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Baskanin Mesaji

Turkiye Anne Cocuk ve Ergen Sadhgdi EnstitUsu (TACESE), TUSEB bunyesinde kurulan dokuz
enstituden biridir. “Saglikli Anne, Saghkl Cocuk, Saglkli Nesiller” siariyla, “Anne, cocuk ve ergen
sagligi ile ilgili hastaliklarin nedenlerinin belirlenmesi, dnlenmesi, teshis ve tedavilerine ydnelik
teknik ve yontemlerin Uremi, kullanilmasi ve bunlardan yararlaniimasini saglamak; bu maksatla
ozel, vakif veya kamu sektortunde ilgili kurum ve kuruluglarla isbirligi ve ortakliklar yapmak, bu
alanlardaki girisimciligi desteklemek” Enstitumuzin amacglari arasinda yer almaktadir.

Solunum Sinsityal Virtsu (RSV), bebekler ve klicuk ¢cocuklarda dnemli bir morbidite yukune
yol acan, kisa ve uzun vadeli etkileri olan bir halk saghgi sorunudur. Calistay kapsaminda
paylasilan bilimsel veriler, RSV enfeksiyonlarinin yalnizca akut klinik tablo ile sinirli kalmadigini;
tekrarlayan solunum yolu hastaliklari ve astim gibi uzun dénem sonuclarla iliskili olabildigini
ortaya koymustur. RSV'nin saglik sistemi Uzerindeki etkileri, artan hastane yatislari, yogun bakim
ihtiyaci ve buna eslik eden ekonomik yuk ile birlikte degerlendirilmelidir. Bu baglamda,
korunma ve onleme yaklasimlarinin etkinligi ve maliyet etkililigi, calistayda ele alinan temel
basliklar arasinda yer almistir. Bilimsel kanita dayali ve Ulke kosullarini gdzeten stratejilerin
gelistirilmesi, RSV'ye bagh hastalik yukunun azaltilmasi agisindan kritik dneme sahiptir. Bu
calistayin, alanda gdrev yapan hekimler, yoneticiler ve politika yapicilar acisindan ortak bir
bilimsel perspektif olusturulmasina ve hizmet gelistirme sureclerine katki sunmasi

amacglanmistir.

Bilimsel bilgiye dayali, surdurdlebilir ve uygulanabilir saglik politikalarinin gelistiriimesi
toplum saghginin korunmasi ve saglik hizmetlerinin guglendirilmesi agisindan buylUk dnem
tasimaktadir. Bu dogrultuda gercgeklestirilen calistayin, RSV ile mucadelede farkindaligin
artirlmasina ve gelecege yoénelik yol haritalarinin olusturulmasina katki sunmasi temenni
edilmektedir. Bu dnemli etkinligin gerceklestiriimesinde emegi gecen tum paydaslara, degerli
konusmacilara ve katki sunan katilimcilara tesekkdr eder, calistay ciktilarinin Ulkemiz saglik

sistemine fayda saglamasini dilerim.

Sonucun Ulkemize hayirli olmasi temennisiyle...

Prof. Dr. Sirin Gliven
Turkiye Anne Cocuk ve Ergen Sagligi Enstitusu Baskani
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Kurullar

Turkiye Saglik EnstitUleri Baskanlig (TUSEB) Turkiye Anne, Cocuk ve Ergen Saghgi Enstitist (TACESE)
tarafindan koordine edilen Solunum Sinsityal Virasu (RSV) enfeksiyonlari konusunda bilgi duzeyini artirmak,
onleme ve ydnetim stratejilerini guc¢lendirmek amaciyla yapilan toplanti toplam 31 kisi katilimiyla (24 fiziki, 7
cevrimici) gerceklestirilmistir. TUSEB TACESE ekibinin yani sira calistaya akademisyenler, klinisyenler, halk
saghgi uzmanlari, ilgili kamu kurum ve kuruluslarinin temsilcileri ile sivil toplum paydaslari katilm
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TACESE Solunum Sinsityal \{irﬁsﬁ’nﬁn (RSV)
Guncel Sorunlar ve Cozium Onerileri Calistayi

1.1 Calistayin Amaci

Turkiye Saghk Enstittleri Baskanligi (TUSEB) Turkiye Anne, Cocuk ve Ergen Saghgdi EnstitUsu
(TACESE) tarafindan 4 Subat 2026 Carsamba gunu duzenlenen toplantinin amaci Solunum
Sinsityal Virusd'nun (RSV) bebekler ve kuUcuk cocuklar ve yetiskinler Uzerindeki Kklinik,
epidemiyolojik ve ekonomik etkilerinin guncel bilimsel veriler 1siginda ele alinmasidir. Calistay
da paylasilan veriler dogrultusunda, RSV'ye baglh hastalik yukunun saglik sistemi Uzerindeki
etkilerinin degerlendirilmesi, dogrudan ve dolayli maliyetlerin butuncul bir bakis acisiyla ele
alinmasi ve korunma yaklasimlarinin etkinliginin tartisilmasi hedeflenmistir. Bu kapsamda farkli
korunma stratejilerinin, klinik ve ekonomik sonuclarinin degerlendirilmesi calistayin temel odak
alanlari arasinda yer almistir.

1.2 Ozet

Tarkiye Saghk Enstituleri Baskanhgi (TUSEB) koordinasyonunda gerceklestirilen Solunum
Sinsityal Virusu (RSV) Calistayl, alaninda uzman akademisyenlerin katilimiyla duzenlenmistir.
Calistayda RSV'nin bebekler ve kucuk cocuklar Uzerindeki klinik etkileri, hastalik yuku, saglik
sistemi Uzerindeki etkileri ve ekonomik boyutu ele alinmistir. Sunumlar kapsaminda guncel
veriler paylasilmis, RSV'nin yalnizca akut enfeksiyonlara yol acan bir etken olmadigi; uzun

dénem solunum yolu morbiditesi ile iliskili Gnemli bir halk saghgi sorunu oldugu vurgulanmistir.

Calistay suresince yapilan dederlendirmelerde, RSV'ye bagli hastane yatislari, yogun bakim
ihtiyacl ve saglik hizmet sunumuna olan etkiler ayrintili olarak ele alinmistir. Ayrica RSV'nin
dogrudan ve dolayli maliyetleri ile korunma ve onleme yaklasimlarinin klinik ve ekonomik

etkileri tartisiimistir. Buna gdre, RSV ile ilgili &ne ¢cikan tespit ve 6neriler asagdida sunulmaktadir:

e RSV'nin bebekler ve kligUk cocuklar acgisindan yalnizca kisa sureli bir enfeksiyon olmadigi,
hastaneye yatis, yogun bakim gereksinimi ve uzun dénem solunum yolu sorunlari ile dnemli
bir morbidite yuku olusturdugu tespit edilmistir.

e RSV'ye bagdl acil servis basvurulari ve hastane yatislarinin, 6zellikle mevsimsel yogunluk
donemlerinde saglik sistemi Uzerinde ciddi bir kapasite baskisi olusturdugu
degerlendirilmistir.

e RSV enfeksiyonlarinin dogrudan tibbi maliyetlerin yani sira, aileler Uzerindeki bakim yuku ve
is gucu kaybi gibi dolayli maliyetler nedeniyle énemli bir ekonomik yuk olusturdugu ortaya
konmustur.
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e Bazl hasta gruplarinda RSV enfeksiyonlarinin daha agdir seyrettigi ve bu gruplarin korunmaya
yonelik stratejilerde 6ncelikli olarak ele alinmasi gerektigi vurgulanmistir.

e RSV'ye yonelik korunma stratejilerinin hastalik yukunu azaltma potansiyeline sahip oldugu,
bu yaklasimlarin klinik ve ekonomik etkilerinin Ulke kosullari dikkate alinarak
degerlendirilmesi gerektigi ifade edilmistir.

1.3 Toplanti Planlama Sireci

Program Akisi

Tablo 1. Solunum Sinsityal Virlisii (RSV) Calistay Programi

SAAT OTURUM KONUSMACI

09.30-10.00  Agllis Konusmasi Prof. Dr. Sirin GUVEN - TACESE Enstitl Baskani
10.00-10.30 RSV'ye Genel Bakis Prof. Dr. Vefik ARICA

10.30-11.00 RSV'de Hastalik YUku Prof. Dr. Berna Simten MALHAN

11.00-11.30 Onleme ve Tedavide Kuresel Bakis Prof. Dr. Huseyin DAG
11.30-12.00 Soru-Cevap ve Ek Oneriler -

12.00-12.30 Tartisma ve Kapanis -

Turkiye Saghk Enstittleri Baskanligi (TUSEB) Turkiye Anne, Cocuk ve Ergen Saghgdi EnstitUsu
(TACESE) koordinasyonu ile, Solunum Sinsityal Virdsd'nun (RSV) bebekler ve kucuk cocuklar
Uzerindeki klinik ve ekonomik etkilerinin ele alinmasi amaciyla bir calistay duzenlenmesi
planlanmistir. Bu kapsamda, RSV alaninda calisan uzmanlarin katilimiyla gerceklestirilen
calistay, 4 Subat 2026 Carsamba gunu yapilmis olup, elde edilen ciktilarin politika gelistirme
sureclerine yol gosterici nitelikte olmasi hedeflenmistir.

Solunum Sinsityal Virusu (RSV) Calistayr kapsaminda, ilgili paydaslara kapsayici sekilde
erisim saglanmasi amaciyla bu alanda faaliyet gosteren dernekler ile kurumsal iletisim kanallari
Gzerinden irtibat kurulmustur. iletisim ve davet surecleri, derneklerin resmi iletisim adresleri
araciligiyla telefon ve e-posta yoluyla yurutulmus; toplantiya katilim bu kanallar Uzerinden

saglanmistir.

Calistayin yuz yuze ve hibrit olarak gerceklestirilmesi planlanmis olup hibrit formatta (yuz
yuUze ve cevrim ici) gerceklestiriimesine karar verilmistir. Bu kapsamda, fiziki toplanti 4 Subat
2026 Carsamba gunt TUSEB Kosuyolu Yerleskesinde yapilmis; cevrim ici katihm icin davetlilere

Microsoft Teams toplanti daveti iletilmistir.

TACESE - SOLUNUM SINSITYAL VIRUSU (RSV) CALISTAYI 8



Oturumlar

1. OTURUM

10.00-10.30 RSV'ye Genel Bakis

Konusmaci Prof. Dr. Vefik ARICA

Kurum Turkiye Anne, Cocuk ve Ergen Sagligi Enstitusu (TACESE) -
Akademisyen

Solunum Sinsityal Virds'Un (RSV) bulas yollari, risk gruplari ve saglik sistemi Uzerindeki
etkileri degerlendirilmistir. RSV'nin baslica damlacik ve yakin temas yoluyla bulastigi;
enfekte bireylerin solunum sekresyonlari ve kontamine yuUzeyler araciligiyla yayllim
gosterebildigi belirtiimistir.

RSV’'nin son derece bulasi oldugu ve neredeyse tum cocuklar 2 yasina gelene kadar RSV ile
enfekte oldugu belirtilmistir.

Yenidoganlar, 1yas alti bebekler, prematureler, altta yatan kronik hastaligi bulunan cocuklar
ve bagisiklik sistemi baskilanmis bireylerin RSV enfeksiyonu acisindan yuksek risk grubunda
yer aldigi ifade edilmistir. Bu gruplarda enfeksiyonun daha agir klinik seyir gosterebildigi ve
hastaneye yatis gereksiniminin artabildigi vurgulanmistir.

RSV enfeksiyonlarinin alt solunum yolu enfeksiyonlarina yol acabildigi; bronsiolit ve
pndmoni tablolari ile seyredebilecedi, bazi olgularda yodun bakim ihtiyacinin ortaya
cikabildigi bildirilmistir.

e RSV'nin ayni sezon igcinde birden fazla salgin dalgasi olusturdugu belirtilmistir.

e Mevsimsel artis donemlerinde acil servis basvurulari, hastane yatislari ve yogun bakim
gereksiniminde artis gdzlendigi; bu durumun saglik hizmet sunumu Uzerinde belirgin
bir yuk ve kapasite baskisi olusturdugu degerlendirilmistir.

e Calisma verilerine gére RSV'nin birinci mevsimde Ocak ayinda, ikinci mevsimde ise Mart

ayinda zirve yaptigi tespit edilmistir.

e Korunma ve Onleme stratejilerinin RSV'ye bagli hastalik yUkunun azaltilmasinda énemli

rol oynadigi sonucuna ulasiimistir.

TACESE - SOLUNUM SINSITYAL VIRUSU (RSV) CALISTAYI



2. OTURUM

10.30-11.00 Onleme ve Tedavide Kiresel Bakis

Konusmaci Prof. Dr. Hiseyin DAG

Kurum Turkiye Anne, Cocuk ve Ergen Sagligi Enstitusu (TACESE)
Akademisyen

Solunum Sinsityal Virus'udn (RSV) yenidogan ve kucuk cocuklarda énemli bir hastalik yuku
olusturdugu degerlendirilmistir. Kuresel verilere gore RSV, 5 yas alti cocuklarda milyonlarca
akut alt solunum yolu enfeksiyonuna ve énemli sayida hastaneye yatisa neden olmaktadir.
RSV'ye badli olumlerin onemli bir bdlumunudn yasamin ilk aylarinda gerceklestigi
bildirilmistir.

RSV enfeksiyonlarina bagl saglik hizmeti kullaniminin buyuk o&lclde ayaktan tedavi
duzeyinde gerceklestigi; ancak hastane yatislarinin toplam yukun daha sinirli olmakla
birlikte en agir ve maliyetli kismini olusturdugu ifade edilmistir. Hastaneye yatis ve yogun
bakim gereksiniminin 6zellikle 1yas alti bebeklerde daha sik géruldugu vurgulanmistir.

Bebeklik doneminde gecirilen RSV enfeksiyonlarinin uzun dénem solunum yolu etkileri ile
iliskili olabilecegi; RSV geciren cocuklarda hirilti gérulme sikliginin arttigi bildirilmistir. Bu
durumun cocuklarin yasam kalitesi ile aileler Uzerindeki bakim ve sosyal yUku artirabilecedi
belirtilmistir.

RSV enfeksiyonlarinin ekonomik yuku degerlendirildiginde, dodrudan tibbi maliyetlerin
yani sira is gucu kaybi ve bakim yUku gibi dolayli maliyetlerin de dnemli bir yer tuttugu ifade
edilmistir. Ozellikle 1 yas alti bebeklerde hastane yatislari ve yodun bakim sUreclerinin
toplam maliyet icerisinde belirleyici oldugu aktarilmistir. Turkiye'de gerceklestirilen maliyet
analizlerinde RSV'nin saglik sistemi ve sosyal guvenlik harcamalari Uzerinde dikkate deger
bir yuk olusturdugu ortaya konmustur.

RSV'ye bagdl hastalik yakunun ve olasi uzun dénem etkilerin azaltilabilmesi amaciyla, erken
yasam ddnemini kapsayan korunma stratejilerinin 6nem tasidigi vurgulanmistir.
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3. OTURUM

11.00-11.30 RSV'de Hastalik Yuku

Konusmaci Prof. Dr. Berna Simten MALHAN
Kurum Baskent Universitesi

Solunum Sinsityal Virus'un (RSV) bebekler ve klucuUk cocuklarda sik gorulen ve édnemli bir
enfeksiyon etkeni oldugu belirtilmistir. RSV enfeksiyonlarinin alt solunum yolu
enfeksiyonlarina yol acabildigi; bronsiolit ve pndmoni tablolari ile seyredebilecedi, bazi
olgularda hastaneye yatis ve yogun bakim gereksiniminin ortaya ¢ikabildigi ifade edilmistir.
Klinik tablonun hafif Ust solunum yolu semptomlarindan agir solunum sikintisina kadar

genis bir yelpazede gorulebildigi aktariimistir.

RSV'nin iki yasina kadar cocuklarin buyuk cogunlugunu enfekte eden, son derece yaygin ve
bulasici bir virus oldugu vurgulanmistir. Turkiye'de RSV salginlarinin genellikle EKim-Mart
aylari arasinda goruldugu; bu donemde vaka sayilarinda ve saghk kuruluslarina

basvurularda artis yasandigi belirtilmistir.

Virasun bulasma yollarina iliskin olarak; enfekte bireylerin solunum salgilariyla temas,
oksuruk ve hapsirik sirasinda olusan damlaciklarin inhalasyonu ve kontamine yuUzeylerle
temas sonrasi el-agiz, el-burun veya el-géz temasi yoluyla kolaylikla yayilabildigi ifade

edilmistir.

Altta yatan kronik hastaligi bulunan cocuklarin ve bagdisiklik sistemi baskilanmis bireylerin

agir RSV enfeksiyonu acisindan risk altinda oldugu belirtilmistir.

RSV enfeksiyonlarinin tanisinda klinik bulgularin temel oldugu, gerekli durumlarda taniyi
destekleyici laboratuvar testlerinden yararlanildigr aktarilmistir. Paylasilan verilere gore
RSV'nin %40,3 pozitiflik orani ile en sik saptanan viral etken oldugu raporlanmistir.

RSV enfeksiyonlarinin aileler Uzerindeki psikososyal etkilerine de dikkat cekilmistir.
Cocuklarin RSV enfeksiyonu gecirmesinin aileler Uzerinde o6onemli bir manevi yuk
olusturdugu; ebeveynlerin %40'Indan fazlasinin cocuklarinin enfeksiyonu énleyemedikleri
dusuncesiyle sik sik veya her zaman sucluluk duygusu yasadiklarinin gosterildigi
belirtilmistir.

RSV'nin yalnizca bireysel bir saglik sorunu olmadigdi; saglik sistemi kapasitesi, ekonomik yuk
ve toplum sagligr acisindan da énemli sonuclar dogurdugu vurgulanmistir. Bu kapsamda,
RSV'ye yonelik korunma ve énleme stratejilerinin halk saghgi politikalari cercevesinde ele
alinmasinin gerekliligi ifade edilmistir.

TACESE - SOLUNUM SINSITYAL VIRUSU (RSV) CALISTAYI
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2.1 Toplanti Notlari

Toplanti programi katilimcilarin kendini tanitmasi ve acilis konusmalari ile baslamistir.
Enstitu Baskani Prof. Dr. Sirin GUven, acilis konusmalarinda Turkiye Saglik Enstituleri Baskanhgi
(TUSEB) ve Turkiye Anne, Cocuk ve Ergen Sadhgi EnstitUst (TACESE)'yi tanitmis, TACESE'nin

misyon, vizyon ve mottosunu aktarmistir.

Misyon

Ulkemizde; anne, cocuk ve ergen sadligi alanindaki sorunlari tanimlamaya, énlemeye ve tedaviye
yonelik; ulusal ve uluslararasi cok paydasli, kanita dayali ileri arastirmalar, projeler gelistiren lider bir
kurum olmaktir.

Vizyon

Her anne, cocuk ve ergen icin uygulanabilir, gelistirilebilir en yUksek fiziksel ve zihinsel saglik
standartlarinin olusmasina katkida bulunacak kuresel capta dnde gelen bir kurum olmaktir.

Motto

Saglikh anne, Saglikh cocuk, Saglikh nesiller

Calistayin amacindan, ulasilmak istenen hedefinden bahsedilmistir.
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Toplantinin devaminda dernede bagli olan alinin da uzman katilimcilar sunum yapmis ve
¢dzUm oOnerileri gundeme gelmistir. Cevrimici olarak katilan katilimcilardan soz isteyenlere s6z
verilmis, ayrica Teams oturumunun sohbet kismina yazilan yorum, gorus ve dneriler toplanti

raporuna aktarilmak Uzere kaydedilmistir.
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2.2 Tespit Edilen Talep ve C6ziim Onerileri

Calistay kapsaminda yapilan sunumlar ve katilimci degderlendirmeleri dogrultusunda,
Solunum Sinsityal Virusu'nun (RSV) cocuk sagligi Uzerindeki klinik, ekonomik ve toplumsal
etkileri cok boyutlu olarak ele alinmis; &zellikle korunma stratejilerine yonelik ihtiyaclar 6n plana
cikmistir.

Katilimcilar tarafindan;

e RSV'nin yalnizca akut bir enfeksiyon hastaligi olarak degil, uzun dénem solunum yolu
hastaliklari (6zellikle astim gelisimi) ile iliskili dnemli bir halk saghgi sorunu olarak
degerlendirilmesi gerektigi vurgulanmistir.

e Hastaligin &zellikle yuksek riskli gruplarda (premature bebekler, kronik akciger ve kalp
hastaligr olan cocuklar, bagisikligi baskilanmis bireyler) adir klinik tablolara ve yogun bakim

yatislarina yol actigi ifade edilmistir.

e RSV'ye bagli dogrudan tibbi maliyetlerin yani sira; ebeveyn is gucu kaybl, saglik sisteminde
hekim ve yatak kullanim yuku gibi dolayli maliyetlerin de oldukca yuUksek oldugu dile
getirilmistir.

e Mevcut uygulamalarin sinirli gruplari kapsadigi, korunmaya yonelik yaklasimlarin ise ulke

genelinde butuncul bir strateji cercevesinde ele alinmasi gerektigi belirtiimistir.

e RSV'nin yalnizca klinik bir sorun degil; ayni zamanda saglik sistemleri, saglik politikalari ve
toplum farkindaligr agisindan ele alinmasi gereken c¢ok boyutlu bir konu olduguna dikkat
cekilmistir. RSV enfeksiyonlarinin onlenebilir oldugunun alti cizilmis, erken koruyucu
yaklasimlarin ve etkili saglik politikalarinin 6Gnemine vurgu yapiimistir.

Bu dogrultuda ¢6ziim o6nerileri kapsaminda;

e RSV'ye karsi gelistirilen yeni korunma yaklasimlarinin, dncelikle yuksek riskli gruplardan
baslanarak ulusal saglik politikalarina entegre edilmesi,

e Korunma stratejilerinin yalnizca kisa vadeli hastane yatislarini degil, uzun vadeli morbidite ve
maliyet yukunu de azaltacak sekilde degerlendirilmesi,

e RSV farkindaliginin saglik profesyonelleri ve toplum genelinde artirilmasina yonelik
surdurulebilir egitim ve bilgilendirme faaliyetlerinin desteklenmesi,

e Cok paydasli is birlikleriyle RSV'nin, cocuk sagligini korumaya yonelik ulusal stratejik bir baslik
olarak ele alinmasi gerektigi ifade edilmistir.

RSV'ye karsi korunmada genel enfeksiyon dnlemlerinin temel olusturdugu, dksurUk ve
hapsirik sirasinda agiz ve burnun kapatilmasi, el hijyeninin saglanmasi ve tutun dumanina
maruziyetin azaltilmasinin kritik oldugu belirtilmistir. YUksek riskli bebeklerin RSV sezonu
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boyunca kalabalik ortamlardan ve toplu cocuk bakim alanlarindan uzak tutulmasinin gerekliligi

vurgulanmistir.

Koruyucu saglik hizmetlerinin  guclendiriimesinin - 6nemine degdinilmis, asillama ve

bagisiklama programlarinin toplum saghgi Uzerindeki etkisine dikkat cekilmistir.
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2.3 Kapanis

Calistayin kapanis bdlumunde, RSV'nin kuresel ve ulusal duzeyde giderek artan bir saglik
yuku olusturdugu; buna karsin son yillarda gelistirilen korunma yaklasimlarinin, hastaligin
yonetiminde yeni bir paradigma degisimine isaret ettigi vurgulanmistir. Cok paydasli is birliginin
guclendirilmesi ve bilimsel veriye dayali politika gelistirme suUreclerinin desteklenmesi, RSV ile

mucadelede temel 6ncelikler olarak degerlendirilmistir.

Calistay sonuclarinin, RSV'ye yonelik strategjilerin  gelistiriimesine katki  saglamasi
hedeflenmektedir.

Katilimcilar, gerceklestirilen galistayin;
e Bilimsel bilgi paylasimini guclendirdigini,
e Farkli disiplinlerden uzmanlarin ortak bir bakis acgisi gelistirmesine katki sundugunu,

e RSV'ye yonelik ulusal politika ve uygulamalara yon verecek énemli bir zemin olusturdugunu
ifade etmislerdir.

Toplanti, katki sunan tum konusmacilara, akademisyenlere, saglik profesyonellerine ve
paydaslara tesekkur edilerek; RSV alaninda yurutulecek bilimsel ¢calismalarin ve cok disiplinli is
birliklerinin artarak devam etmesi temennisiyle sona erdirilmistir.
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B TACESE

TURKIYE ANNE, GOCUK VE ERGEN SAGLIGI
ENSTITUSU

TORKIYE
SAGLIK
ENSTITULERI
BASKANLIGI



