
129Cilt 16, Say› 2, Nisan 2002

TÜRK‹YE’DE POL‹OMYEL‹T ERAD‹KASYON PROGRAMI ÇALIfiMALARINDA SON DURUM,

1999 - 2000

LAST STATE OF POLIO ERADICATION PROGRAMME ACTIVITIES IN TURKEY, 1999-2000

Etem ÖZKAYA

Refik Saydam H›fz›ss›hha Merkezi Baflkanl›¤›, Viroloji Laboratuvar›, Ankara

Anahtar Sözcükler:  Polio Eradikasyon Program›, poliovirus, Türkiye

Key Words:  Polio Eradication Programme, poliovirus, Turkey

ÖZET

1989 y›l›ndan beri Dünya Sa¤l›k Örgütü, Temel Sa¤l›k Hizmetleri Genel Müdürlü¤ü ve Refik Saydam H›fz›s›hha

Merkezi Baflkanl›¤› Viroloji, Doku Kültürü ve Enterovirus Laboratuvar› iflbirli¤i ile Türkiye’de Polio Eradikasyon

Program› (PEP) yürütülmektedir. Bu program çerçevesinde Türkiye’deki ‹l Sa¤l›k Müdürlükleri’nden, Dünya Sa¤l›k

Örgütü (DSÖ) taraf›ndan Ulusal Polio Laboratuvar› olarak kabul edilmifl laboratuvar›m›za Akut Flask Paralizi (AFP)

olgular›ndan ve temasl›lar›ndan al›nm›fl d›flk› örnekleri gönderilmektedir. So¤uk zincir koflullar›na uygun olarak

gönderilen d›flk› örnekleri polioviruslar› da içeren enterovirus izolasyon çal›flmalar›na al›nmaktad›r. Türkiye’de en son

olgu 26 Kas›m 1998 y›l›nda A¤r›’da saptanm›flt›r; vahfli tip-1 poliovirus olup AFP sürveyans›ndaki ilerlemelere karfl›n,

1999 ve 2000 y›llar›nda vahfli poliovirüse ba¤l› poliomyelit olgusu görülmemifltir. Akut flask paralizi sürveyans›n›n

sürdürülmesine vahfli virus dolafl›m›n›n durdurularak Türkiye’nin polio olmayan ülke olarak belgelenmesi için gerekli

kriterleri karfl›lamas› sonras›nda da devam edilecektir.

SUMMARY

Polio Eradication Programme (PEP) in Turkey has been impelemented since 1989 in cooperation with World Health

Organization (WHO), General Directorate of Primary Health Care of Ministry of Health, Tissue Culture and

Enterovirus Laboratory in Virology Department of Refik Saydam Hygiene Center. In the frame of PEP, feacal

samples obtained from Acute Flask Paralysis (AFP) cases and contact cases have been sent by Provincial Health

Directorates to our laboratory which is confirmed by WHO as the National Polio Laboratory. All feacal samples sent in

properly cool conditions have been examined for enteroviruses including poliovirus isolation and identification. The

last case of poliomyelitis in Turkey was detected in A¤r› on the 26th of November, 1998, and caused by wild type-1

poliovirus. Despite improvements in AFP surveillance, no wild virus associated case of poliomyelitis was detected in

the years of 1999 and 2000. AFP surveillance will continue to be strengthened to meet the criteria for certification of

the country as polio-free after wild virus transmission is ceased.

G‹R‹fi

Türkiye’de Polio Eradikasyon Program› (PEP), Dünya

Sa¤l›k Örgütü (DSÖ)’nün teknik önerileri do¤rultusunda

1989 y›l› sonunda bafllat›lm›flt›r. Eradikasyon ile sadece 

klinik olgular›n de¤il, ayn› zamanda ortamda dolaflan

vahfli virusun da ortadan kald›r›lmas› hedeflenmektedir.

‹kibin y›l›na kadar polionun eradikasyonu hedeflenerek

bafllat›lm›fl olan Geniflletilmifl Ba¤›fl›klama Program› 
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alt›ndaki laboratuvar çal›flmalar›n›n varl›¤›n› sa¤lamak

amac› ile strateji ve etkinlikleri belirlemifltir. Refik Say-

dam H›fz›ss›hha Merkezi Baflkanl›¤›, Viroloji, Doku

Kültürü ve Enterovirüs Laboratuvar› da 1989 y›l›ndan iti-

baren "Ulusal Merkez Laboratuvar›" olarak Temel Sa¤l›k

Hizmetleri Genel Müdürlü¤ü ile birlikte DSÖ’nün bafllat-

t›¤› bu eradikasyon program›n› sürdürmektedir. Ayr›ca

‹zmir Bölge H›fz›ss›hha Enstitüsü Viroloji Laboratuvar›

da 2000 y›l›ndan itibaren "Ulusal Bölge Laboratuvar›"

olarak, ‹zmir dahil olmak üzere sekiz çevre ilden örnek-

ler alarak polio eradikasyon program çal›flmalar›n› sür-

dürmektedir. 

Laboratuvar çal›flmalar› için AFP olgular›ndan al›narak

Refik Saydam H›fz›ss›hha Merkezi Baflkanl›¤› Viroloji

Laboratuvar›’na gelen bu örneklerin kay›tlar› yap›larak

gerekti¤inde yeniden çal›fl›lmak üzere -80°C’lik derin

dondurucularda saklanmakta ve polioviruslarla birlikte

tüm enteroviruslar›n izolasyon ve identifikasyon çal›flma-

lar› yap›lmaktad›r. Dünya Sa¤l›k Örgütü’nün belirledi¤i

laboratuvar a¤› gere¤i RIVM Enstitüsü (Bilthoven, Hol-

landa) Avrupa Bölgesi polio referans laboratuvarlar›ndan

biri olarak görev yapmaktad›r. Ulusal laboratuvar olarak;

standart teknik ve reagenler kullan›larak AFP olgula-

r›ndan al›nan d›flk› örneklerinden poliovirüs izolasyonlar›

ve serotiplerinin saptamas› yap›lmaktad›r (5) ve izole

edilen poliovirüslerin afl› derive ya da vahfli tip olup

olmad›klar›n›n saptamas› için RIVM Enstitüsü laboratu-

var›na gönderilmektedir. Ayr›ca RIVM Enstitüsü’den

gelen bilinmeyen virus panellerinin (poliovirüs tip 1, poli-

ovirüs tip 2, poliovirüs tip 3, echovirüs serotipleri, cox-

ackie A ve B virüs serotiplerinin tekli veya çoklu kombi-

nasyonlar›n› içeren) test edilmesinden oluflan laboratu-

var çal›flmalar›n› yapmaktad›r. Ayr›ca AFP olgular›ndan

al›nan örneklerin kalitesini, al›nma gününü, al›nd›ktan

sonra gönderilme süresini, gönderilme koflullar›n› da

kapsayan, AFP olgular›na ve bunlardan al›nan örneklere

ait bilgilerin kay›tlar› tutulmakta ve izolasyon ve identifi-

kasyon çal›flmalar› ile birlikte elde edilen veriler düzenli

olarak DSÖ’ne bildirilmektedir.

Akreditasyon

1997 y›l›nda DSÖ Avrupa Bölgesi’nde ulusal polio labo-

ratuvarlar›n›n akreditasyonuna bafllam›flt›r. Akreditas-

yon, laboratuvardaki tüm fizik koflullar, çal›flmalar›n stan-

dart prosedürlere uygun olarak yap›lmas›, kullan›lan yön-

temlerin iç kontrol çal›flmalar›yla denetlenmesi, deneyimli

personelin süreklili¤i, y›l boyunca yap›lan laboratuvar

çal›flmalar›n›n günlük ve düzenli olarak kay›t edilmesi ve

ayl›k ya da haftal›k olarak DSÖ’ne bildirimi gibi çok

say›da kriterden oluflmaktad›r. Ayr›ca akreditasyonun bir

parças› olarak her y›l bilinmeyen virüslerden oluflan bir

test paneli de laboratuvar›n d›flsal kontrolünün yap›lmas›

(EPI, Expanded Programme on Immunization)’n›n son

y›llarda gösterdi¤i ilerlemelerle dünyada ve Türkiye’de

poliomyelit olgu say›s› h›zla düflmüfltür. Y›l 1999 sonu

itibar› ile tüm dünyada 3342, 2000 y›l› 1 Eylül’e kadar ise

1093  polio olgusu rapor edilmifl (1), polio olgusu

görülen ülke say›s› 125’den 30’a düflmüfltür. Türkiye’de

ise iki y›ld›r vahfli poliovirüse ba¤l› poliomyelit olgusu

görülmemektedir. Tüm dünyan›n poliodan ar›nd›r›lm›fl

oldu¤unun belgelendirilmesi için saptanan 2005 y›l›

hedefine ulaflmak için bafll›ca stratejiler flunlard›r: Etkili

ve yüksek kalitede rutin afl›lamalar›n sürdürülmesi, ulu-

sal ve Mop-up fleklinde afl› günlerinin düzenlenmesi,

vahfli poliovirüs bulunmas› olas› bölgelerin h›zl› bir

flekilde saptanmas›na dönük laboratuvar destekli sürve-

yans sistemlerinin gelifltirilerek sürdürülmesi, eradikas-

yona yaklafl›lan dönemde vahfli poliovirüslerin laboratu-

varlarda güvenli bir flekilde muhafazas›n›n sa¤lanmas›

ve eradikasyonun belgelenmesini takiben polio ba¤›fl›k-

lamas›n› durdurmak için stratejilerin gelifltirilmesidir.

Polio Eradikasyon Program› kapsam›nda Türkiye Avru-

pa bölgesinde yer almaktad›r ve Avrupa bölgesi polio ol-

gusu bulunmayan bölge olarak belgelendikten sonra da

ba¤›fl›klamalar›n ve kaliteli AFP sürveyans›n›n süreklili¤i

gerekmektedir. 

Türkiye’de PEP kapsam›nda oral polio afl›s› (OPV) kul-

lan›lmaktad›r. Bu afl›, do¤al infeksiyonu taklit eder,

ba¤›rsaklarda sekretuvar ve s›v›sal immünite oluflturur.

Afl›lanan kifliler sonradan aylarca virusu yayabilir ve

kifliden kifliye afl› virusu yay›l›m› da olabilir. Vahfli polio-

virusun yay›l›m›n› engellemesi, uygulama kolayl›¤› ve

düflük maliyeti nedeniyle eradikasyon için DSÖ ta-

raf›ndan OPV önerilmektedir (2).

Poliovirusun neden oldu¤u infeksiyonlar›n ço¤u asemp-

tomatiktir ve ancak olgular›n % 1’den az› paralizi ile sey-

reder. Paralizilerin h›z› epidemilere en s›k yol açan, tip-1

vahfli poliovirus ile fazlad›r ve flimdiye kadar Türkiye’de

de en çok görülen tip-1 vahfli poliovirüstür. Tip 3 vahfli

poliovirüs ile paralizi h›z› 1000 infeksiyonda 1 olgudan

azd›r (2, 3) ve Türkiye’de de sadece iki olgu gösteril-

mifltir. Vahfli tip-2 poliovirüs ile Türkiye’de poliomyelit

olgusu gösterilmemifltir ve dünyada da en son vahfli tip-

2 poliovirus 1999 y›l›nda görülmüfltür (1). Poliomyelite

benzer klinik tabloyu Guillain-Barre Sendromu, transvers

myelit ve di¤er enteroviruslar oluflturabilir. Ay›r›c› tan›

için laboratuvar do¤rulamas› gerekmektedir ve d›flk›dan

poliovirus izole edilerek afl› derive poliovirüs ile vahfli tip

poliovirüs ay›r›m› yap›lmal›d›r (4).

GEREÇ VE YÖNTEM

Laboratuvar çal›flmalar›

Dünya Sa¤l›k Örgütü, polio eradikasyon program› kap-

sam›nda tüm ülkelerde sunulan sa¤l›kl› ve denetim 
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Sürveyans ve laboratuvar performans göstergeleri

Sa¤l›kl› bir flekilde eradikasyon çal›flmalar›n›n sürdürü-

lebilmesi için "Sürveyans ve Laboratuvar Performans

Göstergeleri" ne tam olarak uyulmas› gerekmektedir (4).

Afla¤›da AFP sürveyans göstergeleri ve laboratuvara ait

performans göstergelerinden baz›lar› yer almaktad›r:

1) 15 yafl›ndan küçük (≤15) çocuklarda poliomyelit olma-

yan AFP oran› (hedef 1/100 000). AFP oran›, sürve-

yans›n "hassasiyetinin" göstergesidir, sistemin polio

olgusunu bulmas›d›r. 

2) Ayl›k raporlar›n zaman›nda bildirilmesi* 

3) Rapor edilen AFP olgular›ndan hastal›¤›n belirlenmesin-

den sonra ≤ 14 gün içinde iki d›flk› örne¤i toplanmas›*

4) AFP hastalar›, paralizinin bafllamas›ndan 60 gün son-

ra tekrar muayene edilerek kal›c› paralizilerinin olup

olmad›¤› takip edilmelidir*

5) ≤ 3 gün içinde örnekler ulusal laboratuvara gelmelidir

6) Laboratuvara gelen örnekler "iyi koflullar" (so¤uk

koflullar) da olmal›d›r* 

7) Örneklerin laboratuvarda incelenerek neticelerinin bil-

dirilmesi ≤ 28 gün içinde olmal›d›r* 

8) D›flk› örneklerinden, poliovirus d›fl›nda di¤er enterovi-

ruslar da izole edilmelidir (hedef ≥ % 10),

* 2, 3, 4, 5, 6 ve 7 için hedef  ≥ % 80 olmal›d›r.

BULGULAR

1998-2000 y›llar› aras›nda, PEP çerçevesinde AFP olgu-

lar›ndan ve temasl›lar›ndan al›nm›fl örneklere ait veriler

ve laboratuvar taraf›ndan rapor edilme oranlar› Tablo

1’de yer almaktad›r. 

amac›yla RIVM Enstitüsü’nden gönderilmektedir ve

ulafl›lmas› gereken hedef skor % 80’dir ve 1997, 1998,

1999 ve 2000 y›llar›nda s›ras›yla bu testte % 100, %

100, % 75 ve % 100’lük skorlar› al›nm›flt›r. 2000 y›l›na

ait tüm laboratuvar çal›flmalar› yerinde izlenerek ve tüm

kriterler de¤erlendirilerek "Provisional Akredite" edil-

mifltir. 

Çevresel örnekler

Dünya Sa¤l›k Örgütü taraf›ndan, poliomyelitis eradikas-

yonunun baflar›yla ilerledi¤i ve vahfli virüsden kaynakla-

nan yerli olgular›n 1 veya daha fazla y›ld›r bulunmad›¤›

durumlarda, mecburi sürveyans devam ederken bunun

yan›nda çevreden al›nan örneklerle yap›lan araflt›rmalarla

sessiz vahfli virüs araflt›rmas› ya yüksek riski bulunan

bölgelerde sa¤l›kl› çocuklarda ya da la¤›mdan virüs izo-

lasyon çal›flmalar› fleklinde yap›lmas› önerilmektedir (4).

Bu amaçla Türkiye’de de 2 y›ldan fazla bir süredir vahfli

poliovirüsden kaynaklanan olgular›n bulunmamas› nede-

niyle, Diyarbak›r’da tüm at›k sular›n topland›¤› dört ayr›

noktadan al›nan kanalizasyon sular›ndan sessiz vahfli

poliovirüs araflt›rmas› DSÖ iflbirli¤iyle alt› ayl›k bir deneme

çal›flmas› fleklinde bafllat›larak, Türkiye’de ilk kez sular-

dan poliovirüs ve di¤er enterovirüslerin izolasyonu gerçek-

lefltirilerek vahfli poliovirüs dolafl›m›n›n olmad›¤› gösteril-

mifltir. Diyarbak›r ‹li ile birlikte düzenli bir kanalizasyon

altyap› sistemine sahip olan ve sürveyans göstergelerine

göre say›sal verileri kiritik olan ve ayn› zamanda Irak gibi

1999 ve 2000 y›llar›nda vahfli poliovirüs dolafl›m› olan

bir ülkeye (6, 7) komfluluk yapmas› nedeniyle daha fazla

risk tafl›yan ve ayn› bölgede yer alan  di¤er illerimizde de

böyle bir çal›flma yap›lmas› ve düzenli olarak sürdürül-

mesi, olas› bir sessiz poliovirus dolafl›m›n›n saptana-

bilme flans› verdi¤i için yararl› olacakt›r.

Tablo 1. Türkiye’deki PEP kapsam›nda 1998-2000 y›llar› aras› dönemde baz› AFP sürveyans› ve laboratuvar performans göstergeleri

Y›llar

1998 236 1006 % 90 % 71 % 68 % 84 % 95 % 100

1999 219 764 % 90.8 % 76.2 % 55.2 % 94.1 % 71 % 75

2000* 226 680 % 93.8 % 80.3 % 59.5 % 91.1 % 81.2 % 100

a: DSÖ taraf›ndan önerilen uyulmas› gereken sürveyans kriteri ≥ % 80

b: Örneklerin tafl›nd›¤› kutunun iç s›cakl›¤› 8°C ve alt› olmal›d›r.

*: 2000 y›l› verilerinin baz›lar› 73 ile ait verilerdir.

15 yafl alt›

AFP

olgu say›s›

Çal›flmaya al›nan

d›flk› örne¤i say›s›

(Temasl› ve AFP)

24 saat ara

ile al›nan

d›flk› örne¤i

oran› a

Numune

al›nd›ktan sonra

3 gün içinde

laboratuvara

gelen d›flk›

örne¤i oran› a

AFP bafllang›c›

sonras› 14 gün

içinde al›nan 2

d›flk› örne¤i

oran›a

"‹yi koflullar" b

da ulaflt›r›lan

d›flk› örne¤i

oran›a

Sonuçlar›n

28 gün

içinde

bildirilme

oran› a

Test

paneli

sonuçlar›
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flekilde sürdürülmekte olan poliomyelit eradikasyon çal›fl-

malar›nda çok önemli bir ad›m daha at›lm›fl olacakt›r.

Bölgedeki tüm afl›lama çal›flmalar›n›n ve AFP sürveyans

sistemlerinin yüksek kalitede sürdürülmesi durumunda

Avrupa Bölgesi’nin poliodan ar›nd›r›lm›fl olarak belgelen-

dirilmesi 2002 veya 2003 y›l›nda gerçeklefltirilmifl ola-

cakt›r (7). 

Sertifikasyon aflamas› ve vahfli poliovirüslerin

laboratuvarlarda muhafazas›

Bölgedeki her ülke poliomyelitin eradike edildi¤ini Avrupa

Bölgesi Poliomyelit Eradikasyonu Sertifikasyon Komis-

yonu’na ülke verilerini sunarak vahfli poliovirüsden kay-

naklanan poliomyelit olgusu olmad›¤›n› göstermek duru-

mundad›r. ‹ki y›ldan fazla bir süredir poliomyelit olgusu

görülmeyen Türkiye’de de sertifikasyon çal›flmalar› 2000

y›l›nda bafllam›flt›r. 

Ayn› zamanda Türkiye’de vahfli poliovirüsden kaynakla-

nan poliomyelit olgusunun bulunmamas› ve vahfli poli-

virüslerin sadece laboratuvar ortamlar›nda bulunmas›

nedeniyle, Türkiye hastaneleri, üniversiteleri ve araflt›r-

ma kurumlar›nda vahfli poliovirüsün bulunabilece¤i tüm

laboratuvarlar›n saptanmas› ve olas› poliovirüs içere-

bilecek potansiyel infeksiyöz tüm örnekler, d›flk› örnek-

leri ve vahfli poliovirüslerin laboratuvarlarda güvenli bir

flekilde muhafazas›, kayd› ve yak›n zamanda da tümü-

nün yok edilmesine dönük bir süreç de 1999 y›l›nda

bafllat›lm›flt›r (1). Bu amaçla, bu tür potansiyel infeksiyöz

materyallerin güvenli bir flekilde saklanmas› için Refik

Saydam H›fz›ss›hha Merkezi Baflkanl›¤›, Viroloji, Doku

Kültürü ve Enterovirüs Laboratuvar› da bu amaçla ‘mer-

kez’ laboratuvar olarak seçilmifltir. Akut flask paralizi sür-

veyans›nda son y›llarda gelinen nokta ile birlikte laboratu-

var çal›flmalar›n›n da istenilen düzeyde olmas› ve tüm

dünyada OPV ile afl›lamalar›n devam edece¤i 2005 y›l›na

kadar sürdürülerek Eski M›s›r’dan beri bilinen poliomyelit

hastal›¤›n›n tarihe kar›flmas› en büyük dile¤imizdir.

Dünya Sa¤l›k Örgütü’nün belirledi¤i yeterli AFP sürve-

yans› için performans göstergesi olarak önemli bir tanesi,

15 yafl alt› 100 000 çocukta, y›ll›k rapor edilen nonpolio

AFP olgu say›s› için hedef her 100 000 kiflide bir olgu-

dan fazla olmas›d›r. Türkiye’de nonpolio AFP olgu say›-

lar› 1994’te 0.3, 1995’te 0.5, 1996’da 0.4 ve 1997’de 0.6

idi (8). 1998’de 0.93, 1999’da 1.0 (9) ve 2000’de ise  1.23

olarak (10) gerçekleflmifltir. Y›llara göre de¤erlendiril-

di¤inde 1999 y›l›nda yeterli seviyeye ulaflt›¤› gözlenmek-

tedir. Sürveyans kalitesini gösteren ikinci önemli indika-

tör AFP’li hastalardan iki yeterli d›flk› örne¤i al›nmas›d›r.

‹ki yeterli d›flk› örne¤i al›nmas› ve ayn› zamanda al›nan

örneklerin AFP klinik tablosu bafllad›ktan sonra ilk 14

gün içinde al›nma oranlar›na bak›ld›¤›nda her iki göster-

genin de yeterli oranlarda oldu¤u gözlenmektedir. Virolo-

jide etkili tan›, örneklerin hastal›¤›n uygun zaman›nda top-

lanmas› ve laboratuvara uygun koflullar alt›nda düzgün

bir flekilde yollanmas›na ba¤l›d›r. Hastalardan al›nan

örneklerin, içerdi¤i poliovirusun inaktivasyonunu engelle-

mek için so¤uk zincir kurallar›na uygun olarak ve zama-

n›nda biran önce iflleme al›nmak üzere laboratuvara

ulaflt›r›lmas› önemlidir. Genel olarak de¤erlendirildi¤inde,

AFP sürveyans› performans göstergelerinin son y›llarda

DSÖ’nün belirledi¤i de¤erlere ulaflm›fl oldu¤u gözlen-

mektedir.

TARTIfiMA

Türkiye en az üç y›l boyunca yüksek kalitede AFP

sürveyans› varl›¤›nda, vahfli virus dolafl›m› gösterileme-

di¤inde vahfli poliovirus olmayan ülke olarak belgelendi-

rilecektir. En son olgu 26 Kas›m 1998 y›l›nda A¤r›’da

saptanm›flt›r; vahfli tip-1 poliovirus  olup o tarihten bu

yana Türkiye’de vahfli poliovirus görülmemifltir. Y›l 2001

sonunda üç y›ll›k süre tamamlanaca¤›ndan Türkiye ile

birlikte tüm Avrupa Bölgesi de vahfli poliovirus dolafl›m›

olmayan bölge olarak belgelenebilmesi yolunda çok

önemli bir aflama sa¤lanarak tüm dünyada yo¤un bir 
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