
c›badem Kad›köy Hastanesi Enfeksiyon Uz-
man› Dr. Nevin Sar›güzel, K›r›m Kongo Kana-
mal› Atefli (KKKA) ile ilgili merak edilenleri

Ekonomik Forum Dergisi'ne aç›klad›. K›r›m Kongo
Kanamal› Atefli, Bunyaviridae ailesinden Nairovirus'un
neden oldu¤u kanamalara yol açan ateflle seyreden bir
enfeksiyon hastal›¤› oldu¤una dikkat çeken Sar›güzel,
“Birincil olarak hayvan hastal›¤› olmas›na ra¤men, in-
sanlarda da tek tek ve salg›nlar fleklinde hastal›k olufltu-
rabilmektedir. KKKA, insanlarda yüksek oranda ölüm-
cül olan a¤›r bir hastal›kt›r.” 

Hastal›k ilk kez 1944 y›l›nda K›r›m'da tan›mland›-
¤›n› ve “K›r›m Kanamal› Atefl” ad›n›n bu nedenle veril-
di¤ini ifade eden Sar›güzel flöyle konufltu: 

“Kongo'da 1956'da tespit edilen hastal›ktan so-
rumlu olan etkenle, “K›r›m Kanamal› Atefl”e neden
olan etkenin ayn› oldu¤u 1969'da fark edildi ve bu,
hastal›¤›n güncel ad›na neden oldu. Hastal›k Avrupa,
Asya ve Afrika'da birçok ülkede bulunmaktad›r; Do¤u
Avrupa (eski Sovyet Birli¤i'nde bulunan ülkeler), Ak-
deniz, Kuzeybat› Çin, Orta Asya, Güney Avrupa, Or-
tado¤u, Hindistan ve Afrika. 2001 süresince Kosova,
Arnavutluk, ‹ran, Pakistan ve Güney Afrika'da vakalar
veya salg›nlar kaydedildi. Ülkemizde 2002 y›l›nda k›r-
sal kesimde yaflayan vatandafllar›m›zda görülmeye bafl-
land›, A¤ustos 2003'te ad› konuldu.”

HASTALI⁄IN BULAfiMASI

Ixodid (sert) keneler (özellikle Hyalomma genusu-
na ait olanlar), KKKA virüsü için
hem depo hem de tafl›y›c› oldukla-
r›na dikkat çeken Ac›badem Kad›-
köy Hastanesi Enfeksiyon Uzman›
Dr. Sar›güzel, çeflitli yabani ve evcil
hayvanlar örne¤in s›¤›r, keçi, koyun
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K›r›m Kongo Kanamal› Atefli, Bunyaviridae ailesinden Nairovirus'un neden
oldu¤u kanamalara yol açan ateflle seyreden bir enfeksiyon hastal›¤›d›r. Birincil
olarak hayvan hastal›¤› olmas›na ra¤men, insanlarda da tek tek ve salg›nlar
fleklinde hastal›k oluflturabilmektedir. KKKA, insanlarda yüksek oranda ölümcül
olan a¤›r bir hastal›kt›r.
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yüzün k›zarmas›, bo¤az a¤r›s› ve damakta petefli (k›rm›z› lekeler) de s›kl›kla gözlenir. Sar›l›k
oluflabilir ve a¤›r vakalarda davran›fl de¤ifliklikleri ve his alg›lama de¤ifliklikleriyle karfl›laflmak
da mümkündür. Hastal›k ilerledikçe, büyük ekimoz (ciltte morarma) alanlar›, difl eti kana-
mas›, hematüri (idrarda kan), melena (d›flk› renginin siyaha dönmesi, üst gastrointestinal sis-
temden kanaman›n belirtisi), fliddetli burun kanamalar› ve enjeksiyon bölgesinde kanama
görülür; bu durum, hastal›¤›n dördüncü gününde bafllar ve yaklafl›k iki hafta devam eder.
KKKA'te ölüm oran› yaklafl›k % 30'dur, bu oran yüzde 9-50 aras›nda de¤iflmekte; ölüm,
hastal›¤›n ikinci haftas›nda görülmektedir. ‹yileflen hastalarda, iyileflme hastal›¤›n bafllang›-
c›ndan sonraki 9. ve 10. günde bafllar. ‹yileflme yavaflt›r.”

HASTALIKTAN KORUNMA

Dr. Sar›güzel, hastal›¤›n görüldü¤ü bölgelerde çiftlik hayvan› veya di¤er hayvanlarla ça-
l›flan, kesimhane çal›flanlar› ve sa¤l›k çal›flanlar› risk alt›nda ol-
duklar›n› söyledi. “Bu bölgelere seyahat eden çiftlik hayvan› ve
böceklerle temas eden kifliler de bu riske maruz kalabilir.  

Hayvanlarla çal›flan kifliler pratik koruyucu tedbir almal›-
d›r. Deriye DEET içeren ve elbiselere permethrin içeren püs-
kürtücü kullan›lmal›, enfekte doku veya kanla deri temas›n› en-
gelleyecek eldiven ve di¤er koruyucu elbise giyilmelidir. Sa¤l›k
bak›m çal›flanlar›n›n uygun enfeksiyon kontrol tedbirlerini al-
mas› koruyuculuk aç›s›ndan önemlidir.” 

KKKA'e karfl› inaktive, fare beyninden elde edilen afl› ge-
lifltirildi¤ini ve Do¤u Avrupa'da küçük bir alanda kullan›ld›¤›-
n› aç›klayan Dr. Sar›güzel, “Bununla birlikte, insanlarda yayg›n
olarak kullan›m› için güvenli ve etkin bir afl› henüz mevcut de¤ildir” dedi.

Sar›güzel, ribavirin ve di¤er antiviral ilaçlarla özgül tedavinin etkinli¤ini tayin etmek için
ilave araflt›rma ve insan kullan›m› için güvenli ve etkin afl› gelifltirilmesi gereklili¤i üzerinde
durdu. 

TÜRK‹YE'DE KIRIM KONGO HASTALI⁄ININ SEYR‹ 

Kocaeli Üniversitesi (KOÜ) Klinik Bakteriyoloji ve Enfeksiyon Hastal›klar› Anabilim
Dal› Baflkan› Prof. Dr. Haluk Vahapo¤lu, K›r›m Kongo Kanamal› Atefli (KKKA) hastal›¤›-
na neden olan kenelerin, özellikle 2000 y›l›ndan itibaren Orta ve Do¤u Anadolu bölgeleri-
nin d›fl›na yay›lma e¤ilimi gösterdi¤ini, bu nedenle di¤er bölgelerde oturanlar›n da dikkatli

ve tavflan virüs için konak görevi görmekte oldu¤unu
söyleyerek flu aç›klamay› yapt›: 

“‹nsanlara enfekte hayvan›n kan›na temas ile veya
kenelerle bulaflmaktad›r. Enfekte insandan baflka insana
virüs tafl›yan kan veya vücut s›v›lar›na temas ile de bu-
laflmaktad›r. Hastanelerde t›bbi ekipmanlar›n uygunsuz
sterilizasyonu, enjeksiyon i¤nelerinin tekrar kullan›m›
ve t›bbi alet ve ekipmanlara bulaflmas› sebebiyle de
KKKA'in belgelendirilen yay›l›m› olufltu.”

HASTALI⁄IN BEL‹RT‹LER‹

Dr. Nevin Sar›güzel hastal›¤›n belirtilerine yönelik
flu aç›klamay› yapt›:

“Hastal›¤›n kuluçka süresi virüsün kazan›lma flekli-
ne ba¤l› olarak de¤iflir. Kene ›s›rmas› yoluyla oluflan in-
feksiyonun kuluçka süresi genellikle 1-3 gün, azami 9
gündür. Enfekte kan veya dokuya temas› takiben kaza-
n›lan enfeksiyonun kuluçka süresi ise 5-6 gün, azami
13 gündür. 

KKKA'in bafllang›c› anidir; bafl a¤r›s›, yüksek atefl,
kas a¤r›lar›, bafl dönmesi, boyun a¤r›s›, s›rt a¤r›s›, eklem
a¤r›s›, mide a¤r›s› ve kusma, göz a¤r›s› ve fotofobi (›fl›-
¤a duyarl›l›k) bafllang›ç belirtileridir. Göz aklar›n›n ve
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ayakla arazide dolaflmamal›, tar›m ve hayvanc›l›kla u¤raflanlar da vücutlar›n›n büyük bölümü-
nü giysileriyle kapatmal›.”

KORUNMA ÖNER‹LER‹

l K›rsal alan ziyaretlerinde mümkün oldu¤unca kapal› ve aç›k renkli giysi giyilmeli ve
pantolon paçalar› çorap içine al›nmal›d›r. 

l K›rsal alanlara gidildi¤inde vücudun aç›kta kalan k›s›mlar›na cilde uygulanabilen bö-
cek kovucu (repellent) ilaçlar sürülmelidir. 

l Giysilere, giyinmeden önce belirli flartlarda uygulanarak kullan›labilen keneleri kovu-
cu etkisi (repellent) olan ve Sa¤l›k Bakanl›¤›m›zdan izinli ilaçlar kullan›lmal›d›r. 

HASTALIK 1-13 GÜN ARASINDA BEL‹RT‹ VER‹YOR

Hastal›¤›n keneyle temas olmas› halinde 1-3 gün, hastal›kl› kan ya da dokuyla temas ha-
linde 3-13 gün aras›nda atefl, halsizlik, ani kas ve bafl a¤r›lar›, bulant› kusma, ifltahs›zl›k, ishal,
ilerleyen safhalarda ise a¤›z ve deride kanamalar seklinde belirtiler verdi¤ini ifade eden Vaha-
po¤lu, hastalar›n yüzde 90'›n›n hafif bir klinik seyir gösterdi¤ini dile getirdi.

Vahapo¤lu, hastal›¤› yapan virüsün dayan›ks›z oldu¤unu, konakç› d›fl›nda yaflayamad›¤›-
n›, güneflin yayd›¤› ultraviyole ›fl›nlar› alt›nda h›zla öldü¤ünü, 56 derecede 30 dakikada akti-
vitesini kaybetti¤ini, çamafl›r suyuyla ölebildi¤ini belirtti.

KENE SA⁄LIK KURULUfiUNDA ÇIKARILMALI

‹nsanlar›n vücutlar›na tutunan keneleri koparmamalar› gerekti¤ine dikkati çeken Vaha-
po¤lu, “Bilinçsizce kopar›lan kenenin kafas› genellikle vücutta kal›yor, kafan›n ç›kar›lmas› için
cerrahi müdahale gerekiyor. Kenenin kopar›lmas› durumunda bile kiflinin enfekte olma ihti-
mali yüksek. Bu nedenle kenelerin bir sa¤l›k kuruluflunda, uzman kifli taraf›ndan ç›kar›lmas›
ve kiflinin tedavi alt›na al›nmas› gerekiyor” diye konufltu. 

olmas› gerekti¤ini söyledi.
Vahapo¤lu, genellikle mart ay› sonunda ortaya ç›-

kan ve keneler yoluyla bulaflan KKKA hastal›¤›na ba¤-
l› ölümlerin son y›llarda artt›¤›n› belirtti. Yaklafl›k 850
kene türünden 30 kadar›n›n KKKA hastal›¤›na yol aç-
t›¤›n›, hastal›¤›n Türkiye'de daha çok kenelerin yo¤un
olarak bulundu¤u Kelkit Vadisi, Orta ve Do¤u Anado-
lu bölgelerinde görüldü¤ünü ifade eden Vahapo¤lu,

“Keneler, özellikle 2000 y›l›ndan itiba-
ren Orta ve Do¤u Anadolu bölgeleri-
nin d›fl›na yay›lma e¤ilimi gösteriyor.
Bu nedenle di¤er bölgelerdeki vatan-
dafllar›m›z›n da dikkatli olmas› gereki-
yor” dedi. Hastal›k için henüz bir afl› ya
da ilaç gelifltirilemedi¤ini bildiren Va-
hapo¤lu, ölüm oranlar›na etkisi oldu¤u
ileri sürülen “Ribavirin” etken maddeli
ilaçlar›n gerçekte bir etkisinin bulun-
mad›¤›n›, iyi bak›m, kan ve kan ürünle-
rinin tedarikinin ölüm oranlar›n› düflür-

dü¤ünü belirtti. Vahapo¤lu, Türkiye'nin, hastal›¤a
karfl› dünyada en sistematik örgütlenme ve mücadele-
nin yürütüldü¤ü ülkelerden biri oldu¤unu, dünyada
ölüm oranlar›n›n en düflük görüldü¤ü ülkeler aras›nda
yer ald›¤›n›, hastal›k nedeniyle ‹ran'da ölüm oran›n›n
yüzde 50, Türkiye'de ise yüzde 7 seviyelerinde seyret-
ti¤ini söyledi.

P‹KN‹⁄E G‹DENLER DE R‹SK ALTINDA

Virüsün, s›¤›r, koyun, keçi, yabani tavflan ve tilki
gibi hayvanlardan da izole edildi¤ini, hayvanlarda be-
lirtisiz infeksiyon yapabildi¤ini, insanlara, infekte kene-
lerin ›s›rmas›, hasta hayvanlar ya da kiflilerle temas s›ra-
s›nda bulaflabildi¤ini dile getiren Vahapo¤lu, flunlar›
söyledi:

”Hastal›¤a karfl› en büyük risk grubunu, tar›m ve
hayvanc›l›kla u¤raflanlar, askerler, kamp yapanlar, pik-
nik yapanlar ve deri fabrikas› çal›flanlar›n›n oluflturuyor.
Pikni¤e gidenler örtü olmadan yere oturmamal›, ç›plak
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