
G‹R‹fi 

‹nfeksiyon hastal›klar›, tarihin çok eski ça¤›ndan
beri, özellikle büyük salg›nlarla tan›nan hastal›klar-
d›r. Geliflmifl ülkelerde baz› a¤›r infeksiyonlar bir ta-
raftan araflt›rma ve korunma yöntemleriyle azal›p
kaybolurken yerlerini yeni infeksiyonlara terk et-
mektedirler. Böylece infeksiyonlar do¤a dengesine
uyarak dünyada eksilmeden belki de tür de¤ifltire-
rek devam edip gideceklerdir. Geliflmekte olan ül-
kelerin ço¤unda oldu¤u gibi gerek ülke içi tespitler,
gerek Dünya Sa¤l›k Örgütü (DSÖ)’ne infeksiyon
hastal›klar› hakk›nda yans›yan istatistiksel veriler

gerçek vakalar›n çok alt›ndad›rlar (1). Virüslerden
ileri gelen hepatitler tüm dünyada görülen, özellik-
le de geliflmekte olan ülkeleri yak›ndan ilgilendiren
önemli infeksiyon hastal›klar›ndan biridir. Kronik-
leflme özelli¤i olan iki virüsten hepatit B virüsü
(HBV)’nün 450 milyon, hepatit C virüsü (HCV)’nün
ise 100 milyon kadar tafl›y›c›s› oldu¤u tahmin edil-
mektedir. Yine bu iki virüsün, dünyada ölüm ne-
denlerinin ilk 10’u içine giren hepatoselüler karsi-
noma ile ilgili oldu¤u bilinmektedir (2).

Baflta sa¤l›k e¤itimi olmak üzere, al›nacak önlemler
sonucunda hepatit s›kl›¤›nda azalma meydana ge-
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ÖZET

Çal›flma, Adana ili Do¤ankent Sa¤l›k, E¤itim ve Araflt›rma bölgesi Havutlu Sa¤l›k Oca¤›’n›n hizmet verdi¤i bölge-
de yaflayan kiflilerin viral hepatitler konusunda bilgi ve tutumlar›n› saptamak amac› ile yap›ld›. Bu amaca yönelik
haz›rlanm›fl bilgi formlar› araflt›r›c›lar taraf›ndan, 162 (%53.8) erkek, 139 (%46.2) kad›n ile görüflülerek doldurul-
du. De¤erlendirme sonucunda bu konuda yo¤un sa¤l›k e¤itimlerinin gereklili¤i saptand›.
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SUMMARY 

Knowledge and Attitude About the Viral Hepatitis of People Living at Semi-Rural Area

The study aimed to determine the knowledge and attitude about the viral hepatitis of people living at semi-rural
area, Havutlu Primary Health Center Do¤ankent Health, Education and Reseach Area. The researchers filled in the
questionnaire forms by interviewing with 162 (53.8%) men and 139 (46.2%) women. The evaluation revealed a
low level knowledge and the need for health education.
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lecektir. Yeryüzünde yaklafl›k 2 milyar insan›n HBV
ile karfl›laflm›fl oldu¤u ve 400 milyon kiflinin de kro-
nik tafl›y›c› oldu¤u tahmin edilmektedir. Her y›l 50
milyon yeni hepatit vakas› geliflmekte, 1-2 milyon
kifli hepatit B’nin akut ve kronik sekelleri sonucu öl-
mektedir (2-5). Türkiye’de de hepatit B vakalar› göz
ard› edilemeyecek boyutlardad›r (Tablo 1).

Hepatitler konusunda bölgemizde yap›lan pek
çok çal›flma mevcuttur. Yazarlar›n ço¤unun bir-
leflti¤i görüfl, Türkiye’de HBsAg pozitifli¤inin
%3.9-12.5, anti-HCV pozitifli¤in %1 dolay›nda ol-
du¤udur (7,8). Ancak, Türkiye için anti-HCV pozi-
tifli¤inde %3’e varan oranlar›n bildirildi¤i çal›fl-
malarda vard›r (9). Çukurova bölgesinde yap›lan
hepatit taramalar›nda yüksek seropozitifliklerin
saptanmas› ve hastal›k geçifli ile ilgili de¤erlendir-
meler bölgede yaflayan kiflilerin önemli risk gru-
bu teflkil ettiklerini düflündürmektedir (10,11).

Tüm önlenebilir hastal›klar gibi hepatitlerden ko-
runma yollar›ndan en önemlisi, kiflinin hastal›k
hakk›ndaki bilgi düzeyi ve tutumudur. Hepatitler
konusunda bilgi, tutum ve davran›fllar›n belirlen-
mesi, hastal›¤› önlemeye yönelik yap›lacak giri-
flimler aç›s›ndan gereklidir. Bu nedenlerle, bu ça-
l›flma ile bölgemizde yar›k›rsal alanda yaflayan ki-
flilerin hepatitler konusunda bilgi tutum ve davra-
n›fllar›n›n saptanmas› amaçland›.

MATERYAL ve METOD

Havutlu Sa¤l›k Oca¤›’n›n hizmet verdi¤i bölgede
yaflayan kifliler araflt›rma kapsam›na al›nd›. Sa¤-
l›k oca¤›ndaki ev halk› tespit fiflleri (ETF) kay›tla-

r›na göre 10 yafl ve üzeri 3503 kifli araflt›rma evre-
nini oluflturmaktad›r. Üçbinbeflyüzüç kifliden
a¤›rl›kl› örnekleme yöntemi ile yaflan›lan yer, yafl
ve cinsiyete göre 301 kifli seçildi. Her birey için
cinsiyeti mesle¤i, e¤itim durumu, medeni hali vb.
sosyo-demografik özellikleri ve hepatitler hakk›n-
da bilgi, tutum ve davran›fllar›n› sorgulayan bir
bilgi formu dolduruldu. Veriler Windows for SPSS
10.0 program›nda, istatistiksel de¤erlendirme ya-
p›larak, gerekli yerlerde Ki-kare önemlilik testi uy-
gulanarak ve daha önce yap›lm›fl benzer çal›flma-
larla de¤erlendirilerek sunulmufltur.

BULGULAR

1. Araflt›rmaya Al›nan Bireylerin Cinsiyet ve
E¤itim Durumlar›na Göre Da¤›l›mlar›

Araflt›rma grubunda okuryazar olmayan kad›nlar
%23.0 iken, erkeklerde bu say› %5.6 olarak bulun-
du. Ortaokul ve üzeri derecelerdeki okullardan
mezun olanlar ise kad›nlarda %15.9, erkeklerde
17.9 idi. Yap›lan istatistiksel analizde erkeklerin
e¤itimleri kad›nlardan anlaml› olarak farkl› bulun-
du (Tablo 2).

2. Araflt›rmaya Al›nanlar›n Sar›l›k Hastal›¤›n›
Duyma Durumuna Göre Da¤›l›m›

Araflt›rmaya al›nanlar›n %93.0’ü sar›l›k hastal›¤›n›
duydu¤unu, %7.0’si ise sar›l›k hastal›¤›n› duyma-
d›¤›n› ifade etmifltir (Tablo 3).

3. Araflt›rmaya Al›nanlar›n Sar›l›k Hastal›¤›n›
Duyma Durumuna Göre Da¤›l›m›

Daha önce sar›l›k hastal›¤›n› duydu¤unu belirten
280 kiflinin; %78.9’unun hastal›k nedenini bilme-

Yoldaflcan E ve ark.

Viral Hepatit Dergisi 2004; 9(2): 99-104100

Tablo 1. Türkiye’de y›llara göre hepatit B vaka ve ölüm say›lar›, morbidite ve mortalite h›zlar› 1990-2001 (6).

Morbidite Mortalite
Yıllar Yıl ortası nüfus Vaka sayısı Hızı (100.000) Ölüm sayısı Hızı (1.000.000)

1990 57.582.446 2620 4.55 18 0.31 
1991 57.736.288 2455 4.25 11 0.19 
1992 59.088.101 2551 4.32 12 0.20 
1993 60.384.474 2276 3.77 8 0.13 
1994 61.779.288 3099 5.02 24 0.39 
1995 63.206.510 2423 3.83 10 0.16 
1996 62.727.000 2435 3.88 19 0.30 
1997 63.745.000 4343 6.81 11 0.17 
1998 64.786.000 5003 7.72 10 0.15 
1999 65.819.000 4362 6.63 18 0.27 
2000 66.834.000 4115 6.16 17 0.25 

2001 67.844.903 5578 8.22 9 0.13 

Hızların hesaplanmasında kullanılan nüfuslar Devlet İstatistik Enstitüsü tarafından yapılan projeksiyonlardır.



di¤i, %15.7’sinin mikroplardan, %1.8’inin koku-
dan, %1.8’inin korkudan, %0.7’sinin nazardan,
%0.7’sinin g›das›zl›ktan, %0.4’ünün ise strese ba¤-
l› nedenlerle hastal›¤›n olufltu¤unu belirttikleri
saptanm›flt›r (Tablo 4).

4. Araflt›rmaya Al›nanlardan Sar›l›k Hastal›¤›n›
Duyanlar›n Sar›l›k Hastal›¤›n›n Bulafl›c›l›¤›na
Dair Verdikleri Yan›tlar›n Da¤›l›m›

Yine, sar›l›k hastal›¤›n› duydu¤unu belirten 280
kifliden 162 (%57.9)’si hastal›¤›n bulafl›c› oldu-

¤unu, 103 (%36.8)’ü bulafl›c› olmad›¤›n›, 7
(%2.5)’si ise baz›lar›n›n bulafl›c› oldu¤unu ifade
etmifller, 8 (%2.8)’i ise bilmiyorum yan›t›n› ver-
mifltir (Tablo 5).

5. Daha Önce Sar›l›k Hastal›¤›n› Duyanlar›n
Sar›l›¤›n Hangi Yafllarda Görüldü¤üne Dair
Verdikleri Yan›tlar›n Da¤›l›m›

Daha önce sar›l›k hastal›¤›n› duyanlar›n, sar›l›¤›n
hangi yafllarda görüldü¤üne dair verdikleri yan›t-
lar›n da¤›l›m› flöyledir; %30.0’u 0-14 yafl grubu ara-
s›nda, %5.4’ü 15-64 yafl grubu aras›nda, %22.5’i
her yaflta görülebilece¤ini belirtmifl, %42.1’i ise
bilmiyorum yan›t›n› vermifltir (Tablo 6).

6. Sar›l›k Hastal›¤›n› Duyanlar›n, Sar›l›k
Hastal›¤› Hangi Organ Hastal›¤›d›r Sorusuna
Verdikleri Yan›tlar›n Da¤›l›m›

Sar›l›k hastal›¤›n› duyan 280 kiflinin %65.4’ü sar›-
l›¤›n hangi organ› etkiledi¤ini bilmedi¤ini, %10.4’ü
karaci¤er hastal›¤› oldu¤u yan›t›n› vermifl,
%24.2’si ise (mide, akci¤er, böbrek) yanl›fl yan›tla-
m›flt›r (Tablo 7).
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Tablo 2. Araflt›rmaya al›nan bireylerin cinsiyet ve e¤itim durumlar›na göre da¤›l›mlar›.

Cinsiyet

Erkek Kadın Toplam
Eğitim durumu n %** n %** n %**

Okuryazar değil 9 5.6 32 23.0 41 13.6

Okuryazar + ilkokul 124 76.5 85 61.2 209 69.4

Orta ve + 29 17.9 22 15.9 51 17.0

Toplam 162 53.8* 139 46.2* 301 100.0

* Satır yüzdesi X2= 19.4 SD= 2 p= 0.00
** Sütun yüzdesi.

Tablo 3. Araflt›rmaya al›nanlar›n sar›l›k hastal›-
¤›n› duyma durumuna göre da¤›l›m›.

Sarılık hastalığını
duyma durumu n %

Duyanlar 280 93.0

Duymayanlar 21 7.0

Toplam 301 100.0

Tablo 4. Daha önce sar›l›k hastal›¤›n› duyanlar›n
sar›l›¤›n neden (etken) meydana geldi¤ine dair
verdikleri yan›tlar›n da¤›l›m›.

Sarılığın nedeni n %

Bilmeyenler 221 78.9

Mikroplar 44 15.7

Koku 5 1.8

Korku 5 1.8

Nazar 2 0.7

Gıdasızlıktan 2 0.7

Stres 1 0.4

Toplam 280 100.0

Tablo 5. Araflt›rmaya al›nanlardan sar›l›k hasta-
l›¤›n› duyanlar›n sar›l›k hastal›¤›n›n bulafl›c›l›¤›na
dair verdikleri yan›tlar›n da¤›l›m›.

Sarılık hastalığının
bulaşıcılık durumu n %

Bulaşıcıdır 162 57.9

Bulaşıcı değildir 103 36.8

Bazıları bulaşıcıdır 7 2.5

Bilmiyorum 8 2.8

Toplam 280 100.0



7. Daha Önce Sar›l›k Hastal›¤›n› Duyanlar›n
“Kendinizde veya Ailenizde Sar›l›k Hastal›¤›
Olursa Ne Yapars›n›z” Sorusuna Verdikleri
Yan›tlar›n Da¤›l›m›

Sar›l›k hastal›¤›n› daha önce duyanlar›n “kendi-
nizde veya ailenizde sar›l›k hastal›¤› oldu¤unda
ne yapars›n›z?” sorusuna verdikleri yan›tlar ince-
lendi¤inde; %88.6’s›n›n doktor tedavisini, %0.7’si-
nin ise yüz çizdirme yolunu seçece¤ini belirtti¤i,
%10.8’inin ise böyle bir durumla karfl›laflt›¤›nda
ne yapaca¤›n› bilmedi¤i saptanm›flt›r (Tablo 8).

8. Araflt›rmaya Al›nanlardan Daha Önce Sar›l›k
Hastal›¤›n› Duyanlar›n Sar›l›k Çeflitlerini Bilme
Durumuna Göre Da¤›l›m›

Sar›l›k hastal›¤›n› duyan 280 kifliden %3.2 (9 kifli)’si
sar›l›k çeflitlerini bildi¤ini, %96.8 (271 kifli)’i sar›l›k
çeflitlerini bilmedi¤ini söylemifltir.

Sar›l›k çeflitlerini bilen dokuz kiflinin bildikleri
hepatit tipleri soruldu¤unda %22.2 (2 kifli)’si he-
patit C, %33.3 (3 kifli)’ü hepatit A + hepatit B,
%11.1 (1 kifli)’i hepatit B + hepatit C, %33.3 (3 ki-
fli)’ü hepatit A + hepatit B + hepatit C yan›t›n›
vermifltir (Tablo 9).

Sar›l›k çeflitlerini bilen dokuz kifliden, iki kiflinin
%50’si (bir kifli) hepatit A’n›n, %50’si (bir kifli) ise
hepatit A + hepatit B + hepatit C’nin bulafl›c› oldu-
¤unu söylemifltir (Tablo 9).

9. Sar›l›k Hastal›¤›n›n Bulafl›c› Bir Hastal›k
Oldu¤unu Söyleyenlerin Sar›l›k Hastal›¤›n›n
Bulaflma Yollar›na Dair Verdikleri Yan›tlar›n
Da¤›l›m›

Araflt›rmaya al›nan ve sar›l›k hastal›¤›n›n bulafl›c›
bir hastal›k oldu¤unu söyleyenlerin sar›l›k hasta-
l›¤›n›n bulaflma yollar›na dair verdikleri yan›tlar›n
da¤›l›m›na bak›ld›¤›nda; %27.2’sinin sar›l›¤›n kan
ve cinsel yolla, %39.7’sinin kan veya cinsel yolla
bulafl›r, %33.1’inin ise kan ve cinsel yolla bulafl-
maz dedi¤i saptanm›flt›r (Tablo 10).

10. Sar›l›k Hastal›¤›n›n Bulafl›c› Oldu¤unu
Söyleyenlerin Hastal›ktan Korunmak ‹çin
Yap›lmas› Gerekenlere Dair Verdikleri
Yan›tlar›n Da¤›l›m›

Sar›l›k hastal›¤›n›n bulafl›c› bir hastal›k oldu¤unu
söyleyenlerin hastal›ktan korunmak için yap›lma-
s› gerekenlere dair verdikleri yan›tlar›n da¤›l›m›na
bak›ld›¤›nda; %5.4’ünün afl› olma, %21.8’inin yak›n
temastan kaç›nma, %12.4’ünün temizli¤e dikkat
etme, %15.4’ünün ortak eflya kullan›m›ndan sak›n-
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Tablo 6. Daha önce sar›l›k hastal›¤›n› duyanlar›n
sar›l›¤›n hangi yafllarda görüldü¤üne dair verdik-
leri yan›tlar›n da¤›l›m›.

Sarılığın görülme yaşları n %

0-14 84 30.0

15-64 15 5.4

65 yaş ve üstü - -

Her yaşta 63 22.5

Bilmeyenler 118 42.1

Toplam 280 100.0

Tablo 7. Sar›l›k hastal›¤›n› duyanlar›n, sar›l›k
hastal›¤› hangi organ hastal›¤›d›r sorusuna ver-
dikleri yan›tlar›n da¤›l›m›.

Sarılığın etkilediği organlar n %

Bilmeyenler 183 65.4

Mide, akciğer, böbrek vs. 68 24.2

Karaciğer 29 10.4

Toplam 280 100.0

Tablo 8. Daha önce sar›l›k hastal›¤›n› duyanla-
r›n kendinizde veya ailenizde sar›l›k hastal›¤›
olursa ne yapars›n›z sorusuna verdikleri yan›tla-
r›n da¤›l›m›.

Davranış durumu n %

Doktora götürürüm 248 88.6

Yüz çizdiririm 2 0.7

Bilmiyorum 30 10.8

Toplam 280 100.0

Tablo 9. Araflt›rmaya al›nanlardan daha önce sa-
r›l›k hastal›¤›n› duyanlar›n sar›l›k çeflitlerini bil-
me durumuna göre da¤›l›m›.

Sarılık çeşitleri n %

Hepatit C 2 22.2
Hepatit A + B 3 33.3
Hepatit B + C 1 11.1
Hepatit A + B + C 3 33.3
Toplam 9 100.0



ma, %0.6’s›n›n prezervatif kullanma, %2.4’ünün
hiçbir fley yapmamal›, %42.0’sinin ise bilmiyorum
yan›t›n› verdi¤i saptanm›flt›r (Tablo 11).

11. Sar›l›k Hastal›¤›n›n Bulafl›c› Bir Hastal›k
Oldu¤unu Söyleyenlerin Hepatit Afl›s›na Dair
Verdikleri Yan›tlar›n Da¤›l›m›

Sar›l›k hastal›¤›n›n bulafl›c› oldu¤unu söyleyen
169 kiflinin %60.9 (103 kifli)’u sar›l›k hastal›¤›ndan
korunmak için afl›n›n oldu¤u, %33.7 (57 kifli)’si
afl›n›n olmad›¤›, %5.3 (9 kifli)’ü ise bilmedi¤i yan›-
t›n› verdi¤i saptanm›flt›r [sar›l›ktan korunmak
için afl› oldu¤unu söyleyen 103 kiflinin %1.9 (2 ki-
fli)’u afl› yapt›rm›flt›r].

TARTIfiMA

Araflt›rmaya ald›¤›m›z bireylerin %93’ü sar›l›k
hastal›¤›n› duydu¤unu belirtmifltir. Ancak bunla-
r›n %78.9’u hastal›¤›n etkenini bilmedi¤ini ifade

etmifltir. Koku, korku, nazar, g›das›zl›k ve stresten
kaynakland›¤›n› söyleyen 15 (%5.4) kifli de eklen-
di¤inde, hastal›¤› duydu¤unu belirtenlerin dahi
büyük bir k›sm›n›n (%84.3) etkeni bilmedi¤i veya
yanl›fl bildi¤i ortaya ç›kmaktad›r.

Yine sar›l›k hastal›¤›n› duyanlar aras›nda sar›l›k
bulafl›c›d›r diyenlerin oran› %57.9’dur. Hastal›¤›n
bulafl›c›l›¤›na dair do¤ru bilgi, etkene yönelik
do¤ru bilgiden daha fazlad›r. Bu durum bulafl›c›l›-
¤›n halk için daha fark edilir olmas›ndan kaynak-
lanmaktad›r.

Hastal›¤› duydu¤unu belirtenlere yöneltilen “sar›-
l›k hangi yafllarda görülür” sorusuna karfl›l›k ola-
rak %42.1 oran›nda bilmiyorum cevab› al›nm›flt›r.

Ayn› grup %65.4 oran›nda sar›l›¤›n hangi organ›
etkiledi¤ini bilmedi¤ini ifade etmifl, %24.2 oran›n-
da da mide, akci¤er, böbrek gibi organlar› iflaret
etmifltir. Kiflilerin %10.4’ünden sar›l›¤›n bir kara-
ci¤er organ hastal›¤› oldu¤u cevab› al›nabilmifltir.
Bu; araflt›rma grubumuzu oluflturan bireylerin in-
san bedeni ve organlar›, k›saca kendileri hakk›n-
daki bilgilerinin ne derece yetersiz oldu¤unu gös-
termektedir.

Kendilerinde ve ailelerinde sar›l›k hastal›¤› oldu-
¤unda ne yapars›n›z fleklinde yöneltilen soruya
bireylerin %88.6’s› doktora götürürüm yan›t›n›
vermifllerdir. %10.8 oran›nda bilmiyorum, %0.7
oran›nda da yüz çizdiririm yan›t› al›nm›flt›r. He-
kimlik prati¤imizde s›k olarak karfl›laflt›¤›m›z bu
tür geleneksel tedavi yöntemlerinin, çal›flma gru-
bumuzdaki s›kl›¤› oldukça düflüktür. Bunda; böl-
gede hekime baflvurma s›kl›¤›n›n yüksek olmas›
kadar “ne yapars›n›z?” sorusunun direkt hekim ta-
raf›ndan sorulmufl olmas› da rol oynam›fl olabilir.

Sar›l›k hastal›¤›n› duyan 280 kiflinin %3.2 (9 ki-
fli)’sinin bulafl›c› sar›l›k çeflitlerini do¤ru olarak
bildi¤i, %96.8 (271 kifli)’inin bilmedi¤i tespit edil-
mifltir. Yine bu 9 kifliden %22.2 (2 kifli)’sinin hepa-
tit C’yi, %33.3 (3 kifli)’ünün hepatit A + hepatit
B’yi, %11.1 (1 kifli)’inin hepatit B + hepatit C’yi
%33.3 (3 kifli)’ünün ise hepatit A + hepatit B +
hepatit C’yi bildi¤i tespit edilmifl ve bu 9 kifliden
1 kifli hepatit A’n›n, 1 kifli de hepatit A + hepatit B
+ hepatit C’nin bulafl›c› oldu¤unu ifade etmifltir.

Örnek grubumuzda yer alan ve sar›l›¤›n bulafl›c›
bir hastal›k oldu¤unu söyleyen 169 kiflinin %27.2’si
sar›l›¤›n kan ve cinsel yolla, %39.6’s› ise kan veya
cinsel yolla bulaflabilece¤ini, %33.1’i ise kan ve cin-
sel yol d›fl›ndaki yollarla (eflya, besin, tokalaflma
vb.) bulaflma olabilece¤ini ifade etmifllerdir.
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Tablo 10. Sar›l›k hastal›¤›n›n bulafl›c› bir hastal›k
oldu¤unu söyleyenlerin sar›l›k hastal›¤›n›n bulafl-
ma yollar›na dair verdikleri yan›tlar›n da¤›l›m›.

Sarılığın bulaşma yolları n %

Bilenler (kan ve 46 27.2
cinsel yolla bulaşır)

Az bilenler (kan veya 67 39.6
cinsel yolla bulaşır) 

Bilmeyenler (kan ve 56 33.1
cinsel yolla bulaşmaz)

Toplam 169 100.0

Tablo 11. Sar›l›k hastal›¤›n›n bulafl›c› oldu¤unu
söyleyenlerin hastal›ktan korunmak için yap›lma-
s› gerekenlere dair verdikleri yan›tlar›n da¤›l›m›.

Sarılıktan korunma yolları n %

Aşı olurum 9 5.3

Yakın temastan kaçınırım 37 21.8

Temizliğe dikkat ederim 21 12.4

Ortak eşya
kullanımından sakınırım 26 15.4

Prezervatif kullanırım 1 0.6

Hiçbir şey yapmam 4 2.4

Bilmiyorum 71 42.0

Toplam 169 100.0
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“Bulafl›c› sar›l›ktan nas›l korunursunuz?” sorusu-
na %42.0 oran›nda bilmiyorum cevab› al›nm›flt›r.
Viral hepatitten en önemli korunma yöntemleri
olan afl›lama %5.4, prezervatif kullan›m› %0.6 gibi
çok düflük oranlarda belirtilmifltir. Sar›l›k hastal›-
¤›n›n bulafl›c› oldu¤unu söyleyen 169 kiflinin
%60.9 (103 kifli)’unun sar›l›k hastal›¤›ndan korun-
mak için afl›n›n oldu¤u yan›t›n› verdikleri saptan-
m›flt›r. Ancak bunlardan sadece %1.9 (2 kifli)’u afl›
yapt›rm›flt›r. Özellikle hepatit B’den korunmada
en etkili ve güvenilir yol temas öncesi afl›lamad›r
(12,13). Hem HBV hem de HCV cinsel yolla geç-
mektedir (14). Di¤er cinsel yolla geçen hastal›k-
lardan korunmada oldu¤u gibi HBV ve HCV’den
de korunmada prezervatif kullan›m›n›n etkin ol-
du¤unun yeterince bilinmedi¤i sonucuna var›l-
m›flt›r.

Sosyoekonomik yönden geri kalm›fl ülkelerin en
önemli sa¤l›k problemlerinden olan infeksiyöz
hepatit, yüksek tafl›y›c›l›k oranlar›yla ülkemiz için
ciddi bir sorundur. ‹nfeksiyöz hastal›klar›n pek
ço¤unda oldu¤u gibi, hepatitle savaflta da koru-
yucu hekimlik önlemleri sonuca ulaflmak için en
etkin yöntemlerdir. Bunlar aras›nda halk›n hasta-
l›k konusunda e¤itim ve bilgilendirilmesi önemli
bir yere sahiptir. Yukar›da belirtti¤imiz rakamlar,
çal›flma grubumuzun bulafl›c› hepatitle ilgili bilgi
ve bilinç düzeyinin oldukça düflük oldu¤unu gös-
termifltir. Çal›flmalarda saptanan hepatit B ve
hepatit C tafl›y›c›l›k s›kl›¤›n›n en önemli nedenle-
rinden birinin de bu oldu¤unu düflünüyoruz. Bafl-
ta ailede ve okulda verilecek ve sa¤l›k personeli
taraf›ndan da desteklenecek sa¤l›k e¤itim hizmet-
leri, hepatit B ve hepatit C tafl›y›c›l›k oranlar›nda
ciddi bir düflüfle neden olacakt›r.
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