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Asi Nedir?

**Virulansi azaltilmis ya da 6ldiridlmis mikroorganizmalarin
dogrudan kendisinden ya da belli bolimlerinden hazirlanan
immunojen maddelerdir.

s*Asilar:
» Kisilerin immun sistemini gliclendirir ve o kisiyi korur

»Hamilelikte tam asili olmak hem eriskini, hem de dogacak olan
bebegini korur.

»Bulasici hastaliklarin yayilmasini 6nleyerek toplumu korur



Asi Icinde Neler Var?

**Asinin Uretildigi ortama iliskin maddeler
»Yumurta antijenleri
»Serum proteinleri
»Hucre kaltlra artiklar gibi

**Bakteri Giremesini engellemek ve antijenin stabilitesini
korumak icin kullanilan koruyucu, stabilizatér antibiyotikler
»Neomisin gibi
“*Adjuvanlar (aliminyum hidroksit, aliminyum fosfat)

» Aliminyum tuzlari asi iceriginde ¢ok uzun stredir kullanilmaktadir
ve immun cevabi kuvvetlendiren maddelerdir.



Genhevac B
{Steril blisterlerde, tek doz asi iceren kendinden cam enjektoérlerde.}

Asllar»Hepatit B Profilaksisi

Formilu:

Saflastiriimig, inaktive rekombinant CHO hucrelerinde uretilen S ve pre-S proteinleri: 1 immunizasyon dozu*
AluminyumHidroksit: 1.25 mg. (maksimum)

Formaldehid: 0.10 mg(maksimum)

Eksipiyan: g.s. 0.5 mi.

ASIDAL Cigneme Tableti

Eczacibasi

Etken Madde(ler):

Alominyum hidroksit 200 mg, Magnezyum hidroksit 200 mg, Simetikon 25 mg

CAVISCON Tablet

ARIS

Etken Madde(ler):

Sodyum aljinat 500 mg, Magnezyum trisilikat 25 mg, Aliminyum hidroksit 100 mg, Sodyum bikarbonat
170 mg




Asiya Yanit Nelerden Etkilenir?

***Asiya yanit B ya da T ve B hiicrelerinin ortak calismasi ile
olusur.

**Genelde asilamadan 7-10 giin sonra yanit gelismeye baslar.
» Antijenin kimyasal ve fiziksel yapisindan
» Asilarin saklanma ve transfer kosullarindan

» Konagin ozelliklerinden etkilenir
v'Genetik
v Beslenme
v'Yas
v Cinsiyet
v'Fiziksel durum (obesite, malnitrisyon)
v Immiin yetmezlik (dogal veya kazanilmis)
v’ Enfeksiyon



Bir Asiya Karsi Imm{in Yanitin Olusmasi

Muscle 007Vaccine antigen
o
v O A 5 A—Adjuvant (containing
J danger signals) Hafiza B
Dendritic Hiicrelerinin

cell ¢ogalmasi

Antikor cevabinin
olgunlagmasi

MHC class Il Solubl asi

Peptide of antijeni
vaccine antigen /1
Aktivasyon ve CD4* T cell BCR

lenf dGglimiine T cellhelp Plazma hiicre

direne olma e )
doénisimi ve antikor
Uretimi
l [ -]

hareketi
CD8* .
effector
T cell  mmmemeaeeaas
Kemik Iligi

‘ CDsg* :
memaory '
T cell :

Pollard AJ, Bijker EM. A guide to vaccinology: from basic principles to new developments. Nature Reviews Immunology 2021 (21): 83-100.

B cell

CD8* Tcell

Uzun émurli
_ plazma hiicresi



Bir Asiya Karsi Immun Yanitin Olusmas

**Geleneksel bir protein antijeni ile bagisiklamanin ardindan bagisiklik tepkisi.

<*Asi kas icine enjekte edilir ve protein antijeni, adjuvandaki tehlike sinyalleriyle
orintd tanima reseptorleri (PRR'ler) araciligiyla etkinlestirilen dendritik hiicreler
tarafindan alinir ve daha sonra bosalan lenf digimduine tasinir.

**Burada asi protein antijeninin peptidlerinin MHC molekdilleri tarafindan dendritik
hc[j]cre uzerinde sunulmasi, T hucre reseptorleri (TCR) araciligiyla T hiicrelerini aktive
eder.

B hiicresi reseptori (BCR) yoluyla sinyalleme (¢6ziinlr antijen yoluyla) ile
kombinasyon halinde, T hiicreleri lenf digimunde B hticresi gelisimini yonlendirir.

**Burada T hiicresine bagimli B hiicresi gelisimi, antikor afinitesini artirmak ve farkl
antikor izotiplerini induklemek icin antikor tepkisinin olgunlasmasiyla sonuclanir.

“*Asl proteinine 6Z§U antikorlari aktif olarak salgilayan kisa 6murli plazma hicrelerinin
Ulretlml, onuimuzdeki 2 hafta icinde serum antikor seviyelerinde hizl bir artisa neden
olur.

“*Bagisiklik bellegine aracilik eden Bellek B hiicreleri de Uretilir.

“*Onlarca yil boyunca antikor Gretmeye devam edebilen uzun 6murli plazma
hicreleri, kemik iligi nislerinde ikamet etmek icin seyahat eder.

+*CD8+ hafizali T hiicreleri, bir patojenle karsilastiklarinda hizla cogalabilir ve CD8+
efektor T hicreleri, enfekte olmus hicrelerin ortadan kaldirilmasi icin 6nemlidir.



Asilar Ayni Anda Uygulanabilir mi?

s**Her tiirlii as1 ayni anda uygulanabilir.

**Kullanimda olan canli ve inaktive asilarin ayni anda
uygulanmasi antikor cevabini azaltmaz ve yan etki hizlarini
etkilemez.

**Genel olarak inaktive asilar antikorlardan etkilenmez

> Imminglobulinlerden énce, sonra ya da es zamanli olarak
uygulanabilir.

» Kuduz, hepatit B ve tetanoz gibi hastaliklarin temas sonrasi
profilaksisinde immunglobulin ve asi es zamanli uygulanmaktadir.



Canli Asilar Antikorlardan Etkilenir

» Eger canli asi 6nce uygulanmissa immiinglobulin icin en az 2
hafta beklenmelidir.

» Eger bu siireye uyulmadiysa asilanan kiside bagisiklik durumu
test edilmeli ya da asi dozu tekrarlanmalidir.

> immiinglobulin canl asidan 6nce uygulanmissa, asi yapilmadan
once antikorlarin yikimi icin yeterli siire beklenmelidir.
v Immiuinglobulindeki antikor diizeyine bagli olarak degisse de genelde 3-6
aydir.

» Enjekte edilerek uygulanan canli asilar ayni anda
uygulanmamissa aralarinda en az 4 hafta sure birakilmalidir.

v'Bu 6nlem, dnce uygulanan asinin sonrakinin etkinligini azaltmamasi
icindir.
» Asilar ayni enjektorde karistiriimaz.

v" Uretici firma tarafindan karistirilmak Gzere tGretilmedikleri siirece (6rn.
Hib/DaBT —TriHIBit™)



Kan ve Kan Urtnleri Alinmis Olmak

»Yakin zamanda kan lirlinti alinmis olmasi kizamik-
kizamikgik-kabakulak (KKK) ve sucicegi asilari icin
onemlidir.

»Bu asilar kan liriiniinden 14 giin 6nce uygulanmali
va da antikor yikimi sonrasina (ortalama alti ay)
ertelenmelidir.

» Oral tifo ve sarthumma asilari canli asi olmakla
birlikte, immiunglobulin ya da diger kan
urunlerinden etkilenmediklerinden es zamanli ya da
herhangi bir aralikla uygulanabilirler.



Asi Tipleri

**Dinyada ve llkemizde kullanilmakta olan asi tipleri:
»Canli atenie

> Inaktive asilar

»Rekombinan

»Nukleik asit temelli

»Kombine



Attenue (Zayiflatilmis) Canli Asilar

**Genellikle konakta kendi kendine ¢ogalan veya hiicreleri
enfekte eden ancak hastaliga neden olmadan bir
immunojen olarak islev goren mikroorganizmalarla
saglanir.

*»*Patojen etkenin ¢ok fazla pasajlardan gecirilerek kiiltiir
kosullarinda uzun sure uretilmesi ile saglanir.

**Hem himoral hem de hiicresel bagisiklik olusturur.
» KKK ve sucicegi
»BCG



Attenue (Zayiflatilmis) Canli Asilar

***Avantaji:
» Tek dozu bile, asilanan kiside cogalarak dogal enfeksiyonu taklit
eder

»Blylk miktarda antijenik uyari yarattigindan uzun siiren ve kimi
zaman da yasam boyu devam edebilen bagisiklik elde edilebilir

**Dezavantaiji:

» Bir miktar patojeniteye sahip olabilmesi ya da virlilan bir forma
donusup hastaliga yol acabilmesi teorik acidan olasidir.

» Bagisiklik sistemi baskililarda ve gebelerde uygulanmaz.

»Bu asilarin canli kalabilmeleri icin +2 ile +8°C arasindaki isi
ortaminda saklanmalari ve tasinmalari gerekir.



Inaktive (6101) Asilar

**Mikroorganizma uygun kosullarda ¢ogaltilir, saflastirilir ve
1s1, kimyasal ya da radyasyonla inaktive edilir.

**Vilcutta cogalmadiklarindan giiglii ve yeterli bagisiklik
olusturmaz.

***Bu nedenle, uzun donemde yeterli bagisiklik ve bagisiklik
bellegi olusturabilmek icin birden fazla doza gerek
duyulabilir.

**Ayrica bu asilara bagisiklik yanitini gliclendirmek igin bazi
adjuvan maddeler de eklenir.



Subunit (alt birimli) Asilar

“*Patojenin koruyucu bir bagisiklik tepkisi ortaya cikarmak icin
gerekli olan kisimlarini igceren bir asidir.

**Subunit asilar icinde protein, polisakkarit ve peptid asilari
bulunur

*** Avantajlari:
» Tum patojeni icermez
> immiin sistemi baskilanmis bireyler icin de uygundur
»Bagisiklik yaniti olusturan bir ya da daha fazla sayida antijen
bulunabilir
“*Dezavantajlari:
> Uretiminin zor olmasi
»Hazirlanmasi icin fazla zaman gerektirmesi
» Tekrar dozlar gerektirmesi
» Adjuvanlar



Asi Tipi Orek

Canli-ateniie asi

inaktive asi "

Subunit (alt birimli) asilar ‘i P{
RA~2

Protein subunit asilan

Polisakkarit asilar ( 2yas UstU
uygulanabilir)

Sentetik peptit asilan

Toksoid asilar (Bakteriyel w %

Ekzotoksinin inaktif halini icerir)
)i

Polysaccharide
‘(z;jutei n

Konjuge asilar

Oral poliovirus, rotaviris, KKK, sucicegi,
BCG

Inaktive bogmaca asisi, polioviris,
influenza, kuduz, Japon ensefaliti asilari

Aselltler bogmaca asisi, HBV asisi,
trivalan ve tetravalan influenza asilari

Haemophilus influenzae tip b, N.
meningitidis, S.pneumoniae asilari

EpiVacCorona COVID-19 asisi

Difteri, Teatanoz asilari

Haemophilus influenzae tip b,
S.pneumoniae asilari



a Polysaccharide vaccine Polysaccharide IgG2

and IgM } > Bellek B hicrelerinin

ﬁr uretimi yok
| =2 > Kisa 6mirlii antikor
Gretimi
» Afinite olgunlasmasi yok
» 2 yasindan kucuk
B cell Plasma cell Y bebeklerde bagisiklik
tepkisi yok

A 4

b Protein-polysaccharide conjugate vaccine

Carrier Polysaccharide IgG1 and
protein IgG3

Polysaccharide-
specific B cell

Polysaccharide- )

Spec'ﬁCplasmace“, ﬁf% » Afinite olgunlagmasi
” W\~ > Bellek B hiicrelerinin
uyarilmasi

» Uzun 6murli antikor
uretimi

» Bebeklerde gelismis
bagisiklik tepkileri

Tcell help

o

Carrier protein- Polysaccharide-
specific T cell specific memory B cell

Pollard AJ, Bijker EM. A guide to vaccinology: from basic principles to new developments. Nature Reviews Immunology 2021 (21): 83-100.



Ast Tipi Ornek

Rekombinan DNA teknolojisi ile HBV
uretilen asilar ( Maya ve memeli
hiicresinde protein klonlanir)

Kombine asilar DBT-hepatit B, DBT-sarthumma,
DaBT-IPV-Hib
Viriis benzeri partikiil (VLP) HPV

Asilan (Notralizan antikor
ve T hiicre yaniti olusturur)

Gen/Niikleik asit tabanl asilar

Vektor Asilar Viral - Sputnik-V, Oxford/AstraZeneca
%y lg f (COVID-19)
genes
DNA Agilari bNA _ ZyCoV-D (COVID-19)
SOSO-
RNA Asilari £ A RNA Biontech/Pfizer, Modern (COVID-

' _;;;: Lipid coat 19)
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>DSO’ ye gore, kiiresel saghg tehdit eden ilk 10 sebepten
bir tanesi asi teredduddir.

»Diinya genelinde kizamik % 30 artis gostermistir
» Asilara erisim zorlugu ve gliven eksikligi

» Toplumdaki saglik ¢alisanlari, asi kararlarinin en giivenilir
danismani ve etkili kisisi olmaya devam ediyor



