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0z
Giris: Kuduz, milattan dnce dérdiincii yiizyildan itibaren bilinen, mortaliteye sebep olan viral bir hastaliktir. Diinyada uzun siiredir
uygulanmakta olan kuduz asisina ragmen hastalik giiniimiizde ciddi bir halk saghdgi sorunu olmaya devam etmektedir. Diinya Saglik

Orgiitii (DSO) tarafindan 2030’a kadar képek kaynakli kuduzdan insan éliimlerini sona erdirmek icin kiiresel stratejik plan hazirlan-
mustir.

Materyal ve Metod: Calisma 2022 Ekim ayindan itibaren bir yillik stirede acil servis ve infeksiyon hastaliklari poliklinigine hayvan
temasi nedeniyle bagvuran 151 hastay icerecek sekilde prospektif olarak planlandi. Hastalarin demografik verileri ve egitim durumu
incelendi. Hastalar acil serviste ve infeksiyon hastaliklari polikliniginde degerlendirildi. Her iki klinikte asilama ve immtinglobulin uygu-
lanma oranlari saptandi. Hastalarin bilgi diizeyini 6lcmek icin anket ¢alismasi uygulandi. Maruz kalma sonrasi uygulanan profilaksinin
uygunlugu iki béliim arasinda kiyaslandi. istatistiksel anlamiilik diizeyi icin p< 0.05 dederi kabul edildi. Calismaya alinan hastalar
Tiirkiye Cumhuriyeti Saghk Bakanhdgi Halk Sagldi Genel Miidiirligii tarafindan yayimlanan 2019 tarihli Kuduz Profilaksi Rehberi’ne
gore degerlendirildi.

Bulgular: Hastalarin %64.2 erkekti. Yas ortalamasi 44.35 + 16.9 idi. Basvuranlarin %98.01ine asi profilaksisi baglandigi gérdildii.
Temas eden hayvanlarin tamami kedi ve kdpekti. Hayvanlarin %47.7°si asisiz, %1.30 asil olup, %51 inin asi durumu bilinmiyordu.
Uygunsuz olarak dederlendirilen asi ve immiinglobulin karari acil serviste istatistiksel olarak anlamii diizeyde ytiksekti (p< 0.05). “Kuduz
hastaligi 6ldiirtir mii?” sorusuna katilimcilarin %27.8'inin evet yaniti verdigi gériildii. Evet ve hayir yaniti veren gruplar arasinda yas
ve cinsiyet benzer oranda iken, tiniversite mezunlarinin kuduzun éldiiriicti bir hastalik oldugunu bilme orani daha fazlaydi (p< 0.05).

Sonug: Kuduz gelismekte olan tilkelerin bircogunda hala énemli bir sorundur. Bunun nedeni ¢cogunlukla ana rezervuar olan kdpeklerin
asisiz ve cogu zaman basibos olarak birakilmalaridir. Saglik ¢alisanlari, kuduz hastaliginin teshisi, tedavisi ve dnlenmesi konusunda kri-
tik bir rol oynamaktadir. Saglik ¢alisanlari ve toplumun is birligi icinde hareket etmesiyle kuduzun yayilmasini énleme ve insan sagligini
koruma konusunda biiyiik adimlar atilabilir ve béylece DSO’niin 2030 hedeflerine ulasilabilir.

Anahtar Kelimeler: Kuduz, Kuduz asisi; Kemoprofilaksi
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ABSTRACT

Evaluation of Knowledge Level and Appropriateness of Post-Exposure Prophylaxis in Patients
Applying Due to Suspected Rabies Contact

Ahmet Melih SAHIN, Sinan CETIN, Huseyin OZTURK, Emsal AYDIN, ilknur SENEL, Meltem Arzu YETKIN
Department of Infectious Diseases and Clinical Microbiology, Giresun University Faculty of Medicine, Giresun, Turkiye

Introduction: Rabies is a viral disease known to cause mortality since the fourth century BC. Despite the long-standing use of rabies
vaccines worldwide, the disease remains a significant public health problem. The World Health Organization (WHO) has developed a
global strategic plan to eliminate dog-mediated human rabies deaths by 2030.

Materials and Methods: The study was prospectively planned to include 151 patients admitted to the emergency department and
infectious diseases clinic due to animal contact within a one-year period starting from October 2022. Demographic data of the patients
were evaluated. Patients were assessed in both departments. Vaccination and immunoglobulin administration rates were determined. A
survey assessed patients’” knowledge. The appropriateness of post-exposure prophylaxis was compared between the two departments. A
p-value of <0.05 was considered significant. The patients were evaluated according to the 2019 Rabies Prophylaxis Guide of the Turkish
Ministry of Health.

Results: Males comprised 64.2% of the patients. The mean age was 44.35 + 16.9 years. Of the patients, 98.01% received vaccine
prophylaxis. All animals involved were cats or dogs. Of the animals, 47.7% were unvaccinated, 1.3% were vaccinated, and the
vaccination status of 51% was unknown. The rate of inappropriate vaccine and immunoglobulin decisions was significantly higher
in the emergency department (p< 0.05). Of the participants, 27.8% responded “yes” to “Does rabies kill?”. While age and gender
distribution were similar between both groups, university graduates had a higher awareness of rabies being a fatal disease (p< 0.05).
Conclusion: Rabies remains a major problem in many developing countries, mainly due to the lack of vaccination and stray dogs, the
main reservoir. Healthcare workers play a crucial role in diagnosing, treating, and preventing rabies. By working together, healthcare
workers and the community can take significant steps to prevent the spread of rabies and protect human health, achieving the WHO's
2030 targets.

Key Words: Rabies; Rabies vaccine; Chemoprophylaxis

GIRiS 2.4,

Kuduz milattan once dordiincii yiizyildan itiba-
ren bilinen, mortaliteye sebep olan viral bir has-
tahiktir. Cahsmalari 1885 yilinda baslanan, 1978
vilinda lisans alinarak rutin uygulanmaya devam
edilen kuduz asisina ragmen hastalik gliniimiiz-
de ciddi bir halk saghg sorunu olmaya devam
etmektedirll]. Diinya Saghk Orgijtu (DSO) veri-
lerine gore cogunlugu Asya ve Afrika’da olmak

kopek 1siriklar sonucu olmaktadir Kuduz virii-
siinlin yara yerine inokiilasyonun ardindan santral
sinir sistemine ulasana dek gecen siire hastaligin
onlenmesi acisindan oldukca mithimdir. Kuduz
riskiyle karsi karsiya olan bireylerin hayatlari bu
donemde vapilacak hizh ve etkin miidahalelerle
kurtarilabilir®¥. Ancak bu siirecin basanisi saglk
cabsanlarinin bilgi ve uygun yaklasimi ile dogru-
dan iliskili oldugu kadar kisinin bilgi diizeyi ve

lizere 150°den fazla iilkede her yil kuduza baglh
yaklasik 59.000 olim goriildiigii bildirilmektedir.
Bu sayinin eksik bildirimler nedeniyle daha fazla
oldugu diistiniilmektedir?. Diinya Saghk Orgiitii
tarafindan 2030’a kadar kopek kaynakli kuduz-
dan insan Oliimlerini sona erdirmek icin kiiresel
stratejik plan hazirlanmstir'!.

Kuduz acisindan endemik bolge olarak kabul
edilen iilkemizde wilda vaklasik 250.000 kuduz
riskli temas bildirimi yapilmakta olup wyilda 1-2
kuduz vakasi g'cirulmektedir[41. Diinyada oldugu
gibi {ilkemizde de kuduz wvakalarimin cogunlugu

farkindahgyla da iliskilidir.

Bu calisma, kuduzla miicadelenin onemli unsur-
larindan olan saghk calisanlarinin maruz kalma
sonrast  profilaksi  onerilerinin  uygunlugunu  ve
temas nedeniyle basvuran hastalarin hastalik hak-
kinda bilgi diizeyini degerlendirmeyi amagclamistir.

MATERYAL ve METOD

Calisma 2022 Ekim ayindan itibaren bir yilhk
siirede Giresun Egitim ve Arastirma Hastanesi
Acil Servis ve Infeksiyon Hastaliklar1 Poliklinigine
hayvan temasi nedeniyle basvuran 151 hasta-
y1 icerecek sekilde prospektif olarak planlandi.
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Calismaya ahnan hastalarin  demografik  verileri
ve egitim durumu incelendi. Hastanemiz isleyisine
gore basvurular mesai saatleri icinde infeksiyon
hastaliklar1 klinigine bagl ast polikliniginde infek-
sivon hastaliklar1 hekimlerince degerlendirilirken,
nobet sartlarinda acil poliklinigindeki hekimlerce
degerlendirilmektedir. Bu nedenle hastalar deger-
lendirildigi  klinige gore iki gruba ayrildi. Acil
serviste ve infeksiyon hastaliklari polikliniginde
astlama ve immiinglobulin uygulama oranlari sap-
tandi. Maruz kalma sonrasi yapilan profilaksinin
uygunlugu ayri ayri degerlendirilerek bu iki boliim
arasinda kiwyaslandi. Yiiz yiize anket formu doldu-
rularak hastalarin kuduz hakkindaki bilgileri deger-
lendirildi. Anket formunda hastaligin oldiiriicii
bir hastalik olup olmadigi bilgisi soruldu. Endise
durumlari da sorularak hastalara sirasiyla kedi,
kopek, sigir, koyun, keci, at, esek, Kkurt, tilki,
domuz, ayi, fare, sincap, hamster ve tavsandan
hastaligin bulasip bulasmayacag soruldu. Temas
risk kategorisi icin ilk basvuruda ahnan bilgiler
tekrar sorgulandi. Goniilli onam formu alind.
Immiinsuprese hastalar calismaya dahil edilmedi.

Calismaya Klinik arastirmalar etik kurul bas-

kanhgindan alinan E1-22-2855 numaral karar
ile baslandi.

istatistiksel Analiz

Verilerin  istatistiksel — analizinde  “Statistical
Package for the Social Sciences” (SPSS) ver-

sivon 26.0 (IBM Corp., Armonk, NY, ABD)
programi kullanildi. Degiskenlerin tanimlanmasin-
da ortalama, standart sapma ve yiizde kullanildi.
Siirekli degiskenlerin normal dagilima uygunlu-
gu Kolmogorov-Smirnov testiyle degerlendirildi.
Siirekli  degiskenlerin karsilastirilmasinda, normal
dagihm sarti saglandiginda bagimsiz orneklem
Student’s t-testi, saglanmadiginda Mann-Whitney
U testi kullanildi. Kategorik wverilerin iki grup
arasinda Karsilastirlmasinda Ki-kare veya Fisher’s
exact testi, coklu gruplarin Kkarsilastirlmasinda
Kikare trend analizi testi uygulandi. Istatistiksel
anlamhhk diizeyi icin p< 0.05 degeri kabul edildi.

Olgu Tammlamasi

Calismaya alinan hastalar Tiirkive Cumbhuriyeti
Saglik Bakanhg Halk Saghigi Genel Mudurligi
tarafindan  yayimlanan 2019 tarihli Kuduz
Profilaksi Rehberi'ne gore degerlendirildi[4].

Buna gore:

-Sahipsiz, takibi yapilamayan, kedi tarafindan
provokasyon ile meydana gelen kanamasiz, siyrik
veya tirmalama,

-Sahipli, takibi vapilabilen hayvan tarafindan
meydana gelen kanamasiz siyrik tirmalama,

-Sahipli asili hayvan tarafindan tirmalama veya
zedelenme olan olgulara uygulanan temas sonrasi
ast, uygunsuz olarak degerlendirildi.

Rehbere gore asi vapilmasi gerekirken asi
yapilmayan grup ve asi gerekmedigi halde yapi-
lan grup uygunsuz yaklasim olarak degerlendirildi.

Kuduz immiinglobulininin gereken hastada yapil-
mamas! veya fazladan, gereksiz yapilmasi uygunsuz
immiinglobulin karar1 olarak degerlendirildi.

As1 ve/veya immiinglobulinden en az biri icin
verilmis uygunsuz karar, maruz kalma sonrasi
uygunsuz profilaksi olarak degerlendirildi.

Degerlendirme Kuduz Profilaksi Rehberi dikka-
te alinarak iki farkli infeksiyon hastaliklari uzmani
tarafindan vyapildi.

BULGULAR

Calismaya siipheli hayvan temasi nedeniy-
le basvuran 151 hasta alindi. Hastalarin 97
(%64.2)’si erkekti. Yas ortalamas1 44.35 + 16.9
idi. Basvuranlarin 148 (%98)’inin asi programina
alindigi goriildii. Temas eden hayvanlarin tamami
kedi ve kopekti. Bu hayvanlarin 72 (%47.7)’sinin
asisiz oldugu bilinmekte iken 77 (%51)’sinin asi
durumu hakkinda bilgi alinamadi. Sadece iki
(%1.3) hayvamin asili oldugu bilgisine ulasildi.
Elli alti hayvan (%37.1) sahipli idi. Calismaya
alinan hastalardan basvuru oncesi yara temizligi
85 (%56.2) kiside vyapilmusti. Diger demografik
veriler ve klinik karakteristik bulgular Tablo 1’de
yer almaktadir.

Maruz kalma sonrasi profilaksinin uygunlugu
acil serviste ve infeksiyon hastaliklari poliklini-
ginde vapilmasina gore ayri ayri degerlendirildi.
Uygunsuz olarak degerlendirilen asi ve immiinglo-
bulin kararn acil serviste istatistiksel olarak anlamh
diizeyde viiksekti (p< 0.05) (Tablo 2). Uygunsuz
asilama sebeplerine bakildiginda; dort hastada son
bir yil icerisinde kuduz asisi olan hayvanla temas
etmesine ragmen asilama yapildigi (kategori IIA),
yedi hastada evcil, saghkl ve gozlemi yapilabi-
len hayvan tarafindan kanama olmaksizin kiiciik
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Tablo 1. Calismaya dahil edilen insan ve temas
edilen hayvanlarin demografik verileri

Degisken Sonug
Yas (ortalama * SS*) 44.35+16.9
Cinsiyet

Erkek, n (%) 97 (64.2)

Kadin, n (%) 54 (35.8)
Egitim durumu

ilkogretim, n (%) 52 (34.4)

Lise, n (%) 50 (33.1)

Universite, n (%) 49 (32.5)
Hayvan tiirii

Kedi, n (%) 89 (58.9)

Kopek, n (%) 62 (41.4)
Hayvanin asi durumu

Asili, n (%) 2(1.3)

Asisiz, n (%) 72 (47.7)

Bilinmiyor, n (%) 77 (51.0)
Sahipli, n (%) 56 (37.1)
Sahipsiz, n (%) 95 (62.9)
Provokasyon

Var, n (%) 104 (68.9)

Yok, n (%) 47 (31.1)
Basvuru oncesi yara temizligi

Var, n (%) 85 (56.2)

Yok, n (%) 66 (43.8)
Basvurulan birim

Acil poliklinigi, n (%) 96 (63.6)

rf(i/lglyon hastaliklar poliklinigi, 55 (36.4)
Asi yapilan olgu sayisi, n (%) 148 (98.01)
immiinglobulin yapilan olgu sayisi, 27(17.9)

n (%)

*SS: Standart sapma.

zedelenme (kategori IIB), 28 hastada provakasyon
ile gerceklesen kiiciik, kanamasiz kedi tirmala-
mast (kategori IIB) oldugu gorildii. Uygunsuz
immiinglobulin  karar1 verilen hasta sayisi 51
idi. Bunlann 42’sini  immiinglobulin  yapilmasi
gerekirken vyapilmayan hastalar olusturmaktaydi.
Immiinglobulin  yapilmasina gerek olmamasina
ragmen vyapilan hasta sayisi dokuz idi.

Hayvan temasi nedeniyle basvuran hastalardan
“Kuduz olma endiseniz var m?” sorusuna 63
(%41.7) kisi evet yamiti verdi. Endise duyan ve
duymayan iki grup yas cinsivet ve egitim durumu
acisindan  karsilastinldiginda anlamh  fark yoktu
(p> 0.05) (Tablo 3). “Kuduz hastah@ oldiiriir
mii?” sorusuna 42 (%27.8) kisinin evet yamiti-
ni verdigi goriildii. Evet ve hayir yaniti veren
gruplar arasinda vyas ve cinsiyet benzer oranda
iken, {iniversite mezunlarimin  kuduzun oldiiriicii
bir hastalik oldugunu bilme oram daha fazlaydi
(p< 0.05) (Tablo 4). Hayvanlarin kuduz bulasti-
ricihklart da soruldu. Yiiz kirk bir (%93.4) Kkisi
kedi ve 145 (%96) kisi kopekten bulasabilecegdini
belirtirken kuduz bulasindan sorumlu olmayan
fare, sincap, tavsan, hamster icin sirasiyla 88
(%58.3), 55 (%36.4), 48 (%31.8), 63 (%41.7)
kisi bulastirir yanitin1 verdi. Diger hayvanlarla ilgili
yanitlar Tablo 5’te yer almaktadir.

TARTISMA

Hayvan temasi sonrasi basvuran hastanin risk
degerlendirmesi, temas sonrasi gecen siire, hayvan
tiirii, temas cesidi, hayvanin ve Kkisinin asilanma
gecmisi, temas eden viicut bolgesi, maruz kalma
kosullar1, provokasyonun varligi, hayvanin gozlem
altinda tutulup tutulamadig: bilgilerini icerecek
sekilde titizlikle yapilmahdir. Ayrica yerel kuduz
hastah@ epidemiyolojisi de bilinmelidir. Temas
sonrasi siirecte tim bu kapsaml degerlendir-
melerin hizh ve dogru yapilmasinda saglik cali-
sanlarimin onemli rolii olmakla birlikte, hastanin
farkindaligi ve bilgi diizeyi de oldukca ©nemlidir.

Tablo 2. Kuduz asi ve immiinglobulin yapildigi birime gore degerlendirilmesi

Acil Servis infeksiyon Hastaliklari
(n=96) Poliklinigi (n= 55) P
Asi yapilan, n (%) 94 (97.9) 54 (98.2) 0.911
Uygunsuz as! karari, n (%) 36 (37.5) 5(9.1) <0.001
immiinglobulin yapilan, n (%) 7 (7.3) 20 (36.4) <0.001
Uygunsuz immiinglobulin karari, n (%) 38 (39.6) 13 (23.6) 0.04
Uygunsuz profilaksi karari, n (%) 70 (72.9) 18 (32.7) <0.001
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Tablo 3. Hayvan temasi olan hastalarin endise durumu

Endise Duyanlar

Endise Duymayanlar

(n=63) (n= 88) P
Yas (ortalama £ SS*) 43.6 £15.2 449+17.9 0.789
Erkek cinsiyet, n (%) 36 (57.1) 61 (69.3) 0.124
Egitim
ilkogretim, n (%) 18 (28.6) 34 (38.6)
Lise, n (%) 21 (33.3) 29 (32.9) 0.145
Universite, n (%) 24 (38.1) 25 (28.4)

*SS: Standart sapma.

Tablo 4. Hayvan temasi olan hastalarin kuduzun éldiiriiciliigii hakkinda bilgi durumu

Kuduz Oldiiriir Kuduz Oldiirmez
(n=42) (n=109) P

Yas (ortalama + SS*) 41.8+15.2 453 +17.5 0.262
Erkek cinsiyet, n (%) 23 (54.8) 74 (67.9) 0.132
Egitim

ilkégretim, n (%) 9 (21.4) 43 (39.4)

Lise, n (%) 8 (19.0) 42 (38.5) <0.001

Universite, n (%) 25 (59.5) 24 (22.0)

*SS: Standart sapma.

Tablo 5. Hastalarin hayvanlarin kuduz bulastiri-
ahgr hakkindaki bilgi diizeyi

Hayvan Tiirii n (%)
Kedi 141 (93.4)
Koépek 145 (96)
Sigir 66 (43.7)
Koyun 61 (40.4)
Keci 52 (34.4)
At 59 (39.1)
Esek 53 (35.1)
Kurt 99 (65.6)
Tilki 92 (60.9)
Domuz 72 (47.7)
Ayl 61 (40.4)
Fare 88 (58.3)
Sincap 55 (36.4)
Tavsan 48 (31.8)
Hamster 63 (41.7)

Calismaya alnan 151 hastanin tamami kedi
ve kopek ile temas etmisti. Ulkemizden yapilan
calismalarda da kedi ve kopek temasina bagh
basvurularin biiyiik cogunlukta oldugu goriilmekte-
dirf®7. Yine bu calismada 72 (%47.7) hayvanin

asisiz oldugu, sahipli 56 (%37) hayvan olmasina
ragmen iki hayvamin asi karnesinin incelenebildigi
gortildii. Provokasyonla olusan temas sayisinin
104 (%68.9) oldugu da goz oniine alhndigin-
da basvuran 151 hastanin 148 (%98.01)’inin
aslandigi  goriildii (Tablo 1). Ulkemizin  giiney-
dogusundan Temiz ve arkadaslarinin yaptigi bir
calismada olgularin %95’inin  kedi-kopek oldugu
ve bunlann %75.4’tinde temas edilen hayvanin
sahipli oldugunun bilinmesine ragmen tiim olgula-
rnn asilamaya alindig saptanmlstlr[g]. [stanbul’dan
Goktas ve arkadaslarimin yaptigi calismada ise
temas eden hayvanlar %54.5 oraninda sahipli
olmasina ragmen %91’ine asi yapildigi goriilmiis-
tiirl”l. Bu durum bilgi eksikligi ve giincel rehber
bilgilerinin takip edilmedigini diistindiirmesi kadar
saglik calisanlarinin risk almamak adina gereksiz
uygulama yaptigini da diistindiirmektedir.

Calismada  hastanemizde vyapilan asilarda
uygunsuzluk orani  %27.2°dir. Bu oran asi
vapilan iki birim olan acil servis ve infeksiyon
hastaliklar1 poliklinigi icin degerlendirildiginde acil
serviste uygun olmayan ast uygulamas: daha
fazlaydi (p< 0.001). Ayni sekilde immiinglobulin
vapilma kararinda uygunsuzluk orani genel ola-
rak %33.8 iken vyine her iki birime bakildiginda

FLORA 2024;29(3):373-379
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acil serviste bu oranin daha vyiiksek ve istatis-
tiksel olarak anlamli olmasi dikkat cekiciydi (p=
0.04). Maruz kalma sonrasi profilaksi uygun
ast ve immiinglobulin kararini iceren bir tanim
olarak diisiiniildiigiinde genel uygunsuz profilaksi
orani %58.3’e ulasmaktadir. Bu durum profilak-
si yapilan iki birim arasinda degerlendirildiginde
uygunsuz profilaksi orami da acil serviste istatis-
tiksel olarak anlamh diizeyde yiiksekti (p< 0.001)
(Tablo 2). Moran ve arkadaslarinin yaptigi 11
acil serviste 2030 basvurunun alindigi calismada
maruz kalma sonrasi degerlendirmenin %40 ora-
ninda vanhs vapildigi tespit edilmistir®. Senegal
gibi kuduz hastaliginin yaygin oldugu bir {ilkede,
95 insan saghg ve hayvan saghgi profesyoneli-
nin katildigi kuduza karsi tutum ve uygulamalarin
degerlendirildigi bir calismada kuduz hakkindaki
bilginin yetersiz oldugu ve gelistirilmesine ihtiyac
oldugu kanaatine varilmistir 19, Amerika Birlesik
Devletlerinde 611 basvurunun degerlendirildigi
bir calismada %55.5 oraninda uygunsuz deger-
lendirme yapildigi ve iilkede benzer calismalarda
benzer uygunsuzluk oranlar1 saptandigi belirtil-
mistir. Calismada bu durumun ©oniine gecme ve
kilavuzlara uyum icin hastalar degerlendirilirken,
uzman goriisii alinmali  ©nerisinde  bulunulmus-
turltll Bu calismada uygunsuzluk oranlar1 ben-
zer cahismalardan farkhi olarak her iki poliklinik
icin degerlendirilmis olup infeksiyon hastaliklari
poliklinigine basvuran hastalarda maruz kalma
sonrast profilaksi acil servise oranla daha uygun
bulunmustur.

Maruz kalma sonrasi hizh ve dogru degerlen-
dirme icin saglik calisanlarinin yeterli bilgiye sahip
olmasi sarttir. Ancak hala endemik kabul edilen
tilkemizde vyasayan insanlarin hayvan temasi son-
rasi yara temizligini yapmasi, riskli temas olabilen
hayvanlar1 bilmesi, sahipli hayvanlarin asilanmast,
hastaligin  ciddiyetinin farkinda olunmasi, saglik
merkezine gerekli durumda ivedilikle basvurabilme
karar1 alabilmesi de etkin profilaksi yaklasimi icin
onemlidir. Hastaneye basvuru oncesi yara temizli-
gini yapan hasta sayisi 85 (%56.2)tir (Tablo 1).
Pediatrik grubun ele alindigi bir calismada bu
oran %71.4 olarak bulunmustur??. Yine pediatrik
grupta vapilan bir calismada bu oramn %14.2°de
kaldigt g'drijlmektedir[l?’]. Uygun vyara bakiminin
kuduz riskini %90 azalthgi ve maruz kalma son-
rast profilaksinin temel taslarindan biri oldugu
da g6z oniinde bulunduruldugunda toplum bilinci
acisindan bu oranlar dikkat cekicidir[14].

Calismaya alinan hastalarda “Kuduz olma
endiseniz var mi?” sorusuna 63 (%41.7) Kisi
“evet” yanitimi verirken bu durum vyas, cinsiyet ve
egitim durumu ile iliskisizdi (p> 0.05) (Tablo 3).
“Kuduz hastaligi oldiiriir mii?” sorusuna sadece
42 (%27.81) kisinin “evet” yamtimi vermesi dik-
kat c¢ekici bulunmustur. Bu soruya verilen cevap
vas ve cinsiyet acisindan farkhlik gostermezken
iniversite mezunu olanlarin  hastah@in  oldiiriicii
oldugu bilgisine daha fazla sahip oldugu goriildii
(p< 0.05) (Tablo 4). Ulkemizden yapilan bir calis-
mada da bu soruya verilen dogru yanitin %56.2
oldugu goriildil'®. Nepal'de vapilan genis capl
bir calismada hastahgin olimciil oldugu bilgisinin
iniversite mezunlarinda daha fazla oldugu kopek
disinda kuduz bulastirabilen hayvan konusunda
bilgisi olan katihmci sayisinin oldukca diisiik oldu-
gu rapor edilmistir! 16/, Calismada katilimcilarin
“Hangi hayvandan kuduz bulasir?” sorusuna ver-
dikleri yanitlar Tablo 5'te gosterilmis olup, yiiksek
oranlarin saptanmasina karst bulastiricihgi  olan
diger hayvanlarin az bilinir olmasi dikkat cekici-
dir. Vaka sayisinin az oldugu {iilkemizde, sokak
kopegi tarafindan isirildiktan sonra ast  olmayi
reddeden ve bes ay sonra kuduz nedeniyle olen
hasta, toplumumuzdaki bilgi eksikligi icin carpici
bir ornektir!”l. Kuduz hastahiginin sik goriildiigii
bu nedenle her kopek isingmin stipheli kuduz
vakasi olarak degerlendirildigi Gana’da hastane-
ye basvurmadigi icin olen 11 vasindaki hasta
da sadece saglik calisanlarinin bilincli olmasinin
yeterli olmadiginin dramatik bir g'dstergesidir[ls].

SONUC

Kuduz, gelismekte olan iilkelerin bircogunda
hala onemli bir sorundur. Bu calisma da kuduz
riskli temas sonrasi hastalarin yara temizligiyle
baslayip hastaneye basvurma asamasina kadar
olan siirecteki bilgi eksikliklerini ortaya koymakta-
dir. Bunun vaninda siirecin diger bir tarafi olan
saglik calisanlarimin eksik ve yanlis uygulamalari-
nin saptanmasi onemlidir. Kuduzla etkin miicadele
edebilmek icin toplumun farkindahigini arttiracak,
temel bilgileri iceren daha fazla calisma yapilmasi
ve egitim materyali hazirlanmasi gerekmektedir.
Saglik personelinin kuduz hastaligiyla ilgili giincel
bilgilere, rehberlere ulasimi saglanmali, ©zellikle
yogun hasta yiikiiniin oldugu acil servislerde ca-
lisan saglik personeli basta olmak tizere kuduz
riskli temas hastalarini degerlendiren tiim birimlere
belirli araliklarla egitimler diizenlenerek dogru bilgi
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ve becerilerin kazandirilmasi saglanmahdir. Saglik
calisanlarinda ve toplumda kuduzla ilgili bilgi di-
zeyi ve farkindalik artirilarak, kuduzun yayilmasi-
m onleme ve insan saghgini koruma konusunda
biyiik adimlar atilabilir ve bu sayede DSO’niin
2030 hedeflerine ulasilabilir.
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