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“Bulaşıcı hastalıklar, gerçek bilimler, tıp, halk sağlığı, 
sosyal politika ve insan çatışması arasındaki kesişme 
noktasında bulunmaktadır.”

Andrea Barrett

GİRİŞ VAKASI

Mayıs 2018 tarihinde iç hastalıkları asistanı acil poliklinikte-
ki nöbetinden ayrılır. Yolda acile başvuran hastaları düşün-
düğünde daha önceki günlere göre çok daha fazla sayıda 
ishalli hastalığı olan kişilerin başvurduğu aklına takılır. Bu 
vakalarda şiddetli ishal belirtisinin yanında mide krapları 
ve kanlı dışkı öyküleri olduğunu gözlemlemiştir. Hatta va-
kalardan biri akut böbrek yetmezliği nedeniyle hastaneye 
yatırılmıştır. Dr. Smith halen süren bir sorun olup olmadığı-
nı düşünmektedir. Doğru olarak yaptığı işin dışkı kültürle-
rinden numune almak olduğuna karar verir. 

Ertesi sabah dışkı kültürlerinde Escherichia coli olduğu 
saptanmıştır. Dr Smith, haber bültenlerinde bir çok eya-
lette salgın nedeniyle belirli bir E. coli türünün yer aldığını 
duyar.

1. BULAŞICI HASTALIKLARA GENEL BAKIŞ

Dünyada insan var olduğundan beri mikroplar ile bir 
arada yaşamaktadır. Epidemiyoloji disiplininin teme-
li de kolera vakalarının analizi ve kontrolü ile atılmış 
olup bu enfeksiyonun nedeni bakteriyel bir etmen 
olan Vibrio cholerae bakterisidir. Yaklaşık 100 yıldan 
beri etkili antibiyotiklerin kullanımda olmasına rağ-
men, HIV/AIDS, sıtma ve ishalli hastalıklar gibi en-
feksiyon hastalıkları halen önemli halk sağlığı sorunu 

olarak sürmekte, Orta Doğu Solunum Yolu Sendromu 
(MERS) ve ağır akut solunum yolu sendromu (SARS) 
gibi yeni enfeksiyonların ortaya çıkmış, ayrıca Ebola 
ve TB gibi daha eski hastalıklar da görülmeye devam 
etmektedir. Enfeksiyon hastalıklarına karşı gelişen 
bağışıklık kişinin genetik özelliklerinden, genel sağ-
lık düzeyinden, sağlıklı çevre koşulları, beslenme ve 
hatta sosyal durum gibi faktörlerden etkilenmektedir. 
Enfeksiyon hastalıklarının prevalansı toplumda sağlık 
hizmetlerinin yeterli kullanılamadığı ve yoksulluğun 
iyi bir ön göstergesi olarak kabul edilebilir. Yoksulluk; 
enfeksiyon zincirinin dinamiklerinde çoklu bir rol 
oynamaktadır. Yoksulluk sonucu; çevrenin hastalık 
bulaşmasına zemin hazırlamasına bağlı olarak enfek-
siyon hastalıklarının görülmesini artırabilir; ayrıca 
enfeksiyon hastalıklarının görülmesi de yoksulluğa 
neden olmaktadır. Yoksulluk ile enfeksiyon hastalık-
ları; gebelik komplikasyonları, çocuklarda zihinsel ve 
fiziksel gelişmenin yavaşlamasına yol açan tekrarlayan 
ishalli hastalıkları ve bir kuşağın önemli bir kısmının 
(örneğin AIDS’ten) ölümünü de etkiler.1

Bu bölümde, çeşitli enfeksiyon hastalıkları ve bun-
ların kontrolundan bahsedilecektir. Önemli hastalık-
lar ve kontrol mekanizmaları başka bölümlerde de yer 
almıştır. (Bölüm 3’de yer alan influenza ve salgın ince-
lemesi gibi).

Mikropların adaptasyon kabiliyetleri nedeniyle 
enfeksiyon hastalıklarının kontrolu önemli bir sorun 
olarak karşımıza çıkmaktadır. Mikroplar insanlardan 
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4. ÖZET

Enfeksiyon hastalıkları insanlar ve mikroplar arasın-
da karmaşık bir etkileşim ile ortaya çıkmaktadır ve 
çevresel faktörler; genetik ve biyolojik faktörler; eko-
lojik faktörler ve sosyal, politik ve ekonomik faktör-
ler (küme modeli) tarafından etkilenmektedir. Kutu 
20.4’de açıklandığı gibi tıbbın geçmişi duyarlı kişi-mik-
rop ilişkisini çözmek için değişen gündemleri kapsar. 
Enfeksiyon hastalıklarının anlaşılması ve kontrolu çok 
farklı korunma ve halk sağlığı vasıflarının entegrasyo-
nunu gerektirir. Hepatit serolojisinin yorumlanması 
ve kuduz aşısı kararının verilmesi, koruyucu hizmet 
veren hekimlerden istenebilecek görevler arasındadır. 
Enfeksiyonlar ve yoksulluk birbirini pekiştirmektedir. 
Küresel olarak, enfeksiyonların yükü büyük ölçüde 
gelişmekte olan ülkeler ve çocukların üzerindedir. Ge-
lişmekte olan bazı ülkelerde HIV/AIDS, TB ve sıtma 
tüm ölümlerin %50’sinden fazlasını oluşturmaktadır. 
Enfeksiyonları önlemede başarılı stratejileri, tedaviyi, 
motivasyonları, sosyal normları ve davranışları ele al-
mayı ve yüksek riskli popülasyonları güçlendirmeyi 
hedeflemektedir. Özellikle halk sağlığı kaygıları, orta-
ya çıkan yeni enfeksiyonlar, geniş ölçüde dirençli TB 
gibi çoklu ilaca dirençli organizmalar ve biyolojik sa-
vaş ajanlarıdır. Mikroplara karşı savaş eninde sonun-
da yararlı olmayabilir, ancak mikroplarla daha iyi bir 
arada yaşamak mümkün olabilir.

KUTU 20.4 Tıp tarihinde engeller ve fırsatlar
M.Ö. 2000 Kök yemeli
M.S. 1000 Kök kafirdir, Dua edilmeli
1850 İbadet etmek batıl inançtır. İksir içilmeli
1920 O iksir yılan yağıdır. Bu hap yutulmalı
1945 Hap etkisizdir. Penisilin yaptırmalı.
1955 Hata… böcekler mutasyona uğradı. 

Tetrasiklin alınmalı
1960-1999 19 kez hata.. Daha güçlü antibiyotik alınmalı.
2000 Böcekler kazandı. Kök yemeli

Modified from World Health Organization: Anonymous, 2000. http:, 
books.nap.edu/openbook.php?recordJd=11669&page=1
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