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Kuspalazi

(Difteri)

Halk dilinde kugpalazi denilen ( Difteri ) bulagik ve
mikroplu bir hastahktir, bunun wikrobu 1884 yihnda
“ Lofter , tarafindan bulunmustur.

Difteri kanunen hiikimete haber verilmesi wmechurt
olan hastaliklardan birisidir. Bu hastalik en ziyade kiiciik
yagtaki coguklarda goriiliir. Biiyiiklerde de goriildiigii
vakidir, fakat nadiedir.

Tefrih devri 2 5 giin arasindadir. Hasta ve portoler-
den alman mikrobun saglam insamin  vucuduna girip
hastahgin meydana ¢ikmasi 2 - 5 giin arasinda olur.

Hastaligin bulagma yollari : Mikrop dogrudan dogruya
hasta ile temasden, hastanin aksirk ve tksiiriigiinden ve has
tanin deydigi ve kullandigi mikroplu agyay: ellemekle gecer.
Bundn mada difteri mikarobunu tagiyupta hastalik iraz
gostermiyen portdr (mikrop tagiyic1) ler vasitasile de sap-
lam insanlara geger.

Difterinin ¢iy igilen mikroplu siitten de gegtigi goriil-
migtiir. Ciinki baz1 siitlerde difteri mikrobu bulunabilir,
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Difteri mikrobu vveuda agiz ve burundan girver, hogaz
ve bademecikler iizerinde yerlegir,

Mikrop tagiyier (portorler ) difteri mikrobunu hogazla-
rinda tagirlar. Bunlar gevrelerindeki saglam insanlara bu
mikrobu hulagtirip hastahik verebilecekleri i¢in genel saghk
noktasindan ¢ok tehlikelidirler,

Bilhassa salgin  zamamnda difteri portorlerine ¢ok
ehemmiyet verilmeli ve bunlar aragtin'up teghis ve teerit
edilmelidir,

Bogaz, burun ve bademcikler iizerine yerlegen difteri
mikroplar1 zehirinmi ( toksin ) kana akitmaga bagladiktan
sonra hastahifin umumi drazlarn meydana ¢ikar.

Hastalik nasil baslar ve anlagilir,

Qocuklarda ilkin humma ile beraber hogazda kirmzhk
goriiliir. Difteri baglangicr ¢ok defa nezleye benzer. Ilk
baglangigta bogazda beyaz leke ve zar ( gigayr kazip )
heniiz tegekkiil etmedigi i¢in hastahgim gozle goriiliip
teghis edilmesi gii¢tiir,

Bu devre ancak bogazdan ahnan ifraza mikroskop
muayenesi yapildiktan sonra laboratuvar teghisi ile snlagihr.

Bogaz muayenesinde kizarmsg ve .siamig hademcikler
lizerinde veya bofazin  arkasinda beyaz veya kil
renginde leke goriiliirse hastalifin ilerlemege yiiz tuttugu
‘anlagilir. Bu devrede hastalar yntkunmakta giiliik cekerler,
a,glz fena kokar, bogaz ve burunda kuruluk hissedilir.

§uddetll vak'alarda hasta yavrupun yiiregi bir kag
giin zarfinda hastahgin zehirine ( toksin ) dayanamya-



rak durur. DBazm  difteri hastalar da asfeksiden ( nefes
tikamasindan ) dliirler. Buna “ zebha | diyoruz.

lhtilatlar:

Bogaz ve burundaki difteri  gocufun  hofazim
tikayarak nefes aldirmaz, 6 zaman hasta dudaklars morarab
sesi kesilerek dlebilecegi gibi difteri mikroplarimn toksini
kalp adeleleri; bobrek, heyin ve sinirler iizerine tesir
ederek felg ( kotiiriim ) ve korlik de yapabilir.

Kugpalazt esnasinda c¢ocukta her hangi nefes darh
hasil olursa ihimal edilmemeli, hemen bogaz wmiitehassisi
bir doktora muayene ettirilmeli, gayet bogulma tehlikes
varsa nefes borusu delinerek a¢ilan yerden nefes almas
temin edilmelidir.

Tedavisi

Kuspalazi oldugu siiphe edilen ¢ocuklari  derhal
doktora muayene eftirerek gafi serumm  yaptirmakla
kurtarmak miimkiindiir.

Doktor bhoyle bir ¢ocugun bogazindan hemen ifraz
alarak devlet tip miiesseselerine veya hususi miiesseselere
gonderiip muayene ettirir. Eger hastahin seriri arazlan
tamam ise hemen serum tedavisine baglar. Laboratuvar
aragtirmasinda mikrop bulundugn sabit olursa serum teda-
visi giddetlendirihir

Difteri ne kadar erken teghis ve tedavi edilirse 8liim
tehlikesi de o kadar azalmg olur. Hele hastahfm ilk
giiniinde antitoksik serum giringa edilirse olim tehlikesi
hi¢ yoktur.



Serum tedavisine hastaligin ikinei giinii bagla-
nmrsa 0liim tehlikesi %% 6 ya ¢ikar. Serum tedavi-
sine hastalifin beginci giinii baglanirsa oliim tehlikesi
% 50 ye cikar,

Kugpalazi, goriiliiyorki gifasi kabil olan bir hastahktar.
Yeterki hususi serumu hastaya ilk giinlerinde tathik edi'mig
0'sun.

Difteriden nasil korunulur 2

Her ¢ocuk kugpalazina tutulabilir. Bilhassa kiigiik yag-
tani ¢ocuklarda bu istidut daha fazladir.

Bir ¢ocugun difteriye yakalanup yakalannnyacagn Dr.
Btk bulduga teamiille pek kolay anlagilabilir,

BBu tecriithe gu suretle yapilir : Iifteri toksininden pek
a7 bir mikdar ¢ocugun derisinin icine sirmga edilir. 24 — 48
faat sonra giringa yerinde kirmizahk hasil olursa ¢ocuk
kugpalazina miisteit demektir,

Cocularnmzt difteriye kargt korumak i¢in difteri agisi
(anatoksin) yaptirmamz lazimdir,

6 ayhktan 5 yagna kadar olan gocuklarda hastahga
istidat % 60 nishetindedir.

5—-10 yagima kadar c¢ocuklarda bu istidat azahir ve
nishet %% 35 e diiger.

Her ana ve babamin yavrularna daha ilk yaglarmda
difteri agis1 yaptirmalari ¢ok yerinde bir harekettir. Kii-
¢likliklerinde agt olmyanlar ilk mektebe girerken veya
bu mekteplerde yapilacak umumi difteri agis1 zamaninda
agilanmahdirlar.



WeEn

Hastahga karsi diger korunma ¢areleri baginda temizlik
gelir. Buda burun ve bogaz1 damla ve gurgaralarla temiz-
lemek, hasta olan evleri ziyaret etmemek, hastalarin yan-
larina gitmemek, mikrop tagiyan portirlerle temas etmemek
ile miimkiindiir.

Hasta, evde tedavi ediliyorsa odasina ancak bir kiginin
girmesi lazimdir,

Hasta iyi olup nekahat devresinde hogaz ve burnunda
mikrop  kalmadign  anlagldiktan sonra  mektep ve
mahalle arkadaglar1 arasina kamngmasina miisaade edilmekle
de korunulur. Nekahat devrinde bofaz ve burunda mikrop
olup olmadigim aragtiracak liboratuvar yoksa ihtiyat olarak
30 giin gecmeden hastayr kimse ile temas ettimemelidir.

Hastanin siimiigii, tikriigi ve knsmak suretile ifraz ettigi
geyler mikroplu oldugundan kullandifi mendil, yedigi kap
ve diger egyalar sodalh su ile kaynatilmak veyattugi oday
fenni sekilde temizlemekle hastahgin sirayeti Oniine ge-
gilebilir,

Tiirkiye Cumhuriyeti Merkez Hifzissihha miiessesesi
korunma icin difteri asisi ve tedavi icin gifi  difteri
serumunu  her an hazirlamakta ve icabinda yurdun her
tarafina taze olarak gondermecktedir.

0O halde :

1 — Hasta ¢ocuklarin bogazinda kirmizihik, beyaz
leke veya zar varsa derhal doktora gotiirilerek
hemen muayene ettiriniz veya doktoru evinize
¢agiriniz.
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2 — Difteri siiphesi oldugunda laboratuvar tes-
hisini beklemeden doktorun tavsiye ettigi difteri
seramunu yaptirimz.

3 — Difteri salgim olsun olmasin bir yagindan
bes yasina kadar olan cocuklarn difteriye karsi
asilatiniz.

4 — Kiiciik ¢ocuklara pastorize edilmemis ve
yahut kaynatilmamg siit icirmeyiniz. :

5 — Difteri olan yerleri ziyaret etmeyiniz, bu
gibi yerlere yavralarinizi gitiirmeyiniz.

6 — Difterili gocuklar miimkiin olursa bir has-
taneye veya dispansere yanrilmahdir.

7 — Difterili hastalar1 hemen bulunduklart yer-
lerdeki sihhat dairelerine haber veriniz.

Eski zamanlarda bir ¢ok yavrulan kirp gegiren
ve ¢ocuklarn biiyiik digmam olan kugpalaz bugiin
hem korunmasi hem de tedavisi miimkiin olan bir
hastalik olmustur.

~Iste kormyucu tababetin zaferi . . .

Parasiz dagitilir.




