TURKISH

KIZAMIK, KABAKULAK
& KIZAMIKCIK (MMR)
ASISI

Bilmeniz Gerekenler

Ll Nl(;ln a$llanmallslnlz‘7 j Yurtdigina gidecek 12 aydan kiigiik bazi ¢ocuklara bir doz

MMR yapilmahdir. (Bu doz rutin asilama programi asisi
olarak sayilmaz)
Baz eriskinlerde MMR asis1 olmalidirlar:Genel olarak

Kizamik, kabakulak ve kizamikgik ciddi hastaliklardir. 1956 dan sonra dogmus, 18 yasinda veya daha biiyiik herkes
Asilardan once 6zellikle ¢ocukllarda ¢ok sik goriiliirlerdi. ag1 oldugunu veya ti¢ hastahig1 da gegirdigini gostermedikge
en az bir doz MMR agsisi olmalidir.
Kizamik
e Kizamik viriisi dokiintii, oksiiriik, burun akintist, MMR agis1 diger agilarla ayni zamanda uygulanabilir.
gozlerde kizariklik ve atese neden olur Daha fazla bilgi igin doktorunuza veya hemsirenize sorunuz.

¢  Kulak enfeksiyonuna, zatiirreye, havale gegirmeye, . L
beyin zedelenmesine ve dliime yol agabilir. 1 ve 12 yas arasindaki gocuklar MMRY isimli MMR ve

Kabakulak sugicegi asilarini birlikte iceren asiy1 da olabilirler. Bu asi

ici bir VIS bul ktadir.
e  Kabakulak viriisii ates, basagrisi, kas agrisi, istahsizlik gtn ayrt bir iunmaxtadir

ve tiikriik bezlerinde sismeye neden olur.

e Sagirliga, menenjite (beyin ve omurilik zarlarinin 3. Bazi kisilere MMR asisi
enfeksiyonu), testislerin ve overlerin agrili sigliklerine
ve nadiren kisirliga yol agabilir. yapllmamalldll‘ veya
Kizamik¢ik (Alman Kizamigi) beklemelidirler
e  Kizamikgik viriisii dokiinti, hafif ates ve artrite (daha
cok kadinlarda) neden olur. o Jelatine, neomisin antibiyotigine veya MMR agisinin
e Bir kadin gebeligi esnasinda kizamikgiga yakalanirsa, diger bir bilesenine kargi hayati tehdit edici alerjik
diisiik yapabilir veya bebegi ciddi dogumsal reaksiyon oykiisii olanlara MMR agis1 yapilmamalidir.
anomalilerle dogar. Doktorunuza ciddi alerjiniz varsa syleyin.
Bu hastaliklar insandan insana hava yoluyla yayilir. Siz ¢  MMR veya MMRY agilarinin daha énceki bir dozu
hastalig1 gegirmekte olan birinin etrafinda bulunurken sonrasi hayati tehdit edici alerjik reaksiyon dykiisii
kapabilirsiniz. olanlara bir daha bu agilar yapilmamalidir.
Kizamik, kabakulak ve kizamikgik (MMR) asis1 ¢ocuklari e Agi tarihinde hastalig1 olan baz kigilerin iyilesmesi
(ve eriskinleri) bu hastaliklarin ti¢iinden de koruyabilir. beklenebilir ve asi ertelenebilir.

Bagsaril a1 programlari sayesinde eskiye gére ABD de bu

hastaliklar ¢ok daha az goriilmektedir. Eger agilamay: *  Hamile kadinlar MMR agisi olmamalidir.

. . Asi1 olmasi gereken kadinlar dogum yapincaya kadar
durdurmus olsak hastaliklar geri donecekir. beklemelidir. MMR agis1 olduktan sonra 4 hafta
gegmeden hamile kalmamalidirlar.

2. MMR asis1 kimlere ve ne zaman
yapilmalidir?
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Cocuklara MMR agsis1 2 kez yapiimahdir:

v’ Birincisi 12-15 aylikken

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

Bunlar onerilen yaslardir. Cocuklar ikinci dozu birinciden en MMR VIS (4/20/12) - Turkish

az 28 glin sonra olmak {izere her yasta olabilirler.
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o  Asagidaki durumlardan herhangi biri aginin
yapilmamasini veya ertelenmesini gerektirebilir:

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

— Steroidler gibi bagisik sistemini etkileyen ilaglarla
tedavi olanlar

— Her ¢esit kanser,

— X-ray veya ilaglarla kanser tedavisi alanlar,

— Daha 6nce trombosit sayisi diisiik ¢ikanlar (bir kan
hastalig1)

— Son 4 hafta i¢inde baska bir as1 olanlar,

- Yeni kan transflizyonu olanlar veya kan iiriinleri
verilenler

[ 4. MMR agisinin riskleri nelerdir‘?j

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

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

MMR agsis1 olmak bu ii¢ hastaligin birini bile gegirmekten

daha az risklidir.

MMR agsisi yapilan birgok kisinin higbir problemi olmaz.

Kiiciik problemler

e  Ates (6 kisiden en fazla 1 inde)

e  Hafif dokiintii (yaklasik 20 kigiden 1 inde)

e Yanaklardaki veya boyundaki (nadiren) bezlerde
sislik (yaklagik 75 kisiden 1 inde)

Bu problemler olursa , genellikle agidan sonraki 6-14.

giinlerde goriiliir. ikinci dozdan sonra daha az siklikta

goriiliirler.

Orta derecede problemler

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

e  Cogunlukla adolesan veya eriskin kadinlarda
eklemlerde gegici agn ve katilik hali (4 kisiden
1 inde)

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

Siddetli problemler (Cok Nadir)

e Ciddi allerjik reaksiyon (1 milyon dozda 1 den az)

e MMR agsis1 olduktan sonra goriilebilecegi bilinen

birgok bagka ciddi problem vardir. Bunlar:

—  Sagirlik

—  Uzun siiren nobetler, koma veya biling kayb:

— Kalici beyin zedelenmesidir.

Ancak bunlar o kadar nadirdir ki bunlarin agiya bagh
oldugunu soylemek zordur.

Translation provided by Mustafa Kozanoglu, MD,
Dogus Child Healthcare Center, Adana, Turkey
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5. Siddetli bir reaksiyonda neler
olur ve ne vapilmalidir?

Nelere bakmahyim?

e Ciddi allerjik reaksiyon, yiiksek ates veya aligilmadik
davranis gibi olagandis1 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 ¢agirin veya hemen asi yapilan kisiyi doktora
gotlrin.

e Doktorunuza ne oldugunu, ne zaman oldugunu ve asinin
uygulandigi zamani s6yleyin.

e Doktorunuzdan reaksiyonu bildirmek igin As1 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 tibbi danismanlik saglamat.

6. Ulusal As1 Zararlar1 Giderme
Programi

Astya bagli zarar gérenlerin tibbi bakim giderlerini
6demelerine yardimci olacak bir federal program (NVICP)
1986 da olusturulmustur.

Bagvuruda bulunmak ve National Vaccine Injury
Compensation Program hakkinda ayrintili 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?

Doktorunuza sorun. 1-888-767-4687

Mahalli veya eyalet saglik kurumlarini arayin.

Centers for Disease Control and Prevention (CDC) ile

temas kurun:

- 1-800-232-4636 (1-800-CDC-INFO))

- CDC’nin web sitesini www.cdc.gov/vaccines
ziyaret edin.
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Saglik hizmeti verenlere dogru asi durumu bilgisi, bir ag1 degerlendirmesi ve ileride yapilacak agilar ?cin 6p§rilen zaman
cizelgesini saglayabilmek igin, bilgiler Michigan Care Improvement Registry'ye (Michigan Saglik Hizmeti Ilerletme Sicili)
gonderilecektir. Bireylerin doktorlarindan ag1 bilgisini Registry'ye iletmemelerini isteme haklar1 vardir.
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