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Baĵēĸēklama hizmetlerinde temel ama­; toplumda, ºzellikle bebek ve ­ocuklarda aĸē ile 

korunulabilir hastalēklarēn ortaya ­ēkēĸēnē engellemek, dolayēsēyla bu hastalēklardan kaynaklanan 

ºl¿mlerin ve sakatlēklarēn ºn¿ne ge­mektir. Temel hedefin aĸēsēz ­ocuk bērakmamak olduĵu 

unutulmamalēdēr. 

Saĵlēk Bakanlēĵēnēn Teĸkilat ve Gºrevleri Hakkēnda 181 sayēlē Kanun H¿km¿nde 

Kararname ile ¦lkemizde y¿r¿t¿lecek baĵēĸēklama hizmetlerini d¿zenleme yetkisi Bakanlēĵēmēza 

verilmiĸtir. Bu d¿zenlemeler yapēlērken d¿nyadaki ­eĸitli geliĸmeler takip edilmekte ve 

akademisyenlerden oluĸan Baĵēĸēklama Danēĸma Kuruluônun tavsiyeleri dikkate alēnmaktadēr.  

Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programē (GBP) kapsamēnda Boĵmaca, Difteri, Tetanoz, 

Kēzamēk, Kēzamēk­ēk, Kabakulak, T¿berk¿loz, Poliomyelit, Hepatit-B, Hemofilus influenza tip 

bôye baĵlē hastalēklar ile streptokokus pnºmoniyaôya baĵlē invaziv pnºmokokal hastalēklarēn ve 

bu hastalēklardan kaynaklanan bebek ve ­ocuk ºl¿mlerinin ve sakatlēklarēn engellenmesi 

hedeflenmektedir. 

¦lkemizde y¿r¿t¿len Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programēônda son dºnemde ºnemli 

geliĸmeler kaydedilmiĸtir. 2006 yēlēndan itibaren aĸē takvimine ¿­ yeni antijen (Kēzamēk­ēk, 

Kabakulak ve Hemofilus influenza tip b) eklenmiĸ, 2008 yēlē baĸēndan itibaren DaBT-ĶPA-Hib 

beĸli aĸēsēnēn ve 2008 yēlē Kasēm ayēndan itibaren de Konjuge Pnºmokok aĸēsēnēn kullanēmē 

baĸlatēlmēĸtēr. 

Baĵēĸēklama hizmetlerinin il d¿zeyinde yºnetilmesi sērasēnda uyulmasē gereken kurallarē 

i­eren Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programēna iliĸkin Daimi Genelge ekte gºnderilmektedir. Bu 

Daimi Genelge yayēnlandēĵē tarihte y¿r¿rl¿ĵe girer. Bu Genelge ile 25.02.2008 tarih ve 6111ï

2008/14 sayēlē Daimi Genelge y¿r¿rl¿kten kaldērēlmēĸtēr.  

GBP ­alēĸmalarēnda temel baĸvuru kaynaĵē olan bu Daimi Genelge her d¿zeyde 

tanētēlmalē, ºzel sektºr dahil t¿m saĵlēk ­alēĸanlarēnēn uygulamadaki deĵiĸiklikleri yakēndan 

izlemeleri saĵlanmalēdēr. Ekte gºnderilen GBP Daimi Genelgesinin t¿m saĵlēk kuruluĸlarēna (Tēp 

Fak¿lteleri, Hastaneler, ¥zel Saĵlēk Kuruluĸlarē ve Muayenehaneler d©hil) ve birinci basamak 

saĵlēk personeline imza karĸēlēĵē tebliĵini ve il d¿zeyinde yapēlacak uygulamalarēn genelgeye 

uygun olarak y¿r¿t¿lmesi hususunda gereĵini ºnemle rica ederim. 

 

                                                          

 

Prof. Dr. Recep AKDAĴ 
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GENĶķLETĶLMĶķ BAĴIķIKLAMA PROGRAMI 
 

Baĵēĸēklama hizmetleri, bebekleri, ­ocuklarē ya da eriĸkinleri enfeksiyona yakalanma 

riskinin en y¿ksek olduĵu dºnemden ºnce aĸēlayarak bu hastalēklara yakalanmalarēnē ºnlemek 

amacē ile y¿r¿t¿len ºnemli bir temel saĵlēk hizmetidir.  

Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programē (GBP), Boĵmaca, Difteri, Tetanoz, Kēzamēk, 

Kēzamēk­ēk, Kabakulak, T¿berk¿loz, Poliomyelit, Hepatit B, Hemofilus influenza tip bôye baĵlē 

hastalēklar ile Streptokokus pnºmoniyaôya baĵlē invaziv pnºmokokal hastalēklarēn morbidite ve 

mortalitesini azaltarak, bu hastalēklarē kontrol altēna almak ve hatta tamamen ortadan kaldērmak 

amacē ile hassas yaĸ gruplarēna enfeksiyona yakalanmalarēndan ºnce ulaĸēp baĵēĸēklanmalarēnē 

saĵlamak i­in yapēlan aĸēlama hizmetlerini i­erir.  

Temel ama­; doĵan her bebeĵin aĸē takvimine uygun olarak yukarēda sayēlan hastalēklara 

karĸē baĵēĸēk kēlēnmasēdēr. Geniĸletilmiĸ deyimi ise aĸēsēz veya eksik aĸēlē bebek ve ­ocuklarēn 

tespit edildiĵi anda aĸēlanmasēnēn saĵlanmasē ve bu uygulamanēn ¿lke genelinde her yerde eĸit 

olarak yapēlmasē anlamēnē vurgulamak i­in kullanēlmaktadēr. 

GBP akademisyenlerden oluĸan Baĵēĸēklama Danēĸma Kuruluônun (BDK) bilimsel desteĵi 

ve ºnerileri doĵrultusunda y¿r¿t¿lmektedir. BDK yēlda en az iki kez toplanarak g¿ncel 

geliĸmeleri gºr¿ĸmekte ve ºnerilerde bulunmaktadēr.  
 

GBP HEDEFLERĶ: 

 Her bir antijen i­in etkinliĵi korunmuĸ aĸē ile ¿lke genelinde %95 aĸēlama hēzēna ulaĸmak ve 

devamlēlēĵēnē saĵlamak, 

 12ï23 aylēk bebeklerin %90ôēnē tam aĸēlē hale getirmek, 

 5 yaĸ altē (0ï59 aylēk) aĸēsēz ya da eksik aĸēlē ­ocuklarē tespit edip aĸēlamak, 

 Okul ­aĵē ­ocuklarēnēn rapel aĸēlarēnē tamamlamak, 

 Tespit edilen t¿m gebelere uygun tetanoz difteri aĸēsē dozunu uygulamak,  

 ¦lkenin poliomyelitten arēndērēlmēĸ durumunu s¿rd¿rmek, 

 Maternal ve Neonatal Tetanozu elimine etmek, 

 2010 yēlēna kadar yerli kēzamēk vir¿s¿n¿ elimine etmek, 

 Kēzamēk­ēk ve Konjenital Rubella Sendromunu kontrol altēna almak, 

 Difteri, Boĵmaca, Hepatit-B, T¿berk¿loz, Kabakulak ve Hemofilus influenza tip bôye baĵlē 

hastalēklarē ve Streptokokus pnºmoniyaôya baĵlē invaziv pnºmokokal hastalēklarē kontrol altēna 

almak, 

 Aĸē g¿venliĵini s¿rd¿rmek, 

 Kayēt bildirim sistemini g¿­lendirmek, 

 Toplumun katēlēmēnē saĵlamak olarak belirlenmiĸtir. 
 

Tam aĸēlē ­ocuk; 1ôer doz BCG ve KKK, 3ôer doz DaBT/DBT, Polio, Hep B, Hib 

aĸēlarēnēn tamamēnē almēĸ ­ocuk olarak tanēmlanmaktadēr.  

Bu hedeflere ulaĸmak i­in aĸēlama hizmetleri herkese ulaĸabilecek ĸekilde rutin hizmetler 

i­inde sunulmalē, gerekli durumlarda hēzlandērma (sabit ve gezici ekipler oluĸturarak), yerel aĸē 

g¿nleri, kampanya gibi destekleyici aktiviteler yapēlmalēdēr. Biriken duyarlē n¿fuslarē koruma 

kapsamēna almak (ºzellikle poliomyelit ve kēzamēkta) ve salgēnē ºnlemek i­in duyarlē yaĸ 

gruplarēnda yakalama (catch-up) ya da takip (follow-up) gibi ek aĸēlama programlarē 

y¿r¿t¿lmelidir.  
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A-) AķI TAKVĶMĶ: 

1)  ¢ocukluk Dºnemi Aĸēlama Takvimi 

A ) Okul ¥ncesi Aĸēlamalar: 

 Doĵumda (Ķlk 72 saat i­inde)  Hep Bï1 

 1. Ayēn bitiminde (4 haftalēk)  Hep Bï2 

 2. Ayēn bitiminde (8 haftalēk)  DaBT-ĶPA-Hibï1, BCG, KPA 

 4. Ayēn bitiminde (16 haftalēk)  DaBT-ĶPA-Hibï2, KPA 

 6. Ayēn bitiminde (24 haftalēk)  DaBT-ĶPA-Hibï3, OPA, Hep Bï3, KPA 

 12. Ayēn bitiminde (52 haftalēk)  KKK,  KPA 

 Rapel doz  (18ï24 aylēk)  DaBT-ĶPA-HibïR, OPA 

(DaBT-ĶPA-Hibï3ôden 1 yēl sonra)  

 

  B ) Okul Aĸēlamalarē:    

 Ķlkºĵretim 1. sēnēfta  OPA, KKK, Td 

 Ķlkºĵretim 8. sēnēfta   Td  

 

 

¢ocukluk Dºnemi Aĸēlama Takvimi 

 

Hep B: Hepatit B Aĸēsē 

BCG: Bacille Calmette-Guerin Aĸēsē 

DaBT-ĶPA-Hib: Difteri, asel¿ler Boĵmaca, Tetanoz, Ķnaktif Polio, Hemofilus influenza tip b Aĸēsē (Beĸli Karma Aĸē) 

KKK: Kēzamēk, Kēzamēk­ēk, Kabakulak Aĸēsē 

OPA: Oral Polio Aĸēsē 

Td: Eriĸkin Tipi Difteri-Tetanoz Aĸēsē 

KPA: Konjuge Pnºmokok Aĸēsē 

R: Rapel (Pekiĸtirme) 
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Hep B I II    III      

BCG   I       

DaBT-ĶPA-Hib   I II  III   R   

KPA   I II  III  R    

KKK       I  R  

OPA          

Td          
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2)  1 Yaĸ ¦st¿ Hi­ Aĸēlanmamēĸ ¢ocuklarda Aĸēlama ķemasē 
 

 
ppd: p¿rifiye protein derivesi 

TCT: T¿berk¿lin Cilt Testi 

 

Aĸē takviminde belirtilen aralēklara gºre aĸēlarē tamamlanamamēĸ ­ocuklarda ºnceki 

aĸē dozlarēnēn tekrar yapēlmasēna gerek yoktur. Aradan uzun bir s¿re ge­miĸ olsa bile, 

aĸēlamaya bērakēlan yerden devam edilir, eksik aĸēlē ­ocuk saptandēĵēnda yaĸēna uygun 

olarak yukarēdaki ĸemalara gºre aĸēlarē tamamlanēr.  
 

3- Doĵurganlēk ¢aĵē Kadēn/Gebe Aĸēlamalarē  
 

Doĵurganlēk ¢aĵē (15- 49 Yaĸ) /Gebe Kadēnlardaki Tetanoz Aĸē Takvimi  

Doz sayēsē Uygulama zamanē Koruma s¿resi 

Td 1 Gebeliĵin 4. ayēnda - Ķlk karĸēlaĸmada Yok 

Td 2 Td 1ôden en az 4 hafta sonra 1-3 yēl 

Td 3 Td 2ôden en az 6 ay sonra 5 yēl 

Td 4 
Td 3ôden en az 1 yēl sonra ya da bir sonraki 

gebelikte 
10 yēl 

Td 5 
Td 4ôden en az 1 yēl sonra ya da bir sonraki 

gebelikte 
Doĵurganlēk ­aĵē boyunca 

 

Hi­ aĸēlanmamēĸ gebelerin en az iki doz Td aĸēsē almalarē saĵlanmalēdēr. Ķkinci doz 

doĵumdan en az iki hafta ºnce tamamlanmalēdēr. Yeterli s¿re saĵlanamadēysa tek doz Td almēĸ 

gebenin ve bebeĵinin tetanoz hastalēĵē a­ēsēndan risk altēnda olduĵu dikkate alēnmalēdēr. Temiz 

doĵum ĸartlarēnēn saĵlanmasē ve bebeĵin gºbek bakēmēnēn doĵru yapēlmasē daha da ºnem 

kazanmaktadēr.  

Kayētlē tetanoz toksoid dozu olanlar: GBP kapsamēnda 1980 yēlē ve sonrasēnda doĵan 

kiĸilerin b¿y¿k bºl¿m¿ne erken ­ocukluk dºneminde veya okul ­aĵēnda tetanoz aĸēsē uygulamasē 

yapēlmēĸ ve bu ­ocuklarēn bir kēsmē doĵurganlēk ­aĵēna ulaĸmēĸtēr. 1980ôden sonra doĵan 

kadēnlarēn aĸē kayētlarēnēn bulunmasē durumunda, uygun aralēklarla yapēlmēĸ en az 3 doz 

DBT/Td/TT, doĵurganlēk ­aĵēnda yapēlmēĸ 2 doz TT/Td dozu yerine sayēlēr ve aĸē takvimine 

kalēndēĵē yerden devam edilir.  

A ) 6 yaĸēndan k¿­¿k ve yaĸamēnēn ilk yēlēnda hi­ aĸēlanmamēĸ ­ocuklarda aĸēlama 

ĸemasē (12-71 ay): 

Ķlk karĸēlaĸma    DaBT-ĶPA-Hib, Hep B, ppd ile TCT 

Ķlk karĸēlaĸmadan 2 g¿n sonra KKK, TCT sonucuna gºre gerekiyorsa BCG 

Ķlk karĸēlaĸmadan 2 ay sonra  DaBT-ĶPA-Hib, Hep B 

Ķlk karĸēlaĸmadan 8 ay sonra       DaBT-ĶPA-Hib, Hep B, OPA 

¢ocukluk ­aĵē aĸēlama takvimine okul aĸēlarē ile devam edilecektir. 

B ) 6 yaĸ ¿zerinde ve daha ºnce hi­ aĸēlanmamēĸ ­ocuklarda aĸēlama ĸemasē (72 ay ve 

¿zeri): 

Ķlk karĸēlaĸma    Td, OPA, Hep B, KKK  

Ķlk karĸēlaĸmadan 1 ay sonra  Td, OPA, Hep B, KKK 

Ķlk karĸēlaĸmadan 8 ay sonra       Td, OPA, Hep B 
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B-) AķI UYGULAMALARINDA GENEL KURALLAR: 

 Saĵlēk kurumuna herhangi bir nedenle baĸvuran baĸta bebek, ­ocuk ve gebeler olmak 

¿zere t¿m bireylerin aĸēlanma durumu kontrol edilmeli, aĸē takvimine gºre aĸēlanmasē 

gerekenler ve eksik aĸēlēlar tespit edilip aĸēlamak i­in her fērsat deĵerlendirilmelidir. 

Ka­ērēlmēĸ fērsatlar en aza indirilmelidir. 

 Saĵlēk kurumlarēnda aĸē g¿n¿ uygulamasē yapēlmamalē, her g¿n aĸē yapēlmalēdēr.  

 Aĸē uygulamalarēndan ºnce enjektºr, aĸē ve varsa sulandērēcē ¿zerindeki etiketi ve son 

kullanma tarihi (Exp/ED: Expiry date) kontrol edilmeli, etiketi olmayan ya da son 

kullanma tarihi ge­miĸ aĸēlar, sulandērēcēlar ve enjektºrler kullanēlmamalēdēr.  

 Miadē (kullanēm s¿resi) ºnce dolacak veya son kullanma tarihi en yakēn olan aĸē ilk ºnce 

kullanēlmalēdēr.  

 A­ēlan ­oklu aĸē flakonlarēna a­ēlēĸ tarih ve saati yazēlmalēdēr. 

 Kullanēma hazēr enjektºrl¿ aĸēlar hari­, her aĸē i­in ayrē ve steril bir enjektºr 

kullanēlmalēdēr. 

 Birden fazla aĸē aynē anda yapēlabilir. BCG, OPA, DaBT-ĶPA-Hib, KKK, Hepatit B ve 

KPA aĸēlarēnēn aynē g¿n yapēlmasēnda bir sakēnca yoktur. Ayrē ayrē enjektºrler ile farklē 

ekstremitelerden yapēlēr. Aynē ekstremiteden farklē aĸēlarēn uygulanmasē zorunlu ise iki 

aĸēnēn uygulanma bºlgesi arasēnda en az 2 cm mesafe olmalēdēr. 

 DaBT-ĶPA-Hib beĸli karma aĸēsē dēĸēndaki aĸēlar aynē enjektºrde karēĸtērēlmaz. Beĸli 

karma aĸēda ise aynē ambalajda bulunan liyofilize Hib aĸēsē sēvē formda olan DaBT-ĶPA ile 

sulandērēldēktan sonra kullanēlēr.  

 12 aya kadar bebeklerde, intramuskuler uygulama i­in uyluĵun orta veya ¿st 1/3 kēsmēnda 

vastus lateralis kasēnēn ºn yan bºl¿m¿ kullanēlēr. 

 Aĸēlamada iki doz arasēnda olmasē gereken en az s¿relere mutlaka uyulmalēdēr. 

Bērakēlmasē gereken en az s¿reye uyulmadēĵēnda yapēlan doz ge­ersiz sayēlēr ve uygun 

s¿re sonra tekrarlanēr. 

 Aĸē takviminde belirtilen uygulama zamanlarē ve uygulama aralēklarēna uymak esastēr. 

Ancak zorunlu hallerde aĸaĵēda belirtilen en az s¿reler kullanēlabilir; 

o DaBT-ĶPA-Hib aĸēsēnēn 1. ile 2. ve 2. ile 3. dozlarē arasēndaki s¿re en az 4 hafta 

olmalēdēr. Aynē aĸēnēn 3. dozu ile rapel dozu arasēndaki s¿re ise en az 6 ay 

olmalēdēr. 

o Kēzamēk antijeni i­eren iki aĸē arasēnda en az 4 hafta s¿re olmalēdēr. 

o Hepatit Bônin 1. ve 2. dozu arasēnda en az 4 hafta, 2. ve 3. dozu arasēnda en az 8 

hafta olmalē, ayrēca 3. doz 1. dozdan en az 16 hafta sonra uygulanmalēdēr. Asēl olan 

0ï1ï6 ĸemasēdēr. 

o KPA i­in;12. aydan k¿­¿k ­ocuklarda, 1. ve 2. dozlar ile 2. ve 3. dozlar arasēnda 

bērakēlmasē gereken en az s¿re 4 hafta olmalēdēr. Son doz ile pekiĸtirme dozu 

arasēnda en az s¿re 4 ay olmalēdēr (pekiĸtirme dozu 12. aydan ºnce 

yapēlmamalēdēr).  

 

 Kural olarak parenteral (enjeksiyonla) uygulanan iki canlē viral aĸē aynē anda 

uygulanabilir, aynē anda uygulanamayacaksa aralarēnda en az 4 hafta s¿re bērakēlmasē 

gerekir. Takvimimizde yer alan canlē aĸēlardan OPA ile diĵer canlē aĸēlar arasēnda s¿re 

bērakēlmasē gerekmez. Kēzamēk hastalēĵē ya da aĸēsē sonrasē lenfopeni (t lenfosit azalmasē) 

oluĸma olasēlēĵē nedeniyle, h¿cresel baĵēĸēklēk yetersiz kalabileceĵinden Kēzamēk i­eren 

aĸēlar sonrasē BCG uygulanmasēnda 4 haftalēk bir s¿re bērakmak gerekir. BCGônin ºnce 

uygulandēĵē durumda ise Kēzamēk i­eren aĸēlarēn uygulanmasē i­in s¿re bērakmaya gerek 

yoktur.  
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 Canlē vir¿s aĸēlarē T¿berk¿lin Cilt Testini (TCT) bozabilir, bu nedenle ppd uygulamasē 

Kēzamēk i­eren aĸēlar ile aynē g¿nde veya 4ï6 hafta sonra yapēlmalēdēr. 

 Aĸēlama ºncesi aĸē kontrendikasyonlarē mutlaka sorgulanmalēdēr. 

 DaBT-ĶPA-Hib aĸēsē i­in ¿st yaĸ sēnērē 6 yaĸtēr (72 ay). 

 Tetanoz toksoidi (TT) yerine Td aĸēsē uygulamasē ile ­ocukluk ­aĵēndaki difteri 

aĸēlamasēnēn rapel dozu yapēlmakta, aynē zamanda daha ºnceden baĵēĸēklanmamēĸ ve 

difteriye hassas olan kiĸilerin baĵēĸēklanmasēna fērsat saĵlanmaktadēr. Gebelik dahil TT 

uygulanmasē gereken her durumda Td aĸēsē uygulanmalēdēr.  

 Herhangi bir yaĸ grubunda Hepatit B aĸēlamasē yapēlmadan ºnce Hepatit Bôye yºnelik 

serolojik inceleme yapēlmasēna gerek yoktur. 

 Hepatit B aĸēsē doĵumdan sonra en ge­ ilk 72 saat (tercihen ilk 24 saat) i­inde 

uygulanmalēdēr. 

 Taĸēyēcē olduĵu bilinen anneden doĵan bebeklere doĵumdan sonraki ilk 12 saat i­inde 

Hepatit B aĸēsē uygulanmalē, ayrēca doĵumda aĸē ile birlikte Hepatit B immun globulini de 

yapēlmalēdēr. 

 Doĵum aĵērlēĵē 2000 grôēn ¿zerindeki bebeklerde Hepatit B aĸēlama ĸemasē aynen 

uygulanmalēdēr.  

2000 grôēn altēnda doĵum aĵērlēĵē olan bebeklerde ise aĸaĵēdaki ĸekilde uygulanmalēdēr:  

a) Anne Hepatit B taĸēyēcēsē ise veya taĸēyēcēlēk durumu bilinmiyorsa doĵumdan 

sonraki ilk 12 saat i­inde ilk doz yapēlēr, daha sonra 1., 2. ve 12. aylarda aĸē 

tekrarlanēr (toplam 4 doz uygulanēr).  

b) Anne Hepatit B taĸēyēcēsē deĵilse, bebek 2000 grôa ulaĸtēĵēnda veya 1. ayēn 

sonunda ilk doz yapēlēr, ilk dozdan 1 ay ve 6 ay sonra aĸē tekrarlanēr (toplam 3 doz 

uygulanēr).   

 BCG aĸēsē doĵumdan itibaren yapēlabilir, ancak uygulama kolaylēĵē, daha az 

komplikasyon olmasē ve imm¿nitenin daha kuvvetli geliĸmesi i­in 2 ayē doldurduĵunda 

uygulanmalēdēr. 

 BCG aĸēsē, 3. aydan sonra yapēlacaksa ppd ile TCT yapēldēktan sonra sonucuna gºre 

uygulanēr. 

 BCG aĸēlamasē ile ilgili olarak; 

o Kayētlara gºre BCG yapēldēĵē bilinen ­ocuklarda (skar gºr¿ls¿n veya gºr¿lmesin) 

ve BCG skarē bulunan ­ocuklarda herhangi bir yaĸta kontrol amacēyla TCT 

yapēlmasēna gerek yoktur ve bunun sonucuna gºre BCG uygulamasē gerekli 

deĵildir. 

o 6 yaĸ ¿zerinde hi­ aĸēlanmamēĸ ­ocukta BCG gerekli deĵildir. 

o 6 yaĸ altēnda BCG yapēlmamēĸ olan ­ocukta TCT sonucuna gºre gerekiyorsa BCG 

uygulanēr. 

 OPA yapēldēktan sonra, ­ocuĵun beslenmesinin sēnērlanmasēna gerek yoktur. Anne s¿t¿ 

rahatlēkla verilebilir. 

 Ķshali olan ­ocuĵa OPA uygulanabilir, ancak 4 hafta sonra fazladan bir doz daha yapēlēr.  

 Genel ilke olarak gebelikte canlē aĸēlar yapēlmamalēdēr, ancak risk-yarar durumu (Kuduz 

aĸēsē gibi) gºz ºn¿ne alēnarak duruma gºre karar verilmelidir. 

 Her ne kadar kēzamēk­ēk aĸēsēna baĵlē fetal anomaliye dair bir kanēt olmasa da,  

kēzamēk­ēk veya KKK aĸēsē alanlar 4 hafta s¿re ile gebelikten korunmalēdēr. Kēzamēk­ēk 

aĸēlamasē ºncesi gebelik testi yapmaya gerek yoktur, gebe olup olmadēĵē sorularak aĸē 

yapēlmasēna karar verilir. 

 Eriĸkinlerde Td aĸēlamasē konusunda; 
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o Daha ºnce aĸēlanma durumu bilinmeyen t¿m yetiĸkinlerin 3 doz Td aĸēsē ile 

aĸēlanarak primer imm¿nizasyonlarēnēn tamamlanmasē gerekmektedir (birinci doz 

ile ikinci doz arasēnda 1 ay, ikinci doz ile ¿­¿nc¿ doz arasēnda 6 ay). 1980ôden 

sonra doĵanlarēn aĸē kayētlarēnēn bulunmasē durumunda, uygun aralēklarla yapēlmēĸ 

3 doz Tetanoz i­eren aĸē almēĸ olanlar 2 doz Tetanoz aĸēsē almēĸ kabul edilerek 

aĸēlanmalarēna kaldēĵē dozdan devam edilir. 

o ¥nceki aĸēlanma durumu bilinmeyen gebelerin de ilk karĸēlaĸmada; 1 ay ara ile en 

az iki doz Td aĸēsē almalarē saĵlanmalē, 3. doz Td aĸēsē primer seriyi tamamlamak 

¿zere 2. dozdan 6 ay sonra yapēlmalēdēr. 

o Primer serisi tamamlanmēĸ t¿m yetiĸkinlere 10 yēlda bir Td aĸēsē yapēlmalēdēr. 

o Primer serisi tamamlandēĵē aĸē kayētlarēndan anlaĸēlan bir kadēna gebe kaldēĵēnda; 

Maternal ve Neonatal Tetanoz Eliminasyon Programēna uygun olarak 1 doz Td, 

sonraki gebeliĵinde de 1 doz Td yapēlarak 5 doz Td ĸemasē tamamlanēr (Y¿ksek 

Riskli Bºlgeler dēĸēndaki bºlgelerde). 
o Doĵurganlēk ­aĵēnda (15ï49 yaĸ) 5 doz Td almēĸ olan kadēnlarēn da 10 yēl 

aralēklarla Td aĸēlamasēna devam edilir. 
 Ailelere, uygulanan aĸē, aĸēnēn gerekliliĵi, bir sonraki aĸē i­in gelmeleri gereken zaman ve 

olasē yan etkileri hakkēnda bilgi verilmelidir. 

 Aĸēlanan her kiĸiye mutlaka aĸē kartē verilmelidir. 

 Aĸē uygulamasē kadar aĸēlama faaliyetleri sērasēnda ortaya ­ēkan tēbbi atēklarēn uygun 

ĸekilde uzaklaĸtērēlmasē da ºnemlidir. Bu nedenle aĸē uygulamasē yapēlan her ortamda 

Enjektºr G¿venli Atēk Kutusu da kullanēlmalēdēr.  
 

 C-) AķI UYGULAMALARINDA KAYIT VE BĶLDĶRĶM SĶSTEMĶ 

Aĸēyē uygulamak kadar d¿zenli aĸē kaydē tutmanēn da ºnemli olduĵu bilinmelidir. Aĸē 

uygulamalarēnēn ilgili t¿m kayēt formlarēna zamanēnda, tam ve doĵru olarak kaydedilmesi 

saĵlanmalēdēr. Aĸē Sonrasē Ķstenmeyen Etki (ASĶE) izleme sisteminin gereĵi olarak yapēlan t¿m 

aĸēlarēn ve varsa sulandērēcēlarēnēn lot numarasē da kayēt formlarēna iĸlenmelidir. DaBT-ĶPA-Hib 

beĸli karma aĸēsēnēn paket ¿zerindeki lot numarasē, aĸē lot numarasē olarak kullanēlmalēdēr. GBP 

uygulamalarēnda kullanēlacak olan Form 012A ve 012B, Form 013 ve 013B, Bºlge Dēĸē Aĸē 

Bildirim Formu, Aylēk GBP S¿rveyans Formu, Aĸē Kartlarē ve Aĸē Ķzlem ¢izelgeleri ºrnekleri 

Ek-1ôde bulunmaktadēr. 

¦lkemizdeki aĸē uygulamalarēnda halen, Saĵlēk Bakanlēĵē tarafēndan temin edilen aĸēlar 

(kamu aĸēsē) yanēnda ºzel sektºr tarafēndan saĵlanan aĸēlar da (ºzel aĸē) kullanēlmaktadēr. Ayrēca 

Saĵlēk Bakanlēĵē tarafēndan saĵlanan GBP aĸēlarē ¿cretsiz uygulanmak ve bildirimde bulunmak 

kaydē ile talep eden diĵer saĵlēk kuruluĸlarēna da ñTaĸēnēr Mal Yºnetmeliĵiò kurallarēna uygun 

olarak verilebilir. 
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KAYIT VE BĶLDĶRĶM FORMLARI: 

 Form 012 (Aĸē Kayēt Fiĸi): Temel aĸē kayēt formudur. 0-59 ay bebekler i­in Form 012A, 

5 yaĸ ve ¿zeri i­in 012B formu kullanēlēr. Bu formlarda Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi tarafēndan 

uygulanan t¿m kamu aĸēlarē siyah kalemle kaydedilir.  

 Kiĸinin baĵlē olduĵu Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi dēĸēnda baĸka bir kurum tarafēndan 

aĸēlanmasē durumunda aĸēnēn yapēldēĵē Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi tarafēndan misafir Form 

012A/Bôye kaydedilir ve ñBºlge Dēĸē Aĸē Bildirim Formuò doldurularak ilgili Saĵlēk 

Ocaĵēna/Aile Hekimine ulaĸtērēlēr. Bu kayēt baĵlē olduĵu Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi tarafēndan 

Form 012A/Bôye mavi renkli bir kalemle iĸlenir. Bu dozlar da Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi 

tarafēndan eksik aĸēlēlarēn takibinde ve bºlge aĸē hēzlarēnēn hesabēnda dikkate alēnēr. Okul 

aĸēlamalarēnda da ºĵrencinin kayētlē olduĵu Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimine bildirimin yapēlmasē 

gerekir. Ay sonunda bu aĸēlar aĸēyē uygulayan birim tarafēndan Form 013ôe kaydedilerek bildirilir. 

 Hastaneler gibi Taĸēnēr Mal Yºnetmeliĵine uygun olarak aĸē verilen diĵer birimler 

tarafēndan Ķl Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ veya baĵlē birimlerinden alēnēp uygulanan kamu aĸēlarē Form 013 

ve uygulanan kiĸilere ait ad, soyad, doĵum tarihi, baba adē, T.C. Kimlik no, adres bilgileri ve 

aĸēnēn adē, lot no., varsa sulandērēcē lot no., ka­ēncē doz olduĵuna dair bilgileri i­eren bir liste ile Ķl 

Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ne bildirilir. Ķl Saĵlēk M¿d¿rl¿kleri tarafēndan Saĵlēk Grup Baĸkanlēklarē/TSM 

ler yolu ile veya doĵrudan, aĸē kayētlarē ilgili Saĵlēk Ocaĵēna/Aile Hekimine ulaĸtērēlēr. Bu kayēt 

baĵlē olduĵu Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi tarafēndan Form 012A/Bôye mavi renkli bir kalemle 

iĸlenir. Bu dozlar da Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi tarafēndan eksik aĸēlēlarēn takibinde ve bºlge aĸē 

hēzlarēnēn hesabēnda dikkate alēnēr.  Ay sonunda bu aĸēlar aĸēyē uygulayan birim tarafēndan Form 

013ôe kaydedilerek bildirilir. 

 ¥zel aĸēlardan, i­eriĵinde DaBT-ĶPA-Hib, KKK, KPA ve Hepatit-B antijenlerini 

bulunduran aĸēlarē uygulayan kiĸi ve kuruluĸlar tarafēndan yapēlan aĸēlar, aĸēlanan kiĸi ve aĸēnēn 

bilgileri (ad, soyad, T.C. Kimlik no, doĵum tarihi, baba adē, adres bilgileri ve aĸēnēn adē, lot no., 

varsa sulandērēcē lot no., ka­ēncē doz) ile bir liste halinde aylēk olarak baĵlē olduĵu Saĵlēk Grup 

Baĸkanlēĵē/TSM/Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ne gºnderilmeli ve aĸēlanan kiĸinin kayētlarēnēn ilgili Saĵlēk 

Ocaĵēndaki/Aile Hekimindeki Form 012A/Bôye tam ve doĵru aktarēlmasē saĵlanmalēdēr. Ayrēca 

saha gezilerinde tespit edilen ºzel aĸēlar da kayēt altēna alēnmalēdēr. ¥zel aĸēlar tarihleri 

belirtilerek kērmēzē renkli bir kalemle ilgili formlara kaydedilir. Ay sonunda bu aĸēlar Saĵlēk 

Ocaĵē/Aile Hekimi tarafēndan Form 012A/Bôden Form 013Bôye aktarēlēr. Burada temel ama­; 

yapēlan aĸēnēn bildirim sistemine bir kez girilmesini saĵlayarak m¿kerrer bildirimi engellemektir. 

¥zel bildirimler veya saha gezileri sērasēnda tespit edilen GBP hedef antijenleri dēĸēnda 

uygulandēĵē tespit edilen diĵer antijenler Form 012A/Bônin ñDiĵerò s¿tununa kaydedilir, bu 

aĸēlarēn bildirimi yapēlmaz.  

 Form 012A (0ï59 ay aĸē kayēt fiĸi): Temel aĸē kayēt formudur. Bu formda kurum 

tarafēndan uygulanan t¿m kamu aĸēlarē siyah kalemle kaydedilir. Bu form Saĵlēk Ocaĵē bºlgesinin 

b¿y¿kl¿ĵ¿ne gºre her Saĵlēk Evi veya Muhtarlēk, sokak, vb. d¿zeyinde hazērlanēr. Doĵan, tespit 

edilen veya Saĵlēk Ocaĵē bºlgesine gelen her bebek, Ev Halkē Tespit Fiĸi (ETF), Form 004, Form 

006 ve Form 012Aôya kaydedilir. Aile Hekimleri de kayētlē bebek ve ­ocuklarēnē Form 012Aôya 

kaydeder. Form 012Aôda yapēlan aĸēlarēn her biri tarih, g¿n-ay-yēl olarak ilgili alana kaydedilmeli, 

aĸēnēn ve varsa sulandērēcēsēnēn lot noôsu da belirtilmelidir.  

 Bu forma diĵer saĵlēk birimleri ve ºzel hekimler tarafēndan yapēlan aĸēlar da tarihleri 

belirtilerek farklē renkte bir kalemle kaydedilir (Kamu aĸēlarē i­in mavi, ºzel aĸēlar i­in kērmēzē 

renkli kalem kullanēlmalēdēr). 60 aylēk olan ­ocuklarēn kayētlarē form 012Bôye aktarēlēr. Form 

012A, Form 013 ve Form 013Bônin veri kaynaĵēdēr.  

 Form 012Aôda bulunan ñdoĵumda neonatal tetanoza karĸē korunmuĸ ­ocukò bºl¿m¿ 

aĸaĵēdaki bilgiler doĵrultusunda doldurulur: 
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  Yeni doĵan veya tespit edilen her bebek, Form 012Aôya kaydedilirken annenin tetanoz 

aĸēlanma durumu sorgulanēr. Yeni doĵanēn doĵumda tetanoza karĸē korunup korunmadēĵē 

aĸaĵēdaki tabloda belirtilen aĸē dozlarē arasēndaki minimum aralēklara ve yapēlan dozdan sonraki 

koruma s¿relerine gºre deĵerlendirilir. Eĵer ­ocuk son ge­erli doz tarafēndan saĵlanan korunma 

dºneminde doĵduysa, neonatal tetanoza karĸē korunmuĸ olarak iĸaretlenir. ¢ocuk doĵduĵunda 

korunma dºnemi baĸlamamēĸsa, bitmiĸse veya anne hi­ aĸēlanmamēĸ ise doĵumda neonatal 

tetanoza karĸē korunmamēĸ olarak iĸaretlenir. 
 

Anneye yapēlmēĸ dozlar Koruma s¿resi 

Bir ge­erli doz 

Ķki ge­erli doz (Td1ôden en az 4 hafta sonra) 

Yok 

Aĸēdan 15 g¿n sonra baĸlayan, 3 yēllēk koruma 

¦­ ge­erli doz (Td2ôden en az 6 ay sonra) 

Dºrt ge­erli doz (Td3ôden en az 1 yēl sonra) 

Beĸ ge­erli doz (Td4ôden en az 1 yēl sonra) 

Aĸēdan 15 g¿n sonra baĸlayan, 5 yēllēk korunma 

Aĸēdan 15 g¿n sonra baĸlayan, 10 yēllēk korunma 

Doĵurganlēk ­aĵē boyunca korunma 
 

 Form 012B (5 yaĸ ¿zeri aĸē kayēt fiĸi): 012A gibi temel aĸē kayēt formudur. Bu formda 

kurum tarafēndan uygulanan t¿m kamu aĸēlarē siyah kalemle kaydedilir. 5 yaĸēnē ge­en kiĸilere 

yapēlan GBP aĸēlarē bu forma tarih, g¿n-ay-yēl olarak belirtilerek aĸēnēn ve varsa sulandērēcēsēnēn 

lot noôsu ile kaydedilmelidir. Bu forma ayrēca, diĵer saĵlēk birimleri ve ºzel hekimler tarafēndan 

yapēlan aĸēlar da tarihleri belirtilerek farklē renkte bir kalemle kaydedilir (Kamu aĸēlarē i­in mavi, 

ºzel aĸēlar i­in kērmēzē renkli kalem kullanēlmalēdēr). Form 012A ile birlikte, Form 013 ve Form 

013Bônin veri kaynaĵēdēr. Okul ­aĵē ve eriĸkin dºnem aĸēlamalarēnēn da bu forma kaydedilmesi 

gerektiĵi unutulmamalēdēr. 

 Form 013: Saĵlēk Ocaĵē, Aile Hekimi (AH), Toplum Saĵlēĵē Merkezi (TSM), diĵer 

kuruluĸlar ve Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ d¿zeyinde, yapēlan aĸēlarēn ve aĸē, antiserum, enjektºr ve atēk 

kutusu stok durumunun aylēk olarak bir ¿st kademeye bildirilmesi i­in kullanēlēr. Her ayēn 

sonunda Saĵlēk Ocaĵē, AH ve TSM tarafēndan, o ay yapēlan aĸēlar Form 012Aôdan ve Form 

012Bôden, yaĸ grubuna gºre ayrēlarak, bu forma aktarēlēr. Kurumlarda Form 013 hazērlanērken 

sadece o kurumda uygulanan kamu aĸēlarē bildirilecektir. Burada temel ama­; yapēlan aĸēnēn 

bildirim sistemine bir kez girilmesini saĵlayarak m¿kerrer bildirimi engellemektir. 

 Hep B 1. dozunun ilk 72 saat i­inde uygulanmasē Hepatit B Kontrol Programēnēn gereĵidir 

ve bu uygulamanēn Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi, Ķl ve ¦lke d¿zeyinde takibi gereklidir. Doĵumda 

hastanede uygulanan Hep B 1. doz aĸēlarēnēn Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi tarafēndan takip 

edilebilmesi amacēyla bu aĸēnēn bildirimi, Form 013 ile bebeĵin baĵlē olduĵu kurum tarafēndan da 

yapēlmalēdēr. Ay sonunda, Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimine hastanelerde uygulandēĵē bildirilen Hep B 

1. doz uygulamalarē Form 012 A kaynak alēnarak Form 013ô¿n ilgili bºl¿m¿nde (Bºlge dēĸē) 

gºsterilir. Bu bºl¿mde BĶ (Bºlge i­i) bºl¿m¿ne yazēlan doz sayēsē Saĵlēk Ocaĵēnēn/Aile 

Hekiminin uygulamalarēnē, BD (Bºlge dēĸē) bºl¿m¿ne yazēlan doz sayēsē hastanede yapēlan 

uygulamalarē gºsterdiĵinden iki bºl¿m¿n toplamē Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekiminin Hep B 1 aĸēlama 

hēzēnēn hesaplanmasēnda kullanēlēr. BĶ (Bºlge i­i) bºl¿m¿ne yazēlan doz sayēsē Saĵlēk 

Ocaĵēnēn/Aile Hekiminin lojistik takibinde de kullanēlēr. M¿kerrer bildirimin ºnlenmesi i­in il 

Hep B 1. doz aĸēlama hēzē hesaplanmasēnda Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimlerinin Form 013ôde BĶ 

bºl¿m¿nde gºsterilen doz sayēlarē ile hastane tarafēndan gºnderilen Form 013 doz sayēlarē toplamē 

kullanēlēr.  

 Form 013 takip eden ayēn ilk haftasē i­inde Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ne ulaĸtērēlēr. Saĵlēk 

M¿d¿rl¿ĵ¿ne gelen formlar kontrolleri yapēlarak, en ge­ ayēn 20ôsine kadar Temel Saĵlēk 

Ķstatistikleri Mod¿l¿ (TSĶM) programēna girilir ve en ge­ ay sonunda Bakanlēkta olacak ĸekilde 

tek bir form halinde Bakanlēĵa ulaĸtērēlēr.  

 Form 013B: ¥zel aĸēlardan i­eriĵinde; DaBT-ĶPA-Hib, KKK, KPA ve Hepatit-B 

antijenlerini bulunduran aĸēlarēn bildirimi i­in kullanēlēr. Bu uygulamayē yapan kiĸi ve 
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kuruluĸlarēn gºnderdiĵi ayrēntēlē liste aylēk olarak baĵlē olduĵu Saĵlēk Grup 

Baĸkanlēĵē/TSM/Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ yoluyla ilgili Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimine ulaĸtērēlēr ve Form 

012A/Bôye aktarēlēr. Ayrēca saha gezilerinde tespit edilen ºzel aĸēlar da kayēt altēna alēnmalēdēr. 

¥zel aĸēlar tarihleri belirtilerek kērmēzē renkli bir kalemle ilgili formlara kaydedilir. Ay sonunda 

bu aĸēlar Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi tarafēndan Form 012A/Bôden Form 013Bôye aktarēlēr. Burada 

temel ama­; yapēlan aĸēnēn bildirim sistemine bir kez girilmesini saĵlayarak m¿kerrer bildirimi 

engellemektir.  

 Form 013B, takip eden ayēn ilk haftasē i­inde Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ne gºnderilir. Saĵlēk 

M¿d¿rl¿ĵ¿ne gelen formlar kontrolleri yapēlarak, en ge­ ayēn 20ôsine kadar TSĶM programēna 

girilir ve en ge­ ay sonunda Bakanlēkta olacak ĸekilde tek bir form halinde Bakanlēĵa ulaĸtērēlēr. 

 Bºlge Dēĸē Aĸē Bildirim Formu: Kiĸinin baĵlē olduĵu Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi dēĸēnda 

baĸka bir saĵlēk kurumu tarafēndan aĸēlanmasē durumunda ilgili Saĵlēk Ocaĵēna/Aile Hekimine 

bildirimde kullanēlacaktēr.  

 Form 004 (Kiĸisel Saĵlēk Fiĸi): Her aĸē seansēndan sonra Form 012A ve B aĸē kayēt 

formlarēna kaydedilen aĸēlar, tarihi g¿n-ay-yēl olarak belirtilecek ĸekilde bu forma aktarēlēr.  

 Form 005 (Gebe- Lohusa Ķzleme Fiĸi): Gebelere yapēlan ve Form 012Bôye kaydedilen 

Td aĸēlarē, tarihi g¿n-ay-yēl olarak belirtilecek ĸekilde Form 005ôe de kaydedilmelidir. 

 15ï49 Yaĸ Kadēn Ķzlem Fiĸi: 15ï49 yaĸ kadēnlara ve gebelere yapēlan ve Form 012Bôye 

kaydedilen Td aĸēlarē, tarihi g¿n-ay-yēl olarak belirtilecek ĸekilde bu forma da kaydedilmelidir. 

 Form 006 (Bebek ve ¢ocuk Ķzleme Fiĸi): Her aĸē seansēndan sonra Form 012Aôya 

kaydedilen aĸēlar, tarihi g¿n-ay-yēl olarak belirtilecek ĸekilde bu forma aktarēlēr.  

 Aĸē kartē:  

o Bebek/¢ocuk Aĸē Kartē: Tespit edilen her bebek ve ­ocuk i­in Form 012Aôya kayēt 

sērasēnda aĸē kartē d¿zenlenir, uygunsa aĸēsē yapēlēr, deĵilse aĸē kartēna ilk aĸē randevu 

tarihi kurĸun kalemle kaydedilerek verilir. Aĸē kartēnēn saklanmasē gerektiĵi ve 

aĸēlamaya gelinirken bebeĵin beraberinde getirilmesi hatērlatēlēr. Aĸēlama tarihi g¿n-

ay-yēl olarak doldurulmalēdēr. 

o Eriĸkin Difteri Tetanoz Aĸē Kartē: Tespit edilen her gebe ve y¿ksek riskli 

bºlgelerdeki doĵurganlēk ­aĵē kadēn i­in Form 012Bôye kayēt sērasēnda aĸē kartē 

d¿zenlenir, uygunsa aĸēsē yapēlēr, deĵilse aĸē kartēna ilk aĸē randevu tarihi kurĸun 

kalemle kaydedilerek verilir. Aĸēlama tarihi g¿n-ay-yēl olarak doldurulmalēdēr. 

o Okul Aĸē Kartē: Okul aĸēlamalarē sērasēnda aĸēlanan her ­ocuk Form 012Bôye 

kaydedilir ve yapēlan aĸēlar g¿n-ay-yēl ĸeklinde tarihi belirtilerek aĸē kartē verilir.  
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 Aylēk GBP S¿rveyans Formu: Bu formun temel amacē GBP kapsamēndaki hastalēklarla 

ilgili aĸēlanma durumu verilerini ayrēntēlē olarak toplamak ve sahadaki aĸē etkinliĵini izlemektir. 

Bu nedenle vakalarēn aĸēlanma durumlarē iyi araĸtērēlmalē ve bilinmiyor s¿tununda vaka 

kalmamasēna ºzen gºsterilmelidir. Ay sonunda Form 016ôya (Bildirimi Zorunlu Hastalēklar 

Tespit Fiĸi) gºre tespit edilen GBP kapsamēndaki hastalēklar (t¿berk¿loz hari­) bu forma aktarēlēr 

ve ayēn ilk haftasē i­inde Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ne gºnderilir. Gelen formlar Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿nde 

toplanarak tek bir form haline getirilir ve takip eden ayēn en ge­ 20ôsine kadar TSĶM programēna 

girilir ve ay sonuna kadar Saĵlēk Bakanlēĵēna ulaĸtērēlēr. Bu formda yer alan GBP hastalēklarēna ait 

sayēlar ile Form 017ôlerdeki sayēlar aynē olmalēdēr.       

 Aĸē Ķzlem ¢izelgeleri: Her Saĵlēk Ocaĵēnda/TSMôde, bºlgesindeki aĸēlama hēzlarēnē 

izlemek i­in, her bir antijene ºzel ­izelgeler hazērlanmalē, aylēk olarak iĸlenmeli ve aĸēlama 

hēzlarēnēn yēl i­indeki seyri ve hedefe ulaĸma d¿zeyi bu ­izelgeler ile izlenmelidir. 

 

D-) AķI KONTRENDĶKASYONLARI: 

 Aĸēlarēn yapēlmamasē gereken durumlar ­ok nadirdir. Kesin kontrendikasyon 

durumlarēnda ilgili aĸē uygulanmaz. Kesin kontrendikasyon ve ºnlem alēnarak aĸē yapēlacak 

durumlarda aĸē takviminin ne ĸekilde tamamlanacaĵēna, takip eden hekim tarafēndan karar verilir.  
 

Genel Aĸē Kontrendikasyonlarē: 

 Bir aĸēya karĸē geliĸen anafilaktik reaksiyon, o aĸēnēn sonraki dozlarē i­in kesin 

kontrendikasyon oluĸturur. 

 Bir aĸē bileĸenine karĸē geliĸen anafilaktik reaksiyon, bu maddeyi i­eren t¿m aĸēlar i­in 

kesin kontrendikasyon oluĸturur.  

 Ateĸli veya ateĸsiz ciddi hastalēk durumunda, izleyen hekime danēĸēlmadan aĸē 

uygulanmaz. 
 

Aĸēlara ºzel durumlar da vardēr: 
 

DaBT Aĸēsē: 

 Kesin kontrendikasyon:  

o DaBTôye baĵlē ensefalopati (Boĵmaca bileĸeni ­ēkarēlarak takvime devam edilir.) 

 ¥nlem alēnarak aĸē yapēlacak durumlar:  

o Aĸēlamadan sonra 48 saat i­inde ortaya ­ēkan 40,5
o
C ve ¿zerinde rektal ateĸ 

o Hipotonik hiporesponsif atak 

o Konv¿lsiyon 

o Aĸēlamadan 48 saat sonra ortaya ­ēkan ve en az 3 saat s¿ren durdurulamayan 

aĵlama 
 

ĶPA: 

 Kesin kontrendikasyon:  

o Neomisin, streptomisin veya polimiksin Bôye karĸē anafilaktik reaksiyon 

 ¥nlem alēnarak aĸē yapēlacak durumlar:  

o Gebelik 
 

Hib Aĸēsē: 

 Kesin kontrendikasyon:  

o Genel kontrendikasyonlar dēĸēnda kontrendikasyonu yoktur. 

 ¥nlem alēnarak aĸē yapēlacak durumlar:  

o Yoktur 
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DaBT-ĶPA-Hib Aĸēsē: 

 Her bir aĸē i­in belirtilen t¿m kontrendikasyonlar birlikte dikkate alēnmalēdēr. 
 

 

OPA : 

 Kesin kontrendikasyon:  

o HIV enfeksiyonu veya evde HIV ile enfekte kiĸi olmasē,  

o Jeneralize malign hastalēk, lenfoma, lºsemi, konjenital imm¿n yetmezlik yada HIV 

enfeksiyonu nedeniyle imm¿n cevabēn bozulduĵu durumlar. 

o Kortikosteroidler, alkilleyici ajanlar, antimetabolitler veya radyasyon nedeniyle 

imm¿n cevabēn baskēlandēĵē durumlar. 

o Ev temaslēlarēnda bilinen imm¿n yetmezlik durumu. 

 ¥nlem alēnarak aĸē yapēlacak durumlar:  

o Gebelik 
 

KKK/Kēzamēk Aĸēlarē: 

 Kesin kontrendikasyon:  

o Neomisin veya jelatine karĸē anafilaktik reaksiyon 

o Yumurtaya karĸē anafilaktik veya anafilaktoid reaksiyon (Anafilaksi dēĸēndaki 

yumurta allerjileri engel deĵildir)  

o Gebelik, 

o Jeneralize malign hastalēk, lenfoma, lºsemi, konjenital imm¿n yetmezlik ya da 

HIV enfeksiyonu nedeniyle imm¿n cevabēn bozulduĵu durumlar, 

o Kortikosteroidler, alkilleyici ajanlar, antimetabolitler veya radyasyon nedeniyle 

imm¿n cevabēn baskēlandēĵē durumlar. 

 ¥nlem alēnarak aĸē yapēlacak durumlar:  

o Yakēn zamanda (¿r¿n veya doza gºre 3ï11 ay arasēnda deĵiĸebilir) kan ¿r¿n¿ veya 

imm¿nglobulin preparatē verilmiĸ olmasē, 

o Trombositopeni, 

o Trombositopenik purpura ºyk¿s¿. 
 

Kēzamēk­ēk Aĸēsē: 

 Kesin kontrendikasyon:  

o Neomisin veya jelatine karĸē anafilaktik reaksiyon, 

o Gebelik, 

o Jeneralize malign hastalēk, lenfoma, lºsemi, konjenital imm¿n yetmezlik ya da 

HIV enfeksiyonu nedeniyle imm¿n cevabēn bozulduĵu durumlar, 

o Kortikosteroidler, alkilleyici ajanlar, antimetabolitler veya radyasyon nedeniyle 

imm¿n cevabēn baskēlandēĵē durumlar. 

 ¥nlem alēnarak aĸē yapēlacak durumlar:  

o Yakēn zamanda (¿r¿n veya doza gºre 3ï11 ay arasēnda deĵiĸebilir) kan ¿r¿n¿ veya 

imm¿nglobulin preparatē verilmiĸ olmasē. 
 

Hepatit B Aĸēsē: 

 Kesin kontrendikasyon:  

o Ekmek hamuru mayasēna (Saccharomyces serevisiae) anafilaktik reaksiyon. 

 ¥nlem alēnarak aĸē yapēlacak durumlar:  

o Yoktur. 
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BCG Aĸēsē: 

 Kesin kontrendikasyon:  

o Jeneralize malign hastalēk, lenfoma, lºsemi, konjenital imm¿n yetmezlik ya da 

HIV enfeksiyonu nedeniyle imm¿n cevabēn bozulduĵu durumlar, 

o Kortikosteroidler, alkilleyici ajanlar, antimetabolitler veya radyasyon nedeniyle 

imm¿n cevabēn baskēlandēĵē durumlar. 

o Gebelik.  

 ¥nlem alēnarak aĸē yapēlacak durumlar:  

o HIV enfeksiyonu riski altēndaki kiĸiler. 
 

DT/Td Aĸēsē: 

 Genel kontrendikasyonlar dēĸēnda kontrendikasyonu yoktur.  

 

Konjuge Pnºmokok Aĸēsē: 

 Genel kontrendikasyonlar dēĸēnda kontrendikasyonu yoktur. 

 ¥nlem alēnarak aĸē yapēlacak durumlar yoktur. 

 

E-) AķILANMAYA ENGEL OLUķTURMAYAN DURUMLAR  

(YANLIķ KONTRENDĶKASYONLAR) 

 

Aĸaĵēda belirtilen durumlarda aĸē uygulamasē ertelenmez, aĸē takvimine gºre 

uygulamaya devam edilir.  

 Allerji veya astēm (yukarēda anlatēldēĵē gibi, aĸēnēn belirli bir bileĸenine karĸē bilinen bir alerji 

dēĸēnda), 

 38.5 Cônin altēnda seyreden solunum yolu enfeksiyonu veya ishal gibi hafif hastalēklar, 

 Ailede aĸēyē takiben yan etki gºr¿lme ºyk¿s¿, 

 Ailede konv¿lsiyon, fel­ veya epilepsi bulunma ºyk¿s¿, 

 Antibiyotik tedavisi gºrme, 

 Anne s¿t¿ alma, 

 Kronik kalp, akciĵer, bºbrek veya karaciĵer hastalēklarē gibi kronik hastalēklar, 

 Serebral palsi, Down sendromu gibi kalēcē nºrolojik durumlar, 

 Premat¿rite (aĸēlama ertelenmemelidir), 

 Ameliyat ºncesi ve sonrasē, 

 Maln¿trisyon,  

 Yenidoĵan sarēlēĵē ºyk¿s¿, 

 Topikal (cilt ¿zerine krem/merhem), aerosol (solunum yolu ile) ĸeklinde veya lokalize 

(intraartik¿ler, intrabursal veya tendon i­i vb.) steroid kullanēmē ya da aĵēz yolu ile d¿ĸ¿k doz 

steroid kullanēmē (2 mg/kg veya 20 mg/g¿n dozundan az),  

 Konv¿lsiyon ºyk¿s¿: aĸēlama sonrasē ateĸ gºr¿lebileceĵinden, febril konv¿lsiyon ºyk¿s¿ olan 

­ocuklarda ateĸ ­ēkmasē beklenen dºnemde ateĸ d¿ĸ¿r¿c¿ verilmesi uygundur. ¢ocuk 

antikonv¿lzan tedavi alēyorsa tedavisine aksatēlmadan devam edilmelidir.  
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Aĸē ºncesi genel durumu iyi, saĵlēklē ­ocuklarēn ateĸinin ºl­¿lmesine ve fizik muayene 

yapēlmasēna gerek yoktur.  Kontrendikasyonlar mutlaka sorgulanmalēdēr. Aĸē ºncesi ­ocuĵun 

hasta olup olmadēĵēnēn sorulmasē yeterlidir. ñ¥nlem alēnarak aĸē yapēlmasē gereken durumlaròda 

aĸē uygulama kararē, takip eden doktora bērakēlmalēdēr/doktor kontrol¿ sonrasē aĸē uygulanmalēdēr.   

  

F-) A¢ILAN AķI ķĶķESĶ KULLANIM S¦RELERĶ: 

 Aĸē ¿retim teknolojisinde geliĸmeler ve ¿retilen aĸēlarēn dayanēklēlēklarēnēn arttērēlmasē 

dolayēsēyla aĸē ĸiĸesi kullanēm s¿relerinde deĵiĸiklikler olmaktadēr. Kural olarak ­ok dozlu 

ambalajlarda a­ēlan her aĸē ĸiĸesinin ¿zerine a­ēlēĸ tarihi ve saati mutlaka yazēlmalēdēr.  

 GBPô de yer alan aĸēlarēn kullanēm s¿releri ĸºyledir: 
 

 ¢ok Dozlu Liyofilize Olmayan Aĸēlar: 

 OPA, DT, Td ve Hep B aĸēlarē aĸaĵēdaki ĸartlara da uymak kaydē ile toplam s¿re 4 haftayē 

ge­memek ¿zere a­ēldēktan sonra birbirini izleyen 3 aĸē seansēnda kullanēlabilir.   

1. Son kullanma tarihi ge­memiĸ olmalē, 

2. Aĸēlar bu s¿re boyunca s¿rekli uygun soĵuk zincir ĸartlarēnda saklanmēĸ olmalē, 

3. Aĸē flakonlarē suyla temas gibi kontaminasyona maruz kalmamēĸ olmalē, 

4. Aĸēlama i­in dozlar flakonlardan alēnērken steril teknikler kullanēlmēĸ olmalē, 

5. Eĵer varsa flakon ¿zerindeki VVM (Aĸē Flakonu Ķzlemcisi) gºstergesi kullanēlabilir 

durumda olmalēdēr. 

 Yukarēdaki ĸartlar yerine getirilemiyorsa o aĸē flakonu artēk kullanēlmamalēdēr. 

 Gezici aĸē uygulamalarēnda sahaya gºt¿r¿len aĸēlardan hi­ a­ēlmamēĸ flakonlar yukarēdaki 

ĸartlarē saĵlamak kaydē ile dºn¿ĸte buzdolabēna yerleĸtirilir ve ºncelikle kullanēlēr. A­ēlmēĸ 

flakonlar ise yukarēdaki ĸartlarē saĵlamak kaydē ile aynē g¿n i­erisinde kullanēlabilir.    
 

 ¢ok Dozlu Liyofilize (sulandērēlan) Aĸēlar: 

o BCG aĸēsē sulandērēldēktan sonra (+2) ï (+8)
o
Côde ve karanlēkta korunmak ĸartēyla 6 

saat i­inde, 

o ¢ok dozlu Kēzamēk ve Kēzamēk­ēk aĸēsē sulandērēldēktan sonra (+2) ï (+8)
o
Côde ve 

karanlēkta korunmak ĸartēyla 4 saat i­inde kullanēlmalēdēr. 
 

 Tek Dozlu Liyofilize Aĸēlar: 

o Tek dozlu Hib ve KKK aĸēsē sulandērēldēktan sonra hemen kullanēlmalēdēr. 
 

 Tek Dozlu Kombine Aĸēlar: 

o Difteri, asel¿ler Boĵmaca, Tetanoz, Ķnaktif Polio, Hemofilus influenza tip b i­eren 

beĸli karma aĸēda, aynē pakette enjektºr i­erisinde sēvē formda DaBT ve ĶPA, ayrē 

flakon i­inde liyofilize Hib bulunmaktadēr. Liyofilize Hib aĸēsē sēvē formda olan 

DaBT-ĶPA ile sulandērēldēktan sonra hemen uygulanmalēdēr. 
 

 Tek Dozlu Liyofilize Olmayan Aĸēlar:  

o KPA tek dozluk kullanēma hazēr enjektºr i­erisinde sunulmaktadēr. Sēvē formda 

bulunan aĸē kendi enjektºr¿ ile uygulanmalēdēr.  

o Tek dozluk hepatit B aĸēsē tek dozluk flakon veya ampul i­erisinde sunulmaktadēr. Tek 

kullanēmlēk enjektºre ­ekilmek suretiyle uygulanmalēdēr.  
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Aĸē Sulandērmada Genel Ķlkeler: 

o Her aĸē kendi sulandērēcēsē ile sulandērēlmalēdēr. Farklē aĸēlarēn sulandērēcēlarē 

deĵiĸtirilerek kullanēlamazlar, yanlēĸ sulandērēcē kullanēmē aĸē etkinliĵinin yok 

olmasēna veya  ASĶEôlere zemin hazērlar.  

o Daima aĸēyē ¿reten firmanēn saĵladēĵē sulandērēcē kullanēlmalēdēr. 

o Baĸka ama­lar i­in kullanēlmak ¿zere ¿retilen steril su ya da fizyolojik serum aĸē 

sulandērmakta kullanēlamaz. 

o Aĸē uygulanan birimlerde sulandērēcēlar da buzdolabēnda tutulmalēdēr.  

o Aĸēlar, aĸēlama hazērlēklarē tamamlandēktan sonra sulandērēlmalēdēr. 

o Aĸēyē sulandērmadan ºnce eller temiz su ve sabunla yēkanmalēdēr. 

o Aĸē flakonu, sulandērēcē ve enjektºrler kontrol edilmelidir (doĵru aĸē/sulandērēcē, varsa 

aĸē flakon izlemcisi, son kullanma tarihi). 

o Sulandērmadan ºnce flakona parmakla fiskeler vurularak toz (liyofilize) aĸēnēn 

flakonun dibine ­ºkmesi saĵlanmalēdēr. 

o Sulandērēlan aĸēnēn buz ak¿s¿ ile direkt temasē ve donmasē engellenmelidir. Iĸēĵa 

duyarlē aĸēlar ēĸēktan korunmalēdēr. 

o Sulandērma iĸleminde sulandērēcēnēn tamamē kullanēlmalēdēr.  
 

Liyofilize Aĸēlarēn Sulandērēlmasē: 

1) ¢ok dozlu aĸēlarēn sulandērēlmasē: 

o Her yeni uygulama i­in yeni bir sulandērma enjektºr¿ ve iĵne ucu kullanēlmalē ve b¿t¿n 

­ºz¿c¿n¿n enjektºre dolmasē saĵlanmalē, daha sonra sulandērēcēnēn tamamē aĸē flakonu 

i­ine boĸaltēlmalēdēr. 

o Sulandērēcē ve aĸēyē karēĸtērmak i­in birka­ kez yavaĸ­a enjektºre ­ekilip, tekrar 

yavaĸ­a flakonun i­erisine boĸaltēlarak karēĸtērma iĸlemi tamamlanmalēdēr.  

o Sulandērma iĸlemi sonrasē enjektºr ve iĵnesi ayrēlmadan g¿venli atēk kutusuna 

atēlmalēdēr. 

o Her uygulama i­in yeni bir aĸē enjektºr¿ kullanēlmalēdēr. 

2) Tek dozlu aĸēlarēn sulandērēlmasē: 

o Her yeni uygulama i­in yeni bir aĸē enjektºr¿ ve iĵne ucu kullanēlmalēdēr. ¥nce b¿t¿n 

­ºz¿c¿n¿n enjektºre dolmasē saĵlanmalē, daha sonra sulandērēcēnēn tamamē aĸē flakonu  

i­ine boĸaltēlmalēdēr. 

o Sulandērēcē ve aĸēyē karēĸtērmak i­in birka­ kez yavaĸ­a enjektºre ­ekilip, tekrar 

yavaĸ­a flakonun i­erisine boĸaltēlarak karēĸtērma iĸlemi tamamlanmalēdēr. Enjektºr 

flakondan hi­ ­ēkarēlmadan aĸēnēn tamamē enjektºre ­ekilmeli ve aĸē uygulanmalēdēr.  

o Aĸēlama iĸlemi sonrasē enjektºr ve iĵnesi ayrēlmadan g¿venli atēk kutusuna atēlmalēdēr. 

3) Tek dozlu DaBT-ĶPA-Hib (beĸli) aĸēsēnēn sulandērēlmasē: 

o Beĸli aĸē, DaBT-ĶPA i­eren sēvē halde kullanēma hazēr enjektºr ve flakon i­erisinde 

liyofilize halde Hib olarak aynē paket i­erisindedir.  

o Liyofilize halde flakon i­erisinde bulunan Hib, sēvē halde enjektºr i­inde bulunan 

DaBT-ĶPA ile sulandērēlēr.  

o ¥ncelikle b¿t¿n sēvēnēn flakona dolmasē saĵlanmalēdēr. Daha sonra enjektºr flakondan 

ayrēlmadan, flakon ­alkalanarak Hib eritilmeli ve aynē enjektºre ­ekilerek 

bekletilmeden uygulanmalēdēr.  

o Aĸēlama iĸlemi sonrasē enjektºr ve iĵnesi ayrēlmadan g¿venli atēk kutusuna atēlmalēdēr. 
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G-) AķI UYGULAMA TEKNĶKLERĶ 

 Aĸē uygulama teknikleri ĸemasē Ek-2ôde verilmiĸtir. 
 

a) BCG aĸēsē uygulamasē: 

1. Sol kol a­ēk ve d¿z tutulur. 

2. Enjektºr ve iĵne cilde paralel olacak ĸekilde, sol omuz bºlgesine yakēn enjeksiyon yapēlēr. 

3. Ķĵne ucu ile cilt hafif­e kaldērēlarak cilt i­ine (intra dermal-intra kutan) uygulanēr. 

4. Cilt i­ine uygulamada ciltte 5-6 mm b¿y¿kl¿ĵ¿nde b¿l (kabarēklēk) oluĸmalēdēr. 

5. BCG aĸēsē 0 yaĸta 0,05 ml, 1 yaĸ ¿zerinde 0,1 ml uygulanēr. 
 

b) PPD ile T¿berk¿lin Cilt Testi (TCT) uygulamasē: 

1. Sol ºn kolun 2/3 ¿st kēsmēnda i­ veya dēĸ y¿z¿ne, cilt i­ine yapēlēr. 

2. Kullanēlacak alanda cilt lezyonu olmamasē ve venlere uzak olmasē gerekir. 

3. 5 T¦ôden 0,1 ml doz cilt i­ine verilir.  

4. Cilt y¿zeyinin hemen altēna iĵnenin oblik u­ kēsmē yukarē gelecek ĸekilde tutularak yapēlēr. 

5. Enjeksiyondan sonra 6ï10 mm ­aplē bir kabarcēk oluĸmalēdēr.  

6. Test uygun yapēlmamēĸsa hemen ikinci bir test dozu birka­ cm uzak bir yere yapēlēr ve yeri 

iĸaretlenir.   

7. Test yapēldēktan 48ï72 saat sonra (2ï3 g¿n) endurasyon ­apē ĸeffaf bir cetvelle milimetrik 

olarak ºl­¿l¿r. 
 

TCT ºl­¿m¿* Deĵerlendirme 

0ï5 mm Negatif kabul edilir ve aĸēlanēr. 

6ï9 mm ķ¿pheli kabul edilir, 1 hafta sonra TCT tekrarlanēr, yine 6ï9 mm bulunursa 

negatif kabul edilip aĸēlanēr. 10 mm ve ¿zeri ise pozitif kabul edilir.  

10 mm ve ¿st¿  Pozitif kabul edilir, enfeksiyon olarak deĵerlendirilir ve ailesi ile birlikte 

incelenir, hasta bulunmazsa koruyucu tedaviye alēnēr. 
* Endurasyonun (oluĸan sertliĵin) ­apē ºl­¿lmeli, kēzarēklēk ºl­¿lmemelidir.  

 

c) DaBT-ĶPA-Hib/DT/Td/Hep B/Hib/ KPA aĸēsē uygulamasē: 

1. 12 aya kadar bebeklerde deltoid kasē radial sinirin y¿zeysel yerleĸimi ve kasēn aĸēyē uygun 

ĸekilde absorbe edecek kadar geliĸmiĸ olmamasē nedeniyle g¿venli intramusk¿ler (IM) uygulama 

i­in uygun deĵildir. Dolayēsēyla bebeklerde IM uygulama i­in uyluĵun orta veya ¿st 1/3 kēsmēnda, 

vastus lateralis kasēnēn ºn yan bºl¿m¿ kullanēlēr.   

2. 12. aydan sonra, kolun ¿st kēsmēna deltoid kas i­ine yapēlēr. Kol dirsekten, bacak dizden 45Á i­e 

b¿k¿l¿r ve enjektºr 90Á dik a­ēyla cilde girerek, kas i­ine (intramusk¿ler) uygulanēr.  

3. DaBT-ĶPA-Hib, DT, Td, Hib ve KPA aĸēlarē 0.5 ml uygulanēr. 

4. Hep B aĸēsē 10 yaĸa kadar 0,5 ml, 10 yaĸ ve ¿zerinde 1 ml uygulanēr.  
 

d) KKK/Kēzamēk/Kēzamēk­ēk aĸēsē uygulamasē: 

1. Kolun ¿st kēsmēna, deltoid kasa uyan bºlgeye yapēlēr. 

2. Kol dirsekten 45Á i­e b¿k¿l¿r, enjektºr 45Á eĵimle cildi ge­erek, cilt altēna (subkutan, SC) 

uygulanēr. 

3. KKK/Kēzamēk/Kēzamēk­ēk aĸēsē 0,5 ml uygulanēr. 
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e) OPA : 

1. Aĵēzdan verilir.  

2. ¢ocuĵun baĸē geriye doĵru eĵilir, aĵzē a­ēlēp bir elle yanaklardan tutulurken diĵer elle dil 

¿zerine aĸē damlatēlēr.  

3. Damlalēĵēn ucunun ­ocuĵun aĵzēna deĵmemesine dikkat edilir. 

4. Damlatēlmasē gereken miktar aĸē tipine gºre deĵiĸebilir. Ka­ damlanēn bir doza eĸdeĵer olduĵu 

aĸē flakonu ¿zerinden kontrol edilmelidir (halen kullanēlan aĸēda 2 damla 1 dozdur). 
  

 H-) AķI LOJĶSTĶĴĶ 
 

1) Aĸēlarēn Sevkiyatē 

 GBP i­in gerekli aĸē ve malzemeler sevk dºnemlerinde ve d¿zenli aralēklarla daĵētēlērlar. 

Aĸaĵēda yer alan tabloda aĸē depolamasē yapēlan ve kullanēlan merkezlere ne kadar s¿re i­in aĸē 

sevkiyatē yapēlmasē gerektiĵi belirtilmektedir.  
 

Aĸēnēn depolandēĵē yer Sevk dºnemleri 

Bºlge deposu ve Ķl deposu ¦­ ayda bir 

Ķl­e deposu / TSM Ayda bir 

Saĵlēk Ocaĵē / Aile Hekimi Ayda bir 

Saĵlēk Evi  Haftada bir 
 

Kurumlarēn aĸē, antiserum ve malzeme ihtiya­larē bu sevk dºnemi s¿releri dikkate alēnarak 

hesaplanēr. Saĵlēk Bakanlēĵē merkez deposundan Ķl Saĵlēk M¿d¿rl¿klerine aĸē ve antiserum 

daĵētēmē aĸaĵēda belirtilen dºnemler i­in, ilgili dºnemin ilk ayēnda il deposunda olacak ĸekilde 

yapēlmaktadēr. 
 

                   Sevk dºnemi                        Aylar 

                            1 Ocak ï ķubat ï Mart 

                            2 Nisan - Mayēs ï Haziran 

                            3 Temmuz ï Aĵustos ï Eyl¿l 

                            4 Ekim ï Kasēm ï Aralēk 
 

 

2) AķI ĶHTĶYACININ BELĶRLENMESĶ 

Dºnemlik aĸē ihtiyacē belirlenirken o dºnemde t¿ketilmesi planlanan aĸē yanēnda rezerv stok 

ve fire de dikkate alēnmalēdēr. 
 

a) Ķl Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ Aĸē Ķhtiyacē:  

Her dºnemde kullanēlmasē beklenen aĸē miktarē, her antijen i­in dºnem hedef n¿fusu gºz 

ºn¿nde bulundurularak ayrē ayrē hesaplanmalēdēr. Yēllēk hedef n¿fus dºrde bºl¿nerek ¿­ aylēk 

dºnem hedef n¿fusu bulunur. Belirlenen hedef n¿fus uygulanan aĸē doz sayēsē ile ­arpēlarak 

yapēlacak aĸē miktarē hesaplanēr (ºrneĵin katsayē DaBT-ĶPA-Hib ve KPA i­in dºrt, Hep B i­in ¿­, 

BCG i­in bir, vb olmalēdēr). Hesaplanan aĸē miktarēna fire payē ve rezerv stok eklendikten sonra 

­ēkan miktar ilin ¿­ aylēk ihtiyacēnē yansētmaktadēr. Son olarak hesaplanan bu miktardan il depo 

mevcudu ­ēkarēlarak nihai ¿­ aylēk istek miktarē bulunmalēdēr.  
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Bu miktarē kontrol etmek i­in bir ºnceki yēlēn aynē dºneminde kullanēlan aĸē miktarēna 

bakēlēr. Her bir aĸē i­in ºnceki yēlēn aynē sevkiyat dºnemine ait 3 ayēn Form 013 arka y¿zlerinde 

ñDºnem i­i a­ēlanò s¿tunundaki flakon sayēlarē toplanarak o dºnemde t¿ketilen flakon miktarē 

saptanēr. 

¦­ aylēk aĸē ihtiyacēnēn hesaplanmasē sērasēnda, hedef n¿fus veya ge­en yēl aynē dºnemde 

kullanēlan aĸē miktarē ¿zerinden yapēlan hesaplamalarda ortaya ­ēkan ihtiyacē artēracak ya da 

azaltacak deĵiĸiklikler (aĸē g¿nleri d¿zenleme, eksik aĸēlarē tamamlama, aĸēlama stratejilerinde 

deĵiĸiklik, okul aĸēlamalarē, risk grubu aĸēlamalarē vb.) ek olarak gºz ºn¿ne alēnmalēdēr. Bu t¿r ek 

­alēĸmalar yazēlē olarak Bakanlēĵa bildirilmelidir. 

¦­ aylēk aĸē ihtiyacē i­in belirlenen miktar sevkiyat dºnemi ºncesinde Bakanlēĵa bildirilir. 
 

b) Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi Aĸē Ķhtiyacē:  

Saĵlēk ocaklarē/Aile Hekimleri aĸēlarē genellikle aylēk olarak almaktadērlar. Saĵlēk 

Ocaĵē/Aile Hekimliĵi d¿zeyinde aylēk aĸē ihtiyacē ĸu ĸekilde hesaplanēr; 

 Daha ºnceye ait Form 013ôler varsa: 

Bebek ve gebe aĸēlarē i­in kullanēlmasē beklenen aylēk miktar genellikle bir ºnceki ay 

kullanēlan miktara yakēndēr. Form 013 arka y¿z¿nde ñdºnem i­inde a­ēlanò s¿tununda her aĸē i­in 

bir ºnceki ay t¿ketilen flakon sayēsē bulunur. Daha saĵlēklē bir rakam elde etmek i­in bir ºnceki 

yēlēn a­ēlan flakon sayēlarē toplamē 12ôye bºl¿nerek aylēk ortalamalar alēnēr. 

Elde bulunan aĸē, ihtiya­tan ­ēkarēlarak o ay i­in il deposundan talep edilecek miktar 

belirlenir.  

Ay i­inde aĸē t¿ketimini artēracak ya da azaltacak deĵiĸiklikler olmasē bekleniyorsa talep 

edilen miktar buna uygun ĸekilde deĵiĸtirilmelidir.  

 Daha ºnceye ait Form 013ôler yoksa: 

Ge­miĸ aylara ait t¿ketim kaydēna ulaĸēlamadēĵēnda, ilk ay ihtiyacē hedef n¿fusa gºre 

hesaplanēr. Bu hesaplamada ilin ortalama fire y¿zdesi ve rezerv stok da dikkate alēnmalēdēr. 

Sonraki aylarda Form 013ôdeki a­ēlan flakon sayēsē dikkate alēnmalēdēr. 

Saĵlēk Ocaĵē bºlgesindeki ó0ï11 aylēkô ­ocuk ve gebe kadēn sayēlarē tam olarak biliniyorsa 

veya Aile Hekimi kayētlē hedef n¿fusuna gºre kullanēlmasē beklenen miktar aĸaĵēdaki gibi 

hesaplanēr.  
 

Uygulanacak yaklaĸēk doz sayēsē = (Hedef n¿fus / 12) x Aĸē takvimindeki doz sayēsē 

 

Doz olarak bulunan bu miktar, aĸēnēn bir flakonundaki doz sayēsēna bºl¿n¿r. Sonu bir 

¿stteki tam sayēya yuvarlanarak kullanēlacak flakon sayēsē bulunur (ºrneĵin 3,1 flakon ­ēkarsa bu 

rakam 4 flakona yuvarlanēr). Buna fire y¿zdesi ve rezerv stok eklenerek o ay talep edilecek aĸē 

miktarē belirlenir. Elde bulunan aĸē ihtiya­tan ­ēkarēlarak o ay i­in il deposundan talep edilecek 

miktar belirlenir.  

Saĵlēk Ocaĵē bºlgesindeki hedef n¿fus bilinmiyorsa, bºlgenin toplam n¿fusu ilin kaba 

doĵum hēzē ile ­arpēlarak (kaba doĵum hēzē bilinmiyorsa %3 olarak alēnmalēdēr) 0 yaĸ bebek 

n¿fusu bulunabilir. Gebe kadēn sayēsē da pratikte 0ï11 ay bebek sayēsēna eĸit kabul edilir. 
 

Rezerv Stok: 

Olaĵan¿st¿ durumlar, aĸē sevkiyatēnda gecikme veya talepte beklenmedik bir artēĸ olduĵu 

durumlarda depolanan aĸē miktarē yetersiz kalabilir. Bu gibi durumlarda aĸēsēz kalmamak i­in 

rezerv stok bulundurulmalēdēr. Ayrēca destek aĸēlama ­alēĸmalarē gibi aĸē ihtiyacēnēn arttēĵē 

dºnemler ºnceden planlanmalē ve rezerv stoĵun devamlēlēĵē saĵlanmalēdēr. 

Rezerv stok miktarē; merkez depoda 3 aylēk, bºlge ve il depolarēnda 1 aylēk, il­e ve Saĵlēk 

Ocaĵē/Aile Hekimliĵi depolarēnda 1 haftalēk ihtiyacē karĸēlayacak ĸekilde planlanmalēdēr.  
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Ķl depolarēnda merkez depodan nakliyat zamanē da hesaplanarak rezerv stoĵa ihtiya­ 

duyulmadan ºnce yeni aĸē talepleri yapēlmalēdēr. Rezerv stok aĸēlarē diĵer aĸēlardan ayrē bir yerde 

tutulmamalēdēr. Rezerv stok i­in planlanan aĸēlar her bir sevkiyatta yenileri ile deĵiĸtirilmeli, daha 

erken miatlē aĸēlarēn kullanēmēna ºncelik verilmelidir. 
 

Fire Y¿zdesi: 

A­ēlan aĸēlarēn kullanēm s¿relerinin sēnērlē olmasē ve enjektºrlerdeki ºl¿ boĸluklar vb. 

nedenlerle ­ok dozlu flakonlardaki aĸēnēn tamamē kullanēlamayabilir. A­ēlan flakonlardaki aĸēdan 

kullanēlamayan miktarēn a­ēlan doza oranēna fire payē denir. Bunun 100 ile ­arpēmē fire y¿zdesini 

verir.  

Bir aĸē flakonunun a­ēlmadan ºnce kullanēlamaz hale gelmesi (ºrneĵin kērēlan flakonlar, 

donmaya veya sēcaĵa maruz kalan aĸēlar, miadēnēn dolmasē gibi nedenlerle aĸēnēn kullanēlamaz 

hale gelmesi) ise zayi olarak tanēmlanmaktadēr. Zayi ºngºr¿lmeyen bir kayēp olduĵundan ihtiya­ 

planlamasēnda dikkate alēnmaz.   

Fire y¿zdesi aĸē cinsine, aĸē seanslarēnēn sēklēĵēna ve yerleĸim yerlerinin daĵēnēklēĵēna gºre 

deĵiĸir. Ķlk ihtiya­ planlamasēnda il d¿zeyindeki fire y¿zdeleri dikkate alēnmalē ancak bu y¿zdenin 

kurum d¿zeyinde deĵiĸebileceĵi bilinmeli ve daha sonraki dºnemlerde ihtiya­ planlamasēnda o 

kuruma ait fire y¿zdeleri dikkate alēnmalēdēr. 

Fire y¿zdesini hesaplamak i­in aĸaĵēdaki form¿l kullanēlēr: 
 

Fire y¿zdesi =  (A­ēlan flakon doz sayēsē ï Uygulanan doz sayēsē) 

x 100      

                                  A­ēlan flakon doz sayēsē  
 

 

A­ēlmamēĸ Flakonda Zayi Nedenleri  A­ēlmēĸ Flakonda Fire Nedenleri 

Miadēnēn ge­mesi 

Aĸē flakon izlemcisinde ñkullanēlamazò 

durumu  

Sēcaĵa maruz kalma 

Donma 

Flakonlarda kērēlma 

Hatalē sayēm 

¢alēnma vs. 

Sahadan dºnen sulandērēlmēĸ/a­ēlmēĸ aĸēlar 

Enjektºrlerdeki ºl¿ boĸluklar 

Yanlēĸ sulandērma 

Flakon kapaklarēnēn ēslanmasē gibi 

nedenlerle kontaminasyon ĸ¿phesi 

Uygulama sērasēnda meydana gelen kazalar 

Kullanēm s¿resinin dolmasē 

Soĵuk zincirde kērēlma vs. 
 

Maksimum Stok: 

Maksimum stok, yeni bir sevkiyat devresinin baĸēnda depoda bulunmasē gereken miktardaki 

aĸē ve malzemeleri ifade eder. 

Maksimum stok hesaplamasē yapēlērken fire payē ve rezerv stok da dikkate alēnmalēdēr. 

Aĸē ihtiyacēnēn belirlenmesine yºnelik bazē ºrnekler Ek-3ôde yer almaktadēr. 
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I -) SOĴUK ZĶNCĶR 

Soĵuk zincir, bir aĸēnēn etkinliĵini ¿retiminden kiĸiye uygulanana kadar koruyan ve ihtiyacē 

olanlara yeterli miktarda etkin aĸēnēn ulaĸmasēnē saĵlayan insan ve malzemeden oluĸan sistemdir. 

Zamanēnda ve istenilen miktarda aĸē temin edilemediĵinde aĸē uygulamalarēnda aksamalar 

olacaktēr. Kullanēlan aĸēlar etkin deĵilse, %100 aĸēlama hēzlarēna ulaĸēlsa bile baĵēĸēk bir toplum 

oluĸturma hedefine ulaĸēlamayacaktēr. Bu nedenle soĵuk zincir GBPônēn en ºnemli 

bileĸenlerinden biri olarak b¿y¿k ºnem taĸēmaktadēr. 

T¿m aĸēlar ēsēya hassastēr. Ayrēca BCG, Kēzamēk, KKK, Kēzamēk­ēk aĸēlarē g¿neĸ ēĸēĵē gibi 

ultraviyoleye de hassastēr. Aĸēlarēn tahrip olmasēnēn sebebi, ēsēnēn k¿m¿latif etkisidir. Yani bir 

kerede ­ok y¿ksek (30ï35 C ¿zeri) sēcaklēĵa maruziyet kadar, bir­ok kereler daha az sēcaklēklara 

(10ï30 C arasē) maruziyet de aĸēyē aynē derecede bozabilir. Bir kez aĸēnēn etkinliĵi kaybolur ya da 

azalērsa, aĸēlar eski haline dºnd¿r¿lemez, bu nedenle soĵuk zincir s¿reklilik gerektirir. ¥te 

yandan Polio, Kēzamēk, KKK, Kēzamēk­ēk, liyofilize Hib ve BCG aĸēlarē dondurulabilirken; 

DaBT-ĶPA-Hib, DT, Td, Hepatit B ve KPA ile liyofilize aĸēlarēn sulandērēcēlarēnēn hi­bir 

zaman donmamasē gerekir. Dondurulmamasē gereken aĸēlar ve sulandērēcēlar donduĵunda aĸē 

olma ºzelliĵini yitirmekte, geri dºnmeyecek ĸekilde hasara uĵrayarak ­ºkeltiler 

oluĸturabilmektedir. 

Donma durumlarēnda bazen ĸiddetli ­alkalama ile homojene yakēn bulanēklēk meydana 

gelebilmekte ve sanki donmamēĸ izlenimi verebilmektedir. Bu nedenle tek baĸēna ­alkalama testi 

aĸēnēn kullanēlabilir olduĵunu gºstermez. Burada ºnemli olan husus s¿rekli ēsē izlemlerinin 

yapēlarak kayēt altēna alēnmasē olduĵundan s¿rekli ēsē kaydeden sistemlerin kullanēlmasē 

yaygēnlaĸtērēlmalēdēr.    
 

Ķl d¿zeyinde soĵuk zincir uygulamalarē aĸaĵēdaki kurallara gºre d¿zenlenir : 

 Aĸēlarēn daĵētēmēnda ve kullanēmēnda son kullanma tarihleri mutlaka gºz ºn¿ne alēnarak, 

miadē (kullanēm s¿resi) daha ºnce dolacak aĸēlarēn kullanēmēna ºncelik verilmeli, miadē 

dolmuĸ olanlar imha edilmelidir. 

 Gºnderilen aĸēlar farklē firmalar tarafēndan ¿retildiĵinden uygulama dozlarē i­in mutlaka 

prospekt¿sleri kontrol edilmelidir. 

 Ķl depolarēnda bulunan soĵuk hava depolarē, buzdolaplarē ve saĵlēk kuruluĸlarēnda bulunan 

buzdolaplarēnēn i­erisine aĸē, antiserum, buz ak¿s¿ ve su bidonlarēndan baĸka hi­bir 

malzeme (ila­, yiyecek, i­ecek, enjektºr, vb) konulmamalēdēr. Aĸē uygulanan birimlerde 

sulandērēcēlar da buzdolabēnda saklanmalēdēr. 

 Aĸē dolabē olarak buzluk ve alt bºl¿m¿ ayrē olan ­ift kapēlē no-frost buzdolaplarē tercih 

edilmelidir.  

 Aĸē dolaplarēnda en az bir adet g¿venilir termometre olmalēdēr. Termometrelerin s¿rekli 

ēsē kaydeden ve belirlenen aralēĵēn dēĸēna ­ēktēĵēnda uyarē veren modelleri tercih 

edilmelidir. Bozulan veya kērēlan termometre hemen yenisi ile deĵiĸtirilmelidir. 

Buzdolabēnēn ēsēsē +2 ila +8 
o
C arasēnda korunmalēdēr. ¥zellikle +4 

o
Côde kalmasē 

saĵlanmalēdēr. 

 Buzdolabē her a­ēldēĵēnda ēsēnēn kontrol edilmesi gerektiĵi unutulmamalēdēr. Buzdolabēnēn 

kapēsēna bir ēsē izlem ­izelgesi yapēĸtērēlarak dolabēn ēsēsē sabah ve akĸam bu ­izelgeye 

kaydedilmelidir. Isē izlem ­izelgesinin altēnda soĵuk zincir sorumlusunun ve yedeĵinin 

adē, soyadē bulunmalēdēr.  

 Aĸēlarēn saklandēĵē buzdolabē aĸērē soĵuk ve sēcaĵa maruz kalmayacak ĸekilde uygun bir 

odaya yerleĸtirilmelidir. Buzdolabē kēĸēn ēsētēlan odalardan birine gºlgede olacak ĸekilde, 

ēsētēcēlardan uzak, duvardan en az 10ï15 cm mesafede d¿z bir zemine yerleĸtirilmelidir. 

 Tatil dºnemleri ve elektrik kesintilerinde, il ve kurum d¿zeyinde soĵuk zincir sorumlularē 

dolap ēsēsēnē kontrol ederek gereken ºnlemleri almalēdēr. 
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 Merkezden illere 3 ayda bir yapēlan aĸē sevkinde kullanēlan soĵutuculu (frigorifik) 

kamyonlarēn soĵutucu ¿niteleri ilde bulunduĵu s¿re i­erisinde ĸebeke elektriĵi ile 

­alēĸtērēlmalē, bunun i­in de kamyonun park edeceĵi yere elektrik hattē (sanayi elektriĵi = 

380 volt trifaze) ­ekilmiĸ olmalēdēr. 

 Ankara merkez depodan kurye ile sevk yapēlmasē gereken hallerde, aĸē naklinde yalnēzca 

uzun ºm¿rl¿ aĸē nakil kabē kullanēlmalēdēr. 

 Ķllerden kurumlara aylēk olarak yapēlan aĸē sevklerinde 4 saate kadar olan mesafelere askēlē 

tip aĸē nakil kabē kullanēlabilir. Daha uzun mesafeler i­in uzun ºm¿rl¿ aĸē nakil kabē 

kullanēlmalēdēr. 

 Ķl i­i aĸē nakillerinin Ķl Soĵuk Zincir Sorumlusunun gºzetiminde merkezden kurumlara tek 

elden y¿r¿t¿lmesi esastēr. Bu ama­la kullanēlmak ¿zere aĸē nakil ara­larē hizmete 

sunulmalēdēr. 

 Her yēl, ilin soĵuk zincir malzemesi mevcudu, periyodik bakēm ve tamir gerektirenler ile 

yeni malzeme ihtiyacē belirlenmeli, onarēmē veya temini saĵlanmalē, ilgili malzemenin 

servis sºzleĸmeleri yenilenmelidir. 

 Ķlk kullanēlacak kutusu: Daha ºnceki aĸēlama seanslarēnda a­ēlmēĸ aĸēlarēn diĵer 

flakonlara karēĸmasēnē ºnlemek ve bunlarēn ºncelikli olarak kullanēlmasēnē saĵlamak i­in, 

buzdolabēnda dikkat ­ekici bir bi­imde iĸaretlenmiĸ ayrē bir kutu bulundurulmalē ve orta 

rafta tutulmalēdēr. Kullanēlmayacak hale gelmiĸ aĸē ve sulandērēcē flakonlarē buzdolabēnda 

tutulmamalēdēr. Aĸēlar yalnēzca buzdolabē raflarēnda tutulmalēdēr. Kapak bºl¿m¿ndeki 

raflara aĸē konulmamalēdēr. 
 

       Buzdolabēna Aĸē Yerleĸtirirken Dikkat Edilecek Hususlar: 

 Buzdolaplarēnēn standart olarak ¿stten soĵutma yapmadēĵē ­eĸitli modellerde alttan, yan 

duvardan soĵutmalē sistemlerin olduĵu unutulmamalē ve buzdolabē kullanēm kēlavuzu 

dikkatle incelenerek soĵutmanēn hangi bºl¿mden yapēldēĵē, daha soĵuk ve daha sēcak 

raflarēn hangisi olduĵu mutlaka ºĵrenilmeli ve aĸē yerleĸimi buna gºre d¿zenlenmelidir.  

 Aĸēlarēn donmaya karĸē hassasiyetleri (en hassas olandan baĸlayarak); 

- Hepatit B aĸēsē  

- DaBT-IPA-Hib, KPA, PPD, grip aĸēsē, t¿m antiserumlar  

-Td, DT, t¿m sulandērēcēlar, 

 -Kēzamēk, KKK, BCG, Hib, meningokok aĸēlarē (sulandērēcēlar hari­), 

 -OPA 

 ¦stten soĵutmalē bir buzdolabē i­in aĸē yerleĸim ĸemasē ekte yer almaktadēr. 

 Aĸē flakonlarē, aralarēnda yeterli hava akēmē dolaĸacak ĸekilde yerleĸtirilmelidir.  

 Donmaya hassas olan aĸēlar buzdolabēnēn soĵutucu kēsmēndan uzakta tutulmalē, aĸēlar 

orijinal kutularēnēn i­erisinde saklanmalē ve buzdolabēnēn duvarē ile temas 

ettirilmemelidir.  

 Aĸē yerleĸtirilmesinde, miadē yakēn olan aĸēlarēn ºn kēsēmda bulunmasēna dikkat 

edilmelidir. 

 Dolap kapaĵēna hi­ bir ĸey konulmamalēdēr. 

 Buzdolaplarēnēn i­erisine aĸē, sulandērēcē, antiserum, buz ak¿s¿ ve su bidonlarēndan baĸka 

hi­bir malzeme (ila­, yiyecek, i­ecek, enjektºr, vb) konulmamalēdēr.  

 Buzlukta aralēklē olarak dizilmiĸ buz ak¿leri bulundurulmalēdēr. 

 Buzluĵun 0,5 cm den fazla kalēnlēkta buzlanmamasēna dikkat edilmelidir. 

 Aĸēlar buzluĵa konulmamalēdēr.  

 ¦stten soĵutmalē bir buzdolabē i­in buzdolabēnēn; 
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o ¦st rafēna: OPA, sulandērēcēlarē ayrē olmak ¿zere Hib, BCG, KKK, Kēzamēk ve 

Kēzamēk­ēk aĸēlarē  

o Orta rafēna: DaBT-ĶPA-Hib, kuduz aĸēsē 

o Alt rafēna: KPA, Hep B, Td, DT aĸēlarē ile PPD sol¿syonu, aĸē sulandērēcēlarē ve t¿m 

antiserumlar, yerleĸtirilmelidir. 

o Ayrēca sulandērēcēsē ayrē olmak ¿zere meningokok aĸēsē ¿st rafa; meningokok 

aĸēsēnēn sulandērēcēsē ve grip aĸēsē alt rafa konulmalēdēr. 

 

 En alt kēsma (sebzelik) dolap ēsēsēnēn sabit tutulmasēna yardēmcē olmak ¿zere su ĸiĸeleri 

yerleĸtirilmelidir. 

 Uzun s¿reli elektrik kesintilerinde buzdolabē ēsēsē d¿zenli olarak kontrol edilmeli, 

gerekirse buzluktaki buz ak¿leri buzdolabē kapaĵēna yerleĸtirilmeli ve kapak sēk sēk 

a­ēlmamalēdēr. Ķzolasyonu iyi bir buzdolabēnda bu yolla genellikle 24 saat s¿re ile ēsē 

korunur. Daha uzun s¿reli kesintilerde acil durum planē uygulanmalēdēr. 

 Aĸēlar buzdolabē temizliĵi yapēlērken aĸē nakil kabēnda korunmalē ve buzdolabē 

­alēĸtērēldēktan sonra uygun ēsē aralēĵēna ulaĸēlēnca buzdolabēna aktarēlmalēdēr. 

Buzdolabē termostat ayarlamasēna yºnelik bilgiler ve buzdolabē aĸē yerleĸim ĸemasē Ek-

3ôde verilmiĸtir. 
 

   Aĸē Nakil Kaplarēnēn Kullanēmē: 

Aĸē nakil kaplarē sahip olduklarē soĵuk ºm¿rlerine bakēlarak kēsa veya uzun ºm¿rl¿ olarak 

ikiye ayrēlērlar. Soĵuk ºm¿rleri 1 g¿n ve daha az olan aĸē nakil kaplarē kēsa ºm¿rl¿ (askēlē aĸē 

nakil kabē), soĵuk ºm¿rleri 3ï5 g¿n arasēnda olanlara ise uzun ºm¿rl¿ aĸē nakil kabē denilir. 

Aĸēlarēn nakil kaplarēna yerleĸtirilmesi aĸaĵēdaki kurallara gºre yapēlēr; 

1. Aĸē seansēnēn yapēlacaĵē veya gezici aĸēlama hizmeti planlandēĵē g¿n¿n sabahē, ihtiya­ 

duyulan t¿m buz ak¿leri buzluktan ­ēkarēlmalēdēr.  

2. Buz ak¿leri buzdolabē dēĸēnda ­alkalama sesi duyulana kadar bekletilmelidir. ¥rneĵin -

20ÜCô de donmuĸ bir buz ak¿s¿ i­in +20ÜC olan bir odada yaklaĸēk 1 saat bekletmek 

gerekir. Buz ak¿lerinin yeterince ­ºz¿ld¿ĵ¿n¿ anlamak i­in sallandēĵēnda su sesi 

duyulmalēdēr. 

3. Buz ak¿leri uygun ĸekilde kurulandēktan sonra aĸē nakil kabēnēn i­ine yerleĸtirilmelidir. 

4. Aĸē ve sulandērēcēlar aĸē nakil kabēnēn orta kēsmēna yerleĸtirilmelidir. Donmaya karĸē hassas 

olan aĸēlar ve sulandērēcēlar buz ak¿leri ile doĵrudan temas etmeyecek ĸekilde 

yerleĸtirilmelidir. Aĸē flakonlarēnēn buz ak¿lerine direk temasēnē engellemek i­in kºp¿k, 

s¿nger veya kalēn karton kullanēlmalē ya da flakonlar kendi karton ambalajlarē ile 

yerleĸtirilmelidir. 

5. Uzun ºm¿rl¿ aĸē nakil kabēnda aĸē flakonlarēnēn yanēna termometre ve donma gºstergesi 

konulmalē, ¿st kēsēmlarēna da buz ak¿s¿ yerleĸtirilmelidir. 

6. Kēsa ºm¿rl¿ (askēlē) aĸē nakil kabēna aĸē flakonlarēnēn yanēna termometre yerleĸtirilmelidir. 

7. En ¿ste de kºp¿k yerleĸtirerek kapak kapatēlmalēdēr. 

8. Aĸē seansēnda a­ēlan aĸēlarēn da buz ak¿leri ile direk temasē engellenmelidir. 
 

Buz Ak¿lerinin Kullanēmē:  

Buz ak¿leri aĸē nakil kabēna uygun olmalē ve yeterli miktarda buz ak¿s¿ bulunmalēdēr. Buz 

ak¿s¿n¿ dondururken, buz ak¿s¿ aĵzēnda bir miktar boĸluk kalacak kadar su ile doldurulmalē ve 

kapaĵē sēkēca kapatēlmalē, akētēp akētmadēĵē kontrol edilmelidir. Buz ak¿leri aralarēnda hava 

dolaĸēmēna izin verecek (bkz. buzdolabē yerleĸim ĸemasē), yan y¿zleri a­ēkta kalacak ve ­ok 

sēkēĸēk olmayacak ĸekilde buzluĵa yerleĸtirilerek evaporatºr ile uygun olarak etkileĸmesi 
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saĵlanmalēdēr. Buz ak¿leri en az 24 saat dondurulmalēdēr. Aĸēlama seansēndan sonra buz ak¿leri 

tekrar donmasē i­in buzluĵa yerleĸtirilmelidir. 

 

Aĸē Uygulanacak Yerin ¥zellikleri: 

Aĸēlama ­alēĸmalarē i­in bir oda ñaĸē odasēò olarak belirlenir. Aĸē odasēnda el yēkama ¿nitesi 

olmalēdēr. Saĵlēk ­alēĸanē aĸēlama iĸlemi ºncesinde ve kirli malzeme ya da kanla temas 

durumunda ellerini yēkamalēdēr. Odada kullanēlmēĸ iĵneleri elinden bērakmadan ve etrafta 

dolaĸmadan g¿venli atēk kutusuna atabileceĵi ĸekilde planlama yapēlmalēdēr. ¢alēĸma ortamēna 

her seferinde bir ­ocuk ve bir ebeveyn alēnmalē, oda  yeterince sessiz olmalēdēr. Saĵlēk ­alēĸanē 

­ocuk ile iĵneler ve diĵer keskin malzeme arasēnda durmalēdēr. Aĸēyē uyguladēktan sonra aĸēlama 

ile ilgili olarak gerekli kayētlarē tutmalēdēr. Sahada aĸē uygulamasē yapēlērken aĸē kabē ve aĸēlar 

doĵrudan g¿neĸ ēĸēĵēna, yaĵmur ya da toza maruz kalmamalēdēr. Aĸēlama istasyonu olarak kadēn 

ve ­ocuklara kolay ulaĸēlan bir ortam belirlenmelidir. 
 

Enjektºr G¿venli Atēk Kutusu Kullanēlmasēnda Dikkat Edilecek Hususlar: 

ƺ Aĸē uygulanan her yerde Enjektºr G¿venli Atēk Kutusu bulundurulmalēdēr, 

ƺ Enjeksiyondan hemen sonra enjektºr iĵnesi ayrēlmadan ve kapaĵē kapatēlmadan 

Enjektºr G¿venli Atēk Kutusuna atēlmalēdēr, 

ƺ Enjektºr G¿venli Atēk Kutularēnēn en fazla Ĳô¿ doldurulmalēdēr. 

ƺ Enjektºr G¿venli Atēk Kutularē imha edilmek ¿zere gºnderilene kadar kuru ve g¿venli 

bir yerde saklanmalēdēr. 

ƺ Enjektºr G¿venli Atēk Kutularēnēn ñTēbbi Atēklarēn Kontrol¿ Yºnetmeliĵiòne uygun 

olarak imhasē saĵlanmalēdēr.  
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J-) GENĶķLETĶLMĶķ BAĴIķIKLAMA PROGRAMINDA ¢ALIķAN   

       PERSONELĶN G¥REV VE SORUMLULUKLARI 
 

ĶL D¦ZEYĶNDE YAPILACAK ĶķLER: 

Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programēnēn baĸarē ile y¿r¿t¿lebilmesi, Ķllerde baĵēĸēklama 

hizmetlerinin planlama, izleme, denetleme, deĵerlendirme ve lojistiĵinden sorumlu bir ekibin 

bulunmasēnē gerektirmektedir. Ekibin baĸkanē Ķl Saĵlēk M¿d¿r¿ôd¿r ve baĵēĸēklama 

hizmetlerinin il d¿zeyinde y¿r¿t¿lmesinden birinci derecede sorumludur.  

Ķl Aĸē Sorumlusu; bulaĸēcē hastalēklardan sorumlu Saĵlēk M¿d¿r Yardēmcēsē veya Bulaĸēcē 

Hastalēklar ķube M¿d¿r¿ olabileceĵi gibi, ilin durumuna gºre Saĵlēk M¿d¿r Yardēmcēsēna baĵlē 

olarak ­alēĸacak, tam g¿n Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿nde gºrevli ve sadece GBPôden sorumlu ve bu 

konuda yetkili olacak baĸka bir hekim de olabilir. ķube olarak il d¿zeyinde baĵēĸēklama 

hizmetlerinin y¿r¿t¿lmesinden Bulaĸēcē Hastalēklar ķubesi sorumludur. 

Ķl Soĵuk Zincir Sorumlusu, tam g¿n Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿nde ­alēĸan hekim dēĸē saĵlēk 

personeli olmalēdēr. 

Ķl Aĸē Sorumlusu ve Ķl Soĵuk Zincir Sorumlusunun, iĸ y¿klerinin paylaĸēlmasē ve bu 

kiĸilerin yokluĵunda iĸlerin aksamadan y¿r¿t¿lebilmesi i­in yardēmcēlarē olmalēdēr. 
 

Ķl Aĸē Sorumlusu ve Yardēmcēsēnēn Gºrevleri:  

1.  Bakanlēk politika ve stratejileri doĵrultusunda, ilin baĵēĸēklama hizmetlerindeki 

mevcut durumu ve kaynaklarēnē gºz ºn¿nde bulundurarak, baĵēĸēklama hizmetlerinin 

ama­ ve hedeflerini tespit etmek, yēllēk plan ve programlarē hazērlamak; 

*    Personel ķube M¿d¿rl¿ĵ¿n¿n insan g¿c¿ planlamasē ile ilgili ­alēĸmalarēnda 

aĸēlama ve diĵer koruyucu saĵlēk hizmetlerinin gºz ºn¿nde bulundurulmasēnē ve dengeli 

daĵēlēmēnē saĵlamak, 

*    Ķlin ve Saĵlēk Ocaklarēnēn/TSMôlerin toplam ve hedef n¿fuslarēnēn doĵru ve 

g¿venilir ĸekilde saptanmasēnē saĵlamak, 

*    Soĵuk Zincir Sorumlusu ile birlikte, il geneli ve her Saĵlēk Ocaĵē/TSM i­in aĸē ve 

enjektºr ihtiyacēnē belirlemek ve daĵētēm planēnē hazērlamak, 

*    Personelin uyum ve hizmet i­i eĵitimlerinin plan ve programlarēnē Eĵitim ķubesi 

ile birlikte hazērlamak, 

*    Sektºrler arasē iĸbirliĵi yapēlabilecek kurum ve kuruluĸlarla iletiĸim kurmak, 

*    Ķlde aĸēlama hizmetlerinde izlenecek stratejiyi belirlemek ve gezici hizmet 

gºt¿r¿lecek yerleĸim birimlerini saptamak, ilin koĸullarēnē (personel, ara­ vb.) gºz ºn¿ne alarak, 

bu yerleĸim birimlerine yºnelik yer ve zaman belirleyerek aylēk ve yēllēk aĸēlama programē 

hazērlamak, il d¿zeyinde baĵēĸēklama hizmetlerinin ulaĸamadēĵē bir yerleĸim birimi kalmamasēnē 

saĵlamak, hazērlanan planēn Saĵlēk M¿d¿r¿n¿n onayēna sunmak ve onaylanmēĸ planē Saĵlēk 

Bakanlēĵēna iletmek, 

*    Aĸēlama hizmeti veren saĵlēk kuruluĸlarēnēn ­alēĸmalarēnē kontrol etmek amacē ile 

yēllēk denetim ve gezi planēnē hazērlamak, d¿zenli olarak denetim yapmak. 

2. Yēllēk Baĵēĸēklama Plan ve Programēnēn zamanēnda, koordineli ve doĵru ĸekilde 

uygulanmasēnē saĵlamak; 

*   GBP kapsamēnda hastalēk kontrol programlarēnēn s¿rveyans ­alēĸmalarē dahil 

d¿zenli ĸekilde y¿r¿t¿lmesini saĵlamak,  

*   Aĸēlama hizmetlerinin y¿r¿t¿lebilmesi i­in gerekli malzemenin temin, depolama 

ve daĵētēm hizmetlerini Ķdari ve Mali Ķĸler ķubesi ile birlikte y¿r¿tmek, 

*    Saĵlēk Ocaklarēnēn/TSM bºlgelerinin aĸē, serum ve enjektºr ihtiya­larēnēn 

belirlenmesi ve daĵētēmēnēn aylēk olarak soĵuk zincir kurallarēna uygun ĸekilde yapēlmasēnē 

saĵlamak, 
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*    Aĸēlama hizmetlerinin rutin hizmet halinde y¿r¿t¿lmesini saĵlamak; rutin 

hizmetin yanē sēra, hazērlanan yēllēk program doĵrultusunda gezici ekiplerle aĸēlama hizmetlerinin 

en u­ noktalara kadar ulaĸmasēnē saĵlamak, 

*    Ķl genelinde ve Saĵlēk Ocaklarē/Aile Hekimleri/TSMôlerde aĸēlama ve bulaĸēcē 

hastalēklarla ilgili kayētlarēn doĵru ve d¿zenli ĸekilde tutulmasēnē, Ķstatistik ķubesi ile koordineli 

olarak saĵlamak, 

*   Bºlge dēĸē aĸē uygulamalarēnē ilgili Saĵlēk M¿d¿rl¿klerine zaman ge­irmeden 

aylēk olarak bildirmek, 

*   Aĸēlama ve bulaĸēcē hastalēklarla ilgili bilgilerin Saĵlēk Ocaklarē/Aile 

Hekimleri/TSMôlerden Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ône, Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ônden Saĵlēk Bakanlēĵēôna 

zamanēnda ve doĵru olarak gºnderilmesini saĵlamak, 

*    Eĵitim ķubesi ile birlikte hazērlanan eĵitim programlarēnē uygulamak amacēyla; 

saĵlēk kurumlarēnda ve merkezde eĵitim, deĵerlendirme toplantēlarē yapmak, yayēn organlarēndan 

faydalanmak suretiyle halk eĵitimi yapmak ve saĵlēk personeline gºrev baĸēnda eĵitim vermek, 

*    Bakanlēktan saĵlanan GBP ile ilgili eĵitim materyallerinin ildeki saĵlēk 

kurumlarēna uygun bir ĸekilde daĵētēlmasēnē ve kullanēlmasēnē saĵlamak, 

*    Denetim planēna uygun olarak saĵlēk kurumlarēnda denetim yapmak, saptanan 

aksaklēklara yºnelik ­ºz¿mler ¿retmek. 

 

3.  Hizmeti deĵerlendirmek ve tespit edilen aksaklēklarēn d¿zeltilmesini saĵlamak; 

*    Ķstatistik ķubesi ile birlikte, ildeki saĵlēk ocaklarēnēn/TSM Bºlgelerinin ve il 

genelinin her aĸē i­in, aylēk ve yēllēk aĸēlama ve aĸēya devamsēzlēk hēzlarēnē saptamak, grafiklerle 

gºstermek, baĸarēsēzlēk nedenlerini araĸtērmak ve alternatif ­ºz¿mler aramak, aylēk olarak aĸē ve 

aĸēya devamsēzlēk hēzlarē ile aĸēyla korunulabilir hastalēk bildirimleri konusunda Saĵlēk 

Ocaklarēna/TSMôlere geri bildirimde bulunmak, 

*    Saĵlēk kurumlarēndan gºnderilen Form 017ôleri deĵerlendirmek, GBP S¿rveyans 

Formu ile karĸēlaĸtērmak, aĸēyla korunulabilir bulaĸēcē hastalēklarēn insidans ve prevalanslarēnē 

tespit etmek ve yēllēk epidemiyolojik harita, cetvel ve deĵerlendirme raporlarēnē d¿zenlemek, 

*    Ķlgili ĸubelerle birlikte, aĸēlama hēzlarē ile aĸē ile korunulabilir bulaĸēcē hastalēk 

vaka sayēlarēnē karĸēlaĸtērarak deĵerlendirmek, (Form 023ôlerden yararlanarak ilin gebe ve ­ocuk 

sayēlarēnē belirleyip yapēlan aĸēlamalarla karĸēlaĸtērmak) ve bu doĵrultuda bir sonraki yēlēn hedef 

ve stratejilerini belirlemek, 

*   Saĵlēk Grup Baĸkanlēklarēnēn/TSMôlerin baĵlē birimlerinin aĸēlama ­alēĸmalarēnē 

denetlediĵini kontrol etmek, 

*   Bir ºnceki yēla ait ­alēĸmalarē deĵerlendirmek ve hazērlanan raporu Saĵlēk 

M¿d¿r¿ne sunmak, onaylanan raporu Saĵlēk Bakanlēĵēna iletmektir. 
 

Ķl Soĵuk Zincir Sorumlusu ve Yardēmcēsēnēn Gºrevleri: 

1.  Her t¿rl¿ aĸē, serum ve enjektºrleri teslim almak, soĵuk zincir kurallarēna uygun olarak 

Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ aĸē deposuna giriĸini, saklanmasēnē ve Saĵlēk Ocaklarē/Aile 

Hekimleri/TSMôlere daĵētēmēnē saĵlamak, teslim alērken ve daĵētēm esnasēnda lot noôlarēnēn 

kaydēnē tutmak, 

2.  Teslimat sērasēnda daĵētēm kamyonlarēnēn ve teslim edilen malzemelerin gerekli 

kontrollerini yaparak, aĸē-serum teslim tutanaĵēna kaydetmek, 

3. Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ aĸē deposundaki ve kurumlardaki soĵuk zincir malzemelerinin 

lojistik durumunu bilmek, ihtiya­larē zamanēnda tespit etmek ve temin yoluna gitmek, bakēm ve 

onarēmēnē saĵlamak, 

4.  Ķl aĸē deposundaki stok kayētlarēnē d¿zenli ĸekilde tutmak, kurumlardan aylēk olarak 

gelen Form 013ôlerdeki aĸē stoklarē ile ilgili bilgileri izlemek ve deĵerlendirmek, 
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5.  Ķl Aĸē Sorumlusu ile birlikte kurumlarēn denetimine katēlmak, soĵuk zincir 

uygulamalarēnē yerinde gºrmek, personelin bu konudaki bilgisini deĵerlendirmek, yetersiz olduĵu 

konularda hizmet i­i eĵitim planlamak ¿zere Eĵitim ķubesi ile iĸbirliĵi yapmak ve bizzat 

eĵitimlere katēlmaktēr.  
 

ĶL¢E D¦ZEYĶNDE YAPILACAK ĶķLER: 

Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programēnēn baĸarē ile y¿r¿t¿lebilmesi il­e d¿zeyinde de 

sorumlu bir ekibin bulunmasēnē gerektirmektedir. Ķl­elerde ekibin baĸkanē Saĵlēk Grup 

Baĸkanēdēr ve baĵēĸēklama hizmetlerinin il­e d¿zeyinde y¿r¿t¿lmesinden birinci derecede 

sorumludur.  

Ķl­e Aĸē Sorumlusu, Ķl Saĵlēk M¿d¿r¿ tarafēndan Ķl Aĸē Sorumlusunun ºnerileri 

doĵrultusunda belirlenir. Ķl­e Aĸē Sorumlusu Saĵlēk Grup Baĸkanē olabileceĵi gibi, il­ede tam g¿n 

­alēĸan, tercihen kalēcē ve deneyimli bir baĸka hekim de olabilir. Ķl­e aĸē sorumlusunun gºrevde 

olmadēĵē durumlarda ­alēĸmalarē y¿r¿tecek bir baĸka hekim gºrevlendirilir.  

Ķlde aĸē, serum ve enjektºrlerin daĵētēmēnēn Saĵlēk Grup Baĸkanlēklarē ¿zerinden yapēldēĵē 

durumlarda Ķl­e Soĵuk Zincir Sorumlusu tam g¿n Saĵlēk Grup Baĸkanlēĵēnda ­alēĸan hekim dēĸē 

saĵlēk personeli olmalēdēr. Ķl­e soĵuk zincir sorumlusunun gºrevde olmadēĵē durumlarda 

­alēĸmalarē y¿r¿tecek bir baĸka personel gºrevlendirilir.  
 

Ķl­e Aĸē Sorumlusunun Gºrevleri:  

1.  Ķl­edeki Saĵlēk Ocaklarē/Aile Hekimlerinin ve il­e geneli/TSM Bºlgesinin her aĸē i­in, 

aylēk ve yēllēk aĸēlama ve aĸēya devamsēzlēk hēzlarēnē saptamak, grafiklerle gºstermek, baĸarēsēzlēk 

nedenlerini araĸtērmak ve Saĵlēk Ocaĵē hekimi/TSM sorumlu hekimi ile birlikte alternatif 

­ºz¿mler aramak, aylēk olarak aĸē ve aĸēya devamsēzlēk hēzlarē ile aĸēyla korunabilir hastalēk 

bildirimleri konusunda geri bildirimde bulunmak, 

2. Ķl­e genelindeki Saĵlēk Ocaklarēnēn/Aile hekimlerinin Bakanlēk politika ve stratejileri 

doĵrultusunda aylēk planlar dahilinde denetimlerini yapmak; bu denetimler sonucu hazērlanan 

denetim raporlarēnē Ķl Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ne gºndermek ve tespit edilen aksaklēklarēn giderilmesi 

i­in Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ ile iĸbirliĵi i­inde ­alēĸmak, 

3.  Ķl­e Aĸē Sorumlularē, il­elerindeki Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programēnēn ve GBP 

i­inde yer alan Hastalēk Programlarēnēn y¿r¿t¿lmesinden birinci dereceden sorumludurlar. Bu 

doĵrultuda: 

*    Ķl­edeki Saĵlēk Ocaklarē sorumlularē/TSM sorumlu hekimleri ile aĸēlama 

faaliyetlerinin planlarēnē hazērlamak, eĵitim ve deĵerlendirme toplantēlarē d¿zenlemek, 

*    Hazērlanan planēn uygulanmasē i­in ara­ ve personel ihtiyacēnē organize etmek, 

*    Gerekli olan yerlere aĸēlama hizmetlerinin gezici ekiplerle yapēlmasē i­in ­alēĸma 

yapmak, 

*    Ara­ temini konusunda Kaymakamlēklarēn ve Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿n¿n bilgisi 

dahilinde Belediyelerin ve diĵer kuruluĸlarēn desteklerini saĵlamak, 

*     Saĵlēk Ocaĵē/Aile hekimleri/TSM ­alēĸmalarēnēn temel gºstergeleri olan kayēt 

sistemini ve aylēk ­alēĸma bildirimlerini d¿zenli olarak kontrol etmek ve bu kayētlardaki 

eksikliklerin giderilmesi hususunda personele gerekli eĵitimleri vermek, 

*    Saĵlēk Ocaklarēnda tespit edilen her ­ocuĵun ve gebenin ilgili kayētlara d¿zenli 

olarak ge­mesini saĵlamak,  

*   Aile hekimlerine kayētlē olan/kayētlē olmayan her ­ocuĵun ve gebenin ilgili 

kayētlara d¿zenli olarak ge­mesini saĵlamak, 

*    ETF kayētlarēnēn yēl i­erisinde s¿rekli olarak tutulmasēnē saĵlamak; yeni doĵan, 

ºlen, gº­en ve il­eye yeni gelenlerin derhal ETFôye kaydēnē ve bu kayētlarēn takibinin yapēlmasēnē 

saĵlamak, 
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*    Gebe ve ­ocuk izlemlerinin ebe ve hemĸireler tarafēndan amaca uygun ĸekilde 

yapēlmasēnē denetlemek, 

*    Ķl­e genelinde bulunan kurumlarda bir asil bir yedek soĵuk zincir sorumlusu 

tespit edilmesini saĵlamak, 

*    Personelin GBP ve soĵuk zincir konusunda eĵitimlerini ger­ekleĸtirmek, 

*    Aĸē grafiklerinin aylēk olarak iĸlenmesini temin etmek, 

*    Aĸēyla korunulabilir bulaĸēcē hastalēklarēn il­e d¿zeyinde insidans ve 

prevalanslarēnē tespit etmek, deĵerlendirmek ve gerekli ºnlemleri almaktēr.    
 

Ķl­e Soĵuk Zincir Sorumlusunun Gºrevleri: 

1. Her t¿rl¿ aĸē, serum ve enjektºrleri teslim almak, bu maddelerin soĵuk zincir kurallarēna 

uygun olarak, Saĵlēk Grup Baĸkanlēĵē aĸē deposuna giriĸini, saklanmasēnē ve kurumlara 

daĵētēmēnē saĵlamak, 

2. Saĵlēk Grup Baĸkanlēĵē aĸē deposundaki ve kurumlardaki soĵuk zincir malzemelerinin 

lojistik durumunu bilmek, ihtiya­larē zamanēnda tespit etmek ve temin yoluna gitmek, 

bakēm ve onarēmēnē saĵlamak, 

3. Ķl­e aĸē deposundaki stok kayētlarēnē d¿zenli ĸekilde tutmak, kurumlardan aylēk olarak 

gelen Form 013ôlerdeki aĸē stoklarē ile ilgili bilgileri izlemek ve deĵerlendirmek, 

4. Ķl­e Aĸē Sorumlusu ile birlikte kurumlarēn denetimine katēlmak, soĵuk zincir 

uygulamalarēnē yerinde gºrmek, personelin bu konudaki bilgisini deĵerlendirmek, yetersiz 

olduĵu konularda hizmet i­i eĵitimlere katēlmaktēr.  
 

SAĴLIK OCAĴI D¦ZEYĶNDE YAPILACAK ĶķLER: 

Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programēnēn baĸarē ile y¿r¿t¿lebilmesi Saĵlēk Ocaĵē d¿zeyinde 

sorumlu bir ekibin bulunmasēnē gerektirmektedir. Saĵlēk Ocaklarēnda ekibin baĸkanē Saĵlēk 

Ocaĵē Sorumlu Hekimidir ve baĵēĸēklama hizmetlerinin Saĵlēk Ocaĵē bºlgesi d¿zeyinde 

y¿r¿t¿lmesinden birinci derecede sorumludur.  

Saĵlēk Ocaĵē Aĸē Sorumlusu, Saĵlēk Grup Baĸkanē tarafēndan Ķl­e Aĸē Sorumlusunun 

ºnerileri doĵrultusunda belirlenir. Saĵlēk Ocaĵē aĸē sorumlusu Sorumlu Hekim olabileceĵi gibi, 

bir baĸka hekim de olabilir. Saĵlēk Ocaĵē aĸē sorumlusunun gºrevde olmadēĵē durumlarda 

­alēĸmalarē y¿r¿tecek bir baĸka hekim gºrevlendirilir.  

Saĵlēk Ocaĵēnda hekim dēĸē bir saĵlēk personeli Saĵlēk Ocaĵē Soĵuk Zincir Sorumlusu 

olarak gºrevlendirilir. Soĵuk zincir sorumlusunun gºrevde olmadēĵē durumlarda ­alēĸmalarē 

y¿r¿tecek bir baĸka personel belirlenmelidir.  
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Saĵlēk Ocaĵē Aĸē Sorumlusunun Gºrevleri:  

1. Bakanlēk politika ve stratejileri doĵrultusunda Saĵlēk Ocaĵē bºlgesinde baĵēĸēklama 

hizmetlerini y¿r¿tmek i­in aylēk, yēllēk plan ve programlar hazērlamak, 

2.  Saĵlēk Ocaĵē d¿zeyinde Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programē ve program i­inde yer 

alan Hastalēk Programlarēnē y¿r¿tmek; bu doĵrultuda:  

*   Aĸēyla korunulabilir bulaĸēcē hastalēklarēn, tanē, kayēt ve bildirimlerini izlemek ve 

personelini bu konuda eĵitmek, 

*    Saĵlēk Ocaĵē ­alēĸmalarēnēn temel gºstergeleri olan kayēt sistemlerini bilmek ve 

aylēk ­alēĸma bildirimlerini d¿zenli olarak kontrol etmek ve bu kayētlardaki eksikliklerin 

giderilmesi konusunda personele gerekli eĵitimleri vermek, 

*    Personele yºnelik hizmet i­i eĵitim programlarē yapmak ve d¿zenli olarak hizmet 

i­i eĵitim vermek, personelin GBP ve soĵuk zincir konusunda eĵitimlerini ger­ekleĸtirmek, 

*    Saĵlēk Ocaĵēnda tespit edilen her ­ocuĵun ve gebenin kayētlarēnēn d¿zenli olarak 

tutulmasēnē saĵlamak,   

*    ETF kayētlarēnēn yēl i­erisinde s¿rekli olarak tutulmasēnē saĵlamak; yeni doĵan, 

ºlen, gº­en ve bºlgeye yeni gelenlerin anēnda ETFôye ge­ilmesini ve bu kayētlarēn takibinin 

yapēlmasēnē saĵlamak, yēl ortasēnda ETFôlerden Saĵlēk Ocaĵē bºlgesi n¿fus tespitleri yapēp Saĵlēk 

M¿d¿rl¿ĵ¿ne gºndermek, 

*    Gebe ve ­ocuk izlemlerinin ebe ve hemĸireler tarafēndan amaca uygun olarak 

yapēlmasēnē denetlemek, 

*   Saĵlēk Ocaĵēnda bir asil bir yedek soĵuk zincir sorumlusunu tespit etmek ve 

denetlemek, 

*    Uygulamalarda g¿ncel aĸē uygulama takvimi doĵrultusunda aĸēlama hizmetlerini 

y¿r¿tmek ve denetlemek, 

*    Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programē konusunda halk eĵitimi programē yapmak ve 

uygulamak, 

*    Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ ve Ķl­e Aĸē Sorumlusu ile birlikte ulaĸēlamayan bºlgelerde ºzel 

aĸē programlarē yapmak ve y¿r¿tmek (periyodik gezici hizmetler, aĸēlama istasyonlarē vb.), 

*   Bºlge dēĸē uygulamalarē ay sonunda Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ne (Ķl Aĸē Sorumlusuna) 

bildirmek. 

*    Bºlgesindeki demografik verileri (n¿fus, kaba doĵum hēzē, kaba ºl¿m hēzē, bebek 

ºl¿m hēzē, n¿fus artēĸ hēzē, yeni doĵan bebek sayēsē) bilmek ve Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ne bildirmek,  

*    Kiĸisel saĵlēk fiĸlerinin eksiksiz tutulmasēnē saĵlamak, 

*    Saĵlēk Ocaĵē Aĸē Ķzlem ¢izelgeleri, bulaĸēcē hastalēklarēn aylēk, yēllēk izlem 

grafikleri ve haritalarēnēn hazērlanmasēnē saĵlamak, 

*   ¦­er aylēk ve yēllēk deĵerlendirme raporu ve yēllēk faaliyet raporunu hazērlayēp 

Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿ne gºndermek,  

*    Saĵlēk Ocaĵēna baĵlē kºy ve mahalle Saĵlēk Evlerini d¿zenli aralēklarla 

denetlemektir. 
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Saĵlēk Ocaĵē Soĵuk Zincir Sorumlusunun Gºrevleri: 

1.  Her t¿rl¿ aĸē, serum ve enjektºrleri teslim almak, bu maddelerin soĵuk zincir 

kurallarēna uygun olarak, Saĵlēk Ocaĵē soĵutucusuna giriĸini, saklanmasēnē ve saĵlēk evlerine 

daĵētēmēnē saĵlamak, buzdolabēnēn ēsē takibini yapmak ve izlem ­izelgesine iĸlemek,  

2.  Saĵlēk Ocaĵē soĵutucusundaki ve saĵlēk evlerindeki soĵuk zincir malzemelerinin 

lojistik durumu hakkēnda bilgi sahibi olmak, ihtiya­larē zamanēnda tespit etmek ve temin yoluna 

gitmek, bakēm ve onarēmēnē saĵlamak, 

3.  Aĸē stok kayētlarēnē d¿zenli ĸekilde tutmak, aylēk olarak hazērlanan Form 013ôlerdeki 

aĸē stoklarē ile ilgili bilgileri izlemek ve deĵerlendirmek, 

4. Saĵlēk Ocaĵē Sorumlusu ile birlikte bir plan dahilinde Saĵlēk Evlerinin denetimine 

katēlmaktēr. 
 

AĶLE HEKĶMLĶĴĶ D¦ZEYĶNDE YAPILACAK ĶķLER: 

Aile hekimliĵi sisteminin y¿r¿t¿ld¿ĵ¿ illerde Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programēnēn 

baĸarē ile y¿r¿t¿lebilmesi i­in her aile hekiminin kayētlē kiĸileri ºzellikle bebek, ­ocuk ve gebeleri 

d¿zenli takip etmesi gerekir. Her aile hekimi ve aile saĵlēĵē elemanē bu konuda bir ekip oluĸturur 

ve saĵlēk ocaĵē sistemindeki benzeri ­alēĸmalarē y¿r¿t¿r. Aile hekimi kendisine kayētlē kiĸiler i­in 

aĸē sorumlusu iken aile saĵlēĵē elemanē da soĵuk zincir sorumlusu olarak gºrevlidir. Aile 

hekimleri ve aile saĵlēĵē elemanlarē bu genelge kapsamēnda ñSaĵlēk Ocaĵē D¿zeyinde Yapēlacak 

Ķĸlerò bºl¿m¿nde bulunan gºrevleri mevcut Aile Hekimliĵi ile ilgili mevzuat ­er­evesinde yerine 

getirirler. Aile Hekimleri ve Aile Saĵlēĵē Elemanlarē GBPônin belirlenen hedeflere uygun olarak 

y¿r¿t¿lmesinden Toplum Saĵlēĵē Merkezine/Saĵlēk Grup Baĸkanlēĵēna karĸē sorumludur ve 

TSMôler tarafēndan denetlenirler.  
 

K-) AķI SONRASI ĶSTENMEYEN ETKĶ (ASĶE): 

Aĸē uygulanan bir kiĸide, aĸē sonrasē ortaya ­ēkan, bilinen aĸē yan etkisi ya da aĸēya baĵlē 

olduĵu d¿ĸ¿n¿len herhangi bir istenmeyen tēbbi olay ASĶE olarak tanēmlanmaktadēr. 

Aĸēlar ­ok g¿venilir maddelerdir. ¦retim ve daĵētēm aĸamalarēnda ­ok sēkē kontrolden 

ge­mektedirler. ¦lkemizde kullanēlan aĸēlar D¿nya Saĵlēk ¥rg¿t¿ (DS¥) tarafēndan ºnerilen ve 

onaylanan Ķyi ¦retim Prosed¿rleri (GMP) kurallarēna uygun ¿retilmiĸ ve uluslararasē referans 

laboratuarlarēnda test edilmiĸ olan aĸēlardēr. Ayrēca kullanēlacak aĸēlar teslim alēnēp sahada 

kullanēma sunulmadan ºnce, Ulusal Referans Laboratuarlarēmēzda da test edilmekte ve uygun 

olduĵu kanētlanan aĸēlarēn kabul¿ yapēlmaktadēr.  

Aĸēlama sonrasē sēklēkla hafif, olduk­a nadir olarak da yaĸamē tehdit edecek kadar ciddi 

istenmeyen etkiler gºzlenebilir. Saĵlēk personelinin b¿y¿k ­oĵunluĵu meslek hayatlarē s¿resince 

ciddi bir istenmeyen etki ile karĸēlaĸmayabilirler. Ancak karĸēlaĸtēklarē zaman da yapmalarē 

gerekenler konusunda yeterli eĵitim ve bilgiye sahip olmalēdērlar. 

Unutulmamalēdēr ki hemen her durumda ­ocuĵun aĸē ile korunulabilir hastalēklara 

yakalanma ve bu hastalēĵa baĵlē nedenlerle ºlme ya da sakat kalma olasēlēĵē, aĸēlama ile 

oluĸabilecek istenmeyen etkilerin gºr¿lme olasēlēĵē ile karĸēlaĸtērēlamayacak kadar fazladēr.   

Bununla birlikte aĸēlama sonrasē geliĸen istenmeyen etkiler, ebeveynleri ­ocuklarēnēn daha 

sonraki aĸēlarēnē yaptērmamaya yºneltebilmekte ve eksik aĸēlē ­ocuklarēn aĸē ile korunulabilir 

hastalēklara yakalanmasēna, ciddi ĸekilde hasta olmasēna ve hatta ºl¿m¿ne neden olabilmektedir. 

Bu nedenle aĸēya baĵlē istenmeyen etki izleme sistemi halkēn baĵēĸēklama programēna olan 

g¿veninin korunmasē a­ēsēndan da ºnem taĸēmaktadēr. 

ASĶE izleme sisteminin temel amacē aĸēlama hizmetinin kalitesini iyileĸtirmek ve aĸēlamanēn 

kabul edilebilirliĵini arttērmaktēr. Bu amaca ulaĸmada uygulanacak stratejiler; 

1. Meydana gelen istenmeyen olgularē d¿zenli olarak izlemek, analiz etmek ve yorumlamak, 

2. Ciddi istenmeyen etkiler gºr¿ld¿ĵ¿nde bunlarēn aĸēya baĵlē olup olmadēĵēnē ortaya koymak, 

3.  Program uygulama hatalarēna neden olan sorunlara m¿dahale etmek, 
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4.  Aĸē yan etkilerinde beklenenin ¿zerinde bir y¿kseliĸ gºr¿l¿rse m¿dahale etmek, 

5. M¿dahaleler ve uygun iletiĸim kanallarē ile halkēn aĸēlama programēna g¿venini saĵlamak 

olarak belirlenmiĸtir. 

 ASĶE izleme sistemi, GBP kapsamēnda uygulanan aĸēlarēn (ºzel aĸēlar dahil) uygulanmasē 

sonrasē geliĸen istenmeyen etkilerin bildirimini kapsamaktadēr. Ayrēca rutin uygulamaya ­eĸitli 

nedenlerle eklenebilecek diĵer aĸēlarēn uygulanmasē sonrasē geliĸebilecek istenmeyen etkilerin 

izlemi de bu sistem kapsamēna alēnacaktēr. 

 Ķstenmeyen etkiler bazē vakalarda aĸēnēn kendisine, bazēlarēnda ise aĸēnēn uygulanmasē 

sērasēndaki hatalara baĵlē olabileceĵi gibi, aĸē ya da uygulama ile ilgisiz de olabilir. Bu nedenle 

ASĶEôler beĸ grupta toplanmaktadēr:  

A. Aĸē yan etkisi  

B. Program uygulama hatalarē (Aĸēnēn ¿retim, daĵētēm ve uygulanmasē sērasēnda ortaya 

­ēkabilecek hatalar) 

C. Enjeksiyon reaksiyonu  

D. Rastlantēsal 

E. Bilinmeyen 

Ciddi ASĶE: ¥l¿m, sakatlēk, konjenital anomali ile sonu­lanan veya hastanede yatma gerektiren 

ASĶEô dir.  

 ASĶEôlerin saptanmasē ve bildirimi saĵlēk personeli, aileler ve toplumun diĵer ¿yeleri 

tarafēndan yapēlabilir. Aile veya hekim dēĸē saĵlēk personelinin ASĶEôden ĸ¿phelendiĵi 

durumlarda deĵerlendirme hekim tarafēndan yapēlēr. Hekim dēĸē personel bu tip bir vaka ile 

karĸēlaĸtēĵēnda birlikte ­alēĸtēĵē hekime haber verir ve vaka birlikte deĵerlendirilir. T¿m saĵlēk 

­alēĸanlarē ASĶEôleri tanēyabilecek ĸekilde vaka tanēmlarēnē ve ne yapēlmasē gerektiĵini bilmelidir.  

 Aĸē yapan personel, aileler ve toplumun diĵer ¿yelerini aĸēlama sonrasē ne t¿r reaksiyonlar 

gºr¿lebileceĵi ve hangi durumlarda bebek/­ocuklarēnē bir saĵlēk kuruluĸuna getirmeleri gerektiĵi 

konularēnda bilgilendirmelidir.  
   

 ASĶE Ķzleme Sistemi kapsamēnda bildirilmesi gereken istenmeyen etkiler 

 ASĶE Ķzleme Sistemine dahil olan ve Aĸē Sonrasē Ķstenmeyen Etki Bildirim ve Ķnceleme 

Formu (Ek-4) doldurularak bildirimi yapēlacak olan ASĶEôler Ek-5ôde gºsterilmiĸtir.   

ASĶE ile karĸēlaĸan saĵlēk personeli, hekim tarafēndan deĵerlendirilen ve ASĶE Ķzleme 

Sistemiône dahil olan ve bildirilmesi gereken her ASĶE vakasē i­in bir ASĶE Ķnceleme ve Bildirim 

Formu doldurur. Vakanēn sahadaki incelemesinin yapēlabilmesi i­in 24 saat i­inde Ķl ASĶE 

Sorumlusuna haber verip formun bir kopyasēnē iletir. ASĶE vakasē ciddi ise, k¿melenme var ise ya 

da toplumda ciddi kaygē ya da olumsuz propaganda nedeni olan bir durum ise acil olarak Ķl ASĶE 

Ķzlem Sorumlusuna haber verecektir.  

  

 Ķl ASĶE Ķzlem Sorumlusu;  

 Her ilde Ķl ASĶE Ķzlem Sorumlusu belirlenecektir. Ķl Saĵlēk M¿d¿rl¿ĵ¿nde Bulaĸēcē 

Hastalēklar ķube M¿d¿r¿, Ķl ASĶE Ķzlem Sorumlusudur. Ancak gerekli durumlarda baĸka bir 

hekim de gºrevlendirilebilir. Ciddi, k¿melenme ya da toplumda ciddi kaygē ya da olumsuz 

propaganda nedeni olan durumlarēn araĸtērēlmasē ve deĵerlendirilmesi amacēyla Ķl ASĶE Danēĸma 

Kurulu oluĸturulur.  

Ķl ASĶE Ķzlem Sorumlusu; 

 a) Hekimler tarafēndan bildirilen vakalarēn ASĶE Ķnceleme ve Bildirim Formundaki eksik 

kēsēmlarēn tamamlanmasēnē saĵlar.  

 b) Ciddi, k¿melenme ya da toplumda ciddi kaygē ya da olumsuz propaganda nedeni olan 

durumlarda acil olarak Saĵlēk Bakanlēĵē Temel Saĵlēk Hizmetleri Genel M¿d¿rl¿ĵ¿ ile temasa 

ge­er ve birlikte durum deĵerlendirmesi yaparak duruma uygun tedbirleri alēr. 



 

DAĶMĶ GENELGE                                                                                         

30 

 c) ASĶE vakasē bildirildiĵinde vakit kaybetmeden araĸtērma baĸlatēr. Bildirimi yapēlan 

ASĶE vakasē ciddi, k¿melenme ya da toplumda ciddi kaygē ya da olumsuz propaganda nedeni 

olan bir durum ise Ķl ASĶE Danēĸma Kurulu ile birlikte deĵerlendirmesini yapar. Vaka araĸtērmasē 

sonucunda saptanan ASĶE vakasēnēn nedenini Ķl ASĶE Danēĸma Kurulu ile birlikte belirler, 

sēnēflamasēnē yapar ve rapor hazērlar. Vaka Araĸtērma Raporunu varsa hastane dosyasē, ASĶE 

Bildirim ve Ķnceleme Formu ile birlikte bir ºrnek ilde kalacak ĸekilde Bakanlēĵa gºnderir.  

 ASĶE Ķzleme Sistemi ile ilgili ayrēntēlē d¿zenleme ilgili daimi genelge kapsamēnda yapēlēr.  
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L-) GBP HASTALIK PROGRAMLARI  

Geniĸletilmiĸ Baĵēĸēklama Programē kapsamēnda takip edilen hastalēklara ºzel hastalēk 

kontrol programlarē: 

 Polio Eradikasyon Programē  

 Kēzamēk Eliminasyon Programē  

 Maternal ve Neonatal Tetanoz Eliminasyon Programē 

 Hepatit B Kontrol Programē 

 Diĵer Hastalēk Kontrol Programlarē: 

o Difteri (Difteri hastalēĵēnēn kontrol¿ i­in saha rehberi kapsamēnda y¿r¿t¿lmektedir) 

o Boĵmaca (Boĵmaca hastalēĵēnēn kontrol¿ i­in saha rehberi kapsamēnda 

y¿r¿t¿lmektedir) 

o Kēzamēk­ēk ve Konjenital Rubella Sendromu 

o Kabakulak 

o Hemofilus influenza tip b 

o T¿berk¿loz (Verem Savaĸ Dairesi Baĸkanlēĵē tarafēndan y¿r¿t¿lmektedir). 

o Streptokokus pnºmoniyaôya baĵlē invaziv pnºmokokal hastalēklar  

 

POLĶO ERADĶKASYON PROGRAMI 

 

1988 yēlēnda D¿nya Saĵlēk Asamblesinde alēnan karara uygun olarak, ¦lkemizde de polio 

eradikasyonu hedefi benimsenmiĸ ve bu doĵrultuda hazērlanan Polio Eradikasyonu Programē 

(PEP) 1989 yēlē sonunda baĸlatēlmēĸtēr. 

 Programēn amacē, vahĸi polio vir¿s¿ ile oluĸan t¿m poliomyelit vakalarēnē ortadan 

kaldērmak ve poliovir¿s¿n¿ eradike etmektir. Poliomyelitin eradikasyonu hedefine ulaĸabilmek 

i­in belirlenen stratejiler: 

 Rutin aĸēlama hizmetleri kapsamēnda 0 yaĸa uygulanan ¿­ doz polio aĸēsē ile y¿ksek 

aĸēlama d¿zeylerine ulaĸmak ve bu hēzlarēn devamlēlēĵēnē saĵlamak, 

 Ortaya ­ēkan her Akut Flask Paralizi (AFP) vakasēnē inceleyerek klinik, laboratuvar ve 

epidemiyolojik araĸtērmalar ile bunun polio vakasē olup olmadēĵēnē ortaya ­ēkarmak; 

ayrēca vaka saptanmadēĵē zamanlarda da bunu belgelemek ¿zere aktif vaka araĸtērmasē 

yapmak, 

 Rutin aĸēlamalara ilaveten destek aĸēlama aktiviteleri (Ulusal Aĸē G¿nleri, ¢ocuk Felci 

Aĸē G¿nleri ve Mop-up) ger­ekleĸtirmektir. 

T¿rkiyeôde poliomyelit hastalēĵē artēk gºr¿lmemekle birlikte AFP s¿rveyansēnēn halen 

devam etmesi gerekmektedir. T¿rkiye artēk importasyon riski altēnda, daha da ºnemlisi 

importasyon sonrasē yayēlēm riski altēndadēr. ¢alēĸmalar ilgili Daimi Genelge ve saha rehberlerine 

gºre y¿r¿t¿lmelidir. 
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KIZAMIK ELĶMĶNASYON PROGRAMI 

Kēzamēk hastalēk y¿k¿n¿ k¿resel d¿zeyde azaltmak amacē ile 1989 yēlēnda D¿nya Saĵlēk 

Asamblesiônde ve 1990 yēlēnda D¿nya ¢ocuk Zirvesiônde bazē hedefler belirlenmiĸ ve aĸēlama 

ºncesi dºneme gºre kēzamēk mortalitesinin % 95 ve morbiditesinin %90 azaltēlmasē 

hedeflenmiĸtir.  Daha sonra D¿nya Saĵlēk ¥rg¿t¿ Amerika Bºlgesiônde (AMRO, PAHO) 2000, 

Avrupa Bºlgesiônde (EURO) 2010 ve Doĵu Akdeniz Bºlgesiônde (EMRO) 2010 yēlēna kadar 

kēzamēk eliminasyonu hedeflenmiĸtir. 

 T¿rkiyeôde Kēzamēk Eliminasyonu Ulusal Faaliyet Planē (2002 ï 2010) 

Planēn amacē T¿rkiyeôde Kēzamēk hastalēĵēnē elimine etmek ve bu d¿zeyi s¿rd¿rmektir. 

Bu amaca ulaĸma yolunda belirlenen hedefler: 

 2010 yēlēna kadar T¿rkiyeôde yerli vir¿s ge­iĸini durdurmak. 

 ¦lkemize kēzamēk importasyonu sonucu gelen vir¿slerin yerleĸmesini engellemek. 

 Kēzamēĵa baĵlē ºl¿mleri engellemektir. 
  

 Eliminasyon Programē Stratejileri: 

1. Baĵēĸēklama 

 Rutin: t¿m bºlgelerde her iki dozda da >%95ôe ulaĸmak 

 9 ay ï 14 yaĸ grubuna ek bir doz kēzamēk aĸēsē uygulamasē, Kēzamēk Aĸē G¿nleri (KAG), 

2003-2005 yēllarē arasēnda ger­ekleĸtirilmiĸtir. 

 KAG sērasēnda tespit edilen 0-59 ay (5 yaĸ altē) eksik aĸēlē ­ocuklarēn diĵer rutin aĸēlarēnēn 

tamamlanmasē (DBT, OPV, Hepatit-B, BCG) 

 Saĵlēk Ocaĵē d¿zeyinde aĸēlama hēzē %95ôe ulaĸmamēĸ yerlerde kapē kapē dolaĸarak eksik 

aĸēlēlarē aĸēlamak (Mop-up) 

2. Politik kararlēlēk 

3. S¿rveyans 

4. Sosyal mobilizasyon 
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MATERNAL VE NEONATAL TETANOZ (MNT) ELĶMĶNASYON PROGRAMI 

 

Bu programda ama­ T¿rkiyeôde 2007 yēlē sonuna kadar Maternal Tetanoz (MT) ve 

Neonatal Tetanozun (NT) ve bunlara baĵlē ºl¿mlerin elimine edilmesi ve bu d¿zeyin 

s¿rd¿r¿lmesidir. Hedef, her bºlgede 1000 canlē doĵumda 1ôin altēnda NT vakasēnēn gºr¿lmesi ve 

MTôun hi­ gºr¿lmemesi ve bu durumun devamlēlēĵēnēn saĵlanmasēdēr. Hedefler aĸēlama, temiz 

doĵum, izlem ve s¿rveyans olmak ¿zere 4 ana baĸlēk altēnda ele alēnmēĸtēr. 

 1. Aĸēlama 

A. Aĸamaï1: Eliminasyonun Saĵlanmasē (2006ï2007) 

a. T¿m gebelerin en az %80ôini takvime uygun olarak aĸēlē hale getirmek ve bebeklerin 

korunmasēnē saĵlamak. 

b. 2007 yēlē sonuna kadar MNT a­ēsēndan y¿ksek riskli bºlgelerde destek aĸēlama aktiviteleri ile 

MNTônin hēzla elimine edilmesi i­in doĵurganlēk yaĸ grubu (15ï49 yaĸ) kadēnlarēn en az 

%80ôinin primer imm¿nizasyonunu saĵlamak (Tetanoz Aĸē G¿nleri). 2006-2007 yēllarēnda 

ger­ekleĸtirilmiĸtir. 

c. Okul dºneminde yapēlan Td aĸēlamasēnda en az %90 aĸēlama hēzēna ulaĸmak. 

B. Aĸamaï2: Eliminasyonun S¿rd¿r¿lmesi (2007-     ) 

a. T¿m bºlgelerde gebe aĸēlamalarē hēzēnē en az %80 olacak ĸekilde s¿rd¿rmek 

b. Y¿ksek Riskli Bºlge (YRB) deĵerlendirmesi g¿ncel tutularak, bºlgedeki 15ï49 yaĸ grubu 

kadēnlarēn primer imm¿nizasyonunu saĵlamak. 

c. YRB tanēmlamasē alan bºlgelerde n¿fusa yeni eklenen 15ï49 yaĸ grubu kadēnlarē primer 

imm¿nizasyona almak. 

d. T¿m bºlgelerde, 1 yaĸ altē ­ocuklarēn en az %90ôēnēn ¿­ doz Tetanoz i­eren aĸē ile primer 

imm¿nizasyonunu ve ayrēca aĸēya devamsēzlēk hēzēnēn %10ôun altēnda olmasēnē saĵlamak. 

e. Okul Td aĸēlamalarēnē en az %90 hēzēnda s¿rd¿rmek. 
 

Saĵlēk Ocaĵē D¿zeyinde Y¿ksek Riskli Bºlge Deĵerlendirme ķemasē 

Bölgede son üç

yēlda vaka 

görüldü mü?

Evet

Yüksek Riskli

Hayēr

Bölgede 100 canlē

doĵumda en az 1 

Neonatal Bebek Ölümü

tespit ediliyor mu?

Evet Hayēr

Canlēdoĵum sayēsē

kadar gebe tespiti 

var mē?

Evet 

Düĸük Riskli

Hayēr Saĵlēk personeli 

yardēmēyla yapēlan 

doĵumlarēn oranē

%80ôin üzerinde mi?

HayērEvet

Düĸük Riskli Yüksek Riskli

 
 2. Temiz Doĵum  

 Temiz doĵum aktivitelerini yaygēnlaĸtērmak. 
  

 3. Ķzlem  

 Gebe izlemleri ile gebe tespit hēzēnēn %80ôe ve gebe baĸēna izlem sayēsēnēn 4ôe ulaĸmasēnē 

saĵlamak. 
 

4. S¿rveyans  
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a. Neonatal Bebek ¥l¿mlerinin en az %80ôini tespit ederek tamamēnēn NT a­ēsēndan 

incelenmesini saĵlamak, 

b. Belirlenen merkezlere MNT aktif s¿rveyans ziyaret y¿zdesinin en az %80 olmasēnē saĵlamak, 

c. ñSēfēr vaka bildirimiò yapan saĵlēk kuruluĸlarēnēn y¿zdesini en az %80 d¿zeyine ­ēkarmak, 

d. Bildirilen t¿m MNT vakalarē i­in vaka incelemesi yapmak, 

e. Hastane kayētlarēnēn yēlda bir kez MNT vakalarē a­ēsēndan taranmasēnē saĵlamak.  
  

 Program yayēnlanan rehber doĵrultusunda y¿r¿t¿lmektedir. 
 

HEPATĶT B KONTROL PROGRAMI  

Hepatit B vir¿s enfeksiyonunun en ciddi sonu­larē (ºrn: siroz, karaciĵer kanseri) kronik 

Hepatit B vir¿s enfeksiyonu olan kiĸilerde gºr¿l¿r. Aynē zamanda bu kiĸiler yeni enfeksiyonlarēn 

oluĸmasēnda rezervuar gºrevi gºr¿rler. Bu nedenlerle Hepatit B Kontrol Programēnēn temel 

amacē; kronik hepatit B vir¿s enfeksiyonunun ºnlenerek, Hepatit B vir¿s enfeksiyonu ile iliĸkili 

kronik karaciĵer hastalēĵē, siroz ve hepatosell¿ler kanser insidansēnē azaltmaktēr.  
 

HEDEF 

 2010 yēlēna kadar 5 yaĸ altē ­ocuklarda Hepatit B hastalēĵē insidansēnē en az y¿z binde 1ôin 

altēna d¿ĸ¿rmektir. 
 

STRATEJĶLER  

1. Rutin bebek aĸēlamasē; T¿m bºlgelerde, 0 yaĸ grubu Hep B aĸēsē 3. dozda %95 aĸēlama hēzēna 

ulaĸmak.  

 Kronik Hepatit B enfeksiyonu ºzellikle bebek ve erken ­ocukluk dºneminde geliĸir. Bu 

nedenle rutin infant aĸēlamasē y¿ksek ºncelikli stratejilerdendir. Ayrēca rutin aĸēlama adolesan ve 

yetiĸkin dºnemde enfeksiyonun oluĸmasēnē ºnlemek i­in de gereklidir.  

2. Perinatal Hepatit B virus bulaĸēnēn engellenmesi;  

- Doĵumda uygulanan Hep B aĸēsē 1. dozunu takip etmek  

- Doĵumdan sonra ilk 72 saatte, tercihen ilk 24 saatte uygulanan Hep B aĸēsē 1. dozda %90 

aĸēlama hēzēna ulaĸmak 

Perinatal Hepatit B virus bulaĸēnēn engellenmesi i­in Hep B aĸēsēnēn ilk dozu doĵumdan 

sonra en yakēn zamanda, tercihen ilk 24 saat i­inde yapēlmalēdēr.  

3. B¿y¿k yaĸ gruplarēnēn catch-up (yakalama) aĸēlamasē;   

- Ķlkºĵretime devam eden adolesan yaĸ grubu aĸēlamalarēnda Hep B aĸēsē 3. dozu i­in %95 

hēzēna ulaĸmak 

- Risk grubu aĸēlamalarē: Saĵlēk kurumlarēna baĸvurularē durumunda aĸaĵēda belirtilen risk 

gruplarēna aĸē uygulamasē yapēlēr. 

 Hasta ve hasta ­ēkartēlarē ile temasē bulunan t¿m saĵlēk personeli, 

 Saĵlēk ­alēĸanlarēnēn yetiĸtirildiĵi tēp fak¿lteleri, diĸ hekimliĵi fak¿lteleri, saĵlēk meslek 

y¿ksekokullarē vs. ºĵrencileri, 

 Hemodiyaliz hastalarē, 

 Sēk kan ve kan ¿r¿n¿ kullanmak zorunda kalanlar,  

 Damar yoluyla uyuĸturucu kullananlar, 

 Hepatit B taĸēyēcēsē ile aile i­i temaslēlardan aĸēsēz olanlar, 

 ¢ok sayēda cinsel eĸi olanlar ve para karĸēlēĵē cinsel iliĸkide bulunanlar, 

 Homoseks¿eller, 

 Hepatit B dēĸēnda kronik karaciĵer hastalēĵē olanlar, 

 Cezaevleri ve ēslahevlerinde olanlar, 

 Endemik bºlgelere seyahat edenler, 

 Berberler-kuafºrler, manik¿r-pedik¿rc¿ler 
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 Zihinsel ºz¿rl¿ bakēmevlerinde bulunanlar, 

 Yetiĸtirme yurtlarēnda bulunan kiĸiler, 

 Ķtfaiye personeli, 

 Askerler (y¿ksek risk altēndakiler), 

 Polis memurlarē (y¿ksek risk altēndakiler), 

 Kazalarda ve afetlerde ilk yardēm uygulayan kiĸiler, 

 Bu risk gruplarēnēn dēĸēnda, hekimin y¿ksek risk nedeniyle aĸē yapēlmasēnē uygun bulduĵu 

kiĸilere saĵlēk kuruluĸlarēnda aĸē uygulamasē yapēlmalēdēr.  

 

 

Ekler: 

 

1. GBP kapsamēnda kullanēlan formlar 

2. Aĸē uygulama teknikleri 

3. Aĸē ihtiyacē belirlemeye yºnelik ºrnekler, buzdolabē ēsēsēnēn takibi 

4. ASĶE Ķnceleme ve Bildirim Formu 

5. Ķzleme sistemine dahil olan ASĶEôler 
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Form 012A 

Form 012B 

Form 013 

Form 013B 

Bºlge Dēĸē Aĸē Bildirim Formu 

Aĸē kartē 

 Bebek/¢ocuk aĸē kartē 

 Eriĸkin Difteri Tetanoz Aĸē Kartē 

 Okul Aĸē Kartē 

Aylēk GBP S¿rveyans Formu 

Aĸē Ķzlem ¢izelgeleri 

Ek 1 





 



 

 
T.C. 

SAĴLIK BAKANLIĴI 

Form no: 013 

AķI SONU¢LARI ¢ĶZELGESĶ 
YIL:______________ 

AY:______________ 

 

ĶL:__________________________  TOPLAM N¦FUS:___________________________ 

ĶL¢E/TSM:____________________  0-11 AY BEBEK N¦FUSU:_____________________ 

KURUM/AH:__________________  AYLIK 0 -11 AY BEBEK N¦FUSU:_______________ 

 

AķI 

YAķ GRUPLARINA G¥RE YAPILAN AķI DOZLARI 

Uygu-lama 

0 

YAķ 

(0-11 

ay) 

1 YAķ 

(12-23 ay) 

2-4 YAķ 

(24-59 ay) 

5-9 

YAķ 
10-14 YAķ 15 YAķ ve ¦zeri TOPLAM 

DaBT-ĶPA-Hib AķISI 

I               

II                

III                

R               

TOPLAM DaBT -ĶPA-Hib               

     Hib AķISI I 
            

  

  

TOPLAM Hib  
            

  

  

KONJUGE PN¥MOKOK AķISI 

I               

II                

III                

R               

TOPLAM KPA                

ORAL POLĶO AķISI 

I               

II                

III                

R               

TOPLAM POLĶO               

KIZAMIK KIZAMIK¢IK 

KABAKULAK AķISI 

I 
              

R               

TOPLAM KKK                

PPD               

BCG AķISI               

HEPATĶT B AķISI 

I BD BĶ T 

                  

II                

III                

    TOPLAM Hep B                

KIZAMIK¢IK AķISI               

Okul Td AķISI               

DĶĴER Td               

15-49 YAķ KADIN Td AķISI 

  GEBE GEBE DEĴĶL   

Td1       

Td2    

Td3    

Td4    

Td5    

TOPLAM Td     

Hepatit B aĸēsēnēn 0-11 ay grubuna 1. doz uygulamasē bºlge dēĸēnda (hastane, diĵer kurumlar) yapēldē ise BD s¿tununa, kendi kurumunuzda 

yapēldē ise BĶ (Bºlge i­i) s¿tununa yazēlacaktēr. BD ve BĶ s¿tunlarēnēn toplamē T(Toplam) s¿tununda belirtilecektir.  
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AķILARIN  ve SERUMLARIN T¦KETĶM, STOK VE ĶHTĶYA¢ DURUMU 

  
CĶNSĶ Ampul yada ķiĸedeki 

Doz Sayēsē 

Ge­en Dºnemden 

Devreden 

Bu Dºnem Ķ­inde 

Gelen 

Bu Dºnem Ķ­inde 

A­ēlan 

Bu Dºnem Ķ­inde 

Ķmha Edilen 

Fire 

Y¿zdesi 

Gelecek Dºneme 

Devreden 

(G) Ķhtiya­ 

  (A) (B) (C) (D) (E) (F) S.O. S.M. (H) 

A
ķ
I
L
A
R
 
 
 
 
 

 

DaBT-ĶPA-

Hib 
                  

Hib                   

KPA                   

OPA 
                  

                  

KKK                    

Kēzamēk 
                  

                  

Kēzamēk­ēk 
                  

                  

PPD 
                  

                  

BCG 
                  

                  

Hepatit B 
                  

                  

DT 
                  

                  

Td 
                  

                  

Kuduz                   

S
E

R
U

M
L

A
R

 

Tetanoz                   

Difteri                   

Kuduz                   

Akrep                   

Yēlan                   

  1 cc enj.                   

  2 cc enj.                   

  Enjektºr At                   

     

 (A) s¿tununa eldeki aĸēlarēn her bir ampul ya da ĸiĸesinde ka­ doz olduĵu yazēlacaktēr.  

 (B),(C),(D),(E),(G) ve (H) s¿tunlarē doz sayēsē deĵil, ampul ya da ĸiĸe sayēsē olarak doldurulacakēr. 

 (E) s¿tununa yalnēzca soĵuk zincirde kērēlma, miyadēn dolmasē vb. nedenlerle imha edilen ampul ya da ĸiĸe sayēsē yazēlacaktēr. 

 (D),(F) ve (H) s¿tunlarē aĸaĵēdaki ĸekilde hesaplanarak doldurulacaktēr.  

                     

 
      - Dºnem i­inde a­ēlan (D) = (B) +(C) ï (E)+(G)  

    

                                          (D) x (A) - Uygulanan doz sayēsē     

     - Fire y¿zdesi (F) =-------------------------------------------------------------x100     

 
                                                            (D) x (A)   

    

                                              (Aylēk 0-11 ay hedef n¿fus x doz sayēsē ) x ( 1+ fire y¿zdesi)   x rezerv stok (1.25)    

      -  GBP Aĸē Ķhtiyacē  (H) =----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------   - Dep 

 
                                                                                       1/10/20 (A) 

    

 
     -  GBP Dēĸē Ķhtiya­ (H) =  (D) x 1.25 ï G 

            

   

 Formu D¿zenleyen/Tarih  Onaylayan/Tarih 
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T.C.              

SAĴLIK BAKANLIĴI              

Form no: 013/B                

  ¥ZEL HEKĶM AķI UYGULAMALARI   

ĶL:__________________________            

ĶL¢E/TSM:____________________         
YIL:_______

_______ 

KURUM/AH:__________________         

AY:________

______ 

      

  YAķ GRUPLARINA G¥RE YAPILAN AķI DOZLARI 

 
  

 

Uygu

-lama 

0 YAķ 

(0-11 ay) 

1 YAķ 

(12-23 ay) 

2-4 YAķ       

(24-59 ay) 
5-9 YAķ 10-14 YAķ 

15 YAķ 

ve 

¦zeri 

TOPLAM 

DaBT-ĶPA-Hib 

AķISI   

I                             

II                              

III                              

R                             

TOPLAM                              

KONJUGE 

PN¥MOKOK 

AķISI 

I                             

II                              

III                              

R                             

TOPLAM                              

KIZAMIK 

KIZAMIKCIK 

KABAKULAK 

AķISI  

I 
                            

R 
                            

TOPLAM                              

HEPATĶT B 

AķISI 

I                             

II                              

III                              

TOPLAM                              

                

                

Formu D¿zenleyen/Tarih         

Onaylayan/Tar

ih   

AķI 
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B¥LGE DIķI AķI BĶLDĶRĶM FORMU 

 

 

Adē Soyadē:  

 

T.C. Kimlik no:  

 

 

Doĵum tarihi:  

 

Baba adē:  

 

Anne adē:  

 

Adres: 

 

 

Tlf no:  

 

 

 

 

Baĵlē olduĵu  

Saĵlēk Ocaĵē/Aile Hekimi : 

 

 

 

 

YAPILAN AķI/AķILAR: 

 

 

AķI DOZU TARĶH AķI LOT NO SULANDIRICI LOT NO  

     

     

     

     

     

 

 

 

 

Aĸēnēn yapēldēĵē kurum: 

 

Aĸēyē yapan:        Onaylayan: 
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Td AķI KARTI 

 
ERĶķKĶN DĶFTERĶ-TETANOZ (Td) AķI KARTI ¥N Y¦Z 

 

               T.C. 

               SAĴLIK BAKANLIĴI 
           ERĶķKĶN DĶFTERĶ-TETANOZ AķI KARTI  

ADI   SOYADI  

BABA ADI   
Evli ise ºnceki 

soyadē 
 

DOĴUM 

TARĶHĶ 

G¦N/AY/YIL TC Kimlik no: 

ADRES 
 

SAĴLIK 

KURUMU 

 012 B sēra no 

*L¿tfen bu kartē saklayēnēz her geliĸinizde getiriniz. 

AķILI KADIN SAĴLIKLI BEBEK 

 

 

 

ERĶķKĶN DĶFTERĶ-TETANOZ (Td) AķI KARTI ARKA Y¦Z 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

ERĶķKĶN DĶFTERĶ-TETANOZ  

AķILAMA TAKVĶMĶ 

Doz Zamanē 
Uygulama 

tarihi 

Tekrar 

geleceĵi 

tarih 

Td 1 Ķlk karĸēlaĸma 
...../...../......

. 

...../...../......

. 

Td 2 Td 1ôden en az 4 hafta sonra 
...../...../......

. 

...../...../......

. 

Td 3 Td 2ô den en az 6 ay sonra 
...../...../......

. 

...../...../......

. 

Td 4 Td 3ôten en az 1 yēl sonra ...../...../...... 
...../...../......

. 

Td 5 Td 4ôten en az 1 yēl sonra 
...../...../......

. 

...../...../......

. 

AķI HASTALIKLARDAN KORUR 



 

DAĶMĶ GENELGE                                                                                         

2 

 

OKUL AķI KARTI 

 
OKUL AķI KARTI ¥N Y¦Z 

 

T.C. 

SAĴLIK BAKANLIĴI 
OKUL AķI KARTI  

ADI   SOYADI  

BABA ADI   ANNE ADI  

DOĴUM 

TARĶHĶ 

G¦N/AY/YIL TC Kimlik no: 

ADRES 
 

SAĴLIK 

KURUMU 

 012 B sēra no 

L¿tfen bu kartē saklayēnēz, aĸēlama g¿nlerinde yanēnēzda 

bulundurunuz. 

AKILLI ¢OCUK, AķILI ¢OCUK 

 

 

 

OKUL AķI KARTI ARKA Y¦Z 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ķlkºĵretim 1. sēnēf Ķlkºĵretim 8. sēnēf 

Yapēlan aĸē 
Uygulama 

tarihi  
Yapēlan aĸē 

Uygulama 

tarihi  

Tetanoz difteri(Td) ...../...../....... Tetanoz difteri ...../...../....... 

Polio (OPA) ...../...../.......   

KKK  
(Kēzamēk, Kēzamēk­ēk, 

Kabakulak)  

...../...../.......   




