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ASILAR ETKINDIR

¢ Enfeksiyon hastaliklarinin 6nlenmesinde hicbir miidahale
TEMIZ SU SAGLANMASI VE ASILAR kadar etkin degildir

¢ Bir topluma temiz su saglanmasi ile birlikte var olan
asilar uygulandiginda, o toplumda enfeksiyon
hastaliklarinin %85’i onlenmektedir.

History of vaccinationhttp://www.who.int/vaccines-diseases/history/history.shtml
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Asilarin hastalik vaka sayisi uzerine etkiler (ABD)

Yilhk Morbidite (years) 2005 % Azalma
Hastaliklar Vakalari
Cicek 48,164 (1900-04) 0 100
Difteri 175,885 (1920-22) 0 100
Bogmaca 147,272 (1922-25) 25,616
Tetanoz 1,314 (1922-26) 27 08
Polio 16,316 (1951-54) 1* >09.9

Kizamik 503,282 (1958-62) 66 >99.9
Kabakulak 152,209 (1968) 314 >99
Kizamikgik 47,745 (1966-68) 11 >090.9

* Importe vaka

CDC. MMWR 1999;48(12):243-8. MMWR 2006;55(32):880-93.



ASILAR EN FAZLA MALIYET YARARLI OLAN

URUNLERDIR

¢ ABD’de cicek hastaligini eradike etme periyodunda 10 yil
boyunca 32 milyon $ harcandi.

-1971 den beri her 2 ayda bir 32 milyon $ tasarruf
edilmekte ve Toplam tasarrufun 17 milyar $’dir oldugu
hesaplanmaktadir..

-Ayrica her yil 10-15 milyon kisinin hastaliga yakalanmasi
ve 1.5 milyon kiginin hayatini kaybetmesi onlenmistir.

© Global polio eradikasyonunun basariimasi cicek
hastaligi gibi buyuk tasarrufla sonuglanacaktir. ABD’de
her yil 230 milyon $ tasarruf edilmekte ve global olarak
her yil 1,5 milyar $ tasarruf edilecektir.

Hali hazirda dunya ¢apinda birka¢ milyon ¢cocugun
paralitik poliyoya yakalanmasi ve bunlarin da %10’nunun
hayatini kaybetmesi onlenmistir.

Testimony on Eradication of Polio and Control or Elimination of Measles by David Satcher, M.D., Ph.D. U.S. Department of Health and Human Services

http://mww.hhs.gov/asl/testify/t980923a.html



ASILAR EN FAZLA MALIYET YARARLI OLAN

URUNLERDIR

__—  OPVicin harcanan her bir dolar direkt medikal harcamalar
acisindan 3.40% ve indirekt sosyal maliyet acisindan 2.74$
olmak iizere toplam 6.14$ olarak geri donmektedir.

—e Kizamik asisina harcanan her bir dolar direkt medikal
harcamalar acisindan 10.30% ve indirekt sosyal maliyet
acisindan 3.20% olmak lizere toplam 13.50% olarak geri
donmektedir.

—  Florida eyaletinde Hib asilamasinin rutine alinmasi 1991-1992
yillarinda 21 milyon $ tasarruf saglamistir.

— e (Cost-effectiveness of Haemophilus influenzae type b conjugate vaccine program in Florida.Midani S,
Ayoub EM, Rathore MH.,J Fla Med Assoc. 1995 Jun;82(6):401-2.)
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Saglikh erigkinlerde influenza asilamasi hem direkt medikal
harcamalari dugsurmekte hem de is gucu kaybini
onlemektedir. isyerlerinde isyeri hekimine basvuruyu %34-44,
isgucu kaybini %32-45 antibiyotik kullanimini %25
azaltmaktadir.

Yasglilarda pnomokok asisi ve influenza asisi birlikte pnomoni
nedenli hospitalizasyonu %64, olumleri ise %81
azaltmaktadir.




Bagisiklama tasarruf saglar:

e Butun hukumetler limitli butceleri harcama karari alirken her zaman
cok zorlanirlar.

s Anahtar; En dusuk maliyet ile hangi mudahale en ¢ok yarari saglar?

— i Bagisiklama ¢cok dusuik maliyet ile tum toplumun saglikli olmasini
saglayan nadir yollardan birisidir.

— i Ornegin : Kanada Hib asilamasi icin yilda 12 milyon Kanada dolari
harciyor ama her yil 30 milyon Kanada dolar tedavi masraflarindan
tasarruf ediyor.

— i Farkl ulkelerin kosullarina gore immunizasyon i¢cin harcanan her
20% & 309 ile bir yasam kurtarilmaktadir. Bu diisiik maliyet ve yiiksek
yarar, bagisiklama hizmetlerini saglik hizmetleri icinde harcama
yapilmayi en ¢cok hakeden hizmetler yapmaktadir.

(Children's Vaccine Program at PATH).
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Asilar ve ilaclar

_— Geligsmekte olan ulkeler basta olmak uzere asilar halk
sagligina en onemli katkiyi1 saglayan urunlerdir.

—— Bagisiklama hizmetlerinin maliyet-yararlihigi hi¢ tartisma
goturmeyecek sekilde kanitlandigi halde asilara
harcanan para total ila¢c pazarinin sadece 1,7 sidir.

e UNICEF hala 34 milyon gocugun hala hig¢ rutin
bagisiklamaya ulasamadigini tahmin etmektedir.

(Children's Vaccine Program at PATH).




ABD’de rutin gocukluk cagi bagisiklama programinin
ckonomik degerlendirmesi, 2001.

SONUC: Gerek direkt gerekse sosyal acidan rutin
bagisiklama programinin saglik harcamalarinda buyuk
oranda tasarruf sagladigi tespit edilmistir ve bagisiklama
hizmetleri en fazla maliyet-yararh olan saglik mudahelesidr.

Economic evaluation of the 7-vaccine routine childhood immunization schedule in the United States,
2001. Arch Pediatr Adolesc Med. 2005 Dec:159(12):1136-44. ‘



ULKEMIZDE YENI GELISMELER VAR

PEDIATRIK ASILARA AYRILAN BUTCE ARTTI

2005 yilinda Pediatrik asilara ayrilan butce 14 milyon YTL iken,
21 kat artisla 300 milyon YTL cikarildi

Saglik bakanliginin bu vizyonu ile 2009 yili

“Cocukluk caqgi asi takvimi’” acisindan duinyanin sayil ulkeleri
arasinda yerini almigtir.




GERI ODEME UYGULAMALARI

Saglik Uygulama Tebligi 2008
9.1.2. Kurumca finansmani saglanacak bagisiklama hizmetleri;

Grip asisi bedeli; 65 yas ve uzerindeki kisiler ile yash bakimevi ve
huzurevinde kalan kisilerin bu durumlarini belgelendirmeleri halinde saghk
raporu aranmaksizin; astim dahil kronik pulmoner ve kardiyovaskiiler sistem
hastaligi olan erigkin ve ¢ocuklar, diabetes mellitus dahil herhangi bir kronik
metabolik hastaligi, kronik renal disfonksiyonu, hemoglobinopatisi veya immiin
yetmezligi olan veya immunsupresif tedavi alan erigkin ve ¢ocuklar ile 6 ay-18
yas arasinda olan ve uzun sureli asetil salisilik asit tedavisi alan ¢gocuk ve
adolesanlarin hastaliklarini belirten saglik raporuna dayanilarak tum hekimlerce
recete edildiginde yilda bir defaya mahsus olmak uzere odenir.




GERI ODEME UYGULAMALARI

SAGLIK UYGULAMA TEBLIGi 2008:
9.1.2. Kurumca finansmani saglanacak bagisiklama hizmetleri;
Pnomokok asilari igin;

Pnomokok asisi bedeli (polisakkarit); iki yas ustiu cocuklarda ve
erigkinlerde, aspleni, dalak disfonksiyonu, splenektomi (medikal, cerrahi ve
otosplenektomi) yapilan veya planlanan olgular, orak hiicre hastaligi,
¢olyak sendromu, immunsupresif tedavi, radyasyon tedavisi, organ
transplantasyonu ve HIV tium evreleri dahil tedaviye veya hastaliklara bagl
immun yetmezlik ve immun baskilanma durumlari, kronik renal hastalik ve
nefrotik sendrom, kronik kalp hastaliklari, astim dahil kronik akciger
hastaliklari, siroz dahil kronik karaciger hastaliklari, diabetes mellitus dahil
herhangi bir kronik metabolik hastaligi, hemoglobinopati, dogustan ve
edinilmis kraniyal defektler ve dermal sinusler dahil beyin omurilik sivisi
sizintisina sebep olan durumlarda, hastaliklarini belirten saglik raporuna
dayanilarak tim hekimlerce regete edilmesi halinde 5 yilda bir odenir. 65
yas ve uzerindeki kigilere rapor aranmaksizin bes yilda bir defa olmak
uzere bedelleri ddenir.




OLUM NEDENLERI

Sira No:__L&ttim Nedeni Oliimler %
iskemik kalp hastalig: 21.7
2 Serebrovaskiler hastalik 5.0

KOAH

Perinatal Nedenler

Alt Solunum Yolu infeksiyonlar

EN ONEMLI TETIKLEYEN FAKTOR
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GRIP ve PNOMONI
8 prapetes velmnos L. L
9 Trafik Kazalari 2.0
10 Inflamatuvar Kalp hastaliklari 1.9




EGE BOLGESINDEKI RiSK GRUBU KIiSILERDE ASILANMA ORANLARI

O PPV

® Influenza Asisi

KOAH D.Mellitus  >65 yas
(n=242) (n=1712) (n=1531)

Kadir Biberoglu. Actual Medicine (Haziran, 2006): 18-24.




-GERIi ODEME LISTESINDEKI GRIP VE PNOMOKOK ASILARI
ICIN HASTA KATKI PAYI ALINMAKTADIR

‘HASTA KATKI PAYI UYGULAMASI BAGISIKLAMA
ORANLARININ ARTTIRILMSINI OLUMSUZ ETKILEMEKTEDIR

*HASTA KATKI PAYI UYGULAMASININ KALDIRILMASI YARARLI
OLACAKTIR.




Saglik bakanliginin bugunku vizyonu ile yakin
gelecekte cj meningokok, rotavirus, adolesan
booster asilari gibi asilarin asi takvimine eklenmesi

beklenmektedir.

Saglik harcamalarindan tasarrufun onemli bir adimi
da koruyucu hekimlige ayrilan payin surekli
arttinnlmasidir




PARA ILE ILAC SATIN ALMAK
MUMKUNDUR

ANCAK ;

SAGLIGI SATIN ALMAK HER ZAMAN
MUMKUN DEGILDIR !




