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Giriş

Zoonotik	bir	hastalık	olan	tularemi,	esas	olarak	kemirgenler	ve	diğer	hayvanların	
patojeni	 olmakla	 birlikte	 insanlara	 da	 bulaşarak	 farklı	 klinik	 tablolara	 yol	
açmaktadır.	 Etkeni	 Francisella tularensis	 olan	 bu	 hastalıkta	 ülseroglandüler,	
glandüler,	oküloglandüler,	orofarengeal,	tifoid	ve	pnömonik	tularemi	olmak	üzere	
başlıca	altı	form	bulunmaktadır.	Hem	ülkemizde	hem	de	dünyada	dönem	dönem	
salgınlar	yapmasının	yanında,	A	grubu	bir	biyolojik	silah	olma	özelliği	nedeniyle	
de	ön	plana	çıkmıştır	[1].	Hastalığa	dünyanın	farklı	bölgelerinde	tularemi	yanı	
sıra	 tavşan	 ateşi,	 geyik	 sineği	 ateşi,	 pazarcı	 hastalığı,	 su	 sıçanı	 avcı	 hastalığı,	
Ohara	 hastalığı,	 yabani	 tavşan	 ateşi	 (yato-byo)	 gibi	 isimler	 de	 verilmektedir	
[2].	Tularemi,	 insanlarda	 asemptomatik	olabileceği	gibi,	 hızla	 ilerleyen	mortal	
bir	 tabloyla	 da	 karşımıza	 çıkabilir.	Hastalık,	 2005	 yılında	C	Grubu	 ‘Bildirimi	
Zorunlu	Hastalıklar	Listesi’ne	alınmıştır.

Tarihçe

Tularemi,	 ilk	 olarak	 Japonya	 ve	 Rusya’da	 1800’lü	 yıllarda	 bulunmuş	 olup,	
1900lü	 yılların	 başında	 McCoy	 tarafından	 Kaliforniya’nın	 Tulare	 bölgesinde,	
veba	benzeri	bir	salgın	hastalık	olarak	tanımlanmıştır.	Bakteriye,	ilk	saptandığı	
şehrin	 ismi	 nedeniyle	 Bacterium tularense	 adı	 verilse	 de	 Edward	 Francis’	 in	
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Laboratuar	kaynaklı	bulaşlarda	ya	da	biyoterörizm	olaylarında	semptom	takibi	
yapılarak	ilk	24	saatte	kemoprofilaksi	başlanmalıdır.	Aksi	taktirde	koruyuculuk	
düşecektir.	Temas	sonrası	14	gün	boyunca	doksisiklin,	günde	iki	kez	ağızdan	100	
mg	ya	da	siprofloksasin	günde	iki	kez	ağızdan	500	mg.	önerilmektedir	[41].

Bildirimi	 zorunlu	 hastalıklar	 kategorisinde	 C	 grubunda	 yer	 alan	 tularemi	
vakalarının	 bildirimi,	 olası	 veya	 kesin	 vaka	 şeklinde	 Form	 014	 ile	 İl	 Sağlık	
Müdürlüklerine	yapılmaktadır.	 İl	 Sağlık	Müdürlükleri	 ise,	 kesin	vakaları	 aylık	
olarak	Form	017	/	C	ile	Sağlık	Bakanlığına	bildirmektedir.

Sonuç

Tularemi,	Franciella tularensis	 isimli	 gram	 negatif	 intrasellüler	 bir	 bakterinin	
neden	 olduğu,	 tüm	dünyada	 farklı	 dağılımlar	 gösteren,	 klinik	 spekturumu	 çok	
geniş	 bir	 zoonozdur.	Asemptomatik	 tablodan,	 lokalize	 bir	 enfeksiyona	 ya	 da	
mortal	 pnömoni	 ve	 sepsise	 kadar	 gidebilen	 tablolara	 yol	 açmaktadır.	 Tüm	
dünyada	biyoterörizm	nedeniyle	önem	arz	eden	bu	hastalık	ülkemizde	de	2005	
yılından	beri	C	grubu	bildirimi	zorunlu	hastalıklar	kategorisinde	yer	almaktadır.	
Ülseroglandüler,	 glandüler,	 oküloglandüler,	 orofarengeal,	 tifoid	 ve	 pnömonik	
tularemi	olarak	altı	farklı	klinik	formda	görülebilen	bu	hastalık	ülkemizde	en	sık	
orofarengeal	formda	görülmektedir.	Türkiye’de	bugüne	kadar	görülmüş	hemen	
tüm	salgınlarda	bulaş	yolu	kontamine	su	ve	yiyecekler	olmuştur.	Tedavide	medikal	
seçenekler	tercih	edilmekle	birlikte	komplike	ve	dirençli	vakalarda	cerrahi	tedavi	
de	gerekebilmektedir.
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