Original Article / Ozgiin Arastirma DOI : 10.15197/sabad.2.4.02

Konya Egitim Arastirma Hastanesi Saglik
Calisanlarinin Hepatit B ve Hepatit C
Seroprevalansi
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Seroprevalences of Hepatitis B and C among healthcare workers in Konya

Konya Egitim Arastirma Hastanesi Research -Training Hospital

infeksiyon Hastaliklar Klinigi, Konya ABSTRACT

In present study was aimed to investigate the seroprevalences of hepatitis B
virus (HBV) and hepatitis C virus (HCV) among healthcare workers in Konya
Research and Training Hospital between 2012 and 2013. In sera samples ob-
tained from 1208 healthcare workers, hepatitis B surface antigen (HBsAg),
hepati-tis B surface antibody (anti-HBs) and HCV antibody (anti-HCV) markers
were tested by chemiluminescent immunoassay with Advia Centaur (Siemens)
autoanalyser. We found HBsAg positive and anti-HBs negative in 19 healthcare
workers (1.57%); HBsAg negative and anti-HBs positive in 960 healthcare wor-
Received: 07-02-2014 kers (79.4%); HBsAg negative and anti-HBs negative in 229 healthcare workers
(18.9%); 5 healthcare workers (0.4%) anti-HCV antibody positive in 1208 heal-
thcare workers. Screening at certain intervals should be held in healthcare
workers who are at risk of hepatitis B and hepatitis C and immunization should
be applied to those who are not immunized. Informative programs should take
in part to prevent blood-borne diseases.
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OZET

Bu calismada, Konya Egitim ve Arastirma Hastanesinde calisan saglik person-
elinin hepatit B virusu (HBV) ve Hepatit C virusu (HCV) seroprevalansinin be-
lirlenmesi amaclanmistir. Hastanemizde 2012-2013 yili saglik calisanlarindan
tarama amaciyla alinan kan érneklerinin; hepatit B yiizey antijeni (HBsAg),
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Serap OZCIMEN laboratuvarimizda Advia Centaur (Siemens) otoanalizorii ile kemilumine-
Konya Numune Hastanesi Enfeksiyon sans immiinassay teknidi kullanilarak calisilmistir. Hastane personelimizden
Hastaliklar1 Klinigi 139’u doktor, 418’i hemsire, 30’u laborant,156’s1 teknisyen, 192’si temizlik
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personeli ve 273’ yardimci saglik personeli olmak lizere toplam 1208 has-
Telefon: 05054221980

tane personeli taramaya katilmistir. Personelin gérev dagilimi incelendiginde
%11,5’i doktor, %34,7’s1 hemsire, %12,9’u teknisyen, %2,5’i laborant, %15,8’i
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temizlik personeli ve %22,6’s1 yardimci saglik personeli (idari
personel, tibbi sekreter, glivenlik gorevlisi ve yemekhane
personeli) idi. Hepatit B acisindan yapilan tarama sonuclari
dederlendirildiginde taramaya katilan 1208 saglik personelinin
19’unda (%1,57) HBsAg pozitif saptanirken, 960 kiside(%79,4)
anti-HBs pozitif, 229 kiside (%18,9) Anti-HBs negatif, 5 kiside
(%0,4) anti-HCV pozitif olarak tespit edilmistir. Hepatit B ve
hepatit C yoniinden risk altinda bulunan saglik calisanlari be-
lirli araliklarla taranmali, bagisik olmayanlar asilanmalidir.
Kan yoluyla bulasan hastaliklarin o6nlenebilmesi agisindan
editime énem verilmelidir.

Anahtar kelimeler: Hepatit B virist, hepatit C virisi, saglik
calisani, seroprevalans

GIRIS

Kronik hepatit B (KHB) ve kronik hepatit C (KHC) karaciger
hastaliklarinin ve hepatoselliiler karsinomanin diinya-
daki en yaygin nedenleridir (1). Dunya genelinde 350
milyon hepatit B viriis (HBV) tasiyicisi oldugu ve her yil
500.000 kisinin bu neden ile 6ldiigii tahmin edilmekte-
dir (2,3). Hepatit B virus infeksiyonu halen llkemizde ve
dunyada yaygin olarak gorulmekte olup kroniklesen viral
hastaliklarin basinda gelmektedir. Etkili bir asis1 olan HBV
infeksiyonu siroz, hepatoselliiler karsinom gibi onemli
komplikasyonlara neden olabilmesi nedeniyle onemli bir
halk saglig1 problemi olmaya devam etmektedir (4).

Saglik calisanlart mesleki maruziyet nedeni ile kan yoluyla
bulasan infeksiyonlar acisindan risk altindadir (5). Dinya
saglik orgiitii (DSO) ve Centers for diseases (CDC) verile-
rine gore diinya capinda 85 milyondan fazla saglik per-
soneli kontamine tibbi aletlerle devamli yaralanmaya
maruz kalmaktadir (6). Genis capli onleyici programlara
ve modern tip ekipmanlarinin kullanimina ragmen saglik
calisanlan kan yolu ile bulasan patojenlere maruziyet
acisindan yiiksek risk altindadir (7).

Bu calismada; hastanemizin farkli bolumlerinde calisan
1208 saglik calisaninda HBsAg, hepatit B yiizey antikoru
(anti-HBs) ve HCV antikoru (anti- HCV) oranlarinin be-
lirlenmesi ve takiben HBsAg ile anti-HBs negatif saptanan
bireylerin asilanmasi amaclanmuistir.

MATERYAL VE METOT

Konya Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde 2012-2013
yillan arasinda calisan toplam 1208 hastane personeline

ait tarama kayitlan retrospektif olarak incelendi. Tarama
amaciyla alinan kan orneklerinde HBsAg, Anti-HBs ve Anti
HCV testleri laboratuarimzda Advia Centaur (Siemens)
otoanalizorii ile kemiluminesans immiinassay teknigi
kullamlarak calisildi. Meslek gruplarinin HBsAg, Anti HBs,
Anti HCV pozitifligi ve Anti HBs negatifliginin istatistiki
olarak karsilastinlmasinda ki-kare testi kullanild1.

BULGULAR

Hastanemizde HBV ve HCV seroprevalansi arastirilan 1208
saglik personelinin 139’u doktor, 418’i hemsire, 30’u
laborant,156’s1 teknisyen, 192’si temizlik personeli ve
273’ yardimai saglik personelidir (idari personel, tibbi
sekreter, giivenlik gorevlisi ve yemekhane personeli).

Saglik personelinin Hepatit B acisindan yapilan tarama
sonuclan degerlendirildiginde 2 doktor, 5 hemsire, 1
teknisyen, 4 temizlik personeli ve 7 yardimai saglik per-
soneli olmak iizere 1208 saglik personelinden 19’unda
(%1.57) HBsAg pozitif saptandi.

Calismamizda 1208 saglik personelinden 960’ inda (%79.4)
anti-HBs pozitifligi saptandi. En yiiksek pozitiflik %100
oran ile laborantlarda saptanirken, bu oran sirasiyla
hemsirelerde %93, doktorlarda %92, teknisyenlerde
%74.3, temizlik personelinde %65.1 ve yardimci saglik
personelinde %53.8 olarak saptandi.

Calismamizda Anti-HCV pozitifligi 1 doktor, 1 hemsire, 1
teknisyen ve 2 yardimci saglik personeli olmak Uizere to-
plam 5 kiside (%0.4) tespit edildi.

Meslek gruplarinin HBsAg, Anti HBs, Anti HCV pozitifligi ve
Anti HBs negatifliginin istatistiki olarak karsilastiriimasinda
ki-kare testi kullanildi. Meslek gruplan arasinda yapilan
karsilastirmada saglik personelinin gorevi ile HBsAg
seroprevalansi arasinda istatististiki olarak anlamli fark
saptanmadi.

Saglik personelinin tiim test sonuglan tablo 1’de

verilmistir.

TARTISMA

Saglik calisanlan hastalarla ve onlara ait kan ve serum
gibi infekte materyalle ve tibbi aletlerle surekli temas
durumunda olduklan icin HBV ve HCV infeksiyonlarina
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Tablo 1. Saglik personelinin hepatit testi tarama sonuclari

HBsAg (+)(%)

Anti-HBs(+)(%)

Anti HBs (-) (%) Anti HCV (%)

Doktor 2 (%1,43) 129(%92,8)
Hemsire-Ebe 5 (%1,19) 397 (%94,9)
Teknisyen 1 (%0,64) 126 (%80,7)
Laborant 30 (%100)

Temizlik personeli 4 (%2,08) 129 (%67,1)
Yardimci saglik personeli 7 (%2,56) 153 (%56)

TOPLAM 19 (%1,57) 960 (%79,4)

11 (%7,9) 1(%0,7)
15 (%3,5) 1 (%0,2)
33 (%21,1) 1 (%0,6)
59 (%30,7)

111 (%40,6) 2 (%0,73)
229 (%18,9) 5 (%0,4)

yakalanma riskleri yuiksektir. Hepatit B virusiu ve HCV vi-
cut salgilanyla ve kan irinleriyle hastadan hastaya, has-
tadan saglik personeline veya saglik personelinden has-
taya bulasabilmektedir (8).

Saglik calisanlarimi kapsayan degisik calismalar saglik
calisanlarindaki HBV ile ilgili tetkik sonuclarinin normal
popiilasyondan c¢ok farkli olmadigini gostermektedir.
Ulkemizde hepatit B asilamasi tiim saglik calisanlarina
genisletilmis bagisiklama programi cercevesinde ru-
tin olarak ve lcretsiz yapilmaktadir. Bu uygulama
ozellikle 2003 yilindan itibaren yayginlasmis ve saglik
calisanlarinin asilanma oranlan da giderek artis goster-
meye baslamistir (9). Ulkemizde hepatit B infeksiyonu
acisindan risk gruplan icinde HBV seroprevalansinin
en cok arastinldig1 grup saglik calisanlaridir. Yapilan
calismalarda saglik calisanlarinda HBsAg pozitifligini;
Uludag Altun ve ark. %1.28, Kecik Bosnak ve ark. %0.5,
Demir ve ark.%3, inci ve ark. %1, Akgiil ve ark. %2.2,
Ozsoy ve ark. %3, Siinbiil ve ark. %1.9 tespit etmislerdir
(10-16). Cakaloglu ve arkadaslar tarafindan Tirkiye’de
saglik calisanlar arasinda yapilan calismalar derlenmis ve
1980-2000 yillar arasinda 14000 saglik calisaninda HBsAg
seroprevalansi arastinlmistir. HBsAg pozitifligi 1980-1990
yillan arasinda %5.8 iken, 1990-2000 yillan arasinda bu
oran %3.6’ya gerilemistir ve bu dusus istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (9). HBsAg pozitifligindeki bu azalma
hepatit B enfeksiyonuna kars1 asilanmanin yayginlasmasi
ve saglik personelinde enfeksiyondan korunmaya yonelik
onlemlere onem verilmesi ile aciklanabilir. Calismamizda
saptadigimiz %1.57 oranindaki HBsAg pozitifligi lilkemizde
yapilan calismalarda saptanan oranlardan daha dusuktur.
Fakat Turkiye’de son on yil icinde yapilan calismalarda
saglik calisanlar icin bildirilen %0.7- 4.4’lik yayginligin
icindedir (17).

Yurtdisinda da saglik calisanlan arasinda HBsAg
seroprevalansini arastiran cesitli calismalar yapilmistir.
Saglik calisanlarinda HBsAg pozitifligini; Pakistan’dan
Attaullah ve arkadaslan % 2.18, Uganda’dan Ziraba ve

arkadaslan %8.1, Fransa’dan Djeriri K. ve arkadaslan
%0, Macaristan’dan Lehel F. ve arkadaslart %1.3 olarak
bildirmistir (18-21).

Calismamizda HBsAg seroprevalanst doktorlarda %1.43,
hemsirelerde %1.19, teknisyenlerde %0.64, laborant-
larda %0, temizlik personelinde %2.08 ve yardimci
saglik personellerinde %2.56 olarak saptanmistir. Meslek
gruplan arasinda yapilan karsilastirmada saglik person-
elinin gorevi ile HBsAg seroprevalansi arasinda istatistis-
tiki olarak anlamli fark saptanmamistir. Uludag Altun ve
arkadaslarinin calismasinda teknisyenlerde 2, giivenlik
personelinde 1, temizlik personelinde 2, tibbi sekreterde
3, idari personelde 1 HBsAg pozitifligi saptanirken, doktor
ve ebe-hemsire grubunda HBsAg pozitifligi saptanmamistir
(10). Akgul ve arkadaslarinin calismasinda 1 doktor,
4 hemsire, 2 saglik teknisyeni, 2 yardimci personel,
1 idari personel ve sirket calisanlarindan 2 kisi olmak
Uzere calismaya katilan 554 saglik personelinin 12’sinde
(%2.2) HBsAg pozitifligi tespit edilmistir (14). Inci ve
arkadaslan 292 saglik personelinden sadece 3 kiside (%1)
HBsAg pozitifligi tespit ederken, bu 3 saglik calisaninin da
hemsire oldugu saptanmistir (13). Askar ve arkadaslarinin
calismasinda HBsAg seroprevalansi doktorlarda %0.4, hem-
sirelerde %2.5, laborantlarda %2.5, teknisyenlerde %3.8,
saglik memurlarinda %0 ve diger birimlerde calisanlarda
%2.8 olarak saptanmisti. Bu calismada hemsirelerin
hepatit B infeksiyonu ile karsilasma riskinin doktorlara
oranla daha fazla oldugu saptanmistir (22). Calismamiza
benzer sekilde Kose ve arkadaslan ile Leblebicioglu ve
arkadaslari meslek grubu ile hepatit B infeksiyonu riski
arasinda anlamli bir fark bulmaz iken, Ozsoy ve arkadaslan
ile Kutlu ve arkadaslar ise hemsireler lehine anlaml
bir iliski bulmuslardir (15,23-25). Hemsirelerin HBsAg
seroprevalansinin yiiksek saptanmasi, hastalara daha cok
invazif girisimlerde bulunmasi ve hastalarin cikartilan ve
sekresyonlarina doktorlardan daha cok maruz kalmasi gibi
nedenlerle iliskilendirilebilir.

Hepatit B infeksiyonundan korunmada en etkili yol HBV
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‘ve karsi aktif bagisikik kazanmaktir. Ozellikle risk
grubunda olan saglik personellerinin asilanmasi gerek-
mektedir (26). Ulkemizde saglik calisanlarinin Anti-HBs
pozitiflik oranlarimin  degerlendirildigi calismalarda;
Tekin Koruk ve ark. calismasinda calismaya katilan 303
agiz dis sagligi calisanindan 191’inde (%63), Uludag Altun
ve ark. calismasinda 705 saglik personelinin 623’{inde
(%88.3) anti-HBs pozitif tespit edilmistir (10,27). Anti-HBs
pozitifligini Stinbiil ve ark. %55, inci ve ark. %62.7, Oksiiz
ve ark. %75.7, Sencan ve ark. %28.6 olarak saptamislardir
(13,16,28,29). Akgll ve arkadaslarinin calismasinda to-
plam 554 saglik personelinden 112’sinde (%20.2) asisiz
anti-HBs pozitifligi saptanirken, 132’sinde (%23.8) asi ile
olusan anti-HBs pozitifligi saptanmistir(14). Attaullah ve
arkadaslar Pakistan’dan yaptiklarn calismada 824 saglik
personelinden 605’inin (%73.4) hepatit B asilamasim
tamamladigini tespit etmislerdir. Asilanma oranin en
yliksek doktorlarda (%85) oldugunu sonra sirasiyla
idari personel (%80), asistan ve diger saglik person-
eli (%75.6), teknisyenler (%70) ve hemsirelerde (%65.4)
oldugunu saptamslardir (18). Uganda’dan Ziraba ve
arkadaslar saglik personelinde hepatit B infeksiyonuna
karst 370 saglik personelinin sadece 11’inin ( %3) asili
oldugunu tespit etmislerdir (19). Calismamizda 1208
saglik personelinden 938’inde (%77.6) anti-HBs pozitifligi
saptandi. En ylksek pozitiflik %100 oran ile laborantlar-
da saptanirken, sirasiyla hemsirelerde %93, doktorlarda
%92, teknisyenlerde %74.3, temizlik personelinde %65.1
ve yardimcr saglik personelinde %53.8 olarak saptadik.
Calisma sonuclarimiza baktigimizda Anti-HBs pozitiflik
oranlarimizin iilkemizden yapilan diger calismalarla ben-
zer oldugunu saptadik.

HCV ile infekte hastadan saglik personeline bulas bilinme-
ktedir. Seroprevalans calismalar hastanede calisanlarda
anti-HCV sikligim yaklasik %1 oraminda gostermektedir
(30).

Ulkemizde cesitli merkezlerde saglik calisanlart arasinda
anti-HCV siklig1 arastinlmistir. Anti-HCV pozitifligini Ozsoy
ve ark. %0.3, Ersoz ve ark. %0.4, inci ve ark. %0.3, Murt ve
ark.%0.7 olarak saptarken, yapilan 4 ayr1 calismada sero-
pozitiflik saptanmamistir (10,13,15,31-35). Calismamizda
%0.4 olarak saptanan anti-HCV seropozitiflik oram
yukandaki calismalardaki benzerdir.

Sonug olarak saglik personeli HBV, HCV infeksiyonlar
acisindan risk altindadir. Hepatit B viris infeksiyonu asi
ile onlenebilir bir hastalik oldugu icin saglik calisanlan
aralikli olarak taranmali, HBV acisindan seronegatif
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olan personel asilama programina alinmalidir. Asilama
sonrasi uygun zamanda Anti-HBs titreleri kontrol edil-
melidir. Hepatit C infeksiyonu bulas1 acisindan personel
egitilmelidir.
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