Boliim 10

TURKIYE'DE COCUKLUK CAGI ASI UYGULAMALARI

Atilla CIFCI!

HANGI DURUMLARDA ASILAMAYA DEVAM EDIiLMELIDIR?

Alerji veya astim (asmin belirli bir bilesenine kars1 bilinen bir alerji haric),
38,5°C’ nin altinda seyreden solunum yolu enfeksiyonu veya ishal gibi hafif has-
taliklar, ailede as1y1 takiben yan etki goriilme 6ykiisti, ailede konviilsiyon, serebro-
vaskiiler olay veya epilepsi dykiisii, kalp, akciger, bobrek veya karaciger hastalik-
lar1 gibi kronik hastaliklar, serebral palsi, Down sendromu gibi kalici ndrolojik
durumlar, prematiirite, ameliyat 6ncesi ve sonrasi, malniitrisyon, yenidogan sartli-
&1 0ykiisti, topikal (cilt tizerine krem/merhem), aerosol (solunum yolu ile) seklinde
veya lokalize (intraartikiiler, intrabursal veya tendon i¢i vb.) steroid kullanimi ya
da ag1z yolu ile diisiik doz steroid kullanim1 (2 mg/kg veya 20 mg/giin dozundan
az) durumlarinda asilama ertelenmez. Febril konviilsiyon 6ykiisii olan ¢ocuklarda
atesin oldugu dénemde ates diisiiriicti verilmesi, sonrasinda as1 yapilmasi uygun-
dur. Antikonviilsan altyorsa as1 yapilmali ve ilaca devam edilmelidir (Kimberlin
OW et all, Report of the Commitee Infectious Disease,2015).

Tablo 1:Tiirkiye Cumhuriyeti Saghk Bakanhgi 2018 Yili Cocukluk Déne-
mi Asilama Takvimi

(T.C. Saglk Bakanlig1 Genisletilmis Bagisiklama Programi Genelgesi,2009)
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BCG (Verem)

DaBT-IPA

Hepatit A
Sucicedi

DaBT-IPA-Hib: Difteri, Aseliler Bogmaca, Tetanoz, Inaktif Polio, Hemofilus influenza tip B asisi (Besl Karma Asi)

KKK: Kizamik, Kzamikgk, Kabakulzk agisi
DaBT-IPA: Difteri, Aseluler Bogmaca, Tetanoz, Inaktive Polio

Rapel: Pekistirme dozu
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Takvimdeki Yeri; . Rutin uygulama dénemi, 18. ay ve 24.ay sonu olmak {ize-

re toplam 2 doz yapilir. As1 dncesi serolojik tan1 dnerilmez.

Koruyuculugu; ¢cocuklarda 14-20 yil, erigskinlerde ise 25 yil koruyucu oldugu

kabul edilir.

Yan Etkileri; lokal yan etkiler, hafif ates ve halsizlik gibi istenmeyen etkiler

olabilir. Kontrendikasyonlar1; asi bilesenlerine asir1 duyarlilik durumunda uygu-
lanmaz.

Ay arast: Iki yas altinda as1, en az 3 ay ara ile doz ve 2 yas iizeri ise tek doz

olarak uygulanir.11-12 yasta ilk doz ,16 yasinda ise 2. dozun yapilmasi Onerilir.
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