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 Morbidite: Poliklinik ve hastane yatis sayilarinda artis
3-5 milyon agir seyreden vaka
* Mortalite: 300-500 bin /grip mevsimi

Grohskopf LA, Sokolow LZ, Broder KR, et al. Prevention and Control of Seasonal Influenza with Vaccines. MMWR Recomm Rep
2016;65(No. RR-5):1-54

* Sosyoekonomik kayiplar: Direkt/indirekt/
somutlastirilamayan

Molinari NA,Vaccine 2007;25:5086-96
Campbell DS, Rumley MH, J Occup Environ Med 1997;39:408-14
Bridges CB et al. JAMA 2000;284:1655—-63
Nichol KL et al.Vaccine 2003;21:2207-17
Olsen GW et al. J Occup Environ Med 1998;40:311-6.
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HA'da kuclk degigim
Influenza A (HIN1)

.~ —

Nokta mutasyonu

Antijenik drift

2 farkh alt tipin ayni hicreyi
ayni anda infekte etmesi HA'nin tamamen degismesi

Influenza A (H2N2) /
Uy

Genetik

Antijenik sift




Gribin Tarihcesi ve Pandemiler

Rusya’da

Ispanya Gribi Francis ve Salk insanlarda
(HIN1) ik influenza Admantan HIN1 Zanamavir (H3N2)v susu
20-100 milyon asisini kesfedildi yaIanC|- kesfedildi saptand
sliim gelistirdi pandemi

1918 1931 1942 1957 1964 1968 1977 1993 1997 2009 2011

Influenza Asya Gribi Hong Kong Gribi Ispanya Gribi Pandemik
virust : (H2N2) (H3N2) (HlNl_) influenza
kesfedildi 1 milyondanfazla g . "1 20-100 milyon
olim olim ¢
Hong Kong’'da
insanlarda
18 H5N1 vakasi
rapor edildi

6’s1 olim



INFLUENZA

* Mevsimsel Salgin: Ave B
A(H1N1) ve A(H3N2)

B Victoria ve Yamagata
C sporadik olgulara neden olur

e Varyant veya Zoonotik : Hayvanlarda rutin olarak bulunan virus ile
enfeksiyon

Kus gribi A(HSN1), A(HON2), A (H7N9)
Domuz gribi A(HIN1) , A(H3N2)

* Pandemiler: En eski bilinen kayith 1580
1918-19, 1957, 1968, 2009-10
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Hasta kisilere veya risk grubundaki kisilere bakim verenlerin ;
kendilerini ve ailelerini enfeksiyondan korumalari ¢
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En etkin korunma yolu
ASI dir




ABD 1998-2007 asi ile onlenebilir hastaliklara bagh yilda yaklasik olim

sayllari
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ASILAMA KEMOPROFLAKSI

Sayisal degisimler

10 000 kisid Noér.Inh. [.Kanal Inh,

( BIE Firsat el (Zal(l)amivir) (Amzniadine)
Vaka sayisinda 354 689 122 77
Hastaneye yatis -47,5 -92,5 -19,6 -12,5
Oliimlerde azalma -5,5 -10,7 -1,9 -1,2
Kazanilan yasam 18,3 35,6 6,3 4,0
yili
Onlenen morbidite  -3.598 -7.002 -1.282 -816

P.A. Scuffham, P.A. West. Economic evaluation of strategies for the control, and management of influenza in
Europe Vaccine 20 (2002) 25622578



AS|
GEREKLI
MI?

Grip asisi, mevsimsel salgin sirasinda hastane
yatislarini ve 6lim oranlarini azaltmaktadir.

; 64(30);818-825.,

Saglik calisanlarinin da grip asisi ile
asilanmalarinin, is kayiplarini ve nozokomiyal
bulasi azalthgl, hastanede yatan hastalar
arasinda mortalite oranlarini disirdugui ve
sonucta maliyet etkin oldugu gosterilmistir.




ULUSAL SURVEYANS
http://www.grip.gov.tr

Aile hekimlerine ayaktan basvuran hastalar tGizerinden “Influenza (Grip)
Benzeri Hastalik” stirveyansi olarak--17 ilimizde calisan toplam 180 Aile
hekimi

Hastaneye yatan hastalar Gzerinden “Sentinel Agir Akut Solunum Yolu
Enfeksiyonlari (SARI) SGrveyansi” ----- 5 ilde secilmis hastaneler

Tlrkiye Halk Saghgi Kurumu Viroloji Laboratuvari, iITU Viroloji L., Samsun Halk
Saghgi L., Erzurum Halk Saghgi L., Adana Halk Sagllgl L, izmir HaIk Sagllgl L.
ve Istanbul Halk Saghgi L e
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Haftalik influenza(Grip) Siirveyans Raporu
21-28. Hafta ( 21 Mayis — 15 Temmuz 2018)

w0 Saglk Beiamnby
P

Bulasic1 Hastaliklar Daire Baskanhgi

Haftalhk Influenza (Grip)
Siirveyans Raporu

OZET
2018/21-28. Hafta (21 Mayis — 15 Temmuz 2018)

Ulkemizde 2018 yili 21-28. hafta cahisilan Sentinel Grip Benzeri Hastahk (GBH/ILI)
stirveyans numunelerinde (114 numune) influenza pozitifligi saptanmamustir.

Calisilan Sentinel Agir Akut Solunum Yolu Enfeksiyonlari (SARI) siirveyans numunelerinde
influenza pozitifligi % 1,4 saptanmistir. Calisilan 215 sentinel numunede 2 influenza B, 1
influenza A(HIN1) viriisii tespit edilmistir. Pozitif numuneler 23. ve 26. haftalara aittir.
Calisilan numunelerin 210’unda diger solunum yolu viriisleri pozitiflik yiizdesi % 47,6
saptanmistir. Diger solunum yolu viriisleri arasinda en ¢ok saptanan rhinoviriis olmustur.

Cesitli merkezlerden alinan non-sentinel influenza siirveyans numunelerinde influenza
pozitifligi % 0,6 saptanmustir. Calisilan 177 non-sentinel numunede 1 influenza B viriisii tespit
edilmigtir. Pozitif numune 27. Haftaya aittir. Calisilan numunelerin 150’sinde diger solunum
yolu viriisleri pozitiflik yiizdesi % 50,7 saptanmistir. Diger solunum yolu virisleri arasinda en
¢ok saptanan rhinoviriis olmustur.
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Kuzey Yarimkire: 29.10.2018

Number of specimens positive for influenza by subtype
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Turkiye: Son 12 ay

Number of specimens positive for influenza by subtype
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Subat: Kuzey Yarimkurenin bir sonraki kis
sezonu(Kasim-Nisan) icin asi iceriginin belirlenmesi

Eylil: GUney Yarimkirenin bir sonraki kis sezonu
(Mart-Ekim) icin asli iceriginin belirlenmesi

DSO Asi Komitesi Senede Iki Kez
Toplanir




Bazi Genekler:
A/New Caledonia’20/93 (HINT)
HA ve NA farkkliklanna gore A/Leningrad/134/57 (H2N2)

Niikleoprotein {sadece tip A igin] AMoscow/10/98 (HIN2)
farkliliklarina gare BHong Kong/330/2001
1 Néraminidaz tip B/Brisbane/32/2002

Y tipi
A/Fujian/411/2002 (H3N2) Domuz grib vielsi
* * \ \ \ A/California/7/2009 (HIN1)
L9y o § virusis:

Viriisin CoQrafik  lzolat  lzolasyon  Virlsiin Sj:‘im p
tipi kaynak  numaras) il alt tip| A/AvianHong Keng/1/97 (HSN1)

Sekil 3. Infiuenza virislerinin isimlendiriimesi {www.bing.comyhealthten uyarlanmistir),

DSO 2018-2019 ASI icerigi 6nerisi

A/Michigan/45/2015 (H1IN1)pdmQ9-benzeri virls, --A/Singapore/
INFIMH-16-0019/2016 (H3N2)- benzeri viris, - B/Colorado/06/2017-
benzeri viris (B/Victoria/2/87 soyu),

B/Phuket/3073/2013- benzeri virts (B/Yamagata/16/88 soyu)



Onerilerde

Guncellemeler
CDC

e 2018-2019 asi icerigi guincellendi (B/Victoria
bileseni degisti ve influenza A(H3N2) bileseni
glincellendi)

* Rutin asilamada yasa ve kisiye uygun olan
herhangi bir asinin dortli asi olarak yapilmasi
(yumurta hticre bazli, rekombinan veya hiicre
bazli)

* Yumurta alerjisi 6ykusu olanlar yasina uygun,
onerilen ve onaylanmis herhangi bir grip
asisini olabilir canli asi dahil olmak tGzere

e 2-49 yas arasi gebe olmayan kisilerde canli asi
yeniden secenek

* intradermal asi secenek olarak yok

e Fluarix Quadrivalent: 3 yas ve uzeri ----6 ay ve
uzeri

e Afluria Quadrivalent : 18 yas ve Ulzeri----5 yas

ve uzeri
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/67/rr/rr6703al.htm?s_cid=rr6703al_w



Influenza pozitifligi icinde Influenza B oran
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Influnza B Aktivitesinin Tiirkiye’de
Senelere Gore Degisimi
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Tiirkiye’de influenza B Soylari ve Asi icerigi ile Uyumu

Y Vv Y Vv Y Y \'
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DOLASIMDAKi SOY
SIDAKI SOY

2005/6 2006/7 2007/8 2008/9  2010/11 2011/12 2012/13 2013/14 2014/15 2015/16

SOYA GORE iNFLUENZA B POZITIFLIGi

Y= Yamagata . : Asiiceriginden farkh influenza B soyu

V=Victoria : Ast icerigi ile uyumlu influenza B soyu




Haftahk Influenza(Grip) Siirveyans Raporu
20. Hafta ( 14 — 20 Mayis 2018)

Haftalik influenza Alt tipleri Sayisi ve Influenza Pozitiflik Yiizdesi , GBH
Siirveyansi
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Grafik-2: Ulkemizde Sentinel Grip Benzeri Hastalik Siirveyansi kapsaminda haftalik tespit edilen influenza alt tipleri sayis1 ve Influenza pozitiflik
ylizdesi.

Halk Sagligi Genel MiidUrliigu Viroloji Laboratuvarinda yapilan sekans analizlerine gore, bu sene dolasimda olan influnza A(HIN1)pdmQ9
virlsleri asi susu A/Michigan/45/2015 ile antijenik olarak benzerdir. Filogenetik analizlerine gére 6B.1 genetik grubunda yer almaktadirlar.
A(H3N2) virlsleri 3C.2a genetik grubunda yer almaktadir. Asi susu A/Hong Kong/4801/2014 ile antijenik olarak benzerdirler. Influenza B
virlsleri Yamagata alt tipi baskin sus olarak tespit edilmistir ve genetik olarak grup 3’te yer almaktadir. Asi susu B/Phuket/3073/2013 ile
antijenik olarak benzer tespit edilmistir. Her (g virlis grubu da Oseltamivir ve zanamivire karsi duyarlidir.



Haftahk Influenza(Grip) Siirveyans Raporu

20. Hafta ( 14 — 20 Mayis 2018)

Haftalik Influenza Alt Tipleri ve Influenza Pozitiflik Yiizdesi, SARI Siirveyansi
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Grafik — 4: Ulkemizde Sentinel Agir Akut Solunum Yolu Enfeksiyonlar1 (SARI) Siirveyansi kapsaminda haftalik tespit edilen influenza alt tipleri
sayis1 ve Influenza pozitiflik yiizdesi.
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Risk Gruplarina Gore Asidan Saglanan
Yararin Degerlendirilmesi

Uygulama FERE Asi Etkinligi Dolayh Yarar
Kolayligi Siddeti

Gebeler

Saglk Calisanlari ++ + +++ ¥
Gocuklar, 2-5 yas + ++ ++ -
Cocuklar, <2 yag ++ +++ + -
Yashlar + +++ + -
Kronik Hastahgi + +++ + -
Olanlar

Caroline Brown, WHO, ESWI Flu Summit 23 May, 2012, Brussels, WHO reginoal meeting, Warsaw 2012



DSO Asi Onerilerinde Temel Degisiklikler

2005

Yasli ve sakat bakimevlerinde yasayanlar Gebeler

Kronik hastalig olan yashlar Diger gruplar

Yuksek riskli durumda olanlar Saglik Calisanlar

Yaslilar 6-59 aylik cocuklar

Digerleri Yaghlar
Yiitksek risklilerle temas halinde olanlar
Gebeler

Saghk ¢alisanlar

Yuksek riskli bireyler

6-23 aylik cocuklar



Uptake and impact of vaccinating school age children
against influenza during a season with circulation of
drifted influenza A and B strains, England, 2014/15
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Reduction=» o o | N
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1. Pebody RG, et al. Euro Surveill. 2015; 20(39):pii=30029.
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Impact of the programme: season 2014-2015
Reduction in surveillance indictors in primary school
pilot areas compared with non-pilot areas

Re'aﬁ‘ﬁsk Influenza confirmed Influenza confirmed ED
Reduction admission ICU/HDU admission respiratory attendance
>
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p=0.011 p=0.035
217 y = age 17 and over (includes the over 65s) @ Pilot
- does not differentiate between <65 and >65 years ® Non-pilot
Statistically significant

ED, emergency department; HDU, high dependency unit; ICU; intensive care unit
1. Pebody RG, et al. Euro Surveill. 2015; 20(39):pii=30029.



Grip Acisindan Asi Onerilen Risk Gruplari

Saglik ¢calisanlari

- <59 aylik bebek/cocuklar ( 5 yas alt1) ve 2 50 yas uzeri kisilere bakim veren ve
ayni evde yasayan kisiler (cocuklar dahil)

- Grip acisindan riskli grupta tanimlanan kisilere bakim verenler ve ayni evde
yasayanlar (cocuklar dahil)



Saglk calisanlarinin asilanmasi saglik-hizmeti veren
yerlerdeki influenza bulasini, personelin hastalanma
ve is glcu kaybini ve influenza acisindan risk
grubundaki kisilerde mortalite ve morbiditeyi azaltir.

Bir calismada influenza mevsimiden sonra saglk
calisanlarinin %23’0 serolojik pozitif; ama %59’u
influenza gecirdigini, %28’i herhangi bir ist solunum
yolu enfeksiyonu gecirdigini hatirlayamamis

Wilde JA, et al.Effectiveness of influenza vaccine in health care professionals: a randomized trial.
JAMA 1999

O'Leary ST et al. Adherence to expanded influenza immunization recommendations among
primary care providers. J Pediatr. 2012 Mar;160(3):480-486.




Kullanimda olan ve FDA tarafindan onaylamis grip asilari

Asi tipi

Trivalan inaktif *
IM

Kuadrival. inaktif
*

IM

Yuksek doz inaktif
IM

MF-59 ajuvanli inaktif
IM

Canl asi
Nazal sprey
Uclii ve dortli

Rekombinan
IM

Hedef Poplilasyon

Genel
6 ay ve iistii

Genel
6 _ay ve ustu (her asi icin

degil

65 yas usti ve bagisiklik sistemi
zayiflamis olanlar

65 yas usti

Saglkli, 2-49 yas

Yumurta alerjisi olanlar?
18 yas ustu

Notlar

iki influenza A, bir influenza B susu
Her viriisten 15 mcg HA

iki influenza A, iki influenza B susu
Her viriisten 15 mcg HA

Yiksek dozun klinik sonuglarina iliskin veriler heniiz yetersizdir
Her viriisten 60 mcg HA
Lokal ve sistemik yan etkileri standart doza gore daha fazla

ilk ajuvanli asi, Gclii asi
Her viriisten 15 mcg HA
Lokal ve sistemik yan etkileri adjuvansizlara gére daha fazla

Hamileler, ilag veya hastaliga bagli olarak bagisiklik sistemi baskilanmis kisile
de 6nerilmez. 2-4 yas arasi astim tanisi almis cocuklarda uygulanmaz.

Yumurta proteini icermez, influenza viriisii ullanilarak tretilmez
Uclii asi ve dortli asi

Her viriisten 45 mcg HA

Yan etki ve giivenlik inaktive agsilara benzer



ASILAMADA HEDEFLERE ULASABILIYOR MUYUZ
OECD ULKELERINDE 65 YAS USTU ASILANMA ORANLARI

2004-2014 KARSILASTIRMASI

% 2004 =2014
90




Evolution versus previous year

Influenza 2015/16 VCR in 60/65+ in Europe no change
AT reduced \

I Published sources e . PN

I Non published estimates Denmark increased

43%** |:">

Netherlands
S |

Belgium \
= 56,4%* .
e \

Estonia: 2,7%

Latvia: 2,4%

_________ Lithuania: 24,1%
. W el Slovakia: 10%
Ireland WP * 0 aca  133%
54,1%** o Hungary: 19%

Bosnia & Herzegovina: 8%
--------------- Serbia: 17%

P%;tggal N S salmmm— Kosovo: 4,8%
2% T~ ABEEEEEEER S e U, LT
/ “““““““““ .
- N Macedonia: 5,8%
*2013 data; ** 2017 data Switzerland Croatia '-... Montenegro 12,2%
38% 20%

Country specific data. Last update: June 2017 Courtesy of Sanofi
Pasteur



Asi Etkinligini Etkileyen Faktorler

e Kisiye ait: Asilanan kisinin yasi, bagisiklik
durumu ve altta yatan hastaliklar

e Asiya ait: Asiicerigi ile dolasimdaki viruslerin
uyumu

* Yonteme ait: Calismada kullanilan yontem,
tani olcutleri ve sonlanim noktasi



Adjusted vaccine effectiveness estimates for influenza seasons from 2004-2018

U.S. Flu Vaccine Effectiveness (VE) Network

SEASONAL FLU VACCINE EFFECTIVENESS
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ASI NE ZAMAN?
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AS|I NE ZAMAN YAPILABILIR

Salgin baslamadan dnce
vapilamadiysa

Mevsimsel salgin boyunca

Temas sonrasi (inaktif asilar
kemoprofilaksi ile beraber yapilabilir)




Yan Etkiler

* Asi yapilan kolda birkac saat veya bir gin kadar stren
agri, kizarikhk, halsizlik-kiriklik hali, hafif ates, bas
agrisi. Bu etkiler 24 saat icinde gecer.

 Grip asisi ile Guillian-Barre sendromu arasinda iliski
kurulamamistir. Grip asisindan sonra GBS gelismesi
milyonda bir goézlenir ve asi tekrari icin rolatif kontra-
endikasyon olarak kabul edilir. Influenza enfeksiyonu
ile iliskili tahmini GBS sikligi 100.000 de 4-7’dir.



INAKTIVE ASILAR:

Yapiimamasi ve Dikkat Edilmesi
Gereken Durumlar

Influenza asisina daha énce siddetli reaksiyon
gostermis olanlar (kesin kontraindikasyon)

ol o ala : |
Tavux YUIIIUI reastha LIUUI CIICIJI.)I O.a..!a"

Influenza asisi olduktan sonraki 6 hafta icinde
Guillian Barre sendromu gelismis olanlar ?

6 ayliktan kicuk cocuklar

Atesli hastalik gecirenler (iyilesene kadar asi
ertelenmelidir)



Yumurta Alerjisi Olanlar
ACIP 2018-19 onerileri

* Sadece kurdesen oykusu olanlara—> Asi Yap !

* Anjiyoodem, solunum sikintisi, 1srarci kusma veya adrenalin veya acil tibbi
girisim oykusu olanlara = yatakli veya ayaktan saglik kurumunda

mudahele edebilecek saglik personelinin olmasi durumunda yap

* Yumurta alerjisi dyktsu olanlarda asi sonrasi gozlem suresi ile ilgili kesin

veri yok...0neri 15 dakika

https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/67/rr/rr6703al.htm?s_cid=rr6703al_w



Guillian Barre
ACIP 2016-2017 onetrileri

* GBS oykusu olan kisilerin tekrar GBS olma
olasiligl yuksek

311 GBS li hasta 11 kisi asi ile tekrar GBS ama
es zamanli baska asilar mevcut

Pritchard J et al J Neurol Neurosurg Psychiatry 2002;73:348-9.

* 11 yil izlem—2>3milyon kisi----107 GBS tekrar
asida semptom tekrari gozlenmemis

Baxter R et al. Clin Infect Dis 2012;54:800-4

Asi sonrasl ilk 6 hafta icinde GBS gelisenlerde
onerilmiyor




KENDINI KORU HASTANI KORU!

http://www.gripplatformu.com/anasayfa.html




