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0zZET

Amag: Bu calismada, hastanemizde galisan 409'u kadin, 296's! erkek toplam 705
saglik personelinin hepatit B virusu (HBV), hepatit C virusu (HCV) ve insan yetmezlik
virusu (HIV) seroprevalansinin belirlenmesi amaglanmigtir.

Gereg ve Yontemler: Hastanemiz 2010- 2011 yili saglik caliganlarindan tarama
amaclyla alinan kan drneklerinin; hepatit B yiizey antijeni (HBsAg), hepatit B ytizey
antikoru (anti-HBs), HCV antikoru (anti-HCV) ve HIV antikoru (anti-HIV) sonuglari
laboratuvarimizda kemiluminesans immunassay yontemi (Advia Centaur XP
Siemens, Almanya) ile calisimigtir.

Bulgular: Hastane personelinin meslek dagilimi incelendiginde 71 (%10,1)'i
doktor, 181 (%25,7)" i ebe-hemsire, 17 (%2.4)'si saghk memuru, 51 (%7,2)i
teknisyen (laboratuvar/rontgen/anestezi), 132 (%18,7)'si temizlik personeli, 16
(%2,3)'sI hizmetli, 105 (%14,9)i tibbi sekreter, 76 (%10,8)'s idari personel, 29
(%4,1)'u gtivenlik personeli, 27 (%3,8)'si yemekhane personelidir. Hepatit B virusu
acisindan yapilan tarama sonuglari degerlendirildiginde saglik personelinin 623
(%88,3) tinde anti-HBs pozitif olarak tespit edilmistir. Personelin 73 (%10,35)'niin
asisiz, 613 (%86,95) tintin asili, 10 (%1,42)'unun dogal bagisik ve 9 (%1,28)'unun
ise taglyici oldugu saptanmistir. Saglik calisanlarinda anti-HIV ve anti-HCV
pozitifligi saptanmamistir. Saglik personelinde hepatit test sonuglarinin dagilimi
incelendiginde teknisyenlerde iki, giivenlik personelinde bir, temizlik personelinde
iki, tibbi sekreterde g, idari personelde bir HBsAg pozitifligi tespit edilmistir.
Doktor ve Ebe-hemsire grubunda HBsAg pozitifligi saptanmamistir. Asili olmayan
saglik calisanlari asilama programina alinip, tastyici olanlarin takipleri
yapiimaktadir.

Sonug: Tim saglik caliganlari kan ve temas yoluyla gegen hastaliklar
acisindan risk altinda bulunmaktadir. Bu riskin onlenebilmesi icin egitime
onem verilmesi, HBV acisindan asilanmalari, hastalardan alinan biitiin
orneklerin infekte olabilme ihtimali géz ardi edilmemelidir. (Viral Hepatit
Dergisi 2012; 18(3): 120-2)

Anahtar Kelimeler: Saglik calisanlari, HBV, HCV, HIV, seroprevalans

ABSTRACT

Objective: In this study, we aimed to evaluate the HBV and HCV seroprevalances
among 705 health care workers consisted of 409 female and 296 male individuals.
Materials and Methods: Serum samples obtained from health care workers in
our State Hospital between 2010-2011, were tested for HBsAg, anti-HBs, anti-HCV
and anti-HIV markers by chemiluminescent immunoassay method with
autoanalyser (Advia Centaur XP Siemens, Germany).

Results: Distribution of the health care workers according to the occupation was
as follows in our hospital: 71 doctors (10.1%), 181 nurses& midwives (27.7%), 17
health clerk (2.4%), 51 technicians (7.2%), 132 cleaners (18.7%), 16 hospital janitor
(2.3%), 105 medical secretaries (14.9%), 76 administrative personnel (10.8%), 29
security personnel (4.29%) and 27 dining hall personnel (3.8%). When the
screening tests of Hepatit B viruses is evaluated 623 healthcare workers were anti-
HBs, positive (88.3%), 73 were unvaccinated, 613 were vaccinated, 10 were
naturally immune and 9 were carriers. Anti-HIV and anti-HCV positivity was not
detected among health care workers. When the distribution of the seropositivity of
healthcare workers was evaluated two technicians, one security personnel, two
cleaners, three medical secretaries, one administrative personnel were found to be
HBsAg positive. No HBs Ag positivity was detected among doctors, nurses and
midwife group. Unvaccinated healthcare workers were included at vaccination
programs and carriers were monitored.

Conclusion: Healthcare workers are under the risk of blood-bome diseases and
diseases transmitted by direct contact. In order to prevent the risk, more attention
should be given to education, HBV vaccination should be applied and all samples
obtained from the patients should be considered as potentially infectious.(Viral
Hepatitis Journal 2012; 18(3): 120-2)
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Giris

Hepatit infeksiyonlar, kan ve kan drinlerinin nakledilmesi
sirasinda dogrudan, enfekte ortamlarla temas v.b nedenlerden ise
dolayli olarak saglik galisanlarinin hayatini tehdit eden édnemili bir halk
sagligi problemidir. HBV, kan ve kan UrUnleriyle, perkitan, perinatal,
horizantal ve cinsel temas yoluyla bulasabilen, en yaygin gorilen
viral enfeksiyondur. Ulkemizde tahmini ¢ milyon, diinyada ise 450
milyon tastyicinin oldugu distnUlimekte, saglik calisanlarinda ise iki-
dort kat daha sik rastlanan bir etken olarak karsimiza gikmaktadir.
Kroniklesme orani yiksek (%85) olan HCV ile diinyada 500 milyon
insanin enfekte oldugu bilinmektedir. HCV, Ulkemizde kan
dondrlerinde %0,3- 1,8 prevalansin saptandigi parenteral bulasan bir
etkendir (1,2). HBV'de parenteral, HCV'de gerek parenteral gerekse
nozokomiyal gecisin s6z konusu olmasi ve kronik karaciger
hastaliklarina sebebiyet vermeleri saglik calisanlari icin ciddi bir
problem teskil etmektedir (3). Hepatit B virusu infekte insanlarin kan
ve vicut sivilarinda konsantrasyonunun daha fazla olmasi nedeniyle
HIV'e oranla daha bulasici olmakla birlikte kullanilan bisturi, igne,
enjektdr v.b materyallerde, ylzeylerde uzun slre canli kalabilme
ozelligine sahiptir (4).

Kesici-delici alet yaralanmalarina, kan ve diger vicut
sivilarina maruz kalmak, HIV, HCV, HBV ve diger kan kaynakli
patojenlerin  bulasmasina neden olmasi yaninda saglk
calisanlarinda korku, stres ve anksiyete olusturabilmektedir (5).

Hepatit enfeksiyonlarinin tani ve takibinin yapilmasinda en
sik kullanilan yéntem enzyme-linked immunosorbent assay
(ELISA)'dir. HBsAg pozitifligi taslyicilik ve enfeksiyonu, anti-HBs
antikoru pozitifligi enfeksiyonun gegcirildigini veya asilanmayi
gosteren 6nemli belirteclerdir.

Bu calisma da 409'u kadin, 296'sI erkek toplam 705 saglik
personelinin HBV, HCV ve HIV seroprevalansinin belirlenmesi
amaclanmistir.

Gereg ve Yontem

Polatli Duatepe Devlet Hastanesinde 2010- 2011 yillarinda
calisan toplam 705 saglik personeline ait kayitlar retrospektif
olarak incelendi. Tarama amaciyla alinan kan o&rneklerinin
HBsAg, anti-HBs, anti-HBC IgG, anti-HCV ve anti-HIV test
sonuglari laboratuvarimizda kemiluminesans immunassay
yontemi (Advia Centaur XR Siemens, Almanya) ile calisildi.

Istatiksel degerlendirme icin Fisher's exact test ve Ki-kare
testleri kullanildi. P<0,05 anlamlilik siniri olarak kabul edildi.

Bulgular

Hastanemizde HBV, HCV ve HIV seroprevalansi arastirilan
705 saglik calisaninin mesleklere gore dagihm oranlari Tablo
1'de gosterilmistir.

Test sonuglarinin dagilimi incelendiginde teknisyenlerde iki,
glvenlik personelinde bir, temizlik personelinde iki, tibbi sekreterde
g, memurlarda bir HBsAg poxzitifligi tespit edilmistir. Doktor ve ebe-
hemsire grubunda HBsAg pozitifligi saptanmamisti. Anti-HIV ve
anti-HCV pozitifligi ise hicbir personelde saptanmamistir. Tim saglik
personelinin tarama sonuglar Tablo 2'de verilmistir. Bu sonuclara
gore hepatit B acisindan tasiyici, asili ve dogal bagisik olan personel
sayisi Tablo 3'te gosterilmistir.

Asilanma orani doktor ve ebe-hemsire grubunda diger
meslek gruplarina gore daha ylksek saptanmistir (p<0,05).
Cinsiyet dagihmina bakildiginda ise asilanma oraninin
bayanlarda erkeklere oranla daha yiksek oldugu tespit edilmistir
(p<0,05). Bu farkin hastanemizde calisan personelimizin
Ozellikle ebe-hemsire grubunun bayan olmasindan kaynaklandigi
ongoralmustdr.

Tablo 1. Saglik personelinin hepatit testi tarama sonuglari n (%)

MESLEK GRUBU n (%)
Doktor 71(%10,1)
Ebe-hemsire 181 (%25,7)
Saglik memuru 17 (%2,4)
Teknisyen 51(%7,2)
Hizmetli 16 (%2,3)
Temizlik personeli 132 (%18,7)
Tibbi sekreter 105 (%14,9)
idari personel 76 (%10,8)
Giivenlik personeli 29 (%4,1)
Yemekhane personeli 27 (%3,8)
TOPLAM 705

Tablo 2. Saglik personelinin hepatit testi tarama sonuglari n (%)

Meslek Grubu n HBsAg(+) % Anti-HBs (+) %
Doktor n - 0,0 7 100,0
Ebe- Hemsire 181 - 0,0 170 939
Saglik Memuru 17 - 0,0 15 88,2
Teknisyen 51 2 39 44 86,3
Temizlik Personeli 132 2 15 116 879
Hizmetli 16 - 0,0 n 68,8
Tibbi Sekreter 105 3 29 91 86,7
Giivenlik Personeli 29 1 34 23 793
Yemekhane Personeli 21 - 0,0 20 74,1
idari Personel 76 1 13 62 81,6
TOPLAM 705 9 1,28 623 88,36

Tablo 3. Saglik personelinin agilanma ve dogal bagisiklik sayi ve yiizdelerin (%)

Meslek Grubu n Tasiyici Asil Dogal bagisik
Doktor n - 70(%98,6) 1(%1,4)
Ebe- Hemsire 181 - 169(%93,3) 1(%0,5)
Saglhk Memuru 17 - 14(%82,3) 1(%5,8)
Teknisyen 51 2(%3,9) 43(%84,3) 1(%1,9)
Temizlik Personeli 132 2(%1,5) 114(%86,3) 2(%1,5)
Hizmetli 16 10(%62,5) 1(%6,2)
Tibbi Sekreter 105 3(%2.8) 89(%84,7) 2(%1,9)
Giivenlik Personeli 29 1(%3,4) 23(%79,3)

Yemekhane Personeli 27 - 20(%74)

Idari Personel 76 1(%1,3) 61(%80,2) 1(%1,3)

TOPLAM 705 9(%1,28)  613(%86.95  10(%1,42)
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Tartisma

Saglik personeli kan ve kan drlnleri ile temasi s6z konusu
oldugu icin HCV, HBV ve HIV bulasmasi yontnden risk altinda
bulunmaktadir. HBsAg pozitif bir saglk personelinin de virls
baska hastalara bulastirma ihtimali s6z konusudur.

Ulkemizde hepatit seroprevalanslarinin arastirimasinda en
onemli risk grubunu saglik personeli olusturmaktadir.
Hepatitlerin saglik calisanlarina bulasmasinda kan ve kan
arGnleri ile temasin yani sira hasta ile temas da 6nemlidir.
Hekimler, hemsireler, laboratuvar calisanlari, &rneklerin
transportunu saglayan personel ve temizlik personeli de risk
grubunda bulunmaktadir. Hosoglu ve ark.'nin (6) yaptigi ¢ok
merkezli bir calismada cerrahi birimlerde 5.5 kat daha fazla
mesleki yaralanmanin oldugu ve hastane galisanlarinin kesici ve
delici alet yaralanmalari ve vicut sivilarina maruziyetlerinin
%50,1 olarak saptandigi bildirilmistir.

Ulkemizde bircok merkezde saglik calisanlarinda HBsAg
seroprevalansi arastirilmistir. Kése ve ark. %24 (7), Berktas ve
ark. %25 (8), Ergoniil ve ark. %3 (9), Ozsoy ve ark. %3 (10),
Murt ve ark. %75 (11) , Kutlu ve ark. %76 (12), Yayl ve ark. %5
(13), Ulusoy ve ark. %3,1 (14), Oktun ve ark. %6,7 (15),
Leblebicioglu ve ark. %8,6 (16) oraninda pozitiflik bildirmislerdir.

Stnbll ve ark. (17) saglk personelinde yapmis olduklari
calismada HBsAg, anti-HBs ve anti-HBc seroprevalansi sirasiyla
%1,9, % 55, % 25,4 olarak tespit etmislerdir Sencan ve ark.
(18) yaptiklari baska bir calismada HBsAg pozitifligini %2, anti-
HBs pozitifligini %28,6 ve anti-HBc ve anti-HBs belirleyicilerinin
birlikte pozitifligini ise % 16,1 olarak saptamislardir Oksiiz ve ark.
(3) calismalarinda saglik personelinin%1,7'sinde HBsAg,
%75,7'inde anti-HBs, %2,9'unda izole anti-HBc total pozitifligi
ve %18,2'inde anti-HBs ve anti-HBc total birlikteligi
saptanmistir. Dogal bagisiklik oranini (%18,2) diger calismalara
benzer oranda bulmuslardir. Asilamaya bagli olusan anti-HBs
pozitifligi % 75,7 olarak bulunmustur.

HCV seroprevalansinin arastinldigr cesitli calismalarda Yayli
Saglik calisanlarinin meslek dagiimi n(%)ve ark. %0,17 (13),
Murt ve ark. %0,7 (11), Ozsoy ve ark.%0,3 (10) ve Kése ve ark.
%0,3 (7), Sencan ve ark. %1. (18) oranlarinda pozitiflik tespit
etmislerdir.

Calismamizda HBsAg pozitifligi %1,29, anti-HBs pozitifligi
%88,3 ve anti-HBc ve anti-HBs belirleyicilerinin birlikte pozitifligi
%1,42 olarak tespit edilirken, anti-HCV ve anti-HIV pozitifligi
saptanmamistir. Calismnamizda dogal bagisiklik diger calismalara
oranla daha duslk, asili personelin ylzdesi ise daha fazla
ctkmistir.  Asilanmis personel sayimizin  yiksek olmasi
hastanemizde asilanmaya verilen dnemi gostermektedir.

Bulasin dnlenebilmesi igin hastanede calisan personelin
oncelikli olarak korunma yontemlerini uygulamasi gereklidir.

Hasta ve calisan glvenligi acisindan saglik personeline bulasici
hastaliklardan korunma ydéntemleri konusunda dUzenli olarak
egitimlerin verilmesi, tarama tetkiklerinin dlizenli yapilarak
mevcut durumlarinin tespiti, tastyict olanlarin rutin takiplerinin
yapilmasi ve asili olmayanlarin asilanmasi énem arz etmektedir.
Saglik personelinde asilama, HBV enfeksiyonuna yakalanma ve
bu etkeni bulastirma riskini de azaltacaktir.
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