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Oz

Savaglar insanlarin ve toplumlarin ¢ok fazla kayiplar vermesine neden olan
olaylardandr. Ge¢mis donemlerde askerler, askeri miicadelenin yani sira bulasict
hastaliklarla da savasmak zorunda kalmislardir. Ozellikle Birinci Diinya Savasi
doneminde askerler cicek, tifo, tifiis, kolera, dizanteri gibi bulasict hastaliklarla da
savagsmiglardwr. Bulasici hastaliklardan korunmak i¢in hijyen ve sanitasyon
Oonlemlerinin yaninda, o donemin sartlar1 dogrultusunda iretilmis asilama
uygulamalarindan da yararlanilmistir. Asilama uygulamalar1 ve askerlerin 6n
egitimleri i¢in tahaffuzhane kurulmustur. Askerlerin yani sira, asilama uygulamalari
o donemlerde yaral askerlere primer bakim verici hekim, hemsire ve hasta bakicilara
da wuygulanmigtir. Halka da bulasict hastaliklardan korumak i¢in asilama
uygulamalar1 yapilmaya ¢alisilmigtr. O donem, as1 uygulamasma karsi 6n yargilar
olusmus ve as1 liretiminde de ¢ok fazla asi1 liretimi yapilamamistir ve asilama
uygulamalari istenilen oranlara ulasgamamugtir.

Anahtar Kelimeler: Savas; asi; hemsirelik

Abstract

Wars are events that cause people and societies to lose too much. In the past, soldiers
had to fight against infectious diseases as well as militants. Especially during the
First World War, soldiers also fought against infectious diseases such as flowers,
typhoid, typhus, cholera, dysentery. In addition to hygiene and sanitation measures
to protect against infectious diseases, it was also used in vaccination applications
produced in accordance with the conditions of that period. The vaccination station
was established for vaccination and military training. In addition to the soldiers,
vaccination applications were also applied to wounded soldiers at primary care
physicians, nurses and carers at that time. In order to protect the public from
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infectious diseases, vaccination applications were tried to be done. That time
prejudices against vaccination were formed and in vaccine production too much
vaccine production was not achieved and vaccination applications did not reach the
intended rates

Key Words: War; vaccination; nursing

1. Giris

Son donemlerde Ozellikle gelismis Ttlkeler hatta tiim diinya Onemli 6lim
nedenlerinde belirgin degisiklikler yagsamaktadir. Ortalama yasam beklentisi, 1700’ Li
yillarda 25-30 yas iken, giiniimiizde 70-75 yasa kadar uzamistr. Bu gelismeye neden
olan temel etken, enfeksiyon hastaliklar1 nedeniyle gerceklesen Gliimlerde belirgin
azalma saglanmasidir. Hijyen ve sanitasyon standartlarmdaki diizelme, sagliklh
beslenme olanaklarmmm artmasi gibi nedenler enfeksiyon hastaliklarinda 6liimlerin
azalmasmda dnemli rol oynayan bilesenlerden olmustur. Oliim oranlarmda azalma
olmasina ragmen, degisen sosyal yasam kosullar1 ve artan sanayilesmeye bagh
kalabalik toplumlarin olugsmas1 nedeniyle 18-19. yiizyilda enfeksiyon hastaliklarinin
skhgmda ve salginlarda artis meydana gelmistir. As1 gelistirme calismalarindaki
artis ve asilarin yaygmn kullanilmasma bagl olarak bu egilim 20. yiizyilda tersine
donmiistir (Akm, 2006, s. 978-991; Kuscu & Titiincii, 2015, s. 1-5). Sk
karsilagilan mikroorganizmalara karsi tibbm bulusu olan antiseptikler, antibiyotikler
ve asilar enfeksiyon hastaliklariyla savasta kullanilmaktadir. Bagisiklama, bebekleri,
cocuklar1 ve erigkin bireyleri asilayarak hastaliklardan korumak amaciyla yiiriitiilen
¢ok onemli temel saglik hizmeti olmustur (TUrk & Tirk, 2016, s. 1-5). Asillamanin
en basarili ve etkili halk saghig1 miidahaleleri arasinda yer aldig1 goriilmiistiir. Insan
saghgmim iyilestirilmesi a¢isindan asillama, insanlik tarihinin en 6nemli koruyucu
tibbi uygulamalarmdan biri olmustur. Su ¢iceginin eradikasyonunu, kizamik ile
polionun bolgesel eliminasyonunu, difteri, tetanoz ve bogmacaya bagh morbidite ve
mortalitenin  dnemli Gl¢lide azalmasmi  saglamistr.  Yiriitilen asilama
programlariyla, ¢icek hastaligi tiim diinyada eradike edilen ilk enfeksiyon hastaligi
olmustur (Aksit, 2012, s. 4-11; Akin, 2006, s. 978-991; Kuscu & Tiitlincii, 2015, s.
1-5; Sénmez, 2006, s. 173-192).
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Diinya Saghk Orgiitii’niin (DSO) 1974 yihinda uygulamaya koydugu Genisletilmis
Bagisiklama Programi (GBP) ile birlikte ¢ocuklardaki 6liim oranlar1 6nemli dlgude
azalmistir. Bununla birlikte, mevcut agilarin daha iyi kullanimi ile ¢ocuk 6liimlerinin
daha da azaltilmas1 miimkiin hale gelmistir. DSO 2005 yilinda polio eradikasyonu
arkasindan, diinyada kizamik eradikasyonu i¢inde ¢aligmalar da bulunacaktir (Aksit,
2012, s. 4-11).

2. Tiirkiye’de As1 Uygulamasimn Tarihgesi

Diinya tip tarihi bakimindan 18. yiizyilin en 6nemli olayi, ¢icek asisnmn bulunmasi
olmustur. 19. yiizyil Tiirk hekimleri olan Mustafa Behget Efendi, Sanizade Ataullah
gibi hekimler ¢icek asis1 konusunda ¢alismalar yapmis ve lilkemizde ¢icek asisi
uygulamasi 1840 yilinda bir denemeyle baslanmistir. Galatasaray’daki Tibbiye’de
parasiz as1 uygulanmasma gecilmistir. Tibbiye’de genclerden asici yetistirilmis ve
devaminda biitiin eczanelerde halka parasiz asi uygulanmaya baglanmistir. Asi
Enspektorligii 1890 yilinda kurulmus ve ilk kez doktor (Dr.) Hiiseyin Remzi, bu
goreve getirilmistir. Ayn1 yil Telkinhane (As1 Hazirlama Istasyonu) kurulmustur
(Erdemir, 2014). Tiflsli hasta kani kullanilarak sinirli miktarda tiflis asis1 tiretimi
yapilmis ve lretilen bu ag1 daha ¢ok hekim, hasta bakici gibi hastalia yakalanma
riski yiiksek olan hastalarla temas iginde olan saglik gorevlilerine uygulanmigtir.
Tifiise karst ilk as1 arastrmalar1 Resat Riza ve Mustafa Hilmi Beyler tarafindan
yapilmistr. Dr. Resat Riza Bey 3. Ordu’daki gorevine baslamadan 0nce kendisi ile
goriisen Tevfik Salim Bey’e kendi usuliiyle hazirlanacak bir agmin uygulanmasimni
teklif etmis ve Dr. Tevfik Salim hazirladigi asiy1 ilk olarak 28 Mart 1915 tarihinde
5’1 hekim 9 subaya uygulamistir. Asilanan dort kisinin {i¢, bes ve yedi giin sonra
hastalanmas1 basta asiya tereddiitle bakilmasma yol agmigsa da bu kisilerin tifiis
hastalar1 arasmda calismis olduklarindan hastaligin daha 6nce bulasmis oldugu
kanaatine varilmistir. Geg hasta olanlarm hastaligi hafif ge¢irmesi ise aginin olumlu
etkisi oldugu goriistinii artirmustir (Ozer, 2016, s. 219-260). Cumhuriyetten sonra
1928 de Telkinhane Ankara’ya nakledilerek, yerini Refik Saydam Merkez Hifzisthha
Enstitlisti’ne birakmig ve 1930 tarihli ve 1590 sayili Umumi Hifzisthha Kanunu’na

gore, Turkiye’de cicek asis1 yaptirmak zorunlu hale gelmistir (Erdemir, 2014).
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Tiirkiye Cumhuriyeti doneminde kurulan Refik Saydam Merkez Hifzisthha Enstitiisii
tarafindan 1937’den itibaren kuduz serumu, 1942°de Cox yOntemiyle tiflis asisi,
1948’de bogmaca asis1 hazirlanmistr. Biyolojik kontrol laboratuari1947 yilinda
kurulmus, 1948°de Prof. Dr. Zihtl Berke’nin idaresinde virUs laboratuariag¢ilmis ve
1950 yilinda yeni BCG asis1 uygulanmustir (Akin, 2006, s. 978-991; Erdemir, 2014).
Refik Saydam Hifzisihha Estitlisiinde 1951 yilinda, Tiberkiiloz Laboratuvari
kurulmus ve izleyen yillarda yurdun ¢esitli bolgelerinde 21 adet bolge Tiiberkiiloz

Laboratuvar1 hizmete agilmustir (http://www.ahsl.gov.tr/index.php/hakkimizda. html).

Gilintimiizde, Saghk Bakanligr’nin genisletilmis bagisiklama programi kapsaminda;
Hepatit B, Difteri, Tetanoz, Bogmaca, Tiberkiilloz, Kizamik, Kizamik¢ik,
Kabakulak, Poliomiyelit, Hemofilus influenza tip B, Streptokokus pnémoni, Hepatit
A ve Sugicegi gibi hastaliklar ve bu hastaliklardan kaynaklanan 6liim ve sakatliklarm
engellenmesi hedeflenmektedir (Akm, 2006, s. 978-991; Eskiocak, 2012, s. 83-103;
https://www.thsk.gov.tr/; Oztirk, 2011, s. 9-16) (Tablo 1-2).

3. Birinci Diinya Savasi Oncesi ve Savas Doneminde Asilama

Savaslar, asker sivil milyonlarca insani evsiz, issiz ilagsiz gidasiz ve susuz brakarak
ekonomik, sosyal ve sihhi yasamu c¢okiintiiye ugratan olaylardandir. Savaslar,
bulasict hastaliklarin insanlar arasinda hizla yayilmasima ve pek ¢ok insanin 6lmesine
ve sakat kalmasma neden olmaktadwr (Temel, 1998, s. 227-245). Birinci Dinya
Savas1 doneminde kolera, tifo ve ¢igek gibi bolgede sikca rastlanan hastaliklara karsi
as1 uygulamasina O6nem veriliyordu. Askerler savasa katilmak igcin cepheye
gonderilmeden Once, adina “tahaffuzhane” denilen merkezlerde saglik kontroliine ve
yanasik diizen egitimine tabi tutuluyor, bagisiklik i¢cin kolera, ¢icek, dizanteri gibi
bulasic1 hastaliklara kars1 periyodik olarak asilantyorlardi (Coskun, 2014, s. 93-98;
Koylu & Dogan, 2010, s. 209-215; Tantay, 2007, s. 39-54).

3.1. Kinm Savasinda Asilama
Kirim Savagi’na katilan tiim ordular savas yaralanmalari ile miicadele ederken savas
kosullarmin getirdigi olumsuz kosullarla da savasmak zorunda kalmislardw. Bu

kosullardan bir tanesi o donemdeki bulasic1t hastaliklardir. Bulasici hastaliklar
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savaslarm getirdigi 6liimlerden daha ¢ok 6liime neden olmus ve mucadele etmek
zorunda kalinmistir. 1850°lerden onceki donemlerde veba, en ¢ok goriilen bulasici
hastalik olmustur. 1850 doneminden sonraki siirecte ise veba Osmanl topraklarinda
giderek daha az rastlanir olmus, yerini koleraya birakmustir. Kirim savasinda veba
salgmi yasanmamustr. Karantina, bulagici hastaliklarin yayilimini1 6nlemek igin
alman bir dizi dnlemleri tanimlarken, tahaffuzhane ve koruma evi karantina yeri
anlamima gelmektedir. Bu donemlerde deniz seyahati 6nemli oldugu i¢in gemilerde
karantina uygulamalar1 yapimistr. Bu yiizden de tahaffuzhaneler iilkeye 6zellikle
deniz yoluyla gelecek bulasici ve salgin hastaliklara kars1 gerekli 6nlemlerin alindigi
noktalar haline gelmistir. 1862°ye kadar pek c¢ok bolgede tahaffuzhaneler agilmis,
1866°da istanbul’da toplanan Uluslararas1 Saghk Konferansi’ndan sonra 1867°de
Meclis’i Tahaffuz tarafindan hazirlanan Kolera Nizamnamesi XX. yiizyila kadar
gecerliligini korumus, Akdeniz, Karadeniz, Bogazlar, Iran smir1 ve Hicaz’da yeni

tahaffuzhaneler agilmistir (Torun, 2014).

3.2. Birinci Diinya Savasi Doneminde Asilama

Birinci Diinya Savasi'nin hemen dncesinde Istanbul'un pek ¢ok ilce ve semtinde her
tirli bulasic1 hastalik olduk¢a fazla bir sekilde goriiliiyordu. Kartal, Tuzla, Yakacik,
Soganlik, Maltepe, Ayastefanos ve Makrikoy tifo, kolera ve gigek hastaligmin yogun
olarak goriildiigii bolgeler oldugu igin as1 uygulanmus, hastaligm askeri birliklere
bulasmamasi i¢in askerler daha uzak mevkilerde c¢adirlara yerlestirilmislerdir.
Koleraya kars1 da bazi 6nlemler almmustir. Bahariye Merkez Hastanesinin bir
boliimii kolera hastalar1 tecrithanesi olarak hazirlanmigtir. Hastaligin yogun oldugu
bolgelerde 25 as1 grubu olusturularak asilama galismalar yapilmistir. Halka as1 olma
zorunlu tutulmustur (Eroglu, Ding & Simsek, 2014, s.193-208; Tantay, 2007, s.39-
54; Temel, 1998, s5.227-245).

Birinci Dlnya savasi yillarinda bit ve pire salgini1 ylzinden Kafkas cephesinde
binlerce asker tifus, lekeli ve raci hummadan, yaklasik 6000 kisi dizanteriden, tim
cephelerde ise 20000°den fazla asker sitmadan 6lmiistiir. Hicaz, Irak vs. gibi sicak
bolgelerden donen askerler de Malarya tipi sitmay: Ulke geneline yaymuslardir.

Lekeli tifo, tifus ve raci humma gibi hastaliklarla en iyi miicadele etmenin yolu bit
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ve pireleri yok etmekten ge¢cmektedir. Bu yuzden de cephelerde ve birliklerde
degisik dezenfeksiyon yontemleri uygulanmustr. Sehirlerdeki sabit tebhirhane ve
etiivlerin cephelere ulastirilmast miimkiin olmadigindan dolayi, onceleri bitli ve
pireli elbiseler, tandir ve ekmek firinlarinda dezenfekte edilmeye calisilmig, daha
sonralar1 ise seyyar bugu ve etiiv makineleri kullanilmaya baslanmigtir. 1916
yilindan sonra ise her kaza ve nahiyede bir ile ¢ bugu sandigindan olusan
tebhirhaneler kurulmustur. Tlm bulasict hastaliklara kars1 agilama uygulamalar1 da
hizlandirilmistir (Temel, 1998, s.227-245). ilk tifo asis1 1912 yilinin sonlarinda
Catalca'daki ordumuza uygulanmus, 1915 yilinda Erzurum, Sivas ve Merzifon'da as1
laboratuvarlari agilmustir. Birinci Dlnya Savasinda ordunun ¢ogu birliklerine kolera,
tifuis ve cicek asilart yapimistir. 1914-1919 yillar1 arasinda as1 istasyonlarinda
27.688.449 kisilik as1 hazirlanmis, 1917 yilinda Kafkas Cephesinde bulunan 3.
Ordu'da ilk defa kinin kart1 kullanilmustur.

Anadolu ile iliskilerin kesilmis oldugu 1920,1921 ve 1922 yillarinda istanbul'dan
Anadolu'ya 3.619.000 kisilik as1 gonderilmistir. 12 Ekim 1915 tarihinde ¢ikarilan as1
nizamnamesi ile ondokuz yasmna kadar en az (¢ defa as1 olma zorunlulugu
getirilmistir (Keskin & Ilhan, 2013, s. 13-231; Temel, 1998, 5.227-245).

Orduya as1 uygulamalarinin yani sira sivil halkada as1 uygulamalar1 ve hijyen
konusunda 6nemli uygulamalar yapilmaya ¢aligilmis bunun i¢cin bazi zorunluluklarda
getirilmistir. Hasankale, Erzurum, Erzincan ve Bayburt’ta ¢ok sayida kisiye asi
uygulanmustir. Erzurum’da Dr. Alaattin Bey tarafindan 23 Nisan-7 Haziran 1915
tarihleri arasmda 263 kisiye as1 uygulanmis, bu kisilerden tigii tiflise yakalanmustir.
Bakteriyolog Dr. Abdulhalim Asim Bey tarafindan Bayburt’ta 130 kisi agilanmis ve
asilamadan bir buguk ay sonra hazirlanan raporda olumsuz bir neticenin gelismedigi
belirtilmistir. Sivas’ta Tabip Yiizbasi izak Bey hepsi hastabakici 156 kisiye as1
yapmistrr. Bunlardan besi hastaliga yakalanmis, biri vefat etmistir. Erzurum’da da
Dr. Tevfik Ismail Bey tarafindan Erzurum Mevkii Miistahkem erlerinden 110°u
asilanmistir. Erzurum Kizilay Hastanesi hekimleri tarafindan 28 Nisan-19 Haziran
1915 tarihleri arasinda 166 kisi asilanmistir. Ekim ayina kadar yiiriitiilen takipte bir
kiginin tifise yakalandig1 ancak hafif ge¢irdigi rapor edilmistir. Hasankale’de 44 kisi
Dr. Mihran Bey tarafindan asilanmistrr (Ozer, 2016, s.219-260). Bu dénemde, as1
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iretim ve uygulama olanaklar1 ¢er¢evesinde bulasici hastaliklardan korunmaya
yonelik 6nlemler alindigimni gorebiliriz.

Bunlarmn disinda Dr. Abdiilkadir Liitfi (Noyan) tarafindan Bagdat’ta 6. Ordu’da 76
subay, 30 hekim ve 20 hastabakiciya asi uygulamistr. Noyan, agmm Kut-ul- Amara
cephesinde de uygulandigmi belirtmistir. Ancak 6. Ordu Kumandani1 Maresal Von
Der Goltz Pasa, 6zel hekiminin itirazi lizerine agilanmay1 kabul etmemis, daha sonra

doktoru ve kendisi bu hastaliktan hayatmi kaybetmistir (O zer, 2016, $.219-260).

Canakkale Cephesinde Birinci Diinya Savasi’nmn en kanl muharebeleri yapilmistir.
(Canakkale cephesinde sitma, ishal, bit salgini, iskorbiit tiirii hastalilarla ¢ok sik
kargilagilmistir. Genellikle ishalin yayilmasmin sebebi bombardimandan korunmak
icin derin kazilan siperlerin rutubetli ve slak olusundan kaynaklanmistir. Bundan
dolayr kimi zaman askerler siperlerden ¢ikartilmistir. Cephede kullanilan suyun
temiz olmamasi sebebiyle baslayan dizanteri ve kolera hastaliklar1 ise yeterli
miktarda ila¢ bulunmadigindan bu hastaliga yakalananlara killi toprak yedirilerek
tedavi edilmeye gayret gosterilmistir. Yeni gelen askerlere yapilan asilarla da
hastaligin yayilmasinin dniine gegilmeye ¢alisilmis ve aliman bu 6nlemler sonucunda
tifo hastaligindan 6lenlerin sayisinda belirgin bir azalma saglanabilmistir (Sonmez,

2016, s. 173-192).

Cepheye gonderilecek askerlerin saglik kontrolii, yanasik diizen egitimi ve bulasict
hastaliklara karst diizenli asilarin yapildigi, Tahaffuzhanelerde uygulanan as1
programui ise soyledir (Esenkaya& Martin, 2017) (Tablo 3):

4. Asilama Uygulamalannda Hemsirelerin Gorev ve Sorumluluklari

Ulkemizde hemsirelik hizmetlerine duyulan gereksinim savas ddnemlerinde
askerlerin agr kayp vermesi ve yaralilara saglik hizmetlerinin istenilen diizeyde
verilememesi nedeniyle iyice giin yiiziine ¢ikmig ve hizhi bir sekilde Oonlem
almmasina karar verilmistir. Bu amagla 1911°de Hilal-i Ahmer Cemiyeti (Kizilay)
tarafindan, Dr. Besim Omer Pasanmn destegiyle, 6 ay siireli ilk hemsirelik kursu
acilmistr. Buradan mezun hemgireler Balkan ve Birinci Diinya Savasi’nda gorev

yapmistr. Bu hemsirelerden biri olan Safiye Hiiseyin, Canakkale Savasi’nda
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cephelerden gelen yaralilara ilk miidahalenin yapilarak Istanbul’a sevklerinin
saglandig1 bir hastane gemisi olan “Resit Paga Vapuru”nun bashemsiresi olarak
calismustir (Bebis & Ozdemir, 2013, s. 57-68). Hasta sevk ve bakimmda uygulanan
stratejiler ve yontemler bircok hayati konuyu birinci derecede etkileyen sartlar,
savaslarin kaderi iizerinde tayin edici bir rol oynar. Canakkale savasinda, Tiirk
tarafinin olumsuz sartlarina ragmen bu alanda gosterdigi performans savunmayi
ayakta tutan en Onemli faktorlerden birini olusturmustur (Aydm, 2010). Savas
doneminde bulasic1 hastaliklar ile miicadele i¢in asicilar egitilmis, hastaliklardan
korunmak i¢cin nizamnameler yayinlanmis ve bunlara halkin uymasi istenmistir.
Gunumuzde giivenli as1 uygulamasinda hemsirelerin sorumluluklari; agilamanin
yararlarmi bilmek, toplumdaki her bireye 6 gretmek, asinin etkinligini siirdiirmek, as1
uygulamalarinda dikkat edilecek genel ilkeleri bilmek, as1 kayitlarini diizenli tutmak,
as1 sonrasit gelisebilecek reaksiyonlar1 ve alinacak Onlemleri bilmek, as1
uygulamalarinin kontrendike oldugu durumlar1 bilmek seklinde tanimlanmaktadir
(Bozkurt & Erdim 2004, s. 119-126). Savas doneminde hemsire ve hasta bakicilara

da as1 uygulamalar1 yapilmustir.

5. Sonug ve Oneriler

Koruyucu saglk hizmetlerinin en Onemli basamaklarindan biri asilama
uygulamasidir. Savas donemlerinde de bulasict hastaliklardan korunmak i¢in
donemin sartlar1 altinda asilama uygulamalar1 yapilmis ve gerekliligine vurgu
yapilmistr. Asilama uygulamalari diginda #e-koruyucu farkli 6nlemlerde alinmis ve
bu uygulamalar i¢in agic1 ve hemsireler yetistirilmeye caligilmistr. Giiniimiizde de
as1 uygulamasi1 bulasici hastaliklardan korunmak i¢in Onemlidir. Tiirkiye
Cumhuriyeti Saghk Bakanligi iicretsiz bir sekilde ¢ocukluk donemi ve yetiskinlik
donemi asilama uygulamalar1 yapmaktadir. Ciinkli as1 bireyi korudugu gibi
toplumlar1 da salginlardan korumaktadir. Bu da bulasic1 hastaliklarla savasta dnemli

bir micadele yontemidir.
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Tablo 1. T.C. Saghk Bakanhgi 2013 Cocukluk Donemi As1 Takvimi

Agilar Dogumda layin | 2.aymn | 4aym | 6.aym | 12.ay 18-24 ay llkogretim | Ilkogretim
sonu sonu sonu sonu L.siuf 8.stuf
Hep B I il T
BCG I
DaBT-IPA-Hib I 11 111 Rapel
KPA 1 11 111 Rapel
KKK 1 Rapel
Su Cigegi I
Hepatit A Ivell
(6 ay ara ile)
OPA I 11
DaBT-IPA Rapel
Td Rapel
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Kaynak : (https://Amwww.thsk.gov tr/)

Hep B: Hepatit B

BCG: Verem

DaBT -IP A-Hib: Difteri, Aseliiler Bogmaca, T etanoz, Inaktif Polio, Hemofilus influenza tip B

KPA: Konjuge Pnomokok asist

KKK: Kizamik, Kizamik¢ik, Kabakulak asist

OPA: Oral Polio Asisi

DaBT -IP A: Difteri, Aseliller Bogmaca, Tetanoz, inaktif Polio
T d: Eriskin Tipi Difteri Tetanoz Asist

Tablo 2. Bir Yas Ustii Hic Asilanmams Cocuklar icin Asllama Semasi

12-71 ay 6-13 yas 14 yas ve iizeri
Ik karsilagsma DaBT-IPA-Hib, Hep B, | DaBT-IPA, Hep B, KKK [ Td, OPA, Hep B, KKK,
KPA, ppdile TCT, Su | Sugicegi, Hep A Sugicegi, Hep A

¢icegi, Hep A

Ilk karsilagmadan iki | KKK, TCT sonucuna | __ -
guin sonra gore BCG Sayfa | 50

Ik karsilasmadan iki ay | DaBT-IPA-Hib, Hep B, [ DaBT-IPA, OPA, Hep B, [ Td, OPA Hep B, KKK
sonra OPA, KPA KKK

Ilk karsilasmadan sekiz | DaBT-IPA, Hep B, [ DaBT-IPA, OPA, Hep A | Td Hep B Hep A
aysonra OPA, Hep A Hep B

Kaynak : (https://Awww.thsk.gov tr/)

Tablo: 3 Askeri Dagitim Merkezlerinde Uygulanan Asi1 Program

Orduya Yeni Giren Askerlere Cicek, Kolera, Dizanteri Asilanmin Yapilmasi
As1 Program Asl

Birinci Glin Cicek veTifo

Uglinct Glin Kolera

Besinci Giin Tifo

Yedinci Gin Kolera

Onuncu Giin Tifo

On Ikinci Giin Dizanteri

On Dordlnct Glin Dizanteri

Kaynak : (Esenkaya& Martin, turkiyetipakademisi.org/docs/.../canakkale_savaslarinda_temizlik pdf, s 1-12)
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