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Menengokok hastaligina,
bakteriyel bir enfeksiyon
neden olur ve ciddi bir
duruma yol acabilir.
NSW’'de seyrek rastlanir ve
daha cok kis ve bahar
o aylarinda meydana
nengokok hastaligi gelir. En fazla risk altinda
olanlar bebekler, kiiciik
cocuklar, ergenlik caginda
olanlar ve gencg yastaki
yetiskinlerdir. Erken tedavi
hayati derecede é6nemlidir.

Menengokok hastaligi nedir?

Menengokok hastaligi genellikle menenjite (beyin zari ve omurilik
iltihaplanmasina) ve septisemiye (kan zehirlenmesine) neden olan ciddi
bir hastaliktir. Hastaligin nadir goérilen tipleri arasinda septik kireglenme
(eklem iltihaplanmasi), zatirree (akciger iltihaplanmasi) ve konjunktivit
(g6zin en dis tabakasinin ve goz kapadinin iltihaplanmasi) sayilabilir.
Menengokok hastaligi olan kimseler kisa siire iginde ¢ok fazla rahatsiz
olabilirler. Hizli tedavi uygulansa bile, menengokok hastalarinin ytzde 5
ila 10 kadar d6lmektedir.

Hastalik son yillarda daha seyrek gérilmektedir ve ginimuizde NSW'de
yillda 100 ila 130 kadar vaka ortaya ¢ikmaktadir. Kis ve ilkbahar aylan
menengokok hastaliginin en yogun oldugu mevsimlerdir.

Menengokok hastaligina, dedisik tirleri olan menengokok bakterisi neden
olmaktadir. Bakterinin NSW'de en yaygin tiri B grubudur. NSW’'de B
grubu bakteriler icin etkili olan bir asi mevcut degildir. B grubu
bakterilere kiyasla NSW’'de C grubu bakterilerin neden oldugu hastalik
oldukga nadirdir (6zellikle menengokok C asisi bulunduktan sonra).
Insanlarin yiizde 5 ila 25 kadar herhangi bir hastalik veya belirti
gOostermeden, menengokok bakterisini burun ve bogazin arka tarafinda
tasir.

Belirtiler nelerdir?

Menengokok hastaliginin kendine 6zgul belirtileri olmamakla beraber, ani
siddetli ates, bas agrisi, boyun sertlesmesi, eklem agrilari, viicutta kirmizi-
mor leke veya bereler, parlak isiktan rahatsizlik duyma, mide bulantisi ve
kusma, hastaligin belirtileri arasinda sayilabilir.

Belirtilerin hepsi ayni anda gorilmeyebilir.
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« Kiuguk gocuklarda kendine has belirtiler daha az olabilir. Bunlar arasinda
asiri duyarli olma, uyanma zorlugu, tiz bir sesle aglama ve yemek yemeyi
reddetme belirtilebilir.

« Tipik menengokok lekeleri deriye hafifce bastirma sonucunda
kaybolmazlar. Menengokok hastasi olan herkeste lekeler olusmaz ya da bu
lekeler hastaligin son safhalarina dogru ortaya cikarlar.

o Bazi durumlarda bilinen belirtiler; bacak agrisi, ellerde sogukluk ve cilt renginin
normal olmamasi gibi daha az bilinen belirtilerden sonra ortaya cikabilir.

« Menengokok hastaligi bazen diger solunum enfeksiyonlarindan hemen
sonra ortaya cikabilir.

o Bir turli gegmeyen ates, asin duyarhlik, uykulu olma veya biling uyusmasi
ya da ¢ocuklarda normal beslenmeme gibi belirtileri basta olmak Utzere,
menengokok hastaliginin belirtilerini tasiyan kimselerin acilen doktora
basvurmasi gerekir.

Hastalik nasil yayilmaktadir?

« Menengokok bakterileri insandan insana kolay kolay gecmez ve bu
bakteriler insan vicudu disinda fazla yasayamazlar.

o Bakteriler insanlar arasinda, bakterileri tasiyan insanin burun ve
bogazindaki salgilar kanaliyla yayilir. Bunun olabilmesi igin genel olarak
bakteriyi tasiyan ve tamamen saglikli olan bir kimse ile yakin ve uzun sureli
irtibat icinde olmak gerekir. ‘Yakin ve uzun sireli irtibata’” 6rnek olarak ayni
evi paylasmayi veya atesli bir sekilde 6plismeyi gdsterebiliriz.

« Menengokok bakterileri icecek, yiyecek veya sigara paylasmakla kolayca
yayllmazlar.

Kimler risk altindadir?

Bu hastalik herkesi etkileyebilmekle beraber, en ¢ok risk altinda bulunanlar
sunlardir:

« menengokok hastaligi olan hastalarin evlerinde temas ettikleri kisiler

« bebekler, kiiglik cocuklar, ergenlik cagindakiler ve geng yetiskinler

« sigara dumanina ve sigara icen kimselere maruz kalan kisiler

« birden fazla kisi ile atesli 6pisme (agizla 6plisme)

o kisa slire 6nce ust solunum yolu virlis enfeksiyonu gecirenler

« menengokok hastaliginin yliksek oranda gorildigu Ulkelere seyahat

edenler
« dalagi calismayan veya az rastlanan belirli baska hastaliklari olan kisiler.

Menengokok hastaligi olan bir kimseye sadece kisa slreli olarak maruz kalan
kimselerin hastaliga yakalanma riski cok distktir. Saghk calisanlari bir
hastanin burun ve bogaz (nazofarenjal) salgilarina dogrudan maruz
kalmadiklar stirece (6rnedin, agizdan agiza nefes verme (resUsitasyon) islemi
uygulama veya yiz maskesi olmaksizin tlip takma) hastalia yakalanma
riskleri fazla degildir.

Hastalik nasil onlenir?

Sigarayi birakmak, bakteriyi yayma riskini azaltmaya yardimci olur. Araba ve
evlerde sigara icmeyiniz.
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Iki tirli asi mevcuttur.

o Menengokok C karma asisi, menengokok grup C hastaligina karsl koruma
saglar. Bu asi bir yasindaki tim cocuklara (licretsiz asi programinin bir
parcas! olarak) ve menengokok hastaligi gecirenlere dnerilir.

o Menengokok polisakkarit asisi, A, C, Y ve W135 grruplarina karsi koruma
saglar. Menengokok salgini olan Ulkelere seyahat eden kimselere 6nerilir.
(6rnegdin, Blyuk Sahra’nin glineyinde kalan Afrika Glkeleri ve Suudi
Arabistan’a Hacca gidenler).

Menengokok hastalidi ile ilgili calismalar yapan laboratuvar gorevlilerine ve
dalagi calismayan ve belirli diger saglik sorunlari olan kisilere her iki asinin da
yapilmasi gerekir.

Asilar daha yaygin gorilen B grubu menengokok hastaligina karsi koruma
saglamadigi icin, asih kisiler yine de menengokok hastaliginin belirti ve
isaretlerine karsi uyanik olmaldirlar.

Nasil teshis edilmektedir?

Teshis, hastanin gegmisine ve muayene sonuglarina dayanir. Bazi hallerde
hastaligin erken safhalarinda zor olmaktadir. Kesin teshis icin hastadan kan,
omurilik sivisi, veya deri 6rneklerinin alinip test edilmesi gerekmektedir.
Yapilan testlere bagli olarak test sonuglarinin elde edilme sliresi hastadan
hastaya degisir.

Nasil tedavi edilmektedir?

Menengokok hastalarinin acil olarak antibiyotik tedavisine gereksinimleri vardir
ve tedavi genel olarak testler yoluyla kesin teshis sonuglari alinmadan énce
baglar.

Halk saghgi tepkisi nedir?

Hastane ve laboratuvarlar menengokok hastaligi vakalarini yerel Halk Saghgi
Birimlerine (PHU) bildirirler. PHU gdérevlileri doktor, hasta veya hasta yakinlari
ile isbirligi yaparak hasta olan kimseye kimlerin yakin oldugunu belirlemeye
calisirlar (hastaya yakin olduklari siire ve maruz kalma durumlarina bagh
olarak bu kimselere ‘hasta ile temas edenler’ denir). Hasta ile yakin temasi
olan kimselere menengokok hastaligi hakkinda bilgi verilir. Hastaya yakin olan
kimselerden kiicik bir grup dikkatlice belirlenir ve bakteriyi tasima olasiligi en
ylksek oldugu icin bu kimselere temizleme antibiyotikleri verilir. Bu
antibiyotikler bogazdaki bakterileri yok eder ve bakterilerin baskalarina
bulasmasini énler. Temizleme antibiyotikleri tedavide kullanilan
antibiyotiklerden farklidir ve temizleme antibiyotiklerini kullanan kimselerin
hastalija yakalanma riski az da olsa vardir. Bu nedenle hasta ile temas eden
herkesin menengokok hastaliginin belirtilerinden haberdar olmasi ve bu
belirtilerin ortaya ¢ikmasi halinde acilen doktora basvurmasi gerekir.
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Daha fazla bilgi - NSW’'de bulunan Halk Saghgi Birimleri
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