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Sitma nedir ve nasil bulasir?

Sivrisinekler ne zaman ve nerede aktiftir?
DUnyada ve Turkiye'de sitmanin durumu
Sitma belirtileri

Kimler risk altindadir?

Sitma tanisi nasil koyulur?

Korunma ve kontrol onerileri
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 Sitma, disi anofel cinsi sivrisineklerle bulasan
ve parazitlerin (Plasmodium) neden oldugu bir enfeksiyon
hastaligidir. Bu parazitler, insan vicuduna girdikten sonra

ozellikle kirmizi kan hicrelerini (eritrositleri) hedef alir.

* Plasmodium parazitinin 5 tart bulunmaktadir:

P falciparum, P vivax, P malariae, P. ovale ve P. knowlesi




 Sitma genellikle, tasiyici sivrisineklerinin kisileri sokmasiyla bulasir.

« Daha nadir durumlarda ise:
»Enfekte kan nakli (transfiizyon)
»QOrgan nakli
»Ortak enjektor veya igne kullanimi

»Enfekte anneden bebegine gebelik sirasinda (plasenta yoluyla) bulasabilir.



=) Sivrisinekler ne zaman ve nerede aktiftir?

 Sitmayi bulastiran sivrisinekler, genellikle alacakaranlikta ve gece saatlerinde
aktiftir. Bu sivrisineklerin tireme ve gelisme alanlan, durgun su bulunan yerlerdir.

Bunlar:
»Irmak kenarlan, havuzlar, kuyular,
»Yagmur sulariyla olusan su birikintileri,
»Batakliklar, agac kovuklari, eriyen kar sulari,
»Kullanilmayan arac lastikleri,

»Su yalaklari, kus suluklari ve tenekeler gibi yapay su birikintileridir.



- Dlnya Saghk Orguti'ne gore, 2023 yilinda 250 milyondan fazla kisi sitmaya

yakalanmis ve 500 binden fazla kisi bu hastalik nedeniyle hayatini kaybetmistir.

» Vaka ve dlimlerin %90°dan fazlasi Afrika’dir. Olimlerin yarisindan fazlasi Kongo

Cumbhuriyeti, Nijerya, Nijer ve Birlesik Tanzanya Cumhuriyeti'ndedir.

* Afrika'daki sitma kaynakli her 4 6liumden 3°0, 5 yas altindaki ¢cocuklarda

gorulmektedir.

* Sitma, guntmuzde hala dunya genelinde énemli bir halk saghgi sorunudur.



* Turkiye'de gecmiste dnemli bir halk saghgi sorunu olan yerli sitma bulasi, etkili

dnlemler sayesinde ortadan kaldirilmistir.

* Ancak sitma riski tamamen sona ermis degildir. Bunun baslica nedenleri:

»Dulzensiz go¢ hareketleri,
»>Tarkiye'nin sitmanin yayilabilecegi subtropikal kusakta yer almasi,
>1klim degisikligi nedeniyle artan hava sicakliklardir.

» Ulkemizde 6zellikle Afrika Ulkelerine seyahat eden kisilerde (6rnegin turistler,
isctler, ogrenciler, ucus goérevlileri) Turkiye'ye dondukten sonra sitma

gorulebilmektedir (Emporte vaka-yurtdist vaka).



 Sitmanin ilk belirtileri genellikle belirsizdir ve grip ya da diger viral

enfeksiyonlara benzeyebilir. Baslica belirtiler:
»Bas agnisi, halsizlik, yorgunluk
»>Kas ve eklem agrilari
»Ardindan: ates, titreme, terleme, istahsizlik, kusmadir.

»Bazi hastalarda, bu belirtiler dizenli araliklarla tekrar eden sitma

ndbetleri seklinde ortaya cikabilir.



 Erken tani cok onemlidir. Sitma stphesi olan kiside, hekimlerin sitmayi ayirici

tanilar arasinda disunmesi ve hizli tani koymasi hayat kurtaricidir.

 Sitmanin yaygin goruldigu bolgelerden dénen veya daha dnce bu bdlgelerde
bulunmus olan ve ates bulgulari olan herkeste, koruyucu ila¢ kullanmis olsa dahi

sitmadan suphelenilmelidir.

 Hastalik sivrisinek sokmasindan sonra ilk bir ayin icinde veya ilerleyen aylarda
bulgu vermektedir. Ilk 6 ay icinde hemen hemen tiim hastalarda sitma belirtileri

gorulmeye baslamaktadir.



=) Kimler risk altindadir?
L

 Sitma acisindan risk altinda olan kisiler:

»Sitmanin yaygin oldugu Ulkelere seyahat edenler (ucus gorevlileri, polisler, askerler,

(sciler vb.),

»Sitma vakasi gorulen Ulkelerden gelenler (gé¢cmenler, 6grenciler, miilteciler,

mevsimlik isciler vb.),

»Son 3 yil icinde sitma tanisi alip tedavi olan kisiler ve bu kisilerle ayni ortamda

bulunanlar (aile bireyleri, is arkadaslar vb.)
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* Sitma tanisi mutlaka bir saglk kurulusu tarafindan koyulmalidir. Bu nedenle sitmanin

yaygin goruldigu bir yere seyahat edildiyse ve sitma belirtileri var ise mutlaka saglik

kurulusuna basvurulmahdir.
* Tani icin az miktarda, parmak ucundan alinan kan mikroskop ile incelenir.
* Bir kiside sitma olmadigini teyit etmek icin bu test 3 kez tekrarlanabilir.

 Hizli tani testleri ve PCR tanida kullanilan diger testlerdir.
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=) Erken tani ve tedavi hayat kurtarir

* Sitmanin tanisi ne kadar erken konursa, tedavi o kadar etkili olur.

* Sitma tedavisinde kullanilan ilaglar Bakanhgimiz tarafindan temin edilerek hastalara

ucretsiz olarak verilmektedir.

- ilk 24 saat icinde tedaviye baslanmasi, hastaligin kétiilesmesini dnlemek acisindan

cok dnemlidir.

* Gecikme durumunda hastalik agirlasabilir ve hayati tehlike olusturabilir.
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(=) Erken tani ve tedavi hayat kurtarir

* Sitma, farkli parazit turlerinin neden oldugu bir hastaliktir. Hangi tlrtn hastaliga
neden oldugunun belirlenmesi, dogru ila¢ secimi icin cok dnemlidir. Bu nedenle sitma

tanisinda tur ayrimi yapilmasi gereklidir.

* Gebelerde ve cocuklarda hastalik daha agir seyredebilir. Dlsuklere ve erken doguma
sebep olabilir. Riskli bdlgelere seyahat edecek gebelerin seyahatleri 6ncesi seyahat

sagligr merkezlerine basvurmalari ve koruyucu ila¢ kullanmalari énerilir.
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* Turkiye'de gorulen sitma vakalar yurtdisi ve bunlardan kaynakli vakalardir.
Bu nedenle sitma riski tasiyan Ulkelere seyahat etmeden édnce mutlaka 6nlem
alinmalidir. Seyahatten en az 15 giin dnce, Seyahat Saghgi

Merkezlerine (iletisim no: 444 77 34) basvurarak;
v'Gidilecek Ulkenin sitma riski hakkinda bilgi alinmal

v'Gerekirse koruyucu ila¢ (kemoprofilaksi) temin edilerek kullaniimahdir.

 Seyahat sonrasi sitma belirtileri gértlmesi durumunda mutlaka saglik

kurulusuna basvurulmalidir.
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Hastaliktan korunmada temel yaklasim sivrisinek sokmalarindan korunmaktir.

* Sivrisineklerin aktif oldugu saatlerde (glnes battiktan sonra) acik alanda fazla

kalinmamali, kalinmasi halinde kapali giysiler giyilmeli,
* Pencerelere ve kapilara sineklik takilmali,
» Ozellikle sineklerin cok oldugu dénemlerde cibinlik kullanilmali,

 Kapal ortamlarda hava dolasimi yaratacak vantilator, klima gibi cihazlar

kullanilmalidir.
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Gebe ve emziren kadinlar, givenligi kanitlanmisg, Bakanligimizca ruhsatl ve onayl

sinek kovucular kullanma talimati dogrultusunda kullanmalidir.

Bebek ve cocuklarda kullanmadan énce mutlaka Grinidn kullanma talimati

Incelenmeli ve dnerilen yas gruplarinda kullanilmasina dikkat edilmelidir.

2 aydan kucuk ¢ocuklarda sinek kovucular kullanilmamalidr.

Sinek kovucu Urtnler cocuklarin elleri, gozleri ve agizlari ile varsa ciltteki acik

yaralara uygulanmamalidir.
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* Evlerin yakinindaki yapay kuicguk su birikintileri kurutulmalidir.

* Lastik tekerlek icleri, teneke kutular, bos saksilar, su varilleri gibi sivrisineklerin
kolay Ureyebildigi yerlerde su birikmesi dnlenmeli ve bakimi saglanmalidir.
Hayvan suluklari ve yalaklari dizenli olarak temizlenmeli, icindeki sular siklikla

degistirilmelidir.

* Suyu biriktiren kap ve oyuncaklardaki sular bosaltilmali kullanilmadiginda ters

cevrilmelidir.
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- Dlnya Saghk Orgitt, 2021 tarihinde resmi bir aciklama ile ilk sitma asisinin

gelistirildigini duyurmustur.

 Bu asilar suan sadece orta-yuksek bulas riski altinda yasayan ¢ocuklara

dnerilmektedir.
* Heniiz tiim topluma yaygun olarak uygulanabilecek bir sitma asist yoktur.

 Bu nedenle korunma ve kontrol onlemlerine dikkat edilmelidir.
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Hastanin saglik kurulusuna gec¢ basvurmasi,

Saglik calisanlarinin seyahat dykusinu sormamasi veya hastanin seyahat oykusinu

paylasmamasi,

Koruyucu ilaclarin tim sitma enfeksiyonlarini %100 6nledigi distncesi,

Hasta sivrisinek sokmasini hatirlamiyorsa sitma olmayacagi inanc,

Sadece “klasik sitma ates ndbetleri” varsa sitma olabilecegi inanci,

Yeterli ve uygun tedaviye hemen baslanmamasi,

» Tedavinin yarida kesilmesi en sik yapilan hatalardir.
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* Sitma onlenebilir ve tedavi edilebilir bir hastaliktir.

 Bu nedenle:

v'Sitmanin ¢cok goéraldugu ulkelere seyahat dncesi seyahat saglhgi

merkezlerine basvurmalk,
v'Sivrisinek isiriklarindan korunmak,

v'Erken tani ve tedaviye 6nem vermek

hayati onem tasimaktadir.
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Zoonotik ve Vektorel Hastaliklar Daire Baskanligi

E-mail: hsgm.zoonotik@saglik.gov.tr
Web: https://hsgm.saglik.gov.tr/tr/zoonotik-ve-vektorel-db.html



