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Insanlarda hastaliga sebep olan patojenlere iliskin
bilgiler — As1 ve hijyen korur!

Rota viriisii nedir? Rota virisleri kiigtik cocuklarda gérilen mide bagirsak hastaliklarinin en yaygin sebebidir. Bu viriisler oldukga bulasicidir bu sebeple
neredeyse tiim ¢ocuklar 5 yasina kadar bu enfeksiyonu gecirirler. Patojenlere karsi koruma ancak yasamin ilk yillarinda olusur fakat bu
koruma 6miir boyu kalic degildir. Bu sebeple bulasma hircok defa gerceklesebilir. Ozellikle Subat ve Nisan aylan arasinda hastalik

vakalarinda artis gozlemlenir.

Rota viriisleri nasil bulasir? Insandan insana
Hastalik genellikle temas enfeksiyonu ile yayilir. Hastalar diskiyla birlikte cok miktarda mikrop atarlar. Bu sirada rota virisleri ellerde

kalan en kiigtik diski zerreleri ile diger kisilere aktanlabilir. Viriisler ellerden agza ve daha sonra da sindirim sistemine ulasir.

Kirlenmis nesneler ve gida maddeleri araciligiyla
Tuvaletler, tutamaklar, musterek kullamlan havlular, armatiirler veya tirabzanlar gibi kirlenmis nesneler araciligiyla da bulasma
gerceklesebilir, zira patojenler cevrede oldukca direnglidir. Virtsler ellerden agza ve daha sonra da sindirim sistemine ulasir. Nadir

durumlarda lizerinde patojen bulunan kirlenmis su veya gida maddeleri ile bulasma da gerceklesebilir.

Rota virtsleri bulagiciliklarini kurumus diski tizerinde gtinlerce strddrirler. Hatta suyun iginde haftalarca canli kalirlar.

Hastalarda ne g]b] hastalik Aniden baslayan sulu ishal, kusma ve karin agrisi rota viriis hastaliklarinin yaygin belirtileridir. Bazi durumlarda diski mukus da
belirtileri g(jr[j[[jr? icerebilir. Sikhikla hafif ates, okstirtk ve nezle de goralir. Diger mide bagirsak hastaliklarina gére Rota viruslerinin yol agtigi mide
bagirsak hastaliklar bebeklerde ve kiigiik cocuklarda genellikle daha agir seyreder. Sikayetler en az 2 ila 6 giin siirer ve daha sonra
kendiliginden ortadan kaybolur. Agir seyirli durumlarda hastalar kusma ve ishal sebebiyle izl bir sekilde viicut swisi kaybederler.
Bunun sonucunda bas dénmesi ve dolasim sistemi sorunlan ortaya ¢ikabilir. Sv1 kaybi dengelenemezse bu durum hayati bir tehlikeye
de yol agabilir.
Bunun aksine hastaligin hafif seyrettigi vakalar da gérulebilir, ancak hastalik hafif seyretse de hastalar patojen yayarlar.

Hastahgm kulugka siiresi Hastalik genellikle bulasmanin gerceklesmesinden 1 ila 3 giin sonra ortaya ¢ikar. Viriislerin digkiyla disar atilmasi sikayetler gegtikten
ne kadardir ve bu[a§]c][] k sonra sekiz gline kadar devam edebilir. Bu siire iginde bulasmaya yol acabilirler. Baz1 durumlarda erken dogan bebeklerin ve savunma
ne kadar siirer? sistemi zayif olan kisilerin bulastincilik siireleri cok daha uzundur.

En fazla risk altinda Genellikle bebekler ve iki yasina kadar kiiciik cocuklar hastalanirlar. Bu kisilerde hastaligin agir seyrettigi vakalara daha sik rastlanr.
bulunan ki§i[er kimlerdir? Ayrica bu kisiler s ve tuz kaybina kars1 da oldukga hassastirlar. Bu sebeple bebekler genellikle tedavi icin hastaneye sevk edilirler.

Yaslilar ve bagisiklik sistemi zayif olan kisiler de daha yiiksek risk altindadir. Prensip olarak rota virtis enfeksiyonu herkeste gérilebilir.
Fakat yetiskinler hastaligi daha hafif gecirirler, hatta bu kisilerde hastalik highir belirti gostermeksizin seyredebilir.

Hastalik durumunda nelere »  Akut hastalik evresinde yatak istirahati uygulayimiz ve miimkiinse diger insanlarla olan temasinizi kisitlayiniz.
dikkat etmeliyim? »  ishal hastahiginda fazla miktarda s tiiketmek cok 6nemlidir! Agir seyreden vakalarda serum verilmesi gerekebilir.
»  Ozellikle bebeklerde ve kiigiik cocuklarda yeterli s alimina da dikkat ediniz, bunun igin en uygunu sviyr kiigiik porsiyonlarla
vermektir. Ornegin seyreltilmis bitki caylan bunun icin cok uygundur. Su kaybinmin cok fazla oldugu durumlarda cocuklarin
hastanede tedavi edilmeleri gereklidir. Emzirilen bebekler emzirilmeye devam edilebilir.

P Tuz kaybini dengelemek icin eczanelerden temin edilebilen elektrolit ¢dzeltilerinin kullamlmasi faydali olabilir.

\

Yeterli tuz alimina ve sindirimi kolay besin tiiketimine dikkat ediniz.

P> Rota viriislerine karst hedefe yonelik bir tedavi mevcut degildir, bu sebeple sadece sikayetler hafifletilir. Antibiyotikler viriislerin
yol actigi hastaliklara kars1 etkisizdirler. Ishale kars1 durdurucu ilaglarin kullamlmasi da 6nerilmemektedir. Bunlar hastalik
seyrinin uzamasina bile sebep olabilirler.

»  Ozellikle ishal ve kusma durumunun 2 ila 3 giinden uzun siirmesi ve ek olarak atesin yiikselmesi halinde kiiciik cocuklar, gebeler,

zayif biinyeli veya yasl kisiler tibbi yardim almalidirlar.

P> Eger kendiniz hastaysaniz, miimkiinse yakinlanmzin 6gtinlerini siz hazirflamayimz.
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»>  Rota viriisii vakalarinda Enfeksiyon Koruma Yasast diizenlemeleri gegerlidir. Bulasici kusma ve/veya ishal hastaligi teshisinin veya
bdyle bir stiphenin mevcut oldugu durumlarda 6 yasindan kiigtik gocuklar okullar ve kresler gibi toplum kuruluslarnin gegici olarak
ziyaret edemezler. Bu kurumlar en erken sikayetlerin sona ermesinden 2 giin sonra tekrar ziyaret edilebilir. Genellikle doktor
raporuna gerek gériilmemektedir.

P> Meslek icabr gida maddeleri ile calisan kisiler faaliyetlerine en erken hastalik belirtileri ortadan kalktiktan 2 giin sonra tekrar
devam edebilirler. Cabsmaya baslanip baslanamayacagina ve ne zaman ishasi yapilacagina yetkili Saghk Midiirliigi’ niin tedaviyi
yiiriiten doktoru karar verir.

P> Patojenlerin diskiyla disart atilmasi hastalik belirtileri gectikten sonra birkag gtin daha devam edebilir. Bu sebeple bu dénemde de

prensip olarak 6zenli el ve sihhi alan temizligine daima dikkat ediniz!

Kendimi nasil Asi

koruya bilirim? »  Daimi As1 Komisyonu (STIKO) bebeklerin agiz agisi ile Rota viriisiine karsi asilanmasim énermektedir. Ilk as1 cocuk 6. haftay:
doldurduktan sonra ve en ge¢ cocuk 12 haftalik olana kadar uygulanmalidir. Bunun igin as1 maddesine bagl olarak 2 veya 3
asamali bir ag1 uygulamasi gereklidir. Kullamilan as1 maddesine bagl olarak en az 4 haftalik ara ile 2 veya 3 doz as1 yapilmasi
gereklidir. As1 serisi ast maddesine bagli olarak cocuk 16 haftalik veya 22 haftalik olana kadar tamamlanmalidir, ancak en geg 24
veya 32 haftalik oldugunda bitmis olmalidir. ilk as1 dozundan sonra diisiik bir ihtimalle bagirsagin bir béliminiin diger bir
béliimiin igine gegmesi riski mevcuttur.

P> Bagirsaktaki bu i¢ ice gecme durumuna invaginasyon denir. Giincel bilgilere gére 100.000 asilanmis cocuklarda 1 ila 2 ek
invaginasyon ortaya ¢ikabilir. Bebeklerde invaginasyon riski genel olarak yasin ilerledigi aylarla birlikte arttig1 icin as1 serisine
miimkiin oldugunca erken baslanmasi ve zamaninda tamamlanmasi énerilmektedir. As1 sonrasinda gocukta karin agrisi, kusma,
kanh diski veya bacaklarini cekerek ¢i1glik atarak aglama gibi bagirsak ic ice gegmesini isaret edebilecek hastalik belirtileri
goriilmesi halinde ebeveynler derhal cocuk doktoruna bagvurmalidir

El hijyeni

Ellerinizi su ve sabunla titizlikle yikayimz. Tuvalet ihtiyact giderildikten sonra, yiyecekleri hazirlamadan dnce, yemekten énce ve hasta

olan gocuklann bezleri degistirildikten sonra ellerin yikanmas biiyiik 6nem tasimaktadir.

Alinacak diger hijyen énlemleri

P> Sadece kendinize ait bakim Griinleri ve havlular kullamimz. Bunlar diger havlulardan ve kiyafet parcalarindan uzaga asiniz.

P> Yatak nevresimlerini, havlular ve banyo liflerini sik sik degistiriniz ve bunlar en distik 60°C’ de yikayiniz.

P> Hasta bir kisinin temas ettigi tim yiizeyleri titizlikle temizleyiniz. Bu virls oldukga dayanikhidir ve yerlestigi yiizey ve nesnelerin
tizerinde uzun stire canl kalir.

Gida maddeleri ile ilgili dogru uygulamalar

Rota viriisleri 1s1ya karsi hassastir. Bu virtisler en az 70°C'de iyice 1sitildiklarinda &lurler. Bakterilerin aksine virtisler gida maddelerinin

icinde ¢ogalmazlar.

Nerelerden bilgi Daha genis bilgi icin yerel Saglk Miidiirliigii hizmetinizdedir. Bulasici ishal hastaliklannda Enfeksiyon Onleme Yasast hiikiimleri gecerli
edinebilirim? oldugu i¢in burada giincel duruma ve enfeksiyonla ilgili konulara iligskin kapsamli bilgiler mevcuttur.
Hastalik tablosuna iliskin daha fazla teknik bilgi edinmek igin Robert Koch Enstitiisii'niin sayfasim da (www.rki.de/rotaviren) ziyaret
edebilirsiniz.
Ast ve hijyen konusuna iliskin daha fazla bilgiye Saglik Egitimi Federal Merkezi'nin sayfasindan (www.infektionsschutz.de, www.impfen-

info.de) ulasabilirsiniz.

Yayimc:
Federal Saglik Egitimi Merkezi, K&ln.
Tiim haklar sakhidir.

Bundesverband der Arztinnen und Arzte des Offentlichen
Gesundheitsdienstes (Kamu Saglik Hizmetleri Federal Hekimler
Birligi e.V) ile ishirligi is birligi ve Robert Koch Enstitiisiiniin
onayi ile hazirlanmistir.

Bu kamu bilgilendirme brosiirii www.infektionsschutz.de
adresindeki ana sayfadan iicretsiz olarak indirilebilir.
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