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Konya ilinde Kan Donérlerinde HBsAg ve Anti-HCV
Seroprevalansi ve Yas ve Cinsiyetle iliskisi

Seroprevalance of HBsAg and Anti-HCV and Their Correlation to Age and Gender in Blood

Donors in the Province of Konya
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Ozet

Amac: Kan donoérlerinde hepatit B virusu (HBV) ve hepatit C viru-
su (HCV) infeksiyonlarinin sikligini arastirmak amaciyla, Haziran
2003-Haziran 2009 tarihleri arasinda Baskent Universitesi Konya
Uygulama ve Arastirma Merkezi Hastanesi Kan Merkezi'ne bas-
vuran 17 071 dondrun kayitlari geriye dontk incelendi.
Yontemler: Dondérlerin HBV ve HCV seropozitifligi kemiltimine-
san mikropartikil immiinoessey (CMIA) yontemiyle arastirildi.
Bulgular: HBsAg seropozitifligi, érneklerin 262 (%1.53)'sinde,
anti-HCV 84 (%0.5)'iinde saptandi. Yas ve cinsiyete gore anlamh
fark tespit edilmedi.

Sonuglar: Yillar icinde HBV seropozitifliinde bir azalma tespit
edilirken, anti-HCV seropozitifliginin Glkemizdeki diger calisma
sonuglariyla benzer oldugu gorildu.
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Abstract

Objective: In this study, the records of 17 071 donors applying to
Baskent University Konya Hospital Blood Center between June
2003 and June 2009 were evaluated retrospectively to deter-
mine the prevalence of hepatitis B virus (HBV) and hepatitis C
virus (HCV) infections.

Methods: The blood samples were tested for HBsAg and anti-
HCV by chemiluminescent microparticle immunoassay (CMIA).
Results: HBsAg and anti-HCV were positive in 262 (1.53%) and
84 (0.5%) donors, respectively. There was no significant differ-
ence in terms of age and gender.

Conclusions: It was observed that, while there was a decrease
in the seropositivity of HBV, the seropositivity of anti-HCV was
similar to the results of other studies in our country.
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Giris

Kan transfliizyonu her hastanede hastalarin tedavi-
sinde rutin olarak yapilan bir uygulamadir. Kan trans-
flizyonunun komplikasyonlari arasinda infeksiyonlarin
onemli bir yeri vardir. Viral hepatitler en 6nemli infeksi-
y0z komplikasyonlardan olup, kan transfiizyonuyla bula-
sabilecegi fark edilen ilk hastaliktir (1).

Kan ve kan runlerinin vericilerden alicilara saghkh
ve guvenli bir sekilde verilmesi ve infeksiyonun bulas-
masinin engellenmesi tarama testlerinin yapilmasiyla
mimkiindir. Kan ve kan Urlnlerinde “enzyme-linked

immunosorbent assay” (ELISA) gibi duyarli testlerle he-
patit B ylizey antijeninin (HBsAg) taranmaya ve kan ihti-
yacinin karsilanmasinda profesyonellerin yerine goniil-
IG dondrlerin kullanilmaya baslanmasindan sonra trans-
flzyon aracihgiyla hepatit bulasmasi ¢cok azalmistir (2).
Kan yoluyla bulasan viruslar icinde hepatit B virusu
(HBV) olduk¢a 6nemli bir yer tutmaktadir. Diinya Uzerin-
de 450 milyon, lilkemizde 3 milyon tasiyicisi mevcut olup
gunumuzde 6nemli bir saglk problemi olmaya devam et-
mektedir (3). T.C. Saglik Bakanligi’nin 2008 verilerine gére
lilkemizde hepatit B tasiyicilik orani %8’dir (4). Bu rakam
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ile Ulkemiz %2-8 arasinda kabul edilen orta endemisite 6zelligi
gosteren Ulkeler arasinda yer almaktadir (5).

Hepatit B'ye gore daha diisik prevalansi olan hepatit C
virusu (HCV)'nun kronik hepatitlerdeki nemi artmaktadir. Ul-
kemizde ilk olarak 1996'da kan transfilizyonlarinda anti-HCV
tarama testi zorunlu hale getirilmistir (6). Ulkemizde kronik
hepatit C orani 2000-2006 yillari arasinda farkli merkezlerden
toplam 1 076 495 kan donoriinde %0.54 olarak saptanmistir
(7). Gerek hepatit B gerekse hepatit C, kontamine kan ya da
vucut sivilari (parenteral), infekte kisilerle yakin temas (hori-
zontal), anneden yenidogana gegcis (perinatal) ve cinsel iligki
yoluyla taginmaktadir (2,8).

Calismamizda transflizyon yoluyla bulasma potansiyeli
olan hepatit B ve hepatit C infeksiyonlarinin Konya ilindeki
donodrlerde son yillarda olan sikhdini, yillara gore dagilimini
ve yas ve cinsiyetle olan iligkisini belirlemeyi amacladik.

Yontemler

Bu calismada hastanemizin acilis tarihi olan Haziran
2003'den baslayarak Haziran 2009’a kadar olan 6 yillik sirede
kan bagisinda bulunan dondérler geriye donuk olarak deger-
lendirildi. iki ya da daha fazla bagista bulunan donérlere ait
sonuglardan sadece bir tanesi dikkate alindi. Toplam 17 071
saglikh donérin 15 911 (%93.2)'i erkek, 1160 (%6.8)"1 kadin
idi. Donorlerin yaglari 18-60 arasinda degismekteydi. Do-
norler yas dagilimina gore 4 gruba aynldi:18-30 yas, 31-40
yas, 41-50 yas, 51-60 yas. Donoérlerden elde edilen serumlar,
kemiliminesan mikropartikiil immiinoessey (CMIA) yonte-
miyle (Architect i2000, Abbott, ABD) iretici firmanin 6nerdigi
prosediire gore HBsAg ve anti-HCV parametreleri agisindan
analiz edildi. Tekrarlayan reaktif sonuglar pozitif kabul edildi.

Sonuclar hem yas gruplari ve cinsiyet dagilimina gore,
hem de yillara gore (2003-2006 ve 2006-2009) degerlendirildi.
Sonuglarin istatistiksel degerlendirilmesi igin 2 testi kullanil-
di.

Bulgular

Kan bagisinda bulunan dondrler HBsAg yoniinden taran-
diginda %1.53 (262/17 071) oraninda pozitiflik bulunmustur.
Pozitiflik saptanan orneklerin 241 (%92)'i erkek, 21 (%8)’i ka-
din donorlere ait 6rneklerdi. Kadin dondrlerde HBsAg pozi-
tiflik orani %1.9 iken, erkek dondrlerde bu oran %1.5 olup,
istatistiksel olarak anlamh fark bulunmadi (p>0.05). ilk 3 yillik
donemde HBsAg pozitiflik orani %1.75 (149/8502), ikinci 3
yillik dénemde %1.31 (113/8569) oraninda saptand. ikinci (¢
yillik donemde HBsAg pozitifliginde azalma istatistiksel ola-
rak anlamliydi (p<0.05) (Sekil 1).

Dondrlerdeki anti-HCV pozitifligi incelendiginde %0.5
(84/17 071) oraninda bulundu. Pozitiflik saptanan drneklerin
80 (%95.2)'i erkek, 4 (%4.8)'l kadin dondrlere ait 6rneklerdi.
Kadin donoérlerde anti-HCV pozitiflik orani %0.36 iken, erkek
dondrlerde bu oran %0.5 olup, istatistiksel olarak anlaml
fark bulunmadi (p>0.05). ilk {i¢c yillik ddSnemde anti-HCV po-
zitiflik orani %0.51 (44/8502), ikinci ¢ yilik donemde %0.46
(40/8569) oraninda saptandi. 3 yillik bu iki donemde elde edi-
len pozitiflik oranlari arasinda anlamli bir degisiklik goriilme-
di (p>0.05).

Tim dondérlerin HBsAg ve anti-HCV pozitifligi yoniinden
yasa gore dagilimina bakildiginda ise istatistiksel olarak an-
lamli fark saptanmadi (p>0.05) (Tablo 1, Tablo 2).

irdeleme

Kan yoluyla bulasan viral hepatit etkenlerinden HBV ve
HCV kronik karaciger hastaligi, siroz ve hepatoseliiler kan-
ser gelisme riski nedeniyle 6nemli bir halk saghg sorunudur
(2,8). Ulkemiz, hepatit B tasiyicilik orani %2-8 arasinda kabul
edilen orta endemisite 6zelligi gosteren llkelerdendir (4,5).

Ulkemizde yillara gére HBsAg pozitifliginin ister asker is-
ter sivil kan dondrleri arasinda glinimuze geldikge azaldigi
ve azalmanin istatistiksel olarak anlamli oldugu gorulmiustur
(7). Emekdas ve arkadaslari (9)'nin 22 Kizilay Kan Merkezi'nde
yaptigi calismada 1989 yilinda %4.92 olan HBsAg prevalansi-
nin 1991 yilinda %5.23’e yiikseldigi, 2004 yilinda ise %2.10’a
geriledigi gorilmustir. 2000-2008 yillari arasinda tlkemizde
farkli merkezlerde kan dondérlerinde HBsAg pozitifligi yapilan
calisma sonuglarinda %1.6-2.75 gibi dedisen oranlarda bildi-
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Sekil 1. 2003-2006 ve 2006-2009 yillari arasinda kan dondrlerinde
HBsAg ve anti-HCV prevalansi, *p<0.05.

Tablo 1. Kan Donérlerinde HBsAg Pozitifliginin Yas ve Cinsiyete Gore Dagilimi

Yas Erkek HBsAg- Oran Kadin HBsAg- Oran Toplam Toplam Genel

Pozitif (%) Pozitif (%) Donor HBsAg- Oran
Pozitif

18-30 5427 82 1.5 438 5 1.1 5865 87 1.4

31-40 5972 89 1.5 331 6 1.8 6303 95 1.5

41-50 3509 58 1.6 247 9 3.6 3756 67 1.7

51-60 1068 12 1.1 79 1 1.2 1147 13 1.1

Toplam 15 976 241 1.5 1095 21 1.9 17 071 262 1.5
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Tablo 2. Kan Donérlerinde Anti-HCV Pozitifliginin Yas ve Cinsiyete Gore Dagilimi

Yas Erkek Anti- Oran Kadin Anti- Oran Toplam Toplam Genel
HCV- (%) HCV- (%) Donor Anti- Oran
Pozitif Pozitif HCV- Pozitif (%)
18-30 5427 32 (0.5) 438 2 (0.4) 5865 34 (0.6)
31-40 5972 30 (0.5) 331 1 (0.3) 6303 31 (0.5)
41-50 3509 13 (0.3) 247 1 (0.4) 3756 14 (0.4)
51-60 1068 5 (0.4) 79 0 - 1147 5 (0.4)
Toplam 15 976 80 (0.5) 1095 4 (0.4) 17 071 84 (0.5)

rilmigtir (10-16). 1997 yilinda Konya bdlgesinde Altindis ve
arkadaslari (17) 10 849 asker ve sivil donorde HBsAg pozitifli-
gini %4.96 oraninda saptamislardir. Yicel ve arkadaslari (18)
2000 yilinda saglikli dondrlerde bu orani %3.39, Baykan ve
arkadaslari (19) yine 2000 yilinda %4.7, Ozdemir ve arkadas-
lari (20) da 2003'te bu orani %4.8 olarak bildirmislerdir. Yakin
zamanda yayinlanmis bir calisma sonucunda Giizelant ve ar-
kadaslan (21) Konya boélgemizde kan dondrlerinde 2007-2008
yillari arasinda HBsAg pozitiflik oranini 6nceki yillardan daha
duslk olarak %1.48 degerinde bulmuslardir. Biz ise HBsAg
pozitifligini dondrlerde, 2003-2009 yillari arasinda bu ¢alisma
sonucuna yakin olarak %1.53 oraninda saptadik. Ilk t¢ yillik
donemde bu oran %1.75, ikinci Ug¢ yillk donemde ise %1.31
degerinde olup, istatistiksel olarak anlamli olan bir azalma
bulundu. Son yillarda yapilan bazi calismalarda kan donér-
lerinde 6zellikle HBsAg pozitiflik oranlarinda gegmis yillara
kiyasla azalma oldugundan bahsedilmektedir (6,10,11,22).
Konya boélgesinden yillar icindeki daha 6nceki sonuclara gore
azalma olmasi bu sonucu destekler niteliktedir.

HBYV infeksiyonunun insidansi cinsiyete gore farklilik gos-
termekte olup, olgularin cogunu erkekler olugturmaktadir (2).
Sonuglarimizda HBsAg pozitifligi degerlendirildiginde cinsi-
yet acisindan fark bulunmadi. Calismamizda erkek donér sa-
yisinin kadin donérlerden fazla olmasi sonucumuzu etkilemis
olabilir. ileri yas grubunda (51-60 yas grubu) HBsAg pozitifli-
ginde azalma saptanmis olsa da bu grupla diger gruplar ara-
sinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmadi.

Ulkemizde anti-HCV pozitifligi %0.1-1 arasinda olup, bu
oranlar HBV ile ilgili bildirilen oranlarin ¢ok altindadir (3).
Yine Ulkemizde kan donoérlerinde son calisma sonuglarina
gore anti-HCV seroprevalansi %0.38 dolaylarindadir (7). Kon-
yailinden kan donérlerinde anti-HCV pozitifligini 2000 yilinda
Baykan ve arkadaslari (19) %0.25, yine 2000 yilinda Yicel ve
arkadaslari (18) %0.43, 2003 yilinda Ozdemir ve arkadaslari
(20) %0.10, Glizelant ve arkadaslari (21) da 2008 yilinda %0.10
oraninda bildirmiglerdir. Cocuk yas grubunda Konya bélge-
sinde anti-HCV pozitifliginin %0.3 oldugu bildirilmistir (23).
Bizim sonucumuz (%0.5) 6nceden bildirilen oranlara yakindir.

Anti-HCV insidansinin en sik oldugu yas grubu 20-39
yaslari arasidir (24). Ulkemizde yas gruplarina gore anti-HCV
pozitifliginin ¢ocuk, adolesan ve erigskin yas gruplarinda
farkh olmadigi bildirilmistir (7). HCV infeksiyonunda kadin-
erkek orani 2:1 olarak bildirilmektedir (25). Calismamizda
anti-HCV pozitifligi agisindan kadin ve erkek dondrlerde fark
anlamli bulunmamis, yas gruplari agisindan da anlaml bir
fark tespit edilmemistir. Sakarya ve arkadaslar (22) da yap-

mis olduklari calismada Aydin bolgesinden benzer sonuglar
bildirmiglerdir.

Sonug olarak elde ettigimiz tim bu veriler Konya ilinde
anti-HCV pozitifliginin Glkemiz icin bildirilen ortalama de-
gerler arasinda oldugunu, HBsAg pozitifliginin dnceki yillara
gore azaldigini gostermektedir. Bu diistikliglin nedeni olarak
kan merkezlerinde ve cevre saghgi ile ilgili birimlerde alinan
onlemler, dondr sorgulama formunun etkin bir sekilde doldu-
rulmasi, asker donorler yerine gonulli sivil donor uygulama-
sina gegilmesi, halkin konu ile ilgili olarak bilgilendirilmesi ve
hepatit B asilama uygulamasinin yayginlagsmasi gosterilebilir.
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