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GEBELIKTE MAYMUN CiCEGI HASTALIGI BILGILENDIRME BELGESI
24 Temmuz 2022

Monkeypox (Maymun Cicegi Hastalig)’a, Poxviridae ailesindeki Orthopoxvirus cinsinin bir Gyesi olan maymun
cicegi virlisii neden olur. Orthopoxvirus cinsinin diger tyeleri Camelpox, Cowpox, Variola gibi diger canli tiirlerinde
de goriilebilen zoonotik viriislerdir. Variola genel olarak bilinen ismi ile CICEK HASTALIGI etkin asilama ile diinya
tizerinden 1980 yilinda eradike edilmistir (1). Diinya Saghk Orgiitii (DSO), 21 Mayis 2022’de endemik olmayan
Glkelerde ortaya cikan semptomatik olgular ile temas eden kisiler araciligi ile toplumsal bulasmanin oldugunu
belgeleyerek Maymun cicegi virlisu ile kiiresel bir salginin ortaya c¢ikabilecegini bildirmistir. COVID-19 sonrasi
kapanma tedbirlerinin kaldirilmasi ve su anda bir salgin yasayan llkeler arasinda gerceklesen seyahatlar nedeniyle
gebe kadinlarda enfeksiyon olasiligi ylksektir. Maymun cicegi ve cicek hastaligi ile insanlarda olusan enfeksiyonlar,
ciddi konjenital enfeksiyon, gebelik kaybi ve maternal morbidite ve mortalite riski tasiyabilir. Ulkemizde ilk
olgunun 30. Haziran.2022 tarihinde bildirilmesinden sonra hastaligin yayginlasabilme ve gebelerde de goriilebilme
olasiligina karsi TMFTP Dernegi olarak bu bilgilendirme belgesi hazirlanmistir.

Maymun Cigegi Hastaligi (Monkeypox) Nedir?

Maymun Cicegi Hastaligl, klinik olarak geg¢miste ¢icek hastalarinda gorilenlere benzer semptomlari olan viral bir
zoonozdur (hayvanlardan insanlara bulasan bir virls). Hastalik, Orta ve Bati Afrika'da, genellikle tropikal yagmur
ormanlarina yakin kirsal alanlarda goérilmekte iken son yillarda kentsel alanlardan da vaka bildirimleri olmaya
baslamistir. VirGstin yayiliminda roll olan hayvan konaklari, kemirgenler ve primatlardir. Hastalik Demokratik
Kongo Cumhuriyeti’nde yaygindir ve en ¢ok olgu buradan bildirilmistir (2).

Maymun Cigegi Hastaligi Nasil Bulagir?

Maymun c¢icegi hastaliginin ana konagi kemirgenlerdir (Sincap, sican, fare, primatlar). Dogal reservuari
bilinmemektedir. Maymun ¢icegi virlsiinlin insanlara bulasmasi, enfekte hayvanlar tarafindan isirlma veya
enfekte hayvanin kani, eti, viicut sivilari veya cilt ve mukozal lezyonlari ile dogrudan temas yoluyla gergeklesebilir.
Dogrudan yakin temas ve solunan havadaki damlacik enfeksiyonu yoluyla insandan insana bulagsma nadirdir. Cinsel
temastan mi yoksa iliski sirasindaki yakin temastan mi kaynaklandigi net olmamakla birlikte cinsel yolla bulasma
da mimkdin olabilir (3).

Hastaligin Dogal Seyri Nasildir?

Maymun ciceginin kulugka siresi genellikle 6-14 glindiir, ancak 5-21 giin arasinda degisebilir. Bunu ates, terleme,
bas agrisi, miyalji ve yorgunluk ile karakterize bir prodromal faz izler. Deri dokintisi donemi genellikle atesin
ortaya ¢itkmasindan 1-3 giin sonra baslar.

Dokiintller agirlikh olarak ylz ve ekstremitelerde bulunur. Makiilopapiler olarak baslayan lezyonlar daha sonra
vezikiillere, pustillere ve sonunda kabuklara déntisir (Resim 1).
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Resim 1. Maymun Cicegi Hastaliginda gorilen makulopapdler ve vezikiiler lezyonlar. Kaynak:
https://www.cdc.gov/poxvirus/monkeypox/pdf/What-Clinicians-Need-to-Know-about-Monkeypox-6-21-

2022.pdf

Maymun Cigegi Hastaliginin Klinik Bulgulari Nasildir?

Klinik bulgular ates, yogun bas agrisi, lenfadenopati (lenf digimlerinin sismesi), sirt agrisi, miyalji (kas agrilari) ve
yogun halsizlik ile baslar. Bu bulgular ilk 5 glin 6n plandadir. Ayirici tanida dislinllen diger sugicegi, kizamik ve
¢icek hastaligindan farkli olarak lenfadenopati gelisimi maymun gigegi hastaliginda daha belirgin ve 6n plandadir.
Bu nedenle maymun gigegi hastaligi icin taniyi destekleyici bulgu olarak kabul edilebilir. Deri dokiintileri genellikle
atesin ortaya ¢ikmasindan sonraki 1-3 gilin icinde baslar. Dokiintl, govdeden ziyade yliz ve ekstremitelerde
yogunlasma egilimindedir (1).

Gebelik Maymun Cigegi Hastaligindan Nasil Etkilenir?

ilk kez Demokratik Kongo Cumhuriyetinden 2007 ve 2011 yillari arasinda gebelikleri esnasinda Maymun Cicegi
virtsi ile enfekte olmus 4 olguya ait bulgular yayinlandi. Bu olgularin 2’si erken donemde spontan abortus ile
sonlanmistir. Orta derecede enfeksiyon bulgulari olan ti¢iinci olguda, baslangicta 102 genom kopyasi/ml varken,
sitma enfeksiyonunun da olaya karismasi ile genom kopya sayisi 10° kopya/ml ye yiikselmis ve 18. Haftada 6l
dogum gercgeklesmistir. Fetusta yaygin deri dokintuleri, fetal doku, umbilikal kordonda ve plasentada maymun
cicegi virlst DNA’sI saptanmustir. Bu bulgular virlisiin vertikal gecisini dogrulamaktadir. Diger olguda ise bulgular
hafif seyretmis ve bu olgu termde hastalik belirtileri olmayan bir bebek dogurmustur (2).

Maymun Cicegi Hastaliginda Vaka Tanimlari Nasildir?

Olasi Vaka: Hem ates ile birlikte halsizlik, bas agrisi, kas adrisi, eklem agrisi ve lenfadenopati bulgularindan biri
veya birkacginin olmasi; ve hem de ek olarak bu yakinmalardan énceki son 21 giin icerisinde maymun ¢icegi hastalig
tanisi dogrulanmis birisi ile temas 6ykustiniin olmasi VEYA cilt dékiintiileri (ayni yasta/dénemde olan ve yiz ile
ekstremitelerde daha hakim vezikiler veya pistiler lezyonlarin varligl) VEYA seyahat 6ykiisii (ilk bilgilere gore
Belgika, ispanya ve Orta ve Bati Afrika tilkeleri vb. olgularin gorildiigi tilkelere) Kesin Vaka :Olasi vaka tanimina
uyan kisiden alinan 6rnekte PCR (Polimeraz Zincir reaksiyonu) pozitifliginin tespit edilmesi. Bu konuda daha
ayrintili bilgiler icin Saghk Bakanligi tarafindan yayinlanan rehberden yararlanilabilir (1).



https://www.cdc.gov/poxvirus/monkeypox/pdf/What-Clinicians-Need-to-Know-about-Monkeypox-6-21-2022.pdf
https://www.cdc.gov/poxvirus/monkeypox/pdf/What-Clinicians-Need-to-Know-about-Monkeypox-6-21-2022.pdf
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Maymun Cigegi Hastaliginin Tanisi Nasil Konur?

Maymun cicegi hastaligi kuskusunu akla getiren bulgulari olan gebelerde (dékiintli veya yeni genital lezyonlar gibi),
kisinin bir orta veya bati Afrika llkesine seyahat 6ykisi olup olmadigina bakilmaksizin, ayirici tanida maymun
cicegi enfeksiyonu distnitlmelidir. Lezyonlardan alinacak striintli 6rneklerinden polimeraz zincir reaksiyonu
(PCR) testi yapilarak tani konur.

Maymun Cicegi Hastaligi Kuskusu Tasiyan Gebelerden Nasil Ornek Alinmalidir?

Olasi vakalardan 6rnek alinirken gebe cerrahi maske kullanmalidir. Saglik personeli de N95 maske, gozlik veya
siperlik, eldiven ve 6nliik gibi kisisel koruyucu ekipman kullanmalidir. Maymun gigegi icin en uygun teshis érnekleri
cilt lezyonlarindan — vezikil kabugunun Ust kismindan veya vezikillerden ve pustillerden gelen sividan ve kuru
kabuklardan elde edilir. Miimkiin oldugunda biyopsi alinmasi da disiinilebilir. Ornek alimi éncesinde test
sonucunu etkilememesi icin antiseptik (alkol, iyot ¢ézeltileri vb.) kullaniimamalidir. Ornek aliminda bistiiri,
punch biyopsi ignesi kullanilabilir. Lezyon sivisindan 6rnek alimi i¢in ince uclu enjektor tercih edilmelidir. Alinan
ornek kuru, steril bir tipe konulmalidir. Viral tasima ortamina, besiyerine gerek yoktur.

ol
E

Cicek Asisi Olmak Maymun Cicegine Karsi da Koruma Saglar mi?

Tarihsel veriler, variola bagisiklamasina karsi antikor yanitinin, 30 yildan fazla bir stiredir maymun ¢igek hastaliginin
kontrolline yardimci oldugunu gostermektedir. Maymun Cigegi virlisiinlin yakin zamanda yeniden ortaya ¢ikmasi,
30 yil 6nce bireylerde cicek hastaligi asisi tarafindan saglanan gigek virislerine karsi ¢capraz koruyucu bagisikligin
olasi azalmasina ve ayrica gicek asisinin artik rutin olarak uygulanmamasina baglh olarak asilanmamis kisilerin
sayisinin giderek artisina baglanabilir. Buna uygun olarak, eger enfeksiyon dogumdan 6nce gegirilirse, annede
olusan antikorlarin yenidogani koruyabilmesi muhtemeldir (5).
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Gebelik Sirasinda Maymun Cigegi viriisii ile Karsilasma Durumunda Klinik izlem Nasil Yapilmalidir?
Klinik izlemde asagidaki sekil 1. deki sema yol gbstericidir.

Gebelik Sirasinda MNPX viriisii ile Karsilasma Kuskusu
# Son 21 giin icerisinde enfeksiyon bildirilen iilkelere seyahat etme
o Kesin Vaka ile Yakin Temas (Birlikte yagama, viicut sivilan ile ve kontamine
elbiseleri ile ya da cinsel temas)
¢ Dlagan disi egzotik evcil hayvanlar ile kargilasma

Deri, Vagina ve Oral mukozanin Klinik Muayenesi
Muayene sirasinda Kigisel Koruyucu EKipmanilar (hava yolu ve temastan kaginmak igin)

) Semptomatik
Asemptomatik Deri dokiintilleri, Genital lezyon,Ates >38°C,
Bas ve bogaz afjnsi, LENFADENOPATI

[ MNPX Real Time PCR ] [ MNPX Real Time PCR j
Orofaringeal siirlintil (Kan vagina ve idrar da olabilir) Kusgkulu Deri ve Mukoza lezyonlanndan strintid

( MNPX Negatif ) ( MNPX Pozitif ) ( MNPX Negatif | ( MNPX Pozitif )
Evde 21 Giin iZOLASYON Evde 21 Giin iZOLASYON

® Fiyaretci Yok ® Ziyaretci Yok

* Ates ve dikiinti takibi * Ates ve dikinti takibi

® Orthopox Asisi: En iyisi ilk 4 giin, ancak 14 # Diger nedenlerin ekarte edilmesi

giine kadar uygulanabilir. eSemptomlar siiriiyorsa test tekran v
( Gerekirse Tersiyer merkezde yatinhr
USG ile Fetal Takip * Annede TA, Nb ve Ates Takibi;
® Ayda bir bilylme ve UmA Doppler takibi ® ANTIBIYOTIK (Amoxiciliine, Kloramfenikollii Giz damlas:;
® Hydrops ya da hepatomegali varsa * TECOVIRIMAT, Vaccinia IG, Orthopox Agisi
Amniyosentez Gnerilir. e Annede AGIR hastalik varsa CIDOFOVIR (teratojen)
* Fetal Izlem; FKA, Erken Dogun riski varsa KS p
v é DOGUM )
izleme SON [ iyilesme J ® Izole Odada (Negatif basingh)
ilir e Genital Lezyon varsa CS
R e Umb Kord ve plasentadan Viral yiik analizi
YENIDOGAN
® Gz, Nazofarinks,mukokutaniz lezyonlar, adiz, rekium ve
perine blgesinden

L: YD veya Umb Kord kanindan MNPX PCR testleri P

Sekil 1. Gebelik Sirasinda Maymun Cigegi virisii ile Karsilasma Durumunda Klinik izlem

Kisaltmalar: MNPX: Monkeypox, PCR: Polimeraz Zincir Reaksiyonu, USG: Ultrasonografi, Umb: Umbilikal, YD:
Yenidogan
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Gebelikte Annenin Tedavisi Nasil Yapilmalidir?

Su anda maymun cicegini tedavi etmek icin 6zel bir ila¢ yoktur, ancak antiviral ilaglar cidofovir, brincidofovir ve
tecovirimat’in tedavi amaci ile kullanilmasi disiinilebilir. Agir hastaligi olan gebelerde tedavi amaci ile tecovirimat
ve vaccinia immun globlin (VIG), agir hastaligi olan gebelerde distintlebilir. Tecovirimat, ortopoksvirtis VP37 zarf
proteininin bir inhibitéridir. Avrupa ilag Ajansi, maymun cicegi icin tecovirimat'i onaylamistir. Tecovirimat,
ABD'de, maymun gicegi de dahil olmak lzere, variola disi orthopoxviriis enfeksiyonlarinin ampirik tedavisi igin
genisletilmis erisimli Arastirmaya Dayali Yeni ilag protokoli altinda kullanilabilir. Tecovirimat ABD Gida ve ilag
Dairesi (FDA) tarafindan yetiskinlerde ve agirligi >3 Kg olan ¢ocuklarda gicek hastaliginin (smallpox) tedavisi igin
onaylanmistir. Yine FDA verilerine gore tecovirimat, hayvan galismalarinda embriyotoksik ve teratojenik etki
gostermemektedir (3,6).

VIG, cicek hastaligi ASISI ile bagisiklanmis bireylerin plazmalarindan saflastirilan bir antikorlar kokteylidir. Maymun
cicegi tedavisinde VIG'nin etkinligine iliskin mevcut veri yoktur. ABD Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezleri (CDC),
canh zayiflatilmis bir virtsl iceren asilamanin kontrendike olacagi T-hiicre fonksiyonunda ciddi immin yetmezlige
sahip olan ve maymun cicek hastaligina maruz kalan kisilerde profilaktik kullanim icin distntlebilecegini tavsiye
etmektedir. Hamilelikte VIG hakkinda ¢ok az sey bilinmesine ragmen, diger imminoglobulinler genellikle gebelikte
glvenli olduklari icin kullanilmasinda sakinca bulunmamaktadir (3).

Maymun Cicegi Hastaligindan Asi ile Korunmak Miimkiin miidiir?

Cicek hastaligi icin rutin asilama neredeyse 50 yil 6nce sona ermis olsada, o zamandan dnce asilanmis insanlarin
hala maymun cicegine karsi capraz korumaya sahip olduklari distnalir.

ABD Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezleri, hamilelikte maymun cicegi viriisiine yiiksek riskli maruziyet meydana
gelirse, maymun cicek hastaligina karsi %85 capraz koruyucu bagisiklik saglayan canli gicek asist ACAM2000'in acil
kullanimina izin vermistir. Bununla birlikte hastalara ACAM2000 asisindan kaynaklanan, erken dogum, 6l dogum,
yenidogan 6limu gibi nadir gorilen riskler hakkinda bilgi verilmelidir (3,6).

MVA-BN® (cinct nesil canh ancak replike olmayan bir asidir. Bu asi ile temas sonrasi asilama ile hastalk
hafifletilebilir. Mevcut maymun cicegi salgininda, gerek Birlesik Krallik Saglik Glivenlik Kurumu ve gerekse ABD
Hastalik Kontrol ve Onleme Merkezleri, kesin vakalar ile temas sonrasinda ideal olarak 4 giin icinde ve en fazla 21
glne kadar saglik calisnalarinin ve temash kisilerin asilanmalarini 6nermektedir. Asinin maruziyetten sonraki 14
glne kadar uygulanmasi hastaligi 6nlemeyebilir ancak semptomlarin siddetini azaltabilir (3,6).

2013 yilinda onaylanan MVA-BN, Avrupa Birligi'nde, Imvanex30 olarak pazarlanmaktadir ve yetiskinlerde cicek
hastaligina karsi aktif bagisiklama icin lisans almis tek tictincii nesil asidir. Bununla birlikte, MVA-BN'nin JYNNEOS™
olarak pazarlandigi ABD'de, yetiskinlerde hem cicek hem de maymun cicegi hastaligina karsi asilama icin FDA
tarafindan onaylanmistir.

MVA-BN gebelikte kontraendike degildir. Hamilelikte resmi olarak degerlendirilmemis olmasina ragmen, hayvan
calismalari (disi sicanlarda 3 calisma) asiyla ilgili higbir fetal malformasyon tespit etmemistir. Replikasyon
yapmayan bir asi oldugu icin gebelikte endise edilmesi icin teorik bir neden yoktur. Gebelikte kullaniimasi tavsiye
edilmemekle birlikte, asiya bagh teorik riskin, gebelikte maymun cicegine maruz kalmanin ortaya ¢ikaracagi
maternal risklere gbre daha az olmasi nedeni ile kullanimina izin verilmistir. Bu asi 4 hafta ara ile 2 kez subkutan
enjeksiyon seklinde uygulanir. Son iki yil icerisinde bu asiyl yaptiran kisilere hatirlatma dozu o6nerilmez (7).
Modifiye edilmis atenie asi viriistine (Ankara susu) dayali yeni bir asi, 2019'da maymun ¢iceginin 6nlenmesi amaci
ile ABD Gida ve ilag Ajansi (FDA) ve Avrupa ila¢ Ajansindan (EMA) kullanim onayi almistir. Bununla birlikte asi kisith
olarak ulasilabilir durumdadir. Klinik kullanimi iki doz seklindedir (1).
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