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13 ayliga kadar olan bebekler icin Gocukluk dénemi agilari ile ilgili Rehber

Asi
Cocugunuzu korumanin en guvenli yoludur
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‘Dunya genelinde, saglik Gzerinde en 6nemli etkiyi yaratan iki toplumsal saglik
midahalesi

temiz su ve asilardir.’

Diinya Saglik Orgitii (World Health Organization)
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Bu rehber, 13 ayliga kadar olan bebekler i¢in tiim rutin cocukluk donemi
asilarini acgiklar.

icindekiler

Ozet:

Asilar hakkinda genellikle sorulan sorular

DTaP/IPV/Hib asisi

MenC asisi

Hib/MenC asisi

MMR (Kizamik, Kabakulak, Kizamikgik) asisi

Pndémokokal Asi (PCV)

Diger agilar

BCG asisi

Hepatit B asisi

Menenijit ve septisemi (kan zehirlenmesi) konusunda dikkatli olun
Terimler i¢in agiklayici s6zIUk

Asilar Tarafindan Yol Acilan Hasarlar icin Odeme Programi
Daha Fazla Bilgi

Rutin ¢ocukluk donemi asi programi

Risk tagiyan bebekler igin rutin olmayan asilar
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Ozet

Bebegim, 2, 3 ve 4 aylikken ve 12 ile 13 aylikken tekrar hangi asilar olacak?
Bebeginize, asagidakilere karsi agi yapilacak:

Hastaliklar ve asilar 2 ayhk 3 ayhk 4 ayhk 12 ile 13 ayhk
arasinda

difteri, tetanoz, bogmaca
(pertussis), cocuk felci,
Haemophilus influenza
tip b (hib) - DTaP-IPVHib

(5’i 1 arada) asisi olarak D D D
bilinir

pnomokokal enfeksiyon —

PCV13 asisi I:I |:|

meningokokal enfeksiyon

— the MenC vaccine I:I I:I

Haemophilus influenzae
tip b (Hib) ve menenijit C I:‘
— Hib/MenC asisi

kizamik, kabakulak ve
kizamikgik - MMR asgisi

[

pnomokokal enfeksiyon —
PCV13 asisi I:‘
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Asilar hakkinda genellikle sorulan sorular

Asi nedir?

Asl, tehlikeli hastaliklara karsi korunmanin bir yoludur.

Bir kere asi olduktan sonra, vicudumuz daha sonra bu hastaliklarla tekrar temasa
gectiginde onlarla daha iyi micadele eder.

Asilar nasil iglev gorur?

Cocuklarin dlumune yol agabilecek ya da sagliklarinda kalici hasarlar birakabilecek
bazi hastaliklar mevcuttur. Asilar, hastaliga yol agan bakteri ya da virtse ait kiiguk
bir parca ya da ¢ok kuguk oranlarda bakterinin Urettigi kimyasallari icerir. Asilar,
vucudun bagisiklik sisteminin antikor (enfeksiyon ve hastalikla micadele eden
madde) Uretmesine sebep olmak suretiyle islev gorirler. Eger sonra gocugunuz
enfeksiyon ile temasa gecerse, antikorlar bunu taniyacak ve ¢cocugunuzu korumak
icin hazir olacaklardir.
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Bebegime ne zaman asi yapilmah?

Simdi ve ileride tam anlamiyla korundugunu temin etmek amaciyla bebeginizin
asilarini, dogru yasta ve dogru dozda yaptirmaniz dnemlidir. Asilar, gocuklarin, farkli
hastaliklar icin en ¢cok ne zaman yuksek risk altinda oldugunu ve asilarin en iyi hangi
yaslarda etkili oldugunu gosteren caligmalara dayanilarak belirli yaglar icin tavsiye
edilmektedir.

ik rutin asilar, bebekler, iki, tic ve dort aylikken verilir. Cocuklara, 12 ile 13 aylik
arasindayken ve sonra 3 yas 4 aylikken (okula baslamadan 6nce) ve tekrar 13
yasindan itibaren (broslrin sonundaki tabloya bakiniz) asilarin ilave dozlari
verilecektir.

Neden bebeklere bu kadar erkenden asi yapilmaktadir?
Bazi hastaliklar, 6zellikle kiguk bebeklerde ciddi sorunlara yol agabildigi icin en kisa
zamanda korunduklarindan emin olmak dnemlidir.

Neden bebegimin bir dozdan fazla asiya ihtiyaci var?

Cocugunuzu tam olarak korumak amaciyla bir¢gok asinin bir defadan fazla verilmesi
gerekir. Verilen her doz, bagisiklik sistemini, iyi, koruyucu bir seviyede pekistirir.
Ornegin, en iyi korumayi saglamasi amaciyla DTaP/IPV/Hib (5’i 1 arada) asisindan
uc doz gerekmektedir. Okula baglamadan 6nce ve ergenlik yillarinda verilen
pekistirici dozlar, ileri yaglara kadar daha uzun sureli korunma sadlar.

Bebegimin asilarinin yapilma zamaninin geldigini nasil bilebilirim?

GP saglik ocaginiz, saglik merkeziniz ya da bebek kliniginiz, bebeginizin asilari igin
size randevu yollayacaktir. Eger size verilen randevuya gidemeyecekseniz bir
baska randevu almak i¢in kendileriyle irtibat kurun. Batun rutin gocukluk donemi
asllar Ucretsizdir.

Randevumu kagirirsam ne olur?

Egder randevunuzu kagirdiysaniz ya da randevunuza geciktiyseniz yeni bir randevu
alin.

Bebeklerinizin agisina, asi takvimine bastan baslamaya gerek kalmaksizin kaldigi
yerden devam edilebilir.
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Randevuda ne olur?

Saglik Ocagi Hemgiresi (ya da Saglik Ziyaretcisi ya da GP) size asilari aciklayip
sorularinizi yanitlayacak. Asli, bebeklerin kalgcasina ve 12 ayliktan buyUk gocuklarin
kollarinin Ust kismina yapilir.

Eger bazi hastaliklar artik bu lilkede goriilmiiyorsa bunlara karsi neden asi
yaptirmaliyiz?

Birlesik Krallik’'ta ylksek asl yaptirma oranlari sayesinde hastaliklar uzak
tutulmustur. Dunya genelinde her yil, 1,4 milyonunu bes yasin altindaki gcocuklar
olusturmak Uzere iki milyondan fazla insan, yaygin olarak kullanilan asilar ile
onlenebilecek bulasici hastaliklar sebebiyle 6lmektedir. Bu dlumlerin gogdu, asi
yaptirilarak engellenebilirdi.

Daha fazla insan yurt digi seyahatine ¢iktigi ve daha fazla insan bu ulkeyi ziyaret
ettigi icin bu bulasici hastaliklari Birlesik Krallik’a getirme riskleri de vardir. Bu
hastaliklar, asi olmamis Kigilere bulasabilecedi icin eger bebedinize henuz asi
yapilmadiysa, bebeginize hastaliklarin bulagsma riski daha yuksektir. Agi, sadece
sizin ¢gocugunuzu korumakla kalmaz - ailenizi ve 6zellikle tibbi sebeplerden dolayi
as! yapillamayan ¢ocuklar olmak Uzere buttn toplumu korur.

Cocugunuza agilarini yaptirmak igin higbir zaman ge¢ olmadigini unutmayin.
Cocugunuz asisini kagirmig ve yasi tavsiye edilen yasin lizerinde olsa dahi asilarinin
yapilmasi i¢in doktorunuzla, Saglik Ocagi Hemsireniz, Saglik Ziyaretginiz ya da
GP’nizle gbrisdn.
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Asilarin guvenli oldugunu nasil bilebiliriz?

Kullaniimalarina izin verilmeden 6nce, tum ilaglar (asilar da dahil) gtvenirlik ve
etkilerinin degerlendiriimesi i¢in derinlemesine test edilirler. Ruhsat verildikten sonra
asilarin guvenirligi gézlemlenmeye devam edilir. Tespit edilen herhangi bir nadir
yan etki bundan sonra daha kapsamli olarak incelenir. Tim ilaglar yan etkilere
sebebiyet verebilir ancak asilar, en guvenli ilaglarin arasinda yer alir. DUnyanin
cesitli yerlerinde yapilan arastirma, ¢cocugunuzu korumanin en guvenli yolunun
asllar oldugunu gostermektedir.

Bebegimin, asi yapildiktan sonra rahatsiz olabileceginden endiseliyim.
Bebeginiz, birka¢ dakika boyunca aglayabilir ve rahatsiz olabilir fakat genelde
kucaklandiktan sonra yatigir.

Bebegimde, igneden kaynakh herhangi bir yan etki gorilecek mi?

Bazi bebeklerde yan etkiler gorulebilir. Asagidaki yan etkiler gorulebilir:

« aslyi olduklari yerde kizariklik, siskinlik ya da sertlik olabilir (bu, yavasca kendi
kendine kaybolacaktir)

* biraz sinirli olabilir, kendilerini rahatsiz hissedebilir ya da

« atesleri ¢ikabilir.

Ates nedir?

Ates, vucut i1sisinin 37,5 °C’nin Uzerinde olmasi demektir. Ates, cocuklarda yaygin
olmakla birlikte genellikle hafif siddettedir. Eger dokundugunuzda ¢ocugunuzun
yuzu sicaksa ya da yuzu kizarmis gibi goruntyorsa, atesi olabilir. Vucut
sicakliklarini termometre ile dlgebilirsiniz.
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Cocugunuzun yuksek atesi varsa ve iyi goriinmiiyorsa ne yapmalisiniz?

* sivl paracetamol ya da ibuprofen verin (sise Uzerindeki talimatlari uygulamaniz
onemlidir),

* bol bol sivi verin,

* Uzerlerinde gereginden fazla ya da c¢ok katl giyecek olmadigindan emin olun,
* oda sicakhiginin rahatlik hissettirecek dizeyde oldugunu, ¢ok sicak olmadigini
kontrol edin (18 — 21 °C).

Egder cocugunuzun atesi halen yuksekse ve endiselenirseniz Saglik Ocagi
Hemsireniz, Saglk Ziyaretciniz ya da GP’nizle irtibat kurun.

Bebeginize, eger asi olduktan sonra atesi ¢ikarsa ya da iyi gorUunmuyorsa yalnizca
sivi paracetamol ya da ibruprofen vermeniz dnemlidir.

Asinin tam olarak etkisini gbéstermesini engelleyebilecegi i¢in agidan énce ya da
sonra sadece tedbir amaciyla verilmemelidirler.

16 yasinin altindaki ¢cocuklara higcbir zaman aspirin ihtiva eden ilaglar vermemeniz
gerektigini hatirlayin.

Egder cocugunuz hakkinda endiseniz varsa iggudulerinize gtivenin. GP Saglik
Ocaginizla konusun ya da NHS Direct Galler'i 0845 46 47 numarali telefondan
arayin.

Eger cocugunuz herhangi bir zaman asagidaki belirtileri gosterirse acilen saglik
ocaginizi arayin:

* 39 °C ya da Uzerinde atesi varsa ya da

* nobet gegirdiyse (sayfa 12’ye bakiniz).

Eger saglik ocag! kapaliysa ve doktorunuzla irtibata gegemiyorsaniz icgudulerinize
guvenin ve en yakininizdaki hastanenin acil servis boliumune gidin.
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Bebegimde alerji oldugu konusunda endigeliyim.

Yine de asi olabilir mi?

Evet. Astim, egzama, saman nezlesi, yemeklere kargi hassasiyet ve alerjiler,
bebeginizin rutin cocukluk donemi agi programi dahilinde agi olmasini engellemez.
Eger herhangi bir sorunuz varsa doktorunuz, Saglik Ocagi Hemsireniz, Saglk
Ziyaretginiz ya da GP’nizle gorusun.

Bazi bebeklerin agilara karsi alerjisi mi vardir?

Bazi bebekler, hemen agi yapildiktan sonra, nadir olarak alerjik reaksiyon
gOsterebilirler. Bu reaksiyon, viacudun bir bolumu ya da tumunu etkileyen kizariklik
ya da kaginti seklinde olabilir. Asiyl yapan saglik gorevlisi, bunun nasil tedavi
edilecegini bilir. Bu, bebeginizin geri kalan asilarinin yapilmamasini gerektirecek bir
sebep degildir.

Hatta, daha nadir olarak bazi insanlar, agi yapildiktan birka¢ dakika sonra, nefes
almada zorluklara ve aniden dismeye sebep olabilecek daha ciddi reaksiyonlar
gosterebilirler. Buna, anafilaktik reaksiyon denir. Yakin zaman 6nce gergeklestirilen
bir calisma, anafilaktik reaksiyonun, yapilan ortalama her bir milyon asida bir
gozuktugunu gostermektedir. Asilari yapan kisiler, anafilaktik reaksiyonlar ile bag
etme konusunda egitimlidirler ve ¢ocuklar tedavi ile tamamen iyilesmektedirler.

Anafilaktik reaksiyon, acil tibbi miidahale gerektiren tehlikeli ve ani bir alerjik
reaksiyondur.

Bebegime asi yapilmamasi i¢in herhangi bir sebep var mi?

Bebeklere agi yapilmamasini gerektiren sadece bir ka¢ sebep bulunur.

Asllar, asagida tanimlanan durumlari yasamis bebeklere veriimemelidir:

 daha dnce verilen bir agsiya karsi anafilaktik reaksiyon gosterdigi dogrulanmis ya
da

* neomisin, streptomisin ya da polimiksin B (asilara ¢ok kiguk miktarlarda katiimig
olabilen antibiyotikler) maddelerine kargi anafilaktik reaksiyon gosterdigi
dogrulanmis bebeklere.
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Bagisiklik sistemi baski altina alinmis ¢ocuklara genelde canli agi yapiimamalidir.
‘Bagisiklik sistemi baski altina alinmig’ gcocuklar asagidakileri igerir:

« organ nakli, ya da kanser gibi ciddi saglik durumlari sebebiyle tedavi gordukleri igin
bagisiklik sistemleri baski altina alinmig olanlar ya da

« agiri birinci derece bagigiklik yetmezligi gibi bagigiklik sistemini etkileyen herhangi
bir saglik durumu olanlar.

Egder bu durum, sizin gocugunuz i¢in de gegerliyse, asi yapiimadan once, bunu, asiyi
yapan saglik gorevlisine sdylemek zorundasiniz. MMR ve BCG gibi canli agilarin
yapilmasi konusunda uzman tavsiyesi almalari gerekecektir. Asilarin kesin olarak
veriimemesini 6ngoren baska herhangi bir sebep yoktur.

Eger bebeginizde:

» kanama duzensizligi varsa (6rnegin, kanin olmasi gerektigi gibi pithtilasmadigi
hemofili gibi) ya da

* bebeginiz, atesle iligkilendirilmeyen bir ndbet gecirdiyse, ¢ocugunuza herhangi bir
as! yapllmadan o6nce, aslyi yapacak olan saglik gorevlisi ile goragun.

Eger bebegim randevu glinu hastaysa?

Eger bebeginizde ategsiz soguk alginhigr gibi 6nemsiz bir hastalik varsa asilari
normal sekilde yapilmalidir. Eger bebeginizin atesli bir hastaligi varsa, asilari bebek
iyilesene kadar ertelenmelidir.

Bu, atesin asi ile iligkilendiriimesinden ya da aginin gocugunuzun ategini
arttirmasindan kaginmak igindir.



A Guide to Childhood Immunisation Babies (Turkish)

[page 12]

Nobet nedir?

Nobetlere ayni zamanda kriz ya da ¢irpinma da denir ve gocuk, titremeye basglar ya
da katilasir (sert) ve bilincini kaybedebilir. Bazilari atesle iligkilidir bazilari ise degildir.
Atesle iligkili nébetlerin (atesli ndbet ya da atesli ¢cirpinma denir) yasamin ilk alti
ayinda gorulmeleri nadirdir ancak yagsamin ikinci yilinda gorulmeleri daha yaygindir.
Bu yastan sonra, siklik dereceleri azalir ve bes yasindan sonra gorulmeleri ise
nadirdir.

Atesli nébet geciren gocuklarin gogu tamamen iyilesirler. Eger bebek, asi olduktan
kisa bir sUre sonra ndbet gecirirse, bu, agi ya da atesten kaynaklanmiyor olabilir.
Bu, altta yatan bir saglik sorunundan kaynaklanabilir. Eger bebeginiz asidan sonra
ndbet gegirirse, GP’nizle irtibat kurun. Doktorunuz sizi daha ayrintili arastirmalar ve
gelecekte yapilacak asilar konusunda tavsiye igin bir uzmana sevk edebilir. Eger
saglik ocagl kapaliysa ve kendileriyle irtibata gegemiyorsaniz, hemen en
yakininizdaki hastanenin acil servis bolumune gidin.

Bebegim erken dogdu. Erken dogmus bebeklerin ilk asisi ne zaman yapilmah?
Erken dogmus bebeklerin enfeksiyon kapma riski daha blyuk olabilir. Erken dogmus
bebeklerin asilari, ne kadar erken dogmus olduklarina bakilmaksizin, dogduktan iki
ay sonra, tavsiye edilen takvime gore yapilmahdir.

Bebegime hastalik agidan gegebilir mi?

Hayir, bu mimkun degildir. Aktif olmayan (6lu) asilarda, 6lu virls ya da bakteri — ya
da 0lU virUs ya da bakterinin bir kismi bulunur ve bu, hastaliga yol acamaz. Bazi
cocuklarda, canli agilardan sonra (6rnegin MMR ve BCG gibi) hastalgin hafif
siddetli versiyonu gérilebilmektedir. Ornegin, kizamiktan kaynaklaniyormus gibi
gorulen bir kizarikhk olabilir ancak bu, zararli degildir ve aslinda aginin iglevini
yerine getirdigini gosterir.

Bebegime asi yapilmasi zorunlu mu?

Birlesik Krallik’'ta, bebeklerine asi yaptirip yaptirmamaya, ebeveynler karar
verebilirler. Asilarinin yapilmasi, bebeginize, gogunlugu 6limcul olabilecek
hastaliklara karsi koruma sagladidi icin tavsiye edilmektedir.
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Dunya genelinde bir¢cok ¢cocuk artik rutin olarak asilarla korunmaktadir. Bu yuzden,
dunyadaki bazi en ciddi hastaliklar yakinda ortadan kaybolabilir.

Bebegimi ylizmeye gotiirmeden once ne kadar beklemeliyim?
Yaygin gorusun aksine, bebeginizi agi yaptirmadan 6nce ya da sonra herhangi bir
zaman yuzmeye goturebilirsiniz.

Bebegimi hastaliklara kargi bagisikli yapmanin baska yolu var mi?
Cocugunuzu korumanin baska kanitlanmis ve etkili bir yolu yoktur.

Homeopati Fakiiltesi (homeopati alaninda yetkili doktorlar icin resmi organizasyon)
Birlesik Krallik Hikimeti'nin belirledigi ilkeleri takip etmekte ve ebeveynleri, tibben
aksi belirtiimedikge ¢ocuklarina standart asilari yaptirmalarini tavsiye etmektedir.
Daha fazla bilgi icin www.trusthomeopathy.org adresini ziyaret edin

Asi programi neden zaman zaman degistirilir?

Butun ¢ocuklara, dnlenebilir hastaliklara karsi koruma saglandigindan emin olmak
igin as1 programlari dizenli olarak gézden gegirilir.

Yeni asilar mevcut hale geldikgce ya da yapilan bir arastirma, var olan asilarin farkli
zamanlarda verilmesinin, koruma derecesini arttirdigini gosteriyorsa, program
degistirilecektir. Birlesik Krallik programinda yakin zaman dncesinde yapilan
degisiklikler:

» Pndmokokal bakterinin yedi ¢gesidine karsi koruma saglayan pnémokokal agisinin
(PCV), bakterinin ayrica alti gesidine karsi koruma saglayan PCV13 asi ile
degistiriimesi ve

* bebekler 12 ve 13 aylikken iki ayri seferde verilen asilarin bebekler 12 ile 13 aylik
arasindayken tek seferde verilmesi.
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Bebeginize; iki, U¢ ve dort aylikken DTaP-IPV-Hib asisi yapilmahdir. Bu asi, bes
farkli hastaliga karsi1 koruma saglamaktadir — difteri, tetanoz, bogmaca (pertussis),
cocuk felci ve Haemophilus influenza tip b (Hib).

Cocugunuza, 12 ve 13 aylikken Hib pekistirici asisi (MenC ile birlikte) yapilmalidir;
okula baslamadan 6nce difteri, tetanoz, bogmaca ve ¢ocuk felcine karsi pekistirici
asilar; 13 ile 18 yaslar arasinda da yine tetanoz, difteri ve ¢ocuk felci pekistirici
asllari yapiimalidir.

Yapilan arastirmalar, DTaP-IPV-Hib agisinin bebekleri, bu bes tehlikeli hastaliga
karsi korumakta gayet etkili oldugunu gostermigtir.

Cocugunuz buyudukge, korumanin suresini uzatmak i¢in bu agidan tekrar yapilmasi
gerekir.

Difteri, genelde bogaz agdrisi ile baglayip ¢abukca, nefes alma problemlerine yol
acabilen tehlikeli bir hastaliktir. Kalp ve sinir sistem inde tahribat yaratabilir ve
siddetli durumlarda 6lime yol agabilir. Difteri agisi, bu Ulkede yapilmaya
baslamadan 6nce, senede 70.000’e kadar difteri vakasi gorilmekteydi ve bunlar
5000’e kadar 6lume yol agmaktaydi.

Tetanoz, sinir sistemini etkileyen bir hastaliktir ve kas spazmlarina, nefes alma
problemlerine ve 6lume yol agabilir. Toprak ve gubrede bulunan mikroplar, agik yara
ve yaniklar yoluyla vicuda girdiginde ortaya ¢ikar. Tetanoz, kisiden kigiye
bulasmaz.
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Bogmaca, uzun 6ksurik ndbetleri ve ttkkanmaya sebep olan ve bdylece nefes almayi
guglestiren bir hastaliktir. Bogmaca, 10 haftaya kadar devam edebilir. En fazla
bogmaca riski tagtyanlar bir yasin altindaki bebeklerdir. Bebekler igin bu hastalik gok
tehlikelidir ve 6lime yol agabilir. Daha buyuk ¢ocuklarda genellikle ¢ok tehlikeli
degildir. Bogmaca asisi yapilmaya baslanmadan énce, Birlesik Krallik’ta rapor
edilen ortalama bogmaca vakasi sayisi yilda 120.000'di ve agI baslatilmadan
onceki sene 92 cocuk olmustu.

Cocuk felci, sinir sistemine saldiran ve boylelikle kaslarin fel¢g olmasina sebep
olabilen bir virtstir. G6gus kaslari ya da beyni etkiler ve dlduricl olabilir. Cocuk
felci agisi yapilmaya baslanmadan once Birlesik Krallik’ta, salgin yillarinda, 8000
kadar vakaya rastlaniyordu.

Cocuk felci asisinin basariyla devam ettirilmesi sonucunda, Birlesik Krallik'ta 20
seneden beri dogal ¢ocuk felci enfeksiyonuna rastlanmamistir (en son gértlen vaka
1984 senesindeydi).

Hib, Haemophilus influenza tip b bakterisi tarafindan yol acgilan bir enfeksiyondur.
Kan zehirlenmesi (septisemi), zatlirre ve menenijit gibi cabuk tedavi edilmediklerinde
olume yol acabilen tehlikeli hastaliklarin ortaya ¢ikmasina sebep olabilir. Hib asisi,
bebeginizi sadece Haemophilus influenza tip b bakterisi tarafindan yol acilan
menenjit tipine kargi korur — herhangi basgka tip bir menenijite karsi korumaz. Hib
asisi yapillmaya baglanmadan once, ki¢uk ¢ocuklarda her sene yaklasik 800 Hib
vakasli gorulmekteydi. Asi uygulamasi baslatildigindan beri, Hib gorulen bes yasin
altindaki ¢ocuklarin sayisi, 99% azaldi.

Bakteri ve virtsler tarafindan yol agilan bircok menenijit tipi mevcuttur (sayfa 25’teki
menenjit ve septisemi ile ilgili bolume bakiniz).
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Bebeginizde, genelde hafif siddetli olan asagidaki yan etkiler gorulebilir.

* bebeginizin, igne yapildiktan sonra 48 saate kadar kendini iyi hissetmemesi gayet
normaldir.

* bebeginizde hafif siddetli ates gorulebilir (sayfa 8’e bakiniz).

* bebeginizde, ignenin vuruldugu yerde kugulk bir siskinlik fark edebilirsiniz ancak bu,
yavasca kaybolacaktir.

Eger bebeginizin asiya herhangi bagka bir reaksiyon gosterdigini dusunlyorsaniz ve
bu sizi endiselendiriyorsa Saglik Ocagi Hemsireniz, Saglik Ziyaretginiz ya da
GP’nizle goérusun.

Ayni zamanda, ebeveynler ve bakicilar, asilardan veya ilaglardan kaynaklandigi
stiphelenilen yan etkileri Sari Kart Programi (Yellow Card Scheme) araciligiyla rapor
edebilirler. Bunu, internetten,

ya da (Pazartesi’den Cuma’ya, saat 10.00 ile 14.00 arasinda)
numarali Ucretsiz telefondan Sari Kart Yardim Hatti arayarak yapabilirsiniz.

Pnomokokal asi (PCV)
Bebeginize; iki ve dort aylikken PCV asisi yapiimalidir.

Pndmokokal enfeksiyon nedir?

Pnomokokal (n6-mo-kok-al diye sdylenir) enfeksiyon, menenjit hastaligina yol agcan
en yaygin sebeplerden birisi olmakla birlikte kulak enfeksiyonlarina (otitis media),
zaturreye ve diger bazi tehlikeli hastaliklara da sebep olur.

PCV asisi ne kadar etkilidir?

Asl, bu hastaliklara karsi biraz koruma saglasa da Pnémokokal enfeksiyonlari n
hepsine ve diger bakteri ve virUslerin sebep oldugu menenijite karsi koruma
saglamaz (sayfa 25’teki menenijit ve septisemi bolimune bakiniz).

PCV asisi yapildiktan sonra

Asl yapilan her on bebekten biri ya da ikisinde, ignenin yapildigi yerde yan etkiler
(yara, kirmizi, sis bolge) ates, hassaslik, istah azalmasi ve bozulmus uyku dizeni
bas gosterebilir (ayni zamanda sayfa 8’e bakiniz).
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Bebeginize, Ug ve dort aylikken MenC asisi yapiimalidir. Bu asi, ‘meningokokal
grup C’ tarafindan yol agilan menenjit ve septisemiye (kan zehirlenmesi) karsi
koruma saglamaktadir. Bu agi yapilmaya baslanmadan once, bu hastaliktan senede
1500 vaka gorulmekteydi ve hastalik senede 150 6lume yol agmaktaydi. MenC
asisi, diger bakteri ve virUslerin (sayfa 25’e bakiniz) sebep oldugu menenijite karsi
koruma saglamaz.

Asi yapilmaya baslandigindan beri, bir yasinin altinda olup grup C hastaligi olan
bebeklerin orani 99% azalmigtir.

Daha uzun dénemli koruma saglamasi igin gocuklar iki yasindayken MenC asisinin
pekistirici dozu yapilmahdir.

Hem menenijit hem de septisemi ¢ok tehlikeli hastaliklardir. Bu hastaliklarin
tanimlari, isaretleri, belirtileri ve bunlar hakkinda yapmaniz gerekenler igin sayfa
25’e bakiniz.

Asl yapildiktan sonra bebeklerde, ignenin yapildidi yerde kizariklik, siskinlik ya da
sertlik gorulmesi ¢ok yaygindir. Asinin yapildigi bebeklerin bazilarinda hassaslik,
istah azalmasi ve uyku dizeninin bozulmasi gorulebilir.

Bebeginiz, 12 ile 13 aylik arasindayken Haemophilus influenza tip b (Hib) ve
meningokokal enfeksiyonlara kargi bagisikliklarini pekistirmek icin Hib/MenC
asllarinin birlestiriimis bir dozuna ihtiya¢ duyacaktir. Bu pekigtirici asi, erken
cocukluk dénemi boyunca gocugunuza koruma saglamak amaciyla PCV ve MMR
asisi ile ayni zamanda verilecektir.
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Bu asi yapildiktan sonra bebeginizde, ignenin yapildigi yerde kizariklik, siskinlik ya
da sertlik olmasi ¢ok yaygindir. Ayni zamanda, bebeklerin hassaslagsmasi, uykulu
olmalari, istahlarinin kesilmesi ve hafif siddette ateslerinin olmasi da yaygin olarak
gorular.
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MMR asisi

MMR, cocugunuzu kizamik, kabakulak ve kizamikgiga (Alman kizamigi) korur.
Bebeginize, ilk MMR asisi, 12 ile 13 aylik arasindayken yapiimahdir - bu,
annelerinden aldiklari bagigikligin tamamen kaybolmasi sonrasina denk gelir. Bu
asl, Hib/MenC ve PCV asilari ile ayni anda yapilir. Cocuklar, ¢ yas 4 aylikken tekrar
yapllir.

Asl, canli kizamik, kabakulak ve kizamikgik viraslerinin zayiflatiimis tarlerini igerir.
Virusler, zayiflatiimis olduklari i¢in asiyi olan kigilere asilardan hastaliklar bulasamaz
ya da bagka insanlara bulastiramazlar.

MMR asisi ne kadar etkilidir?
MMR, Birlesik Krallik'ta yapiimaya baslandigi 1988 yilindan bu yana, neredeyse
kuguk ¢ocuklarda gorulen bu G¢ hastaligi ortadan kaldirmistir.

Kizamik nedir?

Kizamik, bilinen en bulasici hastaliktir ve buna, bir virUs yol agar. Hastaligin
bulastigi hemen hemen herkeste ylksek ates ile kizariklik gorulur ve hastalar
kendilerini iyi hissetmezler. Cocuklarin genelde yaklasik bes glinlerini yatakta
gecirmeleri gerekir ve 10 gun boyunca okula devam edemeyebilirler. Yetiskinlerin
daha uzun sureyle hasta kalmalari muhtemeldir. Kizamiktan kimin ciddi bir sekilde
etkilenecegini sdylemek zordur. Kizamiga yakalanan g¢ocuklarda sorunlar goériimesi
yaygindir. En yaygin sorunlar; kulak problemleri, goégus enfeksiyonlari, ndbetler,
ishal ve ndbetlerdir. Daha nadir gorulen sorunlara, ansefalit (beyin iltihabi) ve
beyinde hasar da dahildir. Kizamik, ciddi vakalarda, 6lime sebebiyet verebilir.
1987’de (MMR asisi Birlesik Krallik'ta yapilmaya baglandiktan bir sene 6nce)
86000 ¢ocuga kizamik bulasti ve bunlarin 16’s1 hayatini kaybetti.

Hastalik nasil yayilir?

Hastalik, 0kslirme ya da hapsirma yoluyla genis bir alan yayilabilir.

Kizamik ¢ok bulasici oldugu i¢in eger gocugunuz buna karsi korunmuyorsa ya da
kizamik geciren birisi ile temas kurduysa bu hastaliga yakalanma ihtimali yuksektir.
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Kabakulak nedir?

Kabakulak; ates, bas agrisi ile yuz, boyun ve genedeki bezlerin sismesine ve
agrimasina sebep olur. Kalici sagirlik, virlissel menenijit (beyin zarinin enfeksiyonu)
ve ansefalit ile sonuglanabilir. Genel olarak, yetigkin erkeklerin hayalarinin ve
kadinlarin yumurtaliklarinin gsisme ve agrimasina yol agar. Kabakulak, 7 ila 10 gun
boyunca etkili olur. MMR asisI yapilmaya baslanmadan énce, Birlesik Krallik’ta,
yilda 1200 kisi kabakulak yuzunden hastanelere basvuruyordu.

Hastalik nasil yayilir?
Kabakulak, kizamikla ayni sekilde yayilir. Grip kadar bulasicidir.

Kizamikg¢ik nedir?

Kizamikgik (Alman kizamigi) bir virus tarafindan yol agilan bir hastaliktir.
Cocuklarda, genelde hafif siddetli olarak gorultr ve fark edilmez. Kisa sureli
kizarikliga, siskin bezlere ve bogaz agrisina sebep olur. Kizamikgik, dogmamis
bebekler icin ¢ok tehlikelidir. Gormelerini, duymalarini, kalplerini ve beyinlerini ciddi
bicimde etkileyebilir.

Buna, dogustan kizamikgik sendromu denir (congenital rubella syndrome - CRS).
MMR asisi yapilmaya baslanmadan bes yil 6nce, Birlesik Krallik’ta, yilda 43 bebek
kizamikgik sendromu ile dogardi. Kizamikgik enfeksiyonunun dogmamis bebekler
igin en tehlikeli oldugu dénem, hamileligin ilk G¢ ayidir. Eger anne, bu dénemde
enfeksiyon gecirirse, her 10 vakanin Q’'unda, bebek, sadir ya da koér olarak, hasarli
bir kalp ile ya da zihinsel bozuklukla dogacaktir. Hamilelikleri sirasinda kizamikgik
enfeksiyonu geciren kadinlarda dusuk de yaygin olarak goralir. Bu vakalarin
¢ogunda hamile kadinlara kizamikgik, kendi ya da arkadaslarinin ¢ocuklarindan
bulagir.

Hastalik nasil yayilir?
Kizamikgik, kizamik ve kabakulak ile ayni sekilde yayilir. Grip kadar bulasicidir.
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MMR asisi yapildiktan sonra

Asida bulunan Ug farkli viras, farkli zamanlarda islev gorur ve ilk dozdan sonra
asagidaki yan etkilere yol acabilir.

* Asi yapildiktan 6 ila 11 gun sonra, asinin kizamik bolumu ¢alismaya basglayinca,
her on ¢gocuktan birinde ates bas gosterebilir. Bazi ¢gocuklarda da kizamiga benzer
bir kizariklik olabilir ve istahlari kesilebilir (atesin tedavisi igin sayfa 9’a bakiniz).

« asl olan her 1000 ¢ocuktan 1’i ates tarafindan yol agilan nébet gegirebilir. Buna
‘ategli nObet’ denir (sayfa 12’ye bakiniz). Ancak, asi olmamis bir cocuk kizamiga
yakalanirsa, ndbet gecgirme riski bes kat daha fazladir;

* nadir olarak, asinin kabakulak bolumu galismaya basladikga, asi yapildiktan
yaklasik U¢ hafta sonra, gocuklarda kabakulak benzeri belirtiler gorulebilir (ates ve
siskin bezler),

* cok nadir olarak, asi yapildiktan sonra alti hafta icerisinde ¢ocuklarda yara benzeri
kuguk sivilceler gorulebilir. Buna genelde, asinin kizamik ya da kizamikgik bolumu
sebep olur. Eger boyle sivilceler gorurseniz, gocugunuzu, kontrol edilmesi ve
kizariklarin tedavisi konusunda tavsiye icin GP saglik ocaginiza goturun.

* asl yapildiktan sonra, her bir milyon ¢ocuktan birinden daha azinda ansefalit
gorulebilir (beynin sismesi) ve buna asinin yol actigina dair ortada ¢ok az kanit
bulunmaktadir. Ancak eger asi olmamis bir gocuk, kizamikgiga yakalanirsa,
ansefalitin gorilme riski 1000’de 1’dir.

ikinci dozdan sonra yan etkilerin gériilmesi daha az yaygindir ve bunlar daha hafif
siddetlidir (sayfa 16’ya bakiniz).

Yumurta alerjileri

MMR asisi, yumurtaya karsi asiri alerji (anafilaktik reaksiyon) géstermis cocuklara
guvenle verilebilir. Eger herhangi bir endiseniz varsa, doktorunuz, Saglik Ocagi
Hemsireniz, Saglik Ziyaretciniz ya da GP’nizle gorusun.
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Pnomokokal asi (PCV)
Cogunuza, 12 ile 13 aylik arasindayken, pndmokokal enfeksiyona karsi daha uzun
koruma saglamak amaciyla PCV asisinin pekistirici dozu yapiimaldir.

PCV pekistirici dozu yapildiktan sonra

En cok rapor edilen yan etkiler, asinin yapildigi yerde goérulen tepkiler (yara,
kirmizi, siskin bolge) ates, hassaslik, istah azalmasi ve uykuda artma ya da
azalmadir (ayn1 zamanda sayfa 8’e bakiniz).

MMR ve PCV asilarinin bebegime ayni zamanda verilmesi, bagisiklik
sisteminde asiri yiklenmeye sebep olmaz mi?

Hayir. Dogduklarindan itibaren bebeklerin bagisiklik sistemleri onlari etraflarindaki
mikroplara kargi korur. Bu koruma olmaksizin bebekler; cilt, burun, bogaz ve
bagirsaklarini saran on binlerce bakteri ve virusle micadele edemezler.

Bu koruma, hayat boyunca devam eder.

Teoride, bir bebek, bir seferinde 10000 asiya etkili bir sekilde yanit verebilir.
Bebeklerin bagisiklik sistemi, pek ¢ok asi ile ayni anda kolaylikla bas edebilir ve bag
etmektedirler.
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Diger asilar

BCG asisi - bebeklerin tuberkiiloza (TB) karsi korunmasi

BCG asisi, butiin ¢ocuklar i¢in agi programinin bir pargasi degildir. BCG asisi, diger
bebeklere gore, TB enfeksiyonu olan birisiyle yakin ve uzun zamanli temasta olma
ihtimali daha yuksek olan bebeklere sunulur. Bu asi, bebek dogduktan birka¢ gun
sonra yapllir.

TB nedir?

TB, genelde akcigerleri etkileyen bir enfeksiyondur. Lenf bezleri, kemikler, eklemler
ve bobrekler gibi vicudun diger bolumlerini de etkileyebilir. Vakalarin ¢gogu, tedauvi ile
iyilestirilebilir.

TB, ayni zamanda, ¢ok tehlikeli bir meneniit tirtine de yol acabilir.

Asidan sonra

ignenin yapildidi yer su toplayabilir ya da burada yara olusabilir. Bu yavasca
iyilesecektir ve bunun Uzerini kapatmamaniz daha iyi olur. Yaranin iz birakma
olasihgi vardir ve bu normaldir. Eger endigeliyseniz ya da yaranin enfeksiyon
kaptigini distntyorsaniz GP’nizle gérisun.

TB, Birlesik Krallik’ta yaygin olmamakla birlikte, diinya genelinde yilda 1,7 milyon
Olime sebebiyet vermektedir.

Hepatit B asisi - bebeklerin Hepatit B’ye karsi korunmasi

Hepatit B asisi, rutin gocukluk donemi agi programinin bir pargasi degildir. Asi, su
anda, bebeklerde de hastaligin bas gostermesini engellemek igin sadece anneleri
hepatit B pozitif olan bebeklere yapilir. Korunma igin, asinin tam dozuna ihtiyag
vardir.

ilk doz, dogumdan hemen sonra verilir. ikinci doz, bebek 1 aylik oldugunda verilir.
Uglincli doz ise bebek 2 aylikken verilir. Daha uzun sireli koruma saglamak igin
pekistirici bir doz, bebek 12 aylikken verilir.
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Hepatit nedir?

Hepatit, hepatit virislerinin yol agtigi bir karaciger enfeksiyonudur. Asi, virusin B
tipine karsi korur ancak virasun diger tiplerinin yol actigi hepatite kargi koruma
saglamaz.

Hepatit B, annelerinden bebeklere, enfeksiyonlu kan yoluyla bulasir

Eger bir kadin hamile ve hepatit B hastasiysa ya da hastaliga hamileyken
yakalanirsa, bunu bebegine de bulastirabilir. Bebek, hemen dogumdan sonra hasta
olmayabilir ancak hastaligin tasiyicisi olma ve sonraki yillarda kendisinde tehlikeli
karaciger hastaligi bag gostermesi ihtimali yUksektir. Bazi insanlar, haberleri
olmaksizin bu virisiu kanlarinda tasirlar.

Birlesik Krallik'taki hamile kadinlara hepatit B testi, hamilelik bakimlari gergevesinde
sunulmaktadir. Eger bir kadinda hepatit B varsa, bebegine, enfeksiyonu kapmasini
engellemek igin asi yapmalidir. Bebege asi zamaninda yapildigi muddetce bebegin
emzirilmesinde bir sakinca yoktur.

Asidan sonra

Hepatit b asisinin yan etkileri genelde gayet hafif siddetlidir.

ignenin yapildigi yerde kizariklik, yara ya da sertlik olabilir. Bu, birkac¢ giin siirer
(ayni zamanda sayfa 16'ya bakiniz).

Daha fazla bilgi icin www.immunisation.nhs.uk adresini ziyaret edin ve arama
kutucuguna ‘hepatitis B’ yazin.
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Menenjit ve septisemiye dikkat edin

Cocugunuzun, bebekken Hib, menenijit C ve bazi pndmokokal bakteri formlarina
karsi (menenijit ve septisemiye yol agan bitln tlrler) asilanmis olmasina ragmen
asllar, onlari, menenijit ve septiseminin diger turlerine karsi korumayacaktir.

Hem menenijit hem de septisemi ¢ok tehlikelidir. Bunlarla ilgili isaret ve belirtileri fark
etmeniz ve bu durumda ne yapacaginizi biliyor olmaniz énemlidir. Menenijit ve
septiseminin erken belirtileri soguk alginhgi ve grip belirtilerine benzer olabilir (ates,
kusma, hassaslik ve huzursuzluk). Ancak, menenijit ve septisemi hastaligi olan kigiler
saatler icerisinde ciddi sekilde rahatsizlanabilir. Bu yuzden bu hastaliklara ait isaret
ve belirtileri biliyor olmak dnemlidir.

Menenjit nedir?

Menenijit, beyin zarinin enfeksiyon kapmasidir. Birgok bakteri ve viris menenjite yol
acabilir.

Meningokokal bakteri enfeksiyonu ayni zamanda menenijit, septisemi (kan
zehirlenmesi), perikardit (kalbi tutan kesenin zarinin iltihaplanmasi) ve kireglenme
(eklemlerin sismesi) gibi hastaliklara yol agabilir.

Septisemi nedir?

Septisemi, kanin enfeksiyon kaptigi, ¢cok tehlikeli olabilen bir durumdur. Soguk eller
ve ayaklar, solgun deri, kusma ve ¢ok uykulu olma ya da uykudan uyanmada gucluk
cekme gibi belirtilerdir. Bu belirtiler, ¢ok cabuk bir sekilde bas gosterebilir. Eger
kendinizin ya da gocugunuzun septisemi gegirdiginden kuskulanirsaniz acilen
yardima basvurun. Septisemi, menenijit ile birlikte ya da tek basina bas gdsterebilir.

Bebeklerde ve kiicuk cocuklarda, menenijit ve septiseminin baslica belirtileri
asagidakileri icerebilir:

* asirl bas agrisi, kabarik cilt, cildin giderek solmasi, maviye donmesi,

* olagan disi bir aglama, inilti,

* huysuz olma, kucaga alinmak istememe,
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* bingildagin siskin olmasi (sayfa 28’deki sézllige bakiniz),

* uykulu olma ve size cevap vermeme,

» yeme/icmeyi reddetme ve kusma,

« ates, soguk el ve ayaklar,

* boynun sert olmasi, parlak isiklardan hoglanmama,

* ndbet/kriz gecirme.

* nefessizlik, hizli ya da olagan disi sekilde nefes alma, homurdanma,
« cildin soluk renkte, kabarik olmasi ve maviye donmesi,

* soguk eller ve ayaklar, mide/eklem/kas agrilari,

* Uzerlerine bastirildiginda kaybolmayan kirmizi ya da mor sivilceler (sayfa 27'de
aciklanan bardak testini uygulayin)

» Daha buyuk cocuklarda, ergenlerde ve yetiskinlerde menenijit ve septisemi
belirtileri gunlari igerir:

* sert boyun,

* cok siddetli bir bas agrisi (bu, tibbi yardima bagvurmak icin kendi basina bir sebep
degildir),

* parlak 1siktan hoslanmama,

* kusma,

- ates,

* uykulu olma, kolayca uyandirilamama,

« kafa karisiklidi, hassaslik,

* ndbetler, krizler,

* Uzerlerine bastirildiginda kaybolmayan kirmizi ya da mor sivilceler (bardak testini
uygulayin),

* solgun, kabarik cilt,

* soguk el ve ayaklar/titreme, hizli ya da olagan digi nefes alma, ayak-bacak/eklem
yeri/kas agrisi, mide agrisi/ishal.
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Herkesin yukarida siralanan belirtilerin hepsini gostermeyecegini unutmamaniz
onemlidir. Eger bir kiside ozellikle kirmizi ve mor sivilceler olmak uzere

siralanan belirtilerin bazilar1 gorulurse hemen tibbi yardima bagvurun. Eger saglik
ocaginizla gorugemezseniz ya da tavsiye aldiktan sonra halen kaygiliysaniz,
icgudulerinize glvenin ve gocugunuzu en yakinizdaki hastanenin acil servis
bolimine goturdn.

Bardak testi

Saydam bir su bardaginin yan tarafini, kizariklida karsi sert bir sekilde bastirin ve
kizarikhgin basing altinda kaybolup rengini kaybedip kaybetmedigini gozlemleyin.
Eger rengi dedismiyorsa, hemen saglik ocaginizla irtibat kurun.

Menenjit hakkinda daha fazla bilgiyi nereden alabilirim?

Menenijit Arastirma Vakfi (The Meningitis Research Foundation) ve Menenijit Vakfi
(Meningitis Trust) menenijit hakkinda bilgi saglamaktadir.

Menenijit Arastirma Vakfr'nin, 24 saat mevcut, lcretsiz yardim hattini 080 8800 3344
numarall telefondan arayin ya da www.meningitis.org internet sitesini ziyaret edin

Menenijit Vakfi'nin 24 saat mevcut yardim hattini 0845 6000 800 numaral telefondan
arayin ya da www.meningitis-trust.org internet sitesini ziyaret edin

Ayni zamanda, Saglik Ocagi Hemsireniz, Saglik Ziyaretciniz ya da GP’nize tavsiye
igin danisabilirsiniz ya da NHS Direct Galler'i 0845 46 47 numarall telefondan
arayabilirsiniz.

Resim, Menenjit Vakfi tarafindan saglanmistir.


http://www.meningitis.org/
http://www.meningitis-trust.org/
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Terimler icin aciklamali sozlik — gocugunuzun asilarini yaptirirken
karsilagabileceginiz bazi terimleri agiklamaktadir.

Aseliller bogmaca asisi Sadece, asinin yapildigi kiside bagisiklik
yaratabilecek pertussis bakteriyel
hdcrelerinin pargalarini igeren bogmaca
asisidir.

Anafilaktik reaksiyon Acil tibbi midahale gerektiren, ani ve
tehlikeli bir alerjik reaksiyondur.

Bakteryum Tek mikrop. Birgok mikroba, bakteri
denilmektedir.

Nobet Ayni zamanda, kriz olarak da bilinir.
Kaslarin, hizli bir sekilde kasilip
gevseyerek kontrol digi titreme ve
genellikle biling kaybina sebep olan
saglik sorunu.

dTaP/IPV ve DtaP/IPV asilari Dort farkl hastaliga — difteri, tetanoz,
bogdmaca ve gocuk felci — karsi koruma
saglayan okul oncesi asisidir. Aseluler
bogdmaca ve aktif olmayan ¢ocuk felci
asllarini igerir.

Ansefalit Beynin sismesidir.

Kriz Ayni zamanda nobet olarak da bilinir
(yukariya bakiniz).




[page 29]

A Guide to Childhood Immunisation Babies (Turkish)

Bingildak

Bebegin kafatasinin Ust kisminda
bulunan kemikler arasinda yer alan
bosluk.

Genellikle, bebek iki yasina geldiginde
kapanir.

Hib/MenC asisi

Haemophilus influenza tip b
enfeksiyonlari ve meningokokal C
enfeksiyonlarina kargi koruma saglayan
birlesik bir agidir.

Aktif olmayan g¢ocuk felci asisi (IPV)

Canli olmayan virtslerden yapilmig
cocuk felci asisidir.

MenC asisi

Meningokokal C enfeksiyonlarina karsi
koruma saglayan tek bir asidir.

Neomisin, Polimiksin ve Streptomisin

Bakteri tarafindan bulasmayi engellemek
icin asilara konulan antibiyotikler.

Pnomokokal konjuge asisi (PCV13)

13 tlr pndmokokal bakterisi tarafindan
yol acilan enfeksiyonlara karsi koruma
saglayan asl.

Td/IPV

Ug farkli hastaliga - tetanoz, difteri ve
gocuk felci — kargl koruma saglayan
birlesik bir agidir. Tetanoz, dusuk doz
difteri ve aktif olmayan ¢ocuk felci agisi
igerir. 13 yasindan itibaren genclere, bu
uc hastaliga karsl korunma seviyelerini
arttirmak icin verilir.
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Asilar Tarafindan Yol Agilan Hasarlar icin Odeme Programi

Asilarin ¢ogu, herhangi bir problem olmaksizin verilir ancak nadir olarak problemler
goriilebilir. Asilar Tarafindan Yol Acilan Hasarlar icin Odeme Programi, asilar
tarafindan olumsuz etkilenmis kisi ve ailesinin simdiki ve gelecekteki sorunlarini
hafifletmek igin tasarlanmigtir. Hepatit B diginda, bu kitapgikta agiklanan tim agilari
kapsar. Bir ddeme yapilmadan 6nce uyulmasi gereken ¢ok sayida kosul mevcuttur.
Eger daha fazla bilgiye ihtiyaciniz varsa lutfen asagidaki irtibat detaylarini kullaniniz.

Vaccine Damage Payments Unit
Department for Work and Pensions
Palatine House, Lancaster Road
Preston

PR1 1HB

Telefon: 01772 899944

E-posta: CAU-VDPU@dwp.gsi.gov.uk
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Nereden daha fazla bilgi alabilirim?
Saglik Ocagi Hemsgireniz, Saglik Ziyaretciniz ya da GP’nizle konugabilirsiniz ya da
NHS Direct Galler'i 0845 46 47 numarali telefondan arayabilirsiniz.

www.nhs.uk/ adresini ziyaret edin

Bu brogur, Galler Hikumeti agi web sitesinde mevcuttur
Web sitesi:

www.wales.gov.uk/immunisation

ilave kopyalar,

Galler Meclisi Devlet Basim Merkezi’'nden temin edilebilir:
e-posta gonderin: assembly-publications@wales.gsi.gov.uk
ya da telefon edin: 029 2082 3683

(Pzts-Cuma, 08.00-17.00 arasinda)

Bu brogurle ilgili tim sorular igin:

Health Protection Division

Welsh Government

Cathays Park

Cardiff

CF10 3NQ

Tel: 029 2080 1232 ya da 029 2080 1318


http://www.nhs.uk/%20adresini%20ziyaret%20edin
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Rutin ¢ocukluk donemi asi programi

Her bir asl, kalga kasigina ya da kolun ust kismina tek bir igne olarak yapilir.

Asi olma yas!i Koruma sagladigi Yapilan asilar
hastaliklar
iki aylk Difteri, tetanoz, bogmaca, | DTaP/IPV/Hib
cocuk felci ve
Haemophilus influenza tip | ve
b (Hib)
Pnomokokal enfeksiyon PCV
Ug aylik Difteri, tetanoz, bogmaca, | DTaP/IPV/Hib
cocuk felci ve
Haemophilus influenza tip
b (Hib) ve
Menenjit C (Meningokokal | MenC
grup C)
Dort aylik difteri, tetanoz, bogmaca, | DTaP/IPV/Hib

cocuk felci ve
Haemophilus influenza tip
b (Hib)

menenijit C

pnomokokal enfeksiyon

ve

MenC
ve

PCV
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12 ile 13 aylik arasinda (ilk
dogum gununden itibaren
bir ay icinde)

Haemophilus influenza tip
b (Hib) ve menenijit C

Pnoémokokal enfeksiyon

kizamik, kabakulak ve
kizamikgik

Hib/MenC

ve

PCV

ve

MMR

Ug yas ve dort aylik

difteri, tetanoz, bogmaca
ve cocuk felci

DTaP/IPV ya da dTaP/IPV

ve
kizamik, kabakulak ve MMR
kizamikgik
12 - 13 yasindaki kizlar insan papilloma virisinian | HPV
yol actigi rahim agzi
kanseri
13 yasindan itibaren tetanoz, difteri ve gocuk Td/IPV

felci
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Risk altinda olan gocuklar igin rutin olmayan asilar

Asi olma yasi Koruma sagladigi Yapilan asilar
hastaliklar
Dogumda (TB ile temasa | tuberkiloz BCG

gecme ihtimalleri genel
niufusa gore daha fazla
olan bebekler igin)

Dogumda, 1 aylik, 2 aylik, | hepatit B Hep B
12 aylikken (annelerinde
hepatit b olan bebekler

icin)

Her yil, Eylil ve Kasim influenza (grip) Grip
aylari arasinda (grip riskini
yikselten kronik
hastaliklari olan gocuklar

icin)

2 yasindan itibaren Pnoémokokal hastalik PPV
(pndmokokal hastalik
riskini yukselten kronik
hastaliklari olan ¢ocuklar

icin)

(siddetli sugicegi sugicegi Sugigeqi
gecirmeye yatkin olan
cocuklarin kardesleri icin)




