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KAN DONORLERINDE HEPATIT B VIRUSU ILE
KARSILASMIS OLMANIN POSTTRANSFUZYONEL
HEPATIT C INSIDANSINA ETKISI

Ayse Giil Mutlu, Muzaffer Fincana, Ozcan Nazlican, Birsen Mutlu

OZET

Bulag yollaninin benzer olmasindan dolayi, Hepatit B virusu (HBV) ile infekte olmus kisilerde , Hepatit C virusu (HCV)
prevalansinin da yiiksek olabilecegi diigiiniilebilir. Posttransfiizyonel (PT) hepatitlerin baglica etkeni olan bu iki virus arasin-
daki boyle bir baglanu, HBV ile karsilasmus kisilerde, PT HCV infeksiyonu riskinin artmig olabilecegini digiindiiriir. HBV
ile karsilasmis kigilerde HCV infeksiyonu prevalansinin artip artmadifimi gostermek amaci ile anti-HBc pozitif ve negatif kan
dondrlerinde 3. generasyon ELISA kitiyle anti-HCV antikorlan aragtinldi.Caligmaya mart 1994-mart 1995 tarihleri arasinda, Ha-
seki Hastanesi Kan Merkezi'ne dontr olarak kabul edilen 420 kisi alindi. Anti-HBc¢ pozitif olan 188 donoriin 4 ‘iinde ( % 2.12)
anti-HCV pozitifken anti-HBc negatif 232 dontrde anti-HCV negatif bulundu. Anti-HBc pozitif dontirlerde , negatiflere gire
HCYV prevalansimn anlaml olarak yiiksek oldugu gorildii ( p=0.0394). Bu sonuca gore, PT hepatitleri énlemek igin dontrler-
de HBsAg 'nin yant sira anti-HBc¢ ve / veya anti-HCV "nin de test edilmesi dnerilebilir.

Anahtar sozciikler : HBV , HCV , posttransfiizyon hepatit , kan donbrii.

SUMMARY
Impact of exposure to hepatitis B virus in blood donors on the incidence of posttransfusional hepatitis C.

The similarity between the transmission routes of Hepatitis B virus ( HBV ) and Hepatitis C virus ( HCV ) implies that the
prevalance of HCV infection may be higher in persons who are exposed to HBV.This is particularly important where post-
transfusion (PT) hepatitis is concerned because exposure 1o hepatitis B may be associated with an increased risk of PT HCV
infection. Using a 3.rd generation linked immunoassay , we detected anti-HCV antibodies in the sera of 420 anti-HBc
negative or positive blood donors who were admitted to the Blood Center of Haseki Hospital from march 1994 1o march 1995.
Four of the 188 anti-HBc positive donors were found to be anti-HCV positive ( 2.12 % ) and 232 anti-HBc negative donors
were also anti-HCV negative. This significant difference between the prevalances of anti-HCV in anti-HBc positive and negative
blood donors ( p=0.0394 ) suggest that all blood donors should be screened for anti-HBc and / or anti-HCV besides HBsAg to
prevent PT hepatitis.
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GIRIS

Kan ve kan iiriinleri transfiizyonlar ile insan sagh-

gimi tehdit eden birgok 6nemli hastaligin bulagmas: ola-
sidir ve bunlann baginda da posttransfiizyon (PT) viral
hepatitler gelir. Giiniimiizde kan donorlerinde HBsAg'-
nin rutin olarak taranmasi PT hepatit B infeksiyonunun
biiyiik olgiide azalmasina neden olmustur. Ancak halen
PT hepatitlerin % 5-10'unu HBsAg negatif kan dondrle-
rinden gegen hepatit B virus (HBV) infeksiyonu olug-
turmaktadir (1). Hepatit B ve hepatit C'nin ; kan ve kan
iirtinleri ile temas ve transfiizyon , damar igi ilag kulla-
nmim , hemodiyaliz, perinatal |, horizontal ve cinsel yol

gibi bulas yollarinin birbirine benzemesinden dolayi,
hepatit B igin risk altinda olanlarda aym zamanda HCV
infeksiyonu olasiligi da s6z konusudur. HBV infeksiyo-
nu agisindan orta derecede endemik bir bolge olan iilke-
mizde anti-HBc seropozitifligi % 20-60 arasindadir (1).
Bulas yollarimin benzer olmasindan dolay1 HBV ile in-
fekte kigilerde HCV prevalansimin yiiksek olabilecegi
ve bununda HCV'ye bagh PT hepatitlerini artirabilece-
gi diigiiniilebilir, Anti-HCV testlerinin rutine girmesiy-
le, PT non-A, non-B (PT-NANB) hepatitlerinin %
90" i HCV'nin olusturdugu belirlenmistir (2). Ulke-
mizde kan dondrlerinde HCV taramasi heniiz rutin ola-
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rak tiim kan bankalarinda yapilamamaktadir. Kan do-
norlerinde anti-HBc'nin arasunlmasi yandag gosterge
(Surrogate marker) olarak sadece NANB hepatitini de-
gil aym zamanda HBV’yc bagh infeksiyonu da onleye-
bilir. Bu ¢ahsmada HBV ile kargilagmig kisilerde HCV
infeksiyonu prevalansinin artip artmadigini gostermek
amaciyla, anti-HBc negatif kan donérlerinde anti-HCV
antikorlan arastinlmistir.

GEREC ve YONTEM

Bu g¢aligmaya mart 1994-mart 1995 tarihleri arasin-
da Haseki Hastanesi Kan Merkezi’ne donor olarak ka-
bul edilen, anti-HIV, HBsAg ve RPR (Rapid Plasma
Reagin) negatif bulunan 420 kisinin serum ornegi alin-
di.Donorlerin yag ve cinsiyetleri kaydedildi, serumlan
aynilarak -85°C de saklandi. Tiim serumlarda anti-HBc
antikoru Wellcome-Murex kiti kullamlarak ELISA yon-
temi ile arastinildi. Dondrler anti-HBc pozitif (n:188) ve
anti-HBc negatif (n:232) olarak iki gruba aynldi. Daha
sonra her iki grupta da anti-HCV; ELISA yontemi ile ve
Murex 3. kusak anti-HCV testi kullamlarak aragtinldi.
Kullanilan anti-HCV testi prensip olarak dirckt "sand-
wich" temeline dayali olup, solid fazi HCV 'nin yapisal
gekirdek (C) ve yapisal olmayan proteaz / helikaz
(NS3), NS4 ve replikaz (NS5) bolgelerine ait antijenler-
le kapliydi. Anti-HCV pozitif bulunan serumlarda test
tekrarlandi. Anti-HBc¢ pozitif ve anti-HBc negatif kisi-
lerde anti-HCV seropozitifliginin istatistiksel degerlen-
dirilmesinde " Fisher exact " testi kullamlds.

BULGULAR

Caligmaya ahnan yaglan 18 ile 60 arasinda olan 420
kan donoriiniin (yas ort:33.95+8.45 yil) 537i kadin (yag
ort:35.46+7.68 yil), 367'si crkek (yas ort:32.44+ 9.23
yil) idi. Anti-HBc pozitif olan 188 donériin 22'si kadin
(yas ort:37.68+7.79 yil), 166's1 erkek {yas ort: 33.63 +
9.16 yil) idi. Anti-HBc negatif 232 dondriin ise 31'i ka-
din (yas ort: 33:25+7.58 yil), 201" erkek (yas ort: 31.25
+9.30 yil) idi (Tablo 1).

Tablo 1: Calismaya alinan 420 donorun dagilinm

Kadin Erkek Toplam
Anti-HBc(+) 22 166 188
Anti-HBc(-) 31 201 232
Toplam 53 367 420

Dort yiiz yirmi donoriin hepsinde anti-HCV aragti-
rildiginda, anti-HBc¢ pozitif olan 188 donorden 4'iinde
(% 2.12) anti-HCV pozitif bulunurken, anti-HBc nega-

il 232 dondrde anti-HCV negatifti (p=0.0394).Anti-

HCV pozitif bulunan 4 donériin 3’ii erkek , 1'i kadind
(Tablo 2).

Tablo 2: Anti-HCV dagihm

Anti-HCV(+) | Anti-HCV(-)| Toplam
Anti-HBc(+) 4 184 188
Anti-HBc(-) 0 232 232
Toplam 4 416 420
TARTISMA

Caliymamizda 420 kan donériiniin 188"inde (% 45)
anti-HBc pozitifligi saptanmasi, iilkemizde hepatit B ile
kargilasmanin sik oldugunu gostermektedir. Tiirkiye
HBV infeksiyonu agisindan orta derecede endemik bir
bolge olup, anti-HBc seropozitifligi % 20-60 arasinda
degismektedir (1). Yapilan diger ¢ahigmalarda [stan-
bul’da Badur (3) % 26.3, Yayh (4) % 29.5, Samsun’da
Durupinar (5) % 41 oraninda anti-HBc pozitifligi sapta-
miglardir Elazi1g'da ise Akbulut (6) anti-HBc'yi %34.3
bulurken, hepatit B marker pozitifligini %48.7 oraminda
bildirmigtir. Oysa bazi geligmiy tilkelerde anti-HBc¢ po-
zitifligi gok daha diisiik diizeydedir. Omegin Amerika
Birlegik Devletleri'nde (ABD) Florida'da %3.8, San
Fransisko’ da %2.3 ve Ingiltere’de %1.85 oraninda bu-
lunmugtur (4).

Hepatit B prevalans: diigiik iilkelerde , donor kanla-
rinda tek bagina HBsAg arastniimasimin posttransfiiz-
yonel HBV infeksiyonunun 6nlenmesi agisindan yeterli
oldugu bildirilmektediy (7). Oysa hepatit B prevalansi-
min yiiksek oldugu Venezuella'da Zabaleta ve arkadag-
lan (8) polimeraz zincir reaksiyonu ile HBV-DNA'sini
aragtirarak HBsAg negatif, anti-HBc pozitif gruplarda
HBV-DNA'nin varhgim gostermigler ve donor kanla-
rinda anti-HBc¢ aragtuinlmasini 6nermiglerdir.

Caligmamizda, 420 kan dondrii anti-HCV yoniinden
test edildiginde, anti-HBc pozitif 188 dondriin 4’iinde
(% 2.12) pozitiflik bulunurken, anti-HBc negatif 232
dondriin higbirinde (% 0) pozitiflik saptanmamasi, anti-
HBc pozitif donérlerde anti-HCV pozitifliginin anlamh
Olgiide yiiksek oldugunu gostermektedir (p= 0.0394).
Bu nedenlerle iilkemiz gibi anti-HBc pozitifligi yiliksek
olan toplumlarda, hem HBsAg negatif donorlerden ge-
¢en PT-HBV hepatitini hem de PT-HCV infeksiyonunu
onlemek agisindan anti-HBc 'nin yandag gosterge olarak



dnemi artmaktadir. HCV tamsinda kullanilan testlerin
geligtirilip rutine girmesinden once. PT-NANB hepatit-
lerinin dnlenmesi i¢in, 1986"da Amerikan Kan Banka-
lar1 Birligi (AABB) tiim dondrlerde . anti-HB¢ ve hepa-
tik disfonksiyonda yiikselen Alanin transaminaz (ALT)
enzimine bakilmasimi zorunlu kilmigtir (9). Bu iki test
ile dondriin NANB hepatit tagiyicith arasinda orta de-
recede bir korelasyon bulunmasi ile bu uygulama bagla-
tilmagtir (9). Daha sonra Stevens ve arkadaglari(10) an-
ti-HBc pozitif kanlanin anti-HBc negatiflere gore 2-3
kat daha fazla NANB hepatit geligtirme riski oldugunu
gostermislerdir. Koziol ve arkadaglanmn (11) yapdi
calismada isc anti-HBc pozitif kan ahicilannda NANB
hepatit riski anti-HBc negatif olanlardan 3 kat fazla bu-
lunmugtur.

Anti-HCV testlerinin gelismesi ve rutine girmesiyle
anti-HBc¢ pozitifligi ve HCV infeksiyonu arasindaki
iliskiyi incelemek igin yapilan daha ayrintih ve karsilas-
urmah ¢ahgmalarda farkh sonuglar elde edilmigtir. Ay-
mard ve arkadaglarmin (12) yaptigi kardiak cerrahi son-
rast PT-NANB hepatit geligmesi ile ilgili galismada, an-
ti-HBc pozitif dondrlerden kan alanlar arasinda PT-
NANB hepatit gelismesi agisindan anlaml bir fark bu-
lunmamigtir. Suudi Arabistan’da erkcek kan dondrlerin-
de yapilan ¢alismada, anti-HBc pozitifligi ile anti-HCV
pozitifligi arasinda anlamh bir iligki bulunmamistir
(26). Ancak Jullicn ve arkadaglari(14) kan dondrlerinde
ve ahcilarinda yapuiin ¢ahigmada, anti-HBc pozitfligi
ile HCV tagiyicth@ arasinda anlamh bir iligki saptaya-
rak, yandag gostergelerden 6zellikle anti-HBc'nin kan
donorlerinde test edilmesinin 6nemini vurgulanuglardir,

Ulkemizde yapilan bir ¢alismada HBsAg negatif
870 donériin %29.5'unda anti-HBc¢ pozitif bulunurken,
139 donérde anti-HCV antikoru aragunlmig ve anti-
HBc pozitif 51 dondriin 3’iinde (% 6), anti-HBc negatif
88 donériin 3'ilinde (% 3), toplam % 4'iinde anti- HCV
pozitif saptanmistir (4).

Goriildiigii gibi baz galigmalarda anti-HBc pozitifli-
&i ile PT hepatitler arasinda anlamh bir iligki bulunma-
masina kargin, bazi iyi planlanmig ve genig serili gahg-
malarda anti-HBc pozitifliginin post- transfiizyonel B
ve C hepatit riskini artirdig anlagiimaktadir. Hepatit B
ve C'nin kan ve kan iiriinleri ile temas ve transfiizyon,
damar i¢i ilag kullammi, hemodiyaliz, perinatal, hori-
zontal ve cinsel yol gibi bulag yollanimin birbirine ben-
zemesinden dolayi, hepatit B igin risk alunda olanlarda
aym zamanda HCV infeksiyonu olasth@ da s6z konu-
sudur. Bulas yollarinin benzer olmasindan dolayr HBV
ile infekte kisilerde HCV prevalansininda yiiksek olabi-
lecegi sonucuna variimaktadir. Bu bakiy agisindan yola
gikarak iilkemizdcki kan bankalaninda, donérlerde
HBsAg yaninda anti-HBc¢ ve / veya anti-HCV antikor-
lart da aranarak pozitif bulunan kanlarin imha edilmesi-
nin PTH leri 6nlemek agrsindan gerekli oldugu diigiini-

lebilir. Ancak PTH'leri dnlemek igin donor kanlannin
bu sekilde taranmasi, maliyeti dnemli dlgiide yiikselte-
bilecegi gibi, yaklagik %50 kaninda kullanmilmamasina
neden olacakur,

Cahgmamiz sonuglarina gore anti-HBc pozitif 100
dondr kamm alan kigilerden 2’sinde HCV infeksiyonu
gelisebilecegi ve bulagma riskinin anti-HBc negatif do-
norlere gore anlamh olarak yiiksek oldugunu soyleyebi-
liriz.HBsAg negatif olmasina ragmen anti-HBc¢ pozitif
kan alanlarda , HBV infeksiyonu riskinin de oldugu goz
oniine ahmirsa, PT hepatit B ve hepatit C geligmesini
onlemede, anti-HBc testinin 6nemi daha da belirginles-
mcktedir.

Bu agidan anti-HCV nin rutin olarak test edilmedigi
kan bankalarinda, donér kanlarinda anti-HBc¢ nin arasti-
rilmasimin PT B ve C hepatitlerini biiyiik 6l¢iide dnleye-
bilecegi sonucuna varabiliriz.

KAYNAKLAR

1. Bahk L:Hepatit B epidemiyolojisi. Viral Hepatit’ 94, Ed: Kilig-
turgay K.. Istanbul. Tayf ofset, 1994:91-101.

2. Esteban J.1..Gonzales A, Hernandez J.M.: Evaluation of antibodi-
es to hepatitis C virus in a study of transfusion-associated hepati-
tis N Eng J Med, 1990, 323:1107-1112.

3. Badur S.:Posttransfiizyon hepatit sorunu, Tirk Mikrobiyol Cem
Derg. 1991:21:234.

4. Yayh G..Diindar V., Akgil A.: Donor kanlannda anti-HBc anti-
korlanmin araghinimasinin énemi. Tirk Mikrobiyol Cem Derg.
1993; 23: 91-94,

5. Durupmar B..Ozbiiber §..Giinaydin M. Aydin M.:Kan vericilerde
hepatit B kor antikoru seropozitiflifii ve dnemi. Klimik Derg.,
1994: cilt 7: 85-86,

6. Akbulut A.. Kilig 8.5..Felek S..Kalkan A, Papila C.:Elazig ili ve
yoresinde hepatit B prevalansimin aragtirilmasi. Viral Hepatit
Derg, 1995:1:29-33.

7. Archer A.C..Cohen B.J. Morhmer r.p.:The value of screening
blood donors for antibody to hepatitis B core antigen.J Clin Pat-
hol.1993:36:924.

8. Zubaleta M.E..Toro F.I..Ruiz H.E..Colmenas C.J..Bionaco N.E.,
Mechado 1L.V.:Assessment of former and newly developel HBV
assay in a third world setting. J Med Virol . 1992;38:240.

9. Myhre B.A_Jimincz L..Shitabata P, .Ukhestad T.S.:The correlati-
on of surrogate markers wighsanti-hepatitis C virus and other di-
scase markers. Ann Clin Lab Sci. 1994:24:1:76-83

10. Stevens C.E.,Aach R.D..Hollinger B..Mosley J. . Szmuness
W..Kahn Rt al. Hepatitis B virus antibody in blood donors and
the occurense of non-A, non B hepatitis in transfusion recipients,
Ann Inter Med, 1984:101:733-738.

1. Koziol D.E..Holland P.V..Alling D.W. . Melpolden J.C..Solomon
R.E..Purccll R.H.. et ul. Antibody to hepatitis B core as a parado-
xical marker for non-A. non-B hepatitis agents in donated blood.
Ann Inter Med. 1986:104:4:488-495.

12. Aymard J.P.Jarot C..Gayet S..Guillemin C..Canton P..Gaucher
P..ct al. Postiransfusion non-A, non-B hepatitis after cardiae sur-
gery. Vox Sang, 1986:51:236-238,

13, Abdcelaal M. Rowbottom D.. Zawowi T..Scott T..Gilpin C.:Epide-
miology of hepatitis C virus:a study of male blood donors Saudl
Arabian Transfusion, 1994;34:135-137.

14, Julliecn A.M..Courouce A.M..Massari V..Manicz M. Firetti
P..Breviere D..et al. Impact of screening donor blood for alanine
aminotransferase and antibody 1o hepatitis C virus transmission.
Eur J Clin Microbiol Infec Dis, 1993:12: 668-672.



