KIZAMIK, KABAKULAK
&KIZAMIKCIK (MMR)
ASISI

Bilmeniz Gerekenler

1. Nigin asilanmalisiniz?

Kizamik, kabakulak ve kizamikgik ciddi hastahiklardir,
Asilardan Once dzellikle gocukllarda gok sik goriiliirlerdi.

Kizamk

e Kizamik viriisii dokiintii, dkstiriik, burun akintisi,
gozlerde kizariklik ve atese neden olur

e Kulak enfeksiyonuna, zatlirreye, havale gegirmeye,

beyin zedelenmesine ve 8liime yol agabilir,

Kabakulak

e Kabakulak viriisii ates, bagagrisi, kas agrisi, istahsizlik

ve tiikriik bezlerinde sismeye neden olur.

e Sagirhiga, menenjite (beyin ve omurilik zarlarinin
enfeksiyonu), testislerin ve overlerin agrili gigliklerine
ve nadiren kisirliga yol agabilir,

Kizamik¢ik (Alman Kizamigi)

e Kizamikgik virtisti dokiintii, hafif ates ve artrite (daha
¢ok kadinlarda) neden olur.

e Birkadin gebeligi esnasinda kizamikgia yakalanirsa,
diisiik yapabilir veya bebegi ciddi dogumsal
anomalilerle dogar.

Bu hastaliklar insandan insana hava yoluyla yayilir. Siz
hastalif1 gegirmekte olan birinin etrafinda bulunurken
kapabilirsiniz.

Kizamik, kabakulak ve kizamikgik (MMR) asisi gocuklari
(ve eriskinleri) bu hastaliklarin tigtinden de koruyabilir.

Basaril agi programlari sayesinde eskiye gére ABD de bu
hastaliklar ok daha az goriilmektedir. Eger agilamayi
durdurmus olsak hastahiklar geri dénecektir.

2. MMR asis1 kimlere ve ne zaman
yapilmalidir?

Cocuklara MMR agis1 2 kez yapimalidir:

v Birincisi 12-15 ayhkken

v ve ikincisi 4-6 yaslar arasinda (1. dozdan en az 28 giin
gegmigse daha erken de yapilabilir).

Bunlar tnerilen yaslardir. Cocuklar ikinci dozu birinciden en

az 28 giin sonra olmak tizere her yagta olabilirler.

Yurtdisina gidecek 12 aydan kiigiik bazi gocuklara bir doz
MMR yapilmahdir. (Bu doz rutin agilama programi agisi
olarak sayilmaz)

Baz eriskinlerde MMR asisi olmahdirlar:Genel olarak
1956 dan sonra dogmus, 18 yaginda veya daha biiyiik herkes
asi oldugunu veya (i¢ hastah@i da gegirdigini gostermedikge
en az bir doz MMR agisi olmahidir.

MMR asist diger agilarla ayni zamanda uygulanabilir,
Daha fazla bilgi i¢in doktorunuza veya hemsirenize sorunuz,

1 ve 12 yag arasindaki gocuklar MMRYV isimli MMR ve
sugigegi agilarini birlikte igeren asiy da olabilirler. Bu ag
igin ayri bir VIS bulunmaktadir.

3. Bazi kisilere MMR asisi
yapilmamalidir veya
beklemelidirler

e Jelatine, neomisin antibiyotigine veya MMR agisinin
diger bir bilegenine karsi hayati tehdit edici alerjik
reaksiyon Oykisil olanlara MMR asgisi yapiimamalidir.
Doktorunuza ciddi alerjiniz varsa soyleyin.

e MMR veya MMRYV agilarinin daha énceki bir dozu
sonrasi hayati tehdit edici alerjik reaksiyon dykiisi
olanlara bir daha bu agilar yapilmamalidir.

e  Asitarihinde hastaligi olan bazi Kigilerin iyilesmesi
beklenebilir ve asi ertelenebilir.

e Hamile kadinlar MMR agis1 olmamalidir.
Ast olmasi gereken kadinlar dogum yapincaya kadar
beklemelidir. MMR agis1 olduktan sonra 4 hafta
gegmeden hamile kalmamahidirlar.
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e Asagidaki durumlardan herhangi biri aginin
yapilmamasini veya ertelenmesini gerektirebilir:

—  Bagigiklik sistemini etkileyen bir hastaligi olanlar
veya HIV/AIDS olanlar

~  Steroidler gibi bagisik sistemini etkileyen ilaglarla
tedavi olanlar

—  Her gesit kanser,

-~ X-ray veya ilaglarla kanser tedavisi alanlar,

—  Daha 6nce trombosit sayisi diisiik ¢ikanlar (bir kan
hastaligr)

~  Son 4 hafta iginde bagka bir a1 olanlar,

—  Yeni kan transflizyonu olanlar veya kan iiriinleri
verilenler

[ 4. MMR asisinin riskleri nelerdir? ]

Her zaman, bir asinin ilaglar gibi siddetli allerjik
reaksiyonlara neden olabilecegi bilinmelidir.

Ancak MMR agisinin ciddi yan etkilere veya 6liime neden
olma riski oldukga diigiiktiir.

MMR asist olmak bu {ig hastalifin birini bile gegirmekten

daha az risklidir.

MMR asisi yapilan birgok kiginin hi¢bir problemi olmaz.

Kii¢iik problemler

e Ates (6 kisiden en fazla 1 inde)

e Hafif dokiintii (yaklagik 20 kigiden 1 inde)

e Yanaklardaki veya boyundaki (nadiren) bezlerde
siglik (yaklagik 75 kigiden 1 inde)

Bu problemler olursa , genellikle agidan sonraki 6-14.

giinlerde goriiliir. Ikinci dozdan sonra daha az siklikta

goriiltirler.

Orta derecede problemler

e Atesin neden oldugu havale gegirme (yaklagik 3000
dozdan 1 inde)

e  Copunlukla addlesan veya eriskin kadinlarda
eklemlerde gegici agr ve katlhk hali (4 kigiden
1 inde)

e Kanama bozukluguna yol agabilen trombosit
sayisinda gegici azalma (yaklagik 30,000 dozda 1
kiside)

Slddttll problemler (Cok Nadir)

Ciddi allerjik reaksiyon (1 milyon dozda 1 den az)

e MMR agisi olduktan sonra goriilebilecegi bilinen
birgok baska ciddi problem vardir, Bunlar:

—  Sagirhk

—  Uzun siiren ndbetler, koma veya biling kaybi
Kalici beyin zedelenmesidir.

Am.d.k bunlar o kadar nadirdir ki bunlarin agiya bagh
oldugunu stylemek zordur.

Dogus Child Healthcare Center, Adana, Turkey

[ Translation provided by Mustafa Kozanoglu, MD, ]

5. Siddetli bir reaksiyonda neler
olur ve ne vapilmalidir?

Nelere bakmahyim?

e Ciddi allerjik reaksiyon, yiiksek ates veya aligilmadik
davrams gibi olagandisi her durum. Ciddi allerjik
reaksiyonlarin belirtileri solunum sikintisi, seste
bogukluk veya wheezing, deride kabarikliklar, solukluk,
halsizlik, kalbin hizli atmasi veya bag dénmesi olabilir,

Ne yapmahyim?

e Bir doktor gagirin veya hemen agi yapilan kisiyi doktora
otiiriin,

e Doktorunuza ne oldugunu, ne zaman oldugunu ve asinin
uygulandil zamani soyleyin.

e  Doktorunuzdan reaksiyonu bildirmek i¢in Ast Yan Etki
Rapor Sistemi’nin (VAERS) formunu doldurmasini
isteyin.Veya kendiniz www.vaers.hhs.gov web
adresinden veya 1-800-822-7967 nolu telefondan
VAERS’i arayarak bildirimde bulunun.

VAERS ubbi damgmanhk saglama:z.

6. Ulusal Ag1 Zararlar1 Giderme
Programi

Asiya bagl zarar gtrenlerin tibbi bakim giderlerini
ddemelerine yardimei olacak bir federal program (NVICP)
1986 da olugturulmustur.

Bagvuruda bulunmak ve National Vaccine Injury
Compensation Program hakkinda ayrintil bilgi almak
isteyenler 1-800-338-2382 yi arayabilir veya web sitelerini
http://www.hrsa.gov/vaccinecompensation ziyaret
edebilir.

7. Daha ¢ok bilgiyi nereden
alabilirim?

e Doktorunuza sorun,
e  Mabhalli veya eyalet saghk kurumlarint arayin.
e Centers for Disease Control and Prevention (CDC) ile
temas kurun:
- 1-800-232-4636 (1-800-CDC-INFO))
- CDC’nin web sitesini www.cde.gov/vaccines
ziyaret edin.
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