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ADANA iLi YARIKIRSAL ALANDA YASAYAN 10 YAS VE UZERI KiSILERDE
HEPATIT B VIRUSU (HBsAg) VE ANTI-HEPATIT C VIRUSU (ANTi-HCV)
PREVALANSI VE ETKILEYEN FAKTORLER

THE PREVALENCE OF HEPATITIS B SURFACE ANTIGEN (HBsAg) AND ANTI-HEPATITIS C
VIRUS (ANTI-HCV) IN SUBJECTS OF AGE TEN AND OVER IN THE SEMIRURAL AREAS OF
ADANA AND FACTORS AFFECTING THE PREVALENCE
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OZET

Bu arastirma, Dogankent Saglik Egitim Arastirma Grup Baskanligi’'na bagli Havutlu Saglik Ocagi bélgesinde 10 yas
ve lizeri kigilerde hepatit B ve C gérilme sikligi ile bunlar etkileyen faktérleri belirlemek amaciyla yapilmistir. Havutlu
Saglik Ocagi bélgesindeki dért yerlesim yerinden 10 yas ve lzeri 301 kisi yas gruplari ve bélgelere gére
tabakalandinip daha sonra rastgele secilmislerdir. Arastirma kapsamina alinan 301 kisinin 162’si erkek 139'u
kadindir. HBsAg ve anti-HCV pozitifligi saptanan bireylerde daha sonra anti-HBs, anti-HBc, anti-HBc IgM, HBeAg ve
anti-HBe bakilmistir. HBsAg sikligi %5.3, anti-HCV sikligi ise %0.7 olarak bulunmustur. HBsAg sikligi 30-49 yas
grubunda (%11.5) diger yas gruplarindan daha yiksek bulunmus ve aradaki fark anlamli olarak degerlendirilmistir.
HBsAg sikligi yéniinden cinsiyet, egitim durumu, ailenin aylik geliri, hane basina disen kisi sayisi arasinda anlamli
bir iliski bulunmarmstir. Dis ¢ekimi cerrahi miidahale, kan ve kan driinleri kullanimi olanlarda yliksek HBsAg pozitifligi
saptanmis, ancak HbsAg pozitifigi ile bu tir girisimlerle karsilasanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki
bulunmamustir. Sarilikli hasta sekresyonu ile temas etme ve HbsAg pozitifligi arasindaki iliski anlamli bulunmustur.

SUMMARY

The study carried out at Havutlu Health Center of Cukurova University Medical Faculty, Dogankent Health, Education
and Research Area Public Health Department aimed at determining hepatitis B and seroprevalance among 10 year-
old and older people and affecting risk factors. Totally 10-year old and older people living at localities of Havutlu
Primary Health Center Area were stratified according to localities and age groups and than randomly selected. The
male to female ratio of participating people were 162:139. Each participant being found positive for HBsAg and
anti-HCV by ELISA performed at the first step of the research underwent further scanning for anti-HBs, antiHBc,
anti-HBc IgM, HBeAg and anti-HBe. The frequencies of HBsAg positivity were found to be 5.3% and 0.7%,
respectively. The frequency of HBSAG positivity was found to be significantly higher at the age group of 30 to 49
years (11.5%) than at other age groups. HBsAg positivity showed no statistically significant difference according to
sex, educational status, monthly family income and number of house-hold persons. Exposure to secretions from
patients with jaundice showed statistically signicant relation to the positivity of HBsAg.
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GIRIS
infeksiyon hastaliklari, tarihin cok eski cagindan beri
ozellikle, taninan hastaliklardir.
Gelismis Ulkelerde bazi agir infeksiyonlar bir taraftan

arastirma ve korunma yéntemleriyle azalip kaybolurken

buyik salginlarla

yerlerini yeni infeksiyonlara terk etmektedirler. Boylece
infeksiyonlar doga dengesine uyarak diinyada eksilmed-
en belki de tur degistirerek devam edip gideceklerdir.
Gelismekte olan tlkelerin gogunda oldugu gibi gerek Ulke
ici saptamalar, gerekse Diinya Saglik Orgiiti (DSO)'ne
infeksiyon hastaliklari konusunda yansiyan istatistik ve-
riler gercek olgularin ¢ok altindadirlar (1).

Virlslerden ileri gelen hepatitler tim dinyada goérilen,
Ozellikle de gelismekte olan Ulkeleri yakindan ilgilendiren
infeksiyon Kroniklesme
Ozelligi olan iki viristen Hepatit B Virlisi (HBV)'niin 450

énemli hastaliklarindandir.
milyon, Hepatit C Virlisi (HCV)'nlin ise 100 milyon kadar
tasiyicisi oldugu tahmin edilmektedir. Yine bu iki virisin,
dinyada 6lim nedenlerinin ilk 10’u igine giren hepato-
selliiler karsinoma ile ilgili oldugu bilinmektedir (2).

Amerika Birlesik Devletleri (ABD)'nde yapilan bir
calismada (3); alinan dénlemlere ve diger faktérlere bagli
olarak yillik toplam olgu sayisi degismezken, epidemiyo-
lojik paternin belli bir bélgede zamanla degisebilecegi
gosterilmistir. Kanla temas eden saglik g¢alismalarinda
risk grubu olarak asilanmaya ve kan kontrolline, kan
alanlarda kan merkezlerindeki kontrole bagh olarak B tipi
viral hepatit olgulari giderek azalirken, heteroseksuel ak-
tivite ve intravendz ilag aliskanligindan ileri gelen olgu-
larin sayisinda belirgin artis gézlenmis ve olgularin %30-
40 kadarinda da risk faktéri saptanamamistir. Ayni
sekilde, HCV antikorlarini saptamak igin daha gelismis
testlerin kullaniimasi, kan bankalarinda HCV tarama tes-
tlerinin yaygin kullanima girmesi ve HCV konusunda risk
gruplarinin ve halkin egitilmesi sonucunda HCV seropo-
zitifliginde azalma olacaktir. Fransa’da kan vericilerinde
yapilan bir ¢alismada (4); HCV seropozitifligi 1990°'da
%0.5, 1992'de%0.3 ve 1995'de %0.1 olarak bulunmusgtur.
Hepatit infeksiyonlari diinyanin her yerinde endemik ola-
rak goérilen kayda deger mortalite ve morbiditeye neden
olan hastaliklardir.Yeryuzinde yaklasik iki milyar insanin
HBYV ile kargilasmig oldugu ve 400 milyon kisinin de kro-
nik taslyici oldugu tahmin edilmektedir. Her yil 50 milyon
yeni hepatit olgusu gelismekte, bir-iki milyon kisi hepatit
B’nin akut ve kronik sekelleri sonucu 6lmektedir (2-5).
Resmi rakamlara gére Tirkiye’de yilda ortalama 25 bin
civarinda viral hepatit olgusunun ihbari yapilmaktadir
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(1989'da 27474, 1990°da 33282, 1991°'de 24342 ve 1992’
de 19518 olgu). Akut viral hepatit olgulari, hem has-
taligin akut dénemi boyunca hem de, dzellikle B virusu
hepatitinde oldugu gibi, kronik tasiyicilik dénemi boyun-
ca bulas riski yaratirlar. Muhtemelen her yil bu nedenle
topluma 10.000 kadar yeni kronik HBV tasiyicisi katil-
maktadir. Ancak Ulkemizde akut B hepatiti gegirenlerin
ne kadarinin kronik tasiyici olduklar bilinmemektedir (5).

Hepatit B Virts ve HCV konusunda Turkiye’de ve Adana
bélgesinde yapilan pek ¢ok galisma mevcuttur .Ancak
HBV ile ilgili ¢alismalarin ¢ogunda risk gruplar ele
alinmig, HCV ile ilgili calismalarin gogu da amatér kan
vericilerinde yapilan anti-HCV taramalarn sonucunda
elde edilmistir. Turkiye gibi intravendz ila¢ aliskanliginin
ve transflizyona bagh olan hepatit olgularinin ¢ok rast-
lanmadigi Ulkelerde baska bulas yollarn séz konusu ola-
bilir. TUm &nlenebilir hastaliklar gibi hepatitilerden de ko-
runma yollarindan en énemlisi kisinin hastalik hakkin-
daki bilgi diizeyi ve tutumudur. Hepatit B ve C sikliginin
ve etkileyen faktorlerin belirlenmesi, hastaligi 6nlemeye
ybnelik yapilacak girisimler agisindan gereklidir.

Bu calisma ile Havutlu Saghk Ocagi bélgesinde yasayan
10 yas ve Uzeri kigilerdeki hepatit B ve C goriilme sik-
lginin saptanmasi ve ortaya ¢ikis nedenlerinin arastiril-
masi amaglanmistir.

GEREC VE YONTEM

Havutlu Saglik ocaginin hizmet verdigi bélgede yer alan
Havutlu Merkez, Yarbagsi, Karadut, Hadirli mahalleleri
arastirma kapsamina alindi. Saglik ocagindaki ev halki
tespit fisleri (ETF) kayitlarina gére, 10 yas ve tzeri 3503
kisi arastirma evrenini olusturmaktadir. 3503 kisiden
agirhkl 6rnekleme yéntemi ile yasanilan yer, yas ve cin-
siyete gore 301 kisi segildi. Her birey saglik ocagina da-
vet edilerek yerlesim yeri, yasl, cinsiyeti, meslegi, egitimr
durumu, medeni hali, ailenin aylik toplam geliri vb. sos-
yo-demografik 6zellikler ve bulasma yollarina yonelik
sorulari iceren bir bilgi formu doldurulmustur. Yine herbii
kisiden vendz kan alinarak saglik ocaginda santriflje
edilerek serumlar Balcali Hastanesi Kan Merkezi'ndeki
derin dondurucuda hepatit markerlarinin ¢alisilacagi
glne kadar -30°C’de depolanmistir. ELISA ile HBsAg ve
anti-HCV bakilmis, pozitiflik saptanan bireylerde daha
sonra anti-HBs, anti-HBc, anti-HBc IgM, HBeAg ve anti-
HBe aranmistir. Konu HbsAg prevalansi oldugundan
makalenin iginde bu sonuglar verilmemistir.
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BULGULAR
Bulgular Tablo 1-10'da verilmisgtir.

Tablo 1. Arastirmaya alinanlarin yas gruplarina ve cinsiyete

gére dagihmi
Cinsiyet

Yas grubu Erkek Kadin Toplam

Sayi %*  Sayl %* Sayi %**
10-19 52 55.3 42 447 94 31.2
20-29 35 52.2 32 47.8 67 22.3
30-39 30 55.6 24 44.4 54 17.9
40-49 21 50.0 21 50.0 42 14.0
50-59 12 52.2 11 47.8 23 7.6
60+ 12 571 9 42.9 21 7.0
Toplam 162 53.8 139 46.2 301 100.0
* Satir ylizdesi X2=058 SD=5  p=0.98

** Kolon ylizdesi

Tablo 2. Arastirmaya alinan bireylerin HBsAg ve anti-HCV

sonuglarina gore dagilimi

HbsAg ve anti-HCV HBsAg Anti-HCV

degerleii Sayi % Sayi %
Negatif 285 94.7 299 99.3
Pozitif 16 5.3 2 0.7
Toplam 301 100.0 301 100.0

Tablo 3. HBsAg sonuglarinin yasgruplarina gére dagilimi

Tablo 5. HBsAg sonuglarinin mesleklere gére dagilimi

HBsA

Meslek grubu Negatif Pozitif Toplam

Sayi %* Sayr %" Sayl  %**
Ev hanimi 101 94.4 6 5.6 107 35.5
isci ve emeklisi 24 92.3 2 7.7 26 8.6
Memur ve emeklisi 6 100.0 - - 6 2.0
Serbest meslek 17 100.0 - - 17 0.6
Hizmet igleri 42 87.5 6 125 48 15.9
Giftei 22 91.7 2 8.3 24 8.0
issiz, 6grenci 62 100.0 - - 62 20.6
Sofér 11 100.0 - - 11 3.7
Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0

* Satir ylzdesi, ** Sttun ylzdesi

Tablo 6. HBsAg sonuglarinin egitim durumlarina gére dagilimi

HBsAg
Egitim durumu Negatif Pozitif Toplam
Sayr %* Sayr %* Sayr %™
Okur-yazar degil 37 902 4 938 41 136
Okur-yazar+ilkokul ve - 248 954 12 4.6 260 86.4
Toplam 285 947 16 5.3 301 100.0
* Satirylizdesi ~ X2=0.98  SD=1  p=0.24

** Sltun ylzdesi

HBsAg Tablo 7. HBsAg sonuclarinin birlikte yasayan kisi sayisina
6re dagil
Yas gruplari _ Negtif Pozitif Toplam gore dagrimi
Say!i %~ Say!i % Sayi %" HBsAg
10-29 159 98.8 2 19 161 53.5 B.ir!ikte yasayan Negatif Pozitif Toplam
kisi sayisi Sayi %  Sayl % Sayi %
30-49 85 885 11 11.5 96 31.9
50 ve + 41 93.2 3 6.8 44 14.6 1-3 49 96.1 2 3.9 51 16.9
Toplam 085 947 16 53 301 100.0 4 vex 236 944 14 5.6 250 83.1
* Satir ylizdesi X=127 SD=2 0=0.01 Toplam 285 947 16 5.3 301 100.0
** SUtun ylzdesi * Sair yiizdesi p=1.00
** SUtun yuzdesi
Tablo 4. HBsAg sonuglarinin cinsiyetlere gére dagilimi
HBsAg

Cinsiyet Negatif Pozitif Toplam

Sayi %* Sayi %* Sayi %**
Erkek 152 93.8 10 6.2 162  53.8
Kadin 133 95.7 6 4.3 139 462
Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0
* Satir yizdesi  X2=0.21  SD=1  p=0.64
** Sltun ylzdesi
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Tablo 8. HBsAg sonuglarinin parenteral bulasma yollari ile ilgili dagihmi

HBsAg Onemlilik
Parenteral Bulasma Negatif Pozitif Toplam testleri
yollari Sayi %* Sayi %* Sayi %™*
Var 211 93.8 14 6.2 225 74.8 Fisher's
Dis ¢ekimi Yok 74 97.4 2 2.6 76 25.2 Exact Test
Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0 p=0.37
Var 118 94.4 7 5.6 125 415 X2=0.01
Cerrahi Yok 167 94.9 9 5.1 176 58.5 SD=1
girisim Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0 p=0.93
Kan ve kan Var 12 85.7 2 14.3 14 4.7 Fisher's
Urinleri Yok 273 95.1 14 4.9 287 95.3 Exact Test
kullanimi Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0 p=0.16
Var 4 100.0 -- -- 4 1.3
Dévme Yok 281 94.6 16 5.4 297 98.7
(Tatuaj) Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0
Endoskopi Var 13 100.0 - - 13 4.3
Bronkoskopi Yok 272 94.4 16 5.6 288 95.7
Sistoskopi Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0
Var 130 95.6 6 4.4 136 45.2 X2=0.14
Kulak Yok 155 93.9 10 6.1 165 54.8 SD=1
deldirme Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0 p=0.70
Ortak jilet Var 9 100.0 -- - 9 7.3
kullanimi™** Yok 105 91.3 10 8.7 115 92.7
Toplam 114 91.9 10 8.1 124 100.0
Manikur Var 25 96.2 1 3.8 26 8.6
Pedikir Yok 260 94.5 15 5.5 275 91.4
Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0
* Satir ylzdesi, ** Situn ylzdesi, *** 16 yas lzeri erkekleri kapsamaktadir
Tablo 9. HBsAg sonuglarinin cinsel es sayisina gére dagihmi
HbsAg
Es sayisi Negatif Pozitif Toplam
Sayi %* Sayi %* Sayi %™*
1 veya - 50 90.9 5 9.1 55 46.6
2 veya+ 58 92.1 5 7.9 63 53.4
Toplam 108 91.5 10 8.5 118 100.0
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*Satir ylzdesi, p=1.00

**Sutun yluzdesi (Fishers’in exact testi)
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Tablo 10. HBsAg sonuglarinin horizontal bulagsma yollari ile ilgili dagilimi

HbsAg Onemlilik
Horizontal bulasma Negatif Pozitif Toplam testleri
yollari Sayi %* Sayi % * Sayi %**
Cezaevinde Var 11 91.7 1 8.3 12 4.0 Fisher’in
bulunma Yok 274 94.8 15 5.2 289 96.0 Exact Testi
Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0 p=0.48
Yatih Var 7 100.0 -- - 7 2.3
okulda Yok 278 94.6 16 5.4 294 977
bulunma Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0
Ailede Var 29 87.5 4 12.1 33 11.0 Fisher’in
sarilik Yok 256 955 12 4.5 268 89.0 Exact Testi
Oykusi Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0 p=0.84
Sarilikli hastayla Var 33 91.7 3 8.3 36 12.0 Fisher’in
birlikte olma Yok 252 95.1 13 4.9 265 88.0 Exact Testi
Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0 p=0.41
Sarilikli hastayla Var 1 33.3 2 66.7 3 1.0 Fisher’in
salgisiyla temas Yok 284 95.3 14 4.7 298 99.0 Exact Testi
Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0 p=0.00
Var 220 94.0 14 6.0 234 77.7 Fisher’in
Ortak esya kullanimi Yok 65 97.0 2 3.0 67 22.3 Exact Testi
Toplam 285 94.7 16 5.3 301 100.0 p=0.53

*Satir yuzdesi, **Sutun yizdesi

TARTISMA

Arastirmaya alinanlar yas gruplari ve cinsiyete gére in-
celendiginde; dagihmin homojen oldugu, kadinlarin 40-
49 yas grubunda en yiiksek, 60 ve Uzeri yas grubunda
en dlsulk, erkeklerin ise 60 ve Uzeri yas grubunda en
ylksek, 40-49 yas grubunda en dislk sikliklarda yer-
aldiklari gézlenmistir. istatistiksel olarak yas ve cinsiyet
dagilimlarinda farklilik saptanmamistir. Arastirma grubu-
nun uygun 6rnekleme sistemi ile segilmesi, bu sonucu
saglamis olabilir.

Arastirmaya alinan bireylerin % 5,3’Unde HBsAg pozitif-
ligi, % 0.7'sinde anti-HCV pozitifligi tespit edilmigtir.
Turkiye'de HBsAg seroprevalansi, bdélgeden bélgeye
degismektedir ve arastirmalarda %3.9 ile %12.5 arasin-
da bulunmustur (6).

Poyraz ve ark. (7), Sivas yoéresinde genel toplumda viral
hepatit belirleyicilerinin yayginhgini arastirmak amaciyla
yaslari 3-85 arasinda olan 193 erkek, 207 kadin toplam
400 Kkisilik bir 6rnek grubunda ELISA ile yaptiklari
calismada; HBsAg pozitifligini %7.5 olarak bulmuslardir.

Tirkdogan ve ark. (8) tarafindan Van bodlgesinde
yasayan ve Tip Fakiiltesi ic Hastaliklari Poliklinigine
basvuran 137 erkek,210 kadin toplam 347 kiside ELISA
ile HBsAg pozitifligi %9.5 olarak saptamiglardir.

Ulusoy ve ark. (9); hepatit disi nedenlerle Trakya Univer-
sitesi Tip Fakiltesi Hastanesi’ne bagvuran 65 erkek, 126
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kadin toplam 191 olguda ELISA ile HBsAg sikligini %6.8
oraninda bulmuslardir. Colakoglu ve ark. (10) Cukurova
yoresinde Adana’ya bagll Karatas sosyalizasyon bolge-
sinde 1985-1988 yillari arasinda yaptiklari calismada 94
saglikh bireyde ELISA ile HBsAg pozitifligini %10.6 ola-
rak saptamislardir. Gukurova Universitesi Balcall Hasta-
nesi Kan Merkezi’'nin kayitlarindan 1988-1995 yillar ara-
sinda 65068 kan donériinden 5159’unda (%7.93) HBsAg
testinin pozitif sonug verdigi saptanmis ve en ylksek po-
zitiflik 1994 (% 10.29) ve 1989 (% 9.25) yillarinda gézlen-
migtir (11).

Bu arastirmada anti-HCV pozitifligi % 0.7 olarak sap-
tandi. Turkiye’de HCV infeksiyonu seroprevelansi ile ilgi-
li olarak anti-HCV pozitifligine dayanan c¢ok sayida
c¢alisma vardir. Amatér kan vericileri ve normal saglikli
insanlarda saptanan anti-HCV sikhgi % 0.3-1.8 arasinda
degismek lizere ortalama % 1.0'dir. Badur ve ark. (12)
istanbul’da 1476 amatér kan vericisinde % 0.3 ile en
disik seropozitifligi bulmustur.

Sivas bdlgesinde yaslan 3-85 arasinda olan 197 erkek,
207 kadin 400 kisilik 6rnek grubunda anti-HCV pozitifligi
% 4.2 olarak bulunmustur (7).

Cukurova Universitesi Tip Fakiltesi Kan Merkezi
kayitlarindan 1991-1995 yillar arasinda 53966 kan veri-
cisine ait anti-HCV sonuglari retrospektif olarak ¢ikaril-
mig, anti-HCV pozitifligi 53966 kisinin 294’Gnde % 0.54
olarak bulunmustur.
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Hepatit C’nin Turkiye’deki epidemiolojisini arastirmak ve
HCV seroprevalansini saptayabilmek amaciyla bes farkli
bélgeden toplam 1374 kisilik 6rnek grubunda ELISA ile
anti-HCV antikorlar arastiriimig 1374 kisinin 21'inde
(%1.5) anti-HCV pozitifligi saptanmigtir.

Hafta (14); HCV'nin aile i¢i gegisini arastirmak icin anti-
HCV pozitif 140 indeks olgu ile bu vakalarin ayni evde
oturan es, gocuk, kardes ve diger aile yakinlar olmak Uzere
toplam 496 kisi ile 269 gebe kadindan olugsan kontrol
grubunda anti-HCV antikorlarini arastirmis, indeks olgu-
larin aile bireylerinde %4.2 kontrol grubunda ise %0.37
oraninda anti-HCV pozitifligi elde etmistir; anti-HCV
pozitifligi indeks olgularin eslerinde %7.6, ¢cocuklarinda
%3.6 olarak bulunmustur. Hepatit C Virulsi’niin hori-
zontal yolla bulastigini gdsteren epidemiolojik bulgulara
karsin, bu bulasmanin nasil oldugu tam olarak bilinme-
mektedir. Yakin temas, viicut sekresyonlari, ortak kulla-
nilan esyalarin (jilet, dis fircasi, cimbiz, enjektér, banyo
malzemesi vb.) ylizeyel yaralarla temasi rol oynayabilir.

Bu calismada; en az birkez evlilik yapmig katilimcilarin
161 (%1.2)'inin esinde HBV veya HCV tasiyiciligi
oldugunu bildigi, yine arastirmaya katilan 301 kiginin
%4.0’Un0n toplu yasam kosullarinin oldugu cezaevinde
bulundugu, %2.3’Unin yatil okulda bulundugu, %11.0’i-
nin ailesinde sarilik gegirme dykislt oldugu, %12’sinin
sarilikli hastayla birarada oldugu, %1.0’inin sarilikh has-
tayla temasinin oldugunu %77.7’sinin evde ve disarida
baskalarinin kullandigi esyalari ortak kullandigi sap-
tanmigtir.

HBsAg sonuclarinin yas gruplarina gére dagihmina
bakildiginda; 10-29 yas grubunda %1.2, 50 yas ve
Uzerinde %6.8, 30-49 yas grubunda ise %11.5 oraninda
en ylksek pozitiflik bulunmustur. Yapilan istatiksel analiz
sonucunda yas gruplar ile HBsAg sonuglari arasinda
fark oldugu saptanmistir.

Ulusoy ve ark. (9)'nin Trakya bdlgesinde yaptiklari
calismada, HBsAg pozitifliginin kadinlarda 30-50 yas
grubunda toplandigi, erkeklerde ise tim yas gruplarina
dagilim gdsterdigi; cinsiyet gézetmeksizin yas gruplarina
gore HBsAg dagilimina bakildiginda ise 31-40 yas gru-
bunda daha ylksek oranda pozitiflik elde ettikleri belirtil-
mistir.

Sivas bélgesinde yapilan bir arastirmada (7); HBsAg
pozitifliginin yas gruplari ylkseldikge artis gdsterdigi, en
fazla pozitifligin %13 oraninda 51-60 yas grubunda
oldugu belirtilmistir.

Elazi§ ili ve yéresinde yapilan bir calismada (15); 11-20
yas grubunda %9.9, 21-30 yas grubunda %9.8, 31-40
yas grubunda %12.8, 41-50 yas grubunda %11.5, 51-60
yas grubunda %13.6, 61 ve Uzeri yas grubunda ise
%13.9 oraninda HBsAg pozitiflikleri saptandigi belirtil-
mistir.
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HbsAg sonuglarinin cinsiyete gére degerlendiriimesi ya-
pildiginda; erkeklerde %6.2, kadinlarda %4.3 oraninda
HbsAg pozitifligi saptanmis, istatiksel analiz sonucunda
kadin ve erkekler arasinda fark bulunmamistir. Van bolge-
sinde yapilan bir ¢alismada (16); erkeklerde %13.9,
kadinlarda %6.7 oraninda HBsAg pozitifligi oldugu belir-
tilmistir. Trakya bdlgesinde yapilan bir ¢alismada (9);
kadinlarda %4.76, erkeklerde %10.76 oraninda HBsAg
pozitifligi saptanmis, ancak aradaki farkin istatiksel ola-
rak anlamsiz oldugu belirtilmigtir. Sivas bélgesinde yapi-
lan calismada (7); erkeklerde %10.3, kadinlarda %4.8
oraninda pozitiflik bulundugu belirtilmigtir.

HBsAg sonuglarinin mesleklere gére dagilimina bakil-
diginda; hizmet iglerinde gérev alanlarda (terzi, berber
vb.) %12.5’le en fazla pozitiflik bulunmustur. Herhangi
bir iste calisip ¢alismama durumuna gére degerlendirme
yapildiginda; ¢alisan grupta %7.6, calismayan grupta
%3.6 HBsAg pozitifligi elde edilmig, ancak arada anlamli
bir iliski bulunmamistir. Coskun ve ark. (17) risk grubt
olarak degerlendirdikleri 95 barmende %6.94, konsoma-
triste %12, 131 genel kadinda %3.30, hemsirede %7
oraninda HBsAg pozitifligi elde etmiglerdir. Sirmatel ve
ark. (18)'nin Gaziantep boélgesinde degisik topluluklarda
HBsAg pozitifligini saptamak amaciyla yaptiklar calis-
mada; 130 hastane personelinde %6.1, 28 MEB perso-
nelinde %3.5, 190 hayat kadininda %9.6, 93 laboratuvar
personelinde %8.6, 18 polis koleji ahc¢isinda %22.2
oraninda HBsAg pozitifligi elde etmislerdir.

HbsAg sonuglari egitim durumuna gére degerlendiril-
diginde; okur-yazar olmayan grupta %9.8, okur-yazar ve
Uzeri egitim grubunda yer alanlarda %4.6 oraninda po-
zitiflik saptanmigtir. Bireylerin egitim dlzeyleri distikce
HBsAg pozitifik oraninin arttigi gézlenmesine karsin
HBsAg pozitifligi ile egitim durumu arasinda anlamh bir
iliski bulunmamusgtir.

HbsAg sonugclari ailedeki toplam birey sayisina gore
degerlendirildiginde; ailedeki birey sayisi Ugiin altinda
olanlarda %3.9, ailedeki birey sayisi dérdiin Uzerinde
olanlarda %5.6 oraninda HBsAg pozitifligi elde edilmistir.
Ailedeki birey sayisi arttikga HBsAg pozitifligi artmak-
tadir, ancak aradaki fark anlaml bulunmamigtir. Ozg[]r
(19); toplam birey sayisi bes veya daha fazla olan 43
ailede %36.8 oraninda, toplam birey sayisi besin altinda
olan 57 ailede %39.4 oraninda seropozitiflik bulmus ara-
daki farkin anlamli olmadigini belirtmistir.

Hepatit B Virusi’nin kaynagi yalnizca kronik HBsAg
tastyicilar ve infeksiyonu akut olarak gegiren kisilerdir.
Virlis infekte olan bu kisilerin kan ve eksldalarinda
yUksek titrede; tiikrik, vagina sekresyonu ve semen
6rneklerinde ise daha az oranda bulunurlar. Bu ¢alis-
mada; parenteral bulasma yollarindan dis ¢ekimi ve te-
davisi, cerrahi midahale, kan ve kan Urtnleri kullanim
olanlarda daha ylksek oranda HBsAg pozitifligi sap
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tanmistir, ancak arada énemli bir iliski bulunmamistir.
Mistik (20) yetiskin akut viral hepatit B'de bulas yollarini
saptamak amaciyla cesitli illerdeki hastanelere bagvuran
toplam 468 Kkisilik érnek grubunda bulag yolu ve risk
faktérl olarak %13.2 ile cerrahi girisimin birinci sirada,
%8.8 ile dis ¢ekimi ve tedavisinin U¢Uncu sirada %4.0 ile
kan ve kan Urdnleri kullaniminin altinci sirada, %2.4’'le
devamli berberde sakal trasi, manikir ve pedikir
yaptirmanin yedinci sirada yer aldigini belirtmigtir. Kurt
ve ark. (21)'nin akut viral hepatitli hastalarin etyolojik
dagiimini  saptamak igin yaptiklari ¢alismada; 777
hepatit B’li hastanin 92’sinde (%11.8) bulas nedeni sap-
tanmig, geriye kalan 685'inde (%88.2) bulas nedeni
bulunamamigstir. Bulag nedeni olarak cerrahi girisimin ilk
sirada, dis ¢cekim ve tedavisinin ikinci sirada, transfliz-
yonun Ugilncl sirada, gastroskopinin altinci sirada yer
aldigi belirtilmistir.

Akbulut ve ark. (22)'nin polis okulu égrencilerinde HBsAg
tasiyicih@inin - arastinimasi amaciyla yaslarn 22-30
arasinda olan 377 6grenci tizerinde yaptiklari calismada;
HBsAg pozitifligini dis ¢ekim ve tedavisi yaptiran 264
kisinin %7.2’sinde, cerrahi midahale gegiren 52 kisinin
%7.7’sinde saptandigi, kan ve kan drlnleri kullanimi
olan dokuz kisinin hi¢ birisinde HBsAg pozitifligi saptan-
madigi bildirilmistir. Ortak jilet kullaniminin %40.6 ora-
ninda géruldigu ve bunlarda da %10.5 oraninda HBsAg
pozitifligi bulundugu ve HBsAg pozitifligi ile ortak jilet kul-
lanimi arasindaki farkin anlamli oldugu belirtilmistir.

Akbulut ve ark. (23)'nin kiraathane ¢alisanlarinda hepatit
B prevalansini saptamak amaciyla 180’i kiraathane
calisani,182’si kiraathaneye gitmeyen kontrol grubu top-
lam 362 kisilik drnek grup Uzerinde yaptiklar ¢alismada;
kiraathane calisanlarindan disgekimi yaptiran 146 kisinin
% 19.8'inde, cerrahi mudahale gegiren 24 kisinin % 20.8'in-
de, kan ve kan dranleri kullanimi olan yedi kiginin
%28.6’sinda HBsAg pozitifligi saptanmigtir.

HBsAg sonuglari cezaevinde bulunanlarda %8.3, bulun-
mayanlarda %5.2 oraninda bulunmustur. Yapilan istatik-
sel analizde, HBsAg sonuglari ile cezaevinde bulunup
bulunmama arasindaki fark anlamli bulunmamistir.

Golakoglu ve ark. (24)'nin Karatas bélgesinde yaptiklari
arastirmada; hapishanede kalan 127 mahkumda % 19.7
oraninda HBsAg pozitifligi bulunmustur. Akbulut ve ark.
(23)'nin kiraathane ¢alisanlarinda yaptiklar arastirmada,
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daha 6nce cezaevinde bulunan 11 kiginin %27.3’Unde
HBsAg pozitifligi saptanmigtir.

Yatili okulda bulunanlarin hi¢ birisinde HBsAg pozitifligi
bulunmamigtir. Akbulut ve ark. (22)'nin polis okulu égren-
cilerinde yaptiklari arastirmada %6.9 oraninda HBsAg
pozitifligi saptanmisir.

Ailede sarilik 6ykislU olanlarda %12.1, olmayanlarda
%4.5, sarilikli hastayla birlikte olanlarin %8.3’iinde, ol-
mayanlarin %91.3'sinde HBsAg pozitifligi saptanmis ve
aradaki farkin énemli bir iliski bulunmamstir. Sarilikl
hasta salgisiyla temas edenlerin %66.7’sinde, etmeyen-
lerin %4.7'sinde HBsAg pozitifligi gérdlmis, sarilikli hasta
salgisiyla temasin HBsAg pozitifligini artirdigi sonucuna
variimistir. Akbulut ve ark. (23)'nin kiraathane ¢alisan-
larinda yaptiklar arastirmada; ayni evde sarilikli hasta
bulunan alti kisinin tUglinde (%50), sarilikli hasta ile te-
masl olan 18 kisinin yedisinde (%38.9) HBsAg pozitifligi
saptamislardir. Elazig ili ve ilgelerinde yapilan bir calis-
mada (15); ailesinde sarilikh hasta bulunan 69 kisinin
%59.4’Unde, sarilikl hasta ile birlikte olan 166 kisinin
%53’Unde HBV pozitifligi saptanms ve aradaki farkin an-
lamli olmadigi; sarilikli hasta salgisiyla temasi olan 122
kisininm %57.4’inde HBV seropozitifligi saptanmis ve
aradaki farkin anlaml oldugu belirtilmistir.

Baskalarinin kullandigi esyalari ortak kullananlarda
%6.0,Kullanmayanlarda %3 oraninda HBsAg pozitifligi
bulunmus, ancak aradaki fark anlamli bulunmamigtir.

HBsAg sonuglari cinsel partner sayisina gére degerlen-
dirildiginde; cinsel partneri bir veya hi¢c olmayanlarda
%9.1, iki veya daha fazla olanlarda %7.9 oraninda
HBsAg pozitifligi saptanmis, istatiksel analiz sonucunda
aradaki fark anlamsiz bulunmustur. Cinsel iliski HBV’nin
baslica bulas yollarindandir. Kandan daha az konsant-
rasyonlarda virls bulunsa da, genital sekresyonlar
heteroseksuel iligki sirasinda bulasa neden olmaktadir.
Cok sayida heterosekslel esi ve baska cinsel yolla
bulasan hastaligi olanlarda risk daha fazladir. Yapilan
arastirmalarda riskin cinsel es sayisinin artmasina para-
lel olarak arttigi belirtilmistir (25). Akbulut ve ark. (22)'nin
polis okulu &égrencilerinde yaptiklari ¢alismada; arastir-
maya katilan 377 kiginin 17’sinde evlilik digi cinsel iligki
saptanmis, evlilik disi cinsel iligkisi olanlarda da %11.8
oraninda HBsAg pozitifligi saptandigi belirtiimigtir.
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