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TURKIYE BUYUK MILLET MECLISi BASKANLIGINA

Zonguldak’ta 14 yagindaki Cafla Savag’mn menenjit nedeniyle hayatim1 kaybetmesi,
Tiirkiye’deki Ulusal As1 Takvimi’nde yer alan kritik eksiklikleri yeniden giindeme getirmigtir.
Meveut takvimde bulunan Hib ve Pnomokok asilan, dzellikle kiigitk gocuklarda bakteriyel
menenjitin bazi tirlerine karsi koruma saglarken; meningokok kaynakli menenjit igin
gelistirilen ACWY ve B fipi agilar ulusal programda yer almamakta, yalmzca yiiksek
maliyetlerle 6zel olarak uygulanabilmektedir. Oysa bu agilar, meningokok hastaliklarina karst
%95-100 oraninda koruyuculuk sunmaktadir.

Meningokok menenjiti; hizla ilerleyen, 8liim oram yiiksek ve hayatta kalanlarda kalici hasarlar
birakabilen bir hastaliktir. Tiirkiye’de gbriilme sikhifi diinya ortalamasimn iizerinde
seyretmekte; her yil yaklagik 1.500 vaka bildirilmekte ve bu vakalarin Snemli bir kismi dliimle
sonuglanmaktadir. Hastalik yalmzca gocuklar: degil; ergenleri, geng yetigkinleri ve yurt, okul
gibi kalabalik ortamlarda yasayan bireyleri de dogrudan tehdit etmektedir. Ozellikle son
yillarda serogrup B kaynakli vakalarda ciddi bir artig gézlenmektedir.

Hac ve umre gibi kitlesel hareketlilikler ile askerlik, yurt ve okul yagami gibi sosyal ortamlar
hastaligin yayilimini artirmaktadir. Buna ragmen meningokok agilarinin yiiksek maliyeti
(glincel rakamlarla 10.000 TL’yi agabilmesi), dar gelirli ailelerin bu hayati koruyucu hizmete
erisimini ssmrlamakta ve saghkta esitsizligi derinlestirmektedir.

Birgok iilkede ticretsiz sunulan bu agilarin, Tiirkiye’de de ulusal program kapsamina alinmast;
toplu alim politikalartyla maliyetlerin diistirlilmesi ve kamu saghinin korunmasi agisindan bir
zorunluluktur. Sosyal devlet ilkesi ve Anayasa’nin 56. maddesi geregi, devletin halk saghgim
koruma ve saglik hizmetlerine esit erisimi saglama yiikiimliiliigli bulunmaktadr.

Titm bu nedenlerle; meningokok agilarinin ulusal asi takvimine eklenmesi konusunun tiim
boyutlartyla degerlendirilmesi amaciyla, Anayasa’mmn 98’inci, TBMM Igtitziigii’nin 104 ve
105’inci maddeleri uyarinca bir Meclis Aragtirmas agilmasiu arz ve teklif ederiz.

Deniz LMAZ
Zonguldak Milletvekili
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GEREKCE

Zonguldak’ta 14 yagindaki ilkogretim 8’inci simf 6grencisi Cagla Savag’in menenjit nedeniyle
hayatim1 kaybetmesi, {ilkemizde uygulanan ulusal ag takvimindeki eksiklikleri bir kez daha
gozler oniline sermigtir.

| Titrkiye’de giincel Ulusal Ast Takvimi’nde yer alan Hib (Haemophilus influenzae tip b) ve
| Pnémokok (Konjuge Pnomokok Agts1 - KPA) agilar, 6zellikle 5 yas alt: gocuklarda bakteriyel |
menenjit ve sepsis gibi hastaliklarin en sik goriilen nedenlerine karg1 koruma saglayan, licretsiz |
ve rutin astlardir. Ancak menenjitin bir diger nedeni olan ve daha agir seyreden Meningokok
(ACWY ve B tipi) asilari, ulusal takvimde yer almamakta, yalmizca “zel as1” statiislinde ve
hekim &nerisiyle uygulanmaktadir.

Meningokok B ve ACWY agilari, meningokok kaynakli invazif hastaliklari (menenjit ve sepsis)
snlemede %95-100 oraninda yiiksek koruyuculuk saglar. Ancak maliyetlerinin yiiksek olmast
ve devlet tarafindan ficretsiz sunulmamasi, sosyoekonomik diizeyi diisiik aileler igin erigimi
giiclestirmektedir.

Meningokok menenjiti, gok lmzh ilerleyen, tedaviye ragmen %1 0—20 oramnda &liimciil olabilen
ve hayatta kalanlarda isitme kaybi, uzuv kaybi veya norolojik hasar gibi ciddi sckeller
birakabilen bir hastaliktir. Siklikla gocuk hastalifi olarak algilansa da gergekte tim yag
gruplanm etkileyebilir. Ozellikle ergen ve erigkin bireylerde tanimin goz ardi edilmesi, tamsal
gecikmelere ve hatta oliime yol agabilmektedir. Cesitli tlkelerde yapilan epidemiyolojik
incelemeler, geng eriskinler ve yaghlarda invazif meningokok hastalifimn ciddi bir halk saghg1
sorunu oldugunu ortaya koymustur.

Tiirkiye’de yapilan aragtirmalara gore, meningokok enfeksiyonunun goriilme sikhif
100.000°de 4—6 arasinda olup, bu oran Diinya Saghk Orgiitii’niin 6ngdrdiigit seviyelerin 2-3
katidir. Toplumda her 10 kisiden birinin bakteriyi tagidig: tahmin edilmektedir. Ulkemizde her
yil yaklastk 1.500 menenjit vakasi gorillmekte ve bunlarm yaklagik %20-25’1 oliimle
sonuglanmaktadir, Hastalik, 6zellikle 6 ay—1 yas aras: bebeklerde ve 5 yas alt1 gocuklarda sik
gorilliirken, 1625 yas arast gengler ve kalabahk ortamlarda yasayanlar da yiiksek risk
| altindadir. Son yillarda 6zellikle serogrup B kaynakl invazif meningokok hastaliklan 6n plana
| ¢ikmugtir ve Tiirkiye dahil birgok bolgede serogrup B kaynakli hastaliklarda artig gdzlenmigtir.

Tiirk Tabipler Birligi Merkez Konseyi’nin bu yondeki aragtirmalan dikkat ¢ekicidir. Konseye
gore, Hac ve umre gibi kitlesel ziyaretler, meningokoksik hastalifin yayilmas: agisindap.nemli




saplamamaktadir. Benzer sekilde Meningokok bakterileri 6zellikle askerlik hizmeti, yurtlar ve
okullar gibi kalabalik ortamlarda izl yayilabilmektedir. Yapilan aragtirmalarda askere yeni
katilan personel arasinda meningokok tasiyicilik oramt %42 gibi ciddi diizeylerde tespit
edilmigtir.

Ulkemizde meningokok agilar1 ne yazik ki sadece ficretli olarak temin edilebilmektedir. As1
semasinin glincel maliyeti 10.000 TL’yi agabilmekte ve yalmizca ekonomik giicii yliksek aileler
cocuklarim koruyabilmektedir. Oysa saghik otoriteleri, dzellikle 5 yas alt1 ¢ocuklarda ve
ergenlik ¢aginda menenjit vakalarimin artmas: nedeniyle, meningokok agilarimin (ACWY ve B)
“istepe bagl” degil, “yapilmasi gereken” asilar olarak degerlendirilmesini tnermektedir.

Diinyada ve pek ok tilkede, bu agilar ulusal bafisiklama programlari ¢ergevesinde {icretsiz
uygulanmaktadir. Tiirkiye’de de benzer sekilde ulusal agt programina dahil edilmesi
durumunda, toplu alimlar ve anlagmalarla maliyetler dijgtiriilebilir. Aym sekilde, Meningokok
asilarmim yiiksek ilk alim maliyeti, saglik otoriteleri tarafindan ast takvimine eklenmesinin
oniindeki ana engel olarak goriinse de, bilimsel veriler agmin uzun vadede hem bireysel saghik
hem de kamu biitcesi agtsindan koruyucu ve ekonomik oldugunu gostermektedir.

Sosyal devlet ilkesi geregi, bireylerin yagam hakkim korumak ve saglik hizmetlerine esit erigimi
saglamak devletin temel sorumluluklarindandir. Meningokok menenjiti gibi izl ilerleyen ve
agir sonuglari olabilen hastaliklara kars: gelistirilen agilann, maliyet gozetilmeksizin ulusal as1
takvimine {icretsiz eklenmesi zorunludur. Dar gelirli ailelerin de gocuklarim koruyabilmesi,
halk saglhiginm korunmasi ve saglikta adaletin tesisi agisindan ertelenemez bir sosyal devlet
sorumlulugudur. Tiirkiye Cumhuriyeti Anayasasi’nin 56. maddesi, devletin herkesin yagamin
beden ve ruh saghg icinde siirdiirmesini saglamak amaciyla saglik hizmetlerini planlamasini
ve sunmasim ditzenlemektedir.

Tiim bu nedenlerle, Meningokok agilarinin ulusal agt takvimine eklenmesi konusunun
deperlendirilmesi igin Anayasa’nin 98’inci, TBMM I¢ Tiiziigii’niin 104 ve 105’inci maddeleri
uyarinca Meclis Aragtirmasi agtlmasim arz ve teklif ederiz.




