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OZET

Amag: Hepatit B (HBV), Hepatit C (HCV) ve Human Immunodeficiency Virus (HIV) kan
yoluyla en fazla gecis gosteren virislerdir. Bunlarin prevalansi cesitli cografya ve toplumlarda
degisiklik gostermektedir. Calismada, Sivas Belediyesinin temizlik islerini yapan 129 temizlik
iscisinin kan yoluyla gecebilen viral hastaliklar agisindan risk grubu oldugu dustiniilerek HBV,
HCV ve HIV seroprevalansinin arastirilmasi amaclanmistir.

Yontem: Kan &rnekleri Sivas Halk Sagligi Laboratuvarinda analize alinmmistir. Serum
orneklerinde Mikropartikiil Enzyme Immunoassay (Abbott AxSYM) ile HBsAg, anti HBs, anti
HCV ve anti HIV arastinlmistir.

Bulgular: Yapilan degerlendirmede, HBsAg 5 kiside (%3,87) ve anti-HBs 45 kiside (%34,88)
seropozitif bulunmustur. Sadece bir kiside (%0,77) anti-HCV seropozitifligine rastlanirken, HIV
seropozitifligine rastlanmamistir.

Tartisma: Bu sonuclar, temizlik iscilerinin HBV, HCV ve HIV enfeksiyonlar1 yoniinden
mesleki risk altinda olmadigin1 géstermektedir. Temizlik iscilerine, hizmet ici egitim basligi
altinda bulasic1 hastaliklar konusunda egitim verilmesinin yararli olacag disiiniilmiis ve
hepatit B icin asilanmislardir.

Anahtar Sozciikler: Seroprevalans, HBV, HCV, HIV, temizlik iscileri

ABSTRACT

Objective: The most common blood-transmitted viruses are hepatitis B virus (HBV),
hepatitis C virus (HCV) and human immunodeficiency virus (HIV). The prevalence of these
viruses varies by nationality and geography. At the study, it was considered that the 129
sanitary workers of Sivas municipality are risk group for the diseases of blood-transmitted
viruses and was aimed to determine the HBV, HCV and HIV seroprevalence.

Method: Blood samples were analyzed in the Sivas Public Health Laboratory. It were
studied HBsAg, anti-HBs, anti HCV and anti HIV by Microparticle Enzyme Immunoassay (Abbott
AxSYM) in sera samples.

Results: It was found that HBsAg was positive in 5 (3.87%) and anti-HBs was in 45 (34.88%)
individuals. While only one individual was determined as seropositive for anti HCV (0.77%),
no one was found to be seropositive for HIV.

Conclusion: These results suggests that the cleaning workers are not exposed to risk
to HBV, HCV and HIV infections occupationally. It was thought that it would be useful to
train cleaning workers in the name of in-service training and they were vaccinated against
hepatitis B.
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GIRIS

Hepatit B virlsu, hepatit C virisi ve insan
immiin yetmezlik virlstu (HIV) kan ve cinsel yolla
bulasan viral ajanlardir. Enfekte bir kisinin viicut
sivilarinin mukoza ve hasarli deriye temas: ile de
bulas olabilmektedir. HIV de virus yayiimi; enfekte
bir kisi ile korunmasiz cinsel temas ve kontamine
kan urinlerinin transfizyonu ile olmaktadir. HBV ve
HCV gecisinde de ayn1 mekanizma gecerlidir ancak
bulas daha kolaydir. Enfekte insanlarin vicut sivilan
ve kanlarinda HBV konsantrasyonu fazla oldugundan
HBV, HIV’e gore daha bulasicidir. HBV kurumus kan
damlasinda, ignede, yiizeylerde, enjektorlerde,
tras bicaklarinda giinlerce canli kalabilmektedir. Bu
virusler ciplak gozle gorilemeyen kicuk kesiklerden
vicuda girebilirler (1-4). Pek cok insanda hepatit
B ve C ciddi kronik hastaliklara ve olume neden
olmaktadir. Diinya genelinde 400 milyondan fazla

insan kronik olarak HBV ile enfektedir (5,6).

Belediye temizlik gorevlileri meslek yasamlarn
boyunca sik olarak yaralanmakta ve yaralanan bolge
cevresel etkenler tarafindan kontamine olmaktadir.
Bu calismanin amaci; bu hastaliklar yoniinden mesleki
riski oldugu diistiniilen temizlik iscilerinde HBV, HCV
ve HIV seroprevalansini belirlemektir.

GEREC VE YONTEM

Bu arastirmaya alinan iscilerin tamami bes yil ve
daha fazla sure ile belediye temizlik isinde calisan
erkeklerden olusturulmustur. Gerekli yasal izinler
Sivas Belediye Baskanligi’ndan alindiktan sonra
Subat-Mart 2007 tarihleri
arasinda Sivas il Merkezinde, Belediyenin temizlik

calisma planlanmistir.

islerini yapan yarn ozel bir firmada calisan, 22- 60 yas
araligindaki (yas ortalamasi 39+11.4) 129 belediye
temizlik gorevlisinden aseptik sartlarda brakial ven
yoluyla 5’er ml kan 6rnegi alinarak, jel iceren standart
vakumlu tiiplerde toplanmistir. Kan 6rnegi alinmadan
once belediye temizlik iscileri ile birebir gorusulerek
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form doldurulmus ve hepatit B asis1 olmayanlardan
kan ornekleri
%84,3’line
Kan alinan tupler

alinmisti.  Calismamizda temizlik
(129/153)
numaralandinlarak aym

iscilerinin ulasilabilmistir.
giin
icinde santrifuj edilmis, serumlan ayrilarak testin

calisilacag1 zamana kadar -20 °C de saklanmistir.

Ornekler Sivas Halk Sagligi Laboratuvarinda makro
ELISA (Abbott AxSYM ) ticari kitleriyle calisitmistir.
Pozitif cikan HBsAg serum ornekleri Elecsys HBsAg
Il (Roche, Swirzerland) kiti ile dogrulanirken, anti
HBs pozitif ¢ikan ornekleri dogrulamak icin Elecsys
anti-HBs (Roche, kiti
Pozitif cikan anti HCV serum ornekleri Western Blot
(HCV BLOT 3.0, Genelabs, Singapore) ticari kiti ile
dogrulanmistir.  Anti HIV dogrulama icin de HIV
Western Blot (HIV BLOT 2.2 Western Blot ASSAY,
Genelabs, Singapore) ticari kiti kullamlmistir.

Switzerland) kullanmilmistir.

Toplanan veriler SPSS (10.0) ile degerlendirilmistir.
Degerlendirmede yiizdelik ve ki kare 6nemlilik testleri
kullamlmstar.

BULGULAR

Calismaya katilan 129 temizlik iscisinin besinde
(%3,87) HBsAg pozitif bulunmustur. Anti-HBs ise 45
kiside (%34,88) pozitif bulunurken, calisanlardan
birinde (%0,77) anti HCV pozitif cikmistir (Tablo
1’de). Anti HIV bir hastada ELISA ile supheli pozitif
bulunmus (gray-zone), ancak dogrulama testlerinde
negatif oldugu saptanmistir.

Tablo 1. Temizlik iscilerindeki seropozitiflik dagilim

HBsAg Anti HBs  Anti HCV  Anti HIV

n % n % n % n %
Pozitif 5 3,9 45 349 1 08 0 0,0
Negatif 124 96,1 84 651 128 99,2 129 100,0
Toplam 129 100,0 129 100,0 129 100,0 129 100,0

Not: Siitun ylizdeleri alinmistir.
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Tablo 2. Temizlik iscilerindeki seropozitifligin calisma siirelerine gére dagilim

HBsAg Anti HBs Anti HCV
gj:‘g:a Pozitif Negatif Pozitif Negatif Pozitif Negatif
(n=5) (n=124) (n=45) (n=84) (n=1) (n=128)
vil n % % % % % %
5-10 49 4,1 95,9 22,4 77,6 100,0
11-15 57 3,5 96,5 42,1 57,9 1,7 98,3
16-20 14 71 92,9 50,0 50,0 100,0
21-25 9 100,0 33,3 66,7 100,0
129 p=0.882 p=0.134 p=0.736

Not: Satir yiizdeleri alinmistir.

Calisma sirelerine gore seropozitiflikler Tablo
2’de verilmistir. HBsAg pozitiflik oraninin en fazla 5-10
yil arasi calisma siiresi olanlarda (%4,1) goruldiigu;
ileriki yillarda ise yerini anti HBs’ye biraktigi (16-20
yil arasi calisanlarda %50,0) goriilmektedir. Anti HCV
pozitifligi de 11-15 yil aras1 calisanlar grubundaki bir
kiside gorilmiistiir. Yapilan degerlendirmede calisma
sureleri ile seropozitiflik orani arasinda istatistiksel
farklilk  tespit
(p degerleri siras1 ile HBsAg icin p=0.882, Anti HBs
icin p=0.134 ve Anti HCV icin de p=0.736 olarak
bulunmustur).

olarak anlamb edilememistir

Calisanlarin yas gruplarina gore seropozitiflik
oranlan Tablo 3’de verilmistir. Buna gore meslekte
uzun sire calisanlarda HBsAg pozitifliginin artmakta
oldugu goriilmektedir. 20-30 aras1 yas grubunda
pozitiflik oram %2,8 olarak belirlenmisken, 41-50 yas
grubunda bu oran %8,3’e kadar ¢cikmaktadir. Anti HBs
pozitifligi de yas ilerledikce artmakta olup; baslangi¢
yillarinda %28,5 olarak belirlenmisken, daha sonraki
yillarda %41,6’ya kadar ¢ikmistir. Anti HCV pozitifligi
31-40 yas aras1 grupta bir kiside tesbit edilmistir. Anti
HBs negatif ¢ikanlar HBV enfeksiyonuna kars1 asilama
programina alinmislardir.

Tablo 3. Temizlik iscilerindeki seropozitifligin yas gruplarina gére dagilim

HBsAg Anti HBs Anti HCV
é?’?lbu Pozitif Negatif Pozitif Negatif Pozitif Negatif
(n=5) (n=124) (n=45) (n=84) (n=1) (n=128)
Yil n % % % % %
20-30 35 2,8 97,2 28,5 71,5 100,0
31-40 77 3,9 96,1 37,6 62,4 1,3 98,7
41-50 12 8,3 91,7 41,6 58,4 100,0
51-60 5 100,0 20,0 80,0 100,0
129 p=0.816 p=0.658 p=0.878

Not: Satir yiizdeleri alinmistir.
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Yapilan degerlendirmede yas gruplan ile

seropozitiflik sikligi arasinda istatistiksel olarak
anlamli farklilk tespit edilememistir (p degerleri
sirast ile HBsAg icin p=0.816, Anti HBs icin p=0.658 ve

Anti HCV icin de p=0.878 olarak bulunmustur).

TARTISMA

Ulkemizde belediye temizlik iscilerinde HBV, HIV
ve HCV seropozitifligine iliskin herhangi bir calismaya
rastlanamamistir.  Ancak gerek yurdumuzda ve
gerekse diinyada degisik gruplar iizerinde yapilmis pek
cok seroprevalans arastirmasi bulmak mumkindur.
Bu arastirmalarin pek cogunda cesitli mesleklerin bu
hastaliklar yoniinden riski arastirilmistir. Bunlardan
en carpici olaninda; Amsterdam’da dort yillik periyot
boyunca 112 polis memuru incelenmis ve bunlardan
%4’inin HBV’ye, %4’ iniin HIV’e ve %18’inin de HCV’ye
yakalandigi1 belirtilmistir (7). Landes ve arkadaslar
Avrupa’da cogu Afrika kokenli HIV ile enfekte 1050
hamile bayanda HBV ve HCV pozitifligini sirasiyla
%4,9 ve %12,3 bulmuslardir (8). Puro ve arkadaslan
italya’da bir hastanenin genel cerrahi poliklinigine
gelen 485 hasta uzerinde yaptiklan arastirmada
HBsAg pozitifligini %2,5, anti HCV pozitifligini %7,2 ve
anti HIV pozitifligini de %0,8 olarak bulmuslardir (9).

Ozellikle kan donérleri iizerinde yapilmis pek cok
calisma vardir. HBsAg, anti-HBs, anti-HCV ve anti-
HIV prevalansi ile ilgili iilkemizde degisik meslek
gruplan lzerinde yapilan calismalardan bazilarini su
sekilde ozetleyebiliriz: Dilek ve ark. (10), Turkiye’nin
dogusunda 39.002 kan dondriinde yaptiklar calismada
sirastyla HBsAg, anti HCV ve anti HIV oranlarinm
sirasiyla %2,25, %0,17 ve %0,036 olarak belirtmislerdir.
Ardic ve ark. (11), Diyarbakir Askeri Hastanesinde
2.204 donore ait kan orneklerinin %2,6’sinda HBsAg
saptanirken, orneklerin hi¢ birinde anti HCV ve anti
HIV pozitifligi bulunamamistir. Candan ve ark. (12),
daha once Sivas’ta berber ve kuaforlerde yaptiklan
calismada tiim grupta anti HBs seropozitifligini
%2,8, anti HCV seropozitifligini de %4,2 olarak tespit

Tirk Hijyen ve Deneysel Biyoloji Dergisi

TEMIZLIK iSCILERINDE HBV, HCV VE HIV

etmislerdir. Ozdemir ve ark. (13), ilimizdeki berber ve
kuaforlerde yaptiklari calismadaise %1,1 HBsAg, %22,8
anti HBs, %0,4 anti HCV pozitifligi belirlemislerken
anti HIV pozitifligine rastlanmamistir. Kocak ve ark.
(14), istanbul’da kan donérleri iizerinde yaptiklar bir
calismada 1987 de %5,98 olan HBsAg tasiyiciliginin
2003 de %2,07’ye geriledigini bildirmislerdir. Aym
arastirmada anti-HCV seropozitifligini %0,5 olarak
ve anti-HIV seropozitifligini ise %0,001 olarak
bildirmislerdir. Altiparmak ve ark. (15), Ankara’da 46
Leprali Uzerinde yaptiklar bir arastirma da hastalarin
%10,8’inde HBsAg, %50’sinde anti HBs ve %15,2’sinde
de anti HCV tesbit etmislerdir.

Viral hepatitlerin kan ve kan durunleri yoluyla
bulasi tum dinyada %3-5 oraninda bildirilirken
ulkemizde de bu oran benzer bir sekilde %3,1’dir;
Turkiye hepatit B virusu icin orta diizeyde endemik
bolgede (%2-10) yer almaktadir (14,16). Dinyada
anti-HCV pozitifligi %0,2-6; Tirkiye’de 1992-1999
yillar arasinda %0,6 olarak bildirilmistir (16,17). Bu
oranlar calismamizdaki sonuglarla uyumludur.

Yapilan calismalarda da goriildiigii gibi bazi meslek
gruplarinda (polisler vs gibi) kan ve kan urinleri
ile bulasan hastaliklarin seroprevalansinda artis
olmaktadir. Yurdumuzda yapilan pek cok arastirmada
meslekte gecen siirenin cogalmasi ile paralel
olarak seropozitifligin yiikseldigi goriilmekteyse de
bu durum calismamizda istatistiki olarak anlamli

bulunamamistir.

Kanla bulasan hastaliklar saglik calisanlan gibi
viucut sivilari, kan Urlnleri ile karsilasan meslek
gruplarinda risk teskil etmektedir. Bu sonuclar
Sivas’taki temizlik isinde calisan belediye iscilerinde
HCV ve HBV enfeksiyonunun mesleki acidan risk teskil

etmedigini ortaya koymaktadir.

HBV, HCV ve HIV kanvekan Uriinleriile bulasabildigi
gibi kurumus kan damlasinda, ignede, yiizeylerde,
enjektorlerde de glinlerce canli kalabilir. Bu nedenle
kontamine yiizeylerden ciplak gozle goriilemeyen,
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kiiclik kesikler araciigiyla viicuda girebilir. Basta
HBV olmak lizere bu tir enfeksiyonlardan korunma
yollar1 ve alinmasi gereken tedbirlerin mesleki risk
tastyanlara hizmet ici egitimle verilmesi gerektigi
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