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Ozer

Guniimiizde kan hastaliklarinin tedavisindeki gelismeler, kardiyovaskiiler cerrahi, kemik iligi transplantasyonu gibi neden-
lerle kan transfizyonunun kuflamm sikhigi artmsghir. Bununla birlikte transfiizyonla bulagan hastaliklar problemi ortaya
Gikmugtir,

Kan merkezlerine gelen donérlere yapilan tarama testleri sonuglar, toplumun sosyo-ekonomik cesitliligini temsil etmesi
nedeniyle o balgedeki populasyonun seroprevalansi hakkinda bilgi verilebilir. infeksiyon hastaliklarinin tani ve tedavisinde
saglikli populasyonun seroprevalans sonuglar ¢ok énemlidir.

Calismamizda istanbul  Universitesi Kardiyoloji Enstitlisii'ne Ocak 1990-Aralik 2000 tarihleri arasinda bagvuran 99.447
donériin HBsAg pozitifligi ELISA metoduyla arastinlmigtir. 99.447 dondrin 3.751/inde (%3.77) HbsAg pozitif olarak sap-
tanmustir,
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SUMMARY
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Nowadays, the frequency of blood transfusions has increased due to advences in the treatment of blood dise-
ases, cardiovascular surgery and bone marrow transplantation. However, the infections transmitted by transfusions
have appeared as a problem.

Blood transfusion, which is used as a common medical procedure has given rise tothe problem of infection due
to transfusion. Since these blood donors represent the population from various socio-economical groups, results of
the screening tests will give a good idea about the seroprevalence of hepatitis B. Healthy population serOprevaIence
results are very important for diagnosis and treatment of infectious diseases.

In this study from January 1990 to December 2000, University of istanbul Institute of Cardiology 99447 blood do-
nors have heen investigated with respectto HBsAg positivityy Among the 99447 serum samples 3751 (3.77%)

were HBsAg positive by ELISA method.
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Girig

Tarkiyede ve diinyada viral hepatitlerin yayginligini belirleyen
gahsmalarin temelini kan dondérleri olusturur (1.2). Tedavi amaciy-
la kan ve kan Ustinlerinin kullamimas: cegitli infeksiyon hastahikla-
n etkenlerinin ahciya aktartlmasinda kaynak olusturabilmektedir.
Transflizyon komplikasyonlarr arasinda bu yoldan bulagan hastalik-
lar 8nemli bir ver tutmaktadir. Transfiizyonia bulasan hastahiklar
arasinda viral hepatitler &nemli bir yer alir. Posttransfiizyonel hepa-
tit (PTH) dendiginde ilk akla gelen etken hepatit B virtst(HBV)diir.
Ancak 1970l yillarda, HBsAg'nin saptanmasi amaciyla gelistirilen
duyarl tarama testlerinin yaygin olarak uygulanmasi; ayrica tek
kullammlik enjektérlerin giindeme gelmesi, HBV'na bagli PTH ol-
gularimin sayisinda belirgin azalmalara yol agrmistir (3.4},

HBV'nun kroniklesmeye egitimi, kronik karaciger hastaliklari-
na, siroza ve hepatoselliiler karsinomaya neden olmasi dolayisiyla
hepatit B virlisii biyitk bir ilgi ve dikkatle incelenmektedir. Hepa-
tosellitler karsinoma en sik goriilen birkag kanser tiirt arasinda yer
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almaktachir. HBV'u da bunun en énemli nedenlerinden birisidir
(5.6),

Galigmarmizda Istanbul Universitesi Kardiyoloji Enstitiisii’ne
bag vuran kan vericiterinde HBsAg pozitifligini aragtirmay amacla-
dik,

Gerecg ve Yontem

istanbul Universitesi Kardivoloji Enstitlisii'ne Qcak 1990 - Ara-
hk 2000 tarihleri arasinda basvuran 99.447 donériin HBsAg pozi-
tifligi ELISA medoduyla (MonoLISA HBsAg, Diagnostik Pasteur)
aragtinlmistir.

Bulgulér

Donér taramalarinda hepatit B virus icin kullandigirmiz HBsAg
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testi ile 99.447 donériin 3.751"inde (%3.77) HBsAg pozitif olarak
saptanmigtir,

Dondrlerin yaglan 18 - 54 arasindadir. 99.447 donbriin
16.389'u (%16.48) kadin, 83058'i (%83.52} erkek idi (Tablo 1). Ka-
dinlanin 454'iinde (%2.77), erkeklerin ise 3.297'sinde (%.. )
HBsAg pozitif idi. HBsAg pozitifliginin yillara gére dagilim tablo
2'de gésterilmektedir.

Table 1. Cinsiyete gére HBsAg pozitif sonuglann dagilim

Cinsiyet Sayl %Yo HBsAg(+) Y
Kadin 16.389 1648 454 277
Erkek -83.058° 8352  3.297 3.96

Toplam 99.447 100.00 3.751 3.77
Tartigma

Table 2. Kan donérlerinde HBsAg pozitifligin yillara gére
da¥itmhhepatitler posttransfitzyon infeksiyonlan arasinda en yay-

Y Sayi HBsAg(+) %

1990 5.908 275 4.65
1991 6.272 376 5.99
1992 6.949 439 6.31
1993 7.435 405 5.44
1994 7.677 335 4,36
1995 9.836 424 4.31
1996 10.996 3N 3.37
1997 11.726 250 2,13
1998 11.534 312 2.70
1999 11.902 337 2.83
2000 9.212 227 2.46
Intal aa 447 3251 177

gin olamdir, Posttransfizyonel hepatit (PTH) denince ilk akla gelen
HBV'dir. Kan ve kan Girtinlerinde ELISA gibi duyarl testlerle HBsAg
taranmaya ve kan ihtiyactrun kargilanmasinda profesyonel donérler
verine gondllilerin kullammindan sonra transiiizyon araciligiyla
HBV'nin bulagirm: cok azalmigtir. Nadirde olsa HBsAg negatif bulu-
nan kanlarla da posttransfiizyon hepatit B elugabilmektedir. Bu du-
ruma taramalarda kullanilan kitlerin duyarhilik farkliliklarn yaninda,
HBsAg negatif infeksiyoz HBV saghkll tagiyicilann varhg neden
olabilmektedir. Pihtilagma faktér preparatlar binlerce kisinin ka-
nindan olugan plazma havuzlarindan elde edilir. Bu tip preparatlar
gosterilmeyecek kadar az olan HBsAg diizeyleri nedeniyle bulagma
kolayligi olabilir (5).

HBV diinyada ve Turkive'de 6nemli bir saglik sorunudur (3,4).

HBV infeksiyonunun diinyadaki dagiimt cograiik bolgelere gére
farkhliklar géstermektedir. Bu farkliliklar nedeniyle diinya dtisik,
orta ve yiiksek endemisite bilgelerine ayrimistir (5.6). HBV ende-
misitesinin digiik oldugu bélgelerde HBV tastyicilik prevalansi
%2’den azdir. Diisiik endemisite profili Kuzey Amerika, Kuzey Ba-
tr Avrupa, Avusturalya, Yeni Zellanda gibi gelismiy tlkelerde gdrtil-
mektedir (5.8). Orta endemisite profili Giiney ve Dogu Avrupa,
Giney ve Orta Amerika, Orta Asya ile Tirkiye'nin de iginde bu-
lundugu Ortadojiu’da goriiimektedir, Bu grupta toplumdaki HBsAg
pozitifligi %2 - 10 arasinda degismektedir (5).

Afrika ve Asya gibi yiiksek endemisite gosteren bolgelerde
HBV iinfeksiyonun epidemivolajik paterni gok farklidir. Toplumun
%710’dan faziasi HBV ile kronik olarak ilgilidir (5.8).

Tiirkive'deki HBsAg seroprevalansi, ELISA yéntemi ile bbélge-
den bolgeye degismek Gzere %3.9 - 12.5 olarak belirlenmistir. Ga-
neydogu Anadolu bélgesinden, 6zellikle Diyarbakis’dan genellik-
le %10'un lzerinde degerler bildirilmektedir (9). Tirkiye'de HBV
ile infekte insan sayisimn 4 milvon civarinda oldugu tahmin edil-
mektedir (5}. Dinyada ise 400 - 500 milyon civarinda HBV tagiyi-
cist oldugu samlmaktadir (7).

Dinyada ve Turkiye'de viral hepatitlerin yaygnliint belirleyen
cahgmalarin temeli kan dondrleridir. Ttirkiye’de bilgeden bélgeye
degismek tizere ve 10.000'den fazla sivil dondrii olan kan mer-
kezlerindeki galismalarda HBsAg pozitifli3i %4 ile 10 arasinda bil-
dirilmistir (10). Calismamizda 11 yila ait HBsAg poazitiflik oram
3.77 olarak bulunmustur. HBsAg pozitiflik oram Anogul ve ark.
(11) 26.047 dondrde %3.9, Agibagl ve ark. (12) 1.013 donbrde
%3.3, Kilic ve ark. (13) 65.068 dondrde %7.93, Ayaz ve ark, (14)
3.361 dondrde %8.9, Otag ve ark. (15} 31.394 dondrde %3.74
olarak saptanmigtir. Ulkemiz genelinde elde edilen sonuglar bizim
verilerimize benzemektedir.

Sonug olarak kan merkezlerindeki kanlann etkin bir sekilde
denetimi, gereksiz transfiizyonlarin yapilmasin dnlemek ve siki
bir kan merkezi ve klinik igbirligi kan kaynakh bulagmalan biiyik
bir oranda onleyecektir.
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