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DIYARBAKIR'DA GOCUKLUK GAGINDA HEPATIT-C SEROPREVALANS|
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OZET

Ginlimiizde Hepatit-C gerek Kronik Aktif Hepatit (KAH), gerekse karacigier digi hastaliklara yol agmasi nedeni ile giderek &nem-
li bir sagghk sorunu olmaya baglamistir. Hastalik cofu zaman rutin sagilik taramalan sirasinda, kan vermenin gerektiggi durumlar-
da yada baska bir nedenle hastaneye basvuruldugunda tesadiifen ortaya ¢ikabilmektedir. Bu calisma, Diyarbakir yéresinde 0-14
yag grubu gocuklarda HCV seroprevalansini saptamak amaciyla yapilmistie. Aragtirma kapsamina alinan gocuklardan 0-6 yag
grubunda 2 kisi ( % 0.56 ), 7-14 yag grubunda 3 kisi ( % 0.62 } olmak tizere toplam 5 kiside { % 0.59 ) Anti HCV ( + } olarak
Bulunmustur. Cocuklarin cinsiyet, anne egitimi, baba meslegi, evde yasayan kisi say1si, dig cektirme, hastaneye yatma gibi fak-
wrieri ile Anti HCV pozitiflikleri arasinda anlaml bir fark bulunmamistir. .

Anahtar kelimeler: HCV seroprevalanSJ, okuléncesi gocuklar, ilkdgretim ¢agi gocuklar, Diyarba{klr.

SUMMARY

.. SEROPREVALENCE OF HEPATITIS - C IN CHILDHOOD IN DIYARBAKIR

Hepatitis C has'been incréasingly a serious health problém leading to chronic active hepatitis and extrahepatic diseases as well,

- The disease is mostly diagnosed coincidentally during routine health researches, blood transfusion or ancther reason. In the pres-
ent study it was aimed a sustain the seroprevalance of HCV in 0-14 years old children in Diyarbakir. Anti HCV was positive in
2 (% 0.62 ) of 0-6 years of children and in 3 (% 0.62 ) of 7-14 years old children. There was no correlation between the posi-
tivity of HCV and the sex of the child of mother’s education, father’s occupation, number of person living in the some house

tooth extraction and hospitalization.
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" Girig

Onceleri Non-A, Non-B hepatit olarak bilinen Hepatit-C gerek
kronik aktif hepatit (KAH), gerekse karaciger disi hastaliklara yol
agmast nedeni ile giderek dnemli bir saghk sorunu olmaya bagla-
mustir. Hepatit C diger iilkelerde oldugu gibi tlkemizde de kronik
karaciger hastaliklarinin &énemli bir hedenidir(1). Hastalik 'yavas se-
yirli olup kroniklesme 30 yila kadar uzayabilir. Hastalarin bir kis-
minda ise hepatoselltler karsinoma gelisebilmektedir. Dolayisi ile
_hastallgln erken tanisi hem hastayi, hem aile bireylerini korumak
agisindan dnem kazanmaktadir. Hastalk cogu zaman rutin saghk
taramalan sirasinda, kan vermenin gerektigi durumlarda yada bag-
ka bir nedenle hastaneye bagvuruldubunda tesadiifen ortaya gika-
bilmektedir (1).

" Hepatit C Virtisii (HCV) basta kan ve kan Griinleri transfiizyonu
olmak lizere baglica parenteral yolla (intravensz ilag bagimhhg,
transplantasyon, hemodivaliz, infekte igne batmasy) bulasmaktadir.
Parenteral temas dykiisii olmayanlarda da anti-HCV pdzitifligi tes-
piti parenteral olmayan bulagma sekillerinin de varligini ortaya
koymaktadir. Nitekim A.B.D.'de C tipi hepatit olgulanmn en az
%50’sinde parenteral olmayan yollar sorumlu tutulmaktadir. Bu ol-

“gulann % 6%inda cinsel yof ve ev halkr temasi suglanmaktadsr. Bir-

den gok cinse! esi olantarda goriilme sikligi daha-fazla olup hepa-
tit C ile enfekte anneden bebege de gecebilmektedir. Bazi hepatit
C hastalaninda ise -detaylt aragtirmalara ragmen higbir risk faktori
bulunamamaktadir(1,2,3,4). i

Kan donérlerinin taranmasi sonucu transfizyona bagh- hepatit
C viriisii infeksiyonu vakalan ne.rede-'ise sifirlanmgtir, Ancak halen
sorunlar bitmis sayilamaz: serokonversiyonun olugumu- tigtincii ku-
sak testlerde 6 ila 8 haftay bulmaktadir. o

Bu calisma Divarbalar il merkezinde bulunan 15 saglik ocag
bolgesinde, -okul &ncesi ve ilkégrenim gagindaki (0-14 yas grubu)
cocuklarda HCV. seroprevalansini saptamak amaciyla yaplmistir.,

Gereg ve Yéntem

Bu galigma 2000 yily Ocak - Nisan aylan arasinda Diyarbakir il
merkezinde bulunan 15 saiihk ocagi bitlgesinde yaritalmiigtdr. He-
patit C seroprevalanst Turkiye’'de yapilan ¢alismalarda % 0.3 ile

et
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%1.8 arasinda degismektedir(5). Gocuk yas grubunda ise % 0.00
ile % 0.9 arasinda bulunmustur (6-8). Diyarbakir'in merkez niifu-
su yaklasgik olarak 600.000, 0-14 yas grubu gocuk sayis: ise niifu-
sun yaklasik %48'ini olusturup 288.000 civanndadir (9). Buna go-
re Epiinfo 2000 istatistik programinda érneklem biydkligt 422 bu-
lunmus ve yas gruplarina gére dagtlimi (0-6 yas grubu okul dncesi
ve7-14 vyas ilkbgretim gagl) dikkate alinacagindan omek sayisi iki
kati (B44) olarak hesaplanmgtir. Diyarbakir Merkezinde 15 saghk
ocagl bulunmaktadir. Bu saghk ocaklannin niifus buyiikligine go-
re ve 30 kiime &rnekiem yéntemi ile 30 mahalle ( her ocaktan ni-
fusa orantih olarak en az 1, en ¢ok 3 mahalle ) segilerek her ma-
halleden 30 ¢ocuk almak lzere 900 cocuga ulagilmistir. Cocukia-
rin annelerine kisa bir anket uygulanarak ¢ocuga ve yasadig konu-
ta ait bilgiler alinmigtir. Annelere gocuktan ne amagla kan alindigt
anlatilmig ve arastirmaya katilmaya kabul belgesi imzalatilmistir.
60 cocuk serum yetersizligi, kanin hemoliz olmasi, velisinin aras-
trmay! kabul etmemesi vb nedenlerle arastirmadan ¢ikanlmig
' olup, 840 gocuk aragtirma kapsamina alinmistir. Aragtirmanin ger-
ceklesme yiizdesi % 99.5 olmustur.
Aragtirma kapsamina giren 840 cocuktan alinan 2 ml venéz
kan 4.000 devirde 5 dakika gevrilerek santrfiij edilmigtir. Serumlan
ayrilan kanlar Dicle Universitesi Arastirma Hastanesi Kan merke-

Tablo 1. Aragtirma Alinan Cocuklarin Bazr Demografik
Ozelliklerinin Daglim:

Sayi Yo
Yas Gruplari
0-6 360 42 .86
7-14 480 57,14
Cinsiyet
Kiz 384 45.7
Erkek 456 54.3
Annenin Egitim Durumu
Qkur-Yazar Degil (OYD) 394 46.9
Okur-Yazar (OY) 60 7.1
ilkokul Mezunu 238 28.3
Orta Okul Mezunu 148 17.7
Babanin Meslegi
issiz 91 10.8
ISCI-MEMUR 328 39.1
SERBEST MESLEK 345 40.9
DIGER 86 10.2
Evde Yasayan Kisi Sayis
5 VE DAHA AZ 300 35.7
6-7 Kisi 266 31.7
8 + KIS 274 32.6
TOPLAM 840 100.0

536

zinde ABBOT AXSYM system HCV versiyon 3.0 Makro ELIZA kit-
leri kullanilarak test edilmistir.

Bulgular

Aragtirma kapsamina ahinan gocuklarin %42.86: 0-6 (okul &n-
cesi} yas grubu, %57,14°0 ise 7-14 (ilk dgretim ¢ag) yag grubun-
dandir. Cocuklarin %46.9'unun annesi okur yazar degildir,
%23.0'imin babasi herhangi bir iste ¢alismamaktadir. Cocuklann
vagsadiklan evlerdeki ortalama kisi sayist %31.7'sinde 6-7 kisi,
%32.6'sinda 8 ve daha fazladir. Bir bagka deyisle cocuklarin ¢o-
gunlugu kalabalik ailelerde yasamaktadir (Tablo 1.).

Cocuklarn %45.4°0 herhangi bir tibbi mudahaleyle kargilag-
mamastir. %7.1 dis ¢ektirmek yada dolgu yaptirmak igin dis heki-

Tablo 2. Anti - HCV Seroprevalansimin Yas Gruplarnina Gore
Dagilims.

Yag HCV(+) HCV{S Toplam

0-6 2 0.56 358 99.44 360 |42.86
7-14 3 0.62 477 99.38 480 |57.14
Toplam | 5 0.59 835 99.41 840 |100.0

mine gitmis, %17.4'li herhangi bir nedenle en az bir defa hastane-
de yatarak tedavi gérmas olup, sadece iki gocuga kan transfiizyo-
nu yapilmigtir. _

Aragtirma kapsamina alinan gocuklardan 0-6 yag grubunda 2
kisi ( % 0.56), 7-14 yas grubunda 3 kisi { % 0.62 ) olmak tzere top-
lam 5 kiside ( % 0.59 } anti HCV { + ) olarak bulunmustur. Cocuk-
larin cinsiyet, anne egitimi, baba meslegi, evde yagayan kisi sayisi,
dis gektirme, hastaneye yatma vs gibi faktérleri ile anti HCV pozi-
tiflikleri arasinda anlamh bir fark bulunmamigtir.

Tartigma

Gerek diinyada ve gerekse tilkemizde yaptlan galismalar ince-
lendiginde, ozellikle gcocukluk gaginda HCV'nin endemik olarak
goriifmedigi bolgelerde prevalanslar arasinda anlamh bir fark ol-
madig gorilmektedir.

Sierra Leone’de yapilan bir gahismada 6-12 yaslar arasindaki
okul g¢ocuklannda Anti-HCV pozitifligi %2 olarak bulunmustur
(10). Ganali cocuklarda ise %5.4 oraninda bulunmus olup, bu bél-
gelerde tim hepatit markerleri yiiksek endemisite géstermektedir
{11}, Lu {12) ve arkadaglar Tayvan’ da yaptiklar arastirmada anti
HCV seropozitifligini aragtirmglar ve 3-6 yaglarinda prevalansi
%0.0, 7-12 yaslarinda %0.8, 13-15 yaslan arasinda ise, %1.9 ola-
rak bulmus ve bu oranlann yagla birlikte arth sonucuna varrmg-
lardir. Cervantes (13} ve arkadaslar; yaslar 3 ay ile 17 yaglan ara-
sinda degisen, Meksikali cocuklarda yaptiklari prevalans galisma-
sinda %0.9 oraninda pozitiflige rastlarmiglardir. Lionis (14) ve arka-
daglarinin Yunanistan' da yaptiklan ¢alismada okul gocuklarinda



anti HCV %0 Olarak bulunmustur, Kuzey ispanyada yapilan bir ca-
lismada Anti HCV %0.0, baska bir calismada ise; 4-17 yaglan ara-
sinda bu oran %0.36 oraninda bulunmustur (15, 16). Romano (17)
ve arkadaslan italya’da yaptiklan cabismada 2749 cacukta anti
HCV seropozitifligini %0.36 olarak bulmustur.

Ulkemizde gocukluk yag gurubundaki HCV prevalans: ite ilgili
yapilan gahismalar daha ¢ok risk guruplarini ya da herhangi bir neden-
le hastaneye bagvuran ¢ocuklar kapsamakla birlikte anti-HCV pozitif-
ligi % 0.00 ile % 0.9 arasindadir{6-8). Bizim bulgularimiz da ilkemiz-
de yapilan diger calismalarla benzerlik géstermektedir.

Tagyaran (15) ve arkadaglarinin Erzurum bolgesindeki 2-12 yaglan
arasindaki 194 gocuk Uzerinde anti HCV aragtirmasinda bir olguda
(%0.5) pozitiflige rastlamiglardi. Sahin (6) ve arkadaglanmin Cukurova
Universitesi Balcah Hastanesi Cocuk Saghg ve Hastaliklar Enfeksiyon
Poliklinigi'ne bagvuran akut hepatit n tanih hastalar ve kontrol gru-
bunda yaptiklar galismada akut hepatit &n tanili hastalarda % 0.5,
kontrol grubunda ise % 0 bulmuglardir. Eskisehir'de yapslan iki galis-
mada; okul gocuklarinda Anti HCV pozitifligini %0.48, Osmangazi
Universitesi Tip Fakiiltesi Gocuk sahgl ve Hastaliklan Anabilin Dali-
na bagvuran gocuklarda ise % 0.9 olarak bulmuglardir (7,8). Sénmez
(19) ve arkadaslarinin Malatya Turgut Ozal Tip Merkezi ve 55K hasta-
nesine bagvuran saglikly 0-6 yag ¢ocuklarda (her yas grubundan 60 ki-
si) yaptiklary aragtirmada Anti HCV seropoxzitifligini % 0.00 bulmuglar-
dir. Samsun’da Durupinar (20} ve arkadaslarimin yaptiklan galismada
herhangi bir risk faktori olmayanlarda anti HCV prevalansi %0.14 ola-
rak bulunmugtur.

Gerek bizim calismamizda, gerekse ilkemizde yapilan diger se-
roprevalans cabgmalaninda Anti HCV Pozitif kisilerin az olmas nede-
niyle gecis yolu, bolgeler arasy farklahiklar vb iligki kurmak da mitmkiin
oflamarmustir. Daha genis kitlelerde ¢alismak ise kit bulmakta zorluk,
maliyetin yiiksek olmasi nedeniyle her zaman miimkiin olamamakta-
dir. Hastanelerde , kan bankalarinda vs tespit edilen hastalar veya se-
ropozitif kigileri ve yakin cevresindekileri kapsayan prospektif veya ret-
rospektif ¢aligmalar bu konuda daha yararli olabilir kamsindayiz.

KAYNAKLAR

1. §imsek H, Kronik HCV Hepatiti ve interferon tedavisi icinde "Hepa
toloji'de Giincel Gelismeler Sempozyurmu kitabi. Diyarbakir. 16
Ekim 1998; 31-39,

2. Kitchen AD, Barbara )A}: Epidemiology and prevention (hepatitis
Q). In "Viral hepatitis Scientific Basis and clinical management® Aj
Zuckerman, HC thomas {Eds), Churchill Livingstone, London 1993;
313-326.

3. Ayaz C., Hepatit C virlis Enfeksiyonu. Iginde "Hepatoloji'de Giincel
Gelismeler Sempozyumu" kitabi. Diyarbakir. 16 Ekim 1998; 15-19

4. Yacel, A., Tabak, F. Guniimiizde Viral Hepatitler, istanbul Bulagici
Hastaliklar Savas Dernegi, 1998, Yayin No.11, 10-62,

5. Cakaloglu Y. Hepatit C Virusu Infeksiyonu Epidemiyoloji - Patoge
nez - klinik - Tedavi. {icinde Viral Hepatit'94 ed. Kaya Kiligturgay)

“10.

1.

12.

13.

16.

17.

Viral Hepatit Savagim Dernegi Yayin11994, 191-234.

$ahin M. K., Yaran F,, Kocabas E., ilkit M., Yildinm S., Akan E.,
Akut Hepatit &n Tamh Gocuklar ile Saghkl Cocuklarda HAV, HBY
ve HCV Markarlarinin Aragtinilmas. Viral Hepatit Dergisi 1998, 4
(2): 104 -108 .

Ugar B., Akgiin N., Akgiin Y ve ark: Eskisehir yoresinde gocuklarda
Hepatit C seroepidemiyolojisi. Cocuk Saghgi ve Hastalilan dergisi,
1998, 41: 233-240.

Bor O., Us T, Akglin N., Akgtin Y. Cocuklarda Hepatit A, Hepatit B
ve Hepatit C Virusu Seromarker Sonuglarn. Viral Hepatit Dergisi
2000, 6(2):102-104.

Dag R. Sayilarla Diyarbakir. Diyarbakir Ticaret ve Sanayi odasi bag
kanligi yayini. Diyarbakir 1997, 51-68.

Hodges M, Sanders E, Aitken C Seroprevalence of hepatiiis mar
kers; HAV, HBY, HCV and HEV amongst primary school children in
Freetown, Sierra Leone, West Afr ] Med 1998 Jan-Mar; 17(1): 36-7
Martinson FE, Weigle KA, Mushahwar IK, Weber D), Royce R, Le
mon SM Seroepidemiological survey of hepatitis B and C virus in
fections in Ghanaian children. | Med Virol 1996 Mar; 48(3): 278-83
Lu SN, Chen HC, Tang CM, Wu MH, Yu ML, Chuang WL, Lu CF,
Chang WY, Chen C] Prevalence and manifestations of hepatitis C
seropositivity in children in an endemic area. Pediatr Infect Dis |
1998 Feb; 17(2): 142-5

Cervantes Bustamante R, Ramirez Mayans JA, Jiron Castro R, Na
varrete Delgadillo NM, Ovyervides Garcia Cl, Mata Rivera N, Zara
te Mondragon F, Sosa Martinez MC|Prevalence of antibodies aga
inst hepatitis C virus {(HCV) in a population of Mexican children].
Acta Gastroenterol Latinoam 1996; 26(5): 301-3

. Lionis C, Frangoulis E, Koulentakis M, Biziagos E, Kouroumalis E.

Prevalence of hepatitis A, B, and C markers in school children of a
rural area of Crete, Greece. Eur | Epidemiocl 1997 Jun;13(4):417-20

. Montes Martinez |, Agulla Budino A. [Prevalence of antibodies aga

inst hepatitis A, B, C and E viruses in the rural child population in
Northern Extremadura). [Article in Spanish]

Gil Miguel A, Ruedas A, Santos Santos M, Rey Calero Y) [Prevalen
ce of hepatitis C virus infection in school children in an urban and
suburban area of Madrid). [Article in Spanish] Aten Primaria 1996
May 15; T7(8): 521-2

Romano [, Azara A, Chiaramonte M, De Mattia D, Giammanco A,

- Moschen ME, Scarpa B, Stroffolini T, Zanetti AR Low prevalence of

18.

20.

Oct; 22(5): 350-2

Tagyaran M.A., Akdag R, Akyiiz, M., Kaya, A, Ceviz N, Yilmaz .
Erzurum Bélgesi Cocuklarinda Parenteral Bulagan Hepatit Viruslar
nin Seroprevalanst Klimik Dergisi 1994; 7 (2): 76-78

. Sénmez E, Kutlu O, Bayindir Y, Ornek A, Bulut Y, tevfik M.: 0-6 yas

grubunda Hepatit A,B,C,D,E, virus Enfeksiyonlarimin Prevalansimin
Saptanmasi. Viral Hepatit Dergisi 2000, 6 (1): 1217,

Durupinar M., Sanig A., Giinaydin M., Pirincciler M. Prevalence of
Hepatitis C Virus Antiodies in Different Patient Groups Ondokuz
Mayis Universitesi Tip Fakitltesi Dergisi 1992; 9 (3-4): 251-253

537



