kronik Risk Gruplari:

e Kronik pulmoner (astim dahil), kardiyovaskiiler (HT harig), renal,
hepatik, hematolojik veya metabolik (DM dahil) hastalig: olanlar;

e Immiinsiiprese olanlar (ilaglarla immiinsiiprese olanlar ve HIV dahil);

e Spinal kord travmasi, konviilzif hastalik veya diger noromuskiiler
hastaliklar gibi respiratuar fonksiyonlar etkileyen durumlar veya
aspirasyon riski olanlar;



2008 ACIP Influenza Asis1 Onerileri - 2

o Kronik Risk Gruplar1 (devam):

e Influenza viriis enfeksiyonundan sonra Reye Sendromu gelisebilmesi riski

nedeni ile uzun stire aspirin tedavisi alanlar,

e Kronik olarak bakim gerektirenler

e Influenza sezonu icinde gebe kalanlar.



2009-2010 Giincel ACIP Onerileri

2009-2010 yilinda grip asis1 piyasaya verilir verilmez 6 ay — 18
yas arasindaki tiim ¢ocuklar asilanmalidir.

Cocuklara yapilacak rutin as1 programlarinda 6 ay-4 yas (59 ay)
arasindaki ¢ocuklara ve influenza igin risk altinda olan daha biiyiik
cocuklar yillik asilamada primer odak olarak belirlenmeye devam
etmelidir.



Influenza
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PANDEMIK INFLUENZA



Pandemik Influenza

+ Global salginlar:
e Yeni Viris
= [nsanlarin daha 6nce hi¢ gormedigi
m Hemen hemen herkes hassastir

e Genis cografik yayilim

¢ Yayilma cok hizl
e Insandan insana bulasir
e Hastalik bulgular1 ¢ikmadan once yayilir

e Yasamu tehdit eder



Influenza Antijenik Degisiklikler

Hemagglutinin (H) ve neuraminidase (N)
yapilar1 periyodik olarak degisir

¢ Drift (Minor Degisiklikler)
e influenza A and B viriisleri
e Viriislerin ylizey proteinlerinde (HA ve NA) mutasyonlar

e Yillik degisimlere ve lokal epidemilere yol acar

o Shift (Major Degisiklikler)
e Sadece Influenza A viriislerinde
e Yeni bir RNA segmentinin genetik degisimi
e ““Yeni” bir virus ile sonuclanir
e Patojenik oldugunda salginlara yol acabilir, kolay bulasir



Goc¢ Yolu Paternlerine Gore Yayilim




“Yeni” Serotipler nasl

olusmaktadir?
o H~16 tip ’Q
e N ~9tip
e Hepsi kuslarda bulunur
o domuzlar

e avian ve Insan
Influenza virisleri ile

enfekte olabilirler



“Yeni” Serotipler nasil olusmaktadir?




- “Yeni” serotipler insanlari1 enfekte edebilir mi?

Kus gribi H5N1?




Yeni VIrus

¢ Insanlarda daha énce goriilmediginden immiinite ya ¢ok azdir
veya hi¢ yoktur

¢ Bulasmanin oldugu herkes enfekte olabilir
¢ Yiksek risk grubunda olmayan kisiler1 dahi etkileyebilir

m Saglikli geng eriskinler?
m Okul ¢ag1 ¢ocuklar?



1968°den beri Yeni Influenza Viriisleri

2004 — H7N1 Avian virus
2004 — H7N3 Avian virus

2004 — H5N1 Avian virus
2003 — H7N7 Avian virus
2003— H5N1 Avian virus
1999 — HON2 Quail virus
1997 — H5N1 Avian virus
1995 — H7N7 Duck virus

1993 —Swine/avian recombinant

1988 — H1IN1 Swine virus
1986 — H1IN1 Swine virus

1976 — H1N1 Swine flu
—

Yeni influenza virusleri ile insanlarda goriilen enfeksiyonlarin zaman
akisi
(1968 pandemisinden itibaren)
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Pandemik influenza

Semptomlar daha agir
e Komplikasyon orani daha fazla
e Daha fazla o6liim

Toplum fonksiyonlarini etkiler
Ne zaman meydana gelir?
e Onceden tahmin edilemez

e Mutad gripten daha nadir

Bir pandemi 6nlenebilir mi?
e Kimse bilemez



Son 300 yilda Goriilen Pandemiler

Pandemiler arasi sure: 10 - 49 yil
Ortalama: 24 yil

o 1732-33 ¢ 1/81-82
+ 1800-02 + 1830-33
o 1847-48 o 1857-58
+ 1889-90 ¢ 1918-19

o 1957-58 ¢ 1968-69



20. Yiizyilda Gériilen Influenza
Pandemileri

1918: “Ispanyol Gribi”  1957: “Asya Gribi” 1968: “Hong Kong Gribi”
A(H1IN1) A(H2N2) A(H3N2)

20-40 milyon olum 1-4 milyon 6liim 1-4 milyon 6liim



Bir sonraki influenza pandemisi
ne zaman meydana gelecek?

Avian
Influenza
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Pandemi Plani

¢ Korunma

e Saglikli yasam kosullarini 0gretin
e Disposible mendiller1 sart koyun

e El yikama teknigini ve aliskanligini 6gretin

e Hasta olduklarinda evden ¢ikmamalarini saglayin



Pandemi Plani

& Surveyans
e Calisanlar1 ve ogrenciler1 izleyin — ve SORUN:

m Ates

m Oksiirikk

m Vicut agrisi

m Doklintiiler

= Bulanti, kusma, ishal

m Bulasici hastaliklar -



Pandemi Plani

e Plan yapin ve stafi egitin
e Ebeveynler1 egitin
e Pandemi1 durumunda okullar tatil edin

e Pandemiye yol acabilecek kaynaklar1 tanimlayin



Pandemi Plani

+ Koordinasyon

m Kitle asilamalar1 / medikal klinikler

m [zolasyon ve karantina prosediirleri

o Iletisim



Pandemi Plam (Kitle Asilamalari)

Pandeminin baslangicinda as1 temini hi¢ yada ¢ok kisitli olacaktir.

Uretim pandemik viriisiin tesbitinden sonra baslayacak ve as1 dnceden iiretilerek

stoklanamayacaktir.

Guintimiiziin teknolojisi ile asilar pandemi baslangicindan sonra en 1y1 olasilikla 3-

6 ay sonra hazir olacaktir.

Asilarm yetersiz oldugu ve panik durumunun olustugu pandemi ortaminda elde
edilebilen asilarin rasyonel kullanimi i¢in 6nceden planlama yapilmali ve

oncelikler belirlenmelidir.

Pandemik sus ile toplum daha 6nce hig¢ karsilasmadigi i¢in en uygun korunma i¢in

2 doz asilama gerekmektedir.



Pandemi Plani (Kitle Asilamalari)

¢ Pandemi donemindeki hedef gruplarin onceligi pandemiler
arasindaki donemden farkl: olabilir. Hedef grup tayininde
onceliklerin belirlenmesinde yardimei olan amaclar sunlardir:

a. Zaruri hizmetlerin stirdiiriilmesi
b. Hastaneye yatislarin ve 6liimlerin 6nlenmesi

c. Influenza morbiditesinin azaltilmas1 yada dnlenmesidir.



Asllamada Hedeft Gruplar

Zaruri hizmetlerin stirdiirtilmesinde gerekli personel

Influenza nedeniyle ciddi komplikasyon, hospitalizasyon ve dliim
riski tasiyan kisiler

[nfluenzanin komplikasyonlar1 acisindan risk faktdrii tasimayan
kisiler



Plan Yasam icin gerekli olan bir
dokumandir...

...durum 1lerledik¢e gozden gecirilmelidir



“SALGIN saati “tik — tak’lamaktadir
ancak...

maalesef onun ne zaman c¢alacagini
bilememekteyiz”



Bir sonraki pandemi igin
hazirlikli olmaliyiz!!!




AVIAN INFLUENZA
“KUS GRIBI”




DOMUZ GRIBI


http://bossip.com/104319/end-of-days-swine-flu-epidemic57-dead-and-900-sick/kissing-a-pig/

Allnmasi Gereken Dersler

» 1918 Pandemisi 70 -100 milyon 6liim

b 1. Dalga— Mart 1918°de baslad:
P Hafif mevsimsel grip viriisii

» 2. Dalga — Yaz / Sonbahar 1918

4 Viriis daha 6liimciil bir susa mutasyon gosterdi
P Oliimlerin cogu— 2. dalga donemine 20-40 yas araliginda goruldii.

» Mevcut H1IN1 ontimiizdeki sonbaharda 2. dalgaya neden olabilir.

» Hazir olmak gerekir.



Oncelikle asilanacak gruplari her iilke kendi tayin edecektir.

ABD’de oncelikle asilanacak gruplar (ACIP)

- Gebeler

- > 6 ay cocuklarin anne-babalari, bakicilar

- Saglik personeli

- 6 ay -24 yas arasi ¢ocuklar (6 ay- 4 yas oncelikli)

MMWR, 21 Agustos 2009



