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OZET

Viral hepatitler tiim diinyada yaygin olarak goriilen, toplum sagligi ve iilke ekonomisini ilgilendiren bir saglik sorunu
haline gelmistir. Bu calismada, Aralik 1997-Aralik 1998 tarihleri arasinda Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi, Klinik
Bakteriyoloji ve Infeksiyon Hastaliklart Anabilim Dali Poliklinigi'ne basvuran 3515 saglikli bireyde hepatit A viriisii
(HAV), hepatit B viriisti (HBV) ve hepatit C viriisii (HCV) seropozitifliginin degisik yas ve cinsiyete gore dagilimi arag-
tirlldi. Vakalarin %79.3linde anti-HAV IgG pozitif bulundu. Anti-HAV seropozitifliginin yasla birlikte artis gésterdigi ve
erkeklerde kadinlara gére daha Yyiiksek oldugu saptandi. HBsAg, anti-HBs ve HBV seroprevalansi sirasiyla %5.5,
%20.7 ve %26.2 olarak saptanirken, HBV seroprevalansi erkeklerde %30.1, kadinlarda %18.2 olarak bulundu. En yiik-
sek oranlar erkeklerde %65.3 ile 46-50, kadinlarda ise %48.7 ile 51-55 yas gruplarinda tespit edildi. Anti-HCV seropo-
zitifliginin %0.5 bulundugu ¢alismada, anti-HCV pozitifligi ile yas ve cinsiyet arasinda herhangi bir iliski bulunamadi.

Anahtar Kelimeler: HAV, HBV, HCV, seroprevalans.

SUMMARY

The Spectrum of Seropositivity of HAV, HBV, HCV According to
Age and Sex in Healty Population in Ankara

In this study, we investigated hepatitis A virus (HAV), hepatitis B virus (HBV) and hepatitis C virus (HCV) seropo-
sitivity according to age and sex in 3515 healty individuals who admitted to Clinical Bacteriology and Infectious Di-
seases Department of University of Ankara Faculty of Medicine between December 1997-December1998. Anti-HAV
is positive in 79.3% of cases. Anti-HAV seropositivity increases with age and higher in the male group than female.
We determined HBsAg, anti-HBs and HBV seropositivity, 5.5%, 20.7% and 26.2% respectivly. The highest ratios are
determined to be 65.3% for the 46-50, year old male group and 48.7% for the 51-55 year old female group. Anti-HCV
is determined to be 0.5% and there is no relation between anti-HCV positivity and age or sex.
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HAV, HBV, HCV Seropozitifliginin Yas ve Cinsiyete Gore Dagilimi

Ankara Bolgesinde Saglikli Bireylerde

GiRiS
Viral hepatitler tiim diinyada yaygin olarak gori-
len, toplum saghig: ve iilke ekonomisini ilgilendi-
ren bir saglik sorunu haline gelmistir. Viral hepa-
tit prevalansi sosyoekonomik diizeye ve cografi
bolgelere gore farkliliklar gostermektedir. Resmi
verilere gore Tiirkiye’'de yilda 15.000-20.000 civa-
rinda viral hepatit olgusu bildirilmekle beraber,
gercek saymin bunun en az 10 kat1 oldugu tah-
min edilmektedir. Viral hepatitlerin epidemiyolo-
jisi ile ilgili yayinlar incelendiginde, farkli bolge-
lerde farkl sonuclarin elde edildigi goriilmekte-
dir (1). Artik iizerinde yogun molekiiler biyolojik
calismalarin da yapildigi viral hepatitler konu-
sunda seroepidemiyolojik calisma yapmamizin
temel sebebi, toplum sagligi ve iilke ekonomisini
ilgilendiren ve giderek bir saglik sorunu haline
gelen viral hepatitlerde verilecek saglik hizmetle-
rinin kapsaminin belirlenmesinde, bu tiir calis-
malarin katki saglayacagini diisiinmemizdir. Ul-
kemizin en biliyiik tiniversite hastanelerinden bi-
ri olan fakiiltemiz klinik bakteriyoloji ve infeksi-
yon hastaliklar1 anabilim dali poliklinigine bas-
vurularin degerlendirilmesinin iyi bir popiilas-
yon olusturacagini diisiindiik. Bu sebeple, polik-
linige basvuran her cins ve yas grubundan sag-
likl1 bireylerde viral hepatit A, B, C gostergeleri-
ne bakarak, Ankara bolgesinde hepatit A viriisii

(HAV), hepatit B virtisii (HBV), hepatit C virisi
(HCV) seroprevalansinin yas ve cinsiyete gore
dagilimini belirlemeyi amacladik.

MATERYAL ve METOD

Bu calisma, Aralik 1997-Aralik 1998 tarihleri ara-
sinda Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Klinik
Bakteriyoloji ve Infeksiyon Hastaliklar1 Anabilim
Dali Poliklinigi'ne hepatit B asisi1 yaptirmak icin
miiracaat eden saglkl kisilerde gerceklestirildi.
Calismaya, hepatitle ilgili bir sikayeti olmayan ve
herhangi bir hepatit asisi yaptirmamis 3515 sag-
likli birey alindi. Bir yasindan kiiciik cocuklar, se-
rumlarinda maternal antikorlar bulunabilecegi
ihtimali ile calisma kapsamina alinmadilar. Deger-
lendirmeye alinan kisilerin kanlar1 alindi ve giin-
lik olarak serumlarinda HBsAg, anti-HBs, anti-
HAV IgG ve anti-HCV gostergeleri “Microparticle
Enzyme Immunoassay (Abbott AXSYM System)”
teknigi ile calisildl. Sonucglar daha 6nce her hasta
icin olusturulan formlara kaydedildi. Sonuc¢larin
istatistiksel degerlendirilmesinde Ki-kare testi
kullanildi.

BULGULAR

Bu calismaya, 1970 (%56)’i erkek, 1545 (%44)’i ka-
din toplam 3515 kisi alindi. Calisma kapsamina
alinan bireylerin yas gruplari ve cinsiyetlerine go-
re dagilhimi Tablo 1'de gosterilmistir.

Tablo 1. Vakalarin cinsiyet ve yas gruplarina gore dagilimi.

Erkek Kadin Toplam
Yas gruplar (yil) n % n % n %
1-5 52 51 50 49 102 2.9
6-10 108 54.8 89 45.2 197 5.6
11-15 147 55.9 116 441 263 7.5
16-20 212 34.4 405 65.6 617 17.6
21-25 180 40.8 261 59.2 441 12.5
26-30 166 64.6 91 354 257 7.3
31-35 439 76.2 137 23.8 576 16.4
36-40 358 72.8 134 27.2 492 14.0
41-45 148 59.4 101 40.6 249 7.1
46-50 75 49.3 77 50.7 152 4.3
51-55 41 51.3 39 48.7 80 2.3
56-60 31 55.4 25 44.6 56 1.6
60 ve Ustl 13 39.4 20 60.6 33 0.9
Toplam 1970 56 1545 44 3515 100
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Kurt H ve ark.

Calisma grubunda anti-HAV IgG pozitifliginin cin-
siyet ve yas gruplarina gore dagilimi Tablo 2’de
gosterilmistir. HAV seropozitifligi 6-10 yas grubun-
da her iki cinsiyette de belirgin bir pik yaparak 26-
30 yas grubuna kadar giderek artis gostermekte
ve 25 yas lzerindeki kisilerde %90’in {izerinde
seyretmektedir. Her iki cinste HAV seropozitifligi-
nin yasla birlikte arttig1 goriilmektedir (p< 0.001).
Ayrica, yas gruplarina bakilmaksizin 3515 olgu
degerlendirildiginde, seropozitiflik kadinlara go-
re erkeklerde daha yiiksek oranda goriilmektedir
(p< 0.001).

Calisma gruplarina gére HBV seroprevalansinin
(HBsAg + anti-HBs) cinsiyet ve yas gruplarina go-
re dagilimi Tablo 3’te gosterilmistir. Her iki cinste
diisiik ve yiiksek yas gruplarinda HBsAg pozitifli-
ginin diisiik oranda olmasina karsin, orta yas gru-
bunda daha yiiksek oranda seropozitiflik saptan-
mistir (p< 0.001). HBsAg pozitifliginin erkeklerde
11-15 ve 16-20, kadinlarda ise 21-25 yas grubunda
belirgin pik yaptig1 goriilmektedir (Tablo 3). Her
bir cinsiyet icin ayr1 ayr1 olmak {izere yas grupla-
r1 kendi aralarinda kiyaslandiginda erkeklerde 41-
55, kadinlarda ise 31-55 yas grubunda HBsAg po-
zitifligi anlamh olarak daha yiiksek bulunmustur
(p< 0.001). En yiiksek HBsAg pozitiflii erkeklerde
46-50 yas grubunda (%17.3), kadinlarda ise 36-40
yas grubunda (%9) tespit edilmistir (Tablo 3). Er-
keklerde 6-30 yas grubunda (p< 0.01) ve 41-60 yas
grubunda (p< 0.05) HBsAg pozitifliginin kadinlar-
dan daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Yas grup-
larina bakilmaksizin 3515 olgu degerlendirildigin-
de, erkeklerde HBsAg pozitifligi kadinlara gore
daha yiiksek orandadir (p< 0.001). Genel olarak
degerlendirildiginde, diisiik ve yiiksek yas grupla-
rinda anti-HBs pozitiflik oran1 orta yas grubuna
gore daha diisiik bulunmustur (p< 0.001). Olgula-
rin tiimi degerlendirildiginde anti-HBs pozitifligi
erkeklerde daha yiiksek bulunmustur (p< 0.001).
Kadinlar yas gruplarina gore birbirleri ile kiyas-
landiginda, 31-60 ve istli yas grubunda anti-HBs
pozitifligi daha yliksek bulunmustur (p< 0.001).
HBV seropozitifligi, HBsAg ve anti-HBs pozitiflik-
lerinde oldugu gibi diisiik ve yiiksek yas grupla-
rinda orta yas grubuna gore daha diisiik oranlar-
da bulunmustur (p< 0.001). Yas gruplarina bakil-
maksizin 3515 olgu degerlendirildiginde, erkek-
lerde HBV seropozitifligi kadinlara gére daha yiik-
sek orandadir (p< 0.001).
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Tablo 2. Cinsiyet ve yas gruplarina gére anti-HAV
seroprevalansi.

Yas Anti-HAV
gruplari 1gG pozitif
(yi) Cinsiyet n %
1-5 Erkek (n=52) 2 3.8
Kadin (n=50) 0 0.0
Toplam (h=102) 2 2.0
6-10 Erkek (n=108) 26 24.1
Kadin (n= 89) 21 23.6
Toplam (n=197) 47 23.9
11-15 Erkek (n=147) 62 42.2
Kadin (n=116) 55 47.4
Toplam (n=263) 17 44.5
16-20 Erkek (n=212) 146 68.9
Kadin (n= 405) 27 68.9
Toplam (h=617) 425 68.9
21-25 Erkek (n=180) 141 78.3
Kadin (n= 261) 209 80.1
Toplam (n= 441) 350 79.4
26-30 Erkek (n=166) 163 98.2
Kadin (n=91) 84 92.3
Toplam (n= 257) 247 96.1
31-35 Erkek (n= 439) 433 98.6
Kadin (n=137) 132 94.0
Toplam (h= 576) 565 97.4
36-40 Erkek (n=358) 353 98.6
Kadin (n=134) 126 94.0
Toplam (n=492) 479 97.4
41-45 Erkek (n=148) 147 99.3
Kadin (n=101) 94 93.1
Toplam (n= 249) 241 96.8
46-50 Erkek (n=75) 75 100
Kadin (n=77) 73 94.8
Toplam (n=152) 148 97.4
51-55 Erkek (n= 41) 41 100
Kadin (n= 39) 39 100
Toplam (n= 80) 80 100
56-60 Erkek (n=31) 30 96.8
Kadin (n= 25) 25 100
Toplam (n= 56) 55 98.2
60 ve Erkek (n=13) 12 92.3
Gsta Kadin (n= 20) 20 100
Toplam (n= 33) 32 96.9
Toplam  Erkek (n=1970) 1631 82.8
Kadin (n= 1545) 1157 74.9

Toplam (n=3515) 2788 79.3
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Ankara Bolgesinde Saglikli Bireylerde
HAV, HBV, HCV Seroporzitifliginin Yas ve Cinsiyete Gore Dagilimi

Tablo 3. Calisma gruplarina gore HBV seroprevalansinin (HBsAg + anti-HBs) cinsiyet ve yas gruplarina gére
dagilimi.
HBsAg pozitif Anti-HBs pozitif Toplam
Yas gruplari (yil) Cinsiyet n % n % n %
1-5 Erkek (n=52) 0 0.0 1 1.9 1 1.9
Kadin (n= 50) 0 0.0 2 4.0 2 4.0
Toplam (n=102) 0 0.0 3 2.9 3 2.9
6-10 Erkek (n=108) 1 0.9 1 0.9 2 1.8
Kadin (n=89) 0 0.0 3 3.4 3 3.4
Toplam (n=197) 1 0.5 4 2 5 2.5
11-15 Erkek (n=147) 5 3.4 15 10.2 20 13.6
Kadin (n=116) 1 0.9 13 11.2 14 121
Toplam (n= 263) 6 2.3 28 10.6 34 129
16-20 Erkek (n=212) 12 5.7 26 12.3 38 18.1
Kadin (n= 405) 7 1.7 35 8.6 42 10.3
Toplam (h=617) 19 3.1 61 9.9 80 13.0
21-25 Erkek (n= 180) 11 6.1 24 13.3 35 194
Kadin (n= 261) 13 5.0 34 13.0 47 18.0
Toplam (n= 441) 24 54 58 13.2 82 18.6
26-30 Erkek (n= 166) 14 8.4 36 21.7 50 30.1
Kadin (n=91) 4 4.4 17 18.7 21 23.1
Toplam (n= 257) 18 7.0 53 20.6 71 27.6
31-35 Erkek (n=439) 24 5.5 127 28.9 151 344
Kadin (n=137) 11 8.0 37 27.0 48  35.0
Toplam (h= 576) 35 6.1 164 28.5 199 34.6
36-40 Erkek (n=358) 26 7.3 118 33.0 144 40.3
Kadin (n= 184) 12 9.0 36 26.9 48 359
Toplam (n= 492) 38 7.7 154 31.3 192 39.0
41-45 Erkek (n= 148) 16 10.8 54 36.5 70  47.3
Kadin (n=101) 7 6.9 37 36.6 44 435
Toplam (n= 249) 23 9.2 91 36.5 114 45.7
46-50 Erkek (n=75) 13 17.3 36 48.0 49 493
Kadin (n=77) 6 7.8 19 24.7 25 325
Toplam (h=152) 19 125 55 36.2 74 48.7
51-55 Erkek (n=41) 5 122 14 34.1 19 46.3
Kadin (n=39) 3 7.7 16 41.0 19  48.7
Toplam (n= 80) 8 10.0 30 37.5 38 47.5
56-60 Erkek (n=31) 1 3.2 5 16.1 6 19.3
Kadin (n= 25) 0 0.0 8 32.0 8 32.0
Toplam (n= 56) 1 1.8 13 23.2 14  25.0
60 ve Usti Erkek (n=13) 0 0.0 7 53.8 7 53.8
Kadin (n= 20) 1 5.0 5 25.0 6 30.0
Toplam (n=33) 1 3.0 12 36.3 13 393
Toplam Erkek (n=1970) 128 6.5 464 23.6 592  30.1
Kadin (n= 1545) 65 4.2 262 14.0 327 18.2
Toplam (n=3515) 193 5.5 726  20.7 919 26.2
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Kurt H ve ark.

Calisma grubunda anti-HCV pozitifliginin cinsiyet
ve yas gruplarina gore dagilimi Tablo 4’te goste-
rilmistir. Anti-HCV pozitifligi ile yas ve cinsiyet
arasinda herhangi bir iligki tespit edilememistir
(p> 0.005).

Calisma kapsamina alinan bireylerde HBsAg, anti-
HBs, anti-HAV IgG ve anti-HCV seropozitifligi Tab-
lo 5’te gosterilmistir.

TARTISMA

Ulkemizde yapilan calismalarda HAV seropreva-
lansi yasa ve bolgeye gore degismekle birlikte
%67.1-100 arasinda bildirilmistir (2). Ulkemizde
hepatit A infeksiyonu prevalansi {izerine yapilan
calismalar Tablo 6’da O0zetlenmistir.

Biz calismamizda tiim popiilasyonda anti-HAV
seroprevalansini %79.3 olarak saptadik. Bu oran
1-5, 6-10, 11-15, 16-20, 21-25 yas gruplarinda sira-
siyla; %2, %23.9, %44.5, %68.9 ve %79.4’tlr. Yir-
mibes yas lstiinde bu oran %90’1n lizerine ¢ik-
maktadir. Bu verilere dayanarak iilkemizin hepa-
tit A acisindan orta diizeyde endemik grupta yer
aldigini soyleyebiliriz (9-11). Anti-HAV seropre-
valansinin yas ile arttig1 bilinmektedir. Bizim ca-
lismamizda da her iki cinsiyette seroprevalans
yas ile birlikte artmaktadir (p< 0.001). Bu artis
26 yasina kadar devam etmekte ve 26 yas ve lize-
rinde tiim yas gruplarinda %90’1n iizerinde sey-
retmektedir. Ayrica calismamizda, alt1 yas altin-
da anti-HAV IgG seropozitifligi Tablo 6’da gorii-
len diger calismalarla karsilastirildiginda olduk-
ca diisiik olarak goriilmektedir. Bunun sebebi fa-
kiiltemiz poliklinigine basvuran calisma grubu-
nun kentli olmasi ve daha yiiksek bir sosyoeko-
nomik diizeyde olmasina bagl olabilir. Ulkemiz-
de yapilan calismalarda HAV seroprevalansi cin-
siyet bakimindan benzer dagilim gostermekte-
dir (5-11). Bizim calismamizda 1970 erkekte
%82.8, 1545 kadinda ise %74.9 anti-HAV seropo-
zitifligi tespit edilmistir. Aradaki fark istatistik-
sel olarak anlamlidir (p< 0.001). Bu sonu¢ muh-
temelen erkek cinsiyetin dis ortamlarda uygun-
suz kosullarda hazirlanmis su ve besin maddele-
rini daha fazla titkketmelerine bagh olabilir. Hepa-
tit A'ya karsi korunmada as1 yapilmasi gerekti-
ginde, okul 6ncesi donemde asilama calismasi-
na baslanmasi geregi ortadadir. Ancak alt yapi-
nin diizenlenmesi, temiz su saglanmasi, hijyenik
kurallarin etkili bir sekilde uygulanmasi ve en
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Tablo 4. Cinsiyet ve yas gruplarina gére anti-HCV
prevalanst.

Yas
gruplari Anti-HCV
(yal) Cinsiyet n %
1-5 Erkek (n=52) 0 0.0
Kadin (n= 50) 0 0.0
Toplam (n=102) 0 0.0
6-10 Erkek (n=108) 0 0.0
Kadin (n=89) 0 0.0
Toplam (n=197) 0 0.0
11-15 Erkek (n=147) 2 1.4
Kadin (n=116) 0 0.0
Toplam (n= 263) 2 1.4
16-20 Erkek (n=212) 0 0.0
Kadin (n= 405) 2 0.5
Toplam (n=617) 2 0.3
21-25 Erkek (n=180) 3 1.7
Kadin (n=261) 1 0.4
Toplam (n= 441) 4 0.9
26-30 Erkek (n=166) 1 0.6
Kadin (n=91) 0 0.0
Toplam (n= 257) 1 0.4
31-35 Erkek (n=439) 0 0.0
Kadin (n=137) 1 0.7
Toplam (n=576) 1 0.2
36-40 Erkek (n=358) 1 0.3
Kadin (n=134) 1 0.7
Toplam (n= 492) 2 0.4
41-45 Erkek (n= 148) 0 0.0
Kadin (n=101) 2 2.0
Toplam (n= 249) 2 0.8
46-50 Erkek (n=75) 0 0.0
Kadin (n=77) 1 1.3
Toplam (n=152) 1 0.7
51-55 Erkek (n=41) 1 2.4
Kadin (n=39) 0 0.0
Toplam (n= 80) 1 1.3
56-60 Erkek (n=31) 0 0.0
Kadin (n= 25) 0 0.0
Toplam (n= 56) 0 0.0
60 ve Erkek (n=13) 1 7.6
Gstl Kadin (n= 20) 0 0.0
Toplam (n= 33) 1 3.0
Toplam Erkek (n=1970) 9 0.5
Kadin (n=1545) 8 0.5
Toplam (n=3515) 17 0.5
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Ankara Bolgesinde Saglikli Bireylerde

Tablo 5. Vakalarda HAV, HBV ve HCV seropozitif-
liginin dagilimu.

Seropozitivite n %

HBsAg 193 5.5
Anti-HBs 726 20.7
HBsAg + anti-HBs 919 26.2
Anti-HAV 1gG 2788 79.3
Anti-HCV 17 0.5

onemlisi el yikama aliskanliginin okuldan basla-
yarak toplumun her kesimine kazandirilmasi en
etkin korunma ydntemi olacaktir.

Parenteral enjeksiyon, kan ve kan irinleri
transfiizyonunun daha sik oldugu batili toplum-
larda HBV seropozitifligi daha diisiiktiir. Bunun
sebebi konuya gereken dnemin verilmesi ve ali-
nan tedbirlerin ciddi bir sekilde uygulanmasi-
dir. Ulkemizde, ozellikle Dogu ve Giineydogu
Anadolu Bolgelerinde parenteral bulas yolu ¢cok
onemli olmamasina ragmen yiiksek seropozitif-
lik oranlar1 dikkat cekicidir (1,7,9). HBV infeksi-
yonu prevalansini saptamak icin HBsAg ve anti-

HBs’nin birlikte taranmasi gerekmektedir. Mis-
tik ve arkadaslarinin yaptiklar1 bir meta-analiz-
de, Kizilay kan merkezleri tarafindan 13 yilda
toplanan yaklasik 5.420.125 tinite kanda HBsAg
pozitiflik oranini %5.1 olarak bildirmislerdir (1).
Calismamizda 3515 saglikli insanda HBsAg pozi-
tifligi %5.5, anti-HBs pozitifligi %20.7, HBV se-
roprevalansi ise %26.2 olarak saptanmistir
(Tablo 3). Dokmetas ve arkadaslari, Sivas’ta
kontrol grubu olarak kullandiklar1 120 kisilik bir
grupta HBsAg ve anti-HBs oranini %5 ve %15.8;
Durmus ve arkadaslar1 Trabzon’da kirsal ve
kentsel alanda yasayan, basit ve oOrnekleme
yontemiyle sectikleri 15 yasin tizerindeki 1000
kiside bu oranlar1 %8 ve %31.5; Akbulut ve arka-
daslar1 Elazig bolgesinde 1-68 yaslarinda top-
lam 715 kiside HBsAg pozitifligini %11.5 olarak
bulmuslardir (12-14). HBV seroprevalansinin
yasla iliskisinin saglikli bir sekilde degerlendiri-
lebilmesi icin standardize edilmis epidemiyolo-
jik arastirmalara ihtiyac vardir.

Calismamizda yas gruplarina bakilmaksizin
3515 olgu degerlendirildiginde HBsAg pozitifli-
gi erkeklerde %6.5, kadinlarda %4.2, anti-HBs
pozitifligi erkeklerde %23.6, kadinlarda %14.0;

Tablo 6. Ulkemizde hepatit A infeksiyonu prevalanst.

Bolge Calisma grubu Calisma grubu %
Ankara Tekeli ve arkadaslari (3) 20-52 99
Ankara Kurt ve arkadaslari (4) Saglik calisani 99.5
Saglik koleji 6grencisi 89.5
Izmir Coskun ve arkadaslari (5) Genel poptilasyon 67.1
15 yas Usti 73.7
istanbul Babacan ve arkadaslari (6) 0-5 yas 39.7
6-15 yas 58
Ankara Akbak (7) 1-6 yas 15.8
7-10 yas 47.2
11-15 yas 69.8
istanbul Aldeniz ve arkadaglari (8) 0-4 yas 15.2
5-9 yas 36.1
10-14 yas 57.7
Erzurum Tagyaran ve arkadaslari (9) 3-6 yas 33.3
7-10 yas 78.6
10-15 yas 77.5
Ankara Uzunalimoglu ve arkadaslari (10) 0-10 yas 42
Elazig Akbulut ve arkadaslari (11) 2-6 yas 72.5
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Kurt H ve ark.

HBV seroprevalansi ise erkeklerde %30.1, ka-
dinlarda %18.2 saptanmistir. Aradaki fark ista-
tistiksel olarak anlamhidir (p< 0.001). Yerli lite-
ratiirde erkeklerde HBV seroprevalansinin da-
ha yiiksek oldugunu bildiren yayinlarin yani si-
ra HBV seroprevalansinin cinsiyetten etkilen-
medigini gOsteren calismalar da vardir (14).
Tirkiye'’de cocuk ve eriskin yas gruplarinda
HBV gostergelerinin incelendigi calismalar ol-
dukca yetersizdir. Bu calismalar1 degerlendire-
rek tlkemizde infeksiyonun hangi yaslarda alin-
digin1 sdéylemek oldukg¢a zordur. Calismamiz ge-
nel olarak degerlendirildiginde, HBV seropozi-
tifligi diisiik ve yiiksek yas gruplarinda orta yas
grubuna gore daha diisiik oranlarda bulunmus-
tur (p< 0.001). En yliksek oranlar erkeklerde 46-
50 (%65.3), kadinlarda 51-55 (%48.7) yas gru-
bunda tespit edilmistir. Yas gruplarina bakil-
maksizin 3515 olgu degerlendirildiginde erkek-
lerde HBV seropozitifligi kadinlara gére daha
yiiksek orandadir (p< 0.001).

Tasyaran ve arkadaslari, Erzurum’da rastgele
secilen 2-12 yas grubunda HBsAg pozitifligini
%4.9, anti-HBs pozitifligini %8.1 olarak bulmus-
lardir (15). Akbulut ve arkadaslari, Elazig’da 1-10
ve 11-20 yas grubunda HBsAg ve anti-HBs'yi si-
rasiyla %8.7, %8.7 ve %9.9, %20.8 bulmuslardir
(14). istanbul’da Zilfikar ve arkadaslar
HBsAg’yi 0-10 yas grubunda %1.8, Ceylan ve ar-
kadaslar1 0-15 yas grubunda HBsAg'yi %2.7 anti-
HBs’yi %6.1 olarak tespit etmislerdir (16,17). Di-
ger bir calismada Giirses ve arkadaslar1 Sam-
sun’da 0-16 yas grubunda HBsAg’yi %3.8, anti-
HBs’yi %13.1 olarak bildirmislerdir (18). Calis-
mamizda 1-5, 6-10, 11-15, 16-20 yas gruplarinda
HBsAg’yi sirasiyla %0, %0.5, %2.3 ve %3.1 olarak
tespit ettik. Bu rakamlar yapilan calismalarda
bildirilenlerden oldukca dusiiktiir. Yas ilerledik-
ce oranin arttig1 goriilmektedir. Calismamiza go-
re 21-25 yas grubunda HBsAg toplumdaki ortala-
ma degere erismektedir. Erkeklerde 41-55, kadin-
larda ise 31-55 yas gruplarinda HBsAg pozitifligi
daha yiiksek bulunmustur (p< 0.001). Her iki
cinste de diisiikk ve yiliksek yas gruplarinda
HBsAg pozitifligi diisitk oranda olmasina karsin,
orta yas grubunda daha yiiksek oranda seropo-
zitiflik saptanmistir (p< 0.001). En yliksek oran-
lar erkeklerde 46-50 yas grubunda (%17.3), ka-
dinlarda ise 36-40 yas grubunda (%9) tespit edil-
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mistir. HBsAg pozitifliginin erkeklerde 11-15 ve
16-20, kadinlarda ise 21-25 yas grubunda belirgin
pik yaptig1 goriilmektedir.

Kroniklesme, siroz ve hepatoseliiler karsinom
gibi tedavileri zor ve maliyeti pahali klinik du-
rumlara yol acabilen HBV infeksiyonunun Onle-
nebilmesi icin hastaligin seroepidemiyolojik
Ozelliklerinin iyi bilinmesi gerekmektedir. Bu
cercevede toplumun egitimi, hijyen kurallarinin
Ogretilmesi ve asilama cok 6nemlidir. Calisma-
mizda tespit ettigimiz HBsAg ve anti-HBs pozi-
tifliginin 11-15 yas grubundan itibaren belirgin
artis gostermesi, koruyucu énlemlerin okul 6n-
cesi donemde uygulanmasinin 6énemini isaret
etmektedir.

Ulkemizde normal popiilasyondaki HCV infeksi-
yonu prevalansi ¢cogunlukla kan vericilerinde ya-
pilan anti-HCV taramasi ile belirlenmeye calisil-
mistir. Kizilay kan merkezlerinin 1997 yilinda
topladiklar1 457.240 {inite kanda anti-HCV serop-
revalansi %0.27 olarak tespit edilmistir. Yine kan
vericilerinde, farkli merkezlerde yapilan tarama-
larda 226.288 kiside bu oran %0.5 (%0.0-3.2) bu-
lunmustur (1). Bu kaynaklar incelendiginde, bol-
gesel farkliliklar goz ardi edilirse, olgu sayisi kii-
ciik olan calismalarda anti-HCV seropozitifligi-
nin yiiksek, olgu sayisi1 biiylik rakamlara ulasan
calismalarda ise kiiciik oranlarda oldugu goriil-
mektedir. Ornegin; Elci ve arkadaslar1 91 donor-
de anti-HCV’yi %3.2, Bahar ve arkadaslar1 95 do-
norde %2.1, Cagatay ve arkadaslari 250 donorde
%1.6, Sirmatel ve arkadaslar1 239 donorde %1.2,
Ozdemir ve arkadaslar1 192 donorde %1.5 tespit
ederken; Aydin ve arkadaslar1 22.300 donorde
%0.7, Yigit ve arkadaslar1 24.870 donérde %0.3,
Kocazeybek ve arkadaslar1 108.000 dondrde
%0.5 olarak tespit etmislerdir (19-26). Biz calis-
mamizda farkli yas gruplarinda 3515 saglikl in-
sanda anti-HCV seropozitifligini %0.5 olarak tes-
pit ettik. Bu rakam {ilkemiz ortalama degerleriy-
le uyumludur. Anti-HCV pozitifliginin yasa bagh
olarak degistigini bildiren calismalar vardir
(27,28). Buna karsin biz, anti-HCV pozitifligi ile
yas ve cinsiyet arasinda herhangi bir iliski tespit
etmedik. HCV infeksiyonundan korunmak icin
asinin olmamasi, hastaligin yiiksek kroniklesme
orani ve tedavi maliyeti yiiksek klinik tablolara
sebep olmasi, seroepidemiyolojik arastirmalarin
onemini ortaya cikarmaktadir. HCV infeksiyonu
seroprevalans arastirmalarinin toplumun genis
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kesimlerinde yapilmasi, tespit edilen infeksiyon-
larin diger insanlara bulasmasinin engellenmesi
icin oldukc¢a 6nemlidir.

10.

11.

12.

Viral Hepatit Dergisi 2003; 8(2): 88-96

KAYNAKLAR

Mistik R, Balik I. Tiirkiye’de viral hepatitlerin
epidemiyolojik analizi. Kilicturgay K, Badur S
(editorler). Viral Hepatit 2001 . 1. Baski. I stanbul :
Viral Hepatitle Savagim Dernegi, 2001 : 10-56.

Akbulut A. HAV infeksiyonu. Kilicturgay K, Ba-
dur S (editirler). Viral Hepatit 2001. 1. Baski. I's-
tanbul: Viral Hepatitle Savasim Dernegi, 2001 :
57-84.

Tekeli E, Willke A, Balik I. Kan vericileri serumla-
rinda hepatit A virus antikorlarimin arastirilmasi.
3. Ulusal Infeksiyon Hastaliklart Kongresi Kongre
Kitabi. 22-26 Nisan 1991, Izmir, 1991 : 330.

Kurt H, Tiirkcapar N, Battal I ve ark. Yiiksek risk
grubu olan saglik ¢calisanlarinda viral hepatit (A,
B, C, D) infeksiyon siklig1. Viral Hepatit Dergisi
1997; 1: 56-9.

Coskun S, Keskin M, Seniz Z, Onal O, Saridal I. He-
patit A olgulart ¢evresinde infeksiyon riski-yayilim
frekanst ve normal popiilasyonda total anti-HAV
prevalansi. Viral Hepatit Dergisi 1995; 2: 90-3.

Babacan F, Soyletir G, Eskitiirk A. A tipi akut vi-
ral hepatitin yasa ve mevsime gore dagilimi: An-
ti-HAV IgG prevalansi. Tiirk Mikrobiyoloji Cemi-
yeti Dergisi 1990; 20: 131-5.

Akbak M. Cocukluk yas grubunda hepatit A, B, C,
D seroprevalanst, risk faktorleri, bulagma yollart
ve HBV seropozitif cocuklarda aile taranmasi.
Ankara: Uzmanlik Tezi, 1996.

Aldeniz C, Cavuslu §, Altunay H ve ark. Istan-
bul’da A ve E hepatitlerinin seroprevalanst. Viral
Hepatit Dergisi 1998; 1: 31-6.

Tasyaran MA, Akdag R, Akyiiz M, Parlak M, Ce-
viz N, Yilmaz §. Erzurum bolgesi ¢ocuklarinda fe-
kal-oral bulagan hepatiti viruslarmmin seropreva-
lanst. Klimik Dergisi 1994, 7: 74-5.

Uzunalimoglu O, Ozden A, Kesim A ve ark. A he-
patitinin Tiirkiye’de epidemiyolojisi. X. Tiirk
Gastroenteroloji Kongresi Bursa, 3-7 Ekim 1993,
134:143.

Akbulut A, Kili¢ S, Felek S, Akbulut HH. The pre-
valance of hepatitis A in the Elazig region. Turk J
Med Sci 1996; 26: 375-8.

Dokmetas I, Yalcin AN, Bakir M, Poyraz O, Elal-
di N, Yalman N. Saglik personelinde hepatit B ve
C seroprevalansi. Mikrobiyoloji Biilteni 1995;
29:278-83.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

Durmug G, Erem C, Sonmez M, Mocan Z, Telatar
M, Yanat GC. Trabzon bélgesinde hepatit B virus
infeksiyonu seroepidemiyolojisi. Yeni Tip Dergisi
1996, 13: 228-31.

Akbulut A, Kili¢ S, Felek S, Kalkan A, Papila C.
Elazig ili ve yoresinde hepatit B prevalansimin arag-
tirtlmast. Viral Hepatit Dergisi 1995; 1: 29-33.

Bresters D, Bunschoten EP, Reesink HW, et al.
Sexual transmission of hepatitis C virus. Lancet
1993; 342: 20-1.

Ziilfikar B, Oztiirk R, Kimik K ve ark. Istan-
bul’da degisik yas gruplarinda saglikli kisiler,
hamileler, dis hekimleri ve berberlerde hepatit
B taramast sonuglari. I11. Viral Hepatit Simpoz-

yumu Program ve Kongre Kitabi. Istanbul,
1996: 20.

Ceylan T, Ozgiineg N, Ceylan N, U§l§lk AC.0-15
yas grubu cocuklarda hepatit A ve hepatit B serop-
revalanst. Viral Hepatit Dergisi 1997; 2: 115-7.

Giirses N, Kalayct AG, Oztiirk F, Giinaydin M,
Bay A. Cocuk hastanesine miiracaat eden I ay-16
vas grubu hastalarda hepatit B seroprevalansi.
I11. Viral Hepatit Simpozyumu Program ve Kong-
re Kitabu. Istanbul, 1996: 16.

El¢i S, Giil K, Akpolat NO ve ark. Diyarbakir’da
hastane personeli, dgrenci ve donorlerde anti-
HCYV porzitifligi. Viral Hepatit Dergisi 1996: 50-2.

Bahar IH, Yiicesoy M, Simsek I, Hashepoor R,
Yulug N. The investigation of hepatitis C antibo-
dies in hepatitis suspected cases and blood bank
donors. T J Infection 1995; 9: 41141-4.

Cagatay M, Tiilek N, Koksalan H, Mert A. Hasta-
ne personelindeki HCV antikor seroprevalansi.
Mikrobiyoloji Biilteni 1992; 9: 242-7.

Swrmatel F, Baydar I. Gaziantep bolgesinde risk
gruplarinda HBV ve HCV tagstyicilarimin ELISA
ile aragtirdmast. 111. Viral Hepatit Simpozyumu 7-
9 Kasim Ankara, 1996.

Ozdemir R, Kestellioglu F, Kurultay N, Siiriicii-
oglu S, Kaftan O. Izmir Atatiirk Devlet Hastane-
si Kan Merkezi’ne basvuran 192 dondriin anti
HCV yoniinden arastirdmasi. XXVII. Tiirk Mik-
robiyoloji Kongresi Kongre Kitabi. Antalya,
1994: 263.

Aydin F, Canyilmaz D, Cihanyurdu D, Cubukcu
K, Ertiirk M. KTU Farabi Hastanesi Kan Merke-
zine bagvuran 30490 kan donoriinde HBsAg,
HCV, HIV ve sifiliz seropozitifligi. VIII. Tiirk Kli-
nik Mikrobiyoloji ve Infeksiyon Hastaliklart
Kongresi Kongre Kitabi. Antalya, 1997: 445.
Yigit N, Gorgiin S, Yazgt H, Al F, Ayyildiz A.
AUTF Yakutiye Arastirma Hastanesine basvuran

95



26.

27.

96

Kurt H ve ark.

kan dondrlerinde HBsAg, AntiHCV, Anti HIV ve
sifiliz faktor arastirmasi. VIII. Tiirk Klinik Mikro-
biyoloji ve Infeksiyon Hastaliklart Kongresi
Kongre Kitabi. Antalya, 1997: 402.

Kocazeybek B, Erentiirk S, Sonmez B, Demiroglu
C. Anti-HCV prevalansimin kan vericilerinde ii¢
yiullik prospektif degerlendirilmesi, seropozitif se-
rumlarin RIBA ve PCR ile karsilagtirilmast. Tiirk
Mikrobiyoloji Cemiyeti Dergisi 1995; 19: 93-4.

Yenen OS, Badur S. Prevalance of antibodies to
hepatitis C virus in blood donors and risk groups
in Istanbul, Turkey. Eur J Clin Microbiol Infect
Dis 1991; 10: 93-4.

28. Ekren Y. Istanbul’da Hepatit B ve Hepatit C se-
roprevalanst. Istanbul: Uzmanlik Tezi, 1998.

YAZISMA ADRESi
Dr. Halil KURT

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi
Klinik Bakteriyoloji ve

infeksiyon Hastaliklar1 Anabilim Dal
ANKARA

Viral Hepatit Dergisi 2003; 8(2): 88-96



