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OZET

Kan ve kan tiriinleri yoluyla bulasan en énemli hastalik etkenleri arasinda hepatit B virusu (HBV), hepatit C
virusu (HCV) ve human immunodeficiency virus (HIV) yer almaktadir.

Bu calismada, Ocak 2004 - Aralik 2007 tarihleri arasinda Bati Karadeniz bolgesi Diizce Kizilay Kan Merkezi
donor kayitlari retrospektif olarak incelenerek, bolgemizdeki kan dondrlerinde HBsAg, anti-HCV ve anti-HIV
seroprevalanst aragtirilmustir. Kan merkezine basvuran ve dondr tarama formuna goére kan vericiligi kabul
edilen saglikli, %4.7'si kadin %95.3' ii erkek olan toplam 29965 kan dondriine ait kayit bu ¢alismaya dahil
edilmistir. Ttim dondrlerin 593'iinde (%1.97) HBsAg, 127'sinde (%0.42) anti-HCV ve 61'inde (%0.20) anti-HIV
seropozitiflgi tespit edilmistir. ELISA yéntemi ile anti-HIV pozitifligi saptanan 61 olgunun tamarinda Western
blot dogrulama testi negatif bulunmustur. Bunlar yalanci pozitif kabul edilmistir.

Sonug olarak, bélgemizdeki kan donérlerinde HBsAg ve anti-HCV seropozitifligi iilkemiz ortalama oranlarina
benzer sekilde saptanmugtir. Artik kan ve kan iiriinleri yolu ile gecen enfeksiyon riskini azaltmak icin donér
seciminde ve uygulanan tani testlerinde ¢cok hassas davranilsa dahi sifir risk icin ¢alisiimalidir.

Anahtar Kelimeler: HBV, HCV, HIV, VDRL, kan dondrleri, seropozitiflik.

SUMMARY
Seropositivity Rates of HBsAg, Anti-HCV and Anti-HIV in Blood Donors in Diizce Area

Hepatitis B virus (HBV), hepatitis C virus (HCV) and hurnan immunodeficiency viruses (HIV) are amoung the
most most important infectious agents that transmit by the transfusion of blood and blood components.

In this study, the seroprevalence of HBsAg, anti-HCV and anti-HIV were screened in the blood donors by
retrospectively investigating the data of donors in Diizce Kizilay blood centers of West Blacksea region
between 2004 and 2007.. Total of 29965 individuals, who were admitted to blood center and accepted as a
donor, and of 4.72% were females and 95.3% were males, were included to the study. The seropositivity rates
of HBsAg and anti-HCV were found as 593 (1.97%) and 127 (0.42%). The seropositivity rates for HIV were
found 0.20%. Sixty one patients with HIV seropositivity by ELISA technique were found to be negative by
Western blot and accepted as false seropositivity.

In conclusion, HBsAg and anti-HCV seropositivity in blood donors in our region are similar to our country's
average rate. The risk for infection with transfusion-transmitted viruses has been significantly reduced by the
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use of highly sensitive tests for blood-borne pathogens and the adoption of strict criteria in the selection of
donors. Howeuver, despite these improvements, a zero risk blood supply remains a popular goal.

Keywords: HBV, HCV, HIV, VDRL blood donors, seropositivity.

GIRIS

Gunumiizde kan verilmesi gereken hastalarda
kanin yerini tutabilecek bir madde yapilamamustir.
Kan, dogru kullanildig1 takdirde yasam kurtaran bir
biyolojik ilactir. Gerektiginde kan ve kandan elde
edilen trinler kullanilmasi zorunlu oldugundan,
"giivenli kan" elde edilmeli ve Kkullaniimalidir.
HBsAg, anti-HCV ve anti-HIV gibi tarama testleri
kan urinleri veya kan transfiizyonlarindan 6nce
bakilmasi zorunlu testlerdir. Serolojik testler; ne
kadar gelismis olursa olsun, halen bilinen ve bilin-
meyen pek cok enfeksiyon yapici etkeni yiizde yiiz
giivenirlikte taniyamamaktadir. Kizilay Kan Mer-
kezleri, ilkemizde hastalarin kan ihtiyacini karsila-
yan en 6nemli kuruluslardir. Saghk Bakanhg veri-
lerine gore, toplanan kanlarin kurumlara dagil-
minda Kizilay Kan Merkezleri %44.3 ile ilk sirada
yer almaktadir. Hepatit B ve Hepatit C enfeksiyon-
lann ise kan nakli sirasinda bulasabilen baslica
hastaliklardir (1, 2). Bu calismada, Diizce Kizilay
kan merkezi kayitlarinin incelenerek donoérlerde
HBsAg, anti-HCV ve anti-HIV seropozitifliginin
arastinlmasi amaclanmuistir.

MATERYAL ve METOT

Diizce Kizilay Kan Merkezine 1 Ocak 2004-31
Aralik 2007 tarihleri arasinda basvuran ve donor
tarama formuna gore vericiligi kabul edilen %4. 7'si
kadin, %95.3'ii erkek 29965 bireye ait kayit calisma
kapsamina alindi. Arastirma kapsamindaki
vericilerin HBsAg (Surase B-96 TMB, General
Biologicals corp, Taiwan) anti-HCV (Nanbase C-96
TMB, General Biologicals corp, Taiwan) ve anti-
HIV (Murex, Abbott, Dartford, UK) seropozitifliginin
serolojik degerlendirmeleri ELIZA yontemiyle
yapildi. Anti-HIV pozitifligi saptanan kan
donorlerine ait serum 6rneklerinde Western blot
dogrulama testi uygulandi.

BULGULAR

Arastirma kapsamindaki donérlerin HBsAg, anti-
HCV ve anti-HIV seropozitifligi incelenerek Tablo
1'de sunulmustur.

Tablo 1: Kan dondrlerinde tarama testi sonuglarinin yillara gére dagilimi
HBsAg Anti-HCV Anti-HIV
Yil Toplam
n % n % n %
2004 109 2.06 34 0.64 23 0.43 5298
2005 100 1.89 13 0.25 9 0.04 5302
2006 197 2.13 41 0.44 4 0.04 9247
2007 187 1.84 38 0.27 39 0.31 10118
Toplam 593 1.97 127 0.42 61 0.20 29965
TARTISMA serolojik testler oldukca 6nemlidir. Bu testlerden

Gilivenli kanin en 6nemli parametrelerinden biri
olarak non-enfeksiyoz Ozellikte olmasi kabul
edilse de, enfeksiy6z etkenlerin bulaslarini
sifirlamak miimkiin olmamakta, ancak miimkiin
oldugunca en alt diizeylere dusirilmeye
calisimaktadir. Bu nedenle giivenli kan icin
“olmazsa olmaz” kavrami kapsaminda kanlarin
mikrobiyolojik olarak taranmasi amaciyla yapilan

28

zorunlu olanlar Saghk Bakanhgi tarafindan
genelgelerle ilan edilmekte ve giiniin kosullarna
gore giincellenmektedir. Tarama testlerine karsin,
kan ve kan urinleri ile virus bulasma riski
giiniimiizde halen az da olsa devam etmektedir.
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Tablo 2.Tiirkiye'nin bazi bolgelerindeki tarama testlerinin seropozitiflik oranlari
Yazar Yer HBs Ag (%) Anti-HCV (%) Anti-HIV (%)
Dilek ve ark m Van 2.25 0.17 0.036
Keskinler 2) Erzurum 1.8 0.2
Gl ve ark 4) Maras 1.26 0.24 0
Ocak ve ark (@) Hatay 2.02 0.52 0.02
Sakarya ve ark ® Aydin 1.85 0.16
Kaya ve ark (©)] Isparta 3.79 0.63
Tekay (10) Hakkari 2.7 1.0 0

Kan yoluyla bulasan hastaliklarin basinda viral
hepatitler gelmektedir. Diinyada yaklasik olarak
400-500 milyon, Tiirkiye'de de 2.4-6 milyon kisinin
viral hepatit B tasiyicisi oldugu samlmaktadir (2).
Tirkiye'de donorlerde HBsAg tastyicihigl ile ilgili
yapilan calismalarin bir kismi Tablo 2'de gosteril-
mistir. Bu ¢alismalardan Giil ve arkadaglan 2003-
2005 yillarmi kapsayan calismalarinda HBsAg
oranini %1.26, Dilek ve arkadaslan ise 1995-2003
yillarini iceren calismalarinda aynmi oram %2.55
olarak saptamusglardir (1, 4). (Tablo 2). Bulgularimiz
ulkemizde yapilan diger calismalardaki bulgulara
benzerdir.

Anti-HCV seroprevalans calismalart HCV enfeksi-
yonunun tiim diinyada yaygin olarak goriilebildi-
gini ancak dagilimin tek tip olmadigini gdstermek-
tedir. Yapilan calismalarda diinyada yaklasik 500
milyon kisinin HCV ile karsilastigini gostermekte-
dir (1). Enfeksiyon prevalansi genel olarak %0.5-2
oraninda degismektedir. Seroprevalans calisma-
lan genellikle saglikl kan donoérlerinde yapilmakta
olup, risk gruplarindaki prevalans hizlarni goster-
memektedir. Bin dokuz yiiz seksen dokuz yilindan
beri anti-HCV taramalarnin yapilmasindan dolay:
transfiizyon ile anti-HCV bulas1 %3.8'den %0.6'ya
diismiistiir (5). Ulkemizde yapilan calismalarda
kan donoérlerinde anti-HCV prevalansi %0.16-1.0
olarak bulunmustur. (Tablo 2). Bizim ¢alismamiz-
da anti-HCV oran1 %0.4 olarak saptanmistir. Bu
sonu¢ Ulkemizde yapilan bazi calismalardan
yiksek bazi calismalardan ise diisiik bulunmus
olmakla birlikte tlke ortalamasi icinde oldugu
saptanmustir. Calismalarda goriilen bolgeler arasi
farkhliklar o bolgenin sosyo-ekonomik seviyesi,
donor popiilasyonun 6zellikleri, etkenin o bolge-
deki prevalansi ve kullanilan tarama testlerinin
sensitivitesi gibi degisken faktorlere baghidir (6).

Kan donoérlerinde yapilan calismalarda, anti-HIV
seropozitivitesi, Aydin, Erzurum ve Isparta'da

yapilan calismalarda saptanmazken, Hatay'da
2005 yihinda %0.02 ve Van'da yapilan calismada
2007 yilinda %0.036 olarak saptanmustir (Tablo 2).
Calismalarda anti-HIV pozitif saptanan olgularda
Western blot dogrulama testi ile pozitiflik saptan-
mamistir. Bu calismada, anti-HIV seropozitiflik
orani %0.1 olarak tespit edilmis olup, Western blot
dogrulama testi ile HIV pozitif olguya rastlanma-
mustir. Western blot dogrulama testi ile negatif
saptanan olgular ve kanin kaynaginin sadece insan
oldugu g6z o6niine alindiginda hata orani daha
diisiik ve ekonomik tarama testlerinin gelistiril-
mesi gerekliligi dustinilmustiir.

Sonuc olarak her tilkenin niifusu ile orantil olarak
kan ve kan Urtiinlerine gereksinimi vardir. Glivenli
kan elde etmekte ilk basamak kanin giivenli
donoérden alinmasidir. Glivenli kan elde edebil-
mek ve hepatitlerin toplumdaki yayginlhginin
onlenmesi miicadelesinde o6ncelikle bodlgesel
yayginligin bilinmesi, kan dondérlerin de tarama
testlerinin uluslararasi standartlara uygun olarak
yapilmasi ve donorlerden elde edilen kanlarin en
dogru, ucuz ve hizh sekilde tarama testlerinin
yapilmasi gerekmektedir.
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