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HANTAVİRÜS ENFEKSİYONU: 
SAĞLIK KURUMLARINDA ALINMASI GEREKEN ÖNLEMLER

2026

Hantavirüsler, kemirgenler tarafından taşınan ve 
insanlarda ciddi hastalıklara yol açabilen bir RNA 
virüsü grubudur. Dünya genelinde her yıl 10.000 
ile 100.000 arasında enfeksiyon vakası görüldüğü 
tahmin edilmektedir. Ülkemizden bildirilen olgu-
lar çoğunlukla Batı Karadeniz bölgesinden rapor 
edilmiştir. 

Epidemiyoloji ve Bulaş Yolları

• Zoonotik Kaynak: Virüs, enfekte kemirgenlerin 
idrar, dışkı ve tükürüklerinde bulunur 
• Bulaş Yolları: 

Hava Yolu (Aerosol): En önemli faktördür; ke-
mirici salgılarındaki viral partiküllerin solun-
ması ile bulaşır.
Doğrudan Temas: Kemirgen çıkartılarıyla te-
mas veya nadiren ısırılma öyküsü
İnsandan İnsana: Sadece Amerika kıtasındaki 
Andes virüsünde gösterilmiş olup oldukça na-
dirdir.

• Risk Grupları: Uzun süre kullanılmayan binala-
rın temizlenmesi, inşaat işçileri, kampçılar ve ta-
rım çalışanları risk altındadır. 

Kimlerde Hantavirüs Düşünülmeli?

Hantavirüs kliniği iki ana tabloda izlenir: 

1.Renal Sendromla Seyreden Kanamalı Ateş (RSHA)

2. Hantavirüs Kardiyopulmoner Sendrom (HKPS)

Ülkemizde şimdiye kadar sadece Renal Sendromla 

Seyreden Kanamalı Ateş klinik tablosu izlenmiştir.

Temas sonrasında 1-8 hafta içinde semptomlar gö-

rülmeye başlar.

• Klinik Dönemler: Ateşli (3-5 gün), Hipotansif 

(<2 gün), Oligürik (3-5 gün) ve Poliürik (7-10 gün) 

olmak üzere 4 ana dönem izlenir.

• Semptomlar: Ani başlayan ateş (≥38 0C), şiddetli 

baş ağrısı, miyalji, konjunktivalarda kızarıklık, 

fotofobi ve bulanık görme tipiktir.

• Laboratuvar: Trombositopeni, proteinüri, üre 

ve kreatinin yüksekliği karakteristik bulgulardır.

Tedavi

Hantavirüs enfeksiyonu için kanıtlanmış spesi-

fik bir tedavi veya aşı bulunmamaktadır; destek 

tedavisi temeldir.
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Sağlık Kurumlarında Alınması Gereken Önlemler

Şüpheli olguların erken tanısı, hızlı izolasyon ve önerilen enfeksiyon önleme ve kontrol önlemlerine tutarlı 

bir şekilde uyulması, sağlık personelini korumak için hayati önem taşımaktadır.

• İzolasyon Önlemleri:

	» Sağlık hizmeti ortamlarında, tüm hastalar için önerilen el hijyeni, çevresel temizlik ve dezenfeksiyon, 

tıbbi ekipman ve cihaz yönetimi olmak üzere standart önlemlere uyum sağlanmalıdır.

	» Şüpheli veya doğrulanmış vakalarda standart önlemlere ek olarak mutlaka temas ve damlacık ön-

lemleri uygulanmalıdır.

	» Hasta bakımı ve numune alımı sırasında eldiven, önlük, maske (entübasyon, aspirasyon vb. aerosol 

üreten işlemler sırasında N95/N99/ FFP2/FFP3 maske) ve göz koruyucu ekipman eksiksiz kullanılma-

lıdır.

• Laboratuvar Hizmetleri

	» Laboratuvar personeli standart önlemleri uygulamalı, aerosol riski olan işlemlerde N95/N99/FFP2/

FFP3 maske ve biyogüvenlik kabinleri kullanılmalıdır.

	» Şüpheli ve kanıtlanmış olguların laboratuvar örneklerinin güvenli transferi (uyarı mekanizması, 

pnömotik sisteminin kullanılmaması vb.) sağlanmalıdır.
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Eğitim ve Toplum Sağlığı

Şüpheli veya kanıtlanmış olgularda hasta yakınları kemirgenlerle mücadele ve evde uyulması gereken hij-

yen kuralları konusunda bilgilendirilmelidir. 

Temizlik sırasında toz kaldıracak süpürme yöntemlerinden kaçınılmalı, 1/100 oranında sulandırılmış ça-

maşır suyu ile ıslak temizlik yapılmalıdır. Fare çıkartılarının üzerine ise doğrudan 1/10’luk çamaşır suyu 

serpilmelidir.


