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• Kuluçka süresi: Ortanca 1,5-2 gün (1-7 gün)

• Temel üreme sayısı (Ro) *: 1,1-1,8

• Klinik atak hızı** : % 20

• Mortalite (ölüm) hızı: Yüzbinde 2 (1-3)

*Ro: Enfekte bir kişinin hastalığı boyunca hastalığı bulaştırdığı 
ortalama kişi sayısı

**Klinik atak hızı: Salgın süresince toplumda hastalanması beklenen 
nüfus oranı

Temel Göstergeler 
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Salgının şu ana kadarki seyri ve geçmiş salgın 
tecrübelerine göre;

• Salgın süresince toplumun 1/5’inin hastalanması 
beklenmektedir.

• Hastalık  1/3 oranında belirtisiz geçirilmektedir.

• Hastalık şiddet açısından halen hafif/orta seyirli olup 
her 10 bin vakadan yaklaşık 1’i ölümle 
sonuçlanmaktadır.

• Pandemi süresince toplam nüfusa göre her 100 bin 
kişiden 2 (1-3) kişinin kaybı söz konusudur.

Grip Pandemisi 2009’un Temel Göstergeleri 
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• Her yıl tekrarlanan  mevsimsel grip daha çok yaşlılarda 

ve kronik hastalığı olanlarda ağır seyredebilirken; 

pandemik grip 50 yaş altındaki sağlıklı 

kişilerde, çocuklarda ve gebelerde çok daha ağır 

seyretmektedir. 

Grip Pandemisi 2009’un Temel Göstergeleri 
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• Hastalık, kuzey yarımküredeki birçok  ülkede son 
haftalarda zirve seviyesini tamamlamıştır.

• ABD ve Kanada’da  grip aktivitesi, mevsimsel olarak 
normal seviyeye inmiştir. 

• Orta ve Güney Amerika’da da birkaç ülke dışında benzer 
durum söz konusudur.

Pandeminin Dünyadaki Seyri
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• Akdeniz kıyısı boyunca Kuzey Afrika ülkelerinde 
hastalığın aktivite ve yayılımındaki yoğunluk devam 
etmektedir.

• Güneydoğu Asya dışındaki Asya ülkelerinde hastalık 
genel olarak azalma eğilimindedir.

Pandeminin Dünyadaki Seyri
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Pandeminin D¿nyadaki Durumu (27.12.2009)
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•Uluslar arası grip izleme ağı olan DSÖ- FluNet’e 13 Aralık-19 
Aralık 2009 döneminde yapılan bildirimlere göre  grip pozitif 
örneklerin % 87’si pandemik (H1N1)’dir.
•Bugüne kadar dünya genelinde oseltamivire dirençli 168 
pandemik (H1N1) grip virüsü tespit edilmiştir. Tüm bu 
virüsler aynı mutasyonu göstermektedir ve zanamivire
duyarlıdır.
•Bugüne kadar incelenen tüm pandemik (H1N1) grip 
virüsleri, mevcut pandemik grip aşısında kullanılan virüs ile 
antijenik ve genetik bakımdan oldukça benzer 
bulunduğundan, aşı etkinliği devam etmektedir.

Pandeminin Dünyadaki Seyri



• Hastalık, Avrupa ülkelerinin çoğunda zirve yaptıktan 
sonra azalma eğilimine girmiştir:

– Avrupa’da pandemik gribin en aktif olduğu alanlar 
Orta ve Doğu Avrupa’dır.

– Güney ve Doğu Avrupa’da pandemik grip ile birlikte 
yoğun olarak solunum yolu hastalığı da 
görülmektedir.

Pandeminin Avrupa’daki Seyri
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Bildirim yok

D¿ĸ¿k

Orta

Y¿ksek

¢ok Y¿ksek

Hastalēk Gºr¿lmeYoĵunluĵu 

(Avrupa, 51. hafta, 2009)
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Kasım Aralık

Hastaneye Başvuran Gripli Hasta Sayısı
Türkiye, 12 Kasım-30 Aralık 2009

Pandeminin Ülkemizdeki Seyri

•Ülkemizdeki pandemi aktivitesi, zirveye ulaşıp yaklaşık 3 hafta 

plato çizdikten sonra azalma eğilimine girmiştir. 
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ķ¿pheli Grip Vakalarēndan Alēnan Numunelerde H1N1 

Pozitiflik Y¿zdelerinin  Haftalara Gºre Daĵēlēmē 
(T¿rkiye, 40-52. Haftalar)
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PandemikGrip Ön Tanısı ile Hastanede Yatan Hasta Sayısı
Türkiye, 12 Kasım-30 Aralık 2009
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Yoğun BakımdaYatan HastaSayısı
Türkiye, 12 Kasım-30 Aralık 2009



Hastaneye Yatan, Yoğun Bakıma Alınan ve 
Ventilatöre Bağlanan Toplam Vaka Sayısı

(12 Kasım-31 Aralık 2009,Türkiye)



Hayatını kaybeden hastalıkların özellikleri

%

Altta yatan kronik hastalığı olan 59,1

Gebe ve lohusa olanlar 6,1

Önceden sağlıklı olduğu bilinenler 34,8

TOPLAM 100,0

Hayatını Kaybeden Hastaların Özellikleri 
(Türkiye, 04.01.2010)
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Ölümlerin Haftalara Göre Dağılımı (Türkiye)
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• Pandeminin pik döneminden sonra; azalma sürecine 
girerek dalgalı bir seyir izleyeceği tahmin edilmektedir.

• Ülkemizde yaklaşık olarak 6.5 milyon kişiye pandemik 
grip virüsünün bulaştığı tahmin edilmektedir. 

• Dalgalanma; havaların soğuması, kapalı alanlarda 
geçirilen sürenin uzaması, hastalıkla henüz 
karşılaşmamış grupların varlığı ile ilişkilidir. 

• Kışın dalgalanmalar dışında mevsimsel grip aktivitesinde 
seyretmesi beklenen pandemik gribin, yaz döneminde 
düşük aktiviteli seyir izlemesi, sonbaharla birlikte 2009 
yılındakinden daha küçük bir alevlenme yapması 
beklenmektedir.

Pandeminin Tahmini Seyri
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• Salgın azalma eğilimi göstermekle birlikte, önümüzdeki 
aylarda hastalık aktivitesinde artış görülebilir. 

• Aşı hastalıktan korunmada en önemli tedbir olduğundan, 
risk grupları başta olmak üzere aşılanmaya devam 
edilmelidir.

• 9 yaş ve altındakilerin en az 3 hafta arayla 2 doz aşı 
yaptırmaları gerektiği unutulmamalıdır.

• Kişisel korunma tedbirlerine de hassasiyet gösterilmeye 
devam edilmelidir.

Pandeminin Tahmini Seyri
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Aşılama
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•Pandemi İzleme Bilim Kurulu’nun önerileri doğrultusunda 
ülkemizin ihtiyacı olan aşıyı temin etmek, Sağlık Bakanlığı 
olarak görevimizdi.

•Aşının temin edilememesi durumunda bir tek insanımızın 
hayatını kaybetme riski dahi kabul edilmez ve hiçbir 
ekonomik değerle karşılaştırılamaz. 



Aşılama

• Bu hassasiyetle ülkemizin ihtiyacı olan 43 milyon doz aşı 
bağlantısı yapılmıştır. Ancak son durum tekrar 
değerlendirilmiş ve ihtiyaca göre alım miktarı 
azaltılmıştır.  Ayrıca bağlantı ve siparişe göre değil, teslim 
alınan aşı miktarı kadar ödeme yapılmaktadır.

• Mutasyon riski sebebiyle bir miktar aşının stokta 
tutulması planlanmaktadır.

• Yaklaşık 8 milyon doz aşı teslim alınmış olup, bunun 
yarıya yakını kullanılmıştır. 

• Aşılama devam etmekte ve tüm sağlık kuruluşlarımızda 
ücretsiz olarak yapılmaktadır.
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