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OZET

Atipik serolojik profilli hastada degerlendirme yapmak genellikle zordur ve ileri inceleme gerektirir. Teknik bir
problemin varligi aragtirildiktan sonra, olgular multipl viriis infeksiyonu ve mutasyonlar acisindan degerlendirilme-
lidir. Bu ¢calismada, Erzurum ilinde 6-17 yas grubu ilkogretim ve lise 6grencilerinde sistematik ornekleme yontemi
ile secilen 1091 6grenci arasinda gozlenen atipik serolojik profiller sunuldu.
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SUMMARY

Atypical Serologic Profiles of 6-17 Years Old Children in Erzurum by
Hepatitis B Virus Seroprevalence Study

It is generally difficult to evaluate the patients with atypical serologic profiles. After exclussion of technical prob-
lems, multiple virus infection and mutations should be considered. In this study, the atypical serologic profiles, ob-
tained from 1091 secondary and high school students aged 6-17 in Erzurum by systematic sampling method, are
presented.
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GIRIS
Hepatit B virtisii (HBV) infeksiyonunun teshisi,
dogal seyrinin anlasilmasi, neden oldugu Kklinik
tablolarin degerlendirilmesi ve prognozun sap-
tanmasi, gostergelerinin iyi bilinmesi ve yorum-
lanmasi ile miimkiin olur. HBV infeksiyonunda an-
tijenlerin ve bunlara karsi olusan antikorlarin ce-
sitliligi, serolojik bulgularin degerlendirilmesini
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gliclestirmekte, bazen karisikliklara yol acmakta-
dir. Bu yiizden, HBV infeksiyonunda rastlanan ati-
pik serolojik profillerin yorumlanmalari titizlikle
yapilmalidir.

Bu calismada, bolgemizde HBV seroprevalansini
belirlerken rastlanan atipik serolojik profiller lite-
ratiir bilgileri 1s1ginda sunuldu.
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MATERYAL ve METOD

Erzurum il merkezinde bulunan toplam 69 ilk6g-
retim okulu ve 21 lise icerisinden sistematik 6r-
nekleme yontemi kullanilarak 12 okul saptandi ve
bu okullardan 1091 6grenci secildi. Serumlarda
HBV’nin serolojik belirleyicileri olan HBsAg, anti-
HBs, anti-HBc (Organon Teknika, Holland) ELISA
yontemi ile calisildi. HBsAg ve/veya anti-HBc po-
zitifligi olan olgularda serolojik parametreler ye-
niden calisildi.

BULGULAR

Erzurum ilinde 6-17 yas grubu ilkogretim ve lise
ogrencilerinde HBV seroprevalansini belirlemeye
yOnelik arastirma kapsaminda, sistematik 6rnekle-
me yontemi ile secilen 1091 6grenci arasinda goz-
lenen atipik serolojik profiller Tablo 1'de sunuldu.

Bu olgular anti-HBs pozitifler disinda, tim para-
metreler yoniinden yeniden degerlendirildi.

Tarama esnasinda izole anti-HBc pozitif buldugu-
muz vakalardan ikisi takibe gelmeyi kabul etme-
digi icin calismadan cikarildi. Kontrole gelen 18
olgunun 9 (%50)’'unda tiim hepatit markerleri ne-
gatif olarak bulundu. Calismamizda daha o6nce
izole anti-HBc pozitifligi saptanan bu olgular ya-
lanci pozitif olarak degerlendirildi. Olgulardan bi-
rinde diger parametreler negatif bulunurken,
DNA pozitifligi saptandi. Doért olguda anti-HBs ile
birlikte anti-HBc pozitifligi saptandi, dogal bagi-
sik olarak kabul edildi. Bir olguda anti-HBe pozi-
tifligi ile birlikte DNA pozitifligi bulundu. Prekor
mutant infeksiyonu oldugu diistiniildi. Bir olgu-
da anti-HBe pozitifligi ile birlikte anti-HBc saptan-

Sonuc olarak tipik ve atipik serolojik profil goste-
ren cocuklar Tablo 2’de sunuldu.

TARTISMA

Alsilmisin disindaki HBV test sonuclari tam ve iz-
lem asamasinda yorumlamada zorlandigimiz, ile-
ri inceleme ve degerlendirme gerektiren durum-
lardir. Klasik bilgilerle aciklanamayan bu gibi pro-
fillerin nedenleri laboratuvar kaynakl olabilecegi
gibi biyolojik olarak konaga ve/veya etkene ait de
olabilir (1). Laboratuvar kaynakli sorunlardan
sonra, c¢oklu virilis infeksiyonlar1 ve etken viriis-
lerdeki mutasyonlar g6z 6niinde bulundurulmali-
dir (2,3).

Atipik serolojik profillerle karsilasildiginda bu so-
nuclarin oncelikle laboratuvar hatasi olarak ka-
bul edilmesi 6nerilmektedir (2,3). Ozellikle ELISA
yontemi kullanilan olgularda ilk inkiibasyon peri-
yodunun 40°C’nin iizerinde gerceklestirildigi va-
kalarda ve materyalin heparinli tiipe alindig va-
kalarda yalanci pozitifligin olabilecegi bildirilmis-
tir (2,3). Vakalarimizdan alinan kanlarin tiimii
Beckton Dickinson marka EDTA’s1z 6zel “vacuta-
iner” tiiplere alindigi i¢in ikinci olasiliktan bahset-
menin miimkin olmadig! goriilmektedir.

izole HBsAg pozitifliginin, erken dénemde
HBsAg'nin ortaya cikmasi, ile HBeAg'nin belirme-
si arasindaki 10 giinliik periyod icinde alinan kan
orneginde saptanabilecegi, tekrar edilen test so-
nuclarinda HBV markerlerinin saptanacagi bir-
cok literatiirde bildirilmistir (2,4). Bizim olgulari-
mizin sadece ¢ tanesinde diger hepatit marker-

di. Ge¢ donem infeksiyon kabul edildi. Bir olguda Tablo 2. Serolojik sonuclara gore atipik serolojik
tim parametreler pozitif bulundu. Izole anti-HBc profil gésteren olgularin yeniden degerlendirilme-
pozitifligi saptanan bir olgu asilama programina sinde saptanan bulgular.
alindi ve asiya sekonder cevap saptandi.
. izole anti-HBs pozitifligi 22/1091
Izole HBsAg pozitif olgularin kontroliinde iki olgu- _Z I P ZI. I_ |.gv|'
da tiim parametreler negatif iken, bir olguda sa- Izole anti-HBc pozitifligi 171091
dece HBV DNA pozitif, bir olguda anti-HBs pozitif- Izole HBV DNA pozitifligi 2/1091
ligi ile dogal bagisiklik, diger olguda da HBeAg po- Anti-HBe pozitifligi ile 1/1091
zitifligi ile birlikte anti-HBs pozitifligi saptandi. birlikte HBV DNA
Tum parametrelerin pozitifligi 1/1091
Tab{o 1 Serolojik sonuglarfl gore atipik serolojik HBeAg pozitifligi ile birlikte, 1/1091
profil gosteren olgularin dagilimi. anti-HBc ve anti-HBs birlikteligi
izole HBsAg poxzitiflii 5/1091 Asemptomatik tagiyici 6/1091
Asi oykist olmadan 22/1091 Kronik hepatit 5/1091
izole anti-HBs pozitifligi Dogal bagisik 5/1091
izole anti-HBc 1gG 20/1091 Geg donem infeksiyon 1/1091
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Ertekin V ve ark.

leri saptanmistir. Birinde anti-HBc, anti-HBs ve
HBeAg pozitif olarak bulunurken, digerinde dogal
bagisiklik, son olguda ise izole HBV DNA pozitifli-
gi saptandi (460 pg/mL).

Ulkemizde cocukluk caginda yapilan simrh say-
daki arastirmalarin hicbirinde izole HBsAg pozi-
tifliginden bahsedilmedigi icin, tarama sirasinda
buldugumuz ve takipte elde ettigimiz sonuclari
digerleriyle karsilastiramadik.

Calismamizda 1091 ¢ocugun 54 (%5)’iinde izole
anti-HBs pozitifligi tespit edildi. Olgularin 32’sin-
de as1 Oykiisli varken, 22’sinde yoktu. As1 dykiisii
olmamasina ragmen izole anti-HBs pozitifligi bu-
lunan vakalarda mutant, 6zellikle gecirilmis HBV-
2 virlis infeksiyonunun da olabilecegi diisiiniil-
dia. HBV-2 viriis infeksiyonlarinda anti-HBs ve
HBsAg birlikteliginin sik gozlenmesi nedeniyle
izole anti-HBs pozitifligi saptadigimiz vakalarda
HBsAg birlikteligi arastirildi. Olgularin hic¢birin-
de boyle bir birliktelikle karsilasilmadi. Ayrica,
bu olgularda spesifik anti-HBc cevapsizligi da
olabilecegi diistiniildii.

Kan ve kan {iriinleri ile pasif transfiizyon yoluyla
olusabilecek izole anti-HBs pozitifliginin ayrimini
yapmak amaciyla, olgularda transfiizyon oykiisii
sorgulandi. Yirmiiki olgudan 5 (%22.7)’'inde kan
transfiizyonu Oykiisii varken, 12 (%54.5)’sinde
yok, 5 (%22.7)’inde ise bilinmiyordu. Akbak’in ca-
lismasinda %1.7 oraninda izole anti-HBs pozitifli-
gi saptanmistir (5).

Akgiin ve arkadaslarinin bir calismasinda izole
anti-HBs pozitifligi %6.4 idi (4). Ucar ve arkadas-
larinin calismasinda izole anti-HBs pozitifligi
%0.33 olarak cok diisitk degerde bulunmus, kan
ve kan iriinleri, agsilama 6ykiisii olmadigl icin da-
ha 6nceden gecirilmis bir HBV infeksiyonu olarak
yorumlanmistir (6).

Asisiz vakalar haricinde saptanan izole anti-HBs
pozitifligi ayrica hepatit B immiinglobulin, stan-
dart globulin uygulamasi ya da anneden gecen
anti-HBs’ye de bagh olabilir (2,3).

HBYV infeksiyonunda diger serolojik gostergeler ol-
maksizin anti-HBc'nin tek basina saptanmasi izole
anti-HBc pozitifligi olarak adlandirilir (7). izole an-
ti-HBc pozitifligi endemik bolgelerde oldukca sik
goriilen bir serolojik profildir (2). Yapilan calisma-
larda izole anti-HBc pozitifligi %0.5-11.9 arasinda
bildirilmistir (5,8-11). Calismamizda 20 (%1.8) ol-
guda izole anti-HBc pozitifligi saptandi. Kontrole
gelen 18 olguda sonuclar tekrarlandiginda %50’sin-
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de yalanci pozitiflik vardi. Literatiirde izole anti-
HBc pozitifliginin en biiylik nedeninin yalanci po-
zitiflik oldugu bildirilmektedir (2,3). Akbak’in ca-
lismasinda bu oran %60 olarak bulunmustur. Co-
cukluk yas grubunda izole anti-HBc pozitifliginin
saptandigl ve takip edildigi ¢ok fazla yayina rast-
lanmamistir. Tagyaran ve arkadaslar1 ayni bolge-
de 2-12 yas grubu cocuklarda yaptiklar1 bir calis-
mada izole anti-HBc pozitifligini %0.5 olarak bil-
dirmislerdir (9).

Ulkemizde yapilan bir calismada izole anti-HBc
pozitifligi saptanan 20 vakada HBV DNA bakilmis
hicbirinde pozitiflige rastlanmazken, ¢calismamiz-
da olgularin %16.6’sinda HBV DNA pozitifligi sap-
tanmustir (7).

Ayrica, izole anti-HBc pozitifliginin diger viriislerle
capraz reaksiyonlara da bagh olabilecegi bildiril-
mistir (3,7,12). Akbak’in calismasinda taranan co-
cuklarin hicbirinde delta ve HCV viriisiine rastlan-
mazken, Mert ve arkadaslar1 da izole anti-HBc po-
zitifligi ile birlikte HCV’ye rastlamamislardir (5,7).

Sonuc¢ olarak; HBV infeksiyonunda atipik serolo-
jik profillere ¢ok seyrek olmayarak rastlanmakta
olup, yorumlanmalar1 titizlikle yapilmalidir.
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