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ÖZ 
Amaç
Diş hekimleri klinik uygulamalarında oral sıvılar ve kan ile doğrudan temas halinde 
olmaları nedeniyle enfeksiyöz hastalıklar ile karşılaşma açısından oldukça yük-
sek bir risk altındadır. Bu çalışmanın amacı, Akdeniz Üniversitesi Diş Hekimliği 
Fakültesi Periodontoloji Anabilim Dalı'na tedavi amacı ile başvuran hastalarda en-
feksiyon hastalık öyküsü sıklığını değerlendirmektir.

Gereç ve Yöntemler
Ocak 2020 ile Ocak 2021 tarihleri arasında 7364 hastanın tıbbi geçmiş kayıtları ret-
rospektif olarak incelenmiştir. Veriler, bir diş hekimliği yazılım programı aracılığıyla 
toplanmıştır. Farklı parametreler arasındaki ilişkileri değerlendirmek için ki-kare testi 
kullanılmıştır.

Bulgular
İncelenen hastaların %3,1'inin (n = 234) hepatit öyküsü olduğu tespit edildi. 210 
hastada (%2.8) hepatit B, 24 hastada (%0.3) hepatit C ve 3 (%0.04) HIV öyküsü 
bulundu. 

Sonuç 
Bu çalışma sonuçları, diş hekimlerinin bulaşıcı hastalıklarla karşılaşma riskinin yük-
sek olduğunu göstermektedir. Bu nedenle, ayrıntılı bir tıbbi öykü alınması, hepatit 
B'ye karşı profilaktik aşılama yapılması, sıkı sterilizasyon protokollerine uyulması 
ve klinik uygulama sırasında kapsamlı koruyucu önlemlerin uygulanması, enfeksi- 
yonların bulaşmasını önlemek için hayati öneme sahiptir.
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ABSTRACT
Objectives 
Dentists are at a particularly high risk of exposure to in-
fectious diseases due to direct contact with oral fluids and 
blood during clinical practice. So the aim of this study is 
to assess the prevalence of patients with a history of in-
fectious diseases who attended at the Department of Peri-
odontology, Faculty of Dentistry, Akdeniz University.

Material and Methods
A total of 7364 medical history records of the patients 
between January 2020 and January 2021 were reviewed 
retrospectively. The data was collected by a dental soft-
ware program. Chi-square test was used to evaluate the 
correlations between different parameters.

Results 
From a total of the patients, the percentage of patients who 
had a medical history of hepatitis was 3.1 % (n = 234). 210 
patients (2.8 %) had a history of hepatitis B, 24 (0.3 %) 
had hepatitis C and 3 (0.04 %) had HIV. 

Conclusion 
The results suggest that dentists are at an increased risk of 
encountering patients with infectious diseases. Therefore, 
obtaining a thorough medical history, ensuring prophylactic 
vaccination against hepatitis B, adhering to strict steriliza-
tion protocols, and implementing comprehensive protective 
measures during clinical practice are crucial steps in pre-
venting infection transmission.

Key Words
Dentistry, Infectious Disease, Hepatitis B, Hepatitis C, HIV

GİRİŞ
Diş hekimleri, günlük klinik uygulamalarında kan ve 
vücut sıvılarıyla sürekli temas halinde olan sağlık pro-
fesyonelleridir. Bu durum, ciddi enfeksiyonlara neden 
olan hepatit B virüsü (HBV), hepatit C virüsü (HCV) ve 
insan immün yetmezlik virüsü (HIV) gibi kan yoluyla bu-
laşan patojenlere maruz kalma riskini artırmaktadır (1-3). 

Viral hastalıkların başlıca bulaşma yolları, enfekte kan 
veya vücut sıvılarıyla parenteral (perkütan) temas, enfekte 
anneden yenidoğana perinatal bulaşma ve enfekte kişi- 
lerin kan ve vücut sıvılarıyla temas yoluyla gerçekleşen 
horizontal bulaşma yer almaktadır (4). Epidemiyolo-
jik çalışmalar, diş hekimlerinin genel popülasyonla 
karşılaştırıldıklarında hepatit enfeksiyonuna yakalanma 
riskinin yaklaşık üç kat daha fazla olduğunu ortaya koy-
maktadır (4). Bu artmış risk, genellikle enfekte hastalar-
la temas sırasında koruyucu önlemlere tam uyulmaması, 
kontamine materyalle doğrudan temas olması, kesici-de-
lici alet yaralanmaları ve yetersiz bağışıklık durumu gibi 
faktörlerle ilişkilendirilmektedir. Ayrıca, enfeksiyon kont- 
rol önlemlerine uyulmadığı taktirde hastadan hastaya ve 
nadir durumlarda sağlık çalışanlarından hastalara da en-

feksiyon etkenlerinin taşınması da söz konusu olabilmek-
tedir. Bu kapsamda diş hekimlerinin hastalarından dikkatli 
bir anamnez alması, kişisel koruyucu ekipman kullanması, 
el hijyenine dikkat etmesi, sterilizasyon süreçlerine riay-
et etmesi ve aşılanması, bu riskleri önemli ölçüde azaltır. 
Ayrıca, kesici ve delici aletlerin güvenli kullanımı ve 
imha edilme protokolüne uyulması hastadan hastaya ya da 
sağlık çalışanlarından hastalara enfeksiyon taşınmasının 
önlenmesinde kritik bir rol oynar (4).

Diş hekimliği uygulamaları esnasında her türlü koruyu-
cu önlem alınmasına rağmen perkütan ya da muko-
za aracılığıyla enfeksiyon bulaşı gelişebilmektedir (2). 
Hastalık Kontrol ve Önleme Merkezleri'nin tahminler-
ine göre, sağlık personeli arasında her yıl hastane tabanlı 
yaklaşık 385.000 iğne batması ve diğer kesici-delici alet 
yaralanması meydana gelmektedir (5). Sağlık çalışanları 
arasında yapılan bu araştırmada ayrıca kesici ve delici alet 
yaralanmaları sonucunda her yıl tahmini olarak 66.000 
kişi HBV, 16.000 kişi HCV ve 1.000 kişi HIV enfeksi-
yonuna maruz kaldığı bildirilmiştir (5). Viral hepatitler 
görülme sıklıkları, akut infeksiyon durumunda ciddi oran-
da mortalite riskine sahip olmaları ve kronikleşme duru-
munda ise karaciğer sirozu ve hepatosellüler kanser gibi 
ciddi komplikasyonlara neden olabilmelerinden dolayı 
önemlidir (6).

Diş hekimliği uygulamalarında enfeksiyon kontrol ön-
lemlerine uyum hem sağlık çalışanlarını hem de hastaları 
koruma açısından hayati öneme sahiptir. Ancak, enfeksiy-
on kontrol önlemlerinin etkili bir şekilde uygulanabilmesi 
için diş hekimlerinin bulaş yolları ve korunma önlemleri 
konusunda bilgi sahibi olması ve bu konudaki farkındalık 
düzeylerinin artırılması gerekmektedir. Bu çalışmanın 
amacı da Akdeniz Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi 
Periodontoloji kliniğine başvuran hastalardaki enfeksi-
yon hastalıkların sıklığını ve dağılımını belirleyerek diş 
hekimlerini karşılaşabilecekleri enfeksiyöz hastalıklar 
konusunda farkındalık yaratmaktır. 

GEREÇ ve YÖNTEMLER
Çalışma öncesi Akdeniz Üniversitesi Tıp Fakültesi 
Klinik Araştırmalar Etik Kurulu tarafından onay alındı 
(70904504/65-52). Araştırma Helsinki Deklarasyonu 
2013 prensiplerine uygun olarak yürütüldü. 

Bu retrospektif kesitsel çalışmanın evrenini,  Ocak 2020 
- Ocak 2021 tarihleri arasında Akdeniz Üniversitesi Diş 
Hekimliği Fakültesi Periodontoloji Anabilim Dalı’na te-
davi amacıyla başvuran bireyler oluşturmaktadır. Hasta 
kayıtlarından elde edilen demografik veriler (yaş, cinsi-
yet) ve hastaların kendi beyanları doğrultusunda HBV, 
HCV ve HIV enfeksiyonu geçirip geçirmedikleine yönelik 
verileri değerlendirildi.

Toplanan tüm veriler Microsoft Excel’e girildi ve daha son-
ra SPSS 22.0 programına aktarılarak istatiksel olarak ince-
lendi. Çalışmaya katılanların tanımlayıcı istatistiksel verile-
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ri (frekanslar, standart sapma, ortalama) hesaplandı ve tablo 
haline getirildi. Kategorik verilerin analizi için Ki-Kare 
testi kullanıldı. P < 0.05 anlamlılık sınırı olarak kabul edildi.

BULGULAR 
Akdeniz Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi  Periodon-
toloji kliniğine 01.01.2020- 01.01.2021 tarihleri arasında 
başvuran 18 ile 74 yaş aralığındaki toplam 7364 hastanın 
% 3.1’de  (n = 234) HBV, HCV ve HIV öyküsü tespit edil-
di. Toplam hastaların yaş ortalaması 44.64 ± 12.97 (10-76 
yaş aralığı), kadın hastaların yaş ortalaması 42.21 ± 14.75; 
erkek hastaların yaş ortalaması ise 43.89 ± 14.09’idi. Bun-
lardan; 210 (%2.8) hasta HBV, 26 (%0.3) hasta HCV ve 3 
(%0.04) hasta HIV ile enfekte idi. 

HBV öyküsü olan toplam 210 hastanın 115’i (%55) erkek, 
95’i (%45) kadındı. HBV görülme sıklığı açısından kadın 
ve erkekler arasında istatistiksel olarak anlamlı fark tespit 
edilmedi. HCV öyküsü olan toplam 24 hastanın 8’i (%33) 
kadın, 16’sı (%67) erkekti. Cinsiyet açısından değerlendi-
rildiğinde HCV enfeksiyonu açısından kadın ve erkekler 
arasında istatistiksel olarak anlamlı fark tespit edildi 
(p>0.05). HIV öyküsü olan toplam üç (%0.04) hastanın 
tümü erkekti.

TARTIŞMA
Viral hepatitler dünyada olduğu gibi ülkemizde de önem-
li bir halk sağlığı sorunudur. Dünya Sağlık Örgütü'nün 
sınıflandırmasına göre Türkiye, hepatit enfeksiyonlarının 
görülme sıklığı bakımından orta endemik ülkeler arasın-
da yer almaktadır. Yaşam standartlarının yükselmesi ve 
aşılama programlarının yaygınlaşmasına rağmen HBV ve 
HCV enfeksiyonları günümüzde hala önemini korumak-
tadır (7). Bu çalışmada, hepatit (HBV ve HCV) öyküsü 
olan hasta prevalansı %3.1 olarak bulunmuştur. Çalışmamız 
ile benzer şekilde Chandler ve ark.’nın (8) İspanya’da diş 
hekimliği fakültesine başvuran 716 hastanın tıbbi öyküler-
ini değerlendirdiklerinde hepatit prevalansını %3.7 olarak 
bildirmiştir. Pakistan’da yapılan bir diğer kesitsel çalışmada 
1540 diş hekimliği hastasının veri- leri değerlendirildiğinde 
HBV ve HCV prevelansı %5.1 olarak rapor edilmiştir (9).

Hepatit B, Hepadnaviridae ailesine ait, kısmen çift iplikli bir 
DNA virüsü olan HBV tarafından meydana gelen ciddi bir 
enfeksiyon hastalığıdır (4). HBV’nin perkütan, vertikal, cin-
sel temas ve horizontal olmak üzere dört ana bulaş yolu bu-
lunmaktadır. Hastalığın tanısında en yaygın yöntem, Hepatit 

B yüzey antijeninin (HBsAg) tespitidir (4,6). Dünya Sağlık 
Örgütü'nün verilerine göre, dünya nüfusunun üçte biri HBV 
ile enfekte durumdadır ve bu bireylerin yaklaşık %5’inda 
hastalık kronik hale dönüşe- rek siroz, karaciğer yetmezliği 
veya hepatoselüler kanser gelişme riski bulunmaktadır (4). 
Yapılan epidemiyolojik değerlendirmelerde, global ölçek-
te, her yıl yaklaşık 1.3 milyon kişi, HBV ilişkili kronik ka-
raciğer komplikasyonları nedeniyle hayatını kaybetmektedir 
(10). 

Bu çalışmada HBV öyküsü olan bireylerin oranı %2.8 
olarak tespit edilmiştir. İstanbul Üniversitesi Diş Hekimliği 
Fakültesi’nde yapılan bir çalışmada, 13 yaş ve üzeri 94.753 
hastanın anamnez dosyaları incelendiğinde, hasta beyanları-
na göre %1.73 oranında HBV öyküsü rapor edilmiştir (11) 
. İlgüy ve ark’nın (12) yaptığı bir diğer çalışmada, Yeditepe 
Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi'ne başvuran 16 ile 105 
yaşları arasındaki 13.527 hastanın anamnez bilgileri değer-
lendirildiğinde, hasta beyanına göre %2.3 oranında HBV 
öyküsü rapor edilmiştir. 

Dental işlemler sırasında HBV geçişi, kontamine alet 
yaralanmalarının yanı sıra tükrük, kan ve diş eti sıvısı gibi 
enfeksiyöz vücut sıvıları yolu ile de olabilmektedir. Perkütan 
temasla HBV bulaşma riski %30 iken HCV için %3-4, HIV 
için ise bu oran %0,3’tür (13). Cleveland ve ark. (2) diş hek-
imlerinde perkutanöz yaralanmaların %25’inin iğne batması 
şeklinde olduğunu ve bu yaralanmaların büyük kısmının oral 
cerrahlarda meydana geldiğini bildirmiştir. Dünya Sağlık 
Örgütü ve Uluslararası Çalışma Örgütü, 1992 yılında HBV 
enfeksiyonunu sağlık çalışanları için bir meslek hastalığı 
olarak tanımıştır (14). Bu doğrultuda, T.C Sağlık Bakanlığı 
da 1996 yılında sağlık çalışanlarının HBV açısından taran-
masını ve aşılama protokolünü başlatmıştır (15).

Dünya genelinde, HBV açısından yüksek risk altında olan 
sağlık çalışanlarında aşılamanın etkisi çarpıcı sonuçlar or-
taya koymuştur. Aşı programlarının uygulanmasıyla birlik-
te, sağlık çalışanları arasında HBV enfeksiyonu insidansı 
%9'dan %0.8'e düşmüştür. Ayrıca, bu önlemler sayesinde 
hepatosellüler kanser insidansında da %50 oranında bir azal-
ma kaydedilmiştir (10). Bu veriler, HBV'ye karşı aşılama 
programlarının yalnızca enfeksiyonları önlemekle kalmayıp, 
HBV ile ilişkili ciddi komplikasyonların da önlenmesinde 
son derece etkili olduğunu göstermektedir. Diş hekimlerinin 
enfeksiyon kontrol programının bir parçası olarak HBV'ye 
karşı aşılanması mesleki risklere karşı korunmasında önemli 
bir adımdır. 

Tablo 1. Enfeksiyöz hastalık öyküsü olan 
hastaların verileri
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Hepatit C, Flaviviridae ailesine ait, zarflı ve tek iplikli 
bir RNA virüsü olan Hepatit C Virüsü (HCV) tarafından 
oluşturulan bir enfeksiyon hastalığıdır (13). HCV enfeksi-
yonunun tanısı genellikle HCV antikorlarının (anti-HCV) 
veya HCV RNA tespitine dayanır (13). Dünya Sağlık 
Örgütü (DSÖ)’nün raporlarına göre, dünya nüfusunun %3’ü 
HCV ile infektedir (16). Türkiye’de yapılan epidemiyolo-
jik çalışmalara göre, toplumda anti-HCV pozitifliği oranları 
yaklaşık %1-1.5 arasında değişmektedir (16). HCV ile en-
fekte bireylerin %55-85’inde kronik enfeksiyon gelişmekte 
ve bu bireylerin yaklaşık %15-30’unda yirmi yıl içinde siroz 
veya hepatoselüler karsinom gelişebilmek-  tedir. HCV’ye 
bağlı kronik karaciğer hastalıkları, ülke- smizde karaciğer 
nakillerinin önemli bir kısmını oluşturmaktadır (17). Virüsün 
temel bulaş yolu, enfekte kan veya kan ürünleriyle direkt 
temastır. Kesici-delici alet yaralanmaları, sağlık çalışanları 
arasında enfeksiyonun en önemli mesleki risk faktörlerin-
den biridir. Suzuki ve ark.’ları (18) Anti-HCV (+) hastaların 
tükürük ve dişeti oluğu sıvısı örneklerinde yüksek oran-
da HCV-RNA varlığını RT-PCR tekniği ile tespit etmiştir. 
Amerika Birleşik Devletindeki diş hekimlerinde anti HCV 
seroprevalansı %2 olarak rapor edilmiştir (1). 

Bu çalışmada HCV öyküsü olan bireylerin oranı %0.3 
olarak tespit edilmiştir. Bu sonucumuz hem ülke ortalaması 
hem de yapılan benzer çalışmalar ile uyumludur. Yalçın Yel-
er ve ark’nın (19) diş hekimliği fakültesine başvuran hastalar 
üzerinde yaptıkları benzer bir çalışma sonucunda da hasta-
ların %6.5’inde HBV ve %0.4’ünde HCV taşıyıcılığı tespit 
edilmiştir. Ülkemizde yapılan farklı çalışmalarda da HCV 
taşıyıcılık oranı %0.05-1.5 arasında bildirilmiştir (20,21). 
Günümüzde HCV enfeksiyonlarından korunmak için aktif 
veya pasif immunizasyon yöntemleri yoktur. Bu nedenle 
hekimlerin çalışma esnasında sterilizasyon ve dezenfeksiy-
ona ve aynı zamanda kişisel korunmaya büyük özen göster-
mesi gerekmektedir. 

İnsan immün yetmezlik virüsü (HIV) enfeksiyonu, 1981 
yılında tanımlanan, aşısının olmadığı, hastaların yaşam ka-
litelerini olumsuz yönde etkileyen, tüm dünyada morbidite 
ve mortalite riskinin yüksek olduğu bulaşıcı bir hastalıktır 
(3). HIV enfeksiyonu Edinilmiş Bağışıklık Yetmezliği Sen-
dromu olarak bilinen ileri evre hastalık gelişimine neden 
olmaktadır. Dünya Sağlık Örgütü’ne göre 2023 yılı itibarıy-
la dünya çapında yaklaşık 38 mil- yon HIV pozitifli birey 
yaşamaktadır ve her yıl yaklaşık 1.5 milyon yeni vaka rapor 
edilmektedir (22). T.C. Sağlık Bakanlığı Aralık 2016 ver-
ilerine göre Türkiye’de 2573 HIV/AIDS vakası meydana 
gelmiştir. HIV, en yüksek oranda infekte kişilerin kanında 
bulunmaktadır (3). Ayrıca; tükürük, gözyaşı, genital salgılar, 
balgam, anne sütü ve beyin omurilik sıvısında da virüs bulu-
nabilmektedir. Bulaş riski virüsün vücut sıvısındaki konsan-
trasyonuna, temas süresine ve temasta bulunan kişinin insan 
lökosit antijeni (HLA) yapısına bağlı olarak değişir (3).
Bu çalışmada HIV öyküsü olan bireylerin oranı %0.04 olarak 
tespit edilmiştir. Çalışma sonucundan farklı olarak Akpınar 
ve ark. (23) Cumhuriyet Üniversitesi Diş Hekimliği Fakülte-
si’ne başvuran hastalarda ve İlgüy ve ark. (12) ise Yeditepe 

Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesine başvuran hastalar-
da HIV öyküsü veren hastanın olmadığı rapor etmişlerdir. 
Diğer yandan Köse ve arkadaşları (11) İstanbul Üniversi-
tesi Diş Hekimliği Fakültesine başvuran 94.753 hastada 
yaptıkları retrospektif bir değerlendirmede; hasta beyanına 
göre %0.016 oranında HIV öyküsü olduğunu rapor etmiştir. 
HIV enfeksiyonu, modern tıbbın sunduğu olanaklarla artık 
yönetilebilir bir kronik hastalık olarak kabul edilse de bu-
laş riskini azaltmaya yönelik önleyici stratejiler ve toplum 
düzeyinde farkındalık çalışmaları hayati önem taşımaktadır.

Çalışmanın retrospektif olarak tasarlanması ve verilerinin 
hasta beyanına dayalı öykü bilgilerinden oluşması bu çalış-
maya ait limitasyonlardır. Diş hekimlerine gelen hastalarda 
enfeksiyöz hastalık görülme sıklığını daha iyi değerlendire-
bilmek için kesinleşmiş laboratuvar test sonuçları veri- leri-
ni içeren daha geniş kapsamlı prospektif çalışmalara ihtiyaç 
duyulmaktadır.  

SONUÇ 
Viral hepatitler (HBV, HCV) ve HIV hem dünyada hem de 
ülkemizde güncelliğini ve önemini koruyan ciddi enfeksi-
yon hastalıkları arasında yer almaktadır. Bu hastalıkların 
yayılımını önlemenin yanı sıra hem sağlık çalışanlarını hem 
de hastaları korumak amacıyla aşağıdaki önlemlere uyul-
ması büyük önem taşımaktadır:
1. Hekimlerin Serolojik Kontrolleri: Sağlık çalışanlarının, 
özellikle diş hekimlerinin, düzenli aralıklarla serolojik tes-
tlerden geçirilmesi, erken tanı ve bulaş riskinin önlenmesi 
açısından kritik bir adımdır.

2. HBV'ye Karşı Aşılama: Diş hekimliği fakültesi öğren-
cilerinin klinik eğitime başlamadan önce Hepatit B'ye karşı 
aşılanması, bu meslek grubunun mesleki maruziyetten kay-
naklanan enfeksiyon riskini önemli ölçüde azaltacaktır.

3. Sterilizasyon ve Dezenfeksiyon Eğitimi: Tüm sağlık per-
sonelinin, enfeksiyöz hastalıklar ve çapraz enfeksiyonların 
önlenmesi için sterilizasyon ve dezenfeksiyon prosedürleri 
konusunda periyodik olarak eğitilmesi ge- reklidir. Bu 
eğitimler, enfeksiyon kontrolünde farkındalık yaratmak ve 
protokollerin doğru şekilde uygulanmasını sağlamak için 
düzenli olarak yenilenmelidir.
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