Kirhm Kongo Kanamali Atesi
Azaliyor mu?
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Dinyada Kirrm Kongo Kanamali Atesi (KKKA) Epidemiyolojisi
Turkiye Halk Sagligi Genel Mudurligi (THSGM) Calismalari
KKKA Turkiye verileri
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7738 World Health ; . :
) Organization Burden of Crimean-Congo Haemorrhagic Fever

* Estimated 500 deaths

* 3 billion people at risk each year

-/ Endemicin \ -
|Africa, Balkans,|
Middle East
and Asia

* Estimated 10,000 to 15,000
Crimean-Congo Haemorrhagic Fever infections each year
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Review

Current status of Crimean-Congo haemorrhagic fever in the
World Health Organization Eastern Mediterranean Region:

issues, challenges, and future directions

Seif S. Al-Abri 2, |dris Al Abaidani ®, Mehdi Fazlalipour ¢, Ehsan Mostafavi 9, Hakan Leblebicioglu ®, Natalia
Pshenichnaya *, Ziad A. Memish ¢, Roger Hewson ", Eskild Petersen ', Peter Mala !, Tran Minh Nhu Nguyen |,
Mamunur Rahman Malik ! & &, Pierre Formenty ¥, Rosanna Jeffries *
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Afganistan

Ik vaka 1998 yilinda rapor edilmistir.

Her yil 5-50 insan vakasi.

2001’de 45, 2008’de 60 vaka.

2009'da KKKA 1gG ciftlik hayvanlarinda %75.
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Iran

Koyun ve sigirlarda KKKA’ya karsi antikorlar ilk olarak 1970'de
gosterilmis.

Ik insan vakasi ise 1999'da teshis edilmistir.
1999'dan bu yana, 31 vilayetin 26'sinda KKKA bildirilmistir.

2000 ve 2015 yillari arasinda toplam 3.817 supheli insan
enfeksiyonu bildirilmis, bunlarin 1.068'i laboratuvar onayl..

Oliim orani %14.

Yaygin bulas yolu infekte hayvan kani veya dokusu ile temas.
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Pakistan

KKKA ilk olarak 1976 yilinda rapor edilmis.
Bolgede Iran’dan sonra 2. endemik Ulke.
1998-2013 yillari arasinda 230 vaka, %40 6lUm orani.

2012-2015 yillari arasinda 161 vaka.
Virus kenelerden izole edilmis.
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lrak

Irak'ta KKKA’nin gorulme sikligi iyi tanimlanmamaistr.

Ik kez 1979 yilinda bildirilmis; Bagdat bolgesinde
toplam 10 vaka ve 7 6luim.

Yayinlanan raporlara gore, 1998 ile 2009 vyillari
arasinda her yil dogrulanan vaka sayisi O ile 6
arasinda.

Ancak, 2010 yilinda, bir bolgede 3 haftada 11’i
dogrulanmis, 28’i sipheli 39 vaka bildirilmis.

Vaka olim orani %36.
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Suudi Arabistan

1989-1990 Mekke’de KKKA 40 mezbaha calisani.
%30 6lUm orani.
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Sudan

Sudan'daki ilk KKKA salgini 2008 yilinda Kordofan
bolgesinde bir hastanede saglik calisanlari arasinda rapor

edilmis.
Toplam 10 vaka bildirilmistir.
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Umman

Umman’da ilk vaka 1995.
15 yil sonra 2011 yazinda KKKA vakasi goralmuastur.
Ekim 2014'te bir 6lium dahil olmak Gzere toplam 18

vaka.
2015 yilinda ise 16 vaka bildirilmis.
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Birlesik Arap Emirlikleri

Ik 1979’da 6 vaka bildirilmis.

1994-95 yillarinda 35 vaka.

1998-2013 yillari arasinda 5 vaka 2 6lum bildirilmis.
KKKA pozitif kene raporlamis.



Tunus
® 2014’de 5 vaka tespit edilmis.
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Kuveyt

1989-1992 arasinda insanlarda seropozitiflik tespit edilmis.
Simdiye kadar vaka bildirilmemis.



Misir, Suriye, Somali, Fas

® Hayvanlarda spesifik IgG gosterilmesine ragmen insan
vakasi yok.



Bilgi yok

e Katar

®* Yemen

® Bahreyn
® Cibuti

® Libnan
* Libya

* Filistin
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Crimean-Congo Hemorrhagic fever in former Soviet
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Background: Russian ProMED-mail (ProMED-RUS) is one of ProMED's regional networks that offers Russian

language reports on emerging infections in 15 Former Soviet Union (FSU) countries. Several FSU countries have
annual cases of Crimean-Congo hamorrhagic fever (CTHF).

We wanted to review ProMED-RUS data 1o assess the epidamiclogy in the temiory of FSU.

Methods & Materials: We used CCHF as the keyword to search reports in ProMED-RUS posted from 2005 to
2015. Comments by the moderators to complemant the information provided in the outbreak itself ware aiso
reviewad.

Results: According o FroMED-RUS, CCHF were recorded in Russia, Kazakhstan, Georgia, Taskistan, and
Uzbekistan. The South of Russ:ia (Stavropol. Rostov, Volgograd and Astrakhan regions, Kalmikiya, Ingushetiya,
Dagestan, Karachaevo-Cherkessia) are endemic for CCHF. Betwean the years 2005 and 2015, 1,387 tetal
cases. including 42 fatalities and 3 case fatality rate (CFR) of 4.2% were recorded. The highest numberswere
registered between 2005 and 2008, which coincides with official Russian MOH statistics. Beginning in 2009, the
incidence rate decreased, sversging 70 registerad cases. In 2015 for the first time since 2009, the numoer of
cases rose significantly and reached up to 129. ProMED-RUS reported sbout CCHF in Kazaknstan since 2008,
with the highest number of cases (26) in 2008 in the southem regions - Jamby! and Kizilorda. Until 2015, 74 total
cases and 15 fatal cases wera registered with a CFR of 21.6% . In Tajikistan, ProMED-RUS reporied about S
cases in 2008 including 3 fatafites, CFR - 60%. FroMED-RUS putlished Georgia cases in 2012-2015: 2012 (1
case), 2012 (13 cases), 2014 (20 cases with 4 fatalities. CFR 20%) and this year 2 cases. In 2015 ProMED-RUS
reporied 13 CCHF cases in Uzbekistan within 2013-2015, including 10 faial cases.

CCHF starts in April, peaks between May and June, and decreases in August mostly due 1o tick bites. However,
Kazakhstan (2000), Tajikistan (200€). and Russia (2011) registered 2 nosocomial clusters among heazlthcare
workers due to inadequsta infection control with 5, 7, and 9 cases respectivaly.

Conclusion: ProMED-RUS reporis of cutbreaks and comments from experis provide usefu! information for
emerging infection case reporting, analysis, and comparison in the territory of FSU.
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Eski Sovyet Ulkelerinde KKKA, 2005-2015

Rusya, Kazakistan, Gurcistan, Tacikistan, Ozbekistan, Giiney
Rusya (Stavropol, Rostov, Volgograd ve Astrakhan bolgeleri,
Kalmikiya, Ingusetya, Dagistan, Karacay-Cerkesya).

1.397 vaka, 42 olim (%4.2) (%3)

En yuksek rakamlar 2006-2008 arasinda.

2009’dan baslayarak insidans dismus. Ortalama 70 vaka.

2015’de artarak 139’a ulasmis.
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Eski Sovyet Ulkelerinde KKKA, 2005-2015

Kazakistan’da en yluksek say1 2009°da, 26 vaka. Toplam
74 vaka, 16 6lum (%21.6).

Tacikistan’da 2009’da 5 vaka, 3 6lim (%60).

Gurcistan’da 2012’de 1, 2013’de 13, 2014’de 20 (4
6lum, %20) ve 2015’de 2 vaka, toplam 36 vaka.

Ozbekistan 2013-2015 arasinda 13 vaka, 10 8lum (%80).
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Bulgaristan

1952’den beri yaklasik 1.600 vaka.

Bu yil 2 Eylil’e kadar 5 vaka, 2017°de ayni dénemde 1
vaka.

Son 10 yilda, yillik 4-13 vaka.
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Congo fever spreads in Afghanistan as
displaced farmers move livestock from
drought-ravaged land

asees of = desdly tick-burzwe [over sv inersesing v shorply in
Afghansstan az a severe drought forces farmers to move
infecred Hvestack around tha coamrnry,

September saw 80 reported cases of Crimean-Congo Huemorrhagic
FPever (CCIIT) with the discase so far ldlidng nearly ane-in-adeirt of thasze
frfeczed,

The toll has jumpec from only 214 cases 2st year to 355 cases so farin
AR, the Warld Health Organtastéon (WHO) zatd, with the austhireak a
knocs on effect of droughu forcing farmers off the land,



Crimean-Congo Fever Outbreak Kills 7 in
Iran: Health Official

TEHRAN (Tasnim) - The outbreak of Crimean-Congo hemorrhagic
fever (CCHF) has killed seven people in Iran so far, a senior official
al the Iran Velerinary Organizalion announced on Monday.

July, 30, 2018 - 17:30| Seociety/Culture = Comments O &

Karim Amiri said CCHF has hecome a permanent disease in Iran, adcing that
according to the latest data received hy the arganization 5fi cases of the diseass have
hean reported so far, ssven of which have been led to tha death of the viclims

He went on to s3y that during the current iranian vear (which began on March 21), the
number of Geaths due to Crimean-Congo hemarrhagic fever has increased compared
to last year
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IRAQI MINISTRY OF HEALTH RECORDED
EIGHT CASES OF CCHF IN 2018, SIX DIED

SULATMANT - The Traqgt Ministry of Tealth said on Saturday (Tuly 7) that it has recarded eight
cases of Crimean—Congo bemorrhagic fever (CCHE) o0 fur in 2018 and six people bave died from

the discase.



Turkiye Halk Saghgi Genel Mudurlugiu Calismalari
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KKKA Kontrolinde Ana Stratejiler

Bildirimi Zorunlu Hastalik
e Web tabanli sistem ile anlik bildirim
e Her olasi vakanin laboratuvar
dogrulamasi esas
Vaka yonetim algoritmalari
e Tani-tedavi-takip yaklasimi
e Bolge sevk merkezleri
e Referans laboratuvarlar

— /

Halka ve saglik ¢alisanlarina yonelik
egitim faaliyetleri

v Saglk personeli hatirlatma egitimleri
v’ Ziyaretlerle toplu halk egitimleri

v Toplum liderleri egitimleri

v’ Okullar

v' TV spot, afis, brosir

Vektor Miicadelesi

v Blyukbas hayvan ilaclamasi



Bildirimi-Zorunlu Bulasici Hastaliklar Listesi - —
GRUP C

AVIAN INFLUENZA (H5N1)

BATI NiL VIRUS ENFEKSIYONU
EKINOKOKKOZ

EPIDEMIK TiFUS

HANTA ViRUS ENFEKSIYONU

H. INFLUENZA Tip b (Hib) ENF.
INFLUENZA(GRIP BENZERiI HASTALIK)
KALA-AZAR

KENE KAYNAKLI ENSEFALIT (TiCK

RNODA
KIRIM KONGO KANAMALI ATESLZ

. LYME HASTALIGI

LEJYONER HASTALIGI

LEPRA

LEPTOSPIROZ

INVAZiIV PNOMOKOKKAL HASTALIK
SSPE

SiISTOZOMIYAZ
TOKSOPLAZMOZ

TRAHOM

TULAREMI

VARYANT CREUTZFELDT-JAKOP
HASTALIGI

VEBA

VIRAL HEMORAIJIK ATES

Q ATESI

CHIKUNGUNYA ATESI

KUDUZ

DENGUE ATESI

SARI HUMMA




THSGM Calismalari

Kirim Kongo Kanamali Atesine dair calismalar bir
program dahilinde yurutulmektedir.

Klinik tanimlama, vaka tanimi, vakalara yaklasim
onerileri ve izolasyon onlemleri Bilim Kurulunun

tavsiyeleri dogrultusunda belirlenmistir.



THSGM Calismalari

Hastaligin tanimlanmasindan itibaren saglik ¢calisanlarina
yonelik hizmet ici egitimler yapilmis ve bu egitimlerde
sureklilik saglanmistir.

Hasta takip sistemi olusturulmus olup hastalik surveyansi

baslatiimistir.
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KKKA Bilgi Sistemi

KKKA vakalarinin bildiriminde ve takibinde KKKA Bilgi Sistemi kullanilmaktadir.

.
o) T.C. SACLIE BASLANLICH - HALE SACLICI CENEL MUDURLECE
‘ ) Z

ik v Vektdoal H Liklar Daine Baghanhg

KKKA BILGI SiSTEMi

KXKA icin Telerar N312 56% 56 99 Faks - N3 56556 71

o
(

ATULAREMI BILGI SiSTEMi

>

——

TULSRIML e Tewvn - 0312 565 56 04 foss - 0312 5655671




THSGM Calismalari

Kirim Kongo Kanamali Atesi Vaka Yonetim
Algoritmasi ve Kene Tutunmasi ile Gelen Kisilere
Yaklasim Algoritmasi hazirlanarak uygulamaya

konulmustur.

Algoritmalar yaklasimlarda farklilik olustugunda

guncellenmektedir.



KENE TUTUNMASI ILE GELEN KiSILERE YAKLASIM ALGORITMASI

Kene en bz surede gikartle ve ¢
bulpsys antssptik sdusyur suubs,

Tam kan baklr
£rm Konas Kanamnali At (KKKA) 1z syum digvetad (ates, has
)L yayein voout agnzt, arraly, kelzizik, zhal ve kanama)
saeydanr

o

KA e usuirlu kel yoksa ve KN T8 apumbs skagetlecen en a7 KEKG e uyaniu ghayelsiden en a2 KA T wrumba ZEayEtin yoess va
tam kan noemal s& Kislvares, tramboslit 150.000°n K3 varea ve tam kst auema ss Jombasit 132,000 abnda veiwa

Ak nda velveya Kkosi £,0007in icasit 4.000° 0 sthnda Sa
l athnds 152 I l
ru‘?" :::A b'é'g};'u'.'n a?‘sndka,nm z.&mmx ﬁ“ l:,r.lysqnda
sy landdir. (0 oin icinda 5 v izl waren hehm taa’rcen
clurez Femen sadhk kauuzuna Nk finction et gt St e cegedend dlmek Gaem seve ediin

beswrmas: sienr
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KIRIM KONGO KANAMALI ATESI (KKKA)
VAKA YONETIM ALGORITMASI

ANT BASLAYAN
Mtes, bag adnsi, yayain viicut adnsi, artralji,
halsizlik, ishal ve kanama bulgularindan
en az lkisinin varld

A

EVET

v

o Endemik bblgede yasama veya
¢ Son 2 hafta icinde;
o Endemik bblge ziyaretl veya
o Kene lle temas dykilsll veya
o Hayvan vilcut sivilanyla temas veya
o KKKA tanisi almis hasta lle temas Gykilsil

'

EVET HAYIR

( Klinigi aciklayacak bir tani
yok ise ilgili uzman hekim
! tarafindan

dederlendirilmesi sadlanir

v

[ Tam kan sayimi

!
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X
Tam kan sarpme

}

Trombosit 150.000nin aknda vefveya lokosit 4.000nin aknda

' '

EVET HAYIR

]

2. basamak saghk
kurulusuna sevk edilir

!
Hasta yatniv
KEKAtans1 ign kan alver
Gunkik tam kan, hemostaz panek ve
beyckarrrya bakir
Destek tedavisi baglarr

+

> W

RS

65 yas ve (renndeki hastalar

Kink durumw velveya laboratuvar dededen hala bozulaniar
Biling, bulandhy olanks

Trambest 50.000nn aknda ve/veya 27715 uzames olanksr
KKXA hastabi tablosunu a3rlagtracak organ yetmezhfi veya
hematolojik hastabk gbi eshk eden baska hastabi olaniar
Yukandaki sevk krterdering uymayan ancak hekimin sevk karan

verdiy hastalar

\

/

!
3. basamak sadlik kurulusuna sevk edilir




THSGM Calismalari

Toplumun bilgilendirilmesi ve bilinglendirilmesi
amacilyla egitim calismalarina buyuk onem verilmis
ve yapillan risk degerlendirilmelerine gore bir
program dahilinde surdurulmektedir.

Milli Egitim Muddurlukleri ile igbirligi icerisinde okul
eqgitimleri

Muhtar ve din gorevlisi egitimleri

Halk egitimleri



Egitimlerde Bakanligimizca hazirlanan TV spotlari, radyo
spotlari, animasyon ve belgesel filmleri ile afis ve brosur
gibi egitim materyalleri kullaniimaktadir.

Kirsal alanlarda cami, okul, koy odasi, koy meydani,
koyun giris ve cikiglari gibi yerlere afiglerin asilmasi

saglanmaktadir.



ﬁn Faaliyetleri— 2018

v’ 2015, 2016 veya 2017 vyillarinda vaka
gorulen yerlesim birimleri ile 2018 yilinda
yeni vaka gorulen yerlesim birimlerinde
toplu egitimler seklinde halk egitimleri
yapilmistir.

v' Egitimlerde okul, cami, kéy odasi ve
kahvehane gibi mekanlar kullanilmistir.

v Toplumun bilgilendirilmesi ve
bilinglendirilmesi ¢alismalarinda kullanilmak
Uzere hastalikla ilgili afis ve brosir
hazirlanmis ve bu materyaller egitim
calismalarinda kullanilmistir.

v' Saglk personeli hatirlatma egitimlerinde T i
kullanilmak UGzere egitim slaytlari
hazirlanmis ve kullaniimistir.
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KKKA Egitimleri, 2018
% 2. ve 3. Basamak
Halk 1. Basamak Sa%I.ﬂf Saghk Kuruluslarinda S 2 Din Gorevlisi ve
e... . | Kuruluslarinda Egitim | __.°. % Okul Egitimleri P ;
Egitimi : Egitim Verilen Calisan Muhtar Egitimleri
Verilen Calisan Sayisi
Sayisi
Hekim: 9.578 Uzman Hekim: 15.084|  OBrenci:
Ebe/hem .ire- diger: Ty 10'107' 1.238.644 Din gorevlisi: 30.430
407.002 bt i Ogretmen: Muhtar: 13.864
21.795 Ebe/hemsire diger : 29.583
Diger personel: 7.624 80.615 '
Diger personel: 60.259
407.002 TOPLAM: 38.997 TOPLAM: 166.965 Igl:.;z“:7 TOPLAM: 44.294

GENEL TOPLAM
1.975.485




Saglik Cahisanlari icin Egitim Modiilii

Bariyer Onlemleri
Saglik Personeline Bulas Yollari
+ Elyikama
+ Eldiven giyme » Kan ile perkiitan temas en dnemli bulas yolu
+ Maske takma = Kontamine igne ya da delici-kesici aletlerle yaralanma

Gozluk (invaziv islemde)
Koruyucu giysi

lgne uglar ve kesici alet
guvenligi

» Yuzey, carsaf vb temizligi
+ Invaziv islemler azaltiimali

» Hastanin kan, doku ve viicut sivilar ile buttinlGgu bozulmus

deri veya mukoza temasi

* VirUs ile kontamine arag-gereclerle direkt temas
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KENEYi HAFIFE
ALMAYIN,
TEDBIRi ELDEN

BIRAKMAYIN!

KENEYi HAFIFE ALMAYIN,
TEDBiRi ELDEN BIRAKMAYIN!




Knm-Kongo Kanamal Alegl
(KKKA) Nedir?
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Film ve Animasyon

Hastaligin ve korunma énlemlerini iceren
spot Tv filmleri

Cocuklara yonelik kisa animasyon filmi
hazirlanmis ve yayimlanmistir

v" Hastaligin ve korunma yollarinin anlatildigi
belgesel film




THSGM Calismalari

KKKA ile ilgili yeni uygulamalar ve gelismeler surekli
olarak illere bildiriimektedir.

Hastalikla ilgili olarak bilgiler gerek ulusal gerekse
uluslararasi ilgili kurum ve kuruluslarla paylasiimaktadir.
KKKA hastaliginin gorulme sikliginin arttigi donemlerde
hasta sevklerinde sorunlar yasanmamasi ve belirli
hastanelerde yigilmalarin onlenmesi amaciyla bolge

merkezleri olusturulmustur.
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KKKA Hastalarinin Takip ve Tedavisi i¢in Bolge Merkezleri




KKKA Numunelerinin Gonderildigi Laboratuvarlarin
Bolgelerine Gore Dagilimi
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(1) Halk Saghds Genel Mudurogo ANASAVFA  BASKANUGIMZ +  HABERLER  RETISiy

Kinm-Kongo Kanamal Atesl (KKKA), keneler tarafindan @asingn Bunyaviridae allesine Dapl Nalrowirds grubuna 2it bir virasie olusan
ates, halsizlik, Istahsizlik, kas agrisy bag agnsy bulant, kusma, 1shal ve agir vakalarda kanama gibl bulgular le seyrederek olimiere

neden olabilen zoonotik (hayvaniardan Insaniara bulasan) karakterl bir énfeksiyon hastaliBidir

Afis ve Brosurler Istatistik Verilerr Sunumlar Videolar

Formlar Rehberler Kitap ve Makaleler Raporlar



KKKA Turkiye Verileri
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Kirnm Kongo Kanamali Atesi Vaka ve Oliim Sayilarinin
Yillara Gore Dagilimi (2002-2017)
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KIRIM KONGO KANAMALI ATESI

2015 YILI

718 vaka, 29 6lim

Insidans hiz1 100.000’de 0.92

Vaka fatalite hizi %4.04



KIRIM KONGO KANAMALI ATESI

2016 YILI

432 vaka, 16 olum

Insidans hiz1 100.000’de 0.54

Vaka fatalite hizi %3.70



KIRIM KONGO KANAMALI ATESI

2017 YILI

343 vaka, 16 olim

Insidans hiz1 100.000’de 0.42

Vaka fatalite hizi %4.66



KIRIM KONGO KANAMALI ATESI

2018 YILI (06.11.2018 tarihi itibariyle
kesinlesmemis gecici verilerdir)

478 vaka, 27 olum

Insidans hiz1 100.000’de 0.59

Vaka fatalite hizi %5.65



Tiirkiye Ortalama Insidans Hizi Uzerinde insidans Hizina Sahip lllerin Vaka
Sayisi ve Insidans Hizlari, 2017
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KKKA insidans Haritalan (Tiirkiye, 2014-2017)

2014

2016
2017




2017 KKKA Tiirkiye Ortalama insidans Hizinin iizerindeki ilk Ug ilin Vaka

Sayilarinin Yillara Gére Dagilimi
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KKKA Vakalarinin Yillara Gore Dagilimi, Bayburt, 2004-2017
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KKKA Vakalarinin Yillara Gore Dagilimi, Giimiishane, 2004-2017
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KKKA Vakalarinin Yillara Gore Dagilimi, Tokat, 2004-2017
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~ 2017 Yilinda Bir Onceki Yila Gore Vaka Sayisinda Diislis Goriilen
Ilk Bes ilin Degerlendirilmesi

85 45

-40 (%47)

68 49 -19 (%28)
26 14 -12 (%46)
6 0 -6 (%100)

20 14 -6 (%30)



KKKA Neden Azaldi?

a)
Kene populasyonu azaldi (dogal sebepler-mucadele)
dolayisiyla kene temasi azaldi.
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KKKA Neden Azaldi?

b)

Kene azalmadi temas da azalmadi, kenelerde seropozitiflik azald.
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KKKA Neden Azaldi?

C)

Insanlarda seropozitiflik artti, duyarl bireyler azaldi.



KKKA Neden Azaldi?

d)
Saglik Bakanliginin ve calisanlarinin uzun yillara yayilan
calismalari sonucu endemik bolgelerde yasayan insanlarda

farkindalik olustu, korunma tedbirlerini uyguladilar.



KKKA Neden Azaldi?

e) Hepsi f) Diger
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