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Birinci Basamak Saghk Kurulusuna Basvuran Hastalarda Tetanoz immiinitesi

Tetanoz, insandan insana bulasma goOstermeyen, diizenli ve yeterli asilama ile
Onlenebildigi halde yakalanildiginda genelde oliimciil seyreden ciddi bir hastaliktir. Yeterli
bagisiklik olmadiginda ¢ok ciddi ve 6liimciil seyredebilen hastaligin 6zellikle neonatal formu
pek cok gelismis ililkede eradike edilmis olmasina ragmen, iilkemizin de arasinda bulundugu
cok sayida gelismekte olan iilke i¢in toplum sagligini tehdit etmektedir. Tetanoz, bebeklik,
cocukluk, gebelik ve askerlikte agilanmas1 yapilan bir hastaliktir. Calismamizin amac1 Aydin
ilinde belirlenen birinci basamak saglik kurulusuna bagvuran hastalarin tetanoz bagisiklik

durumunun incelenmesidir.

Arastirmamiz, Eylil 2007 - Aralik 2007 tarihleri arasindaki dort aylik donemde Aydin
Merkez 3 nolu Saglik Ocagi’nda gerceklestirilmistir. Calismaya herhangi bir nedenle saglik
ocagma basvuran 18 yas lizeri 279’u kadm, 77’si erkek, toplam 356 goniillii kisi
bilgilendirilmis olurlar1 alinarak caligmaya dahil edilmistir. Katilimcilara ayrintili anketler
uygulandiktan sonra kanlar1 alinarak, serumlarina ayrilip test edilinceye kadar -20 °C’de
saklanilmistir. Serumlar, ticari anti-tetanoz mikro-ELISA kiti kullanilarak elisa yontemi ile

analiz edilmistir. Analiz sonuglar, istatistiksel yontemler ile degerlendirilmistir.

Analizler sonucunda, calismamiza dahil edilen 356 kisiden 133 (% 37.4)’tiniin tetanoza
kars1 bagisik oldugu tespit edildi. Kadinlarin % 39.1°1, erkeklerin % 31.2’si tetanoza karsi
bagisik idi (p=0.232). 1840 yas arasinda bagisiklik % 81.6, 41-60 yas arasinda % 24.7, 60
yas iizerinde % 3.2 olarak tespit edildi, yas ilerledik¢e bagisikligin hizla azaldigi gozlendi
(p<0.001). Diisiik gelir diizeyinde tetanoz bagisiklig1 % 31.8, orta ve yiiksek gelir diizeyindeki
kigilerde ise tetanoz bagisikligt % 66.7 idi, tetanoz bagisiklifinin gelir diizeyi ile anlamh
olarak arttigin1 gozlemledik (p<0.001). Gebelik ve dogum yapmis olmak bagisiklikta anlamli
bir fark yaratmaz iken (p=0.278), gebelik boyunca bir saglik kurulusu veya saglik
gorevlisince takip edilmis olmak bagisikligi anlamli olarak arttirmistir (p<0.001). Gebelik

Oykiisii olan kadinlardan yalmiz % 38.0’i bagisik idi. Gebeligi boyunca saglik kurulusu veya



saghk gorevlisince takip edilen kadinlarin % 60.5’i bagisik idi. Asili olup olmadigim
bilmeyen ve asili olmayanlardan % 18.1°1, asili oldugunu bildirenlerden % 81.9’u bagisik idi,
tetanoz agis1 yaptirmis oldugunu bildiren kisilerde bagisiklik beklenildigi gibi anlamli olarak
yiiksek idi (p<0.001). Son on yil icinde herhangi bir yaralanma nedeni ile bir saglik
kurulusuna bagvuranlardan % 64.7’si tetanoza karst bagisik idi (p<0.001).

Saglik Bakanligi’nin pek ¢ok yas grubunda iicretsiz asilama politikas1 olmasina ragmen
tetanoz bagisikliginin diisiik olmas1 halkin bu konudaki bilgi eksikligin bir sonucu olabilir.
Yeterli tetanoz bagisikligi i¢in asilanmanin diizenli ve yeterli olmasi gereklidir. Ilerleyen yas
ile tetanoz bagisiklig1 azalacagi icin rapel doz sarttir. Halkin tetanozun onemi konusunda

bilgilendirilmesi, asilanmanin 6nemini anlamalar1 gereklidir.
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