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RSV

➢ Mevsimsel salgınlara yol açar 

➢ Kuzey yarımkürede Ekim-Kasım aylarından Nisan-Mayıs aylarına kadar (Ocak-
Şubat Pik)

➢ Güney yarımkürede ise Mayıs'tan Eylül’e ( Mayıs-Temmuz Pik) 

➢ Yetişkinlerde tıbbi müdahale gerektiren akut SY hastalıklarının yaklaşık %12'siyle 
ilişkili 

➢ Solunum virüsleri arasında hastaneye yatışa neden olan en yaygın üçüncü virüs

➢ ABD’de her yıl RSV nedeniyle yaklaşık 177 bin hastaneye yatış ve yaklaşık 14 bin  
ölüm olduğu tahmin edilmekte 

➢ Hastaneye yatan olguların %10- 31’inde yoğun bakım, %3-17'si mekanik 
ventilasyon ihtiyacı 

                      Brosh-Nissimov T at all. Adult Respiratory Syncytial Virus Infection: Defining Incidence, Risk Factors for Hospitalization, and Poor Outcomes, a Regional Cohort Study, 2016-2022. 
Pathogens. 2024 Aug 31;13(9):750. doi: 10.3390/pathogens13090750
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KLİNİK 

➢  Enfekte olduktan 3–8 gün sonra hafif ateş, halsizlik, burun akıntısı, burun 

tıkanıklığı, boğaz ağrısı, öksürük, dispne ve hırıltı vb semptomlar

➢ 1-2 hafta içinde çoğunlukla kendiliğinden iyileşir

➢ RSV-ASYE,  özellikle 65 yaş üstü yetişkinlerde hastaneye yatışın en sık üçüncü 

viral nedenidir

➢ RSV enf. dan sonra burun salgılarında 14 güne kadar virüs tespit edilebilir 

➢ Balgamdaki RSV viral RNA seviyeleri, burun titrelerinden daha yüksektir ve viral 

replikasyonun yetişkinlerde alt hava yollarında devam ettiğini gösterir
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Tanı
➢ Bağışıklık sistemi normal olan yetişkinler için Rutin tanı testi önerilmez

➢ İnfluenza veya COVID-19 birlikte? Yapılabilir 

➢ Bağışıklığı baskılanmış yetişkinler; Özellikle KİT ve akciğer nakli alıcılarında, 
ateş veya solunum semptomları varsa RSV testi yapılabilir

➢ Gereksiz ab kullanımını ve hastaneye yatırılan hastalarda enfeksiyon kontrol 
önlemlerini etkileyebilir

➢ Enzim immünoassay (EIA) ile hızlı antijen testi – 15-30 dk, < 20 yaş 
hastalarda daha duyarlı

➢ RT-PCR - Altın standart (%85-100 duyarlılık)

➢ DFA (doğrudan floresan antikor) - düşük duyarlılık %20-74 

➢ Kültür - Uzun tanı süresi 
 Onwuchekwa C,at all. Underascertainment of Respiratory Syncytial Virus Infection in Adults Due to Diagnostic Testing Limitations: A Systematic Literature Review and Meta-analysis. J Infect Dis. 
2023 Jul 14;228(2):173-184. doi: 10.1093/infdis/jiad012

11



Tedavi

•Destek 
➢Bronkodilatatör 

➢Oksijen

➢Hidrasyon

• İmmünsüpresif hastalarda 
bireyselleştirilmiş tedavi

➢İnhaler ribavirin: pahalı, toksik 
etkiler nedeniyle sınırlı kullanım 

➢Oral ribavirin ? 

➢IVIG 

➢RSV Ig : üretimden kaldırıldı

➢Palivizumab?

12

Tejada S at.all. Ribavirin for Treatment of Subjects with Respiratory Syncytial Virus-Related Infection: A Systematic Review and 

Meta-Analysis. Adv Ther. 2022 Sep;39(9):4037-4051. doi: 10.1007/s12325-022-02256-5. Epub 2022 Jul 25



13



YAŞLILARDA DURUM?

1. Wyffels V, Kariburyo F, Gavart S, et al. A real-world analysis of patient characteristics and predictors of hospitalization among US Medicare beneficiaries with respiratory syncytial virus infection. Adv Ther. 2020;37(3):1203-1217. doi:10.1007/s12325-020-

01230-3.

2. Matias G, Taylor R, Haguinet F, Schuck-Paim C, Lustig R, Shinde V. Estimates of hospitalization attributable to influenza and RSV in the US during 1997-2009, by age and risk status. BMC Public Health. 2017;17(1):271. doi:10.1186/s12889-017-4177-z.
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RSV’li yaşlı erişkinlerdeki komplikasyon oranları ve şiddetli sonuçlar, 
influenza geçiren yaşlı erişkinlerdekine benzer veya daha kötüdür

Ocak 2011 ve Haziran 2015 arasında. Bu çalışmadaki hastaların büyük bir kısmı, kabulden 1 yıl öncesinde influenza aşısı olmuştur. Olasılık oranı ve %95 GA hesaplamaları, influenza geçmişi ve pnömokok aşısı dahil olmak üzere ayarlamaları içeriyordu. . GA, güven aralığı; KOAH, kronik 
obstrüktif akciğer hastalığı. 1. Maggi S et al. Vaccines 2022; 10(12);2092; 2. Ackerson B et al. Clin Infect Dis 2019;69:197–203 15
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RSV ile daha olasıİnfluenza ile daha olası

RSV’ye (N=645) karşı influenzaya (N=1878) nedeniyle hastaneye yatan 60 yaş ve üzeri yaşlı erişkinlerde sonuçlar2*
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RSV VS INFLUENZA 
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RSV sıklıkla influenza ile karşılaştırılır: Her ikisi de viral, 
bulaşıcı, mevsimsel ve potansiyel olarak ölümcül 
hastalıklardır

Ancak, klinik prognoz ve sağlık yükü açısından RSV, 
influenza ile karşılaştırıldığında daha ciddi sonuçlara yol 
açabilir.

Temel Risk Faktörleri olan hastalar için 
kaynak kullanımı1*

RSV Influenza

Ortalama hastanede kalış 
süresi, gün+

5.4
(3.1)

4.7
(3.0)

Yoğun bakım girişi, % 8.1 5.2

Ek oksijen ihtiyacı, % 79.8 59.5

Taburculuk sonrası bakım,
antibiyotik kullanımı, %**

17.1 9.5

Tekrar hastaneye yatış, %** 13.4 11.9

Temel Risk Faktörlerini taşıyan kişiler için diğer sağlık hizmeti kaynak

kullanımı arasında reçeteler, teşhisler, acil servis bakımı ve ayakta tedavi

hizmetleri yer almaktadır.1

2017 – 2019 arasındaki iki salgın mevsiminde influenza (N=153) 
ve RSV (N=99) nedeniyle hastaneye yatırılan hastaları (≥ 65 yaş, 

temel risk faktörleri) içeren prospektif bir ABD kohort
çalışmasına dayanmaktadır 𝟏

1. * Core Risk Factors included any one or a combination of the following: age ≥65 years, chronic heart disease, COPD, chronic renal disease, and asthma + Data from four subjects with censored length of hospital stay data not included in mean (SD) and median (range) results. ** Censored data included three patients with influenza 
and CRFs (>2, >3, and >6 days) and one patient with RSV and CRFs (<3 days). + (1) Hartnett J et. al.Risk factors and medical resource utilization in US adults hospitalized with influenza or respiratory syncytial virus in the Hospitalized Acute Respiratory Tract Infection study (2022) 16
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RSV enfeksiyonunun uzun süreli etkisi

➢Yaşlı erişkinlerin fonksiyonel durum ve yaşam kalitesi üzerinde RSV’nin 
belirgin nitelikte ve uzun süreli etkisi olabilir 

18

RSV ile hastaneye yatırılan yaşlı erişkinlerde akut fonksiyonel düşüş olmuş, 

yaklaşık üçte birinde ise taburculuk sonrası 6. ayda düşüş devam etmiştir

Doğrulanmış RSV nedeniyle hastaneye yatırılmış olan 60 yaş ve üzeri erişkinlerde

fonksiyonel statü değerlendirilmiştir, New York State, ABD, 2017–20201

(medyan yaş, 74)
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• Hastaların %24.5’e varan oranında evde bakım 

gerekli olmuştur*,2

• Hastaların %26.6’ya varan oranında taburcu olduktan 

sonraki 3. ayda yeniden hastaneye yatış yapılması 

gerekmiştir*,2

• Hastaneye yatışı takiben 1 yıl içerisinde yaklaşık 

%33’lük mortalite oranı söz konusudur†,3

• Üretkenlik

• Sosyal veya boş zamanı geçirmeye yönelik aktiviteler

• ilişkiler

• Duygusal, fiziksel veya bilişsel işlevler

• Uyku

RSV-ARI nedeniyle hastaneye yatırılan hastalar

RSV aşağıdakiler üzerinde advers etkilerle ilişkilidir:‡,4

*18 yaş ve üzerindeki RSV-ARI nedeniyle hastaneye yatırılmış, ortalama yaş 67,3 (n=238); †RSV ile hastaneye yatırılan 75 yaş ve üzerindeki yetişkinler (n=284 risk altında); ‡Son 6 ayda RSV tanısı almış 50 yaş ve üzerindeki yetişkinler.ARI, akut solunum yolu enfeksiyonu;1. Branche A et al. Influenza Other Respi

Viruses 2022;16:1151–1160; 2. Falsey AR et al. Open Forum Infect Dis 2021;8:11, ofab491; 3. Tseng HF et al. J Infect Dis 2020;222:1298–1310; 

4. Curran D et al. Influenza Other Respir Viruses 2022;16:462–473
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Önleme 
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Mevcut RSV Aşısı Geliştirme Çalışmaları, 
Yeni Aşı Yaklaşımlarına Dayanmaktadır
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RSV Aşıları
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RSVPreF3 OA aşısının 60 yaş ve üstü erişkinlerde üç tam sezon boyunca RSV-ASYH’na karşı 
koruyuculuğu kanıtlanmıştır

2021 2022 2023 2024
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RSV-ASYH: %82,6 %67,2 %62,9

M

Sezon bir eş değişken iken 

VEa

ABD’de 65 yaş ve 

üstü erişkinlerde 

RSV nedenli 

hastaneye yatış 

oranları

(100 000 erişkinde)5

Ortanca takip:1–3 6,7 ay 17,8 ay 30,6 ay

Ciddi ASYH: %94,1 %78,8 %67,4

Aşağıdaki durumlarda RSVPreF3 VE :1–4,b 

2021–2022 

RSV sezonu

2022–2023 

RSV sezonu

2023–2024 

RSV sezonu

Respiratuvar Virüslerden En Fazla Etkilenen Gruplar – Hastaneye yatışlar. https:/www.cdc.gov/respiratory-viruses/data/hospitalizations.html. Adresinde mevcuttur. Erişim Eylül 2024.

a VE yaş, bölge ve sezon için ayarlanmış bir Poisson modeli kullanılarak tahmin edilmiştir. b 60 yaş ve üstü erişkinlerde RSV-ASYH’nın önlenmesinde etkinlik. 

CDC, Hastalık Kontrol ve Önleme Merkezleri; ASYH, alt solunum yolu hastalığı; AO, yaşlı erişkin; RSV, respiratuar sinsityal virüs; VE, aşı etkinliği; YOA, yaş.

Papi A, et al. N Engl J Med. 2023;388:595–608;

Komorbidite: %94,6
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RSV-ARI'ye Karşı RSVpreF Etkinliği

Total vakalar

RSV-ARI
Vaka ayrımı

RSVpreF/Plasebo
Aşı

etkinliği %95 GA

80 22/58 %62,1 (%37,1-%77,9)

GA: Güven aralığı; RSV-ARI: Respiratuvar sinsityal virüse bağlı akut solunum enfeksiyonu; RSVpreF: Respiratuvar sinsityal virüs prefüzyon F.

Referans: Walsh EE, et al. N Engl J Med 2023;388:1465-77.



RSV Alt Grubu A ve B'de Tutarlı Etkinlik Gözlendi

(1) RSV-ARI için %95 GA ve RSV-LRTI için %96,66; (2) Plasebo grubundaki bir vaka, RSV alt grubu olmayan yerel teste dayanıyordu.
GA: Güven aralığı; RSV-ARI: Respiratuvar sinsityal virüse bağlı akut solunum enfeksiyonu; RSV-LRTI: Respiratuvar sinsityal virüse bağlı alt solunum yolu enfeksiyonu; RSVpreF: Respiratuvar sinsityal virüs prefüzyon F.

Referans: Walsh EE, et al. N Engl J Med 2023;388:1465-77.



2021 2022 2023 2024

Ağu Eyl Eki Kas Ara Oca Şub Mar Nis May Haz Tem Ağu Eyl Eki Kas Ara Oca Şub Mar Nis May Haz Tem Ağu Eyl Eki Kas Ara Oca Şub

Sezon 1 Sezon 2

CHMP onayının/SmPC’nin 
temeli

MMWR’de raporlanan 

sonraki analizler

Study 

Start

Primer Analiz

En az 3 belirti ve semptom olan RSV-

LRTI’ye karşı aşı etkinliği

%85,7 (32–98,7)1 

En az 2 belirti ve semptom olan RSV-

LRTI’ye karşı aşı etkinliği

%66,7 (28,8–85,8)1 

Sezon 1 Analizi 

En az 3 belirti ve semptom olan RSV-

LRTD’ye karşı aşı etkinliği

 %88,9 (53,6–98,7)2

En az 2 belirti ve semptom olan RSV-

LRTI’ye karşı aşı etkinliği

%65,1 (35,9-82)2

Sezon Ortası 2 Analizi 

En az 3 belirti ve semptom olan RSV-

LRTD’ye karşı aşı etkinliği

%78,6 (23,2–96,1)3

En az 2 belirti ve semptom olan RSV-

LRTI’ye karşı aşı etkinliği

%48,9  (13,7-70,5) 

Bivalan RSVpreF Aşısı Etkinliği

Sezon 2 Analizi

En az 3 belirti ve semptom olan RSV-

LRTD’ye karşı aşı etkinliği

%77,8 (51,4–91,1)4

En az 2 belirti ve semptom olan RSV-

LRTI’ye karşı aşı etkinliği

%55,7% (34,7–70,4)4 

Mevcut analiz
FDA onayının/reçeteleme 

bilgisinin temeli

LRTI: Alt solunum yolu enfeksiyonu; LRTD: Alt solunum yolu hastalığı; NDCMC: Yeni tanı konmuş kronik tıbbi durum; RSV: Respiratuvar sinsityal virüs;irüspRSVpreF: Respiratuvar sinsityal virüs prefüzyon F.
Referanslar: 1. Pfizer Inc. ABRYSVO USPI, labeling.pfizer.com/ShowLabeling.aspx?id=19589 (accessed 6/26/23). 2. Walsh EE, et al. N Engl J Med 2023;388:1465-77. 3. Melgar M et al. MMWR Weekly / July 21, 2023 / 72(29);793–801. Use of Respiratory Syncytial 
Virus Vaccines in Older Adults: Recommendations of the Advisory Committee on Immunization Practices — United States, 2023 | MMWR (cdc.gov). 4. Pfizer, Inc. Pfizer Announces Positive Top-Line Data for Full Season Two Efficacy of ABRYSVO® for RSV in Older Adults. 
Press release. February 29, 2024.  Accessed February 29, 2024. https://www.pfizer.com/news/press-release/press-release-detail/pfizer-announces-positive-top-line-data-full-season-two.

https://labeling.pfizer.com/ShowLabeling.aspx?id=19589
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/72/wr/mm7229a4.htm?s_cid=mm7229a4_e&ACSTrackingID=USCDC_921-DM109256&ACSTrackingLabel=This%20Week%20in%20MMWR:%20Vol.%2072,%20July%2021,%202023&deliveryName=USCDC_921-DM109256#B1_down
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/72/wr/mm7229a4.htm?s_cid=mm7229a4_e&ACSTrackingID=USCDC_921-DM109256&ACSTrackingLabel=This%20Week%20in%20MMWR:%20Vol.%2072,%20July%2021,%202023&deliveryName=USCDC_921-DM109256#B1_down
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/72/wr/mm7229a4.htm?s_cid=mm7229a4_e&ACSTrackingID=USCDC_921-DM109256&ACSTrackingLabel=This%20Week%20in%20MMWR:%20Vol.%2072,%20July%2021,%202023&deliveryName=USCDC_921-DM109256#B1_down
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/72/wr/mm7229a4.htm?s_cid=mm7229a4_e&ACSTrackingID=USCDC_921-DM109256&ACSTrackingLabel=This%20Week%20in%20MMWR:%20Vol.%2072,%20July%2021,%202023&deliveryName=USCDC_921-DM109256#B1_down
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/72/wr/mm7229a4.htm?s_cid=mm7229a4_e&ACSTrackingID=USCDC_921-DM109256&ACSTrackingLabel=This%20Week%20in%20MMWR:%20Vol.%2072,%20July%2021,%202023&deliveryName=USCDC_921-DM109256#B1_down
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/72/wr/mm7229a4.htm?s_cid=mm7229a4_e&ACSTrackingID=USCDC_921-DM109256&ACSTrackingLabel=This%20Week%20in%20MMWR:%20Vol.%2072,%20July%2021,%202023&deliveryName=USCDC_921-DM109256#B1_down
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/72/wr/mm7229a4.htm?s_cid=mm7229a4_e&ACSTrackingID=USCDC_921-DM109256&ACSTrackingLabel=This%20Week%20in%20MMWR:%20Vol.%2072,%20July%2021,%202023&deliveryName=USCDC_921-DM109256#B1_down
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AŞI KİME?

• ≥60 yaş kişiler

✓ ≥ 75 yaş

✓ 60-74 yaş, belirli komorbid hastalıkları olanlar

• 50-59 yaş arasındaki, şiddetli hastalık riski taşıyan 

kişiler

✓ Haziran 2024, FDA onayı

✓ Adjuvanlı glikoprotein alt birim aşısı (Daha immünojenik)

✓ Uzun dönem etkileri henüz değerlendirilmedi (ACIP bu yaş 

grubunda öneri sunmadı)

≥ 60 yaş ve gebe olmayanlar hangi aşıyı bulursa onu 

yapmalı

✓ Gebeler :    Adjuvansız aşı

• 21 Haziran 2023 tarihinde ≥60 yaş erişkinlerin, tek doz RSV 
aşısı

26 Haziran 2024'te ÖNERİ GÜLCELLENDİ

• 26 Haziran 2024'te yapılan güncellemeyle ACIP, FDA tarafından 
onaylanan herhangi bir RSV aşısının (Arexvy [GSK]; Abrysvo 
[Pfizer] veya mResvia [Moderna]) artık ≥75 yaş tüm yetişkinler 
ve şiddetli RSV hastalığı riski yüksek olan 60-74 yaş arası 
yetişkinler için tek doz olarak önermektedir

• Daha önce RSV aşısı yapılmış yetişkinlere başka bir doz 
uygulanmamalıdır  

(2.doz RSV LRTD %67.1,  ağır LRTD %78.8 1.doza benzer 
koruma, ek fayda yok fakat güvenli)

Bağışıklama Uygulamaları Danışma Komitesi

 (ACIP)
FDA
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Şiddetli RSV riskini artıran durumlar

➢  Kronik kardiyovasküler hastalık (KKY, KAH, konjenital KH)

➢  Kronik akciğer veya solunum yolu hastalığı (KOAH, ASTIM, İAH, kistik fibroz)

➢  KBY (hemodiyaliz veya diğer renal replasman tedavileri)

➢  DM (Nöropati, retinopati gibi organ hasarıyla komplike olan insülin veya SGLT2 inhibitörüyle tedavi 
gerektiren 

➢ Kronik karaciğer hastalığı (siroz)

➢ Solunum kaslarında zayıflamaya yol açan nörolojik veya nöromüsküler durumlar (inme sonrası disfaji, 
amiyotrofik lateral skleroz veya kas distrofisi)

➢  Kronik hematolojik durumlar (orak hücre hastalığı veya talasemi)

➢  Şiddetli obezite (vki ≥40 kg/m 2 )

➢  Immün Supresyon (orta/ağır)

➢  Bakımevinde kalma

➢  Diğer (kırılganlık durumu, sağlık kurumuna erişimin güç olabileceği durumlar) 
                                                                                                                             

                                                                                                                             Peña-López Y, Sabater-Riera J, Raj P. Severe respiratory syncytial virus disease. J Intensive Med. 2024 Apr 20;4(4):405-416. doi: 10.1016/j.jointm.2024.03.001
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Yaygın yan etkiler:

➢ Hafif - orta şiddette injeksiyon yeri reaksiyonları

➢ Sistemik yan etkiler (ateş, yorgunluk, miyalji gibi) genellikle 

4 gün içinde düzelir

Olası nadir yan etkiler:

➢ Klinik çalışmalarda RSV aşısından sonra nörolojik durumlar 

(örneğin Guillain-Barré sendromu) bildirilmiştir, ancak aşıyla 

ilişkisi belirlenmemiştir??



SONUÇ

➢  RSV Bebek ve çocukların en önemli ve en sık ASYE nedeni

➢  Çoğu erişkin RSV ile hafif ÜSYE yaşar 

➢  Erişkinde (özellikle yaşlı yetişkin) akut solunum yolu enfeksiyonlarının önemli nedenlerinden

➢  Akut, subakut, kronik komplikasyonlar neden olur

➢  Ciddi ekonomik yüke yol açar

➢  Maternal aşılamayla ağır seyirli RSV enfeksiyonları önlenir (Adjuvansız aşı !!!!)

➢ FDA onayı 2023-- RSV ile ilişkili ASY hastalıklarının önlenmesi için, ≥60 yaş erişkinlerde ilk aşıların onayı
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APAC

Latin 

America13,14

Africa

Europe and the Middle East1–7

Europe and the 

Middle East1–7

Global recommendations

Click for more detail

US and Canada8–12

CDC, Centers for Disease Control and Prevention; COPD, chronic obstructive pulmonary disease; GINA, Global Initiative for Asthma; GOLD, Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease; OA, older age. 1.Global strategy for the diagnosis, management, and prevention of chronic obstructive 

pulmonary disease (2024 report). 2023. https://goldcopd.org/2024-gold-report/ . 2. Global Initiative for Asthma. Global Strategy for Asthma Management and Prevention (2024 report). https://ginasthma.org/wp-content/uploads/2024/05/GINA-2024-Strategy-Report-24_05_22_WMS.pdf 3. Food and 

Drug Administration (FDA), 2024. Arexvy Prescribing Information (PI). https://www.fda.gov/media/167805/download 4. European Medicines Agency (EMA), 2023. Arexvy Summary of Product Characteristics (SmPC). https://www.ema.europa.eu/en/documents/product-information/arexvy-epar-

product-information_en.pdf . 5. American Diabetes Association Professional Practice Committee. 4. Comprehensive Medical Evaluation and Assessment of Comorbidities: Standards of Care in Diabetes-2024. Diabetes Care. 2024 Jan 1;47(Suppl 1):S52-S76. doi: 10.2337/dc24-S004. PMID: 

38078591; PMCID: PMC10725809. 6. .Global strategy for the diagnosis, management, and prevention of chronic obstructive pulmonary disease (2025 report). 2024. https://goldcopd.org/2025-gold-report

GOLD önerileri, kronik kalp veya akciğer hastalığı olan ≥60 yaş hastalar için tek doz RSV 

aşısı kullanımına yönelik ABD CDC 2023 önerilerine dayanmaktadır. 

RSV'ye karşı aşılar, kanıt düzeyi A ile GOLD raporuna dahil edilen ilk ve tek aşıdır. 

Kronik kalp veya akciğer hastalığı, bağışıklık yetmezliği veya bir bakım evinde veya uzun 

süreli bakım tesisinde yaşayan ≥ 60 yaşında ciddi RSV hastalığı riski yüksek olanlar için, 

bir doz adjuvanlı prefüzyon F protein bazlı aşısının, 2 tam RSV mevsimi boyunca ≥ 

60 yaşındaki katılımcılarda RSV ile ilişkili hastalığı önlemede etkili olduğunu 

göstermiştir.*

*≥ 60 yaşında 2.987 yetişkin üzerinde yapılan başka bir çalışmada, RSV aşısı RSV ile ilişkili hastaneye yatış olasılığını azaltmıştır. 

Dahası, çalışma, ≥ 75 yaşındaki yetişkinler ve bağışıklık sistemi baskılanmış bireyler de dahil olmak üzere ciddi RSV hastalığı riski 

yüksek olan bir popülasyonda koruma gösterdi. RSV aşılarının güvenliği yakın tarihli bir CDC yayınında gösterilmiştir.

GINA kılavuzları, adjuvanlı RSVPreF3 OA (Arexvy) 

aşısının, astımı olan bireyler de dahil olmak üzere, ≥60 

yaşındaki yetişkinlerde üst ve alt solunum yolu 

hastalıklarını azalttığını vurgulamaktadır. 

GINA, sağlık hizmeti sağlayıcılarına, astımı olan 

çocuklar, yetişkinler ve yaşlıların pnömokok, boğmaca, 

grip, RSV ve COVID-19 aşıları için yerel aşı takvimine 

uymalarını teşvik etmelerini tavsiye etmektedir.

GOLD Raporu 20241 GINA Raporu 20242

GOLD ve GINA küresel önerilerinde ileri yaş bireylerde RSV Aşısı 
önerilmiştir 

Amerikan Diyabet Derneği (ADA) kılavuzu, 60 yaş ve 

üzerindeki diyabet hastalarında RSV aşısını 

önermektedir.5

ADA Raporu 20245

GOLD Raporu 20256
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