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Tablo 13.

Erigkinlerde yas gruplarina gore 2016 as1 énerileri ve dozlar1 (OZET TABLO)

As1 19-26yas 27-36yas 37-59yas 60-64yas 265yas
Td/Tdap:2 Her 10 yildabirrapel doz2

influenza Heryil 1doz

PCV13:3 1doz 1 doz*
PPSV233 2 doz (5 yil arayla) 1 doz*
Hepatit Bs 3 doz(0,1,6.ay)

Hepatit As 2 doz(0,6.ay)

Zoster i | i 1doz
Sucicegis 2 doz (1 ay arayla)

KKKs¢ 1veya2doz’ | | |
Meningokok 1doz

Hib 3 doz (4 hafta arayla)

HPV 3doz(0,1-2,6.ay)° | I I

Td: Tetanoz-difteri; Tdap: Tetanoz—d:ﬂ:en aseliiler bogmaca; Hlb Haemophilus influenzae tip b asisy; HPV Human papilloma
virus asisy; KKK: Kizamik-kizamikeik-kabakulak asisi; PCV13: Konjuge pnémokok asisi; PPSV23: Polisakkarit pnomokok asisi.

DTﬁm eriskinlere uygulanmasi onerilir.

Risk faktori veya endikasyonu olan eriskinlere uygulanmasi onerilir.
D(")zel bir éneri olmayip hastamin ve hekimin istegine gére uygulanabilir.
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Adult vaccination: Now is the time to realize
an unfulfilled potential
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» Eriskinlerde asilanma oranlarinin cocuklardakine
gore belirgin bicimde dlsuk olmasi nedeniyle bu
hastaliklar eriskin yas grubunda ciddi bir halk sagligi
sorunu olmaya devam etmektedir.
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» Asli ile dnlenebilir hastaliklardan 6lim
Cocuklar  300/vyil
Eriskinler 42000/l

https://www.healthypeople.gov/



» Asl ile dnlenebilir hastaliklar yilda 50000-90000
yetiskin dlimune yol acmaktadir.
- Influenza 12000-56000
- Pndbmokokal pnémoni 19000

https://www.agingresearch.org/press-release/50000-
t0-90000-adult-deaths-a-year-caused-by-vaccine-
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» >65 yas asilama oranlari
2020 hedefi 2012 gerceklesen
- Influenza %90 %68
- Pnomokok %90 %59,9
- Zoster %30 %20,1

https://www.healthypeople.gov/
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» Duslik asilanma oranlari,

- Eriskin bagisiklamasina dair hem toplum hem
de saglik calisanlarinin sinirli bilgisi,

- Eriskinlerin saglk hizmeti kullanimina dair
ozellikler,

- Ekonomik perspektif,
- Altyapi eksikligi,
- Asilama onerilerinin karmasikhgi
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Turkiye demografisi

Yillara ve yas grubuna gore niifus, 2018, 2023, 2040, 2060, 2080
Oran (%)
Yil Toplam 0-14 15-64 65+ 15-64

2018 81867223 19203792 55500077 7163354 67.8
2023 86907 367 19601384 58438033 8867951 67.2
2040 100331233 19333893 64623369 16373971 64.4

2060 107095998 18126086 64727 126 24242787 60.4
2080 107100904 16813783 62873761 27 413 359 58,7




Soru

» Hedefimiz ne?

» Gerceklesen ne?
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“Hedef olmamasi”

» Eriskin bagisiklamasina dair tanimlanmis hedeflerimiz
yok.

- Toplumun her bireyine mi?

- Hangi gruplar énceliklendirilmeli?

- Hangi asilar?

- Hangi surede nereye varmak istiyoruz?
- Butcemiz ne kadar olmali?



Sorun 1

» Hedefimiz ne?
» Bitce ne? Ne kadar paramiz var?

» Birazdan s6z edecegim her seyi yaptik, talep yarattik,
saglik calisanlarini egittik, herkese asi yapmaya
basladik, Iki sonucu olabilir...

» Hedefimiz olmazsa ya paramiz biter, ya asi biter

» Gercekleseni bilmiyoruz... Elimizde en fazla IMS
verileri var...

» Clnkl kayit sistemimiz yok.



-“" TORKIYE
ISTATISTIK KURUMU

Sayr: 24573 | Turkiye Saglik Arastirmasi, 2016




“Hedef koymak”

» Eriskin bagisiklama oranlarinin arttirilmasi icin
rasyonel ve butuncul bir ulusal stratejik plana
gereksinim vardir.

» Koordine olmayan calismalar kiicuk ilerlemeler
saglasa da kalici ve strdurulebilir bir iyilesme olanakl
olmayacaktr.






“Farkindalik eksikligi”

» Eriskin bagisiklamasi konusunda toplumda yeterli
farkindalik yoktur.

- “Saghgim yerinde, asiya ihtiyacim yok...”

- “Bugline dek bana kimse asi gerektigini
soylemedi...”

- “Asilar yan etkileri nedeniyle zararlidir...”



“Farkindalik eksikligi”

» Toplumsal alandan asilanma konusunda bir talep
gelmemesi ulusal politika belirleyicilerin eriskin
bagisiklamasi konusuna destek olmamalarina yol
aclyor.

» Talep eksikligi ilac endistrisinin arastirma gelistirme
calismalarina da yansimaktadir.



“Farkindalik eksikligi”

» Cocukluk cagi bagisiklama programlarina verilen
onem, bu yas grubunda bagisiklama politikalarinin
gelistirilmesine katkida bulunmustur.

» Cocukluk cagi asilari “norm” haline gelmistir.

» “Cocuklarin sagliginin korunmasi” kavrami eriskinler
icin s6z konusu degildir.



“Farkindalik eksikligi”

» Eriskin bagisiklamasinda irksal, etnik farkliliklar ya da
dini inanislar bariyer haline gelebilmektedir.
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» Eriskin bagisiklamasina dnem verilmiyor.

- Gerek toplum gerekse de saglik calisanlari acisindan
eriskin asilamasinin dnemine dair bilgilendirme
cabalari sureklilik géstermiyor,

- Asilarin etkinligi, givenligi ve faydalari konusunda
uygun egitimler verilmiyor,

- Asi karsiti gruplarca asilar ve asilama programlari
konularinda yanls bilgilendirme
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“Farkindalik yaratmak”

» Eriskin bagisiklamasinin
- Onemi,
- Ekonomik yararlari,

- Toplumsal diizeydeki maliyetlere yénelik
faydalar

konularinda hem toplumun hem de saglik
calisanlarinin egitilmesine ihtiyac var.



“Farkindalik

» Eriskin bagisiklamasinin yararlari topluma aktarilmali
- Giindem haline getydl#edr topluma aktariimall
- Gundem haline getirilmeli,
- Rol modeller olusturulmali,
- lyi 8rnekler 6ne cikartilmal,
- lletisim kanallarinin kullanilmasi,
- Medya,
- Kamu spotlari,
- Sosyal medya,



“Farkindalik yaratmak”

» Saglik calisanlarinda farkindaligi artirmaya yonelik
olarak

- Hizmet ici egitimler,
- Tip egitimi mufredat,
- Uzmanlik egitimine dahil edilmeli,

» Eriskin bagisiklamasi ile dnlenebilen hastaliklara ait
sirveyans verilerinin paylasiimasi hastalik yukinun
anlasilmasini saglar.

- Gecmis yila ait sirveyans verileri

- Risk gruplarina ait strveyans verileri



“Farkindalik yaratmak”

» Tipta uzmanlik dernekleri,
- Topluma ulasmada rol almali,
- Doktor egitimine katki saglamali,
- Egitsel materyaller gelistirmek,
- Uzmanlik egitimi mufredatina katki,

- Ulusal bilgi/veri tGretimine katki



“Farkindalik yaratmak”

» Tipta uzmanlik dernekleri,
- Enfeksiyon hastaliklari uzmanlik dernekleri
- Aile hekimligi uzmanlik dernekleri
- Kadin hastaliklari ve dogum uzmanlik dernekleri
- Endokrinoloji uzmanlik dernekleri
- Nefroloji uzmanlik dernekleri
- Gogus hastaliklari uzmanlik dernekleri
» Dernekler Gsti bir “Asi Platformu”



“Farkindalik yaratmak”

» Egitim sisteminin destegi
- Okul cocuklarina eriskin bagisiklamasi egitimleri,
- Adolesanlara ulasiimali
» Sivil toplum orgutleri
- Akran egitimi,
- Toplu organizasyonlar,

- Hac umre seyahatleri



“Farkindalik yaratmak”

> Isyeri hekimligi,

- Isverenlerin, calisanlari asi ile korunulan
hastaliklara karsi bagisiklandiginda kazanacaklari
ekonomik yararlar konusunda bilgilendirilmeleri
yarar saglayabilir.

» Seyahat sagligi merkezleri
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“Saglik calisanlarinca asi
onerilmemesi”

» Saglik calisanlari icin gtinltk pratiklerinde bagisiklama
oncelik ya da 6nem arz eden bir baslik degildir.



“Saglik calisanlarinca bagisiklama

onerilmesi”

» Hekimler hastalarina asi 6nerme aliskanlhgi
kazanmalidir.

- Egitim,

- Rol modelleri belirlenmesi ve iyi uygulama
orneklerinin paylasiimasi,

- Bagisi
bir parcasi

- Bagisi
- Bagisi

<lama calismalarinin kalite sistemlerinin
naline getirilmesi,

<lamaya iliskin kotalar olusturulmasi,

<lama uygulamalarinin performans

sistemine dahil edilmesi



“Saglik calisanlarinca bagisiklama
onerilmesi”

» Saglik calisanlarinin asilama oranlari arttiriimali,
hastalarina érnek olmalari saglanmalidir.

- Saglhk calisanlari icin zorunlu asilama,

- Riskli hastalarla temasi olan saglik calisanlari
icin zorunlu asilama

» Afiliye hastaneler / Asi sorun ¢c6zme merkezleri

- Asilama konusunda karsilasilacak sorunlara/
sorulara aninda yanit verecek tanimlanmis uzmanlar






“Altyapi eksikligi”

» Yetiskin asilarinin gelistirilmesi ve Uretilmesinden
bireylere uygulanmasina dek uzanan altyapi sorunlari
mevcuttur.

- Uretim ve stok sorunlari,

- Tedarik sorunlari



“Altyapi eksikligi”

» Eriskin bagisiklamasi icin kullanilan bir elektronik
kayit sistemi olmamasi.

» Eriskin bagisiklama 6nerileri hem bireyler hem de
saglik calisanlari icin karmasiktr.
- Bireylerin hangi asiya ihtiyaclari oldugunu
hatirlamalari g,

- Saglik calisanlari acisindan da uygun asilarin
belirlenmesi glic.



“Altyapi eksikligi giderilmelidir”

» Saghk mudurliklerince asilarin kesintisiz ve sorunsuz
temini saglanmalidir.

- Lojistik destek Ust dlizeyde olmalidir.

» Ekonomik kaygilarin ortadan kaldirilmali, eriskin
bagisiklamasinda kullanilan asilar geri 6deme
kapsaminda olmalidir.



“Altyapi eksikligi giderilmelidir”

» Eriskin bagisiklamasi icin kullanilan bir elektronik
kayit sistemi olusturulmalidir.

- E-saglk?
- Eriskin asi kayit sistemi



“Altyapi eksikligi giderilmelidir”

» Saglik calisanlarinin eriskin asilamasi 6nerilerini
kolaylastiracak ve asi uygulamalarini izlemelerini
saglayacak bilisim teknolojisi uygulamalari
gelistirilmeli ve yayginlastirilmali.

- Elektronik hatirlatici sistemler,
- Otomatik orderlar

> Hastalara hatirlatici sistemler
- Telefon, SMS, eposta



“Altyapi eksikligi giderilmelidir”

» Asiya erisim kolaylastiriimali,

- Doktor onerisinden hemen sonra asi
vapilabilmelidir.

» Destekleyici organizasyonel degisiklikler yapilmali
- Asi poliklinikleri / Asi merkezleri kurulmasi,
- Kalite standartlari kapsaminda zorunlu?



“Bireysel olarak”

» Hastalarla her klinik karsilasmada bagisiklama
durumu DEGERLENDIRILMELI,

> lhtiyac duyulan asilar bireylere kuvvetle ONERILMELI,

» Gerekli asilar onerildikten hemen sonra
UYGULANMALI,

» Hastalara uygulanan asilar KAYIT ALTINA ALINMALI.



Sonuc

» “Sorumluluk” aile hekimlerinin, “gérev” herkesin

» Eriskin bagisiklama oranlarinin artirilmasi,

- Hem toplum hem de saglik calisanlarinda kultur
degisikligi yaratilmali,

- Yillara yayilan kesintisiz caba,

- Yetiskin bagisiklamanin taraflarinin adanmisligi



