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2003-2011 yillan icerisinde Cumhuriyet Universitesi
Tip Fakiiltesi Hastanesi’nde anti HCV goriilme siklig
ve pozitifliklerin yillara gore karsilastirilmasi
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OZET

Amag: Bu calismada, 2003-2011 yillar1 arasinda
Cumhuriyet  Universitesi Arastirma ve Uygulama
Hastanesi’ne basvuran hastalardan hepatit siiphesiyle
mikrobiyoloji laboratuvarina gonderilen kan
orneklerinde HCV antikorunun goériilme sikligi ve

yillar arasindaki dagiimlarin

amaclanmistir.

karsilastirilimasi

Yontemler: Bu calismada; 2003-2011  yillanim
kapsayan dokuz yillik dénemde Cumhuriyet Universitesi
Tip Fakiltesi Uygulama ve Arastirma Hastanesine
basvuran hastalarin anti HCV sonuclan laboratuvar
kayitlarindan geriye donuk olarak incelenmistir.

Bulgular: 2003-2011 yillann arasinda mikrobiyoloji
laboratuvarina  gonderilen  toplam  255.764 kan
orneginin 5085 (%1,9)’inde anti HCV testi pozitif
bulunmustur. Bulunan HCV antikoru oranlan vyillara
gore karsilastinldiginda ise oranlarin  %1,7 ile
%2,3 arasinda degistigi goriilmustdr.

Sonug: HCV enfeksiyonunun giincelligini siirdiirmekte
oldugu goriilmektedir. Hastaligin  kontrol altinda
tutulabilmesi icin verilerin sirekli olarak guincellenmesi
gerekmektedir. Calismanin bu konudaki literatiire katki
saglayacag diisiinlilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Anti HCV pozitif, anti HCV testi,
HCV antikoru, seroprevalans

ABSTRACT

Objective: In this study, it is aimed to compare
the prevalance of HCV antibody in hepatitis suspected
blood samples taken from the patients applying to
the Research and Practice Hospital of Cumhuriyet
University between the years 2003 and 2011 and
the rates of HCV antibody in those years.

Methods: In this study, the anti HCV results of
patients app; ed to the Research and Practice Hospital
of Cumhuriyet University between the years 2003 and
2011 are investigated according to the retroactive
records of laboratory.

Results: In 5085 blood samples (1.9%) of 255764 in
total sent to the microbiology laboratory between the
years 2003 and 2011, anti HVC test is found positive.
Of the total of 255.764 samples sent to the mictobiology
laboratory between the years 2003 and 2011, 5085
(1.9%) samples were found positive. When the rates of
HCV antibody were calculated within the years, it was
determined that notes varied between 2.3% and 1.7%.

Conclusion: It can be seen from the data found in this
study that HCV infection maintains its up-to-dateness.
The data should be updated in order to keep the illness
under control constantly. It is thought that study may
contribute the literature on this subject.

Key Words: Anti HCV positive, anti HCV test, HCV
antibody, seroprevalence
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GIRIS

Hepatit C virlisi (HCV) enfeksiyonu; kronik hepatit,
karaciger sirozu ve karaciger kanserine yol acan onemli
bir saglik sorunu olarak goriilmektedir. Diinyada yaklasik
olarak 170-210 milyon kisinin HCV ile enfekte oldugu
distiniilmektedir. Akut ve kronik hepatit, siroz ve
hepatoselliler karsinoma gibi hastaliklar icin en onemli
risk faktorlerinden biri olan HCV’nin biitin karaciger
hastaliklanmn ~ %25-40

bildirilmektedir (1-4).

kadarindan  sorumlu  oldugu

HCV, yaklasik 50 nm biyikligiinde, kiireye benzer
sekilde, pozitif polariteli, tek iplikcikli bir RNA virtistidir
(5, 6). HCV enfeksiyonu, goriilme sikligi agisindan kitalar
ve llkeler arasinda ya da aym llkede degisik bolgeler
arasinda farkliiklar gosterebilse de tum diinyada yaygin
olarak goriilmektedir. Diinya niifusunun yaklasik %3’ntin HCV
tasiyicist oldugu bilinmektedir (5-7). Gelismis iilkelerde anti
HCV goriilme siklig1 %1-2 arasinda degismektedir. Tlrkiye’de
bu oran %1-2,4 arasinda degismektedir (7). HCV baslica kan
ve kan Uriinleri, damar ici ila¢c bagimliigi, transplantasyon,
hemodiyaliz, enfekte igne batmasi gibi parenteral yollarla
bulasan bir viristiir (6, 8, 9). Ancak parenteral temas oykisi
olmayanlarda da anti HCV pozitifliginin saptanmasi; cinsel
yol, perinatal bulas, aile ici bulas gibi nonparenteral bulas
sekillerinin varligim ortaya koymaktadir (6, 10). Pek cok
RNA virisl gibi HCV’nin de genom diizeyinde degiskenligi
fazladir. Bu ozellik, virtisin immun yanittan kacarak direncli
bir bicimde var olmasin1 ve enfeksiyonun sirekliligini
saglamaktadir (11, 12).

HCV’nin neden oldugu enfeksiyonun yiiksek oranda
kroniklesmesi, yiiksek oranda mutasyona ugrayarak yeni
genotip ve subtiplerin ortaya cikmasi, tam bagisikligin
olusmamasi, tedavisinin kesin olmamasi, saglik calisanlarinin
risk grubunda olmasi, heniiz bir asisinin bulunmamasi
nedenleri ile diinyada ve llkemizde giderek daha buyik bir
toplum sagligi sorunu haline geldigi bildirilmektedir (13).

Calismamizda; 2003-2011 yillan icerisinde Cumhuriyet
Universitesi Arastirma ve Uygulama Hastanesi’ne basvuran
hastalardan mikrobiyoloji laboratuvarina hepatit stiphesiyle
gonderilen kan orneklerinde HCV antikorunun gorilme
sikligi ve yillar arasindaki dagiiminin karsilastirilmasi

amaclanmistir.
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GEREC VE YONTEM

Calismamizda; 2003-2011 yillan icerisinde Cumhuriyet
Universitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi’ne basvuran
hastalardan alinan kan orneklerinin anti HCV test sonuclar
geriye donuk olarak incelenmistir.  Ayrica; Cumhuriyet
Etik Kurul Baskanligi’min
12.06.2012 tarih ve 2012-06/04 nolu uygunluk karar ile

calismamiz yurutulmustir.

Universitesi Tip Fakiiltesi

2003-2008 yillar arasinda hepatit stiphesi ile gonderilen
ve acil olarak calisilmasi istenen ornekler Abbott marka
test kitleri ile diger 6rnekler ise Biokit marka test kitleri
ile calisitmistir. 2009 yiindan itibaren ise tum ornekler
Abbott marka test kitleri kullamilarak calisilmistir.
Dogrulama icin tim calisma siiresi boyunca tek bir marka
(Innogenetics marka INNOLIA HCV Score test kitleri) ile
ornekler calisitmistir. Abbott Axsym ve Architect makro
ELISA cihazlarinda, Abbott marka test kitleri kullanilarak
uretici firma calisma talimatlan cercevesinde yapilmistir.
Abbott Axsym HCV Version 3.0 kitinin calisma prensibi, insan
kan serumu ve plazmasinda bulunan HCV antikorlarinin
(MEIA)

kalitatif tespitine dayanmaktadir. Abbott Architect anti

mikropartikil enzim immiinoassay teknigi ile
HCV kitinin calisma prensibi ise insan kan serumu ve
plazmasinda bulunan HCV antikorlarinin kemiliiminesans
mikropartikil enzim immiinoassay (CMIA) teknigi ile kalitatif
olarak tespitine dayanmaktadir. Bu testin 0Ozgulligiiniin
%99.84, duyarliiginin ise %100 oldugu belirtilmistir. Ayrica,
Best 2000 ve Triturus mikro ELISA cihazlarinda Biokit
marka test kitleri kullamlarak calisitmistir. Bioelisa HCV
4.0 kitinin calisma prensibi, insan kan serumu ve
plazmasinda bulunan HCV antikorlarinin immunoenzimatik
yontem (EIA) teknigi ile tespitine dayanir. Bu testin

ozgilligunin ~ %99,6, duyarliliginin ise %100 oldugu
bildirilmistir.

HCV dogrulama testi icin  AUTO-LIA Il cihazinda,
INNOLIA HCV Score test kitleri kullanmlarak (Innogenetics)
calisilmsti.  HCV  dogrulama testi Line Immunoassay
(LIA) yontemi ile calisilmistir. Bu testin ozglliigi %94,3,

duyarlilig1 %100 olarak verilmistir.



A.CABUK ve ark.

BULGULAR

Cumhuriyet  Universitesi Uygulama ve Arastirma
Hastanesi poliklinik ve servislerinden 2003-2011 yillan
icerisinde mikrobiyoloji laboratuvarina gonderilen 255.764
kan orneginin anti HCV testi sonugclari, laboratuvar kayitlan
geriye doniik olarak incelenmistir. Bulunan HCV antikoru
oranlan yillara gore karsilastinldiginda oranlarin %1,7
ile %2,3 arasinda degistigi gorilmustiir (Sekil 1). Elde edilen

sonuclarin yillara gore dagilimi Tablo 1’de verilmistir.

Tablo 1. 2003-2011 yillar arasinda ¢alisilan anti- HCV testi
orneklerin degerlendirilmesi

incelenen
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TARTISMA

Tlm diinyada en 6nemli saglik problemlerinden biri olan
viral hepatitler, topluma cok biiyiik ekonomik maliyetler
getirmekte ve saglik yonetimleri icin ¢oziimlenmesi giic
sorunlardan biri olarak ortaya cikmaktadir. HCV enfeksiyonu,
goriilme sikligi acisindan kitalar ve llkeler arasinda ya da
aym iilkede degisik bolgeler arasinda farkliliklar gosterse de
tim diinyada yaygin olarak goriilmektedir (6, 7, 14).

Calismamizda; hastanemiz poliklinik ve servislerinden
2003-2011 yillan icerisinde mikrobiyoloji laboratuvarina
gonderilen 255.764 kan orneginin test sonuclar incelenmis,
dokuz yillik anti-HCV pozitiflik oranimin ortalamasi %1,9

olarak bulunmustur.

Yillar Anti-HCV pozitif %)
ornek sayisi ornek sayisi ? Aslan ve ark. (15); Sanlurfa’da yaptiklarn calismada anti
2003 17.036 374 2,2 HCV pozitifligini %2,6 olarak saptamislardir. Nazligiil ve ark.
2004 20.217 386 2,0 (16); ise yine aynm bolgede yaptiklann baska bir calismada
%1,9 anti HCV pozitif oram tespit ettiklerini bildirmislerdir.
2005 24.244 421 1,8 ..
’ Oner ve ark. (17); Kayseri’de yaptiklan calismada %1,9,
2006 23.807 438 1,9 Tekeroglu ve ark. (19); Malatya’da yaptiklari calismada %2,5,
2007 19.792 419 2,2 Tekay (19); Hakkari’de yaptig1 calismada %1, Agus ve ark.
2008 36.815 848 2,3 (20); izmir’de yaptiklan calismada %0.54, Kolgelier ve ark.
2009 35.762 748 20 (21); Adiyaman’da yaptiklari calismada %1,1, Turan ve ark.
2010 36.879 735 1.9 (22); Konya’da yaptiklar calismada %0,5, Altindis ve ark.
(23); Afyon’da yaptiklan calismada %0,33 olarak anti HCV
2011 41.212 716 7 oranlan bildirilmistir. Yine Delialioglu ve ark. (24); Mersin’de
Toplam  255.764 >.085 1,9 %3,9, Kandemir ve ark.’1 (25); Konya’da %3,2’lik sonuglar
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Sekil 1. 2003-2011 yillar arasindaki anti- HCV pozitifliklerinin yillara gére % dagilimi
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bildirmislerdir. Ulkemizde son zamanlarda yapilan iki yeni
calismada anti-HCV oranlan Tunceli’de %0,9 ve Mersin’de
%1,1 olarak bulunmustur (26, 27). Ulkemizde yapilan bu
calismalar incelendiginde bdlgesel olarak kiiciik de olsa bazi

farkliiklarin oldugu goriilmiistiir.

Bu farkliiklarin; calisilan hasta sayisi, hasta gruplarinin
farkligi, kullanilan test kitlerinin ve calisma yontemlerinden
kaynaklanabilecegi dusunulmektedir. Butln bu
calismalardan iilkemizdeki anti HCV sikliginin %1-3 arasinda
oldugu anlasilmaktadir. Calismarmiz  sonuclarina gore
hastanemizde anti HCV sikligi %1,9 ile llkemiz ortalama

degerleri arasindadir.

Transflizyonla gecislerin diisiik oranlara cekilebildigi
glinumuzde, HCV antikor oranlarinin yine de belirli bir
diizeyden asag1 cekilememis olmasinin toplumsal yasam
aliskanliklarindan kaynaklanmis olabilecegi distinilebilir.
Ornegin; dévme yaptirma, damar ici madde kullamim
vb. girisimler gunimizde giderek artmaktadir. Yine
kuafor vb. yerlerde uygun olmayan sekilde uygulamalar
yapilabilmektedir. Bu nedenle HCV enfeksiyonu ile ilgili
egitimlerin toplumun tiim kesimlerine verilmesi gerektigi

distiniilmektedir.

HCV yaygin  olarak

goriilmektedir ve sikligi yaklasik %3 civarindadir (7).

enfeksiyonu tim diinyada
Prevalansin en diisiik oldugu Kuzey Avrupa’da HCV prevalansi
%1’den dusiiktir. Prevalansin yiiksek oldugu iilkeler ise
Asya ve Afrika’da yer almaktadir. En dusik prevalans
ingiltere ve iskandinav lilkelerinden (%1’in altinda), en
yiiksek prevalans ise Misir’dan (%17-26) bildirilmistir. Disuk

prevalansi olan ancak nifusu kalabalik gelismis Ulkelerde,
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ornegin Almanya’da prevalans %0,6, Kanada’da %0,8,
Fransa ve Avustralya’da %1,1’dir. Daha yiiksek prevalans
Birlesik (%1,8),
Japonya’dan (%1,5 - 2,3) ve italya’dan (%2,2) bildirilmistir
(7).

Gelismekte olan ulkeler arasinda prevalans yoniinden

oranlart  Amerika Devletleri’nden

dnemli farkliliklar vardir. Ornegin diinya niifusunun beste
birini barindiran Cin’de prevalans %3,2, bir diger kalabalik
llke olan Hindistan’da ise %0,9’dur. 70 milyonluk bir tlke
olan Misir’da ise prevalans yaklasik %17-26’dir (28, 29).
Sosyoekonomik kosullarin ve bu alandaki egitimlerin
prevalans oranlar {izerine etkili oldugu dustiniilmektedir.
Ulkemizde son yillarda kan donérlerinde diizenli taramalarin
yapilmasinin, hijyen konusundaki egitimlerin lilkemizdeki
oranlarin Misir, Libya gibi llkelere oranla cok daha iyi

seviyelerde kalmasini sagladigi disiiniilmektedir.

Biitiin bu calismalar gostermektedir ki, HCV’ye bagli
enfeksiyonlar, Ulkemizde ve dinyada onemli bir sorun
olusturmaya devam etmektedir. Giinlimiizde HCV’ye bagl
kronik karaciger hastaliklarn, gecmis yillardaki yaygin
bulasmalarin sonucudur ve oldukca oOnemli boyuttadir
(28). HCV tani, tedavi, as1 vb. calismalarda ilerlemenin
saglanamamasi durumunda gelecekte de sorun olmaya
HCV

hastaligi vb.

devam edecegi sanilmaktadir. Gelecekte

enfeksiyonlarina bagli kronik karaciger
komplikasyonlarin, toplumu ne diizeyde -etkileyeceginin
HCV  oranlarindaki

bilinmesi ve izlenmesi gerekmektedir. Calismamizin bu

belirlenebilmesi icin degisimlerin

konudaki literatiire katki saglayacagi diisiinilmektedir.
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