“EK-I
BiLDIRIME ESAS BULASICI HASTALIKLAR LISTESI

Akut barsak enfeksiyonu
Agir akut solunum yetmezligi sendromu (SARS)
Avian influenza enfeksiyonu - insanlarda (A/HS, A/H7 ve A/H9)
Bati Nil viriisi enfeksiyonu
Bogmaca
Botulismus, besin kaynakl
Bruselloz
Campylobacter spp. enfeksiyonu (Campylobacter jejuni/coli)
Chikungunya atesi
. Chlamydia trachomatis (cinsel yolla bulasan enfeksiyon etkeni olarak)
. Clostridium difficile enfeksiyonu
. Cryptosporidium spp. enfeksiyonu
. Cigek
. Cocuk felci (Poliomyelitis)
. Dengue viriis enfeksiyonu
. Difteri
. Ebola viris hastaliy
. Ekinokokkoz
. Entamoeba histolytica (amipli dizanteri etkeni olarak)
. Epidemik tifiis
. Escherichia coli enfeksiyonu (Verotoksijenik (VTEC) /Shigatoksijenik (STEC)/
Enterohemorajik (EHEC)
22. Giardia intestinalis enfeksiyonu
23. Gonore
24, Hanta virlis enfeksiyoniari
25. Hepatit A
26. Hepatit B
27. Hepatit C
28. Hepatit D
29. Hepatit E
30. HIV enfeksiyonu /AIDS (Edinilmis immiin yetmezlik sendromu)
31. Influenza
32. Invaziv haemophilus influenzae hastaliklan
33. invaziv meningokokal hastalik
34, Invaziv pndmokokal hastaliklar
35. Kabakulak
36. Kala-azar (Visseral leishmaniasis)
37. Kene kaynakli ensefalit
38. Kinm kongo kanamali ategi
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Kizamk

Kizamikgik

Konjenital kizamik¢tk sendromu (KKS)
Kolera

Kuduz

Kuduz riskhi temas

Lejyoner hastalifi

Lepra

Leptospiroz

Listeria monocytogenes enfeksiyonu
Lyme hastahg:

MERS (Coronavirus)

Noroviriis enfeksiyonu

Q Atesi

Rotaviriis enfeksiyonu

Salmonella spp. enfeksiyonu
Salmonella Typhi enfeksiyonu (Tifo; enterik ates)
Sart humma

. Shigella spp. enfeksiyonu
58.
59.
60.
61.
62.
63.
. Sark ¢ibami (Kutandz leishmaniasis)
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
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73.
74.
75.
76.
77.
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80.

Sitma

Sifiliz

Subakut sklerozan panensefalit
Konjenital sifiliz

Sugicegi (Varisella)

Sarbon

Tetanoz

Neonatal tetanoz

Toksoplazmoz

Trahom

Triginelloz

Tularemi

Tiiberkiiloz

Veba

Viral hemorajik ates sendromu

Yeni Varyant Creutzfeldt Jacob Hastalig:
Yersinia spp. enfeksiyonu

Zika virlis hastahgi

Konjenital Zika viriis hastahig
Antimikrobiyal direng

Saglik hizmeti iligkili enfeksiyonlar
Uluslararasi énemt haiz halk sagh@ acil durumlar”



“EK-111

BILDIRIME ESAS BULASICI HASTALIKLARIN STANDART VAKA
TANIMLARI

AKUT BARSAK ENFEKSiYONU

Klinik Tanimlama

Son on dért giin iginde, giinde {ig ya da daha ¢ok sayida yumusak, sulu veya kanli digkilama
ile birlikte agapidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.

1. Bulanti

2. Kusma

3. Ates

4. Karnn agns
5. Tenesmus
6. Cocuklarda ve yaghlarda dehidratasyon

Etken spesifik olmayan enfeksiydz kaynakh oldugu tahmin edilen ishal ve gastroenterit
enfeksiyonlandir.

[NOT:  On dirt giinden uzun siiren ishallere “kronik ishal " denir ve bu kapsamda ele
alinmaz. ]

Epidemiyolojik Kriterler

1. Insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulagma olasilifi olacak sekilde temas etmek

2. Hayvandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulagma olasihfi olacak sekilde
temas etmek

3. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Aym ortak enfeksiyon kaynag: ya da aracina maruz
kalmak

4. Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmig bir giday: ya da igme suyunu titketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal {riini tiketmek

5. Qevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmis bir gevresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek ya da bu gekilde
kontamine olmug bir suda yikanmak

Laboratuvar Kriterleri

Tanimlanmanustir,

[NOT: Olasi bir salginda etkeni ézgiil olarak taramlamak iin, digki drneginden mikroskopi,
kiiltiir, molekiiler yontemler ve antijen arama testleri yapilabilir. Ancak "akut gastroenterit”
vaka tammu igin zorunlu degildir].



Vaka Siiflamasi

Siipheli Vaka: Tammlanmamistir.

Olast Vaka: Tanumlanmamigtir.

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan vaka

AGIR AKUT SOLUNUM YETMEZLiGi SENDROMU (SARS) (SARS-Coronavirus,
SARS-CoV) [Tanimlanmamis]

Klinik Tammlama
Bir bagka nedenle agiklanamayan agagidaki kriterlerin tamaminin olmasidir.
1. Ates veya ates Oykiisil
2. Asagdaki U¢ klinik kriterden en az birinin olmas::
+ Oksiiriik
*  Nefes darlig1
»  Solunum yetmezligi
3. Asagidaki dort kriterden en az birinin olmasi:
+  Pnémoni ile uyumlu radyolojik bulgular
+  Akut respiratuvar distres sendromunun radyolojik bulgular:
+ Otopside baska bir neden gdsterilemeyen pnémoni bulgulan
*  Otopside akut respiratuvar distres sendromu bulgulan

Epidemiyolojik Kriterler
Asaidaki {i¢ kriterden en az birinin olmasidir.
1. Asafidaki iig kriterden en az birinin olmasi:

+ SARS-CoV’ye maruz kalma riski yiksek bir iste calisiyor olmak (canli SARS-
CoV/SARS-CoV benzeri virlislerle ¢alisan veya S4RS-CoV ile enfekte klinik numune
depolayan laboratuar personeli, vahsi yasam veya SARS-CoV igin rezervuar olan
diger hayvanlara, onlann ¢ikti veya sekresyonlarina maruz kalanlar gibi)

* Dogrulanmis veya SARS nedeniyle takip edilen bir veya birkag kisi ile yakin temas
olmasi (yakin temas; SARS vakast olan bir kisiye bakan/birlikte yasayan veya
solunum sekresyonlar, viicut sivilari ve/veya sekresyonlan (feges gibi) ile dogrudan
temasin olmast)

*  SARS salgim yasanan bir alanda oturuyor olmak veya seyahat 6ykistiniin olmas:,

2. Aym saghk kurumunda iki veya daha ¢ok saglik gahisaninda SARS ile uyumlu klinik
bulgularin en fazla on giin igerisinde geligmesi

3. Aym saghk kurumu ile epidemiyolojik baglantisi bulunan ti¢ veya daha ¢ok kiside
SARS ile uyumlu klinik bulgularin en fazla on giin igerisinde gelismesi

Laboratuvar Kriterleri
Destekleyici Laboratuvar Kriterleri



1. SARS-CoV igin tek bir serum Grneginde valide edilmis bir testle antikor testinin
pozitifliginin saptanmasi
2. Tek bir klinik 6rnekte RT-PCR sonucunun SARS-CoV pozitifliginin saptanmas
Dogrulayic Laboratuvar Kriterleri
1. Herhangi bir klinik 6rnekten hiicre kiiltiirti ile viriisiin izolasyonu ve RT-PCR ile SARS-
CoV saptanmasi
2. SARS-CoV nikleik asit varlifinin agagidaki yontemlerden en az biri ile saptanmasi
+ Enaz iki ayn klinik 6rnekten (nazofaringeal siiriintii ve diski) saptanmasi
+ Hastalik siiresince farkli dénemlerde alinan aym klinik d6mekten birden fazla kez
saptanmasi
« Ik alinan orijinal klinik 6rnekten farkhi donemlerde yapilan RNA izolasyonlarinda
en az iki kez farkli veya tekrarlanan RT-PCR ile pozitifligin saptanmasi
3. SARS-CoV spesifik antikor cevabinin agagidaki yontemlerden en az biri ile saptanmas:
+ Serokonversiyonun ELISA veya IFA ile akut ve konvelesan dinemlerde paralel
testler ile saptanmasi
+ Akut ve konvelesan donemlerde paralel testler ile en az dort kathik antikor titresi
artiginin saptanmasi

Vaka Siniflamasi

Salginin Olmadifi Dénemde Vaka Siiflamasi (salgin doneminde etkilenmemis iilkeler

i¢in de gegerlidir):

Stipheli Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan

vaka

Olast Vaka: Destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile pozitif olan siipheli vaka

Ulusal Olarak Dogrulanmus Vaka: Dogrulayic: laboratuvar kriterlerinden biri, Ulusal

Referans Laboratuvarinda pozitif olan siipheli vaka

Dogrulanmis Vaka: Dogrulayic: laboratuvar kriterlerinden en az biri, DSO SARS

Dogrulama veya Referans Laboratuvarindan birinde pozitif olan sitpheli vaka

Salgin Sirasinda Vaka Simflamasi (DSO SARS Dogrulama ve Referans Laboratuvarinda

dogrulanmug en az bir vakanin oldugu bir bolge/iilkede salgin sirasinda uygulanir);

Silpheli Vaka: Klinik tanimlamaya uyan vaka

Olasi Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve Ulusal Referans Laboratuvan tarafindan

dogrulanmus bir vaka ile epidemiyolojik baglantili olan vaka

Ulusal Dogrulanmis Vaka: Dogrulayic: laboratuvar kriterlerinden biri Ulusal Referans

Laboratuvarinda pozitif olan siipheli veya olasi vaka

Dogrulanmis Vaka: Asagidaki kriterlerden en az birini kargilayan vaka:

1. Dogrulayic: laboratuvar kriterlerinden biri, DSO SARS Dogrulama ve Referans
Laboratuvarinda pozitif olan giipheli vaka

2. DSO SARS Dogrulama ve Referans Laboratuvarinda SARS tamsi alan vaka ile
epidemiyolojik baglantili, klinik tammlamaya uyan ve olasi vaka i¢in laboratuvar
kriterlerini kargilayan vaka




3. DSO SARS Dogrulama ve Referans Laboratuvarinda SARS tamsi alan vaka ile
epidemiyolojik baglantili ulusal dogrulanmig vaka

AVIAN INFLUENZA ENFEKSIYONU - INSANLARDA (A/HS, A/H7 VE A/H9)

Klinik Tammlama
Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.
1. Ates ve agagidaki akut respiratuvar enfeksiyon semptom ve belirtilerinin en az birinin
olmast;
+ Oksiiriik
* Bogaz afins
+ Nefes darhg
»  Burun akmtist
2. Agiklanamayan akut respiratuvar hastahga bagh 6liim

Epidemiyolojik Kriterler
1. Olast ya da kesin vaka (dogrulanmig) oldugu bildirilen bir kisi ile yakin temas Gykiisii
(bir metre iginde)
2. Laboratuvarda maruz kalma oykisi
3. Kiimes hayvanlan ve/veya kesin avian influenza viriis ile enfekte oldugu gosterilen bir
hayvanla veya vahsi hayvanlarla (kedi veya domuz gibi) yakin temas (bir metre iginde)
4. ikamet edilen veya ziyaret edilen alanda, yakinda avian influenza virlisten
siiphelenilmesi veya dogrulanmas: ve agagidakilerden en az birinin olmasi gerekir.
+ Enfekte bir alanda hasta ya da 6l evcil kiimes hayvanlan ile veya vahsi kuslarla
yakin temasta (bir metre iginde) bulunmug olmak
»  Onceki ayda 6lii evcil kilmes hayvanlariin bildirildigi enfekte bir alanda ev veya
giftlikte bulunmug olmak

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik bir numuneden avian influenza tiirlerinin izolasyonu

2. Klinik bir numunede avian influenza tiirlerine ait niikleik asidinin saptanmasi

3. Influenza A/HS 6zgiil antikor yamiti (D6rt kati veya daha fazla artig veya tek bir yitksek
titre)

Vaka Simiflamas:

Stipheli Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Olasi Vaka: Avrupa Birligi Ag1 Referans Laboratuvarlanna katilimi olmayan bir ulusal
referans laboratuvarinda laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig vaka

Kesin Vaka:



Ulusal olarak dogrulanmis vaka: Avrupa Birligi Af1 Referans Laboratuvarlarina katihmi
olan bir ulusal referans laboratuvarinda laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmg
vaka
o DSO tarafindan dogrulanmis vaka: Avian influenza virisii igin DSO ile igbirligi
yapan bir laboratuvarda laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig vaka
[NOT: Ulkemizde bu test yalmzca DSO tarafindan onayh Ulusal Referans Laboratuvari'nda
calisiimaktadir. Ulkemizde bu testi yapan baska bir laboratuvar bulunmamaktadir].

BATI NiL VIRUSU ENFEKSIYONU

Klinik Tammlama

Genellikle ates veya ates oykisii ile birlikte, bagka bir nedenle agiklanamayan asafidaki
klinik kriterlerden en az birinin bulunmast:

1. Ensefalit

2. Menenjit

3. Akut flask paralizi

4. Myelit

5. Diger akut santral veya periferal nérolojik disfonksiyon

Epidemiyolojik Kriterler

1. Insandan insana bulas (vertikal bulag, kan transfiizyonu, transplantasyon, anne siitiinden
bulag)

2. Hayvandan insana bulag (hastaligin endemik oldugu bolgelere seyahat eden veya bu
bélgede yagayan kisilerde sivrisinek ising: 8yksi)

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri

1. Serumda BNV ozgiil IgM antikor cevabimn saptanmasi (Antikorlar arasi ¢apraz
reaksiyon oldugu i¢in tek bagina antikor cevabi siipheli karstlanmalidir)

2. ldrarda BNV niikleik asidinin saptanmas

Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri

1. Kanda veya BOS’ta BNV izolasyonu,

2. Kanda veya BOS'ta BNV niikleik asidinin saptanmasi

3. BOS'ta BNV 6zgiil IgM antikor cevabinin saptanmasi

4, Serumda BNV yiiksek IgM titresi ve BNV IgG tespiti ve IgM ve IgGnin nétralizasyonla
dogrulanmas:

{NOT: Laboratuvar sonuglari, diger flaviviriis ve arboviriis ailesi ierisinde yer alan

etkenlerle enfeksiyon ve asilanma olasiiklar: goz ontine alinarak degerlendirilmelidir. Bu

kosullarda antikora dayali testlerde antijenik benzerlige bagh yalanci pozitiflikler

saptanabilmektedir.]




Vaka Simflamas:

Stipheli Vaka: Tamimlanmamistir

Olasi Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka

2. Klinik tammlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini salayan
vaka

Kesin Vaka:

1. Dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmus olasi vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmig vaka

BOGMACA

Klinik Tammlama
Asafidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir:
1. Enaz iki hafta stiren oksiirtigli olan vakalarda asagidaki kriterlerden en az birisi:
+  Oksiiritk nobetleri (paroksismal)
« I gekmeli okstirik
+  Oksiirikten hemen sonra kusma (kusmaya neden olacak bagka sebep olmamasi
durumunda)
2. Hekim tarafindan bogmaca oldugunun diisiiniilmesi
3. 1 yas altinda siyanozun eglik ettigi ya da etmedigi apne
[NOT: Ataklar arasinda vakalarin asemptomatik olabilecegi unutulmamahdr.]

Epidemiyolojik Kriterler
Insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakas: ile
enfeksiyonun bulagma olasihs olacak sekilde temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

1. Etken Bordetella pertussisin killtiirden izolasyonu ve identifikasyonu

2. Bordetella pertussis niikleik asidinin saptanmasi

3. Laboratuvar yapimi (In-house) ELISA ile ¢ift serum dreginde IgG de dért kat artig veya
serokonversiyon* saptanmast

4. Tek serum drneginde anti PT IgG titresinin >100 IU/ml* saptanmasi

*Ag 6ykdsti ile birlikte degerlendirilmelidir.

Vaka Simiflamas

Sipheli Vaka: Tanimlanmamigtir,

Olasi Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan vaka

2. Vaka | yasin altinda, klinik belirtisi sadece apne ise ve epidemiyolojik baglantis varsa
olas1 vaka olarak degerlendirilmelidir.



Kesin Vaka;
1. Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig vaka
2. Klinik tanmimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka

BOTULISMUS, BESIN KAYNAKLI

Klinik Tanimlama

Asagida verilen klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.

1. Bilateral kranial sinir tutulumu hasan (Cift gbérme/diplopi, bulamk gérme, diisiik goz
kapagy, disfaji, bulber zayifhk gibi)

2. Periferal simetrik paralizi

Infant botulismusu: Asagida verilen kriterlerden en az birinin bulunmasidir.

Kabizlik

Letani

Beslenme giigligi

Pitozis

Disfaji

. Genel kas gticstizitgi

Bu tip botulismus genellikle infantlarda goriilmekle beraber (<12 ay), 12 ayhiktan biiyik

gocuklar ve nadiren gastrointestinal anatomi ve mikroflorasi degismis eriskinleri de

etkileyebilir.
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Epidemiyolojik Kriterler
1. Botulismus tams: almug bir vaka ile ortak gida tiiketmis olmak
2. Kontamine oldugundan siiphelenilen bir gida titketmis olmak

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik ve gida 8rneginde botulinum ndrotoksininin saptanmas:

2. Infantlarda gaita veya yaradan botilinum norotoksin (BoNT) fireten clostridia’larin (C.
botulinum, C. baratii, C. butyricum gibi) izolasyonu

3. Klinik 6rneklerde botilinum nérotoksin kodlayan gen lokusunun saptanmas:

Vaka Siniflamas

Stipheli Vaka: Tanimlanmamgtir.

Olasi Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka
2. Antitoksin tedavisiyle diizelme saglanan klinik tanimlamaya uyan vaka

Kesin Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden biri ile dogrulanmig vaka

2. Laboratuvar kriterlerinden biri ile dogrulanmig olasi vaka



BRUSELLOZ

Klinik Tanimiama

Akut veya sinsi baslangigh, devamh veya diizensiz ates ile birlikte agagidaki klinik
kriterlerden en az birinin bulunmasi

1. Yorgunluk

2. istahsizlik

3. Kilo kayb:

4. Basagnsi

5. Ozellikle geceleri yogun terleme

6. Vilcutta yaygin kas ve eklem agnlan

[NOT: Hastaltk gesitli organlarin lokal enfeksiyonlar: seklinde gorilebilir.]

Epidemiyolojik Kriterler

1. Hayvancilikla ugras (kontamine hayvan salgilar veya organlan ile temas)

2. Mesleki temas (laboratuvarda temas)

3. Enfekte hayvana ait iiriinlerin (6zellikle taze peynir basta olmak {izere siit ve siit tiriinleri
vb.) tikketilmesi

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriteri;

- Serum Srneklerinden Rose-Bengal testi ile antikor pozitifliginin saptanmas

[NOT: Rose-Bengal testinin negatif bulunmas: taniyr diglamak icin yeterli degildir.]

Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik drneklerden insan patojenik Brucella tiirlerinin izolasyonu,

2. Daha 6nce tedavi almamig olguda, tek serum rneginde STA ile antikor titresinin
> 1/160 titre olmas:

3. En az iki hafta ara ile alinan ¢ift serum 6meginde Brucella STA ile antikor titresinin > 4
kat arti saptanmas

4. Klinik 8meklerden insan patojenik Brucella tiirlerinin niikleik asidinin saptanmas:

Vaka Siniflamas

Stipheli Vaka: Tammlanmamigtir

Olasi Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka

2. Klinik tammlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterini saglayan vaka.

Kesin Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve dogrulayic: laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmig vaka.

CAMPYLOBACTER SPP. ENFEKSIYONU (CAMPYLOBACTER JEJUNI/COLI)

Klinik Tamimlama



Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.
1. Karmn agns

2. Ates

3. Ishal (genelliklel- 4 giin, en fazla on giin)

Epidemiyolojik Kriterler

I. Insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmus bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulagma olasilig1 olacak sekilde temas etmek

2. Hayvandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmms bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulasma olasiifi olacak sekilde
temas etmek

3. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Aymi ortak enfeksiyon kaynag ya da aracina maruz
kalmak

4. Kontamine olmug bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmus bir giday: ya da igme suyunu titketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal {irlinii tilketmek

5. Cevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanms bir ¢evresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek ya da bu gekilde
kontamine olmus bir suda yikanmak

Laboratuvar Kriterleri
1- Diski dmegi, rektal sitrtintil veya diger klinik dmeklerden (kan, safra vb.) segici
besiyerleri kullanilarak insan patojenik Campylobacter spp. izolasyonu
2- Klinik 6rneklerden Campylobacter spp. niikleik asidinin saptanmasi

Vaka Simflamasi
Stipheli Vaka: Tammlanmanugtir,

Olasi Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini karsilayan
vaka

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterleri ile dogrulanmg tami

[NOT: Standart Laboratuvar Prosediirlerine gire antibiyotik direnci aragtirdmalidir. Alt-
tiplendirme ve molekiiler epidemiyolojik tiplendirme yapilabilmesi i¢in izolatlar Ulusal
Referans Laboratuvarina gonderilmelidir)

CHIKUNGUNYA ATESI

Klinik Tammlama

Asagidaki klinik kriterlerin tamaminin birlikte bulunmasidir.

1. Bagka bir nedenle agiklanamayan ani baglayan ates (>38°C)
2. Siddetli artralji veya artrit



Epidemiyolojik Kriterler

1. Endemik bir bdlgede yagamak

2. Belirtilerin baglamasindan on bes giin Gncesine kadar gegen siirede endemik bdlgeye
ziyaret

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik drneklerden viriisiin izolasyonu

2. Klinik 6rneklerden viriis niikleik asidinin saptanmas

3. Tek kan drneginde 6zgiil 1gM tipi antikorlarin saptanmasi

4. En az 3 hafta arayla ahnan iki kan 6rneginde 1gG antikor titresinde dért kat artigin
saptanmast

Vaka Smiflamasi

Stipheli Vaka: Tammlanmamustir.

Olasi Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin Vaka:

1 Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanms vaka
2.Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmus olas: vaka

CHLAMYDIA TRACHOMATIS (Cinsel Yolla Bulagan Enfeksiyon Etkeni Olarak)

Klinik Tanimlama

Eriskin Klamidyal Enfeksiyonu:

Asagidaki klinik kriterlerin en az birinin bulunmasidur:
1. Uretrit

Epididimit

Akut salpenjit

Akut endometrit

Servisit

Proktit

Yenidogan Klamidyal Enfeksiyonu:

Asagidaki klinik kriterlerin en az birinin bulunmasidir:
1. Konjunktivit

2. Pndmoni

Lenfograniiloma Venereum (LGV);

Asafidaki klinik kriterlerin en az birinin bulunmasidir:
Konjunktivit

Uretrit

Genital iilser

Inguinal lenfadenopati

Servisit

A

SANE o



6. Proktit

Epidemiyolojik Kriterler
insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir kesin insan vakas: ile
enfeksiyonun bulagma olasihs olacak sekilde temas etmek (cinsel yolla ya da vertikal)

Laboratuvar Kriterleri

Klamidya] Enfeksiyon Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6rekten Chlamydia trachomatis izolasyonu

2. Klinik 6rnekten Chlamydia trachomatis DFA ile saptanmasi

3. Klinik 6mekten Chlamydia trachomatis nilkleik asidinin saptanmasl

LGV Enfeksivonu Laboratuvar Kriteri:

1. Klinik 8mekten Chlamydia trachomatis izolasyonu

2. Klinik rnekten Chlamydia trachomatis nilkleik asidinin saptanmast

3. Klinik rnekten Chlamydia trachomatis 1.1, L2, L3 serotiplerinin saptanmas!

Vaka Simflamasi

Siipheli Vaka: Tammlanmamugtir.

Olasi Vaka: Klinik tamimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini karstlayan

vaka

Kesin Vaka:

1. Klamidyal Enfeksiyon Kesin Tamsi: Klamidya Enfeksiyonu Laboratuvar kriterlerinden
en az biri ile dogrulanmus tam

2. LGV Kesin Tams:: LGV Enfeksiyonu Laboratuvar kriterlerinden en az bir ile
dogrulanmis tant

CLOSTRIDIUM DIFFICILE ENFEKSIYONU

Klinik Tamimlama

Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir:

1. Ishalli digkilama veya toksik megakolon

2. Alt gastrointestinal endoskopiyle gosterilen psddomembrandz kolit

3. Endoskopi, kolektomi veya otopsi 6rneklerinde Clostridium difficile enfeksiyonunun
(ishalle birlikte veya olmaksizin) kolondaki histopatolojik 8zelliklerinin gosterilmesi

[NOT: 2 yas altindaki ¢ocuklarda diskisinda Clostridium difficile asemptomatik olarak

kolonize olabileceginden digkida tespit edilebilir].

Epidemiyolojik Kriterler
Tanimlanmamgtir.



Laboratuvar Kriterleri
Digki 6meginden;

1.
2
3.

Clostridium difficile toksin A ve/veya B toksinlerinin saptanmast
Clostridium difficile toksin geninin molekiiler yéntemlerle saptanmas:
Toksijenik bakterinin izolasyonu

Vaka Simiflamasi

Stipheli Vaka: Tammlanmamistir.

Olasi Vaka: Tammlanmamustir.

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig tam

[N

OT: Clostridium difficile enfeksiyonundan stiphelenildigi durumlarda toksin aragtirmasi,
antimikrobiyal duyarhlik testleri ve molekiiler epidemiyolojik analizler icin klinik ornekler
ve/veya izolatlar Ulusal Referans Laboratuvarina gonderilmelidir. |

CRYPTOSPORIDIUM SPP. ENFEKSIYONU

Klinik Tanimlama
Kramp tazinda karm agrsi, istah kaybi, hafif ates, bulanti-kusma ve ii¢ giinden daha uzun
stren sulu ishal ile karakterize hastahikur.

Epidemiyolojik Kriterler

Insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulasma olasiligi olacak sekilde temas etmek

Hayvandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmug bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulagma olasih@ olacak sekilde
temas etmek

Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanms bir giday: ya da igme suyunu titketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal {iriinii tiketmek

Cevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmis bir gevresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek ya da bu sekilde
kontamine olmus bir suda yikanmak

Laboratuvar Kriterleri

1.

Diski ve/veya ince bagirsak sivisinda aside direngli boyama teknikleri veya DFA ile
Cryptosporidium ookistlerinin saptanmasi

Ince bagirsak biyopsisinde Cryptosporidium tiirlerinin saptanmasi

Digkida antijen varliginin saptanmas:

Digkida Cryptosporidium tiirlerine ait niikleik asitlerin saptanmas!



Vaka Siniflamas:

Siipheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka
2. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmus olasi vaka

CIiCEK

Klinik Tammlama

Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.

1. Ani baglangigl ates (>38,3°C) ve iki-dort giin sonra ates diigerken tipik olarak yizde ve
ckstremitelerde baglayan ve govdeye yayilan aym evredeki dokilntiler (makiil, papiil,
vezikiil, piistlil ve kabuklanma)

2. Asafidaki atipik lezyonlardan en az birinin bulunmasi
+ Hemorajik lezyonlar
+ Vezikille doniismeyen diiz lezyonlar
+ Dokiintiistiz form (Variola sine eruptione)

* Hafif seyirli form

Epidemiyolojik Kriterler

1. Insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulasma olasihg1 olacak gekilde temas etmek

2. Laboratuvarda maruz kalmak: Etkene maruz kalma riski bulunan bir laboratuvarda
caligtyor ya da ¢aligmig olmak

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri

Klinik 8rneklerde (deri lezyonundan, vezikiiler sivi, karaciger, dalak, akciger, bbbrek otopsi

doku drnekleri):

1. Elektron mikroskopta viral partikilllerin saptanmasi

2. Serolojik olarak akut ve konvalesan faz serum 6meklerinde >4 kat antikor titre artisinin
saptanmasi

Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri

Klinik rneklerde (deri lezyonundan, vezikiiler sivi, karaciger, dalak, akciger, bobrek otopsi

doku 6rnekleri):

1. Hicre kiiltirii ve/veya korioallantoik membran kiiltiiriinde virtisiin izolasyonu

2. Virls nitkleik asidinin molekiiler yontemlerle saptanmasi

[NOT: Laboratuvar tamsi yalnizea Ulusal Referans Laboratuvarinda konur. ]




Vaka Smiflamasi

Siipheli Vaka:

Klinik tammlamaya uyan ve bagka etiyolojilerle agiklanamayan vaka

Olas1 Vaka;

I. Klinik tammlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini saglayan
vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve kesin vaka ile temas dykiisii olan vaka

Kesin Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve dofrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmig vaka

2. Salgin durumunda: Epidemiyolojik baglantisi olan (virlsin insandan insana veya
laboratuvardan bulas) ve klinik tanimlamaya uyan herhangi bir vaka

COCUK FELCI (POLIOMYELITIS)

Klinik Tanimlama

Asafidaki kriterlerden en az birisinin bulunmasidur:

1. 15 yagindan kiigtik bir kigide ani geligen akut flask paralizi olmasidur.

2. 15 yagindan bilytik kisilerde*, yast ne olursa olsun, hekimin klinik olarak poliomiyelitten
kugkulandig: akut flask paralizi olmasidur.

[Not: 15 yasindan biyiik kisilerde, yast ne olursa olsun, hekimin klinik olarak poliomyelitten

kugkulandign akut flask paralizi hastalar mutlaka inceleme ve izleme ahinmalidir.]

Epidemiyolojik Kriterler

insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulasma olasihit olacak sekilde temas etmek

Seyahat dykiisii: Polio virlistin dolagimda oldugundan siiphelenilen ya da dolagimda oldugu
bilinen bir bélgeye veya poliomiyelitin endemik oldugu bir bolgeye seyahat Sykisii

Laboratuvar Kriterleri

Uygun alinmig laboratuvar numunesinden*, hiicre kiiltiiri ve PCR ile vahsi polio virlsii
ve/veya Sabin-like polio virils saptanmasi

*Uygun numune alinma yontemi: Laboratuvar numunesi, paralizi baglangicindan sonraki
ilk 14 giin icinde en az 24-48 saat araliklarla alinan 2 disk numunesinden (soguk zincirle
72 saat iginde wlagtrilmaly)

Vaka Simflamasi

Siipheli Vaka: Tanimlanmamstir.

Olasi Vaka: Klinik tanimlamaya uyan vaka

Kesin Vaka: Olasi vaka tamm gegici bir siniflandirmadir ve laboratuvar sonucuna gore
“Kesin Polio”, “Olast Polio” veya “Polio Degil” bigiminde yeniden simflandinlmast
gerekmektedir (Bkz. Sekil. AFP Vakalannimn Virolojik Simiflamas).

Uygun gaita numunesi alinmg ise;



1. Laboratuvarda vahsi polio viriisi saptanmis ise vaka Kesin Polio olarak kabul
edilecektir.
2. Laboratuvarda vahsi polio virlisii saptanmamis ise vaka Polio Degil seklinde
simflandinlacaktir,
Uygun gaita numunesi alinmamisg ise:
1. Laboratuvarda vahsi polio viriisi saptanmug ise vaka Kesin Polio geklinde
stmiflandirlacakuir,
Laboratuvarda vahsi polio viriisii saptanmamig ve 60 giln sonunda kalic1 paralizi yok ise
vaka Polio Dejil seklinde simflandirilacaktir,
3. Laboratuvarda vahsi polio viriisi tespit edilmemis ancak;
«  Paralizilerin baglangicindan itibaren 60 gitn sonra fel¢ devam ederse (kalcr paralizi)
ve/veya
+ 60 giin iginde kesin tan1 konmadan hastay: izleme olanag! ortadan kalkarsa ve/veya
+ 60 giin icinde hasta oltirse vakamn tim hastane dosyas: alinarak Saghk
Bakanh@i'nda ilgili birime gonderilecek, Saglhk Bakanlifi tarafindan olusturulan
Uzmanlar Kurulu'na vaka takdimi yapilacak ve uzmanlar goriisline gére vaka Olas:
Polio veya Polio Degil seklinde simflandinlacaktir.
Herhangi bir zamanda vakanin temashisindan alinan gaita numunesinde vahsi polio viriisii
tespit edilirse;
Vakanin kendisinde vahsgi Polio viriisii tespit edilememis veya Klinik belirtiler ortadan
kalkmig olsa bile vaka Kesin Polio seklinde simflandinlacaktir.

Ld

AFP Vakalarinin Virolojik Siniflamasi

Vahsgi R
polioviris P Kesin Polio
Olas: Polio
/ Kaboiparalls, oW
AFP Slimveya ——» .
/ylzloyemome \
\ Uygun Pollo degil
olmayan
numune \
::mw’/' R°§f&'f I K » Pollo dejil
Yok paraiix! yol
Iki uygun » Polio degil

numune*




DENGUE ViR{'S ENFEKSIYONU (Dengue Atesi, Dengue Hemorajik Atesi)

Klinik Kriterler
Dengue viriis enfeksiyonlan klinikte "Dengue Atesi" veya "Dengue Hemorajik Atesi" olarak
gbrilmektedir.
Dengue Atesi:
Yitksek ates ( >38 °C ) ile birlikte agagidaki klinik kriterlerden en az ikisinin bulunmast:
+  Bagagns:
« Retro-orbital veya okiler agn
+  Dokiintl
+ Lenfadenopati
+ Miyalji ve artralji

Dengue Hemorajik Atesi:
Yitksek ates (>38°C) ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmas:

+  Plazma kagag: bulgulan (yiksek veya gittikge artan hematokrit, plevral effiizyon
ve/veya asit, dolagim bozuklugu bulgular: veya sok)

+  Bagka bir nedenle agiklanamayan trombositopeni

*  Belirgin hemorajik bulgular

+ Biling durumunda degisiklik

+  Ciddi gastrointestinal tutulum bulgulan (Persistan kusma, gittik¢e artan veya siddetli
karin agrisi, sarihk)

+ Ciddi organ yetmezlikleri (akut hepatik yetmezlik, akut renal yetmezlik,
kardiyomiyopati, ensefalopati veya ensefalit, vb.)

Epidemiyolojik Kriterler

Son iki hafla iginde:

|. Dengue viriis enfeksiyonu vakalarimin g8rildigii bilinen/gorilme olasih olan bolgeye
seyahat ykisiiniin olmas

2. Dengue viriis enfeksiyonu vakalarinin goriildigi bilinen/goriilme olasihig olan bilgede
sivrisinek tarafindan 1sinlma dykiisii

3. Olast veya kesin vakadan transfiizyon veya transplantasyon dykiisi

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriteri: Serumda 6zgiil antikor cevabinin gosterilmesi (Antikorlar
arasi gapraz reaksiyon oldugu i¢in tek bagina antikor cevabi siipheli kargilanmahidir)
Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri: Klinik drneklerden;

1. Viriis izolasyonu

2. Viris niikleik asitinin saptanmasi ve genotiplendirmesi

3. Virils antijenlerinin saptanmast

4. Cift serum 6rneginde IgG titresinde en az dort kat artig saptanmast



5. BOSa viriise 6zgiil IgM’nin saptanmas

INOT: Laboratuvar sonuglari, diger flaviviris ve arboviriiy ailesi igerisinde yer alan
etkenlerle enfeksiyon ve agilanma olasiliklar: goz ontine alinarak degerlendirilmelidir. Bu
kosullarda antikora dayali tesilerde antijenik benzerlige bagh yalanci pozitiflikler
saptanabilmektedir.}

Vaka Siniflamas:

Siipheli Vaka: Tammlanmamistir,

Olas: Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini sa§layan vaka

2. Klinik tammlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterini saflayan vaka

Kesin Vaka:

1. Dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmus olast vaka

2. Klinik tamimlamaya uyan ve dogrulayict laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmig vaka

DIFTERI

Klinik Tanimlama

Asapidaki klinik kriterlerin ikisinin birlikte bulunmasidir:

1. Tousil, farinks ve/veya burunda yapiskan membraniarin (psdomembran) goriilmesi
2. Larenjit veya farenjit veya tonsillit

Epidemiyolojik Kriterler
Insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmug bir kesin insan/hayvan vakas ile
enfeksiyonun bulagma olasihf olacak sekilde temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

Bogaz siiriintiist, burun siiriintiisd, psddomembran gibi klinik Smeklerin kiiltlrlerinden
toksijenik Corynebacterium diphtheriae, Corynebacterium ulcerans ve Corynebacterium
pseudotuberculosis izolasyonu

Vaka Siniflamas

Siipheli Vaka:

Tammlanmamigtir.

Olast Vaka:

Klinik tammlamaya uyan vaka

Kesin Vaka;

1. Klinik tamimlamaya uyan ve laboratuvar kriteri ile dogrulanmig vaka
2. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka



[NOT: Kiiltiiriinden toksijenik Corynebacterium diphtheriae, Corynebacterium ulcerans ve
Corynebacterium pseudotuberculosis izole edilen, ancak klinik tammlamaya wymayan
kigiler olast veya kesin difteri vakast olarak bildirilmezler.]

EBOLA VIRUS HASTALIGI

Klinik Tanimiama
Asagdaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmast:
1. Sebebi agiklanamayan &liim,
2. 238°C aes,
3, Asagidaki klinik bulgulardan en az ligiiniin varhg),
+  Ciddi bas agris1
«  Kas agnist
»  Agirt halsizlik
+ Bulanti
* Kusma
+ [shal
+ Karn agns
»  Agiklanamayan kanamalar

Epidemiyolojik Kriterler

Semptomlar ortaya ¢tkmadan Snceki 21 giin iginde;

1. Dogrulanmig veya siipheli Ebola Viriis Hastaligs vakasimin kan veya dier vileut swvilarn
ile temas

2. Ebola Viriis Hastaliginin aktif olarak yayihmmun oldugu bdlgede yagiyor olmak

3. Bulagin aktif oldugu bolgeye seyahat etmek

4, Endemik bolgede yarasa, kemirgen veya maymun, sempanze gibi primatlar ile dofrudan
temas (dokunma, 1sirilma, etini yemek vb).

Laboratuvar Kriterleri

Klinik orneklerden;

1. Viriis izolasyonu

2. Viriis niikleik asitinin saptanmasi ve dogrulanmas: (sekanslama veya farkl bir nitkleik
asit dizisinin saptanmast ile)

3. Viriis antijeninin saptanmas:

4, Viriise dzgiil IgM antikoru pozitifligi

Vaka Smiflamas:

Siipheli Vaka; Tamimlanmamigtir.

Olas: Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin Vaka; Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmug olasi vaka



EKINOKOKKOZ

Klinik Tammlama

Semptomlar parazitin yerlestifi organa gore degismektedir. En sik yerlegtigi iki organ olan
karaciger ve akcigerde kitleye bagh basi belirtilerine bagh klinik belirti ve bulgular
gozlenebilir. Ancak hastalik siklikla asemptomatik seyreder ve olgular rutin radyolojik
incelemeler sirasinda tesadiifen saptanir.

Epidemiyolojik Kriterler
Tanimlanmamugtir.

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri

I, Gériintiileme yontemlerinden en az biri ile (radyografi, MRUCT, ultrasonografi) hidatik
kist yapisina uygun bulgu saptanmig olguda;

2. Serolojik yéntemlerden biri ile (IHA, ELISA, IFA, hizh tam testi) Echinococcus
granulosus 8zgl antijenlerine kars: antikorlarin pozitifliginin saptanmasl

3. ELISA ile Echinococcus multilocularis 6zgil antijenlerine kargi antikor pozitifliginin
saptanmast

Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri

1. Cerrahi olarak kistin ¢ikarilmasim takiben makroskobik ve/veya mikroskobik olarak
tanimianmasi

2. Ultrasonografi rehberliginde alinmy kist sivisinda, nekropsi orneklerinde ya da
pulmoner Kist riiptiirinden sonraki balgam orneklerinde parazitin mikroskobik olarak
saptanmasi

3. Klinik dmeklerden E. granulosus veya E. multilocularis nikleik asidinin saptanmas

4. E. granulosus tiiriine 6zgiil antikorlarin immunblot yontemi ile dogrulanmasi

Vaka Siniflamasi

Siipheli Vaka: Tamimlanmamgtir,

Olas: Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini
saglayan vaka

Kesin Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmis vaka

ENTAMOEBA HISTOLYTICA (amipli dizanteri etkeni olarak)

Klinik Tammlama

Asaidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmas:;
1. Kanh ve/veya mukuslu ishal

2. Kramp tarzinda karin agnisi



3. Bazen hafif ateg

Epidemiyolojik Kriterler
Tammlanmamistir.

Laboratuvar Kriterleri

I. Klinik tanimlamaya uyan vakalarin digki, amebom veya apse drneklerinin trikrom
boyama ile mikroskobik incelemesinde eritrosit fagosite etmis trofozoitlerin saptanmas

2. Diski amebom veya apse drneklerinden 6zgiil epitoplara kargi monoklonal antikorlarin
kullamldigy EIA yontemi ile Entamoeba histolytica ve Entamoeba dispar ayrimi
yapilarak Entamoeba histolytica igin pozitif sonug saptanmast

3. Diski, amebom veya apse 6meklerinde molekiller yontemlerle parazite ait niikleik asidin
saptanmast

Vaka Simiflamasi

Siipheli Vaka: Tanimlanmamustir.

Olasi Vaka: Tammlanmamistir.

Kesin Vaka; Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig vaka

EPIDEMIK TiFUS

Klinik Kriterler

Ani baglayan siddetli bag agnsi, ani baglayan ve tiglincii giinde 40-41°C’ye ulagan ates ile

birlikte asagidaki kriterlerden en az birinin bulunmasidur.

1. 4-7. giinlerde govdenin Ust kismindan baslayan ve giderek viicuda yayllan makilo-
papiiler dokilntiiler (yilz, avug i¢i ve ayak tabanlar harig)

2. Biling bulanikligi, dalginlik, hezeyan, ajitasyon gibi nérolojik bulgularn eslik ettigi
genel toksemi durumu

Epidemiyolojik Kriterler
insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir kesin insan vakasi ile aym
ortak yagam alanlarim paylagma ya da yagama

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriteri:

1. Tek serum drneginde IFA ile >1/64 ya da CF yontemi ile 21/16 titrede antikor pozitifligi
saptanmasi

2. Deri lezyonlarindan (biyopsi) veya doku dmeklerinden (otopsi) hazirlanan preparatlarda
DFA yontemi ile mikroorganizmanin saptanmasi

Dogrulavicr Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6rneklerden R. prowazekii izolasyonu

2. Klinik 8rneklerde R prowazekii nitkleik asidinin saptanmasi




3, Cift scrum drneginde dzgill grup antijenlerine kargi serolojik olarak >4 kat titre artiginin
saptanmast
[NOT: Laboratuvar tarsi yalmzea Ulusal Referans Laboratuvarinda konur.]

Vaka Siniflamasi

Siipheli Vaka: Tammlanmamugtir.

Olas Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka

2. Klinik tamimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmig vaka

Kesin Vaka; Dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka

ESCHERICHIA COLI ENFEKSIYONU {Verotoksijenik (VTEC) / Shigatoksijenik
(STEC) / Enterohemorajik (EHEC)]

Klinik Tanimlama

VTEC ishali:

Asafidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidur:
1. Kan igermeyen sekilsiz veya sulu digkilama

2. Bol kanh ancak l6kosit igermeyen diskilama

Hemolitik Uremik Sendrom:

Akut bobrek yetmezligi ile birlikte agagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir:
1. Mikroanjiopatik Hemolitik Anemi

2. Trombositopeni

[NOT: Enfeksiyon asemptomatik seyirli olabilecegi gibi, bazz bireylerde de hastah takiben
HUS veya daha nadiren TTP gibi komplikasyonlar gelisebilir.]

Epidemiyolojik Kriterler

1. insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmug bir kesin insan vakas: ile
enfeksiyonun bulagma olasiligs olacak sekilde temas etmek

2. Hayvandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulagma olasihgi olacak gekilde
temas etmek

3. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Ayni ortak enfeksiyon kayna@: ya da aracma maruz
kalmak

4. Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmus bir giday: ya da igme suyunu tiiketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmig bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundufu saptanan bir
hayvansal Giriinii tiiketmek

5. Cevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmis bir ¢evresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek



Laboratuvar Kriterleri

1. Digki rneginden Shiga-toksin itreten VTEC izolatlarinin saptanmas

Direkt digkidan stx 1 ve/veya stx 2 genlerinin molekiller véntemlerle saptanmast

Direkt diskidan serbest Shiga-toksinin (ELISA, hiicre kiltiirli gibi yontemlerle)

saptanmasi

4. Sadece Hemolitik Uremik Sendrom vakalaninda, VTEC dogrulamas: igin E. coli
serogrup zglll antikor saptanmast

5. Sorbitol fermente etmeyen (non-sorbitol-fermenting; NSF) Escherichia coli 0157
izolasyonu (toksin veya toksin iireten gen igin test yapiimadifi durumlarda)

[FORE )

HUS igin STEC/VTEC dogrulama laboratuvar kriteri olarak agaidaki test kullamlabilir:
- Escherichia coli serogrup-spesifik (LPS) antikor yamtinmn gosterilmesi

Vaka Smiflamas

Siipheli Vaka: Tanimlanmamstir.

Olast Vaka: Tammlanmamsstm

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az birinin pozitifligi ile dogrulanmus olas: tans
{NOT: VTEC enfeksiyomindan kuskulamidigi ancak E. coli 0157:H7 haricindeki tipler i¢in
serotipleme ve toksin aragtirmas: yaprlamadigy durumlarda ve molekiiler epidemivolojik
analizler icin  klinik Ornekler vefveya izolatlar Ulusal Referans Laboratuvaring
gonderilmelidir]

GIARDIA INTESTINALIS ENFEKSIYONU

Klinik Kriterler

Asafdaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmas:
. Ishal (2 haftadan uzun stirebilir)

2. Kramp tarzinda karnn afinsi

3. Gaz, yagh ve k6td kokulu digkilama

4. Dehidratasyon ve/veya malabsorbsiyon

o

Epidemiyolojik Kriterler

1. Insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakas: ile
enfeksiyonun bulagma olasihifi olacak sekilde temas etmek

2. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Aym ortak enfeksiyon kaynag: ya da aracmna maruz
kalmak

3. Kontamine olmug bir gidaya va da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu doBrulanmig bir gday: ya da igme suyunu tiiketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmus bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal {iriini tiiketmek



4. Cevresel bir ctkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmig bir gevresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek ya da bu sekilde
kontamine olmug bir suda yikanmak

Laboratuvar Kriterleri

1. Digki Smeklerinin, duedonal sivi veya ince bafirsak parga biyopsilerinin mikroskobik
incelemesinde G. intestinalis kist ve/veya trofozoitlerinin saptanmas

2. Diski Omeklerinde G. intestinalis antijenlerinin 6zgiil immunodiagnostik testlerle
(ELISA, DFA) saptanmasi

3. Diski, duedonal sivi veya doku biyopsi érneklerinde G. intestinalis niikleik asidinin
saptanmas:

Vaka Smiflamasi

Siipheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Qlas: Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanms olasi vaka

GONORE

Klinik Tammlama

Asagdaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.
1. Distirili ya da disiirisiz ptiriilan tretral akintimn olmasi
Servisit

Akut salpenjit

Uretrit

Pelvik inflamatuar hastalik

Epididimit

Proktit

Farenjit

. Artrit

10. Yenidoganda konjunktivit olmast

© % NS LR

Epidemiyolojik Kriterler

I. §ikdyetleri baglamadan dnceki son bir haftada slipheli cinsel temas dykiisii olmasi (Artrit
igin bu siire {i¢ aya kadar uzayabilir.)

2. Anneden bebege dogum sirasinda gegis ykiisi

Laboratuvar Kriterleri
1. Klinik 6rneklerin killtiiriinde Neisseria gonorrhoeae izolasyonu
2. Klinik dmeklerde Neisseria gonorrhoeae've ait antijen ya da nilkleik asitlerin saptanmas



3. Uretral akinti yaymasinda hiicre i¢i Gram-negatif diplokoklarin saptanmasi (erkekte)

Vaka Siiflamasi

Siipheli Vaka: Tamimlanmanmgtir.

Olasi Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig vaka

2. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanms olasi vaka

3. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig vaka

HANTA VIRUS ENFEKSIYONLARI

Klinik Tanimlama

Hantavirlis Renal Sendromla Seyreden Kanamah Ates (RSHA)
Ani baslayan ates (>38°C ) veya ates dykilsil, trombositopeni ile birlikle asagidaki klinik
kriterlerden en az birinin bulunmasidir.
1. Akut bobrek yetmezligi semptomlan (oligliri, tire ve kreatinin yitksekligi)
2. Daha onceden bilinen bir hematolojik veya renal hastahfi olmayan bir kiside,
agagidakilerden en az ikisinin olmas::
+ (oz bulgulan (konjunktivada kizaniklik, fotofobi, gozlerde agn, periorbital ddem,
skleralarda yaygin eritem, ani bulamk g6rme, kemozis ve benzeri)
*  Proteiniiri/albuminiiri veya mikrohematiiri
+ Elektrolit dengesizligi veya asit-baz dengesizligi
* Hipotansiyon veya hipertansiyon
+ Kanama bulgulan
*  Pulmoner dem

¢ Sok

Hantaviriis Kardiyopulmoner Sendrom (HKPS)
Ani olarak baglayan ates, liglime-titreme, myalji, halsizlik sikayetlerini takiben Sksiirilk ve
nefes darhifi gelisen hastada asagidaki destekleyici bulgularin varhigi ile karakterize
hastaliktir,

«  Akcigier grafisinde diffiiz, interstisyel infiltrat gdriilmesi,

*  Artan pulmoner yetmezlik,

+  Siddetli hemodinamik bozukluk,

+ Oliim,

* En az iki Jaboratuvar bulgusu; trombositopeni, immatur formlarin oldugu nétrofili,

atipik lenfositlerin gdriilmesi, artrug laktat dehidrogenaz serum diizeyleri.




Epidemiyolojik Kriterler

Hastalifin baglamasindan énceki iki ay iginde:

1. Kemirici hayvanlarla veya ¢ikartilariyla temas

2. Kemirici hayvanlann yasadiklan yerlerde bulunma

Laboratuvar Kriterleri

I. Serumda IgM pozitifligi ve/veya lgG’de dort kat titre artigt (ELISA, IFA, immunoblot)
saplanmast

2. Serumdan veya dokulardan hantaviriis nitkleik  asidinin  saptanmast  ve
genotiplendirilmesi

Vaka Simiflamasi

Stipheli Vaka: Tanimlanmamugtir,

Olasi Vaka: Klinik tammiamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini sagilayan
vaka.

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olast vaka.

HEPATIT A

Klinik Tanimlama
Asaidaki iki klinik kriterin goriilmesidir.
1. Bir kiside ani baglayan karin agrisi, istahsizhk, halsizlik, bulanti, kusma
2. Asafidaki klinik kriterlerden en az birisinin olmas:
s Ates
¢ Sanhk
»  Serum aminotransferaz (ALT ve AST), idrarda iirobilinojen diizeyinin yikselmesi
[NOT: Cogunlukla asemptomatik ve/veya anikterik seyredebilecegi hatirlanmalidir.]

Epidemiyolojik Kriterler

1. Insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmug bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulagma olasithis olacak gekilde temas etmek

2. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Ayni ortak enfeksiyon kaynag ya da aracina maruz
kalmak

3. Kontamine olmug bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmig bir giday: ya da igme suyunu tilketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmug bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal {iriinii tiiketmek

4, Qevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldufu
dogrulanmig bir cevresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek ya da bu gekilde
kontamine olmug bir suda yikanmak



Laboratuvar Kriterleri

1. Anti-HAV IgM pozitifliginin saptanmasi

2. Diskida ve serumda HAV RNA pozitifliginin saptanmast
3. Diskida viriis antijeninin saptanmasi

Vaka Siniflamasi

Supheli Vaka; Tammlanmamgtir,

Olas Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan

vaka

Kesin Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmug vaka

2. HAV IgM pozitifligi saptanan, asemptomatik ve baska bir nedenle agiklanamayan ALT
yitksekligi olan vaka

HEPATIT B

Klinik Tammlama

Bir kiide ani baglayan agagidaki klinik kriterlerin bulunmasidir:

1. Sarihk, koyu renkli idrar, istahsizhk, halsizlik, bulant:, kusma, karin agnist

2. Serum aminotransferaz (ALT ve AST) diizeyinin yiikselmesi

[NOT: Asemptomatik ve/veya anikterik seyredebilecegi hatirlanmalidir. Ayrica diger
hepatik kiinik bulgularla (artralji, artrit, dokiintii, glomeriilonefrit vs.) da seyredebilir].

Epidemiyolojik Kriterler
Tanimlanmamigtir.

Laboratuvar Kriterleri
1. Anti-HBe [gM pozitifliginin saptanmasi
2. HBsAg pozitifliginin saptanmast (son 6 ay iginde HBsAg negatif oldugu biliniyorsa)

Vaka Siniflamasi

Siipheli Vaka: Tammlanmamisgtir.

Olasi Vaka; Tamimlanmamgtir.

Kesin Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmig vaka

HEPATIT C

Klinik Tanimlama
Vakalarin Snemli bir kismi asemptomatik oldugu igin klinik tanimlama yapiimanugtir.



Epidemiyolojik Kriterler
Tamimlanmamgtir,

Laboratuvar Kriterleri

1. HCV RNA pozitifliginin saptanmast

2. HCV gekirdek (core) antijen pozitifliginin saptanmas:

3. Immiinblot ile dogrulanmig HCV antikor pozitifliginin saptanmas: (18 aydan biyiik
olgularda, iyilegmis enfeksiyon kaniti olmaksizin)

[NOT: Anti-HCV pozitifligi olsun veya olmasin mutlaka yukaridaki testlerle dogrulama

yapilmalichr. ]

Vaka Simiflamas

Siipheli Vaka: Tanimlanmamigtir,

Olas1 Vaka: Tanimlanmamstir.

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulannug vaka

HEPATIT D

Klinik Tammlama
Tammlanmamistir.

Epidemiyolojik Kriterler
Tanimlanmamistir.

Laboratuvar Kriterleri
HBsAg ve/veya anti-HBc total (veya anti-HBc [gG) ya da anti-HBcIgM pozitifligi ile
birlikte Anti-HDV pozitifligi ve/veya HDV RNA pozitifliginin saptanmas

Vaka Simflamasi

Stipheli Vaka: Tamimlanmamustir,

Olast Vaka: Tammlanmamstir.

Kesin Vaka: Her iki laboratuvar kriteri ile dogrulanmis vaka

HEPATITE

Klinik Tammlama
Asafidaki iki klinik kriterin birlikte gériillmesidir.
1. Birkiside ani baglayan karin agrisi, istahsizlik, halsizlik, bulanti, kusma
2. Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin olmas
+  Ateg
s Sanlik
+  Serum aminotransferaz (ALT ve AST) diizeyinin yiikselmesi



[NOT: Coguniukla asemptomatik ve/veya anikierik seyredebilecegi hatirlanmabidir.}

Epidemiyolojik Kriterler

I. fnsandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir kesin insan vakas: ile
enfeksiyonun bulagma olasihipi olacak gekilde temas etmek,

2. Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulannusg bir giday ya da igme suyunu tiiketmek,

3. Cevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmus bir gevresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek ya da bu sekilde
kontamine olmug bir suda yikanmak.

Laboratuvar Kriterleri

1. Anti-HEV IgM pozitifliginin saptanmasi
2. Anti-HEV IgG pozitifliginin saptanmasi
3. HEV-RNA pozitiflidinin saptanmasi

Vaka Siniflamasi

Stipheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olast Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden 2. veya 3. kriteri

saglayan vaka

(Tam igin gerekli laboratuvar kriterlerinin aragtirilamadigi veya tamamlanamadign

durumlarda; karaciger fonksiyon testlerinde anormal degisikliklerle birlikte ve bu

degigikliklerin bagka nedenlerle agiklanamadigr durumlarda klinik ve gegis wyumiu tim

vakalar "elast akut viral hepatit” olarak bildirilir.)

Kesin Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanms vaka

2. Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig olas
vaka

3. Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvarca dogrulanmis bir Hepatit E vakasi ile
epidemiyolojik olarak baglantili vaka

HIV ENFEKSIYONU /AIDS (Edinilmis Immiin Yetmezlik Sendromu)

Klinik Tanimlama
Laboratuvar tarafindan dogrulanmig HIV enfeksiyonu tams: ile birlikte asafidaki kesin
tamsi konmus klinik hastaliklardan en az birinin bulunmasidir.
Kesin Vakasi Konmus Klinik Hastahklar:
*  Yaygin koksidomikozis (akcigerler veya servikal veya hiler lenf nodlarma ek olarak
veya haricinde diger viicut kisumlarinda)
+ HIV ensefelopatisi
*  Yaygn histoplazmoz (akcigerler veya servikal veya hiler lenf nodlanna ek olarak
veya haricinde diger viicut kisimlannda)




Isosporaz ve/veya kriptosporodioz (bir aydan uzun siireli 1srarli ishal ile seyreden)
(Primer) beyin lenfomasi (herhangi bir yasta)

Burkitt lenfoma

Immunoblastik lenfoma

Yaygin mikobakteri enfeksiyonu (M. ruberculosis haricinde herhangi bir tiiriin neden
oldugu)

M. tuberculosis enfeksiyonu (yaygn, akciger veya akciger digt)

Salmonella (non-typhoid) septisemisi (tekrarlayan)

HIV titkenme sendromu

Invaziv servikal kanser ( 6 yas ve iizeri hastalarda )

Tekrarlayan bakteriyel enfeksiyonlar

Tekrarlayan pnomoni

Kriptokkokoz (akciger dis1)

Sitomegalovirus hastahg (karaciger, dalak ve lenf nodlan diginda, bir aydan biiyiik
hastalarda)

Kandida enfeksiyonu (6zofagusta)

Sitomegalovirus retiniti (gdrme kaybn ile birlikte)

Kaposi sarkomu

Preumocystis jirovecii (carini) pndmonisi

Beyinde toksoplazmoz (bir ayliktan bilyiik bebekte/hastada)

Herpes simpleks virusa bagh hastaliklar; kronik itlser(bir aydan uzun siiren), brongit,
pndmoni, 6zafajit (bir aydan biiyilk hastalarda)

Progresif multifokal lokoensefalopati

Non-hodgkin lenfoma

13 yagindan kigik gocuklarda: lenfoid interstisyel pnomoni ve/veya pulmoner
lenfoid hiperplazi

Brons, trakea, akciger kandidiazis

M. avium komplex ya da M. kansasii (yaygin, ekstrapulmoner)

Epidemiyolojik Kriterler
Tanimlanmamigtir.

Laboratuvar Kriterleri
HIV Enfeksivonu Tamsi lcin Laboratuvar Kriterleri

1. 18 ay ve bilyiik vakalar igin: Asagidakilerden en az birinin bulunmas

HIV antikor tarama testi veya kombine tarama testi ( HIV antikoru ve HIV p24
antijeni) ile saptanan pozitifligin daha dzgill bir antikor testi ile (Western Blot, Line-
immunoassay ve HIV1/2'yi ayirt edici hizli test gibi) dogrulanmas:

HIV nilkleik asidinin saptanmasi

HIV p24 antijenin saptanmasi (nétralizasyon ySntemi dahil)



2. 18 aydan kiigiik vakalar igin: ilk omeginde (kordon kam harig), pozitiflik saptanan
kiside, ikinci ormekte ya da aym ornekte agafidaki yontemlerden en az biri ile
tekrarlayan pozitiflik saptanmast
» HIV niikleik asidinin saptanmasi
+ HIV p24 antijenin saptanmasi (bir ay ve daha bilyik gocuklarda, notralizasyon

yontemi dahil)
+ Klinik 6meklerden viriisiin izolasyonu

[NOT: Dogrulama testlerine dayali laboratuvar tams, Saghk Bakanhg: tarafindan

yetkilendirilmis merkezlerde yapilir. |

Vaka Smiflamas

HIV Kesin Vaka: HIV enfeksiyonu laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis
vaka

AIDS Kesin Vaka: Bir HIV kesin vakasinda kesin tanisi konmusg klinik hastalik varhig:

iNFLUENZA

Klinik Tanimlama

Influenza Benzeri Hastalik (IBH/ILI)

Asagidaki, ani baglangigh sistemik semptomlarin en az birisinin varhs;
1. Ates veya ates hissi,

2. Kirginhk,

3. Miyalji,

4. Bagsagnsi ve

Asagidaki, ani baglangigh solunum semptomlarindan en az birisinin olmasi gerekir.
1. Oksiiriik,

2. Bogaz agnsi,

3. Solunum sikintist,

Akut Solunum Yolu Enfeksiyonu (ARI)

Asagidaki ani baglangigh solunum semptomlarindan en az birinin olmast:
Oksilriik,

Bogaz agnisi,

Solunum sikintist,

Nezle (koriza)/burun akintist,

Hekimin, tablonun enfeksiyona bagh oldugunu diisiinmesi.

AP

Epidemiyolojik Kriterler
insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakasi ile
bulasma olasih@ olacak sekilde temas etmek,

Laboratuvar kriterleri
1. Klinik 6meklerden influenza viriisliniin izolasyonu,



2. Klinik omekierde influenza viriisii nitkleik asit varhgimin RT-PCR ile saptanmast,
(Influenza A pozitif dmeklerde miimkiinse alt tiplendirmenin yapiimas )

3. Klinik 6rneklerde DFA testi ile influenza viriis antijeninin gosterilmesi,

4. influenza 8zgiil antikor cevabinin gésterilmesi

Vaka Siniflamas:

Siipheli Vaka: Klinik tammlamaya uyan vaka

Olast Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka

Kesin Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanms vaka

2. Laboratuvar kriterlerinden biri ile dogrulanmus olas vaka

[NOT:Sualgin doneminde (vaka kiimelenmesinin gorilmesi) olasi vakalar da kesin vaka
olarak bildirilir.]

iNVAZIV HAEMOPHILUS INFLUENZAE HASTALIKLARI

A. Menenjit
Klinik Tamimlama
Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir:
1. Akut baslangigh ates (>38 °C) ve asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmas::
+ Ense sertligi
+ Diger meningeal irritasyon bulgularinin varhf
+  Bagka bir nedenle agiklanamayan biling degigikligi
+ Bagka bir nedenle agiklanamayan akut baslangich konviilziyon
2. Doktor tarafindan, menenjit &n tams: ile degerlendirilen her hasta

Epidemiyolojik Kriterler
Insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakas: (invaziv
H. influenzae) ile enfeksiyonun bulagma olasilif olacak sekilde temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici laboratuvar kriterleri

1. BOS’da bulamk goritniim (hemoraji olmaksizin),

2. BOS direkt mikroskobik incelemesinde pargah hiicre grillmesi (hemoraji olmaksizin),

3. BOS'da polimorfonitkleer 1okosit veya BOS'da >10 hiicre/mm® lenfosit goritlmesi,
*yenidoganlarda ise BOS'ta normalde 30°a kadar hiicre goriilebilir.

4. BOS protein yitksekligi (kullamlan yénteme gdre simr degerin istiinde olmasi), BOS
protein simir degerleri yenidoganlarda daha yiiksektir.

5. BOS glukozunda azalma (<40 mg/dL veya es zamanh bakilan kan sekeri degierine gore
2/3{inden az olmast),

6. BOS/serum glukozunun <0.4 olmas: (yenidoganlarda <0.5 olmast) (gocuk ve erigkinde
normal oran >0.5, yenidoganlarda normal oran >0.6)



7. Gram boyamada gram negatif kokobasil tespit edilmesi,

8. Lateks aglitinasyon testleri ile pozitiflik saptanmast,

Dogrulayici laboratuvar kriterleri

1. BOS kiiltiriinde H. influenzae izolasyonu,

2. BOS niikleik asit testleri ile incelemesinde H. influenzae niikleik asidinin saptanmas

3. LP yaplamayan siipheli menenjit vakalarinda, klinik tablonun bir bagka nedenle
agiklanamadigi durumlarda, kan kiiltiiriinde H. influenzae izolasyonu,

4. LP yapilamayan siipheli menenjit vakalaninda, klinik tablonun bir bagka nedenle
agiklanamadigy durumlarda, nikleik asit testleri ile kan veya serum Omeginde
H.influenzae saptanmasy,

Vaka Simiflamas:

Siipheli Vaka: Klinik tanimiamaya uyan vaka

Olasi Vaka:

1. Klinik tamimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini saglayan
vaka

2. Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saflayan vaka

Kesin Vaka: Dogrulayic laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmus vaka

B. Sepsis
Klinik Tammlama
Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidur:
1. SIRS (Sistemik Inflamatuvar Yamit Sendromu) varlifinda klinik enfeksiyon odaginin
bulunmass,
SIRS: Asafidakilerden 2 veya daha fazlasimin bulunmasidir.
« >38.5 veya <36 °C kor 1s1s1 (rektal, oral, mesane igi veya santral bir prob ile dlgilen)
+  Tagikardi; >90/dk veya yasa gore normal degerlerin 2 standart deviasyon izerinde
kalp tepe atim veya <1 yas ocuklarda bradikardi; yasa gore <10 persantil altinda
kalp tepe atim
« Takipne; yasa gore normal degerlerin 2 standart deviasyon iizerinde solunum hizi
veya mekanik ventilasyon destegii gerektiren akut akciger bulgulan
¢ Lokosit sayismin >12,000/mm3 veya <4000/mm3 olmasi veya > %10 immatur
nétrofil varhg
2. Doktor tarafindan sepsis 6n tanisi ile degerlendirilen her hasta.

Epidemiyolojik Kriterler
insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir kesin insan vakasi (invaziv
H. influenzae) ile enfeksiyonun bulagma olasilif olacak gekilde temas etmek

Laboratuvar Kriterleri
Desteklevici Laboratuvar Kriterleri :Tammlanmamugtir.
Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri:



1. Kan kiiltiiriinde H. influenzae izolasyonu
2. Steril viicut bolgelerinden alinan 8rneklerin kiiltiriinde H. influenzae izolasyonu

Vaka Simflamasi

Stipheli Vaka: Tanimlanmamugtir.

Qlasi Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka

Kesin Vaka: Olas1 vaka tammina uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmis vaka

C. Bakteriyeminin Eslik Ettigi Pnémoni
Klinik Tammlama
Kisinin hekim tarafindan pnémoni tams: (hastane kaynakli olmayan) almasidir,

Epidemiyolojik Kriterler
insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dofirulanmus bir kesin insan vakasi (invaziv
H. influenzae) ile enfeksiyonun bulagma olasiligs olacak sekilde temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri: Tammlanmamistir,

Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri: Kan kiiltiiriinde H. influenzae izolasyonu

Vaka Smiflamasi

Stipheli Vaka: Tanimlanmamgtir.

Olast Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve hastaneye yatinlmis vaka

2. Klinik tamimlamaya uyup hastaneye yatinlan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka
Kesin Vaka: Dogrulayici laboratuvar kriteri ile dogrulanmus olast vaka

INVAZIV MENINGOKOKAL HASTALIKLAR

A. Menenjit
Klinik Tanimlama
Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir:
1. Akut baglangscls ates (>38 °C) ile birlikte petesi ve purpuramn varlifi ve asagidaki klinik
kriterlerden en az birisinin bulunmas;
« Ense sertligi,F
+ Diger meningeal irritasyon bulgulannin varhg,
+ Bagka bir nedenle agiklanamayan biling degisikligi,
» Bagka bir nedenle agiklanamayan akut baglangigli konviilsiyon
2. Doktor tarafindan, menenjit 6n tams: ile degerlendirilen ve akut gelisen petesi ve



purpuramin varhigi olan hasta

Epidemiyolojik Kriterler
insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmug bir kesin insan vakas (invaziv
meningokokal hastalik) ile enfeksiyonun bulagma olasihg olacak sekilde temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici laboratuvar kriterleri

BOS"da bulamk gériiniim (hemoraji olmaksizin)

BOS direkt mikroskobik incelemesinde pargali hiicre goriilmesi (hemoraji olmaksizin)

BOS'da polimorfonikleer kosit veya BOS’da >10 hiicre/mm® lenfosit goritimesi,

*yenidoganlarda ise BOS'ta normalde 30'a kadar hiicre gorillebilir

. BOS protein yitksekligi (kullamilan yonteme gére simr degerin Ustiinde olmast), BOS
protein sinir degerleri yenidoganlarda daha yiiksektir.

5. BOS glukozunda azalma (<40 mg/dl veya e zamanh bakilan kan sekeri degerine gore

2/3’linden az olmas)

BOS/serum glukozunun <0.4 olmast (yenidoganlarda <0.5 olmas) (cocuk ve erigkinde

normal oran >0.5, yenidoganlarda normal oran >0.6)

7. Gram boyamada gram negatif diplokok saptanmasi

Lateks aglitinasyon testleri ile pozitiflik saptanmas

Dogrulayici laboratuvar kriterleri

1. BOS kiiltiiriinde N. meningitidis izolasyonu

2. BOS niikleik asit testleri ile incelemesinde N. meningitidis 6zgiil genomik yapilarin

saptanmast,

LP yapilamayan siipheli menenjit vakalarinda, klinik tablonun bir bagka nedenle

agtklanamadigi durumlarda kan kltiiriinde N. meningitidis izolasyonu,

LP yapilamayan siipheli menenjit vakalarinda, klinik tablonun bir baska nedenle

acitklanamadifyn durumlarda nilkleik asit testleri ile kan veya serum Smeginde N.

meningitidis saptanmast,

Petesiyal veya purpurik deri lezyonundan alinan dmeklerin kiltrinde N. meningitidis

izolasyonu,

Petesiyal veya purpurik deri lezyonundan alinan Srneklerin niikleik asit testlerinde N.

meningitidis 6zglil genom yapisinin saptanmast,

w o

FS

o

oo

LS

>

o

o

Vaka Smiflamasi

Siipheli Vaka: Klinik tanimlamaya uyan vaka

Olas: Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini saglayan
vaka

2. Klinik tamimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka.

Kesin Vaka: Dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az birisi ile dogrulanms vaka



B. Sepsis
Klinik Tanimlama
Asagdaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir:
1. SIRS (Sistemik inflamatuvar Yanit Sendromu) varhfinda klinik enfeksiyon odaginm
bulunmasi,
SIRS;
Asapidakilerden 2 veya daha fazlasinin bulunmasidir,
» >38.5 veya <36 °C kor1sisi (rektal, oral, mesane i¢i veya santral bir prob ile ol¢tilen)
+ Tasikardi; >90/dk veya yasa g6re normal degerlerin 2 standart deviasyon lizerinde
kalp tepe atimi veya <1 yas cocuklarda bradikardi; yasa gore <10 persantil altinda
kalp tepe atim
» Takipne; yasa gore normal degerlerin 2 standart deviasyon iizerinde solunum hizi
veya mekanik ventilasyon destegi gerektiren akut akciger bulgulan
+  Lgkosit sayisimin >12,000/mm3 veya <4000/mm3 olmasi, veya > %10 immatur
notrofil varhig
2. Doktor tarafindan sepsis 6n tanisi ile degerlendirilen her hasta

Epidemiyolojik Kriterler
insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmus bir kesin insan vakasi (invaziv
meningokokal hastalik) ile enfeksiyonun bulasma olasihf: olacak sekilde temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri Petesi, purpura, cilt lezyonundan alinan Smegin gram

boyamasinda gram negatif diplokoklarin gorillmesi

Dogrulayic: laboratuvar kriterleri

1. Kan kiiltirinde N. meningitidis izolasyonu,

2. Steril vilcut bdlgelerinden alinan Smeklerin killtiirlinde N. meningitidis izolasyonu

3. Petesiyal veya purpurik deri lezyonundan alinan dmeklerin killtiriinde N. meningitidis
izolasyonu,

4, Petesiyal veya purpurik deri lezyonundan alinan orneklerin niikleik asit testlerinde N.
meningitidis spesifik genom yapisinin saptanmasl.

Vaka Siniflamasi

Siipheli Vaka: Tanimlanmamugtir.

Olasi Vaka:

1. Klinik tammmlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterini saglayan vaka

2. Klinik tammlamaya uyan ve bagka bir nedenle agiklanamayan ilerleyici petesi, purpura
gbzlenen vaka

3. Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka

Kesin Vaka: Olas! vaka tanimina uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile

dogrulanmis vaka



C. Bakteriyeminin Eslik Etti§i Pnémoni
Klinik Tammlama
Kisinin hekim tarafindan pnémoni tamiss (hastane kaynakli olmayan) almasidir.

Epidemiyolejik Kriterler
Insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmus bir kesin insan vakast (invaziv
meningokokkal hastalik) ile enfeksiyonun bulasma olasih olacak sekilde temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri: Tanimlanmamistir
Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri: Kan kiiltiirinde V. meningitidis izolasyonu

Vaka Smiflamasi

Stipheli Vaka: Tamimlanmamustir.

Qlas Vaka: Klinik tanimlamaya uyup hastaneye yatinlan ve epidemiyolojik kriteri saglayan
vaka

Kesin Vaka: Olas1 vaka tanimina uyan ve laboratuvar kriterleri ile dogrulanmus vaka

iNVAZiV PNOMOKOKAL HASTALIKLAR

A.  Menenjit
Klinik Tamimlama
Agsagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir:
1. Akut baslangigh ates (=38 °C) ve asagidaki klinik kriterlerden en az birisinin bulunmasi:
* Ense sertligi,
¢ Diger meningeal irritasyon bulgularimin varligy,
+ Bagka bir nedenle agiklanamayan biling degisikligi,
* Bagka bir nedenle agiklanamayan akut baslangigh konviilsiyon
2. Doktor tarafindan, menenjit 6n tamisi ile degerlendirilen her hasta

Epidemiyolojik Kriterler
Tanimlanmamstir.

Laboratuvar Kriterleri

Desteklevici Laboratuvar Kriterleri

1. BOS’da bulanik gériiniim (hemoraji olmaksizin),

2. BOS direkt mikroskobik incelemesinde parcal hilcre géritlmesi (hemoraji olmaksizin),

3. BOS'da polimorfoniikleer 15kosit veya BOS'da >10 hilcre/mm?® lenfosit goriilmesi,
*yenidoganlarda ise BOS’ta normalde 30’a kadar hilcre goriilebilir,

4. BOS protein yitksekligi (kullanilan yonteme gére smir degerin dstiinde olmasi), BOS
protein siir degerleri yenidoganlarda daha yiiksektir.



5. BOS glukozunda azalma (<40 mg/dL veya es zamanh bakilan kan sekeri degerine gore
2/3’tinden az olmast),

6. BOS/serum glukozumn <0.4 olmas: (yenidoganlarda <0.5 olmasi) (gocuk ve erigkinde
normal oran >0.5, yenidoganlarda normal oran >0.6)

7. Gram boyamada gram pozitif diplokok saptanmasi,

8. Lateks agliltinasyon testleri ile pozitiflik saptanmasi,

Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri
1. BOS kiiltiiriinde S.pneumoniae izolasyonu

2. BOS niikleik asit testleri ile incelemesinde S.pneumoniae dzgiil genomik yapilarin
saptanmast,

3. LP yapilamayan siipheli menenjit vakalarinda, klinik tablonun bir bagka nedenle
agtklanamadigi durumlarda, kan kiiltiiriinde S.preumoniae izolasyonu,

4. LP yaplamayan siipheli menenjit vakalannda, klinik tablonun bir baska nedenle
agtklanamadigi  durumlarda, niikleik asit testleri ile kan veya serum dmeginde
S.pneumoniae saptanmasi,

5. BOS'dan ahinan 6rneklerde immunokromatografik yontemle pnomokokal antijen
saptanmast

Vaka Simiflamasi

Silpheli Vaka; Klinik tammlamaya uyan vaka

Olas: Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini
saglayan vaka

Kesin Vaka: Dogrulayict laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka

B. Sepsis
Klinik Tamimlama
Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidur:
1. SIRS (Sistemik inflamatuvar Yamt Sendromu) varlifinda klinik enfeksiyon odaginin
bulunmast,
SIRS;
Asagidakilerden 2 veya daha fazlasinin bulunmasidir.
«  >38.5 veya <36 °C kor isisi (rektal, oral, mesane i¢i veya santral bir prob ile Slgiilen)
« Tagikardi; >90/dk veya yaga gore normal degerlerin 2 standart deviasyon Uizerinde
kalp tepe atimi veya <1 yas gocuklarda bradikardi; yasa gore <10 persantil altinda
kalp tepe atimi
« Takipne; yasa gore normal degerlerin 2 standart deviasyon {izerinde solunum hizi
veya mekanik ventilasyon destegi gerektiren akut akciger bulgulan
+ Lokosit sayisiun >12,000/mm3 veya <4000/mm3 olmasi, veya > %10 immatur
notrofil varhif
2. Doktor tarafindan sepsis 6n tanist ile degerlendirilen her hasta.



Epidemiyolojik Kriterler
Tammlanmamstir.

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri: Tammlanmamistir,
Dogrulavic: Laboratuvar Kriterleri

1. Kan kiiltiiriinde S.preumoniae izolasyonu,

2. Steril viicut bolgelerinden alinan Srneklerin kiiltiriinde S.pneumoniae izolasyonu

Vaka Sumiflamas)

Stipheli Vaka: Tanimlanmamstir.

Olas Vaka: Klinik tammlamaya uyan vaka

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az birisi ile dogrulanmig olasi vaka

C. Bakteriyeminin Eglik Ettigi Pnémoni
Klinik Tammiama
Kisinin hekim tarafindan pnémoni tanisi (hastane kaynakl olmayan) almasidir.

Epidemiyolojik Kriterler
Tanimlanmamustir.

Laboratuvar Kriterleri
Desteklevici Laboratuvar Kriterleri: Tamimlanmamisgtir
Dogrulavici Laboratuvar Kriterleri: Kan kiltiirinde S. preumoniae’ min tremesi

Vaka Siniflamas

Sipheli Vaka: Tamimlanmamgtir.

Olasi Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve hastaneye yatirilmig vaka

Kesin Vaka; Olas vaka tanimina uyan ve laboratuvar kriterleri ile dogrulanmig vaka

KABAKULAK

Klinik Tanimlama
Asapidaki klinik kriterlerin ikisinin birlikte bulunmasidir.
1. Ates
2. ki giin veya daha uzun siiren agagidaki kriterlerden en az birinin olmasi
« Tek veya iki tarafh, bilinen baska bir nedene baglanamayan, ani olarak geligen,
kendini simirlayan parotis veya diger salgi bezlerinde agrih sislik
+  Aseptik menenjit
s Orsit



Epidemiyolojik Kriterler
Insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmug bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulagma olasiligi olacak sekilde temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6rneklerden (bukkal siiriintii, idrar, BOS) kabakulak virtisiiniin izolasyonu

2. Klinik éreklerden (bukkal siirlintil, idrar, BOS) kabakulak viriisiine ait niikleik asidin
saptanmast

3. Tek serum drneginde kabakulak IgM pozitifliginin saptanmast

4, Cift serum Srneginde kabakulak 1gG titresinde >4 kat arig saptanmasi

[NOT: Laboratuvar sonuglari, son 6 hafia i¢inde agilanma durumu géz omiinde tutularak

degerlendirilmelidir. Hk 3 giinde alinan serumda serolojik test sonuglart negatif ise

semptomlarin baglamasindan sonraki 5-7 giin iginde test tekrar edilmelidir].

Vaka Simflamasi

Siipheli Vaka: Klinik tammlamaya uyan vaka

Qlast Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka
Kesin Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden biri ile dogrulannmg vaka
2. Olasi vaka tammina uyan bir vakayla iliskili olasi vaka

KALA-AZAR (VISSERAL LEISHMANIASIS)

Kiinik Tammlama

Daha ¢ok kilgtik gocuklarda (11 yagindan kiiglik) olmak {zere baska nedenlerle
agiklanamayan; agafndaki klinik kriterlerin en az ikisinin bulunmasidir.

1. Uzun siireli dilzensiz ates

2. Hepatosplenomegali (splenomegali daha 6n plandadir)

3. Pansitopeni, hipergamaglobulinemi

4. Kilo kayh

Epidemiyolojik Kriterler
Tammlanmamgtir

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik rneklerin (basta kemik iligi olmak iizere, dalak, karaciger, lenf nodlari biyopsisi
ve/veya aspirasyon sivisl) boyali preparatlarinda parazitin amastigot formlanmn
gosterilmesi

2. Klinik 6rneklerden parazitin izolasyonu

3. Serum Srneginde IFA veya ELISA ile 6zgiil antikorlarin saptanmasi

4. Klinik 8rnekierde niikleik asidin saptanmast.



Vaka Simflamasi

Stipheli Vaka: Tanimlanmamustir.

Olasi Vaka: Tanimlanmamistir.

Kesin_Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmig vaka

KENE KAYNAKLI ENSEFALIT

Klinik Tamimlama

Grip benzeri klinik tablonun ardindan bir hafta siiren iyilesme dénemini takiben baglayan
asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir:

1. Menenjit

2. Ensefalit

3. Miyelit

4, Radikdilit

Epidemiyolojik Kriterler

1. Son bir ay iginde hastalifin endemik olarak goriildiigii ilkelere seyahat etmek

2. Son bir hafta icinde kesin vakamn titketmis oldugu pastorize edilmemis siit ve siit
{iriinlerini tilketmis olan kisiler

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri Serumda TBE 6zgtil 1gM antikor cevabimn
gosterilmesi* (Antikorlar arasi gapraz reaksiyon oldugu igin tek bagina antikor cevabi
stipheli karstlanmalidir)

Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik drneklerden TBEV nin izolasyonu

2. Iki-dort hafta sonra alinan serum drneginde IgG titresinde 4 kat artisin gosterilmesi,

3. BOS’ta 6zgil 1gM tipi antikorlarin saptanmasi,

4. BOS veya kanda viral nilkleik asidin saptanmasi,

[*NOT: Laboratuvar sonuglari, diger flaviviriis ve arboviriis ailesi icerisinde yer alan
etkenlerle enfeksivon ve asilanma olasiliklary goz ondine alinarak degerlendirilmelidir. Bu
kosullarda antikora dayali testlerde antijenik  benzerlige bagh yalanct pozitiflikler
saptanabilmektedir.]

Vaka Siniflamasi

Siipheli Vaka: Tammlanmamugtir.

Olasi Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka
2. Klinik tanimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterini saglayan vaka

Kesin Vaka: Dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olas: vaka



KIRIM KONGO KANAMALI ATESI

Klinik Tanimlama
Asaidaki 4 klinik kriterden en az ikisinin bulunmasidir.
1. Asagida belirtilen sikayetlerden en az ikisinin bulunmasi
+  Ales (238°C)
» Halsizlik
+ Basagns
*  Yaygin viicut agrisi
+ Eklem agns:
+ [shal
2. Cilt veya mukozaya ait kanama bulgular
3. Bagka bir nedenle agiklanamayan trombositopeni ve/veya Jokopeni
4. Baska bir nedenle agiklanamayan ALT ve AST yiiksekligi

Epidemiyolojik Kriterler

Son 2 hafla iginde;

1. Keneyle temas veya kene tutunma dykisi

2. Hayvan kam, dokusu veya sekresyonlariyla temas dykisii
3. Kursal kesimde yagama veya kirsal alana seyahat Sykiisti
4. Kesin tam almg vaka ile yakin temas dykiisti

Laboratuvar Kriterleri

Kan, vilcut sivilant veya doku 6meklerinden;

1. Viris izolasyonu

2. Viriise dzgitl 1gM antikoru pozitifliginin saptanmas:

3. Akut ve konvelasan dénem serumlarinda virlise 6zgill IgG titresinde = 4 kat artis
saptanmasi

4. Viral niikleik asidin saptanmas:

Vaka Smiflamas:

Siipheli Vaka: Tammlanmanustir,

Olasi Vaka: Klinik tamimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig olas: vaka

KIZAMIK

Klinik Tamimlama

Asafidaki klinik kriterlerin tamaminn olmasidir.
1. 38°C’den yiiksek ates

2. Makiilopapiiler dokiintli



3. Oksiiriik veya burun akintist veya konjunktivit

Epidemiyolojik Kriterler

insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakas: ile
enfeksiyonun bulagsma olasih@ olacak gekilde temas etmek (maruziyet ve inkiibasyon
donemi agisindan yer ve zaman semptomlarin baslamasindan 7-18 giin 6nce temas iliskisi
bulunma durumu)

Laboratuvar Kriterleri

1. Kizamiga 6zgii 1gM antikoru saptanmas:

2. Kizamik viriis izolasyonu

3. RT-PCR ile kizamik viral RNA saptanmasi

4. 2-4 hafta arayla alinan serum Smeklerinde kizamiga 6zgil [gG antikor titresinde belirgin
(en az 4 kat) arti§ saptanmasi

Vaka Smiflamas

Stipheli Vaka: Makitlopapiiler dokiintiiyle seyreden herhangi bir hastalik

Olasi Vaka; Klinik tanimlamaya uyan vaka

Kesin Vaka:

1. Laboratuvarla Dogrulanmg Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis
olasi vaka

2. Epidemiyolojik Iligkili Vaka: Bagka bir dogrulanms kesin vaka ile epidemiyolojik
iliskili olan olast vaka

KIZAMIKCIK

Klinik Tammlama
Asagidaki iki klinik kriterin tamaminin olmasidir.
1. Ani baslayan makiilopapiiler dokiintl
2. Asagidakilerden en az birinin olmasi:
+ Servikal
+  Suboksipital
* Postaurikiiler lenfadenopati
o Arralji
¢ Artrit

Epidemiyolojik Kriterler

insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulasma olasthgt olacak sekilde temas etmek (maruziyet ve inkitbasyon
dénemi agisindan yer ve zaman-semptomlarin baglamasindan 12-23 giin 8nce temas iligkisi
bulunma durumu)



Laboratuvar Kriterleri

1. Kizamikgik viris izolasyonu

Kizamikgik viriisii nitkleik asidi saptanmasi

iki-dért hafta arayla alinan serum omeklerinde kizamikgiga ozgii IgG antikorunda
belirgin (en az dort kat) arti saptanmasi

4, Serumda kizamikgiga 6zgii IgM antikoru saptanmast*

[*NOT 1: 6-45 giin icinde kizamikgik asisiyla agilanmang olmasi sartiyla]

[NOT 2: Hatal pozitifiikier (kizamik, EBV, CMV, parvoviris, romatoid faktir...) soz konusu
olabilir.]

b

Vaka Simflamasi

Siipheli Vaka; Makiilopapiiler dékiintiiyle seyreden herhangi bir hastahk

Olast Vaka: Klinik tammlamaya uyan vaka.

Kesin Vaka:

1. Laboratuvarla Dogrulanmig Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig
olasi vaka

2. Epidemiyolojik Iligkili Vaka: Bagka bir dogrulanmis kesin vaka ile epidemiyolojik
iliskili olan olasi vaka

KONJENITAL KIZAMIKCIK SENDROMU (KKS)

Klinik Tanmimlama

Bir yagindan kiigiik bir cocukta agagidaki klinik kriterlerden birinin bulunmasidir:

I. A grubu klinik kriterlerden en az ikisinin bir arada bulunmas:

2. A grubu klinik kriterlerden en az birinin ve B grubu klinik kriterlerden en az birinin bir
arada bulunmast

A Grubu B Grubu
Katarakt Purpura
Konjenital glokom Splenomegali
Konjenital kalp hastahi Mikrosefali
Sensorindral igitme kaybi Gelisme geriligi
Pigmenter retinopati Meningoensefalit

Radiolusent kemik hastalig
Dogumdan sonraki ilk 24 saat iginde baslayan sarihik

Epidemiyolojik Kriterler
Bebegin annesinde gebeligi sirasinda dogrulanmis kizamikgik enfeksiyonu saptanmasi
(vertikal bulag)

Laboratuvar Kriterleri
1. Hiicre kuiltird ile kizamikgik virils izolasyonu



2. Nazofaringeal siiriintii, orofaringeal siiriintii, idrar, BOS omeklerinde (endikasyon
varsa); viral niikleik asidinin saptanmas)

3. Kizamikgiga 6zgt IgM antikorunun saptanmas:

4. Kizamikgik agisi uygulanmamig olmasma ragmen: 6-12 aylar arasinda en az iki kez
kizamikgiga 8zgii 1gG antikor diizeyinin ayni diizeyde devam ettiginin saptanmasi

Vaka Siniflamasi

Stipheli Vaka: A grubu klinik kriterlerden en az birinin bulundugu bir yagindan kiigiik vaka
Olasi Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve bagka bir etiyoloji ile agiklanamayan vaka

Kesin Vaka:

1. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanan stipheli vaka

2. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanan olasi vaka

3. Epidemiyolojik kriteri saglayan ve A grubundan en az bir klinik kriteri olan vaka

4. Epidemiyolojik kriteri saglayan ve klinik bulgu olmaksizin IgM pozitifligi olan vaka

KOLERA

Klinik Tamimlama

Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.

1. Bir kiside siddetli dehidratasyon bulgulann ile seyreden ve/veya baska nedenlerle
agtklanamayan akut sulu ishal

2. Kusma

Epidemiyolojik Kriterler

1. Insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir kesin ya da olas: insan
vakas ile enfeksiyonun bulagma olasili olacak sekilde temas etmek

2. Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmig bir gidayi ya da igme suyunu titketmek

3. Onak bir kaynafa maruz kalmak: Aym ortak enfeksiyon kaynapt ya da aracina maruz
kalmak

4. Cevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
doprulanmig bir ¢evresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek ya da bu sekilde
kontamine olmus bir suda yikanmak

Laboratuvar Kriterleri

Asagiidaki laboratuvar kriterlerinden hepsinin birlikte bulunmas:

1. Klinik 8rneklerden Vibrio cholerae izolasyonu

2. Klinik 8meklerden Vibrio cholerae O1 veya 0139 antijeninin saptanmasi
3. Enterotoksinin veya kolera enterotoksin geninin saptanmas:

Vaka Simiflamasi
Stipheli Vaka: Tammlanmamgtir,



Olas1 Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinin tamamu ile dogrulanmig vaka

2. Salgin durumunda: Bir kesin vaka ile epidemiyolojik baglant:h olasi vaka

[NOT: Kiiltiirden V.cholerae izole eden ancak Ol ve 0139 tiplendirmesinin yapilmasi ve
loksin diretiminin - gosterilmesi i¢in tim izolatlar Ulusal Referans Laboratuvaring
gonderilmelidiv.  Standart  laboratuvar  prosediirlerine  gore  anmtibiyotik  direnci
aragtiriimalidir.]

KUDUZ

Klinik Tanimlama

Akut ensefalomyelit tablosu ile gelen bir kiside, agagidaki klinik kritetlerden en az ikisinin
bulunmastdir.

Isinlan viicut bblgesinde duyu degisikligi

Parezi ya da paralizi

Yutma giigligil (yutma kaslarinda spazm)

Hidrofobi

Deliryum

Konviilziyon

Anksiyete

R T

Epidemiyolojik Kriterler

Kuduz Riskli Temas:

1. Kuduza yakalanma ihtimali olan hayvanlann sinklari, yeri ne olursa olsun kuduz igin
risk olusturur. Agik yara, kesi ve milkdz membranlann, potansiyel enfeksiydz materyal
ile temasi (tikrilk, salya, ndral doku ve hayvanlarda kullamlan canli oral a1 yemleri
gibi) ve tirmalama 1sirik dig1 kuduz riskli temas olarak kabul edilir.

2. Insandan insana bulas (kadavradan organ transplantasyonu)

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6rneklerden viriisiin izolasyonu

2. Klinik 6rneklerde DFA ile viriis antijenlerinin saptanmasi

3. Klinik érneklerden virils niikleik asidinin saptanmasi

4. RFFIT veya FAVN ile nétralizan antikorlarin saptanmas) (Serum veya BOS 6reginde)
(Serum irneklerinin laboratuvar sonuglary, agi ve imminglobulin uygulamalarmdan
etkilenecegi igin bagigtklik durumuna gore yorumlanmahdir.)

Vaka Smiflamasi
Stipheli Vaka: Tanimlanmamustir,



Olast Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka
2. Baska bir nedenle agiklanamayan klinik tanimlamaya uyan vaka

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka

KUDUZ RiSKLi TEMAS

Klinik Tamimlama

Kuduza yakalanma ihtimali olan hayvanlarin isiriklar, yeri ne olursa olsun kuduz i¢in kuduz
riskli temas olarak degerlendirilir.

Agtk yara, kesi ve milkéz membranlann; tilkiiriik, salya ve diger noral doku, hayvanlarda
kullanilan canh oral agt yemleri gibi potansiyel enfekte olabilecek materyal ile temast ve
tirmalama da 1sirk dist Kuduz Riskli Temas olarak kabul edilir.

Epidemiyolojik Kriterler
Tanmlanmamigtir,

Laboratuvar Kriterleri
Tanimlanmamistir.

Vaka Siniflamast

Sipheli Vaka: Tammlanmamgtir.

Olasi Vaka: Tammlanmamigtir,

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan vaka

LEJYONER HASTALIGI

Klinik Tanimlama

Asapidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidr.

1. Pndmoniye ait fokal bulgularin olmasi

2. Radyolojik olarak pndmoni bulgusu olmasi

[NOT: Vakalarin uygun sekilde saptanmast ve hastaliktan iiphelenilebilmesi igin hastanin
son on bes giin icinde en az bir geceyi evinden baska bir yerde (otel, hastane ve benzeri)
gegirip gecirmedigi sorulmahidir.}

Epidemiyolojik Kriterler
Tammlanmamstir.

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri

1. Solunum yolu sekresyonlari veya akciger dokusunda; monoklonal reagenlerin
kullamldifs DFA ybntemiyle antijenin saptanmasi



2. Cift serum oOmeginde IFA veya ELISA ile Legionella spp. karst (Legionella
preumophila SG1 harig) antikor titresinde >4 kat artis saptanmasi

3. Tek serum omeginde IFA veya ELISA ile Legionella spp. tirlerine karst antikor
titresinde >1/256 artig saptanmasi

4. Solunum yolu sekresyonlar veya akciger dokusu veya steril viicut sivisi 8rneklerinde
Legionella spp. spesifik niikleik asitlerin saptanmast

Dogrulayic1 Laboratuvar Kriterleri

1. Balgam, akciger dokusu, plevral sivi veya diger klinik omeklerin kiiltiirlerinde
Legionella bakterisinin izolasyonu

2. Legionella pneumophila SG1 igin idrarda spesifik antijen saptanmasi

3. Cift serum Smeginde IFA veya ELISA ile L. pneumophila SG1'e kars: spesifik serum
antikor titresinde >4 kat artis saptanmasi

Vaka Simflamasi

Siipheli Vaka: Tammlanmamistir.

Olasi Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini
saflayan vaka

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulannus vaka

LEPRA

Klinik Tammlama
Lepra Belirtileri;
1. Lepra igin glipheli deri lezyonlan;

+ [ndetermine lepra: Bir veya birkag adet soluk veya hafif eritemli leke,

+ Tiiberkiiloid lepra: Simrlan belirgin, ortas1 normal deri goriiniimiinde veya soluk,
cevresi infiltre, iizerinde killarn dokuldiigi, terleme kaybin eslik edebildigi,
degisik biiyiikliikte, az sayida plaklar.

» *Lepromatoz lepra: Cok sayida, siirlan belirsiz, kiigiik, yaygin, hipopigmente/bakir
kimuzisi renkte makiller, papiil, tuberkiil, nodiiller (leprom) ve /veya lepromlara ait
bulgular ( facies leonina, burun tikamkli, burun kanamast)

2. Sinir hasari bulgular:

+ Deri lezyonlarinda duyu kayb,

+ Periferik sinirlerde kalinlagma ve periferik sinirlerin innerve ettigi alanlarda duyu
kaybs, kas giigsiizliifii, paralizi, kaslarda atrofi ve kontraktiirlere bagh deformiteler,

+ El ve ayakta uyusukluk, yanma hissi; duyu kaybi, agnsiz yaralanmalar, yanik ve
iilserler.

Lepranin Kardinal Tani Bulgulars:
1. Duyu kaybi (151, dokunma ve agn duyusu kaybi)
2. Periferik sinirlerde belirgin kalinlagma ve innerve edilen alanlarda duyu kayb



Epidemiyolojik Kriterler
Tammlanmamistir.

Laboratuvar Kriterleri
Saglam ya da lezyonlu deriden alinan deri yaymalarinda asit-alkol direngli basillerin
(Mycobacterium leprae) gosterilmesi.

Vaka Simiflamasi

Stipheli Vaka: Tammlanmamstir.

Olasi Vaka; Hizl ve kesin bir tani testi yoklugunda, deri lezyonlari olan veya sinir hasanmni
diigtindiiren semptomlar olan vaka.

Kesin Vaka:

1. Lepranin kardinal tars bulgularindan en az birinin gériildiigii vaka

2. Deri yaymalannda asit-alkol direngli basillerin gdsterildigi vaka

LEPTOSPIROZ

Klinik Tammlama

Ates, basagnisi, miyalji ile birlikte asafidaki kriterlerden az birinin bulunmasidir.
Konjunktival kizariklik

Menenjit bulgulan

Renal yetmezlik (aniiri veya oligiiri)

Sanihik

Hemorajiler (deri i¢i, mukozalar ve gastrointestinal sistem)

Solunum yolu semptomlar (hemoptizi vb)

Miyokardit

Deri dokiintiileri

Bl B o hda

Epidemiyolojik Kriterler

1. Hayvandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmug bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulagma olasihf olacak sekilde
temas etmek

2. Ontak bir kaynaga maruz kalmak: Ayn ortak enfeksiyon kaynag: ya da aracina maruz
kalmak

3. Kontamine olmug bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmig bir gidays ya da igme suyunu titketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmig bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal {iriinii tiketmek



Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik drneklerden patojen Leptospira'mn izolasyonu,

2. Mikroagliitinasyon testi (MAT) ile tek serum Orneginde >1/200 titre veya ¢ift serum
drneginde >4 kat titre artiginin saptanmast

3. Klinik 6reklerde Leptospira’nin DFA veya baska bir yontemle saptanmas

4. Klinik 6reklerde patojen Leptospira’lann nilkleik asidinin saptanmast.

Vaka Smiflamasi

Siipheli Vaka: Tamimlanmamugtur

Olas: Vaka; Klinik kriterlere uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka
Kesin Vaka:

1. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanms olasi vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmi vaka

LISTERIA MONOCYTOGENES ENFEKSIYONU

Klinik Tanimlama
Yenidogan listeriyozu:
Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.
1. Yenidoganda 61t dogum
2. Dogumdan sonraki ilk bir ay iginde ortaya ikan;
+ Granillomatdz infantiseptika
+ Meningoensefalit
+ Septisemi
+ Dispne
» Deri veya mukozal membranlar veya konjuktiva lezyonlar:

Hamilelik listeriyozu:

Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.

1. Disiik veya diisitk dogum agirhikh dogum veya prematiire dogum
2. Ates

3. Grip benzeri semptomlar

Diger listeriyozlar:

Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.

1. Ates

2. Menenjit veya meningoensefalit

3. Septisemi

4. Artrit veya endokardit veya abse gibi lokalize enfeksiyonlar



Epidemiyolojik Kriterler

1. Insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakas: ile
enfeksiyonun bulagma olasilifiy olacak sekilde temas etmek

2. Onak bir kaynafa maruz kalmak: Aym ortak enfeksiyon kaynag ya da aracina maruz
kalmak

3, Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmis bir giday: ya da igme suyunu tiketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal {iriinii tiketmek

Laboratuvar Kriterleri

1. Steril viicut sivilarindan veya digkidan Listeria monocytogenes'in izolasyonu veya
nilkleik asidinin saptanmas:

2. Dogumu takip eden 24 saat iginde steril olmayan bolgelerden Listeria monocytogenes’in
izolasyonu veya niikleik asidinin saptanmas

[NOT: lzolatlar serolojik ve molekiiler tiplendirme yapimak iizere Ulusal Referans

Laboratuvarina gonderilmelidir].

Vaka Smiflamas:

Siipheli Vaka: Tamimlanmanmugtir.

Olasi Vaka: Klinik tamimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmis tam

LYME HASTALIGI

Klinik Tammlama
Hastalarin %60-80"inde ilk goriilen bulgu “eritama migrans (EM)” olarak adlandirilan deri
lezyonudur. EM tipik olarak kirnizi makiil veya papil olarak baglayan, giinler veya
haftalarca siirebilen, bilyitk yuvarlak veya oval bir forma donisen, siklikla kismi merkezi
iyilesmesi olan cilt lezyonu olarak tanimlanir. Kene isingmnin oldugu yerde gelisen primer
lezyonun ¢api 5 ¢m ve {izerindedir. Hastalann gogunda bilytiyen EM lezyonuna 6zellikle
yorgunluk, ates, bag agnsi, ense sertligi, artralji veya myalji gibi diger akut ve intermittant
seyreden semptomlar eglik eder.

Baska bir nedenle agiklanamayan asagiida belirtilen sistem tutulumlarindan herhangi birinin

bulunmasidir;

1. Kas-iskelet sistemi: Bir veya daha fazla eklemde sislik ile seyreden ve kisa sireli
ataklarla (haftalar veya aylar) tekrarlayan ve bazen de kronik artrit gelisimiyle
karakterize klinik tablodur. Ataklara bagh olmadan akut olarak geligen kronik ilerleyici
artrit ve simetrik poliartritin varhii tam koydurucu kriterler arasinda yer almaz. Tek



bagina artralji, myalji veya fibromyalji sendromlari da kas-iskelet tutulumu igin kriter
degildir.

2. Sinir sistemi: Asagidakilerden herhangi biri veya kombinasyonu seklinde gorillebilir.
Lenfositik menenjit, kraniyal norit, O6zellikle fasial paralizi (bazen bilateral),
radikilondropati veya nadiren ensefalomyelit geligebilir. Bag agnsi, yorgunluk, parestezi
veya tek basina orta derecede ense sertlifi ndrolojik tutalum igin yeterli kriter degildir.

3. Kardiyovaskiiler sistem: Akut gelisen, ileri derecede (2. veya 3. derece) olabilen ve
glinler-haftalar siiren atrioventrikiiler iletim (AV) defekti goriliir. AV iletim defektine
bazen de miyokardit eslik edebilir. Carpinti, bradikardi. dal blogu veya tek bagina
myokardit, kardiyovaskiiler tutulum igin yeterli degildir.

Epidemiyolojik Kriterler

EM ortaya qikmasindan otuz giin éncesine kadar endemik bir bdlgede ormanlik veya
cimenlik alanda (kene igin potansiyel yerler) yaralanma olmas: durumu. Kene 1sirma 8ykiisii
sart degildir.

[NOT: Endemik bolge en az iki dogrulanmis vakamn oldugu ya da Borrelia burgdorferi
sensu lato ile enfekte kene popiilasyonunun gosterildigi bilgedir. ]

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6reklerden B. burgdoferi izolasyonu

2. ki agamah test yaklagimi: 1lk asamada serum ve BOS drneklerinde etkene kargi gelisen
dzgiil antikorlarin ELISA veya IFA yontemiyle taranmast ve simr veya pozitif olarak
bulunan sonuglarin immiinblot yéntemiyle dogrulanmasini igerir.
+  Semptomlar bagladiktan sonraki itk 30 giin i¢inde IgM pozitifliginin saptanmasi
+ Hastahigin herhangi bir asamasinda IgG pozitifliginin saptanmasi

3. BOS'ta B. burgdoferi sensu lato’ya karst gelisen antikorlarn ELISA veya
immunofloresan antikor testi (IFA) ile gdsterilmesi ve BOS’daki antikorun serumdan
daha yiksek saptanmasi

4. Tmmunblot dogrulama testi ile BOS’da IgG pozitifligi saptanmast

[NOT: PCR gibi tam yéniemleri vakann ézelligine gore degerlendirilir.]

Vaka Simiflamasi

Siipheli Vaka: Tanimlanmamigtir.

Olas1 Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterleri karsilayan vaka

2. Laboratuvar tam kriteri olan ancak uygun klinik bulgulan olmayan vaka

Kesin Vaka: Asafidakilerden en az birinin olmas

1. Bilinen maruz kalma 6ykisii ve EM’si olan vaka,

2. Bilinen maruz kalma 6ykiisii ve laboratuvar tam Kriteri bulunan ve EM’si olan vaka,

3. Enaz bir kez geg klinik belirti gésteren ve laboratuvarda en az bir yontemle dogrulanmig
olan vaka.



MERS (Middle East Respiratory Syndrom-Coronavirus)

Klinik Tamimlama

Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin olmas;
1. Akut ciddi solunum yetmezligi

2. Akciger infiltrasyonu

Epidemiyolejik Kriterler

1. Kesin vaka ile temas 6ykiisiiniin olmasi,

2. Hastahgmn endemik olarak gorildigid ilkelere 14 giin iginde ziyaret Gykiisiiniin
bulunmasi

Laboratuvar Kriterleri
1. Klinik 6meklerde MERS-CoV saptanmasi (RT- PCR ile viriistin varlifinin g&sterilmesi)
2. Klinik dmeklerde MERS-CoV izolasyonu

Yaka Siniflamasi

Stipheli Vaka: Tamimlanmamgtir,

Olasi Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birisini
kargilayan vaka

Kesin Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden biri ile dogrulanan vaka,
2.Laboratuvar yontemlerle MERS-CoV saptanan olasi vaka.

[NOT: Laboratuvar tamsi Ulusal Referans Laboratuvarinda dogrulanmalidir.]

NOROVIRUS ENFEKSiYONU

Klinik Tamimlama

Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.
1. Bulann

2. Kusma

3. 1-2 giin siiren diisiik ates

4, Suluishal

Epidemiyolojik Kriterler

1. Insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulasma olasihiy olacak sekilde temas etmek

2. Hayvandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmg bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulasma olasih@ olacak sekilde
temas etmek

3. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Aym: ortak enfeksiyon kaynagi ya da aracina maruz
kalmak



4,

Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmus bir giday: ya da igme suyunu titkketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanms bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal lirlini tiiketmek

Cevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmig bir cevresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

1.
2.

Diski ya da gerektiginde kusmuk drneginde viral nilkleik asidin saptanmas
Diski 8rneginde noroviriis antijenin saptanmast

[NOT: Noroviriis antijenini saptamak igin hizh Antifen testleri ve ELISA kitleri var olup
duyarhitklar: ¢ok yiksek degildir. Bu nedenle Noroviriis enfeksivonu giphesi varliginda
negatif bulunan drnekler UlusalReferans Laboratuvarina gonderilmelidir.]

Vaka Simiflamasi

Siipheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olast Vaka: Tanimlanmamigtir.

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig tam

Q ATESI

Klinik Tanimlama
Ates ile birlikte agagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmas:

1.
2.

Akut hepatit
Pnémoni

Epidemiyolojik Kriterler

1.

Hayvandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulasma olasihidi olacak sekilde
temas etmek

Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Ayms ortak enfeksiyon kaynag ya da aracina maruz
kalmak

Laboratuvar Kriterleri

I.
2.
3

Klinik 6rneklerden Coxiella burnetii izolasyonu,

Klinik 6rnekte Coxiella burnetii nitkleik asidinin saptanmas:

Tek serum Smeginde fazll IgM titresinin  >1:48 ve faz 11 Ig G'nin > 1:64 titrede
saptanmasl

IFA ile 2-4 hafta (en az 10-20 giin) ara ile alinan ¢ift serum Srneginde Faz II antikor
titresinde 4 kat artiy saptanmasi

Vaka Simiflamas:
Siipheli Vaka; Tammlanmamstir,



Olas1 Vaka; Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin Vaka; Klinik tamimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmis olast vaka

ROTAVIRUS ENFEKSIYONU

Klinik Tammlama
Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.

Sulu ishal

2. Ates
3. Kusma

Epidemiyolojik Kriterler

1.

Insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulagma olasilifi olacak sekilde temas etmek

Hayvandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmus bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulasma olasilift olacak sekilde
temas etmek

Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Ayni ortak enfeksiyon kaynafs ya da aracina maruz
kalmak

Kontamine olmug bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmis bir giday: ya da igme suyunu tilketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal GirlinG tiketmek

Cevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmus bir ¢evresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek

Laboratuvar Kriterleri
Diski veya kusmuk drneginde:

1.

Viral antijenlerin saptanmasi

2. RT-PCR ile viral niikleik asidin saptanmasi

Vaka Smiflamas:

Siipheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olast Vaka; Tammlanmamigtir.

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis tam

SALMONELLA SPP. ENFEKSIYONU / SALMONELLOZ (Tifo-harici Salmonelloz
etkeni olarak)

Klinik Tammlama
Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.



R S

ishal

Karm agnisi
Ates
Kusma
Halsizlik

Epidemiyolojik Kriterler

1.

Insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmng bir kesin insan vakas: ile
enfeksivonun bulagma olasilif1 olacak sekilde temas etmek

Hayvandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmus bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulagma olasthin olacak sekilde
temas etmek

. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Aym ortak enfeksiyon kaynagi ya da aracina maruz

kalmak

Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmus bir giday1 ya da igme suyunu tilketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal {iriinii tiketmek

Cevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmig bir gevresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek

Laboratuvar Kriterleri
Digky, idrar, diger viicut bblgelerinden alinan Smeklerden (6r: enfekte yara Smegi) ve steril
vilcut stvi ve dokularindan (6r: kan, BOS, kemik, sinoviyal sivi, vb);

B

2.

Segici besiyerleri kullanilarak Salmonella tiirleri ile uyumlu kolonilerin izolasyonu ve
biyokimyasal testlerle tanimlanmasi ve

Biyokimyasal olarak tamimlandiktan sonra uygun polivalan ve/veya monovalan
antiserumlarla tiir ve/veya serogrup tayini yapiimasi

[NOT: Standart Laboratuvar Prosediirlerine gore antibiyotik direnci arastiriimahdir.
Ayrica monovalan antiserumlarla serolojik alt-tiplendirme, faj tiplendirmesi ve molekiiler
tiplendirme yapilabilmesi icin izolatlar Ulusal Referans Laboratuvarina gonderilmelidir.]

Vaka Simiflamasi

Stpheli Vaka: Tanimlanmanmustur,

Olast Vaka: Tanimlanmamistir.

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterleri ile dogrulanmiy tami

SALMONELLA TYPHI ENFEKSIYONU (Tifo; enterik ates)

Klinik Tanimlama
Kiside ¢oftu kez sinsi baslangigh siirekli ates ile birlikte; agagidaki klinik kriterlerden en az
ikisinin olmas;



Bas agrisi.

Halsizlik, istahsizlik
Atesle uyumsuz bradikardi
Kabizlik veya ishal

Karin agnsi

. Kusma

T

[NOT: Etken genellikle Salmonella enterica serovar Typhi 'dir. Salmonella enterica serovar
Paratyphi gibi diger invaziv salmonellalarmn sebep oldugu vakalarda klinik tablo bazen hafif
ve aligilmanny bulgularla seyredebilir. |

Epidemiyolojik Kriterler

1. insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulagma olasihig: olacak gekilde temas etmek

2. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Aym ortak enfeksiyon kaynaf: ya da aracina maruz
kalmak

3. Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmig bir giday: ya da igme suyunu tiketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmig bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal {riinii tiketmek

4. Cevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmis bir gevresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek ya da bu sekilde
kontamine olmus bir suda yikanmak

Laboratuvar Kriterleri
Klinik orneklerden Salmoneltla enterica serovar Typhi (veya Paratyphi 4, B veya ()
izolasyonu

Klinik érneklerde Salmonella Typhi veya Paratyphi nitkleik asidinin saptanmasi
[NOT: Standart Laboratuvar Prosediirlerine gore antibiyotik direnci aragtirimalidir.

Ayrica monovalan antiserumlarla serolojik ali-tiplendirme, faj tiplendirmesi ve molekiiler
tiplendirme yapilabilmesi igin izolatlar Ulusal Referans Laboratuvarina gonderilmelidir.|

Vaka Siniflamas:

Siipheli Vaka: Tamimlanmamigtr.

Olas1 Vaka: Klinik tamimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka

2. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig olas: vaka

SARI HUMMA

Klinik Tanimlama



Akut baslangich yiiksek ates ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az birinin
bulunmasi;

1. Sanhk

2. Yaygmn hemorajik bulgular

Epidemiyolojik Kriter:
Son bir hafta igerisinde Sart humma vakalarimin goriildigii bilinen/gériilme olasitlift olan
bolgeye seyahat Gykiisii

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6rneklerden viriis izolasyonu

Klinik drneklerde virlis nitkleik asidinin saptanmas:

Immunokimyasal yontemlerle dokularda viriis antijenlerinin saptanmasi

Virlise §zgtil 1gM antikorlarimin pozitif bulunmasi ve ¢ifi serum Omeginde 1gG
titrelerinde >4 kat artis saptanmasi

5. Postmortem karaciger dokusunun incelenmesinde tipik lezyonlarin saptanmasi

B

[NOT: Laboratuvar sonuglar, diger flaviviriis ve arboviris ailesi icerisinde yer alan
etkenlerle enfeksiyon ve asilanma olasiliklar: goz éniine alinarak degerlendirilmelidir. Bu
kosullarda antikora dayali testlerde antijenik benzerlige bagh yalanci pozitiflikler
saptanabilmektedir. Laboratuvar tawist yalnizea Ulusal Referans Laboratuvarinda konur. ]

Vaka Smiflamasi

Siipheli Vaka: Tammlanmamustir.

Olast Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka

Kesin Vaka:

1. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmus olasi vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmig vaka
(agisiz bireylerde)

SHIGELLA SPP. ENFEKSIYONU

Klinik Tanimlama

Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir:
1. Ishal (bazen kanh-mukuslu)

2. Kramp tarzinda karin agrisi
3. Ates

4. Kusma

Epidemiyolojik Kriterler
1. Insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulagma olasilif olacak sekilde temas etmek



2. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Aym ortak enfeksiyon kaynaf ya da aracina maruz
kalmak

3. Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmug bir giday: ya da igme suyunu tiketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmig bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal tiriinii titketmek

4. Cevresel bir etkene maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanmis bir ¢evresel kaynaga maruz kalmak, temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

Disgk1 8rneginden;

1. Shigella tirlerinin izolasyonu,

2. Polivalan ve/veya monovalan antiserumlarla serogrup (S.dysenteriae, S flexneri, S.boydii
veya S.sonnei) tayininin yaptimasi

[NOT: Standart Laboratuvar Prosediirlerine gore antibiyotik direnci arashrimaldir.

Ayrica monovalan antiserumlarla serolojik alt-tiplendirme ve molekiiler epidemiyolojik

tiplendirme yapilabilmesi i¢in izolatlar Ulusal Referans Laboratuvarina gonderilmelidir].

Vaka Siniflamasi

Sipheli Vaka: Tammlanmamigtir,

Olasi Vaka: Tammlanmamstir.

Kesin Vaka: Laboratuvar kriterleri ile dogrulanmig tam

SITMA

Klinik Tammlama

Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.

1. Ates

2. Splenomegali

3. Anemi

(NOT: Suma riskli biolgede ikamet veva bu bélgelere seyahat dykiisii veya ailede baska bir
vakanin varligt sorulmahdir.)

Laboratuvar Kriterleri

1. Periferik (ince) yayma ve kahin yayma preparatlannda sitma parazitinin mikroskobik
olarak saptanmast

2. Hizh tam testleriyle Plasmodium tiirlerine 6zgiil antijenlerin saptanmasi

3. Klinik drneklerden Plasmodium tiirlerine ait niikleik asidin saptanmasi

Vaka Smiflamass
Stpheli Vaka; Tanimlanmamistir.
Olasi Vaka: Tamimlanmamistir.



Kesin Vaka: Klinik olsun veya olmasin laboratuvar kriterinden en az biri ile dogrulanmig
vaka

[NOT: Yurtdist kaynaklt vakalar hari¢ diger vakalarin Ulusal Sitma Referans Laboratuvar:
tarafindan dogrulanmasi gerekir. ]

SiFiLiz

Klinik Tanimlama

Klinik tanimlama hastaligin farkh evrelerine gére verilmigtir:

Primer Sifiliz;

Genellikle dis genital organlarda, ekstragenital olarak da agiz veya faringeal mukozada,
perineal veya anal bilgede bir va da daha gok sayida genellikle agnisiz tlser (sankr)
bulunmasidur.

Sekonder Sifiliz:

Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.

1. El ve ayak tabam dahil simetrik purpurik olmayan diffiz makulopapiiler dokintit
2. Generalize LAP

3. Kondiloma lata

4. Enantem

5. Diffiiz alopesi

Erken Latent Sifiliz:

Bir yildan kisa streli klinik bulgular olmasidir,

Geg Latent Sifiliz:

Klinik belirtiler olsun veya olmasin bir yildan uzun siireyle spesifik serolojik testlerin pozitif
olmasidir.

Epidemiyolojik Kriterler

Primer ve Sekonder Sifiliz:

Insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulagma olasithf: olacak gekilde (cinsel yolla) temas etmek

Erken Latent Sifiliz:

Insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulagma olasih1 olacak sekilde (cinsel yolla) temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri: Tarama testlerinin pozitifligi (VDRL, RPR, TPHA,

TPPA veya ELISA)

Dogirulayic Laboratuvar Kriterleri:

1. Lezyon veya dokudan alinan Omekte karanhk alan mikroskopisi ile Treponema
pallidum’un saptanmas

2. Lezyon veya dokudan alinan 6rnekte DFA ile Treponema pallidum’un saptanmas:

3. Lezyon veya dokudan alinan 8mekte PCR ile Treponema pallidum’un saptanmasi




4. ELISA ve TPHA Tarama testlerine ek olarak TP-IgM antikor pozitifliginin
farkli bir IgM testi ile dogrulanmasi (IgM-ELISA, IgM immunblot veya 19S-IgM-
FTA-abs)

Vaka Siiflamasi

Siipheli Vaka: Tanumlanmamistir.

Olast Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterini saglayan vaka

2. Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka
Kesin Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve dogrulayic: laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmis vaka

KONJENITAL SiFiLiZ

Klinik Tanmimlama

2 yagindan kiigitk gocuklarda asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bul unmasidir:
1. Hepatosplenomegali
Mukokutandz lezyonlar
Kondiloma lata

Persistan rinit

Sarilik

Psédoparalizi

Santral sinir sistemi tutulumu
Anemi

. Nefrotik sendrom

10. Malniitrisyon

o

Epidemiyolojik Kriterler
insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulagma olasih@ olacak sekilde temas etmek (Anneden bebege vertikal bulag)

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri

1. BOS'da VDRL pozitifliginin saptanmas

2. Anne serumunda nontreponemal ve treponemal test pozitifliginin saptanmas

3. Bebekteki nontreponemal antikor titresinin annedeki antikor titresinden 4 kat veya daha
yiiksek olmas:

Dogrulayic1 Laboratuvar Kriterleri

1. Umbilikal kord, plasenta, burun akintisi veya deri lezyonundan alinan 8mekte karanlik
alan mikroskobisinde Treponema pallidum’un gsterilmesi

2. Umbilikal kord, plasenta, burun akintisi veya deri lezyonundan alinan dmekte DFA ile
Treponema pallidum’un saptanmasi




3. 2 yay alti cocuk serumunda ELISA ve TPHA Tarama testlerine ek olarak TP-IgM
antikor pozitifliginin farklt bir IgM testi ile dogrulanmas: (IgM-ELISA, 1gM immunblot
veya 19S-IgM- FTA-abs)

Vaka Simflamasi

Siipheli Vaka: Tammlanmanustir.

Olasi Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini saglayan
vaka

2. Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka

Kesin Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile

dogrulanmig vaka

SUBAKUT SKLEROZAN PANENSEFALIT (SSPE)

Klinik Tanmmlama

Onceden normal gelisimi olan bir gocukta birkag hafta - birkag ay iginde gelisen asagidaki

klinik kriterlerin her ikisinin birlikte bulunmasidir:

1. Mental durum bozuklugu (mental gerileme, konusmada bozulma, yiirimede bozulma,
davrang degisikligi)

2. Myokloni (giinde birkag kez olan, her biri 1-2 saniye siiren, bagin 6ne dogru dilsmesi ya
da viicutta (bazen yiiriirken ani dilgmelere yol agan) silkinme seklinde nobetler

Epidemiyolojik Kriterler

Tammlanmamigtir.

Laboratuvar Kriterleri

Desteklevici Laboratuvar Kriterleri Rutin EEG’de aralikh, yiiksek amplitiidlii keskin-yavas
dalgalar olmas: ve Diazepam 5 mg 1.V. yapildiktan sonra baskilanmamalari

Dogrulayict Laboratuvar Kriterleri
I, Beyin-omurilik sivisinda (BOS) kizamik IgG’nin yiiksek olmasi (BOS/serum IgG ve

total IgG oranlan ile hesaplanan kizamik IgG sentez indeksinin intratekal sentezi
gosterecek sekilde yiksek olmasi)

2. Beyin biyopsisi veya postmortem alinan doku drneklerinde tipik histolojik bulgulann
(kizamik inkliizyon cisimciklerinin g&riilmesi) bulunmas:

[NOT: Ey zamanh alinan BOS ve serum drneklerinin birlikte gonderilmesi gerekmektedir.]

Vaka Simifiamasi

Stipheli Vaka: Tanimlanmamgur.

Olass Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterini saglayan vaka
Kesin Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmig vaka



SUCICEGI (VARISELLA)

Klinik Tanimlama

Asagidaki klinik kriterin bulunmasidur;

Bagka bir nedenle agiklanamayan, atesli veya atessiz, akut  baglangigl,
makiilopapitlovezikiiler dokiintii (farklt evrelerde dokiintii tiird degisir)

[NOT: Asilannug vakalarda asiya ragmen sugicegi geligebilir ve atipik seyir gisterir. Bu
durumda 50'den az sayida cilt lezyonu veya vezikiil gelismeden makiilo-papitler tarzda
dokiintii olabilir. Hastalik siiresi normalden daha kisa siireli ve klinik seyri daha hafiftir.]

Epidemiyolojik Kriterler
insandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulagma olasihigt olacak sekilde temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

1. Serum orneginde yitksek titrede varisella 6zgiil IgM pozitifliginin saptanmas:

2. Serum omeginde varisella IgG diizeyinde belirgin artigin standart bir serolojik yéntemle
saptanmasi

3. Klinik ornekten Varicella zoster izolasyonu

4. Cilt lezyonu veya gerektiginde uygun orneklerden (BOS, BAL vb.) Varicella zoster
niikleik asit pozitiflifinin saptanmas:

[NOT: Laboratuvar dogrulama rutin olarak énerilmez. Fatal seyirli vakalarda ya da izel

durumlarda onerilir.]

Vaka Siniflamasi

Siipheli Vaka: Tanimlanmanusgtir.

Olasi Vaka: Klinik tanimlamaya uyan vaka

Kesin Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmug vaka
2. Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriteri saglayan vaka

3. Olasi vaka tammina uyan bir vakayla iligkili olas: vaka

SARBON

Klinik Tanimlama
Akut bir baslangigla karakterize agagidaki klinik formlardan herhangi birinin bulunmasidir.

Lokalize Form (Deri formu):
Asagidaki klinik kriterlerden birinin bulunmast:
* 1-6 giinde bir papiilden vezikitler evreye gelisen lezyon
+ Ortas: ¢okiik, siyah kabuklu, hafif veya belirgin bir 6demin eglik ettigi agrisiz lezyon




Sistemik Formlar;

1. Gastrointestinal Form: Ateg ile birlikte agagidaki klinik kriterlerden en az birinin
bulunmas::
+ Siddetli kann agrisi
s lshal

2. Pulmoner Form: Ates ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasi:
» Ciddi solunum yetmezligi sendromu
+  Akciger grafisinde mediastinal genisleme bulgusu

3. Meningeal Form; Atey ile birlikte asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmas:
+ Konviilsiyon
+ Biling kaybi
+ Meningeal semptornlar

Epidemiyolojik kriterler

1. Hayvandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmig bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulasma olasihg olacak gekilde
temas etmek

2. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Aym ortak enfeksiyon kaynag: ya da aracina maruz
kalmak

3. Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmus bir giday: ya da igme suyunu titketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmig bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundufu saptanan bir
hayvansal tiriinii titketmek

Laboratuvar Kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriterleri:

1. Klinik érneklerde yapilan preparatlarda Gram pozitif basillerin gdsterilmesi

2. Serum Smeginde Bacillus anthracis koruyucu antijenine (PA) ELISA ile IgG antikor
pozitifligi

Dogrulayici Laboratuvar Kriterleri*:

1. Klinik drneklerden bakterinin izolasyonu

2. Klinik drneklerden bakterinin nitkleik asitinin saptanmasi

[NOT: *Ornekler/izolatlar tami ve dogrulama i¢in Mikrobiyoloji Referans Laboratuvarina

gonderilmelidir.]

Vaka Simiflamasi

Siipheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olas: Vaka:

1. Klinik tamimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan vaka

2. Klinik tamimlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterlerinden en az birini saglayan
vaka



Kesin Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden biri ile
dogrulanmis vaka

SARK CIBANI (KUTANOZ LEISHMANIASIS)

Klinik Tanimlama

Tipik olarak viicudun agikta kalan bblgelerinde (yiiz, boyun, kol, bacak), eritemli bir papiil
olarak baslayip uzun siire (en az 1 ay) iyilesmeyen, nodiile doniisen, zamanla tlserlesen,
lizerinde tabana sikica yapigik kabugu ve merkezinde krateri olan, kenarlari lastik silgi
kivaminda endiirasyon gésteren lezyon(lar)la karakterize bir hastaliktir.

Epidemiyolojik Kriterler
Tammlanmamisgtir.

Laboratuvar Kriterleri

1. Lezyondan hazirlanan boyal: preperatlarda parazitin amastigot formlaninin goriilmesi
2. Kiltilrle parazitin promastigot formlarinin izolasyonu

3. Klinik 6rneklerden molekiiler yontemlerle parazite ait niikleik asitlerin saptanmas

Vaka Simiflamasi

Sipheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olasi Vaka: Tanimlanmamugtir.

Kesin Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmig vaka

TETANOZ

Klinik Tanimlama

Tetanoz tamsi klinik ve laboratuvar bulgulara dayahdir, Kirli veya ezilmis, nekroze
dokulann oldugu ve/veya cam, metal pargasi, diken gibi yabanci cisim igeren (tetanojen) bir
yaralanmadan 2-60 giin (ortalama on bes giin) sonra; asagidaki klinik kriterlerin tamaminin
bulunmasidir,

1. Yutma gligligi

2. Trismus

3. Opustotonus (tiifek tetigi) postiirii

4. Ozellikle dis uyaranlarla artan agnils tonik-klonik kasilmalar

[NOT: Sekonder enfeksiyon geliymedigi siirece atey yiikselmez, biling kaybi veya biling
degisikligi olmaz. Kismi bagisikhigt olan kigilerde yara yeri gevresinde rijidite ile seyreden
lokal tetanoz veya sefalik tetanoz gériilebilir.]

Epidemiyolojik Kriterler
Tammlanmamgtir.



Laboratuvar Kriterleri
1. Enfeksiyon bélgesinden C. tetani izolasyonu
2. Serum drmeginde tetanoz toksininin saptanmasi

Vaka Siniflamasi

Stpheli Vaka: Tanimlanmamistir.

Olast Vaka: Klinik tammlamaya uyan vaka

Kesin Vaka: Klinik tantmlamaya uyan ve laboratuvar ile dogrulanmis vaka.

NEONATAL TETANOZ

Klinik Tanimlama

Yagamun ilk 2 giiniinde normal emen ve aglayan bir yenidoganda, asagidaki klinik kriterlerin

her ikisinin birlikte bulunmasdir:

1. 3.-28. giinler arasinda emme giigliigii olmasi

2. Emme giigliigil (trismus nedeniyle), takiben katlik veya kas spazmlanmin-konviilziyon
ortaya ¢tkmasl.

Epidemiyolojik Kriterler
Tanimlanmamustir.

Laboratuvar Kriterleri
Laboratuvar kriterleri ile dogrulama gerektirmez.

Vaka Siniflamas:

Stipheli Vaka: Tanimlanmanustir.

Olasi Vaka;

1. Dogumdan sonraki 3-28. giinler arasinda neonatal tetanoz tamst aldigs bildirilen ancak
stirveyans kapsaminda gerekli inceleme yapilmamig vaka

2. Klinik tammlamaya uyan ve hekimin neonatal tetanoz tams1 koydugu vaka.

Kesin Vaka: Vaka incelemesi tamamlanmig ve neonatal tetanoz olarak degerlendirilmis olan

ve Maternal Neonatal Tetanoz Dantgma Kurulu tarafindan “Neonatal Tetanoz” olarak kabul

edilen vaka.

[NOT: Vakamn tim hastane dosyasi alinarak Saglik Bakanhgi'nda ilgili  birime

gonderilecek, Saghk Bakanhgt tarafindan olugturulan Uzmaniar Kurulu'na vaka takdimi

yapilacak ve uzmanlar giriigiine gore vaka Neonatal Tetanoz veya Degil geklinde

stiflandwilacaknr. ]



TOKSOPLAZMOZ

Klinik Tanimlama

(S5

Bagisikhk sistemi normal kisilerde bagka nedenlerle agiklanamayan agagidaki klinik
kriterlerden en az birinin bulunmasidir:

* Semptomatik servikal LAP

«  Ust solunum yolu enfeksiyonu

+ Korioretinit {okiiler toksoplazmoz)

Bagigiklik sistemi baskilanmis kisilerde baska nedenlerle agiklanamayan; asagidaki
klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir;

*  Santral sinir sistemi semptomlan

+ Korioretinit

*  Pndmoni

Konjenital toksoplazmoz; yeni dogan ve bebeklik déneminde (dogumda subklinik veya
semptomatik); agagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir:

» Beyinde kalsifikasyon

» Ventrikilllerde genigleme

» Bilateral korioretinit

Epidemiyolojik kriterler
Tammlanmamstir,

Laboratuvar Kriterleri

1.

lki-tig hafta arayla ¢ift serum omeginde Toxoplazma 1gG titresinde >4 kat artig
saptanmasi

Tek serum omeginde ELISA ile Toxoplazma IgM pozitifliginin (Capture ELISA)
saptanmasi

Toxoplazma 1gG-avidity testi ile diigiik avidite saptanmasi

. Viicut sivilan (amnion sivisi, BOS, kan) veya doku kesitlerinde (plasenta, fetal dokular,

v.b.) T. gondii takizoitlerinin mikroskobik olarak saptanmasi
Parazitin niikleik asidinin saptanmasi

Konjenital Toksoplazmoz:

1.
2.
3

Yenidoganda Toxoplazma 1gM veya Toxoplazma IgA ELISA pozitifligi

Infantta (< 12 ay) stirekli yiiksek 7. gondii IgG titresi

Amnion sivist, plasenta veya fetal dokulanin hilcre kiiltiirli veya fare inokillasyonunda
T.gondii izolasyonu

Amnion sivist, plasenta veya fetal dokularda 7. gondii nitkleik asidinin saptanmasi

Vaka Simiflamasi
Siipheli Vaka: Tammlanmamugtir.
QOlast Vaka: Tanimlanmamistir,



Kesin Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmis vaka

TRAHOM

Klinik Tammlama

Asagida gelisim sirasina gore verilen ve ilk ikisi aktif trahom evresi olarak kabul edilen bes

ana evre ile karakterize kronik hastaliktir,

Klinik tammlama evrelere gore degismektedir.

Hastalik bildirimlerinde ilk iki evre-TF VE TI istenmektedir.

Bu evrelere gore Klinik Tanimlama

I. Trahomatéz inflamasyon-Follikiiler (TF): Ust tarsal konjunktivada en az 0.05 mm
¢apinda 5 veya daha fazla follikiil bulunmasidir.

2. Trahomatéz inflamasyon-Intense (agur) (Tl): Tarsal konjunktivada inflamatuar
kalinlagmadir.

3. Trahomatdz skar (TS): Tarsal konjunktivada kolayca gozlenebilen skar varhgidir.

4. Trahomatoz trikiyazis (TT): Kirpiklerin i¢e donmesi ve kapak deformitesidir.

5. Komeal opasite (CO): Pupil tizerinde kolayca gézlenebilen korneal opasite varhfiidir.

Epidemiyolojik Kriterler
Tammlanmamigtir.

Laboratuvar Kriterleri

1. Konjunktival kazmti yaymalarinda, epitel hiicreleri iginde sitoplazmik inkliizyon
cisimeiklerinin gosterilmesi (Giemsa boyama, DFA)

2. Klinik éreklerin hiicre kiiltiirlerinde C. trachomatis izolasyonu

Vaka Simflamas

Stipheli Vaka: Tammlanmamugtir.

Olast Vaka: Tammmlanmamstir,

Kesin Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmus vaka

TRISINELLOZ

Klinik Tammlama

Asagiidaki klinik kriterlerden en az ii¢ tanesinin bulunmasidir.
1. Ates

2. Kas agnsi

3. Diyare,

4, Fasiyal 6dem
5. Eozinofili



6. Subkonjonktival, retinal ve tirnak alti hemorajiler

Epidemiyolojik Kriterler

1. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Aynt ortak enfeksiyon kaynad: ya da aracina maruz
kalmak

2. Kontamine olmus bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmis bir giday ya da igme suyunu titketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmig bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal {iriini tikketmek

Laboratuvar Kriterleri

{. Serolojik testlerle 6zgll Trichinella antikor yanitinin saptanmas,

2. Immunblot yontemi ile Trichinella antikorlarimin saptanmasi

3. Kas biyopsisi ile elde edilen dokuda Trichinella larvasiun mikroskobik olarak
saptanmés:

4. Kas biyopsisi ile elde edilen dokuda parazitin niikleik asidinin saptanmas

Vaka Simflamasi

Siipheli Vaka: Tammlanmamgtir,

Olast Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka,

Kesin Vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka.

2. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanms olasi vaka

TULAREMI

Klinik Tammlama

Asagidaki klinik formlardan en az birinin bulunmasidir.

Orofaringeal form (Servikal lenfadenopati ve stomatit veya farenjit veya tonsillit *)
Ulseroglandiiler form (Bélgesel lenfadenopati ile birlikte kutandz itlser)

Glandiiler form (Ulsersiz, agnli balgesel lenfadenopati)

Okiiloglandiiler form (Bolgesel lenfadenopati ile birlikte konjuktivit)

Pndmonik form (Primer pleuropulmoner hastalik)

Tifoidal form (Erken lokalize semptom ve bulgular olmaksizin atesli hastahk)

7. intestinal form (Ates, bulanti, kusma, ishal ve batinda hassasiyet)

[*Yurdumuzda goriilen vakalarda klinik daha ¢ok orofaringeeal formda seyretmekte, daha
az olarak iilseroglandiiler form goriilmektedir. Hastalik ozellikle; penisilin ve tirevleri ile
iyilesmeyen kriptik tonsillit ve servikal lenfadenopati gelismesi halinde akla gelmelidir. ]

AN S o A



Epidemiyolojik Kriterler

1. Hayvandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulagma olasiifi olacak sekilde
temas etmek

o

Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Aym ortak enfeksiyon kayna ya da aracina maruz

kalmak

3. Kontamine olmug bir gidaya ya da igme suyuna maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan
kontamine oldugu dogrulanmug bir gidays ya da igme suyunu tilketmek veya laboratuvar
tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir
hayvansal tiriind tiketmek

4. Laboratuvarda maruz kalmak: Etkene maruz kalma riski bulunan bir laboratuvarda

cahgiyor ya da ¢ahgmis olmak

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6reklerden F.tularensis izolasyonu

2. Tek serum Smeginde Mikro-agliitinasyon (MAT) ile antikor titresinin > 1/160 olmas:
veya iki hafta ara ile alinan ¢ift serum Smeginde F. tularensis’e karg antikor titresinde
>4 kat arti§ saptanmasi

3. Klinik 6rneklerden F. tularensis niikleik asidinin saptanmasi

[NOT: Tularemi incelemeleri yalmzca yetkili/veferans laboratuvarda yapilir. Tularemi

kuskusunda  hastane  hekimleri  mutlaka  hup.fitularemi.thsk saglik.gov.trigirts.aspx

baglantisindan Tularemi Bilgi Sistemine giipheli hastamn girigini yapmali ve hastadan

aldign numuneyi gondermek igin referans laboratuvar ile baglant kurmaldir.

(Bkz. Ulusal Mikrobiyoloji Standartlart (UMS) Bulasici Hastaliklar Laboratuvar Tam

Rehberi)

Vaka Siniflamasi

Siipheli Vaka: Tanimlanmamstir.

Qlasi Vaka: Klinik tamimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin Vaka:

1. Klinik tanimlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis vaka

2. Laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka

TUBERKULOZ

Klinik Tanimlama

AKCIGER TUBERKULOZU

Asagidaki kriterlerin birarada bulunmasidir.

1. Akcier tilberkitlozu ile uyumlu semptom ve bulgularin olmasi (Bu semptom ve bulgular
uzun siireli ve sinsi seyirli olabilir.)
- Okstiriik (6zellikle 2 haftadan uzun siireli) ile beraber agagidakilerden en az birisi:



+ Balgam,
o istahsizhk,
+ Kilo kaybs,
*  Cocuklarda kilo alamama,
+  Gece terlemesi,
+  Subfebril ates,
« Halsizlik,
o Gogiis agnst,
+ Nefes darh@
2. Radyolojik (akciger filmi ya da bilgisayarhi tomografi) bulgularinin akeiger tiberkillozu
ile uyumlu olmas.
AKCIGER DISI TUBERKULOZ
Asagidaki kriterlerinbirarada bulunmasidir.
1. Halsizlik, ¢abuk yorulma, kilo kaybi, ¢ocuklarda kilo almada duraklama, ates ve gece
terlemesi vb. genel bulgular
2. Tutulan organa (lenf bezi, plevra, periton, genito-iiriner sistem, cilt, beyin zari, kemik,
eklem, vd.) gore degisik semptom ve bulgular

Epidemiyolojik Kriterler

1. Kesin vaka oldupu bildirilen bir kisi ile yakin temas &ykisd ( ozellikle aym evde
yasama)

2. Tiiberkiiloz tan: laboratuvarinda ¢alisma

Laboratuvar Kriterleri

Hastadan alinan klinik 6rnekte;

1. Mikroskopik inceleme ile aside direngli basil (ARB) pozitifliginin saptanmas:

2. Kiiltiirde Mycobacterium tuberculosis kompleks basilinin izolasyonu

3. DSO tarafindan onaylanan hizh tam testlerinden biri ile (Xpert MTB/RIF vb.)
Mycobacterium tuberculosis kompleks saptanmasi

4. Patolojik incelemede tiiberkiilozla uyumiu histolojik degisiklikier saptanmasi.

Vaka Siniflamasi

AKCIGER TUBERKULOZU

Stipheli Vaka;

Tanimlanmamistir.

Olas1 Vaka:

Tammlanmamistir.

Kesin Vaka:

Bakteriyolojik Olarak Dogrulanmig Vaka:

Asaidakilerden herhangi birinin bulunmasidir.

1. Enaz iki balgam vb. solunum drneginde ARB pozitifligi olan vaka



(3%

Balgam vb. solunum Omefi yaymasinda bir kez ARB pozitifligi ve aktif akciger
tilberktilozu ile uyumlu radyolojik bulgulant olan ve bir hekim tarafindan tiiberktiloz
tedavisi karar verilen vaka

3. Balgam vb, solunum Omefi yaymasinda ARB pozitif olsun olmasin kiltiriinde
Mycobacterium tuberculosis kompleks liremesi olan vaka

4. Balgam vb. solunum dmeginde DSO tarafindan onaylanan hizli tams testlerinden biri ile
(Xpert MTB/RIF vb.) Mycobacterium tuberculosis kompleks saptanmig vaka

[NOT: Standart Laboratuvar Prosediirlerine gére antibiyotik direnci ve molekiiler

tiplendirme (Spoligotiplendirme ve MIRU) yapilabilmesi icin izolatlar Ulusal Tiiberkiiloz

Referans Laboratuvaria gonderilmelidir.]

Klinik Tam Konulmus Vaka:

Bakteriyolojik olarak dogrulanmig vaka kriterlerini tagimayan ancak bir klinisyen tarafindan

akciger tiiberkiilozu tanis: konulup tedavi karart alinan vakadir.

Asagidaki tammlamalardan herhangi birine uyan vakadir:

1. Klinik veya radyolojik olarak akciger tiiberkitlozu ile uyumlu bulgulan olan, yeterli siire
anti-mikobakteriyel etkinligi olmayan bir antibiyotik almis olmasina ragmen klinik yamt
almamayan vaka,

2. Akceiger drneginde histopatolojik olarak tiiberkiilozla uyumlu bulgulari olan vakadir.

AKCIGER DISI TUBERKULOZ

Stipheli Vaka:

Tammlanmamstir,

Olasi Vaka:

Tanimlanmamistir.

Kesin Vaka:

Bakteriyolojik Olarak Dogrulanmiyy Vaka:

Asagidaki tanimlamalardan herhangi birine uyan vakadir:

1. En az bir akciger dist 6mekte ARB pozitifligi olan vaka (idrar 6rmegi mikroskopisinde
yalanci pozitiflik olabilir, bu nedenle klinik uyumluluk da aranmahdir)

2. En az bir akciger dist drnegin kiltiiriinde Mycobacterium tuberculosis kompleks iiremesi
olan vaka

3. En az bir akciger dist Smeginde DSO tarafindan onaylanan hizh tam testlerinden biri ile
{Xpert MTB/RIF vb.) Mycobacterium tuberculosis kompleks saptanmig vaka

[NOT: Standart Laboratuvar Prosediirlerine gére antibiyotik direnci ve molekiiler

tiplendirme (Spoligotiplendirme ve MIRU) yapilabilmesi icin izolatlar Ulusal Tiiberkiiloz

Referans Laboratuvarina gonderilmelidir. |

Klinik Tam: Konulmus Vaka:

Bakteriyolojik olarak dogrulanmis vaka kriterlerini tagimayan ancak bir klinisyen tarafindan

akciger dis: tiiberkiiloz tamsi konulup tedavi karar alinan vakadir.

Asagidaki tamimlamaya uyan vakadir;

-Klinik olarak akcifer disp tilberkitloz ile uyumlu bulgulan olan ve klinik ornekte

histopatolojik olarak titberkitlozla uyumlu bulgular: olan vakadir.

Tiiberkiiloz hastahifinda sadece kesin vaka bildirimi yapilir.




VEBA

Klinik Tammlama
Asagidaki klinik formlardan birinin bulunmas:dur.
A. Bubonik Form: Akut baglangigh ates ve genel enfeksiyon bulgulan ile birlikte agagidaki
klinik kriterlerin birlikte bulunmas:

1. Ates

2. Lenf nodlarnin agir agnh sisligi (buboniar)
B. Pnémonik Form: Akut baslangigh ates ve genel enfeksiyon bulgulan ile birlikte
asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmast

1. Oksiiriik,

2. Hemoptizi

3. Solunum giighigt

4. Gogs agnsi
C. Septisemik Form

1. Ales

2. Sepsis bulgular
[NOT: Bubonik ve akciger formu toksemi ile birlikte septisemik forma ilerleyebilir. Ancak,
bubon bulgusu olmaksizin sepsis nadir goriiliir.]

Epidemiyolojik Kriterler

1. Insandan insana bulas: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir kesin insan vakas: ile
enfeksiyonun bulagma olasihi olacak sekilde temas etmek

2. Hayvandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmug bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulasma olasihgi olacak sekilde
temas etmek

3. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Ayni ortak enfeksiyon kaynag ya da aracina maruz
kalmak

4. Laboratuvarda maruz kalmak: Etkene maruz kalma riski bulunan bir laboratuvarda
calistyor va da ¢aligmis olmak

Laboratuvar Kriterleri

1. Klinik 6reklerden Y. pestis izolasyonu

2. Y. pestis F1 antijenlerine kargi 6zgiil antikor pozitifliginin saptanmasi
3. Klinik 6rneklerden bakterinin nitkleik asidinin saptanmasi,

[NOT: Laboratuvar tamist Ulusal Referans Laboratuvarinda konur. |

Vaka Simiflamas

Silpheli Vaka: Tammlanmamugtir.

Qlas) Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka



Kesin_Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmiy vaka

VIRAL HEMORAJIK ATES SENDROMU (Kyrim Kongo Kanamali Atesi - Ebola

Virus Hastah@ - Hantaviriis Enfeksiyonu - Sar1 Humma- Dengue Viriis Enfeksiyonu
Haricinde)

Klinik Tammlama
Asagidakilerden en az birinin bulunmasidir.

1.

5

e

e

Ates

Hemorajik ve purpurik dokintii, epistaksis, hemoptizi, gastrointestinal kanama gibi
cesitli hemorajik bulgular.

Bagka bir nedenle agiklanamayan trombositopeni

Epidemiyolojik Kriterler

1

Son ¢ hafta icerisinde VHA vakalarinin goriildiigi bilinen/gériilme olasibin olan
bolgeye seyahat dykiisii

Hastahi son alti ay igerisinde baglamis olan olasi veya kesin VHA vakasi ile son 21 giin
igerisinde temas etmek

Laboratuvar Kriterleri

1.
2.

Klinik drmeklerden etken viriisiin izolasyonu
Klinik 6meklerden etken viriis niikleik asitinin saptanmas: ve genotiplendirilmesi

Vaka Siniflamasi

Stipheli Vaka: Tanimlanmamgtir.

Olast Vaka: Klinik tanimlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini saglayan
vaka

Kesin_Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az bir ile
dogrulanmig vaka

YENI VARYANT CREUTZFELDT JAKOB HASTALIGI
Klinik Tanimlama
On Kosullar:

1

“LoE

. Hastalik baglama yaginin 55°den kilgiik olmas:

Alt aydan uzun siiredir ilerleyici ndropsikiyatrik bozuklugu olan

Rutin aragtirmalarda alternatif taninin bulunamamas

insan dura mater grafti veya insan hipofiz hormonlan kullanma dykiisii olmamas:
Bulasic1 spongioform ensefalopatinin genetik formuna ait kanit olmamas

Klinik Kriterler: Asagidaki 5 klinik kriterden en az 4 tanesinin bulunmasidir.

L.

Psikiyatrik semptomlar (depresyon, anksiyete, apati, ige kapanma, sann, hezeyan)



. Kahei agnli duyusal semptomlar (Frank pain ve/veya duyu bozuklugu)
Ataksi

Korea veya distoni veya myoklonus

Demans

[Z N VI N

Epidemiyolojik Kriterler
Insandan insana bulas (vCJD saptanmis vakadan kan transflizyonu vb, )

Laboratuvar Kriterleri
Siipheli veya Olasi Vaka i¢in Tam Kriterleri:

I. Hastaigin erken donemlerinde EEG sporadik CJD tipik griinimiinii vermez. (Sporadik
CID EEG bulgulan saniyede bir gelen jeneralize periyodik komplekslerdir. Ancak bu
EEG bulgular hastaligin ge¢ déneminde saptanabilmektedir.)

2. Beyin MRI'nde bilateral yogun pulvinar ytiksek sinyal alinmas:

3. Pozitif tonsil biyopsisi (Tonsil biyopsisi tipik EEG gériintiilerine sahip sporadik CJD
olgulaninda rutin olarak onerilmemektedir. Ancak klinigi vCJD ile uyumlu olan ve
MRTI’nde pulvinar yiiksek sinyal alinamayan olgularda faydali olabilir.)

Kesin Vaka igin Tani Kriterleri:
Serebrum ve serebellumda spongioform degisiklikler ve yogun prion protein
depolanmasinin postmortem incelemede ndropatolojik olarak gésterilmesi

Vaka Simiflamas

On kosullar tagiyan bir kiside;

Siipheli Vaka:

Klinik kriterlere uyan ve sporadik CJD igin EEG bulgusu bulunmayan vaka.
Olasi Vaka:

1. Pozitif beyin MRI olan siipheli vaka

2. Tonsil biyopsisi pozitif olan stipheli vaka

Kesin Vaka;

Kesin vaka tans kriterlerini karsilayan olas1 vaka

YERSINIA SPP. ENFEKSIYONU

Klinik Tamimlama

Asagidaki klinik kriterlerden en az birinin bulunmasidir.

1. ishal

2. Ates

3. Bulanti-Kusma

4. Kramp tarzinda karin agrist (apandisiti taklit eden bulgular)



Epidemiyolojik Kriterler

1. [nsandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmus bir kesin insan vakasi ile
enfeksiyonun bulasma olasiigs olacak sekilde temas etmek

2. Hayvandan insana bulag: Laboratuvar tarafindan dogrulanmis bir enfeksiyon ya da
kolonizasyon saptanan bir hayvan ile enfeksiyonun bulagma olasih@r olacak sekilde
temas etmek

3. Ortak bir kaynaga maruz kalmak: Aym ortak enfeksiyon kaynagr ya da aracina maruz
kalmak

4. Kontamine olmus bir gidaya maruz kalmak: Laboratuvar tarafindan kontamine oldugu
dogrulanms bir giday: titketmek veya laboratuvar tarafindan dogrulanms bir enfeksiyon
ya da kolonizasyon bulundugu saptanan bir hayvansal iiriind tiiketmek

Laboratuvar Kriterleri

1. Birklinik 6rnekten Yersinia enterocolitica izolasyonu

2. Bir klinik 6rnekten Yersinia pseudotuberculosis izolasyonu

3. Bir klinik 6mekte Y. enterocolitica veya Y. pseudotuberculosis virulans genlerinin
saptanmasi

[NOT: Standart Laboratuvar Prosediirlerine gore antibiyotik direnci arastrimalidr.

Ayrica monovalan antiserumlarla  serolojik ali-tiplendirme ve molekiller tiplendirme

yapilabilmesi i¢in izolatlar Ulusal Referans Laboratuvarina ginderilmelidir].

Vaka Simiflamasi

Siipheli Vaka: Tanimlanmanusgtir,

Olast Vaka: Tanimlanmanmustir.

Kesin Vaka: Klinik tammlamaya uyan ve laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmis tani

ZIKA VIiRUS HASTALIGI

Klinik tamimlama

Cilt dokiintiisit ve/veya ates ile birlikte, agafndaki kriterlerden en az birinin bulunmasr;
1. Artralji/artrit

2. Myalji

3. Konjonktivit (Non-piiriillan/hiperemi)

Epidemiyolojik kriterler
Semptomlar ortaya ¢ikmadan énceki 4 hafia icerisinde;
1. Endemik bdlgede kalmak veya endemik bolgeye seyahatte bulunmak.

2. Hastalik konfirmasyonu saglanmug kisiyle cinsel temas Gykiisii (Bu siire alti aya
kadar uzayabilmektedir).

3. Endemik bolge ziyareti olan kisiyle cinsel temas dykilsil.



4. Olas: veya kesin vakadan transfiizyon veya transplantasyon 8ykiisii.

Laboratuvar kriterleri

Destekleyici Laboratuvar Kriteri:

Zika spesifik ELISA/IFA IgM pozitifli§i tespit edilen vaka

Dogrulayici Laboratuvar Kriteri:

Klinik 6rneklerden viriis izolasyonu.

Klinik érneklerden viriis niikleik asidinin saptanmast.

Klinik 6meklerden viriis antijeninin gosterilmesi.

Serum Omek/lerinde Gzgiil IgM tipi antikorlann gosterilmesi ve plak rediiksiyon

notralizasyon testi (PRNT) ile dogrulanmasi,

5. Cift serum 6meginde etken spesifik antikor titresinde serokonversiyon veya dort kat artis
saptanmasi.

P

[NOT: Laboratuvar sonuglary, diger flaviviriis ve arboviriis ailesi icerisinde yer alan

etkenlerle enfeksiyon ve asilanma olasiliklart goz dniine alinarak degerlendirilmelidir. Bu

kogullarda antikora dayali testlerde antijenik benzerlige bagh yalanct pozitiflikler

saptanabilmektedir.]

VAKA SINIFLAMASI

Stipheli vaka:

Tamimlanmamustir,

Olas: vaka:

1. Klinik tammlamaya uyan ve epidemiyolojik kriterlerden en az birini safilayan vaka.

2. Klinik tammlamaya uyan ve destekleyici laboratuvar kriterini sajlayan vaka.

Kesin vaka:

1. Dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile dogrulanmis olasi vaka

2. Klinik tammlamaya uyan ve dogrulayici laboratuvar kriterlerinden en az biri ile
dogrulanmig vaka.

KONJENITAL ZIKA VIRUS HASTALIGI

Klinik Tamimlama

Yenidogan veya fetiiste, mikrosefali veya intrakraniyal kalsifikasyonlar veya santral sinir
sistem anomaliierinin bulunmas:

Epidemiyolojik Kriter
1. Annede gebelik esnasinda, konfirme edilmis Zika viriis enfeksiyonu varlifs.

Laboratuvar Kriteri

1. Klinik 6rekte Zika virlisii viral niikleik asitinin tespit edilmesi,

2. Klinik 6mekte Zika viriisii viral antijeninin tespit edilmesi,

3. Klinik 6mekte Zika viriisiiniin izolasyonu

4. Serum, BOS veya amniyotik sivida Zika spesifik Ig M antikorlarinin tespit edilmesi.



Vaka Siniflamasi

Siipheli Vaka: Tammlanmamgtir.

Olas: Vaka: Epidemiyolojik iligki ile birlikte klinik kriteri karsilayan yenidogan veya fetils.
Kesin Vaka: Klinik ve laboratuvar kriterlerini karsilayan yenidogan veya fetils.

ANTIMIKROBIYAL DIRENC

Tanimlama

Antimikrobiyal Duyarlilik Testi (AMDT):

Antimikrobiyal duyarhlik testleri, bir antimikrobiyal ajamin belli bir bakteri tiiriine kars
invitro etkinligini saptamak amaciyla uygulanan testlerdir. Antimikrobiyal tedavi gerektiren
bir enfeksiyonda etken olan her bakteri igin, efer o bakterinin tiiriinden duyarhhig: tahmin
edilemiyorsa.  duyarhlik testi  gerekmektedir. Mikroorganizma, CLSVEUCAST
standartlarina gore duyarhhk zon gaplan ve MIK degerleri dikkate alindiinda klinik olarak;
duyarls, orta duyarh ve direnghi olarak tanimlanabilir.

Normal flora bakterilerine veya kolonizasyon etkenlerine duyarlihk testi yapiimamal: sadece
enfeksiyon etkeni olan bakteriler igin AMDT uygulanmalidir.

Antimikrobiyal duyarlilik testi, klinik 6reklerden izole edilen bakterilerin tedavide
kullanim potansiyeli olan antibiyotiklerin iriin prospektilsiinde yer alan dozaji ile
uygulandiinda  enfeksiyon  blgesinde elde edilebilen  Konsantrasyonlar: ile
oldurtilebileceginin veya iiremesinin inhibe edilebileceginin belirlenmesi amaciyla yapilur.

Vaka Siiflamasi

Klinik Olarak Duyarly:

Enfeksiyon bolgesi i¢in Onerilen doz kullamldiginda, antibiyotigin siklikla ulagilabilir
konsantrasyonlar ile etken bakterilerin tremelerinin engellenecegini belirtir.

Klinik Olarak Orta Duyarli:

Antibiyotigin sikhkla ulagilabilir kan ve doku konsantrasyonlarina duyarh bakterilere gore
daha diigitk yanit oram gdsteren bakterileri tammlar. Orta duyarh kategorisi duyarh ve
direngli kategoriler arasinda bir tampon bbdlgesi olarak is gorlr. Ayrica enfeksiyon
bilgesinde konsantre olan antibiyotiklerin tedavi secenegi olarak kabul edilebilecefini de
belirtir.

Klinik Olarak Direncli:

Direngli kategorisi normal doz uygulamalan ile antibiyotikierin sikhikla erigilebilir
konsantrasyonlari ile inhibe olmayan bakterileri tammlar ve antibiyotigin kullamimas: ile
yeterli klinik etkinlik elde edilemeyecegini belirtir.

[NOT:S.B. Halk Saghg Genel Mudirligi Ulusal Antimikrobiyal Direng Siirveyans Birimi
tarafindan toplanan veriler analiz edilmekte ve yillik raporlar hazirlanmaktadir].



Antibiyotikler Ve Test Yontemleri:
EUCAST tarafindan yillik olarak yayimlanan antimikrobiyal duyarlihk test rehberi esas
alimur (http://www.cucast.org’).

SAGLIK HiZMETI iLISKILi ENFEKSIYONLAR

Tanimlama

Saphk Hizmeti [liskili Enfeksiyon (SHIE): Hastaya herhangi bir saghk kurum veya
kurulugunda bakim ya da saghk hizmeti sunulmasi sirasinda gelisen ve o kuruma bagvuru
sirasinda var olmayan ya da kulugka doneminde olmayan enfeksiyonlardir. Kurumda
sunulan hizmetle iligkili olarak gelisen ancak taburculuk sonrasinda bulgu veren
enfeksiyonlar ve ilgili saglik kurulugundaki saglik ¢alisanlaninda meslekleriyle iligkili olarak
gelisen enfeksiyonlar da bu kategoride ele alinir.

Hastada tespit edilen enfeksiyonun, yatista var olan infeksiyon kriterlerine uymamasi ve
olay tarihinin hastanin hastaneye yanginin 3. giinii veya daha sonraki giinleri olmasi

.....

.....



ULUSLARARASI ONEMI HAIZ HALK SAGLIGI ACIL DURUMLARI

Uluslararasi Saghk Tizigiinde ver alan karar agacinda belirtildigi gekilde “uluslararasi
dnemi haiz halk sagh@ acil durumlar™ uluslararasi yamitta bulunulmasimn gerekli oldugu
olagandisi olaylardir. Vaka tamimi ve bildirim i¢in asagidaki algoritma kullamhr.

Ulusal Sdrveyans Sistemi Tarafindan Tespit Edilmis Olaylar I
Ayairdaki hastalik vakalan Potanslye! uluslararas Agajrdaki hastaliklarin yol agtig) bir
aliplmadih veya beklenmediktir ve halk sabiss kapsamindaki olay her zaman aigoritmanin
halk sagigina etkisi ciddi boyutta bilinmeyen neden veya hullandmasing yol sgacaktir, Canki
olabilir, bu yizden VEVA gelen bunlar halk saglgina clddl boyutta
~ Gigek hastalgi{smalipox) sajdaki ve soldaki VEYA athd yapma ve sOrathe uluslararas)
— Yabani tip poliovirisin yol kutularm iginde inioys neclarn sime kop
agtiby poliomiyel ::nm d-;-::: sahip olduklann ghstermiglerdie:
) talklar veya olaylan ~NKolera
.n:l'l"' e ‘:‘ s "l‘:" Kerenler slgoritmanin — Akeler vebas
Wullaraimasina yol = San humma
—Akut solunum yolu yetersiziigl acacakw, =Viral hemorajik ates (Ebola, Lasa,
sendromu (SARS) l Marburg)
= Dats Nil ategd (Wast Mite fever)
Olayin halk sagligina Pl s D:;l“'“’l";m
g i 4 or hastakklar, eyl
elkisi ciddi boyuita m? Valley ates) va meningokok hastalji
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Olay ahgilmadik veya beklenmedik mi ?
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