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Stileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi Kan Merkezi'nin
2000-2007 yillar1 tarama test sonuglari

Selcuk Kaya, Giichan Alanoglu, Miimin Polat, Tansu Sipahi

Stileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi Kan Merkezi, Isparta

Ozet

Amag: Bu calismada Stileyman Demirel Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Kan Merkezi donér tarama testi
kayitlarini retrospektif olarak inceleyerek bolgemizdeki HBsAg, anti-HCV, anti-HIV ve VDRL
seroprevalanslarini saptamayi ve tilkemizin diger bolgeleri ile karsilastirmay1 amagladik. Yontem: 51361 kan
donoriinde HBsAg, anti-HCV ve anti-HIV ELISA (Abbott, AXSYM) ve VDRL yéntemi ile alisildi. Bulgular:
Toplam calisilan 51361 serum 6rneginde 564 (% 1,1) HBsAg, 226 (% 0,44) anti-HCV, 44 (% 0,09) anti-HIV ve
43 (%0.08) VDRL pozitifligi tespit edildi. Sonug olarak, bizim bulgularimiz, Isparta bolgesinin HBsAg ve
anti-HCV seropozitiflik oranlarinin Tiirkiye degerlerinin alt sinirinda oldugunu gostermektedir.

Anahtar kelimeler: HBsAg, anti-HCV, anti-HIV, RPR, seroprevalans, donor

Abstract

Evaluation of serologic scanning tests results in blood donors in Stileyman Demirel University, Hospital of
Medical Faculty, Blood Center between 2000-2007.

Objective: The aim of this retrospective study was to determine the seroprevalence of HbsAg, anti-HBC,
anti-HIV and VDRL in our region by evaluating the serologic scanning test results in blood donors, and to
compare them with these from different regions of Turkey. Methods: HBsAg, anti-HCV and anti-HIV were
analyzed by ELISA (Abbott, AXSYM) and VDRL were carried out. Results: We found that from 51361 serum
samples positivity was 564 (1.1%) for HbsAg, 226(0.44 %) for anti-HCV, 44 (0.09%) for anti-HIV, 43 (%0.08)
for VDRL. Conclusion: Our findings have indicated that seropositivity rates of HBsAg and anti-HCV are
under limit of Turkey’s ratio.
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Girig

Kan ve kan tirlinleri ile tedavi hayat kurtarici oldugu
kadar kan alicilarinda olusturdugu infeksiyon
hastaliklar1 bakimindan da 6nem tasimaktadir.
Infeksiyon hastaliklarindan Human immunodeficiency
virus (HIV), hepatit C (HCV) ve hepatit B viruslari
(HBV) hayat tehdit edici olmalarindan dolay1 en
onemlileridir (1). Kan merkezlerinde bulagsma riskini
azaltmak amaciyla kan ve kan tirtinleri ile ad1 gecen
enfeksiyon etkenlerinin taranmasi zorunludur.
Giiniimiizde diinya iizerinde yaklagik 400-500 milyon
kisinin HBV, 100 milyon kisinin HCV ile infekte
oldugu tahmin edilmektedir (2). HBV ve HCYV,
kroniklesebilmeleri ve siroz veya hepatoseliiler
karsinoma neden olabilmelerinden dolay tasiyicilarin
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belirlenmesi ¢ok dnemlidir (3). Kan dondrleri hem
toplumun seropozitifitesinin belirlenmesi, hem de
kan alicilarinda transfiizyona bagli gecis gosteren
hastaliklarm takibi ve riskinin azaltilmasi1 bakimindan
izlenmesi gereken bir grubu olusturmaktadir. HIV
insan retikiiloendotelyal hiicreleri ve 6zellikle
yardimci T-hiicrelerini infekte ederek oliimciil bir
hastaliga yol acar.

Bu amagla 2000-2007 yillar1 arasinda Siileyman
Demirel Universitesi Kan Merkezinde yapilan VDRL,
anti-HIV, HBsAg ve anti-HCV testlerinin sonuglari
retrospektif olarak degerlendirildi.

Gereg ve YoOntem

Siileyman Demirel Universitesi Kan Merkezine Ocak
2000-Haziran 2007 tarihleri arasinda basvuran yaslari
18-65 arasinda degisen toplam 51361 kan donorii
retrospektif olarak inceleme kapsamina alinmaistir.
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Kan dondr serumlarinda anti-HIV, HBsAg ve anti-  transflizyon endikasyonunun iyi belirlenmesi ¢ok
HCV tarama testleri mikropartikiil-EIA (Axsym,  Onemlidir.

Abbott, USA) yontemi, sifilis tarama testleri ise =~ Daha Once ililkemizde kan donérlerinde bildirilen
venereal disease research laboratory (VDRL) yontemi ~ HBsAg oranlar1 Trabzon’da %4.58, Ankara’da %5.2,
kullanilarak galisilmistir. Istanbul’da %5.71 ve Erzurum’da %7.1 olarak
bildirilmistir (8-11). Ulkemizde bildirilen HCV
oranlar1 %0.3 ile 1.2 arasinda degismekte olup
Isparta bolgesindeki kan dondrlerinde yapilan tarama  Trabzon’da %0.73, Ankara’da %0.6, istanbul’da

testlerinin 7 y1llik test sonuglari tabloda gosterilmistir. 00,8, Antalya’da %0.3 ve Erzurum’da %0.3 olarak
Dondrlerde HBsAg, anti-HCV, anti-HIV ve VDRL  pj|dirilmigtir (8-11).

pozitiflik oranlar1 sirastyla %1.09, %0.44, %0.08 ve
9%0.08 olarak bulunmustur.

Bulgular

Tablo : S.D.U. Tip Fakiiltesi Kan Merkezi’nin 2000-2007 yillar:

seroprevalansi

YIL TEST SAYISI HBsAg % Anti-HCV % Anti-HIV % VDRL %
2000 1394 25 1.79 1 0.79 0 0 13 0.93
2001 4531 79 1.74 6 0.13 0 0 9 0.2
2002 5317 82 1.54 27 051 11 0.21 1 0.02
2003 7887 71 0.90 39 049 12 0.15 9 0.11
2004 9624 107 111 45 0.47 15 0.16 3 0.03
2005 8927 75 0.84 40 040 0 0 4 0.04
2006 9214 84 0.91 38 0.41 6 0.07 2 0.02
2007 (6Ay) 4467 41 0.92 19 043 0 0 2 0.04
TOPLAM 51361 564 1.1 226 0.44 44 0.09 43 0.08
Tartigma Askerlerde Ankara’da 1985-91 yillari arasinda

incelenen HBsAg oranlar1 %5 ile 10.1 arasinda rapor
edilirken, Izmir’de de bu oran %5.1 bildirilmistir
(11). Kibris’ta yapilan bir calismada askerlerdeki
HBsAg pozitiflik oran1 %2.3 ve anti-HCV orani ise
9%0.5 bildirilmistir (12). Bu ¢alismada saptanan
askerlerdeki hem HBsAg hem de HCV oranlar
tilkemizde yapilan diger ¢alismalarla uyumluluk
gostermektedir (11,12). Bolgemizde yapilan daha
onceki ¢aligmalar ile Isparta ilinde hepatit dig1 hastalig
olanlarda saptanan %3.5 HbsAg pozitiflik oran1 ve
yine 1998-2001 yillar1 arasinda kan dondrlerinde
bildirilen HBsAg i¢in %2,39 oranlarindan daha diisiik

Yeryiiziinde yaklasik 2 milyar insanin HBV ile
kargilagsmis oldugu ve 400 milyon kisinin de kronik
tasiyic1 oldugu tahmin edilmektedir. Her y1l 50 milyon
yeni hepatit olgusu gelismekte, yaklasik iki milyon
kisi HBV’nin akut ve kronik sekelleri sonucu
Olmektedir (4). Resmi rakamlara gore Tiirkiye’de
yilda ortalama 25 bin civarinda viral hepatit olgusunun
ithbar1 yapilmaktadir (4,5). Akut viral hepatit olgulari,
hem hastaligin akut donemi boyunca hem de 6zellikle
HBV’de oldugu gibi, kronik tasiyicilik donemi
boyunca bulas riski yaratmaktadirlar. Muhtemelen
her y1l bu nedenle topluma 10000 kadar yeni kronik

HBYV tastyicisi katilmaktadir. Ancak tlilkemizde akut b}'llunrnals(l H,BV igin seropre.vz’llarlis.ln. dﬁsltﬁgiinii
hepatit gecirenlerin ne kadarinin kronik tasiyici gostermektedir (13,14). Mersm deki bir calismada
olduklart bilinmemektedir (4,5). hastaneye bagvuran hastalardaki HBsAg %13.66 ve

Tiirkiye’de 1996 yilinda anti-HCV testinin donorlerde ar_l.ti'HC,V oranlart %,319 ?:)Vqlu?mustl.lr (15)' Bu 'Ve‘riler,
bakilmasinin zorunlu hale gelmesinden sonra, kan bolgemizde seropozitifligin iilkemiz degerlerinin alt

vericilerinin 6zellikle duyarl: testlerle HBsAg ve smirlarmda oldugunu géstermektedir. Askerlerde
HCV yoniinden taranmasi transfiizyon yoluyla bu yapl!an g:.ah§malar(.ia sap.tanan 'orar.l‘lar askeg gruplgrln
viruslarin bulasint anlamli diizeyde azaltmistir (6). geldikleri bolgelerin degigkenlik gdstermesi nedeniyle

Kan bankalarinda siroz ve hepatoselliiler karsinomla farklhiliklar gdsterebilir. Askerlerde saptanan

iliskili olan C viral hepatitinin duyarl testlerinin si:rop ?Zitiﬂi}(lko rar.llarl ﬁ/ as grubu d; goz Oniine
kullanilmasi, transfiizyona bagli HCV enfeksiyon alndiginda iilkemizde hem HbsAg hemde HCV

riskini, transfiize edilen her tinite kan i¢in %0.19’dan seropozitifliginin dnemli bir sorun oldugunu

%0.03’¢ diisiirmiistiir (7). Ancak seronegatif donem gostermektedir ve bu konuda yapilmasi gereken
g6z oniinde bulundurulmalidir. Bu nedenle caligmalara hala gereksinim oldugunu destelemektedir.
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Ulkemizde 1985-2006 yillar1 arasindaki resmi
kayitlara gore 2544 olguda HIV seropozitifligi
saptanmustir. Diinya’daki HIV bulaginin % 3-5’1 kan
yoluyla olmaktadir. Ulkemizde 1999 yili kayitlarina
gore HIV bulasimin % 3.8’1 kan transfuzyonu yolu
iledir. Diinyada 33.2 milyon HIV tasiyicist oldugu
ve yilda 5 milyon kisinin HIV’den dolay1 6lmekte
oldugu tahmin edilmektedir (16,17). 2000-2007 yillart
arasinda kan merkezimizde HIV seropozitifligi %60.08
olarak bulunmus ancak higbir donor HIV pozitifligi
yoniinden dogrulanmamustir.

Sifilisin kan transfuzyonu ile bulasma riski ¢ok
diisiiktiir. Ciinkii, infeksiyon kan donérlerinde oldukca
diisiik oranda goriilmektedir ve bakteri kan depolama
sartlarina oldukca dayaniksizdir. Ug giinden uzun
stire +4°C’de depolanmis kanlarda sifilisin infektivitesi
kaybolur ve bulagma riski yoktur.

Post-transfiizyon sifilisin ¢ok az sayida goriildigi,
ortaya ¢iktiginda kolaylikla tedavi edilebilecegi, bu
nedenle taramalarin gereksiz oldugu one siiriilmektedir
(18). 2000-2007 yillar1 arasinda kan merkezimizde
sifilis seropozitifligi %0.08 olarak bulunmustur.
Sonug olarak, bulgularimiz Isparta bolgesinin HBsAg
ve anti-HCV yoniinden seropozitiflikleri Tiirkiye
geneline gore disiik oldugunu gostermektedir.
Hepatitlerin toplumdaki yaygmliginin 6nlenmesi ve
miicadelesinde Oncelikle bdlgesel yayginligin
bilinmesi, tastyicilarin belirlenmesi ve tedavi edilmesi
gerekmektedir. Hepatitlerden korunmak i¢in de
toplumun hastalik hakkinda bilgilendirilmesi, korunma
yollar1 hakkinda egitilmesi ve immiinoproflaksi
yapilmasi uygun goriilmektedir.
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