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Girig: Hepatit B viriis (HBV) enfeksiyonu, toplumsal bir halk
saglig1 sorunu olup, 6nemli oranda mortalite ve morbiditeye sebep
olmaktadir. Tip fakiiltesi 6grencileri gerek egitim siireci igerisinde
gerekse meslek yasantilarinda “Hepatit B hastalig1” agisindan risk
altindadirlar. Ayrica hepatit konusunda “Toplumun
bilgilendirilmesi” agisindan da Onemli bir role sahiptirler. Bu
arastirma, tip fakiiltesi Ogrencilerinin “Hepatit B” hastalig1
hakkindaki bilgi diizeyleri, farkindaliklar1 ve bagisiklik durumlarini
belirlemek i¢in yapilmustir.

Gere¢ ve Yontem: Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi
6grencilerinden, Hepatit B hastaligi, tani, bulas yollari, as1 durumu,
bu konuda egitim alip almadig1 ve egitim sonrasi hastalik hakkinda
algisinin  degisip degismedigi ile ilgili bir anket doldurmalari
istendi. Istatistiksel degerlendirme SPSS 16.0 paket program ile
Pearson’un ki-kare testi kullanilarak yapildi. p<0.05 i¢in sonuglar
anlamli olarak degerlendirildi.

Bulgular: Aragtirmaya %58.6’s1 (n=219) kadin, toplam 374
ogrenci katildi. Yas ortalamasi 21.72 (18-31 yas) idi. Ogrencilerin
%75.7°si dogumla, %73’ cinsel iligskiyle, %94.1°i kan yoluyla,
%78.3°1i damar igi enjeksiyonla, %28.6’s1 kisisel esyalarla Hepatit
B’nin bulagtigimi  belirtti. Preklinik ve klinik &grencileri
karsilagtirildiginda, klinik dénem &grencilerinin bu konuda daha
fazla bilgiye sahip oldugu goriildii (p<0.05). Ogrencilerin
%67.1’inin  Hepatit B asis1  varken, %13.4’linlin  agist
bulunmamaktaydi ve %19.5’1 ise asismnin olup olmadigim
bilmiyordu. Klinik dénem dgrencilerinin as1 olma yiizdesi belirgin
olarak yiiksekti (p<0.05).

Sonu¢: Preklinik ile klinik smuf &grencileri karsilastirildiginda
“Hepatit B” hastalig1 hakkinda klinik sinif 6grencilerinin daha fazla
bilgiye sahip oldugu goriildii. Klinik smif 6grencilerinin gerek
pratik gerekse teorik olarak aldiklari egitim sonrasinda hastaligin
ciddiyetini daha iyi anladiklar1 ve asilanmaya daha fazla nem
verdikleri goriildi.

Anahtar Kelimeler: Hepatit B, #p fakiiltesi 6grencileri, farkindalik

ABSTRACT

Introduction: Hepatitis B is one of the most common diseases
that causes high morbidity and mortality. Health professionals
are most amenable risk groups for hepatitis B. In addition, they
have more responsibilities for public education. The aim of this
study was to reveal the Hepatitis B knowledge and investigate
Hepatitis B immunization status of medicine students.

Material and Methods: A questionnaire including questions
about Hepatitis B disease and education, transmission routes and
protection from hepatitis B was administered to medicine
students at Kirikkale University. Data were analyzed with SPSS
statistical software package version 16.0. Pearson’s chi square
test was used. Statistical significance was defined as p<0.05.

Results: Overall 374 students were included in study
population. The mean age of study population was 21.72 years
(18-31 years), 58.6% (n=219) were girls. When the transmission
routes were asked, 75.7% of students answered, “with delivery”,
73% “with sexual intercourse”, 94.1% “with blood”, 78.3%
“with injection”, 28.6%  “with  personal
belongings”. Clinical students had more knowledge than
preclinical students about transmission routes significantly
(p<0.05). 67.1% of them were vaccinated against Hepatitis B,
13.4% of them didn’t have any protection by vaccination, 19.5%
of them didn’t know whether they were vaccinated or not. More
clinical students were vaccinated than the preclinical students
and the difference was significant (p<0.05).

intravascular

Conclusion: Clinical students have got more knowledge about
Hepatitis B infection when compared preclinical students..
Because clinic students took both practical and theoretical
lessons about Hepatitis B, they comprehended the importance of
Hepatitis B disease and vaccination more clearly.
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GIRIS
Hepatit B viriis (HBV) enfeksiyonu, toplumsal bir halk
sagligr sorunu olup asemptomatik tastyiciliktan akut
karaciger yetmezligi, karaciger sirozu ve karaciger
kanseri gibi oliimciil hastaliklara yol agan genis bir
spektrumda seyreder. Halen diinya iizerinde 2 milyar
kisinin HBV ile enfekte oldugu ve yaklasik 400
milyonun da kronik enfeksiyon oldugu bilinmektedir
(1,2).
Tirkiye, HBV enfeksiyonu agisindan orta endemisite
bolgesindedir. Ulkemizde yapilan ¢aligmalarda Hepatit
B prevelanst %3-5.2 olarak saptanmistir (3). 1998
yilindan itibaren baglayan asilama programiyla birlikte
sikligr giderek azalmaktadir. Ancak saglik personeli
hala yiiksek risk altindadir. Son 10 y1l i¢inde yapilan
calismalarda, saglik c¢alisanlarinda HBsAg pozitifligi
%0.7-4.4 olarak bulunmustur. Asili saglik personeli
orani ise %20.6-86.9 olarak saptanmustir (4,5).
Tip fakiiltesi 6grencileri gerek egitim siireci igerisinde
gerekse meslek yasantilarinda “Hepatit B hastalig1”
acisindan risk altindadirlar. Ayrica Hepatit konusunda
“toplumun bilgilendirilmesi” ag¢isindan da 6nemli bir
role sahiptirler. Bu yiizden oncelikle kendilerinin
hastalik acgisindan yeterli ve dogru bilgiye sahip
olmalar1 gerekmektedir.
Bu arastirma, tip fakiiltesi dgrencilerinin “Hepatit B”
hastalig1 hakkindaki bilgi diizeyleri, farkindaliklar1 ve

bagisiklik durumlarini belirlemek i¢in yapilmustir.

GEREC VE YONTEM

Arastirma, Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi’nde
Mart 2016 tarihinde 6grenim goren 6grenciler iizerinde
yapilmis kesitsel bir c¢aligmadir. Tip fakiiltesi
ogrencilerinden, Hepatit B hastalig1, tani, bulas yollari,
ast durumu, bu konuda egitim alip almadig1 ve egitim
sonrasi hastalik hakkinda algisinin degisip degismedigi
ile ilgili bir anket doldurmalar1 istendi (Ek-1).
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Istatistiksel degerlendirme SPSS 16.0 paket program
ile Pearson’un ki-kare testi kullanilarak yapildi ve

p<0.05 i¢in sonuglar anlamli kabul edildi.

BULGULAR

Aragtirmaya 219 (%58.6) kadin ve 155 (%41.4) erkek
ogrenci katildi. Yas ortalamasi 21.72 (18-31 yas) idi.
Ogrencilerin 181°i preklinik (Dénem 1,2,3) ve 193’ii
klinik (Donem 4,5,6) siiflarda egitim gérmekteydi.
Tiim 6grencilerin %56.1°1 “Hepatit B hakkinda yeterli
bilgiye sahip misiniz?” sorusuna “Evet” cevabi
verirken, %27.8’1 “Hayir”, %16.1°’s1 “Bilmiyorum”
cevabi  verdi. Preklinik ve  klinkk doénem
karsilagtirildiginda, klinik donem &grencilerinde “Evet”
cevabi verme orani yiiksek bulundu (p<0.05) (Grafik
1).

Ogrencilerin %75.7’si dogumla, %73ii cinsel iliskiyle,
%94.1°1 kan yoluyla, %78.3’ii damar i¢i enjeksiyonla,
%28.6’s1 kisisel esyalarla Hepatit B’nin bulastigini
belirtti (Grafik 2). Preklinik ve klinik bdliimlerde
egitim goren Ogrenciler karsilastirildiginda, klinik
dénem ogrencilerinin bu konuda daha fazla bilgiye
sahip oldugu goriildii (p<0.05) (Grafik 3).

Ogrencilerin %67.1’inin Hepatit B agisin1 yaptirdig,
%13.4’linlin asisinin bulunmadigi, %19.5°1 ise asisinin
olup olmadigmn: bilmedigi tespit edildi. Klinik donem
6grencilerinin as1 olma yiizdesi belirgin olarak yiiksekti
(p<0.05). Ast dozuna baktigimizda > 3 doz as1
yaptirma orani, %54.2 olarak tespit edildi. Ogrencilerin
%?22’sinin  agisin1  Universite doneminde yaptirdigi
goriildil.

Ogrencilerin %70.3{ “Hepatit B hastalig1” konusunda
egitim almisti. Egitim aldiktan sonra Ogrencilerin
%78.3’liniin “Hepatit B hastalig1” konusundaki algisi
degismisti. Ogrencilerin %55.2’si tan1, %60.9’u bulas
yollari, %65.2°si korunma, %57.8’1 tedavi konusunda

egitim sonrasi algisinin degistigini belirtti (Grafik 4).
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Grafik 1: Ogrencilerin ‘Hepatit B hastalig1 hakkinda yeterli bilgiye sahip misiniz?* sorusuna cevaplar1
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Grafik 2: Ogrencilerin Hepatit B hastaliginin bulas yollar1 hakkinda verdikleri cevaplar
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Grafik 3: Klinik ve preklinik sinif 6grencilerinin, Hepatit B hastaliginin bulas yollari hakkinda verdikleri cevaplarin

karsilastirilmasi
100% -
90% -
30% -
70% -
60% -
50% - B Degismedi
40% - B Degisti
30% -
20% -
10% -
0% - . . : .

Tani Bulag Korunma

Grafik 4: Hepatit B konusunda egitim aldiktan sonra algida degisim oranlari
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TARTISMA

HBV enfeksiyonu, halen toplumumuzda &nemli bir
saglik sorunudur. Saglik calisanlari, hastalarla ait kan,
serum gibi enfekte materyeller ve tibbi aletlerle siirekli
temas ettikleri i¢in HBV enfeksiyonlarina yakalanma
riskleri yiiksektir. HBV, hastadan hastaya, hastadan
saglik personeline veya saglik personelinden hastaya
bulasabilmektedir (6).

Saglik personelinin, diger kontrol gruplarina oranla
yaklasik 10 kat daha fazla risk altinda oldugu
bilinmektedir (7). Diinya saglik orgiitii (WHO) ve
Uluslararas1 ¢alisma orgiitic (ILO) de 1992 yilinda
Hepatit B enfeksiyonunu saglik caliganlar i¢in meslek
hastalig1 olarak kabul etmistir (8). Saglik Bakanligi
Temel Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigiiniin
yaymladigr Hepatit B hakkindaki genelgede saglik
calisanlarinin yetistirildigi tip fakilteleri, dis hekimligi
fakiilteleri, saglik meslek yiiksekokullart 6grencilerinin
astlanmasi 6nerilmektedir (9).

Calismamizda, tim Ogrencilerin %56.1°1 “Hepatit B
hakkinda yeterli bilgiye sahip misiniz?” sorusuna
“Evet” cevabi vermistir. Goktalay ve arkadaglarinin
yaptigt arastirmada Saglik Yiiksekokulu ve Saglik
Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu 1. siif §grencilerinin
%34.7’si bu soruya “Evet” cevabi vermistir (10).
Biilbiil ve arkadaglarinin  yaptigi calismada ise,
iniversite 1. siif 6grencilerinin %70.6’s1 bu soruya
“Evet” cevabimi vermistir ve saglik fakiiltelerinde
okuyan 6grencilerin bu konuda daha fazla bilgi sahibi
oldugu bildirilmistir (11). Bizim aragtirmamizda, genel
popiilasyona gore tip fakiiltesi 6grencilerinde Hepatit B
farkindaligi daha yiiksek cikmustir. Ozellikle klinik
donem ogrencilerinde bu oran daha belirgindir. Ancak
yine de Ogrencilerin %27.8’1 “Hepatit B hakkinda
yeterli bilgiye sahip misiniz?” sorusuna “Hayir” ve
%16.1’1  “Bilmiyorum” cevabr vermistir. “HBV
enfeksiyonu” dersi almasina ragmen ozellikle klinik
grupta dgrencilerin %21.2’sinin hala kendini yetersiz
hissetmesi dikkat c¢ekicidir. Bu durum, “HBV’nin

onemi ve korunma yollarini kavrayabilme” konusunun
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Ogrencilere aktarilmasi ve egitime uygun davranig
gelistirilmesinde sorunlar oldugunu gostermektedir.
HBV, temel olarak parenteral yolla, infekte kan ve
swvilarla perkiitan ve mukozal temas, enfekte kisiyle
cinsel iligki ve perinatal yolla bulagsmaktadir. Ayrica
ayni ev iginde yakin yasama kosullarinda da HBV
bulas1 olmaktadir. Ozellikle virusun tiikriik ve idrarda
bulunmasi nedeniyle bu  bulasin oldugu
diistiniilmektedir. Goktalay ve arkadaglarimin yaptigi
aragtirmada 6grencilerin %77’sinin HBV'nin en az bir
bulag yolunu bildigi, sadece %4'liniin ise tim bulas
yollart hakkinda bilgi sahibi oldugu saptanmistir (10).
Biilbiil ve arkadaslarinin yaptig1 aragtirmada ise en az
iki bulas yolu bilen 6grenci oranmi ise sadece %0.8
olarak bulunmustur (11). Bizim arastirmamizda ise
ogrencilerin %75.7’si dogumla, %73’ cinsel iliskiyle,
%94.1°1 kan yoluyla, %78.3’li damar i¢i enjeksiyonla,
%28.6’s1 kisisel esyalarla Hepatit B’nin bulastigimni
belirtmistir. Ogrencilerin hemen tamamm iicten fazla
bulag yolu tanimlamakla birlikte o6zellikle Kkisisel
esyalarla bulas konusunda bilgilerinin yetersiz oldugu
goriilmiistiir. Onal ve arkadaslarinin tip fakiiltesi 4.
smif 6grencilerinde yaptig1 ¢caligmada da benzer sekilde
tikiiriikle bulasin en az bilinen yol oldugu goriilmiistiir
(12). Bu konuda egitime agirlhik verilmesi
hedeflenmelidir.
Calismamizda  asilanma  oram1  %67.1  olarak
saptanmustir. Diger arastirmalara gére bu daha yiiksek
bir oran olmakla beraber, bu arasgtirmada 6grencilerin
%37.7°s1 rutin agilama programu ile asilanmugtir. Bu
yiizden de oran diger arastirmalardakine gore daha
yiksek bulunmustur (10). Ayrica klinik gruptaki
ogrencilerin  asillamaya  daha  dikkat  ettigi
goriilmektedir. Bu da egitim ve klinikte goriilen
vakalarin  G6grencileri olumlu yonde etkiledigini
gostermektedir.
Calismamizda Ogrencilerin  %70.3’4i  “Hepatit B
hastalig1” konusunda egitim almisti. Egitim aldiktan
sonra Ogrencilerin %78.3’linlin “Hepatit B hastalig1”
konusunda algis1 degismisti. Tip fakiiltesinde HBV
konusunda egitim, Doénem 3 ve Donem 4’te

verilmektedir. Ders aldiktan sonra Ogrencilerin gerek
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kisisel gerekse hastalarin korunmasi acisindan daha
dikkatli olduklari saptanmistir. Buna yonelik 6zellikle
HBV bulag yollar1 agisindan alinacak egitim daha
erkene ¢ekilebilir.

Sonug olarak, saglik sorunlarinin ¢dziimiinde en etkili
yaklasim koruyucu oOnlemlerin alinmasidir. Bulasici
hastaliklarin dnlenmesinde bulag yollarinin bilinmesi
ve buna yonelik tedbirlerin alinmasi gerekmektedir. Bu
nedenle saglik hizmeti verecek olan kisilerin HBV

enfeksiyonu hakkinda yeterli bilgi diizeyine sahip

Ek-1

HEPATIT B RiSK ALGISI TESTI
Ad-Soyad:

Yas:

Cinsiyet:

Kaciner Simif:
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olmalart beklenir. Yapilan ¢aligmalar saglik personeli
yetistiren okullardaki 6grencilerin HBV ile ilgili bilgi
diizeylerinin siniflar yiikseldikg¢e arttigi ve genellikle
orta diizeyde oldugunu gostermistir (12,13). Bizim
calismamizin sonuglart da bu arastirmalar ile paralellik
gostermektedir. Ayrica saglik personelinin yiiksek risk
altinda oldugu unutulmayarak bu alanda erken ve
yeterli egitim konusuna agirlik verilmelidir. Oncelikle
saglik personeli egitilmeli, izleminde tiim toplum bu

konuda bilgilendirilmelidir.

1- Hepatit B hastah@ hakkinda yeterli bilgiye sahip oldugunuzu diisiiniiyor musunuz?

a) Evet b) Hayir

¢) Bilmiyorum

2- Hepatit B bulas yollar1 nelerdir? (Birden fazla sik isaretleyebilirsiniz)

a) Dogumda anneden ¢ocuga
d) Damar igi enjeksiyon
3- Hepatit B asimz var mi?
a) Evet b) Hayir
4- Cevabmz evet ise
1-  Ne zaman oldunuz?
a) Okul 6ncesi dénem a) ilkokul
2- Kag doz oldunuz?
a) 1 b)2c)3d4

b) Cinsel iliski

¢) Bilmiyorum

c) Ortaokul

¢) Kan

e) Kisisel egyalar1 ortak kullanma

d) Lise e) Universite

5- Hepatit B asimzin koruyucu olup olmadigina baktirdiniz m?

a) Evet b) Hayir
6- Ailede Hepatit B hastaligi olan var m?
a) Evet b) Hayir

7- Hepatit B ile ilgili ders aldimiz m / katildimiz m?

a) Evet b) Hayir

8- Dinlediyseniz ders sonrasi Hepatit B hastahigi hakkinda algimzin degistigini diisiiniiyor musunuz?

a) Evet b) Hayir

9- Hangi alanda algimzin degistigini diisiinityorsunuz? (Birden fazla sik isaretleyebilirsiniz)

a) Tam

b) Bulas yolu  ¢) Korunma

d) Tedavi
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