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Ozet: Hastanemiz saglk personelinde, toplam 200 ki-
side hepatitis B ile karsilagsma sikligint arastirdik. %5
oraninda HBsAg pozitifligi ve %56 oraminda Anti
HBs+Anti HBc pozitifligi tespit ettik. Bu degerler iil-
kemizde normal popiilasyonda yapilan ¢alismalarda-
ki sonuglara yakindwr. Hepatitis B enfeksiyonu tiim
Tiirk toplumu igin risk olugturmaktadur.

Anahtar kelimeler: Hepatitis B enfeksiyonu, saghk personeli,
prevalans.

B hepatiti diinyada birgok iilke igin énemli bir
saghk problemidir(1). Dinyada 350 milyon kisi
hepatitis B viriisii (HBV) tasiyicisidir(2). Diinya
niifusunun ise 2 milyara yakim1 HBV ile enfekte
olmustur. Tiirkiye'de ise HBV tagiyicilik sikhigi
%5 civarindadir ve bu orana gore 3 milyon kisi
tasiyiadir. HBV tagiyicilarinda hepatoma riski
200 kat fazladir ve erigkinde B hepatiti sonras:
kronik infeksiyon riski %6-10'dur (3,4). HBV'nin
¢ok az miktarda kan triuni ile gegebilmesi, en-
fekte igne batmasi ile hepatit B riskinin %7 civa-
rinda olmasi bu viriis ile kargilasan kisileri
biiyiik risk altinda birakmaktadir(3). Hastane-
miz igerdigi klinikler 6zelligi ile HBV yo6ntinden
riskli oldugundan saglk personelinde HBV tasi-
yicalik ve karsilasma oranlarim arastirdik.

GEREC VE YONTEM

Bu c¢alisma hastanemizde 200 saglik personelin-
den kan 6rnekleri alinarak yapildi (39 doktor, 37
hemsire, 27 laborant, 33 hastabakici, 64
memur). Alinan kan érnekleri -30 derecede derin
dondurucuda sakland: ve hepatitis B yiizeyel an-
tijeni (HBsAg), hepatitis B core antikoru (Anti-
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Summary: HEPATITIS B VIRUS PREVALANCE
IN TURKIYE YUKSEK IHTISAS HOSPITAL PER-
SONNEL

We investigated the prevalance of exposure to Hepati-
tis B virus among the Tiirkiye Yiiksek Ihtisas Hospital
personnel. We analyzed sera of 200 staffs of hospital
(89 physicians, 27 laboratory technicians, 33 health
care workers and 64 officers). Prevalance of Hepatitis
B antigen and antibody were found 5% and 56% re-
spectively. We concluded that HBV infection rate for
hospital staff was almost the same with overall popu-
lation. ’
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HBc), hepatitis B yiizeyel antijeni antikoru
(Anti-HBs) Abbott firmasinin sirasi ile "Auszyme
Monoclonal”, "Corzyme", "Ausab" kitleri kullani-
larak arastinldu.

BULGULAR

Toplam 200 personelde HBV bakildi. On kiside
(%5) HBsAg pozitif, 112 kiside (%56) Anti-
HBs+Anti-HBc pozitif bulundu. Meslek gruplari-
na gére HBV markerlarimin dagilimi Tablo I'de
gosterilmektedir. Doktorlar %7.7 oran ile HBsAg
pozitifligi en yiiksek grup iken, memurlar %3.1
oran ile son sirada bulundu. Hastanemizde bulu-
nan 5 klinik branstan 4'iniin Gastroenteroloji,
Cerrahi Gastroenteroloji, Kalb-Damar Cerrahisi
ve daha ¢ok envaziv ¢aligan Kardiyoloji Klinigi
olmasi, doktorlar arasindaki yiksek HBsAg po-
zitifliginin nedenidir (Tablo I).

Tiirkiye'de saghk personeli ile yapilan ¢esitli ¢a-
hismalarda HBsAg pozitifligi ortalama %8(3.5-
16.4), Anti-HBs pozitifligi ortalama %40 (17.9-
52.9) oranlarinda bulunmustur (3,5,6,7). Tablo
II'de cesitli caligsmalarda elde edilen HBsAg pozi-
tifliginin saghk personeli meslek gruplarina gére
dagilimi gosterilmektedir (Tablo II).
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Tablo I: HBV markerlarinin meslek gruplarina gore dagihi-
mi.

SARITAS ve Ark.

Tablo II: HBsAg pozitifliginin saghk personeli meslek gru-
plarina gire dagilimini gosteren ¢esitli ¢aligmalarin ozeti.

Meslek Say1  HBsAg % Anti-HBs+ %

. Anti-HBc

Doktor n: 39 3 79 11 28.2
Hemgire n: 37 2 5.4 29 78.37
Laborant n: 27 1 3.7 12 44 .4
Hast. bak. n: 33 2 6.06 20 60.6
Memur n: 64 2 3.1 40 62.5
Toplam n: 200 10 5 112 56
TARTISMA

HBYV diinyada olduk¢a yaygin bulunan enfeksi-
yon etkenidir. Yerylzinde yaklagik 2 milyar
kigi bu viriisle enfekte olmustur ve bu saymin
yaklagik %90-95'1 geri kalmig ve gelismekte olan
iilkelerdedir (8). Turkiye ise orta derecede ende-
misite bolgesinde yer almaktadir ve HBsAg tasi-
yicihigr %5 civarindadir. Hepatitis B yayilmasin-
da en biiyik etken tasiyicilardir. Ayrica kan,
semen ve vajinal sekresyonlarda yogun HBV bu-
lunmasi bulagsmada ¢ok énemlidir. Bunlarin ya-
nisira tikrik, ter, gozyasi, siit, ascit vb. sivilar
da bulasma i¢in risk olusturmaktadir(9).

Saghk personeli diinyanin her yerinde risk
grubu olarak kabul edilmektedir. Bu risk hasta-
dan ¢ok hastaya ait kan ve kan trinleri temas-
tan kaynaklanmaktadir. Kan ve kan trunleri ile
temas1 olan cerrahlar, dis hekimleri, laboratu-
var ve kan merkezi personeli, gastroenterologlar
daha ¢ok tehlike olusturmaktadir(9). Distk en-
demisite bolgelerindeki yabana tlkelerde saghk
personeli ile yapilan ¢calismalarda HBsAg pozi-
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tifligi %0.08-1 arasinda bulunmustur(10,11).
Amerika Birlesik Devletleri'nde yapilan bir ¢a-
lismada seropozitiflik (HBsAg+Anti-HBs) %12-
19 gkmistir. Seropozitiflik yine doktorlar ara-
sinda Japonya'da %21.5, Almanya'da %21 oran-
larinda tesbit edilmigtir (13,14).

Ulkemizde degisik merkezlerde yapilan ¢alisma-
larda saghkh kisilerde HBsAg pozitiflik orani
%3.9-14, gecirilmis ve bagisiklik gelismis HBV
enfeksiyon orami (Anti-HBs+Anti-HBc pozitifli-
gi) 7%22-56.5 diizeylerinde bulunmustur. Bu so-
nuclar yalmz saghk personelinin degil tim Tirk
toplumunun HBYV i¢in yiiksek risk altinda oldu-
gunu gostermektedir. Bizim ¢aligmamizda has-
tanemiz saghk personelinde HBsAg pozitifligi
%5, HBV ile karsilasma oranmi %56 bulunmus-
tur.

Tiirkiye i¢in énemli bir halk saghg problemi
olan HBV'ne kars1 korunma o6énlemlerinin once-
likle ahnmasi ve HBV ile enfekte annelerin sap-
tanarak bunlardan dogan bebeklere, risk gru-
bunda olan kisilere aktif ve pasif immiinizasyon
uygulanmahdir. Hatta HBV'ne kars1 agilamanin
cocukluk asilar1 arasina girmesi gindeme gel-
melidir.
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