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NAKIL ONCESI

e Yasamm ilk bir yilinda solid organ nakli gereksinimi olan ¢ocuklarda miimkiin

o Serolojik olarak bagisiklik durumu  kontrol edilmeli: Kizamik IgG,

o B Kizamikeik IgG, Kabakulak IgG, Sucicegi IgG, Anti-HBs, Anti-HAV IgG
olan en kiigik yasta, asilar igin onerilen minimum yas ve aralik dikkate
alinarak agilar uygulanmalidir (Tablo 1). * KKK agis1 bir yas altinda uygulanmug olan, nakilden 4 hafta 6nce bir yasim

o Mumkin ise tam yas gruplarindaki cocuklar yaslarina uygun tam agih hale doldurmus ¢ocuklara ilk doz ile arasinda en az 4 hafta siire birakilarak 2. doz

getirilmelidir. KKK agis1 yapilir. KKK as1 uygulamasmm tamamlanmasi i¢in son asidan en

o Inaktif asilar nakilden en az 2 hafta énce. zayiflatilmig canl asilar nakilden en az 4 az bir ay sonra 3. doz KKK astst (nakilden en az bir ay once) uygulamr.
hafta 6nce uygulanmis olmaldir. * Sugicegi asist bir yas altinda uygulanmus olan, nakilden 4 hafta 6nce bir yasin
* KPA13, KPA20 ve PPA23 asilari uygulamasi i¢in giincel oneriler Tablo 2°de

verilmistir (6zelikle "n" dipnotunu okuyunuz!).

doldurmus ¢ocuklara ilk doz ile arasinda en az 4 hafta siire birakilarak 2. doz

1 1

sugicegi agis1 yapilir. Sugigi i¢in 13 yas

oncesi ¢ocuklarda en az ii¢ ay sonra, 13 yas ve daha biyiiklerde en az bir ay

gi ast uy

o Eslik eden dalak disfonksiyonu durumunda meningokok as1 uygulamast i¢in Sosyal
Pediatri Dernegi Kronik Hastahg1 Olan Cocuklar Igin Asilama Onerileri-(1)-
Hlposplemzm/Asplemzm bolumiine bakiniz:

sonra 3. doz sugicegi agisi (nakilden en az bir ay 6nce) uygulanir.

e Hepatit A asis1 en erken 6. ayda uygulanabilir. Ancak bu doz dikkate

almmayarak, 1 yasindan sonra da 6 ay ara ile 2 doz uygulanmalidir.

® KKK, sucicegi ve hepatit A agilar1 icin ek bilgiler-oneriler siitununa bakmiz.
NAKIL SONRASI
inaktif Agilar:

eSerolojik olarak bagigiklik durumu  kontrol edilmeli: Kizamik IgG,
Kizamik¢ik IgG, Kabakulak IgG, Sugicegi IgG, Anti-HBs, Anti- HAV IgG
* Asi uygulamalarma kalnan yerden devam edilmelidir. e X i
. . * Sosyal Pediatri Dernegi Saglikli Cocuklarda Rutin Disi Bagisiklama
® Agilamaya nakilden itibaren en erken 3-6 ay sonra baslanir.
Uygulama Onerileri'ne baklmz

s q

® Salgin durumunda veya inaktif’ imsel influenza asis1
nakil sonrast 1. ayda uygulanabilir. Inaktif mevsimsel influenza agisinin her yil

uygulanmas Snerilir. **Karaciger veya bobrek nakli sonrasi seronegatif bireylere KKK ve

® Yasa ve onceki asilanma durumuna gore KPA13, KPA20 ve PPA23 ile agilanma
onerileri Tablo 2°de sunulmaktadir (6zelikle " " dipnotunu okuyunuz!).

® Yillik AntiHbs titresi bakilarak diizey 10IU/mL altina diser ise hatirlatma dozu
uygulanmalidir.
Zayiflanlmis Canh Asilar:

sucicegi asisinin immiin durumu uygunsa nakil ekibi, hekimi ve aile
i bildiren cal vardir (Kaynak: Suresh S,

karart ile
et al. Live vaccines after pediatric solid organ transplant: Proceedings of a

Lo . B o X consensus meeting, 2018. Pediatr Transplant. 2019 Nov;23(7): el3571.
* KKK ve sugigegi asilar genellikle 6nerilmemekle birlikte karaciger ve bobrek

nakli sonrasi  zayiflatilmis canli  as1  uygulamasi vaka  Ozelinde | go;: 10.1111/petr: 13571
degerlendirilmelidir. **

Tablo 1: Solid Organ Naldi Planlanan Cocuklarda Asilar i¢in Onerilen En Erken Yas Suirt*
As1 En erken yas As1

Hepatit B MenACWY-TT Nimenrix/MenQuadfi
DaBT-IPA-Hib-HepB, MenACWY-CRM197 Menveo
KPA13/KPA20 MenACWY-D Menactra

KKK MenB-4C Bexsero

Sugigegi RV 1 Rotarix/RV5 Rotateq

Hepatit A Inaktif Mevsimsel Influenza

PPA23 2. yas HPV 9. yas

Kisaltmalar: DaBT-IPA-Hib-HepB: Difteri: lliiler bog ktif poliovirus-h phil tip B-hepatit B;Hib: KPA: Konjuge pnomokok agisi;

PPA23: Polisakkarit pnomokok agist 23 valanh; KKK :Kizamik-kabakulak-kizamik¢ik agisi; HPV:Human papilloma viris agisi; RVI/RI’S: Monovalan/pentavalan rotaviriis agisi.
*https://www.canada.ca/en/public-health/services/publications/healthy-living/canadian-immunization-guide-part-3-vaccination-specific-populations/ipage-8-

immunization-immunocompromised-persons.html
Tablo 2: Ozel Durumlarda® KPA13, KPA20 ve PPA23 tabl
Y as Onceki KPA13/KPA20/PPA23 As1 uygulama gemasi
2-6 ay® |Asisiz 8 hafta ara ile 3 doz KPA13/ KPA20; 12.-15. ayda rapel doz KPA13/ KPA20

En erken yas
6. hafta
8. hafta
9. ay
8. hafta
6. hafta
6. ay

Dogumda
6. hafta
6. hafta

6. ay

6. ay

6. ay

it

durumu

1 doz KPA13/ KPA20 ile agilt

Son dozdan 8 hafta sonra 2 doz KPA13/KPA20 (8 hafta araile); 12.-15. ayda rapel doz KPA13/ KPA20

2 doz KPA13/ KPA20 ile agili

Son dozdan 8 hafta sonra 1 doz KPA13/ KPA20; 12.-15. ayda rapel doz KPA13/KPA20

7-11 ay®"

As1s1z

8 hafta ara ile 2 doz KPA13/ KPA20; >8 hafta sonra (12.-15. ayda) rapel doz KPA13/ KPA20

<7 ay 1-2 doz veya >7 ay 1 doz KPA13/ KPA20 ile asil

Son dozdan >8 hafta sonra 1 doz KPA13/ KPA20; >8 hafta sonra (12.-15. ayda) rapel doz KPA13/ KPA20

<7 ay 3 doz veya >7 ay 2 doz KPA13/ KPA20 ile agili

Son dozdan >8 hafta sonra (12.-15. ayda) rapel doz KPA13/ KPA20

Agsisiz

>8 hafta araile 2 doz KPA13/ KPA20

<12 ay 1 doz KPA13/ KPA20 ile agili

Son dozdan >8 hafta sonra 2 doz (=8 hafta ara ile) KPA13/ KPA20

<12 ay 2-3 doz veya >12 ay 1 doz KPA13/ KPA20 ile asili

Son dozdan > 8 hafta sonra 1 doz KPA13/ KPA20

<24 ay agisiz/eksik agih olup <3 doz KPA13 ile agili

Segenek (1). Son dozdan >8 hafta sonra 2 doz KPA20 (>8 hafta ara ile)
Segenek (2). Son dozdan >8 hafta sonra 1 doz KPA13; >8 hafta sonra 1 doz KPA20
Segenck (3). Son dozdan >8 hafta sonra 2 doz KPA13 (>8 hafta ara ile); >8 hafta sonra 1 doz KPA20

Segenek (4). Son dozdan >8 hafta sonra 2 doz KPA13 (=8 hafta ara ile); >8 hafta sonra 1 doz PPA23™

<24 ay agisiz/eksik agili olup <3 doz KPA20 ile agili

Son dozdan >8 hafta sonra 2 doz KPA20 (>8 hafta ara ile)

<24 ay eksik agil olup 3 doz KPA13 ile agili

Segenek (1). Son dozdan >8 hafta sonra 1 doz KPA20
Segenek (2). Son dozdan >8 hafta sonra 1 doz KPA13; >8 hafta sonra 1 doz KPA20
Segenck (3). Son dozdan >8 hafta sonra 1 doz KPA13: >8 hafta sonra 1 doz PPA23™

<24 ay cksik agih olup 3 doz KPA20 ile asih

Son dozdan =8 hafta sonra 1 doz KPA20

KPAI3 ile yasma gore tam agih!

Segenek (1). Son dozdan >8 hafta sonra 1 doz KPA20
Segenek (2). Son dozdan >8 hafta sonra 1 doz PPA23™

KPA20 ile yasina gore tam agih!

Asl gereksiz

KPAI13, KPA20 ve PPA23 uygulanmanug

Segenek (1). 1 doz KPA20
Segenck (2). 1 doz KPA13: >8 hafta sonra 1 doz KPA20
Segenek (3). 1 doz KPA13: >8 hafta sonra 1 doz PPA23"

KPAI3 ile tam agihf, KPA20 ve PPA23 uygulanmanug

Segenek (1). Son KPA13 dozundan >8 hafta sonra 1 doz KPA20
Segenek (2). Son KPA13’den >8 hafta sonra 1 doz PPA23™

KPAI13 ve en az 1 doz KPA20 ile tam agili, PPA23 uygulanmamig

Ag1 gereksiz

KPA20 ile tam agih KPA13 ve PPA23 uygulanmamig

As1 gereksiz

PPA23 uygulanmis, KPAI3 ve KPA20 uygulanmamig

Segenek (1). PPA23 dozundan >8 hafta sonra 1 doz KPA20

Segenek (2). PPA23* dozundan >8 hafta sonra 1 doz KPA13

«0zel durumlar; kronik Kalp hastalig, kronik akciger hastalid (orta persistan ve agir persistan asum hastalar dahil), kronik Karaciger hastali, diabetes melltus, BOS kaga, kohlear implant, orak hucreli anemi ve diger
hemoglobinopatiler, fonksiyonel ya da anatomik aspleni, HIV enfeksiyonu, idame diyaliz tedavisi, kronik renal yetmezlik, nefrotik sendrom, i i

Isemi, Hodgkin, solid organ transplantasyonu, konjenital ya da cdinsel immun yetmezlikler.

§ <12 ay KPA primer dozlar arast en az 4 hafta; primer ve rapel dozlar arast en az 8 hafta siire olmalidir.

<24 aylik KPAI3 ile agilan tamamlanan bebeklere son dozdan cn az 8 hafta sonra (iki yasin

ilag tedavisi ve

uygulanan hastaliklar, kanserler, lenfoma,

KPA20 d

Ik iki yasta KPA20 uygulanmams olan bebeklere; 24 aylikken ve son KPAI3

dozundan 8 hafta sonra mutlaka KPA20 veya PPA23 uygulanmalidir. Oncesinde en az bir doz KPA20 uygulanan bebeklerde 24 aylikia KPA20 ya da PPA23 ast dozuna gerek yoktur.

= Yuksek riskli o7¢l durumlarda; 1. doz PPA23 astsindan 5 yil sonra 2. doz. PPA23 veya KPA20 astst uygulamir. Oncesinde 1 doz KPA20 uyaulanmissa; PPA23 ve 5 yil sonraki tekrarina gerek yoktur. (Yuksek riskl o7l durumlar:
Fonksiyonel ya da anatomik aspleni, orak hitcreli anemi ve diger hemoglobinopatiler, HIV enfeksiyonu, BOS kagags, idame diyaliz uygulanan kronik renal yetmezlik, nefrotik sendrom, i
uygulanan hastaliklar, kanserler, lenfoma, 6semi. Hodgkin, solid organ transplantasyonu, konenital ya da cdinsel immun yetmezlikler).

TKPA ile tam asili: 4 doz KPA ile rutin asilama (2..4.,6. ve 12. ay) veya 24-71 ay arasinda iki ay ara ile 2 doz ya da 72ay-18 yas arasinda 1 doz uygulanmis olma durumu.

ifilag tedavisi ve




