HALK SAGLIGI UZMANLARI DERNEGI

Diinya Tuberklloz Guni

"Evet! Veremi Bitirebiliriz!"

Verem, erken tani ve diizenli tedavi ile onlenebilir ve tedavi edilebilir bir hastahktir.

24 Mart 1882 tarihinde Robert Koch tarafindan Mycobacterium tuberculosis basilinin
kesfedilmesi, insanligin bu en eski patojenine karsi bilimsel savasini baslattigi giindiir. Ancak
2024 yili verilerine gore diinya genelinde yilda halen 10.7 milyon kisi tiiberkiiloza
yakalanmakta ve 1.23 milyon insan bu hastalik nedeniyle hayatin1 kaybetmektedir (1). 2026
yil1 Diinya Tiiberkiiloz Giinii temasi olan "Evet! Veremi Bitirebiliriz!" sadece bir temenni degil,
iilkelerin liderliginde ve insanlarin giiciiyle kararli liderlik, artan yatirim ve inovasyonun hizla
hayata gecirilmesini sart kosan stratejik bir eylem c¢agrisidir (2). Bu ¢agri; tiiberkiilozun sadece
biyolojik bir ajan degil, ayn1 zamanda saglhigin sosyal belirleyicileriyle dogrudan iligkili bir
'sosyal hastalik' oldugu ger¢egine dayanir. Yetersiz beslenme, sagliksiz ve kalabalik yasam
kosullar1 ile kotli havalandirilan ¢alisma ortamlar: gibi risk faktorlerinin ortadan kaldirilmasi;
sosyal esitsizliklerin azaltilmasi ve yasam standartlarinin iyilestirilmesi bu miicadelenin asli
unsurlarindandir.

Kiiresel olgekte 2000 yilindan beri yiirilitilen calismalarla yaklasik 83 milyon hayatin
kurtarilmis olmasi, dogru stratejilerle bu epideminin seyrini degistirmenin miimkiin oldugunun
en somut kanitidir. DSO “’Tiiberkiilozu Sonlandirma’ hedeflerine ulasmak, bu eylemleri bir
temenni olmaktan ¢ikarip basarilabilir bir hedefe doniistiirmekle miimkiindiir (2).

Tiiberkiiloz, temel olarak akcigerleri hedef almakla birlikte tiim organlari tutabilen, tedavi
edilmediginde mortalite hiz1 yiliksek olan sistemik bir enfeksiyondur. Bulagsma zincirinin
kirllmast eliminasyon stratejisinin temelini olusturur. Hastalik hava yoluyla 1-5 mikron
biiytikligiindeki "damlacik ¢ekirdekleri" (1-3 canli basil igeren tanecikler) araciliiyla yayilir

).

DSO °Tiiberkiilozu Sonlandirma’” Stratejisi, 2025'e kadar insidansmn %50, mortalitenin %75
azaltilmasini hedeflemis olsa da; mevcut egilimler, 6zellikle ¢oklu ilag direngli tiiberkiiloz
(CID-TB) artis1 nedeniyle bu hedeflere ulasmanin zor oldugunu gostermistir (4). Tiirkiye’de ise
2012'de 291 CID-TB vaka sayis1 2024'te 97'ye diismiistiir (5). Bu basarinin temel nedenlerinden
biri de istikrarli bir sekilde siirdiiriilen bagisiklama programidir. Cocukluk ¢agi BCG agilamasi,
hastaligin 6zellikle cocuklarda goriilen ve agir seyreden menenjit ile milier (yaygin) tiiberkiiloz
formlarina kars1 hayati bir koruma saglamaya devam etmektedir.

Turkiye, tarihsel suregte tuberkilozla micadelede 6nemli mesafe katetmistir. 2005 yilinda yiiz
binde 29.4 olan tiiberkiiloz insidans hizi, 2024 y1l1 itibartyla yiiz binde 10.4'e gerileyerek
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%64.7’lik bir diisiis kaydetmistir. Tiiberkiiloz yonetiminde temel yaklagim, bulagtirici olgularin
erken saptanmasi ve etkili tedavinin kesintisiz bigimde stirdiiriilmesidir (5):

e Tamda Temel Yaklagim: 2-3 haftadan uzun siiren Oksiiriigi olan olgularda
bakteriyolojik tan1 (mikroskopi ve Kkiiltiir) temel bir gerekliliktir. Molekiiler testler,
birka¢ saat i¢inde sonug verebildigi i¢in tani ve tedavi silirecinin hizlandirilmasina
onemli katki saglar.

o Standart Tedavi Yaklasimi: ila¢ direnci olmayan eriskinlerde 2 ay baslangi¢ ve 4 ay
idame donemi olmak {izere 6 aylik standart sema (H-R-Z-E) onerilmektedir. Tedaviye
baslandiktan sonraki 2-3 hafta i¢inde bulastiriciligin sona ermesi, erken taninin halk
saglig1 agisindan 6nemini gostermektedir.

e Dogrudan Gozetimli Tedavi (DGT) ve Video Gozetimli Tedavi (VGT): DGT, tedavi
basarisini artirmada temel yaklagimlardan biridir. VGT ise hastanin giinliik yasamini
daha az kesintiye ugratirken, yiiz yiize hizmet yiikiinii azaltabilen ve maliyet etkin bir
model olarak tedavi uyumuna katki sunmaktadir.

Tiirkiye, Ulusal Tiberkiiloz Kontrol Programi kapsaminda 'Veremsiz bir TUrkiye' idealine
ulasmak icgin giiclii bir takip altyapisina sahiptir. Ulke genelinde faaliyet gosteren 173 Verem
Savagi Birimi araciligiyla tim hasta ve temaslilarin tani, tedavi ve izlem hizmetleri tamamen
ticretsiz olarak sunulmaktadir. Tedavi siirecinin getirdigi ekonomik yiikii hafifletmek amaciyla,
2018 yilindan bu yana Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlig1 ile yiiriitiilen is birligi ¢cergevesinde
hastalara diizenli nakdi destek saglanmaktadir. Ayrica, mobil tarama ekipleri vasitasiyla riskli
gruplarda ve toplu yasam alanlarinda aktif vaka bulma ¢alismalari kesintisiz siirdiiriilmekte;
tim veriler 2012 yilindan itibaren elektronik sistemler lizerinden seffaf bir sekilde analiz
edilmektedir (5).

Tiiberkiilozla miicadelede yalnizca hastaligin tedavisi degil, bulasin 6nlenmesi de toplum
sagligin1 korumanin temel kosullarindandir. Veremi ortadan kaldirmak; sadece ilag tedavisiyle
degil, havalandirma standartlarinin iyilestirilmesinden yoksullukla miicadeleye uzanan ve
sagligin sosyal belirleyicilerini odaga alan kapsamli bir yaklagimla miimkiindiir. Erken tani,
etkin izlem ve kesintisiz sosyal destek sayesinde veremsiz bir Tiirkiye hedefine ulagilabilir.

HASUDER Bulasici Hastaliklar Calisma Grubu adina Uzm. Dr. Sahin Can Ozaltun tarafindan
hazirlanmigstir.
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