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OZET

influenza damlacik yoluyla yayilan bir virlstir. Ates, bodaz ve bas adnsi, halsizlik,
nazofaringeal sekresyon, gribin baslica klinik bulgularidir. Pnémoni, ensefalit, miyokardit
baslica komplikasyonlarindandir. Bu calismada bir hastanedeki hastalara grip asilamasi ile
ilgili bir anket uygulanmistir. Katilimcilarin %88.7'si grip asisini duymustur. Altta yatan
herhangi bir hastaligi olan kisilerin %66.2’si simdiye kadar hic grip asisi yaptirmadigini
belirtmistir. Katilimcilarin sadece %?7’si influenza icin her yil asilanmistir. Katilimcilarin
%77'si influenza asisini aile hekiminden 6gdrenmistir. Inluenza asilamasinin yeterli
dizeye ulasmadidi diastnllmistir ve toplumun geneline ulasmak icin aile hekimlerinin
egitimi temel yol olarak gorilmektedir.
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ABSTRACT

Infuenza is a virus that spreads through droplet. Fever, sore throat and headache,
fatigue, nasopharyngeal secretion are mainly clinical manifestations of influenza.

Pneumonia, encephalitis, myocarditis

severe complications. In this study,

questionnaires were applied to the patients who were in a hospital about influenza
vaccination. 88.7% of participants has knowledge heard flu vaccine. Only 9.7 % of the
participants had been regularly vaccinated per year. 66.2% of people with underlying
disease stated that so far never been flu vaccination. 77% of the participants received
information about flu vaccine from their family physicians. It is thought that flu
vaccination was not reach sufficient level and it seems that to inform patients about flu
vaccine, family physicians is the main route to reach the whole society.

Key words: Influenza vaccination, individuals who at risk group

GIRiS

Influenza damlacik yoluyla yayilan bir
virs olup aralik ve mart aylar arasinda
stk gérilmektedir.

Influenza virusu cok kolay ve hizli
bulasmaktadir. Hastalik; okslrme,
hapsirma ve konusma sirasinda cevreye
sacilan kiclk partikdllerin adiz, burun
veya g0z mukozasindan dogrudan
girmesiyle bulasabildigi gibi, kontamine
el veya cansiz nesnelerle temas
sonucunda da dolayli yoldan bulasa-
bilmektedir. Ates, bodaz ve bas adrisi,
halsizlik, nazofaringeal sekresyon
influenzanin baslica klinik bulgulandir.
Pnémoni, ensefalit, miyokardit baslica
komplikasyonlarindan olup 6lim 9%.0.1
siklikta gorulmektedir (1). Toplumun her
yil %10 kadarinin (~500 milyon)
mevsimsel influenzaya yakalandigi, 100
hastadan birinin (~5 milyon) hastaneye
yatirnlmak zorunda kaldigi ve 1000
hastadan birinin (~500 bin) de o6ldugu
hesap edilmektedir. Influenza asisi,
Influenza virGisiine bagh enfeksiyonlari
ve komplikasyonlarini dnlemede en etkili
ve en ucuz yodntemdir. Ozellikle altta
yatan hastaliklari olan kisilerin her yil
dizenli olarak influenza asisi yaptirmasi
dnerilmektedir (1-5). Bu calismada Izmir
Bozyaka Egitim ve Arastirma
Hastanesinin  Enfeksiyon Hastaliklari,
Gogis Hastahklari ve 1I¢ Hastaliklan
Kliniklerinde  yatarak tedavi gdren
hastalarla Enfeksiyon Hastaliklari
poliklinigine  herhangi  bir  nedenle
muayene igin basvuran hastalara grip
asllamasi ile ilgili bilgi dizeylerinin ve

astlama durumlarinin dederlendiriimesi
amaclanmistir.

YONTEM

Izmir Bozyaka Egitim ve Arastirma
Hastanesinin  Enfeksiyon  Hastaliklar,
Gogls Hastaliklant ve 1I¢ Hastaliklari
Kliniklerinde  yatarak tedavi gdren

hastalarla Enfeksiyon Hastaliklari
poliklinigine  herhangi  bir nedenle
muayene igin  basvuran  hastalara

influenza asilamasi ile ilgili bir anket
uygulanmistir.  Kisilerin  altta yatan
hastaliklarinin olup olmadigi da ayrica
kaydedilmistir. Elde edilen veriler, sayi
ve ylzdelik hesaplama kullanilarak
dederlendirilmistir.

BULGULAR

Ankete vyaslan 18-84 (46.23+13.93)
arasinda 87’si kadin, 55'i erkek toplam
142 kisi katilmistir. Katilimcilarin egitim
durumlan dederlendirildiginde  62'sinin
(%43.7) ilkokul, 26'sinin (%18.3) lise,
22’'sinin (%15.5) Universite-yUksek okul,
20'sinin (%14) ortaokul mezunu oldudu,
12'sinin  (%8.5) okuryazar oldugu
belirlenmistir. Katiimcilarda KOAH, diya
bet, hipertansiyon, kalp hastaligi, akciger
hastaligi, astim, bobrek hastaligi gibi
altta yatan hastaliklarinin bulunmasi ile
influenza asisinin  bilinirligine iliskin
yanitlar tablo 1'de gdsterilmistir. Bununla
birlikte gerek altta yatan hastaligi olan
gerekse olmayan grupta influenza
asllamasinin  oldukca dusik oldugu
belirlenmistir. Altta yatan herhangi bir
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hastaligi olan kisilerin %66.2'si, altta
yatan hastaligi olmayan kisilerin de
%73.6'st simdiye kadar hi¢ influenza
asisi yaptirmadiklarini belirtmistir (Tablo
2). Altta yatan hastalidi olan Kkisilerin
influenza asisi yaptirma durumlarn Tablo
3'de gosterilmistir.

Influenza
asisl
. Altta yatan Altta yatan
oldugunu . .
hastaligi var hastaligi yok
duydunuz
mu?
77 49
Duydum
(%91.7) (%89)
3 5
Duymadim
(%3.5) (%9)
4 1
Bilmiyorum
(%4.7) (%1.8)
TOPLAM 84 55

Influenza asisini katilimcilarin %77’si Aile
hekiminden, %10.6'si Gogus hastaliklari
uzmanindan, %6.5'i Enfeksiyon Hasta-
liklart uzmanindan, %5'i de vyazili ve
gorsel medyadan 6grenmistir.

TARTISMA

Influenza, Influenza A veya B virislerinin
neden oldugu akut bir solunum vyolu
hastaliidir. Influenza virlsleri viral
replikasyon sirasinda meydana gelen
nokta mutasyonlar ve rekombinasyon
sonucu sik antijenik degisime ugramak
tadirlar. Ozellikle genetik olarak bilyik
antijenik degisimler ile olusan influenza A
suptipleri gecmis yillardakilerinden farkh
viruslerle buyuk capli salginlarin olusu-
muna olanak vermektedir (3).

Yillilk influenza asisi, influenza virtsiine
bagh  enfeksiyonlari ve komplikas-
yonlarini 6nlemede en etkili ve en ucuz
yontemdir (1-5).

Tablo 1. Altta yatan hastaligi olan ve olmayan
bireyler tarafindan influenza asilamasinin bilinirligi

Katihmcilara influenza asisinin varhgini
nereden ogrendikleri  veya kimin
tarafindan kendilerine onerildigi
soruldugunda oncelikle Aile hekiminden
ve bunu takiben Go6gls hastaliklar
uzmani ile Enfeksiyon Hastaliklan
uzmanindan 6grendikleri belirlenmistir
(Tablo 4).

K Borek K ik

infl hastalig Hipertansi y | Di astalig hepatit Astim KOAH Birden fazla risk faktorii
yapt on (n:12) 1 (ni1) (n:14) (n:8) (n:7) (n:24)
Her yil diizenli
yaptiriyorum 1 2 1 2 2 2
Simdiye kadar
hi

N 4 7 4 1 10 4 | 4 13
yaptirmadim
Arada sirada
yaptiriyorum 3 1 2 1 7
Yaptirmak
istiyorum ama
maddi nedenle
yaptiramiyoru
- 1 1 1

2 1 1 1

Yanit vermemis

influenza asisi yaptirma Altta yatan Altta yatan
durumu hastaligi var hastaligi yok
Her yil dizenli 10 3
yaptiriyorum (%12.5) (%5.6)
53 39
Hig yaptirmadim
(%66.2) (%73.6)
Arad 1 1
rada yaptiriyorum
yaprry (%1.2) (% 1.9)
Maddi nedenlerle 16 10
yaptiramiyorum (%20) (%18.9)
TOPLAM 80 53

Tablo 2. Altta yatan hastalidi olan ve olmayan
bireylerin influenza asisi yaptirma durumlari

Tablo 3. Altta yatan hastaligi olan kisilerin
influenza asisi yaptirma durumlari

Kullanim i¢in ruhsat alan influenza asilar
iki gesittir: Trivalan inaktif influenza asisi
ve canh zayiflatlmis trivalan asi
(intranazal uygulanir). Asilar tarafindan
saglanan koruma ozellikle viral
hemaglutinine karsi nétralizan antikor
indiksiyonuna dayanmaktadir (3,4).
Influenza virlslerinin A ve B tipine ait
suslari igeren inaktive asilar alti aydan
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influenza asisini

yaptirmanizi kim Altta yatan Altta yatan

soyledi/ hastaligi var | hastaligi yok
sizi bu asi hakkinda kim (n:66) (n:42)
bilgilendirdi

Aile hekimi/Sagdlk ocagdi
66 (%75.8)
doktoru

46 (%79.3)

Gogus Hastaliklar

9 (%10.3) 5(%8.6)
uzmani
Enfeksiyon Hastaliklari

8(%9.1) 4(%6.8)
uzmani
TV, gazete, basin vb

. 3(%3.4) 2 (%3.4)
den 6grendim
Komsumdan duydum 1 (%1.1) 1(%1.7)
TOPLAM 87 58

Tablo 4. Toplumdaki bireylerin influenza asisinin
varhigini 6grenme sekli

bliylik tim Advisory Committee on
Immunization Practices (ACIP) ‘in 2013
yili influenza asi 6nerilerinde alti ay Gzeri
herkese yillik asi tekrar yer almaktadir
(5). Influenza asisinin etkinligi salginda
dolasan viris ile asinin igerdigi viral
komponentler arasindaki uyumla ilis-
kilidir. Eger bu uyum yakin ise %50-80
arasi korunma sadglamaktadir (6,7).
Yaslilar ve altta yatan saglik problemleri
olan kisiler fiziksel fonksiyonlarinda
dislis hatta o6lime kadar varan grip
komplikasyonlari acisindan yutksek risk
altindadirlar. Bu kisiler; kronik pulmoner
veya kardiyovaskiler hastaligi, metabolik
hastaldi, renal disfonksiyonu,
hemoglobinopatisi, Immin vyetersizligi
olanlar, uzun silreli aspirin tedavisi
alanlar, kognitif disfonksiyonu,
néromuskuler hastaligi bulunanlar,
bakim evlerinde vyasayanlar, bakimevi
calisanlari, saglik calisanlari ve 50 yas
Uzeri bireylerdir (1-3, 8). Calismamizda
tim katilimcilarin  %88.7'si influenza
asisini duymustur. Katilmcilarin %59.1
inin altta yatan hastaligi  oldugu
saptanmis olup bu Kkisilerin %91.6'si
influenza asisindan haberdardir. Bununla
birlikte gerek altta yatan hastaligi olan
gerekse olmayan grupta grip asilama

sinin oldukgca disik oldugu belirlen
mistir. Altta yatan herhangi bir hastahgi
olan kisilerin %66.2'si, altta vyatan
hastaligi olmayan kisilerin de %73.6'sI
simdiye kadar hig influenza asisi
yaptirmadiklarini belirtmistir. Altta yatan
hastaligi olan kisilerin asilanmasi bu
gruplarda yer alan Kkisileri mevsimsel
influenzadan korumanin yanisira influ
enza sonrasi gelisebilecek komplikas-
yonlarin énlenmesi acisindan da ayn bir
6nem tasimaktadir (5). Ancak c¢alig-
mamizda altta yatan hastalidi olan
kisilerin mevsimsel influenza asilamasi
yaptirma aliskanhdi oldukca yetersiz
bulunmustur. Calismamizda ayrica influ
enza asisinin altta yatan hastaligi olan
hastalarda yasa bakilmaksizin recgete ile
bedelsiz olarak saglanabildigi konusunun
da yeterince bilinmedigi anlasiimistir.
Katilimcilarin %77’'si influenza asisini aile
hekiminden, %10.6'si gogls hastaliklari
uzmanindan, %0#6.5'i enfeksiyon hasta
liklari uzmanindan, %J5’i de yazili ve
gorsel medyadan oOdgrenmistir. Ankete
katilan kisilerin grip asisinin  varhgi
6grenmesinde en 6nemli roli oynayan
kesimin Aile hekimleri oldugu belirlendigi
icin bu konuda Aile hekimlerine yoénelik
bilgi giincellemelerine agirlik verilmesinin
toplumun geneline ulasmak acisindan
oldukca vyararli olacagini  duastndir
mektedir. Gogis hastaliklari ve enfek
siyon hastaliklari uzmanlarinin da vyine
bilgi glncelleme toplantilan ile konunun
onemine dikkatlerinin  gekilmesi ve
ozellikle altta yatan hastaligi olan kisileri
asl hakkinda ve riskli kisilerin asilan
malarini saglamalan konusunda bilgilen
dirilmeleri de yararli olacaktir.
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