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Ozet

Asilama; kolay uygulanabilen, milyonlarca hayat kurtaran ve
en etkili halk sagligi yontemlerinden biridir. Dogru ve giivenli
asilama igin asilarin tagimmasi ve saklanmasi siirecinde soguk
zincir uygulamalar1 kritik Oneme sahiptir. Toplum saghigi
merkezleri ve Ilge Saghik Miidiirliikleri, asilarin aile hekimlerine
ulagimini saglar; aile hekimleri de aile sagligi merkezlerinde
soguk zincir kirilmasinin 6niine gegmek icin gerekli 6nlemleri
alarak asilama faaliyetlerini yiiriitiir. Bu derlemede giincel as1
programlart ve soguk zincir uygulamalarinda dikkat edilecek
noktalar vurgulanmistir. Birinci basamak saglik hizmetlerinde
soguk zincir bilgisinin yeterli olmasi, aginin etkinligini koruyarak

hem toplum sagligi hem de iilke ekonomisine katki saglar.

Anahtar kelimeler: Asi, bagisiklama, as1 duyarliligi, soguk

zincir
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Summary

Vaccination is one of the most effective public health
methods, easily implemented, saving millions of lives. Cold
chain practices are crucial for accurate and safe vaccination,
particularly during vaccine transportation and storage.
Community health centers and District Health Directorates,
ensure the delivery of vaccines to family physicians, who
then take precautions to prevent cold chain disruptions and
carry out vaccination activities at family health centers. This
review highlights current vaccine programs and key points to
consider regarding vaccine cold chain practices. Emphasizing
primary health care, adequate knowledge of cold chain
management prevents vaccine efficacy loss and contributes to

both community health and the national economy.

Keywords: Vaccine, immunization, vaccine sensitivity,

cold chain
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Giris

Astlama ve bagisiklama nedir?
Asilar, kiside bagisiklik cevabi olusturmak igin

kullanilan antijenik hazirliklardir. Bulagici bir hastaliga

neden olan bir patojene karsi kalic1 ve etkili bir koruma

saglamak asmin temel amacidir. Kiside olugsan bu

bagisiklik klinik

hafifletebilir ya da hastaligin olusmasin1 6nleyebilir."

yaniti,  hastaligin belirtilerini

Immiinizasyon (bagisiklama) terimi “korunmus”
anlammna gelir. Aktif veya pasif bagisiklama seklinde
Aktif  bagisiklama; hastalik

(antijenlere) maruziyet sonrasi viicudun kendi bagisiklik

olabilir. etkenlerine
yanitim1  gelistirmesiyle olusan; pasif bagisiklama ise
viicuda disaridan hazir antikorlarin verilmesi ile olusan

bir bagisiklik tiiriidiir.”

Bagisiklik sisteminin bir antijeni tanima ve hafizaya
almasi ile bu antijenle diger karsilagmada daha etkili
yanit verme yetenegine dayanan sisteme bireysel koruma
denir. Bu bireysel koruma toplumun yeterli bir kismi
asilandiginda toplumsal bir korumaya doniiserek asilama

basarisinin temelini olusturur.”

Ulkemizde temel hedefi asisiz ¢ocuk birakmamak
olarak belirlenmis Genisletilmis Bagisiklama Programi
(GBP)
uygulanmaktadir.”) Tablo 1 ve 2’de Tiirkiye’de 2025

kapsaminda  ulusal  agilama  takvimi
yilinda ¢ocukluk doneminde ve eriskin donemde
uygulanan ulusal asilama takvimi gosterilmistir.¥ Ek
olarak ulusal as1 takviminde yer almayan, Diinya Saglik
Orgiitii tarafindan uygulanmasi Onerilen toplumda
goriilme siklig1 yiiksek olan bazi enfeksiyon hastaliklari

icin de agilar vardir.”’
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Asillama ve Bagisiklamanin Halk Saghgi Acisindan

Onemi

Diinyadaki en onemli halk sagligi basarilarindan biri
olarak agilama programlar1 kabul edilir. Asilar, iki
ylizyildan daha fazla zamandir insanlik tarihinde
mevcuttur ve enfeksiyonlara karsi savunmada en etkili
mekanizmalardandir.© Asilama programlarinin
onlenebilen

bir

yayginlagtirllmast ~ sayesinde, as1 ile

hastaliklara bagli  Oliimlerde belirgin diisiis

™ Buna ragmen, diinyada halen as1 ile

yasanmistir.
onlenebilir enfeksiyon hastaliklar1 sebebiyle her yil 1,5

milyondan fazla ¢ocuk yasamini kaybetmektedir.®

As1 arasgtirmalar1 sadece enfeksiyon hastaliklaryla
sinirli kalmamakta; ayni zamanda kronik ve bulasici
olmayan hastaliklar i¢in gelistirilen terapotik asilar
iizerine de yogunlasmaktadir.” Ornegin; hepatit B ve
human papilloma viriis agilar1 kanserlerin énlenmesinde
kullanilmakta; zona asis1

ise zona hastalig1 ve

postherpetik nevralji hastaliklarin ~ dnlenmesini

)

gibi
saglamaktadir. Kronik obstriiktif akciger hastaligi
olgularinda da pnomokok ve influenza agilamalarinin

onemi tartismasizdir.”’

Enfeksiyonlar1 6nlemenin maliyet agisindan en uygun
yollarindan biri asilamadir."” Tim yas gruplarinda

asilama; muayene, tani testi, tedavi giderleri ve

hastaneye yatisin azalmasina katki saglamaktadir.

Toplumda yiiksek asilama oranlarina ulasildiginda siirii
bagisikligi olusur ve patojenin toplum ici bulasi

engellenebilir.®
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2. Ay
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4. Ay
Sonu

6. Ay

Ast Sonu

Dogum

9. Ay
Sonu

12. Ay
Sonu

18. Ay
Sonu

24. Ay

Sonu 48. Ay

13 Yas

Hep-B I I

BCG I

KPA I I

RAPEL

DaBT —
[PA-Hib - I I 11
HepB

RAPEL

OPA I

II

Sucigegi

KKK

EK DOZ I II

Hep-A

DaBT-
IPA

RAPEL

Td

RAPEL

(OPA: oral polio viriis, KKK: kizamik, kizamikgik, kabakulak agisi,
BCG: verem agisi, DaBT: difteri bogmaca tetanoz asist, IPA:
inaktif poliovirus asisi, Hib: Hemofilus Influenza tip b asisi, KPA:
konjuge pnémokok agisi, Hep B: Hepatit B agsisi, Td: Eriskin

Tiirkiye’de uygulanan eriskin donemi as1 uygulamalari (Tdab eklenmis)

tetanoz difteri agsisi, DT: Pediatrik difteri tetanoz agsisi, Hep A:
Hepatit 4 agis1)

Saghikl eriskinlere onerilen asilar Risk grubunda yer alan eriskinlere onerilen asilar
Td: Eriskin Tetanos difteri Hepatit B
Gebeler:
-Tdab: Erigkin Tetanos, difteri, aselliiler bogmaca .
-Td: Eriskin Tetanos difteri Hepatit A
-Grip
65 yas ve iizeri:
- Pnomokok Pnémokok
- Grip
Grip
Meningokok
Sucigegi
KKK: Kizamik, Kizamik¢ik, Kabakulak

Diinyadaki en 6nemli halk sagligi bagarilarindan biri
olarak asilama programlart kabul edilir. Asilar, iki
ylzyildan daha fazla zamandir insanlik tarihinde

mevcuttur ve enfeksiyonlara karsi savunmada en etkili

mekanizmalardandir© Asilama programlarinin
yayginlagtirilmast  sayesinde, as1 ile Onlenebilen
hastaliklara bagli Oliimlerde Dbelirgin  bir  diisiis

yasanmustir.”) Buna ragmen, diinyada halen a1 ile

Onlenebilir enfeksiyon hastaliklar1 sebebiyle her yil

1,5 milyondan fazla ¢ocuk yasamini kaybetmektedir.*)

As1 arastirmalar1 sadece enfeksiyon hastaliklariyla
sinirli kalmamakta; aynm1 zamanda kronik ve bulasici
olmayan hastaliklar icin gelistirilen terapdtik asilar
iizerine de yogunlasmaktadir.”® Ornegin; hepatit B ve
human papilloma viriis asilar1 kanserlerin 6nlenmesinde
zona asisl  ise

kullanilmakta; zona hastalifi ve

postherpetik nevralji hastaliklarin ~ 6nlenmesini

)

gibi
saglamaktadir.® Kronik obstriiktif akciger hastalig:
olgularinda da pndmokok ve influenza asilamalarinin

onemi tartismasizdir.””
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Enfeksiyonlar1 dnlemenin maliyet agisindan en uygun
yollarmndan biri asilamadir."” Tiim yas gruplarinda
asilama; tan1 testi, tedavi giderleri

muayene, Ve

hastaneye yatisin azalmasina katki saglamaktadir.
Toplumda yiiksek asilama oranlarina ulasildiginda siirii
bagisikligi olusur ve patojenin toplum ici bulasi

engellenebilir.®
As1 Soguk Zinciri

Asilar iiretimden kisiye uygulanana kadar belirli bir
sicaklik araliginda tutulmalidir. Bu koordinasyona soguk
zincir denir ve as1 tedarik zinciri ya da bagigiklama

tedarik zinciri olarak da adlandirilir.'"

Ulkemizde, as1 ve anti serumlarm lojistigi ile soguk
zincir uygulamasim yiiriiten T.C. Saghk Bakanligy;
soguk zinciri, anti serumlar1 ve asilart {iretimden
kadar

gereksinime gore etkinligini kaybetmemis asilarin uygun

uygulama  yapilincaya muhafaza  eden,
miktarlarda gonderimini saglayan ve asilarin uygun
sicaklik, yer ve kosullarda depolanarak dagitiminin
gerceklestirildigi materyal ve insandan olusan bir sistem

olarak tanimlamigtir."'?

Birlesmis  Milletler Cocuklara Yardim Fonu
(UNICEF) ve Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan
etkili as1 yonetimi konusunda, dokuz baglikta (as1 gelisi,
depolama kapasitesi, sicaklik kontrolii, bina ve altyap1
bakim sistemleri, dagitim, stok yonetimi, as1 yonetimi,
bilgi sistemleri ve yonetimi) standartlar belirlenmis ve
tedarik zincirinin ¢aligmasin1  degerlendirme imkéani
saglanmistir."? Ulkemizde de genisletilmis bagisiklama
programi kapsaminda diizenli araliklarla gerekli as1 ile
malzemelerin dagitimi yapilmaktadir. Tablo 3’de bu

dénemler belirtilmistir."¥
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Tiirkiye’de uygulanan sevk donemleri %

Asimin depolandig yer Sevk donemleri
Bolge deposu ve il deposu Ug ayda bir

Iige deposu / Toplum Saghgi | Ayda bir
Merkezi

Aile Saglig1 Merkezi Ayda bir

Saglik Evleri Haftada bir

(OPA: oral polio viriis, KKK: kizamik, kizamik¢ik, kabakulak
asis1, BCG: verem asis1, Hib: Hemifilus Influenza tip b asisi, KPA:
konjuge pnémokok asisi, Hep B: Hepatit B asis1, Td: Erigkin tetanoz
difteri asisi, DT: Pediatrik difteri tetanoz asisi, Hep B: Hepatit B

agis1)
Soguk Zincir Genel Kurallar:

2008 ve 2009 yillarinda T.C. Saglik Bakanligi Halk
Sagligi Genel Miidiirliigii soguk zincir kurallarinin da
belirtildigi bir genelge yaymlamistir.*'> Buna gore; +2
°C ile +8 °C as1 soguk zincirinin optimum sicaklik
araligidir. En az bir tane gdstergelerine giivenilir bir
termometre as1 dolaplarinda bulunmalidir."® Buzdolab1
sicakhigmm +4 °C olmasina 6zen gosterilmelidir.”’
Termometreler sicakligi kesintisiz kaydetmeli, sicakligin
belirlenen araligin disinda olmast durumunda uyari
Ulkemizde  Saglik

Bakanligi’nca temin edilen 24 saat boyunca sicakligi

veren modeller  olmalidir.

takip edebilen cihazlar, iicretsiz olarak as1 uygulayan
tiim merkezlerimizde mevcuttur."® Buzluk boliimii ayri

olan karlanma yapmayan oOzellikteki c¢ift kapih

buzdolaplar1 as1 dolabi olarak tercih edilmelidir. Ast

dolabmin yeri segilirken asir1 soguk veya sicak

olmayacak bir oda tercih edilmeli; 1siticilardan uzakta ve

gblgede olmasina dikkat edilmelidir.*">

Is1t  izlem  g¢izelgesi  buzdolabmmin  kapagina

yapistirilmali, mesai basinda ve bitiminde dolabin
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sicakligr cizelgeye islenmeli ve kapak her agildiginda
buzdolabinin sicakligi kontrol edilmelidir. Bu ¢izelgenin
altinda soguk zincir sorumlusu ile yedeginin kim oldugu
belirtilmelidir.*'> Daha 6nce yapilan asilamalar igin
acilmis as1 flakonlarinin diger flakonlar ile karismasini
engellemek ve oncelikli kullanimini saglamak amaci ile
buzdolabinda isaretlenmis ayri bir kutu bulundurulmali
ve buzdolabinin orta rafina yerlestirilmelidir. Bu kutuya
“ilk kullanilacak kutusu” denilmektedir. Buzdolabinin
kapagindaki  bolmelere

ast  yerlestirilmemelidir.

Kullanilamayacak durumdaki as1 veya sulandiricilar

buzdolabinda kalmamalidir.*"

[llerden aylik yapilan sevklerde as1 génderilecek kurum
4 saatten kisa bir mesafede ise askili tip as1 nakil kabi
tercih edilirken 4 saatten uzun mesafeler i¢in uzun
omirlii as1 nakil kabi1 kullanilmahidir. Ayrica Ankara
merkez depodan sevk gerektiyse kurye ile yine uzun

omiirlii as1 nakil kabr ile yapilmalidir. '

Asilarin son kullanma tarihleri dikkate alinarak miad1
once dolacak olan agilar kullanimda ve dagitimda
Oncelikli olarak tercih edilmeli, kullanim siiresi dolan

asilar imha edilmelidir.*'"

Istya karsit hassasiyeti yiiksek olan asilar koruma
saglamasi i¢in koyu renkli siselerde tedarik edilse bile
depolama ve nakliye esnasinda isiktan koruma amagh

ikinci ambalajlarinda tutulmalidir."

Elektrik kesildigi durumlarda veya tatil giinlerinde il ve

birim diizeyinde soguk zincir sorumlular1 dolap
sicakligin1  kontrol ederek gerektiginde miidahale
etmelilerdir."”
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Buzdolabi ve Asilarin Yerlestirilmesi

Buzdolabinin biiyiikliigii, as1 ve sulandiricilarin en az
bir veya iki haftalik yedek stoklar ile en az bir aylik as1
sekilde

olmalidir. Ayrica dondurucu boéliimiinde en az 4 su
a7

ve sulandiric1 tedarigini  karsilayabilecek

akiisii koyulabilecek alan olmalidir.

Sadece {istten sogutmali degil alt kisimdan veya yan
duvardan sogutmali buzdolaplarinin da oldugu bilinmeli,
buzdolab1 kullanim kilavuzuna gére sogutma bdlimii
Ogrenilmeli, hangi raflarin soguk hangi raflarin sicak
oldugu belirlenerek as1 yerlesimi bu bilgilere gore
yapilmalidir.”) Donma hassasiyeti yiiksek olan asilar
buzdolabinin  sogutucu  kismindan  uzak  yere
konumlandirilmali ve asilar buzdolabinin duvarn ile
temas halinde olmamalidir. Asilar orijinal kutularindan
cikarilmamali ambalajlart ile saklanmalidir.)  Agilar
buzluga yerlestirilmemeli, buzluk kismina aralikli olarak
diizenlenmis buz akiileri yerlestirilmelidir. Buzlukta 0.5
cm kalinlig1 gececek bir buzlanma olmamasina 6nem
verilmelidir.”) Buzdolabimin kapak béliimiine higbir sey
yerlestirilmemeli; sebzelige buzdolabinin sicakligimin
sabit tutulmasma yardimci olmak igin su siseleri

) Elektrik kesintisinin uzun

konulmalidir.® stirdiigii
zamanlarda sicaklik diizenli kontrol edilmeli, gereklilik
halinde buz akiileri kapaga koyulmali ve buzdolabi
kapagini stk agmamaya 6zen gosterilmelidir. Daha uzun
stiren elektrik kesintilerinde acil durum plan1 devreye
sokulmalhdir.® Buzdolabi temizligi yapilacagi zaman
asilar nakil kabina aktarilmali, buzdolab1 ¢aligtirilip
yeniden uygun sicakligi geldigi zaman buzdolabia
N Cok dozlu asilar acildiginda kural

olarak agilma tarihi ve saati her as1 flakonunun tizerine

yerlestirilmelidir.
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mutlaka not diisiilmelidir. Eger as1 sulandirildiysa buz
akiisii ile direkt temas ettirilmemeli ve donmasinin

oniine gegilmelidir.”)

Ustten sogutmali bir buzdolab1 igin buzdolab: yerlesim
semas1 Tablo 4’de gosterilmistir."® T.C. Saghk Bakanlig
Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu'nun sugicegi hakkinda
bir
buzdolaplarinda orta rafta saklanmasi gerektigi bilgisi de
(19)

yayinladigi belgede sugigegi asisinin  kurum

mevcuttur.

Ustten sogutmali buzdolabinda as1 yerlesim

(18)

semast

Bolme Yerlestirilecekler

Buzluk Buz akiileri

Ust raf OPA, KKK, BCG, Rotaviriis

Orta raf Sugicegi, Kuduz Asisi

Alt raf KPA, Hep B, Td, DT, Hepatit A,
Influenza, Aseliiler Bogmaca, Hib,
Menenjit asilari

Sebzelik Su Siseleri

(OPA: oral polio viriis, KKK: kizamik, kizamik¢ik, kabakulak agisi,
BCG: verem agisi, Hib: Hemifilus Influenza tip b asisi, KPA: konjuge
pnoémokok agsisi, Hep B: Hepatit B agisi, Td: Eriskin tetanoz difteri
asist, DT: Pediatrik difteri tetanoz asisi, Hep B: Hepatit B asisi

As1 Nakil Kaplan

Ast

donemlerinde gezici hizmet verebilmek amagli tasimak,

nakil kaplari, as1 ve seyrelticileri asilama

buzdolab1 arizasinda asilar1 gecici siireligine saklamak,

ilge saglik kurumlarindan saglik merkezlerine aylik asi

stogu temini i¢in kullanilirlar.”

Soguk omiir siiresi 1 saat ve altinda ise kisa dmiirli, 3-

5 gilin ise uzun Omiirlii as1 nakil kabi olarak
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isimlendirilen kaplar kullanilir. Kullanilacak olan buz
buzdolab1 bekletilmeli

calkalanma

akiileri  Oncelikle disinda

sallandiginda sesi duyulmalidir.
Calkalaninca su sesi gelen buz akiileri kurutulup asi
nakil kaplarma konulmalidir. Ozellikle donmaya hassas
olan agilar ve sulandiricilar as1 nakil kabmin ortasinda
olacak sekilde yerlestirilmeli, buz akiileri ile temasi
engellenmelidir. Ayrica ast flakonlarmin da buz
akiileriyle temasini onlemek igin araya kalin karton,
siinger veya kopik konulmali, asilar ambalajlart ile
saklanmalidir. Her iki ¢esit as1 nakil kabinda da asilarin
yanina termometre konulmali, uzun Omiirli as1 nakil
kabina donma gostergesi ile iist kismina da buz akiisii
koyulmalidir. En st kisma da kopilik konularak kapak

kapatilmalidir.”)
Sicaklik Takip Cihazlar

Sicakliklarin izlenmesi as1 soguk zincirinin temel

noktasidir.?”

Kiimiilatif sicakligi Olgebilen ya da
onerilen sicakligin asildigin1 gosteren aylik elektronik
sicaklik kaydediciler, elektronik donma gostergeleri ile
entegre dijital termometreler gibi ¢ok cesitli sicak izlem

cihazlari mevcuttur."!”

Istya duyarli asilari izlerken DSO ve UNICEF gibi
kuruluslar ilk olarak vaccine vial monitor (VVM; as1
flakon a7

VVM’ler, kademeli renk degisimi ile birikmis sicaklik

gostergesi)  gostergesini  kullanmuglardir.

maruziyetini anlayabileceg§imiz; as1 ireticilerinin as1
etiketinin iizerine ya da etiketin disinda bir yere
yerlestirdikleri bir kimyasal gostergedir. VVM’ler ampul

ve flakonlarda farkli konumlarda yerlestirilebilir.""
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VVM eger ag1 flakonu etiketinin {lizerine yerlestirilmis
ise asmin liyofilize ya da sivi formda olmasina
bakilmaksizin daha sonraki bagisiklamalar icin as1
acildiktan 28 giine kadar kullanilabilir. Eger VVM sise
kapagi, ampul kapagi ya da boynu gibi etiket dis1 bir
yere yerlestirilmis ise bu agilar agildiktan sonra asi
formiilasyonuna bakilmaksizin bagisiklamanin veya altt
L1 yyMde g

karenin baglangi¢ rengi mavimsi gri bir tondadir. Aginin

saatin sonunda imha edilmelidir.

bozulmasina neden olacak sicakliga maruz kalma
diizeyine gelene kadar i¢ kare dis renkten agik kalir ve
bu gosterge rengindeki asilar kullanilabilir. I¢ kare
renginin dig kare ile ayni1 oldugu duruma imha noktasi
denilir. VVM’nin i¢ kare rengi dis rengi ile ayniysa ya
da daha koyu ise arttk bu asilar kullanilmamalidir.
VVM’lerin donmaya maruz kalma durumunu Slgmedigi
bilinmeli donmaya maruz kalmadan siiphe duyuluyor ise

calkalama testi yapilmalidir.""
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Istya ve Donmaya Duyarhhk

Bagisiklik cevabini arttirmak i¢in adjuvanlara ihtiyag
duymayan canli bakteriyel ve viral asilar yiiksek sicaklik
degerlerinde etkinliklerini yitirmeye daha hassaslardir.
Adjuvana ihtiya¢ duyan inaktive bakteriyel veya viral
agilar ile antijenleri saflagtirllmis ¢ogalmayan asilar orta
diizey sicakliklarda stabil olsalar bile genelde donmaya

hassasiyet gosterirler.?"

Sulandiricilar da dondurulmamali, eger asi sulandiricisi
ile paketlenmigse, iiriin +2 °C ile +8 °C arasinda
muhafaza edilmelidir. Birlikte paketlenmis liyofilize-sivi
birlesim asilar da asla dondurulmamali ve +2 °C ile +8
°C arasinda saklanmalidir."" Asilarin degisen 1s1ya karst
Sekil 1°de Asilar 6
kategoriye ayrilmis olup; A grubu yani OPA 1siya en

duyarlilig1 gosterilmektedir.

hassas as1 iken 1s1ya en az hassasiyet gosteren asilarin F
grubunda oldugu gbriilmektedir."” Grup igindeki ast

siras1 hassasiyete gore degildir."”

Kizamik veya kizamik-
kizamikcik veya kizamik-
kabakulak-kizamikgik

(liyofilize)

(hekzavalent)

DTwP veya DTwP-hepatit B-
Hib (pentavalent)

Hib (siv1)

Kizamik (liyofilize)
Rotaviriis (sivi ve liyofilize)
Kizamikeik (liyofilize)

Sari humma (liyofilize)

ISIYA EN DUYARLI P [SIYA EN AZ DUYARLI
GRUPA ||GRUPB GRUP C GRUPD GRUP E GRUP F
Oral polioviris| |influenzal | inaktive polio asisi (IPV) Kolera - Basillus Calmette- :ﬁf (a[ti't;i“ze)
Japon Ensefaliti (liyofilize) || DTaP-hepatit B-Hib-IPV Guerin (BCG) ¥

Meningokoksik A

Insan papillomavirisi || o smokok Asts

(HPV)
Japon ensefaliti (JE)
Tetanoz, TD, Td

Sekil 1. Asilarin Is1 Hassasiyetleri 'V
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Isiga Duyarhhk

Her as1 1siya hassastir fakat bazi asilarin giines 15181,
floresan gibi ultraviyole 1s1gna hassas olduklar1 da
unutulmamalidir''? Isiga hassasiyeti olan asilar 15132
bu

nedenle giiclii bir yapay 1s18a ya da glines 1s18ina
an

maruz kaldiklarinda etkinliklerini kaybederler,

maruziyet en aza indirilmeli ve 1giktan korunmalidir.
BCG, Kizamik, KKK, Kizamik¢ik asilar1 1s18a hassas
asilardir.”) Sugicegi asis1 da 1siktan korunmasi gereken

asilardandir.*”

Acilan As1 Flakonlarimin Soguk Zincire Uygun

Kullanim Siireleri

Cok dozlu liyofilize olmayan OPA, DT, Td ve Hepatit
B asist soguk zincir kosullarinin saglanmasi sarti ile
acildiktan sonra 4 hafta i¢inde uygulanabilir. Bu asilar
gezici hizmette gotiiriiliip acildiysa yine soguk zincir
kurallarma uyulmus olmak kaidesi ile aym giin
kullanilabilir. Gezici hizmet nedenli sahaya gdtiiriiliip
acilmayan asilar da yine soguk zincir kurallarina uygun
sekilde
kullanmasi planlanir."> Cok dozlu liyofilize asilardan
BCG °C ile +8 °C de

karanlikta muhafaza edilmek kosulu ile 6 saat icinde

buzdolabina geri  konulabilir,  6ncelikli

sulandirildiktan sonra +2
kullanilmasi gerekir. Kizamik agis1 ve kizamikgik asisi
ise sulandirildiktan sonra yine ayni sicaklikta ve

karanlikta korunarak 4 saat i¢inde yapilmas: gerekir.”’

Tek dozlu liyofilize olan asilarda tek dozlu Hib ve
KKK

kullanilmalidir.®’ Tek dozlu kombine ast olan 5°1i karma

asilari sulandirildiktan hemen sonra
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as1 ayn1 ambalajda s1v1 formdaki DaBT-iPA ve liyofilize
Hib ile bulunmaktadir. Liyofilize Hib, sivi DaBT-IPA ile
enjektorde  sulandirildiktan hemen

ayni sonra

kullanilmalidir. Bu as1 digindaki asilar ayni enjektorde

karistirilamaz. >

Tek dozlu olup liyofilize olmayan KPA asis1 sivi
formda kendi enjektoriinde kullanima hazir sekilde gelir
ve bu enjektorle kullanilmalidir. Yine tek dozlu olan
Hepatit B tek kullanimlik enjektore cekildikten hemen

sonra uygulanmalidir.”)

Liyofilize suc¢icegi as1 buzdolabinda +2 °C ile +8
°C’de
Sulandirildiktan sonra hemen uygulanmali, 30 dakika
(16)

saklanabilir, donmaktan etkilenmez.

icinde uygulanmaz ise imha edilmelidir.

As1 ve Antiserum Soguk Zincir ve Stok Takip

Sistemi

As1 takip sistemi (ATS) T.C. Saglik Bakanligi’nca
gelistirilmig, 2014 yilinda kullanilmaya baglanmis olan
bir uygulamadir. Her bir doz as1 karekod ile belirlenmis
ve boylelikle her bir dozun stok durumu ve sicaklik
takibi saglanmistir. Bu stok ve sicaklik izlemi, ana
depodan as1 uygulanincaya kadarki tiim siiregte 24 saat
boyunca devam etmekte ayrica tim depo, ara¢ ve
buzdolaplarinda canli olarak izlenebilmektedir. Stok ve
sicaklik takibinin yaninda asilarin uygulama bilgisi ile
miad takibinin de kesintisiz olarak yapilabildigi ve es

zamanli raporlanabildigi bir sistemdir.'”

En az bir tane sicaklik takip cihazi ve en az bir tane

sicaklik sensoriinden olusan sistem ATS’nin sicaklik
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Sicaklik

sicaklik takip cihazi ile esleserek veri gonderimi yapar.

takip sistemini olusturmaktadir. sensortl,
Bu veriler analiz edilerek sicaklik ile ilgili alarmlar ¢agri
merkezi aracilifiyla birimlere ya da birimlerin bagh
oldugu iist birimlere iletilmektedir."” ATS ile anlik
sicaklik Ol¢limi, etkinligi azalmig ve imha edilmesi
gereken agilarin belirlenmesi, yeterli calismayan soguk
hava depolarmin belirlenmesi, buzdolaplarina gereginde
miidahale edilmesi, enerji kesintilerinde acil hareket
plan1 uygulanmasi saglanabilir.*® As1 Takip Sistemi
(ATS) kullanilabilirlik onayr alindiktan sonra asilar
uygulanmalidir. Her Aile Sagligi Merkezinde agidan
sorumlu hekim ve yedek saglik personeli belirlenmeli,
iletisim bilgileri kaydedilmeli ve olasi as1 zayiatinda

muteselsilen sorumlu olacaklar1 unutulmamalidir.
Soguk zincir kirilmasi ve 6nemi

Asilarin giivenli sicaklik araligr olan +2 °C ve +8 °C
disindaki sicakliklara maruziyeti soguk zincir kirilmasi
olarak adlandirilir."® Donmaya hassasiyeti olan asilarin
0° C’den daha diisiik bir sicakliga maruz kaldiginda
etkinligini kaybedip kaybetmedigini anlamak igin
uygulanan teste ¢alkalama testi denir."'” Calkalama testi;
donma gostergesi aktive olmus ise ya da kayitlarda
sicaklik

nakliyelerde rastgele

negatif degeri  goériildiiyse  uluslararasi

secilen ast flakonu Ornekleri
iizerinde uygulanmalidir. Eger gonderide birden fazla
parti

var ise her partiden yine rastgele bir asi

secilmelidir. Donma maruziyeti oldugundan

stiphelenilen as1 ile tiirii, {ireticisi ve parti numarasi ayni

olan ag1 flakonu segilir.
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Bu flakon iizerine ‘‘frozen (donmus)’’ yazilarak
dondurulur. Sonrasinda ¢6ziinmesi beklenir fakat asla
1sitma islemi uygulanmamalidir. Donmus olmasindan
siiphelenilen partiden de bir as1 flakonu alinir ve bu da
“‘test’” flakonudur. Donmus flakon ile test flakonu ayni
elde tutularak 10-15 sn boyunca kuvvetlice ¢alkalanir ve
cokelme gozlemlemek amaciyla diiz bir zemine birakilir.
Test flakonunda donmus flakona gore daha yavas ¢cokme
bu

degerlendirilirken, ayn1 hizda veya daha hizli ¢okme

oluyorsa asl hasar  gérmemis olarak
oluyorsa bu as1 hasara ugramis as1 olarak kabul

edilmektedir ve kullanilmamalidir.'"

Son 50 yilda 14 hastaligi (difteri, bogmaca, ¢cocuk felci,
Hep-B, rotaviriis gibi) hedef alan asilama ile diinyada
bebek oliimlerinin %40 azalmasi, Afrika’da ise %50'den
fazla diismesi saglanmustir. > Genisletilmis Bagisiklama
Programi’nin basarisinin temelinde soguk zincir yonetim
sistemi vardir. Bu ylizden as1 ile Onlenebilecek 6lim
oranlarmi diisiirebilmek i¢in as1 soguk zincir sistemine

dikkat edilmesi hayati bir 6nem arz eder.*”)

Soguk zincir takibi, agilama kalitesini, etkinligini ve

(24,25) Hava

giivenligini  saglamak icin  gereklidir.
kosullari, iklim gibi degisen ¢evresel faktdrler sebebiyle
optimum sicakligi korumak hi¢ de kolay degildir.*® Bu
yiizden soguk zincir uygulamalarinda 6zenli olmak

gerekir.
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Sonug¢

Soguk zincir uygulamalari birinci basamak saglik
hizmetlerinde asilama basarisinin temelini olusturur.
Uygulamadaki kii¢iik aksakliklar bile as1 etkinliginin
kaybina ve toplum sagliginda ciddi risklere yol acabilir.
Bu nedenle aile sagligi merkezlerinde soguk zincir
takibi, diizenli egitimler ve izleme mekanizmalar ile

desteklenmeli;  ulusal  programlara tam  uyum

saglanmalidir.
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