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OZET

Amac :

Toplu yasanilan yerlerde Hepatit B ve Hepatit C in-
feksiyonu etkenlerinin kisiden kisiye bulasinin daha
fazla oldugu bilinmektedir. Bu yazida Polis Meslek
Yuksekokulu 6grencilerinde Hepatit B ve Hepatit C
seroprevalansinin arastiriimasi ve diger boélgeler-
de yapilan arastirma sonuclari ile karsilastiriimasi
amaclanmistir.

Metod:

Yozgat ilinde infeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mik-
robiyoloji poliklinigine basvuran 533 6grencinin se-
rumlarinda HBsAg ve anti-HCV “Chemiluminescent
microparticle immunoassay” (CMIA) ile calisild.
Bulgular:

Toplam 533 6grencinin 36si (%6.75) kiz, 497'si
(%93.24) erkek, yas ortalamalar 20.38 yil idi. 5
(%0.93) 6grencide HBsAg pozitif olarak saptandi.
Hicbir 6grencide anti-HCV pozitifligi saptanmadi.
Sonug:

Calismamizda Hepatit B seroprevalansinin ulke-
miz ortalamasina gore ve dnceki yillarda benzer
populasyonlarda yapilan diger calismalara goére
daha dusuk oldugu gorilmustar.

Anahtar Kelimeler: Hepatit B, hepatit C, seropre-
valans.

GiRiS

Viral hepatitler gliniimizde oldukca yaygin ve
onemli saglik sorunu olarak gorilmektedir. Diinya-
da yaklasik 2 milyar insan Hepatit B Virlsu (HBV) ile
karsilasmis olup seropozitiftir; 400 milyon kisinin
kronik HBV infeksiyonlu, bunlarin yaklasik %7-
30’unun da HBV varyantlari ile infekte oldugu tah-
min edilmektedir (1,2). Tirkiye'de 3.5 milyon insan
HBV ile infektedir. Bunlardan sadece 400 bini tedavi

almakta, geri kalan buytk miktardaki poptlasyon
ise HBV ile infekte oldugundan habersiz yasamak-

SUMMARY

Aim:

Transmission of Hepatitis B and C from per-
son-to-person is known to be more in collective
living places. To research the seroprevalance of
Hepatitis B and C in police vocational high school
students and compare the results with other stud-
ies was aimed in this study.

Method:

HBsAg and anti-HCV tests were examined with
“Chemiluminescent microparticle immunoassay”
(CMIA) in the serums of students admitted to out-
patient clinic of Infectious Diseases and Clinical
Microbiology in Yozgat region.

Results:

Total 36 (6.75%) of the 533 students were female
and 497 (93.24%) were male and the mean age
was 20.38 years. HBsAg was positive in 5 (0.93%)
students. anti-HCV positivity was not detected in
any student.

Conclusions: In our study it was observed that,
hepatitis B seroprevalance was lower than the
mean of our country and other study results made
previously in similar populations.

Keywords: Hepatitis B, hepatitis C, seroprevalance

tadir (2). Diinyada Hepatit C Virlis (HCV) infeksi-
yonu prevalansinin yaklasik %2.2-3 arasinda oldugu
tahmin edilmektedir. Bu da dlinyada yaklasik 130-
170 milyon kisinin HCV pozitif oldugunu gosterir
(3). Karaciger sirozu olgularinin %57’si ile primer
karaciger kanseri olgularinin %78'i HBV ve HCV in-
feksiyonu sonucu olusmaktadir (4). Toplu yasanilan
ve ozellikle yatili olarak kalinan kisla, hapishane,
yatili okul, yetistirme yurdu gibi yerlerde infeksi-
yon etkenlerinin kisiden kisiye bulasinin daha fazla
oldugu bilinmektedir. HBV ve HCV de bu infeksi-
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yon etkenleri arasinda yer almaktadir. Bu nedenle
periyodik olarak tarama testlerinin yapilarak bu
infeksiyonlarin prevalansinin saptanmasi bulasin
onlenmesi icin gerekli tedbirlerin alinmasi acisindan
Onemlidir.

Bu calismada polis meslek ytksekokulu égren-
cilerinde HBsAg ve anti-HCV seroprevalansinin
arastirilmasi ve diger bolgelerde yapilan arastirma
sonuclari ile karsilastirilmasi amaclanmistir.

METOD

Calismaya Nisan-Mayis 2012 déneminde Yozgat
ilinde Infeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji
poliklinigine basvuran 533 Polis Meslek Yikse-
kokulu 6grencisi dahil edildi. Ogrencilerin serum
Orneklerinde HBsAg ve anti-HCV testleri “Chemi-
luminescent microparticle immunoassay” (CMIA)
(Architect 1200 SR, Abbott, USA) ile Uretici firmanin
Onerdigi prosedure gore calisildi. Ogrencilerin

test sonuclar bilgisayar kayitlarindan retrospektif
olarak tarandi. SPSS 15.0 programi ile istatistiksel
degerlendirme yapilarak veriler siklik, yizde oran ve
aritmetik ortalama hesaplanarak tanimlandi.
BULGULAR

Yas ortalamasi 20.38 olan 533 6grencinin 36'si
(%6.75) kiz, 497'si (%93.24) erkek 6grencilerden
olusmaktaydi. Kiz 6grencilerin yas ortalamasi
20.80, erkek 6grencilerin yas ortalamasi 20.35 olar-
ak saptandi. 533 6grencinin 5'inde (%0.93) HBsAg
pozitifligi saptandi. Bu 5 6grencini 4'G erkek, 1’
kiz idi. Hicbir 6grencide anti-HCV pozitifligi saptan-
madi

TARTISMA

HBV epidemiyolojisi tlkelerin gelismislik duzeyi ile
ilgili 6zellikler gostermekte olup bu durum cografik
dagihima yansimaktadir. Buna gére HBV seropre-
valansi acisindan diinya dusuk, orta ve yiksek
endemisite bolgelerine ayrilmistir. HBV endemis-
itesinin dusik oldugu boélgelerde HBV tasiyicilik
prevalansi %2'den azdir. Orta endemisite bolgeler-
inde bu oran %2-7 arasindadir ve tlkemiz de bu
gruba girmektedir. Yiiksek endemisite bolgelerinde
ise HBV prevalansi %8 ve lzerindedir (2). HBV'nin
bulas yollar arasinda infekte kan ve vicut sivilari ile
mukozal veya perkltan temas, cinsel iliski, perina-
tal-vertikal bulas ve horizontal bulas bulunmak-
tadir. Orta ve yuksek endemisite bolgelerinde old-
ugu gibi Glkemizde de horizontal bulas hastaligin
en 6nemli bulas yolunu olusturmaktadir. Horizon-
tal bulasta havlu, dis fircasi, jilet, makas, mani-
kar-pedikur setleri gibi malzemelerin iyi dezenfekte
edilmeden ortak kullanilmasi s6z konusudur (5).
HCV infeksiyonunun bulas yollarinin 1/3-2/3'linden
parenteral yol sorumludur (2,3). Cinsel yol, perina-
tal ve horizontal bulas dlsiik oranda da olsa diger
bulas yollari arasindadir. Cinsellik disi ev ici temasla
HCV bulasi son derece diistiktir. Ancak yine de orta
endemisite bolgelerinde aile ici bulasin s6z konu-
su oldugu bildirilmistir (2). Bu iki etken bulasma
Ozellikleri nedeniyle toplu yasanan yerlerde normal
populasyona gére daha fazla risk olusturmaktadir.
Ozellikle kalabalik ve kétl yasam kosullarinin

varhgi, kota hijyen sézkonusu ise bulasma daha
fazla olmaktadir.

Ulkemizde 1989-2004 yillari arasindaki 16 yilhk
veriler degerlendirildiginde kan dondrlerinde
HBsAg pozitiflik orani %4.19 saptanmistir (6).
Asker donérlerde HBsAg pozitiflik orani sivil ni-
fusa gore daha ylksek tespit edilmekte olup bu
durum toplu yasam kosullarina baglanmaktadir.
1985-2000 yillar arasinda ulke genelinde asker
dondrlerde HBsAg pozitifligi %7.4, 1995-2004
yillari arasinda %4.2 olarak bildirilmistir (6). 2008-
2012 yillan arasinda Kizilay Kan Merkezi verilerine
gore HBsAg pozitifligi asker donorlerde %1.4,

sivil donorlerde ise %0.85 olarak bildirilmistir (6).
Altindis ve arkadaslarinin 2001 yilinda yaptiklari bir
calismada askerlerde HBsAg sikligi %2.7, Borazan
ve arkadaslarinin 2003’de Universite 6grenciler-
inde yaptiklar calismada HBsAg siklidi %3.1 olarak
bulunmustur (7,8). Kaygusuz ve arkadaslarinin
calismasinda da askerler arasinda HBsAg pozitifligi
%9.7, asker ailelerinde ise %3.8 bulunmus ve bu
durum askerlerde ortak esya kullaniminin fazla
olmasi ve siki yasam sartlari ile agiklanmistir (9).
Yine Haznedaroglu ve arkadaslarinin calismasinda
da Askeri Tip Fakultesi 6grencileri arasinda HBsAg
pozitifliginin toplumun diger bireylerine gére daha
yuksek oldugu tespit edilmistir (10).

Toplu yasanilan yerlerden olan yetistirme yurtlari
veya zihinsel 6zUrlu bireylerin kaldigr kurumlarda
da HBV seroprevalansini arastiran cesitli calismalar
yapilmistir. Danimarka’da yapilan bir calismada
yas ortalamasi 49 olan 126 mental retarde olgu-
da HBsAg pozitifligi %7.9 saptanmistir (11). Yine
Ispanya’da mental retarde olgularda yapilan benzer
bir calismada HBV seroprevalansi %9.3 saptanmistir
(12). Bu tur yerlerde ortam kosullarinin kot olmasi
durumunda infeksiyon yayiliminin daha kolay
oldugu bilinmektedir. Johannesburg’da iki zihinsel
ozurliler merkezinin karsilastinldigr bir calismada
kosullari daha kétu olan ve daha ciddi hastalarin
bulundugu merkezde HBV seroprevalansi %68
iken, diger merkezde bu oran %23 olarak sapt-
anmistir (13). Ulkemizde Tanyer ve arkadaslarinin
yaptigi calismada zihinsel 6zUrlG cocuklarda HBV
seroprevalansi %68.7 iken ayni yas grubundaki
saglikli cocuklarda bu oran %33.9 olarak saptanmis
ve kurumda kalma siiresi uzadikca seropozitifligin
arttigr gozlenmistir (14). Tosun ve arkadaslarinin
Manisa’da yaptiklar calismada zihinsel 6zUrli 86
O6grenci arasinda HBsAg pozitifligi saptanmamis
olup bu durum calismanin yapildigi ilde cocuklarda
genel olarak HBV seroprevalansinin disiik olmasi
ve kuruma yatil 6grencilerin son 2 yildir kabul
edilmesi nedeniyle ¢cok uzun sureli kalan olgunun
bulunmamasi, 6grencilerin cogunun gindizli
olmasi ile aciklanmistir (15).

Toplu yasam kosullarinin oldugu bir baska grup
olan mahkumlarda 2008 yilinda yapilan bir calis-
mada HBsAg pozifligi %2.4 bulunmustur (16).
Bizim calismamiza benzer olarak Akbulut ve ark-
adaslan 1995 yilinda Elazig’da polis okulu 6gren-
cilerinde HBsAg sikhigini arastirmis ve %6.9 olarak
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bulmuslardir (17). Yine Kalayci ve arkadaslarinin
2009'da Diyarbakir'da yaptiklari calismada polis
okulu 6grencilerinde HBsAg sikligi %2.61 olarak
saptanmistir (18). Bu sonuclarla kiyaslandiginda
bizim calismamizda HBsAg pozitifligi daha dusik
olup, %0.93 olarak saptanmistir. Bu durum il-
imizdeki genel HBV seroprevalansinin dogu ve
glneydogu anadolu bélgelerine gére daha dusuk
olmasina ve asilamanin rutinde kullanima girmesi-
yle Glkemiz genelinde oldugu gibi HBsAg pozitiflik
oraninin dnceki yillara gore dusls gostermesine
baglanmistir.

Hepatit C infeksiyonunun yayginligi tim diinyada
oldugu gibi Glkemizde de daha ¢ok kan donérleri
ve son yillarda derneklerin yaptigi toplum tarama-
lar ile arastiriilmaktadir. Kizilay Kan Merkezlerinin
degisik bolgelerdeki anti-HCV pozitiflik oranlarinin
%0.22-0.54 arasinda degistigi bildirilmistir (19).
2002-2012 yillari arasindaki donér taramalarinda 5
milyona yakin dondrde bu oran %0.3 olarak bulun-
mustur. Toplum taramalarinda durum biraz farkli
olup Viral Hepatitle Savasim Dernegi (VHSD)'nin
2011 yihnda yaptigi taramada anti-HCV pozitifligi
orani %0.7 bulunmustur (19). Bu oranlar Kizilay’in
bolgesel verilerinden ylksek olup toplumdaki pre-
valansi daha dogru yansittigi dustnulebilir; ctnka
kan merkezlerinde kan bagisindan dnce doldurulan
dondr tarama formlariyla donér olmak icin engel
tasiyan risk faktorlerine sahip kisiler elenmekte-

dir. Dolayisiyla donérler secilmis populasyon olup
anti-HCV pozitiflik oranlar genel populasyona gore
daha dustk bulunmaktadir. Degisik grup ve etyolo-
jilerde anti-HCV pozitifligi incelendiginde mahkum,
asker gida calisanlari, zihinsel engelliler, ruh ve
sinir hastalari ve yetistirme yurtlarinda kalanlarda
yUksek anti-HCV seroprevalansi bildirilmistir (19). Bu
durum toplu yasanilan yerlerde ortak malzeme kul-
lanimi ile HCV bulas riskinin yuksek olabileceginin
kanitidir. 2001 yilinda Altindis ve arkadaslarinin
calismasinda askerlerde anti-HCV pozitifligi %0.5
olarak bulunmustur (7). Polis okulu é6grencilerinde
1999'da Demirci ve arkadaslarinin yaptiklari cahs-
mada anti-HCV pozitifligi %0.47 bulunurken (20),
2009'da Kalayci ve arkadaslarinin yaptiklari calis-
mada anti-HCV pozitifligine rastlanmamistir (18).
2001 yihnda Manisa’da yetistirme yurdunda yapilan
bir calismada da anti-HCV pozitifligi %2.1 olarak
bulunmustur (21). Bizim calismamizda anti-HCV
pozitifligine rastlanmamistir.

SONUC

Calismamizda HBsAg pozitifliginin benzer calisma-
lara gore daha dusik olmasi ve hi¢ anti-HCV poziti-
fliginin olmamasi sevindirici olmakla birlikte yatili
okul, yetistirme yurdu, hapishane, askeri kisla gibi
toplu yasanilan yerlerde HBV ve HCV infeksiyonu
bulas riskinin yiuksek oldugu ve 6zellikle kot yasam
kosullar varhginda tirnak makasi, jilet gibi ortak
esya kullanimi ile bu riskin arttigi gerceginden yola
¢ikarak bu kurumlarda diizenli taramalarin yapil-
masi, HBV seronegatif olgulara asilamalarin yapil-
masi ve gerektiginde bulas yollari konusunda egitim
verilmesinin faydal olacagi distniImustur.
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