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OZET

Amag: Hepatit B ve hepatit C viriisti enfeksiyonlari halen tlkemiz igin en
onemli saglk problemlerinden biri olmaya devam etmektedir. Bu calismada
Kasim 2011 ve Mayis 2013 tarihleri arasinda Bezmialem Vakif Universitesi
Tip Fakiiltesi Hastanesi’'ne bagvuran hastalarda HBsAg, anti-HBs ve anti-HCV
pozitiflik oraninin belirlenmesi amaclandi.

Gereg ve Yontemler: Hastalardan alinan kan drneklerinde hepatit B yiizey
antijeni (HBsAg), hepatit B antikoru (anti-HBs) ve HCV antikoru (anti-HCV)
testleri kemiluminesans immiinassay yontemi (Advia Centaur, Siemens,
Almanya) ile calisilmistir.

Bulgular: Laboratuvarimizda toplam 53,593 hastaya HBsAg, 22,300 hastaya
Anti-HBs ve 39,877 hastaya Anti-HCV calisildi ve sirasiyla %5,5, %42,2, %1,3
oraninda seropozitiflik saptandi.

Sonug: Bolgemizde hepatit B ve hepatit C virtisti icin saptadigimiz oranlar
tlkemizin diger bolgelerindeki sonuglarla uyumludur. (Viral Hepatit Dergisi
2013; 19(3): 106-9)

Anahtar Kelimeler: HBsAg, Anti-HBs, Anti-HCV, seroprevalans

ABSTRACT

Objective: The infections caused by hepatitis B and hepatitis C virus are still remain
one of most important health problems for our country. The purpose of this study
was to determine the frequency of HBsAg, anti-HBs and anti-HCV positivity in the
patients who were admitted to the Research Hospital of the Medical Faculty of
Bezmialem Vakif University between November 2011 and May 2013.

Materials and Methods: The blood samples were tested for HBsAg, Anti-HBs and
anti-HCV by chemiluminescent microparticle immunoassey (CMIA) ( Advia Centaur,
Siemens, Almanya)

Results: In our laboratuary serologically 53.593 patients are tested for HBsAg,
22.300 patients are tested for Anti-HBs and 39.877 patients are tested for Anti-HCV.
In our study 5.5%, 42.2% and 1.3% of the patients are found to be seropositive for
HBsAg, Anti-HBs and Anti-HCV respectively.

Conclusion: The results detected for hepatitis B and hepatitis C virus seropositivity
in our region are comparable to those found in other regions of Turkey. (Viral
Hepatitis Journal 2013; 19(3): 106-9)
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Giris

Hepatit B virlst (HBV) ve Hepatit C virlst (HCV) enfeksiyonlari
tim dlnyada ve Ulkemizde sikca karsilasilan, akut veya kronik hepatit
tablosuyla seyredebilen 6nemli bir saglik sorunudur. Bu enfeksiyonlar
temel olarak parenteral, perinatal, horizontal ve cinsel iliski ile aktarilir
ve karaciger yetersizligi, siroz, hepatoselller kansere (HCC) yol agarak
ciddi morbidite ve mortaliteyle sonuglanir (1).

Dulnya nifusunun neredeyse Ugte biri HBV (2) ve yaklasik %3l
kronik HCV (3) ile enfektedir. Diinya Saglik Orgiitii bu enfeksiyonlarin
gortlme sikligina gore bolgeleri yiksek, orta ve dlslk endemik
olarak siniflandirmaktadir. Ulkemiz %2-10 HBsAg ve %20-60 anti-
HBs pozitiflik oranlaryla HBV seropozitifligi acisindan orta endemik
(4), HCV tastyiciligr acisindan ise diistk endemik (<%1,5) bolgede
yer almaktadir (5).

Hepatit enfeksiyonlarinin tanisinda kullanilan HBsAg pozitifligi
taslyicilik ve enfeksiyonu, anti-HBs antikor pozitifligi asilanmayi ya
da gecirilmis enfeksiyonu, anti-HCV antikor pozitifligi ise HCV virlist
ile enfeksiyonu gosteren belirteclerdir.

Bu calismada cesitli nedenlerle Bezmialem Vakif Universitesi Tip
Fakiltesi Hastanesi'ne basvuran ve HBsAg, anti-HBs ve anti-HCV
tetkikleri istenen hastalara ait seroprevalansin deg@erlendirimesi ve
Ulke verileriyle karsilastirlmasi amaglanmistir.
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istenilen hastalarin sonuclari geriye donlik olarak incelenmistir.
Rutin laboratuvarimizda hastalardan alinan kan érneklerinin serumu
ayrilip  kemiluminesans immunassay yontemi (Advia Centaur,
Siemens, Almanya) ile calisiimist.. HBsAg ve anti HCV igin 1 S/
CO altindaki degerler negatif ve >1 S/CO olan numuneler pozitif
olarak degerlendirilmistir. Anti HBs icin <10 mIU/ml olan numuneler
negatif, >10 mIU/ml olan numuneler ise pozitif olarak tanimlanmistir.

Bulgular

Calismada HBsAg testi calisilan 53,593 hastanin 2,966'sinda
(%5,5), anti-HBs antikoru calisilan 22,300 hastanin 9,506'sinda
(%42,2) ve anti-HCV antikoru calisilan 39,860 hastanin 514'linde
(%1,3) seropozitiflik saptanmistir.

HBsAg pozitifligi yas gruplarina gore incelendiginde en sik 30-50
yas grubunda pozitiflik saptanmistir. Hastalar HBsAg agisindan
cinsiyetlerine gore degerlendirildiginde 30-40 yas grubunda
erkeklerde %9, kadinlarda %5,9 bulunmus, 40-50 yas grubunda

da erkeklerde %10, kadinlarda %5,5 oranlarinda pozitiflik tespit
edilmistir (Tablo 1).

Anti-HBs pozitifligi yas gruplarina goére incelendiginde en
sk 0-20 yas grubunda pozitiflik gorilmustir. Hastalar Anti-HBs
acisindan cinsiyetlerine goére degerlendirildiginde erkeklerde
%42,4 (4551/10720), kadinlarda %42,5 (4955/11580) seropozitiflik
saptanmistir (Tablo 2).

Anti-HCV pozitifligi yas gruplarina gore incelendiginde en sik
50 vyas Ustl grupta pozitiflik gorGimUstir. Hastalar Anti-HCV
acisindan cinsiyetlerine goére degerlendirildiginde erkeklerde
%1,1 (221/19991), kadinlarda %1,47 (293/19869) seropozitiflik
saptanmistir (Tablo 3).

Tartisma

Viral hepatitler dinyada ve Ulkemizde 6nemli halk saglig
sorunlarindandir (6). Hepatit B virist (HBV) enfeksiyonu viral
hepatitler arasinda en yiksek bulasma riski tasiyan enfeksiyondur

Tablo 1. HBsAg pozitifligin yas ve cinsiyete gore dagilimi
Yas Grubu Erkek Kadin Toplam
n % n % n %
0-9 Yas 5/930 0,54 2/647 0,03 11577 0,44
10-14 Yas /545 1,28 3/385 0,77 10/930 1,08
15-20 Yas 32/1109 2,89 36/1372 0,02 68/2481 2,74
21-30 Yas 234/3770 6,21 219/5992 0,03 453/9762 4,64
31-40 Yas 382/4240 9,01 333/5613 593 715/9853 1,26
41-50 Yas 376/3720 10,11 241/4333 5,56 617/8053 7,66
50> 666/11123 5,99 430/9814 4,38 1096/20937 5,23
Tablo 2. AntiHBs pozitifliginin yas ve cinsiyete gdre dagilimi
Yas Grubu Erkek Kadin Toplam
n % n % n %
0-9 Yas 349/439 79,50 273/347 43,89 622/786 79,13
10-14 Yas 203/270 75,19 165/225 44,84 368/495 74,34
15-20 Yas 433/505 85,74 520/616 54,56 953/1121 85,01
21-30 Yas 510/1597 31,93 810/1972 61,36 1320/3569 36,99
31-40 Yas 594/1880 31,60 632/1967 51,55 1226/3847 31,87
41-50 Yas 551/1540 35,78 677/1928 55,13 1228/3468 3541
50 >Yas 1911/4489 4251 1878/4525 49,56 3789/9014 42,03
Tablo 3. AntiHCV pozitifliginin yas ve cinsiyete gore dagilimi
Yas Grubu Erkek Kadin Toplam
n % n % n %
0-9 Yas 0/593 0,00 2/380 0,53 2/973 0,21
10-14 Yas 1/255 0,39 0/178 0,00 1/433 0,23
15-20 Yas 1/169 0,13 1/870 0,11 2/1639 0,12
21-30 Yas 22/3041 0,72 8/3883 0,21 30/6924 0,43
31-40 Yas 17/3336 0,51 15/3770 0,40 32/1106 0,45
41-50 Yas 25/2959 0,84 33/3160 1,04 58/6119 0,95
50> Yas 155/9038 1.7 234/7628 307 389/16666 2,33
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(7). Dunya Saglik Orguti (DSO) verilerine gore diinya genelinde
iki milyar insan HBV ile enfekte olup, 350 milyon kiside de kronik
enfeksiyon mevcuttur (8,9). Hepatit B virlisi enfeksiyonunun
dagilimi Ulkelere ve hatta Ulkemiz icinde de bolgelere gore degisiklik
gostermektedir. HBV agisindan tlkemiz orta endemisite alanindadir
(10,11). Yoresel farkliliklar saptanmakla birlikte genel olarak batidan
doguya dogru gidildikce hepatit B seroprevalansiartis gdstermektedir
(12). Gelismis bati Ulkelerinde tastyicilik sikligi % 1°den disUk iken,
gelismekte olan bazi Ulkelerde %20'yi gecmektedir (7).

HBV kan ve viicut sivilari ile bulasan bir etken olup, alindiginda
tam bir bagisiklik saglayabilecegi gibi kronikleserek ilerleyen
dénemlerde siroz ve karaciger kanserine yol acabilmekte ve
dlnyadaki primer hepatoselller karsinom olgularinin %80‘inden
de sorumludur. Ozellikle kan, viicut sivilar ve dokular ile temasi
sik olabilecek saglik calisanlarinin bu enfeksiyon igin risk altinda
olabilecegi dustndlmektedir (7,13). Hepatit B asi ile dnlenebilir bir
hastaliktir (8). Diinya Saglik Orgiitti 1992'de hepatit B enfeksiyonunu
meslek hastaligi olarak kabul etmistir. Ulkemizde de Saglik Bakanligs
1996'da saglik calisanlarinin bu virlis acisindan taranmasini ve
duyarli kisilerin asllanmasini baslatmistir (14).

Dinyada HBsAg taslyicilik orani <%?2 olan Ulkeler dustk,
%2-10 olan Ulkeler orta ve >%10 olanlar da yUksek endemik bolge
kapsamina alinmistir (9,10,15). Ulkemizdeki HBsAg seropoxzitifliginin
%1,7-%21 arasinda degistigi bildirilmektedir (16). Yurdumuzda
cesitli yerlerde yapilan calismalarda HBsAg seropozitifligi, Tunc
ve ark.'nin (17) Siirt'te yaptigi calismasinda %10, Yesilyurt ve
ark.'"nin (18) Yozgat'ta yaptigi calismada %5,56, Inci ve ark.'nin (4)
Artvin'de yaptigi calismada %3,96, Asan ve ark.'nin (19) Tunceli'de
yaptigi calismada %4,22, Cetinkol'un (20) Kars'ta yaptigi diger bir
calismada da %4,6 olarak bulunmustur. Bizim yaptigimiz calismada
ise bu pozitifligin %5,5 oldugu tespit edilmistir. Genel olarak
bakildiginda calismamizdaki HBsAg pozitif sonuglarimizin yapilan
diger calismalarla uyumlu oldugu gozlenmistir.

Inci ve ark.min (4) Artvin'de yaptigi calismada hastalar
cinsiyetlerine gore degerlendirildiginde HBsAg pozitiflik oraninin
erkeklerde %4,71, kadinlarda %3,30 oldugu gorilmustir. Ayni
calismada yas gruplarina gére HBsAg pozitifligi degerlendirildiginde
ise, en sik 41-50 yas grubunda pozitiflik saptanmis olup erkeklerde
%5,93, kadinlarda %4,43 oranlarinda bulunmustur. Asan ve
ark."nin (19) Tunceli'de yaptiklar ¢alismada HBsAg seropozitifliginin
cinsiyete gore farkliliklari degerlendirildiginde, erkeklerde %4,99,
kadinlarda %3,50 olarak tespit edilmistir Yas gruplarina gore
HBsAg pozitifligi degerlendirildiginde ise, en sik 50-59 yas grubunda
pozitiflik saptanmis olup erkeklerde %13,17, kadinlarda %9,92
oranlarinda oldugu bulunmustur. Bizim calismamizda HBsAg
pozitifliginin cinsiyetlere gore farkliigina bakildiginda erkeklerde
%6,7, kadinlarda %4,4 oldugu bulunmustur. Yas gruplarina gore
incelendiginde en sik 30-50 yas grubunda pozitiflik saptanmistir.
Hastalar HBsAg acisindan cinsiyetlerine goére degerlendirildiginde
30-40 yas grubunda erkeklerde %9, kadinlarda %5,9 bulunmus,
40-50 yas grubunda da erkeklerde %10, kadinlarda %5,5 oranlarinda
pozitiflik tespit ediimistir. Yas ilerledikce HBsAg seropozitifliginin
hem erkekte hem de kadinlarda artmasi dikkat cekicidir. Ayrica
erkeklerde HBsAg seropozitifliginin kadinlara gére daha yiksek
olmasi toplu yasam alanlarinda (yurt, kahvehane, askerlik, berber)

erkeklerin daha fazla bulunmasi ve ortak malzemelerin (tiras)
kullanilmasina baglanabilir.

Yurdumuzda gesitli bolgelerde yapilan calismalarda anti-HBs
pozitiflikleri su sekilde bulunmustur: Tunc ve ark.'nin (17) Siirt'te
yaptigl calismada %48, Yesilyurt ve ark.'nin (18) Yozgat'ta yaptigi
calismada %8,56, Demirpence ve ark.'nin (21) Batman’'da yaptigi
calismasinda %48,06, Araz ve ark.'nin (22) Gaziantep'te yaptigi
calismasinda %41,7 olarak bulunmustur. Inci ve ark.’'nin (4) Artvin'de
yaptigi calismasinda %35,06'dir. Anti-HBs seropozitifliginin cinsiyete
gore farkliliklari degerlendirildiginde erkeklerde %34,09, kadinlarda
%36,14 olarak tespit edilmistir. Yas gruplarina gore anti-HBs
pozitifligi degerlendirildiginde ise, en sik 20 yas ve alti grupta pozitiflik
gortlmustdr. Calismamizdaki anti-HBs pozitifliklerinin - ortalamasi
%42,2 olarak bulunmustur. Bu rakamin Turkiye'nin dahil oldugu
orta endemik bdlge oranlariyla uyumlu oldugu goérdlmistir. Ayrica
calismamizda anti-HBs pozitiflikleri orta yasa dogru dismektedir.
Bu dlsUsln azaltimasi ve koruyucu dlizeyde Anti-HBs titresi elde
edebilmek icin bolgemizde hepatit B aktif bagisiklamasinin orta yas
grubunda ciddiyetle strdUrdlmesine ihtiyac vardir.

Hepatit C virdst (HCV), dinyanin hemen her yerinde endemik
olan, kronik karaciger hastaligina ve hepatoselller karsinomaya
yol agabilen bir virlstir (23). Dinya capinda HCV taslyici sikligi
yaklasik %71 olup HCV ile enfekte 100 milyon kisinin oldugu
hesaplanmaktadir (24). Ulkemizde normal popiilasyonda anti-HCV
prevalansi %0-2,1 arasi olup bu durum bdlgelere gére degismekte
fakat belirgin bir anlamlilik bulunmamaktadir (25).

HCV esas olarak kan ve kan drUnlerinin transflizyonu ve
kontamine ignelerin kullaniimasi ile parenteral yolla bulasir. Gelismis
Ulkelerde ginimiizde en 6nemli bulas yolu, IV ilac kullanimidir.
Perinatal bulas ve cinsel yolla bulas daha nadir olarak gortlen bulas
sekilleridir (26). HCV enfeksiyonlarinin rutin labaratuvar tanisinda
serolojik ve molekdler testler kullanilir (27). HCV enfeksiyonlarinda
anti-HCV antikorlart hem tamamen iyilesen hem de kroniklesen
hastalarda saptanabilir (28). HCV enfeksiyonu her yas grubunda
gorullr ve sikligi yasla birlikte, 6zellikle 30 yasindan sonra artar (23).

Yurdumuzda cesitli yerlerde bakilan anti-HCV seropozitifligi su
sekilde bulunmustur: Tung ve ark.'nin (17) Siirt'te yaptigi calismada
anti-HCV calisilan serumlarin sadece %0,6'sinda seropozitiflik
saptamiglardir. Bunlarin 26's1 (%55) kadin, 21'i (%45) erkek
hastadan olusmaktadi. Asan ve ark.'nin (19) Tunceli'de yaptigi
calismada %0,95, Demirpence ve ark.'nin (21) Batman'da yaptigi
calismada %1,9, Tekay ve ark.'nin (29) Hakkari'de yaptigi calismada
%1, Inci ve ark.nin (4) Artvin'de yaptigi calismada anti-HCV
seropozitiflik orani %0,85 olarak bulunmustur. Ayni calismada Anti-
HCV seroporzitifliginin cinsiyete gore farklligi degerlendirildiginde
erkeklerde %0,86, kadinlarda %0,84 olarak tespit edilmistir. Anti
HCV seroporzitifligi agisindan yas gruplarina bakildiginda ise en
yUksek oranin 51 yas ve Uzeri oldugu belirlenmistir Asan ve
ark.’nin (19) yaptig calismada bu oran erkeklerde (%0,98) kadinlara
(%0,92) gore daha ylksek olarak bulunmustur. Ayrica bu calismada
anti-HCV seropozitif olan kisilerin %54'tn0 50 yas ve Uzeri grubun
olusturdugu saptanmistir. Bizim calismamizda anti-HCV pozitifligi
%1,3 olarak bulunmustur. Anti-HCV pozitifligi yas gruplarina gére
incelendiginde en sik 50 yas Ustl grupta pozitiflik gortlmdstir.
Hastalar anti-HCV acisindan cinsiyetlerine goére degerlendirildiginde
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erkeklerde %1,1, kadinlarda % 1,47 seropozitiflik saptanmistir. Anti-
HCV acisinda yapilan diger yayinlarla karsilastirildiginda calismamizin
diger calismalarla uyumlu oldugu bulunmustur.

Sonug olarak, yaptigimiz galismadaki oranlarin TUrkiye oranlariyla

uyumluluk gosterdigi izlienmistir. HBV ve HCV enfeksiyonlarindan
korunmada toplumun iyi egitiimesi ve HBV'ye karsi asilama
programlarinin uygulanmasi ile bu enfeksiyonlarin gérilme oranlarini
azaltabilecegini dislUnmekteyiz. Kan ve kan drlnleri ile bulasan
hepatit etkenleriyle micadelede, bolgemizdeki 6zellikle orta yas
gruplarina yonelik aktif bagisikligin arttirlmasi yaninda koruyucu ve
Onleyici hizmetlerin de yayginlastiriimasina ihtiyac vardir.

Cikar Catismasi: Bildirilmemistir.
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