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OZET

Hepatit infeksiyonlart diinyada ve iilkemizde giderek yaygimlagan ve insan saghgimi tehdit eden onemli saglik sorun-
larmdan biridir. Hastanelerin ¢calisanlanlart icin barmdirdi§t riskler arasinda hepatit B viriis (HBV) infeksiyonu énemli bir
yer tutmaktadir

Bu ¢alismada, hastanemizde ¢alisan 2601 kadin, 151°i erkek toplam 411 saglik personelinin HBV ve hepatit C viriisii
(HCV) seroprevalansinin belirlenmesi amaglanmugtir.

Nisan 2007-Subat 2008 arasinda Diizce Atatiirk Devlet Hastanesinde ¢alisan 411 saglik personelinin 311 (% 75.7)"inde
anti-HBs pozitif olarak tespit edilmistir. Anti-HBs ve anti-HBc totalin birlikte pozitifligi 75 (% 18.2) kiside saptanirken, HBsAg
yedi (% 1.7), izole anti-HBc total 12 (% 2.9) kiside, anti-HCV ise bir (% 0.2) kiside pozitif olarak bulunmustur. Hepatit belir-
teclerinin ¢alisanlara gore dagilim incelendiginde doktorlarda bir, yardimcer saglik personelinde bir, idari personelde bes HBsAg
ve bir anti-HCV pozitifligi tespit edilmistir. Ebe-hemgire grubunda HBsAg pozitifligi saptanmamigtir.

Sonug olarak HBV seronegatif kigiler agilama programina alinarak tiim personelin HBV e karst bagisik hale gelmesi
saglanmgtir.

Anahtar sozciikler: HBV, HCV, saglik caligani, seroprevalans
SUMMARY
Seroprevalence of Hepatitis B and Hepatitis C in Health Care Workers in a State Hospital

Infections of hepatit viruses are spreading continuously in the world and have become one of the serious health prob-
lems. Among the risks in hospitals for health care workers, hepatitis B virus (HBV) infection is a serious occupational hazard.
In this study, we aimed to investigate the HBV and hepatitis C virus (HCV) seroprevalences among 411 health care workers
consisted of 260 female and 151 male.

In a period of April 2007 and February 2008, HBV and HCV seroprevalences were investigated in 411 health care
workers of Diizce Atatiirk Hospital (Turkey) and in 311 (75.7 %) workers anti-HBs positivity, in 75 (18.2 %) workers anti-
HBs and anti-HBc positivity, in 7 (1.7 %) workers HBsAg positivity were found. When the prevalence of HBV seromarkers
were classified for the types of workers, 1 doctor, 1 ward worker and 5 office workers were found positive for HBsAg, and 1
office worker was found positive for anti-HCV. All of the 181 nurses were negative for HBsAg. All the HBV seronegative
workers were included to an immunization programme.
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GIRIS

Saglik kurumlarinda calisanlar meslekleri
nedeniyle pek ¢ok infeksiyon etkenine maruz
kalmaktadir. Tiim diinyada kronik hepatit, siroz
ve hepatoseliiler kanserin en 6nemli nedeni olan
HBYV, tilkemizde en sik goriilen hepatit nedeni
iken gelismis {tilkelerde ikinci siklikta goriilen
hepatit tiirtidiir. Tiim diinyada kronik hepatit,
siroz ve hepatoseliiler kanserin en 6nemli nede-
ni olan HBYV, toplumda ikinci siklikta goriilen
hepatit tiirtidiir. Hastanelerin viral, bakteriyel,
fungal ve protozoon hastaliklarin bulasmasi ve
yayilmasi bakimindan saglik calisanlar: i¢in top-
lumun diger kesimlerine gore daha yiiksek
oranda risk tasidiklar bilinmektedir. Saglhk ¢ali-
sanlarinda 6nemli bir meslek riski olusturan
hepatit B’den korunmak icin tiim ¢alisanlarin
asitlanmas: gerekmektedir®'.

HCYV, parenteral gecen, kronikleserek kro-
nik hepatit ve siroz nedeni olan hepatotropik bir
virlistlir. Son zamanlarda yapilan ¢alismalarda
HCV'nin HBV'ne benzer sekilde parenteral
olmayan bulasma yollarinin da bulundugu
belirlenmistir. Giintimtizde HCV'nin bulas yol-
larindan birinin de nozokomiyal yol oldugu
kabul edilmektedir. Ozellikle kan ve kan iiriinle-
ri ile sik temas s6z konusu oldugu icin, viriisiin
endemik oldugu bolgelerde saghk calisanlar
i¢in oldukga ciddi bir saglik sorunudur®*.

Bu calismada, Diizce Atatiirk Devlet
Hastanesinde galisan saglik personelinin HBV
ve HCV prevalansinin belirlenmesi ve seronega-
tif olanlarin agilanmasi amaglanmistir.

GEREC VE YONTEM

Calismaya Diizce Atatlirk Devlet
Hastanesinde ¢alisan 151 (% 37)’si erkek, 260 (%
63)"1i kadin olmak tizere 91 (% 22)’i doktor, 181
(% 44)"ti ebe-hemsire, 44 (% 11)'i yardimc1 saglik
personeli (radyoloji, laboratuvar ve anestezi tek-
nisyeni) ve 95 (% 23)"ii idari personel (biiro ¢ali-
sani, giivenlik elemani ve temizlik ¢alisan1) olan
411 saghk personeli alinmigtir. Calisanlarin
serum Ornekleri ayn1 giin laboratuvara ulastiri-
larak Vitros (Johnson and Johnson-USA) aygi-
tinda kemiliiminesans esasma dayanan ELISA
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yontemiyle incelenerek serumlarda HBsAg,
anti-HBs, anti-HBc ve anti-HCV total varlig
aragtirlmigtir. Anti-HBs pozitif saptanan olgula-
rin asilama durumlari sorgulanmistir. HBsAg ve
anti-HBs diizeyleri negatif olanlar asilama prog-
ramina alinmistir. HBsAg ve Anti-HCV pozitif
olan personel takip ve tedavi icin infeksiyon
hastaliklar poliklinigine ydnlendirilmistir

BULGULAR

Diizce Atatiirk Devlet Hastanesi'nin HBV
ve HCV seroprevalans: arastirilan 411 ¢alisani-
nin mesleklere gére dagilimi tablo 1'de gosteril-
mistir.

Tablo 1. Calisanlarin mesleklere gore dagilimi [n(%)].

Doktor 91 (22)
Ebe-hemsire 181 (44)
Yardimar saglik personeli 44 (11)
Idari personel 95 (23)
Toplam 411

Calismaya alman 411 saglik calisanindan
HBsAg 7 olguda, yalniz anti-HBs 311 olguda,
anti-HCV bir olguda pozitif olarak saptanmustir.
Anti-HBs ve anti-HBc belirleyicilerinin birlikte
pozitifligi 75 kiside belirlenmistir. Tek basina
anti-HBs pozitif olan olgularin tamaminin asil
oldugu tesbit edilmistir. Yalniz anti-HBc total
pozitifligi ise 12 kiside saptanmustir. Calisanlarin
mesleklerine gore hepatit belirteclerinin dagili-
mu1 tablo 2’de gosterilmistir

TARTISMA

Gilintimiizde saglik ¢alisanlart mesleki ola-
rak bir¢ok risk ve tehlike ile karsilasmaktadir.
Bunlar i¢inde infeksiyonlar ve kesici delici alet
yaralanmalar1 en 6nemlileridir. Saglik ¢alisanla-
rinin is ortaminda kazanacaklari infeksiyonlar
diger hastalar, diger saglik calisanlari, aile birey-
leri ve toplum igin de risk olusturmaktadir®.

Kan ve kan iirtinleri ile sik temas soz
konusu oldugu i¢in saglik personeli HCV bulas-
mas1 yoniinden risk grubu iginde ele alin-



S. Oksiiz ve ark.

Tablo 2. Hepatit belirteglerinin saglik calisanlarinin mesleklerine gore dagilimi [n(%)].

HBsAg Anti-HBs Anti-HBc Anti-HBs + Anti-HBc Anti-HCV
Doktor, n=91 1(1.1) 69 (75.8) 1(1.1) 11 (12.1) 0
Ebe-hemsire, n=181 0 151 (83.4) 2 (1.1) 35(19.3) 0
Yardimci saglik personeli, n=44 1(2.3) 33 (75.0) 2 (4.5) 7 (15.9) 0
Idari personel, n=95 5(5.3) 58 (61.1) 7(7.4) 22 (23.2) 1(1.1)
Toplam, n=411 7 (1.7) 311 (75.7) 12 (2.9) 75 (18.2) 1(0.2)

maktadir®™. Anti-HCV pozitif hastalardan sag-
lik personeline HCV gecisi perkiitan yaralanma-
lar sonucunda olmaktadir. Prospektif ¢alisma-
larda, anti-HCV pozitif hasta kaniyla temas
sonucu anti-HCV pozitiflesme orani % 3.5 ola-
rak bildirilmektedir®”. Farkl iilkelerde, saglik
personelinde HCV seroprevalansi calismanin
biiyiikliigiine bagh olarak % 0.0 - 1.7 arasinda
bildirilmektedir. Bu oran personelin yapmakta
oldugu is ve kullanilan anti-HCV testinin tipine
gore degismektedir®. Ulkemizde saglik perso-
nelinde anti-HCV pozitifligini arastiran ¢alisma-
larda Elg¢i ve ark.” % 2, Badur® % 1.6 ve Sencan
ve ark.? % 1 olarak saptamuglardir. Yurt disinda
yapilan calismalarda ayni oranlari Parana ve
ark.™ % 4.8, Jindal ve ark.® ise % 4 olarak sap-
tamiglar ve egitim, izlem, koruyucu énlem gibi
ve HCV bulasmi 6nleyici programlarimn gelistiril-
mesine ihtiya¢ oldugunu bildirmislerdir. Bu
calismada anti-HCV pozitifligi % 0.2 olarak sap-
tanmustir. Bu oran {iilkemizde yapilan diger
caligmalara gore diistiktiir. Bu durumun saghk
calisanlarin kisisel koruyucu 6nlemleri hassasi-
yetle uyguladiklar1 kanisin1 olugturmustur.
Saglik calisanlarinda HBV infeksiyon riski,
genel popiilasyona gore iki-on kat daha
fazladir™. Saglik personelinde HBV gostergele-
rinin siklig1 hasta ile temastan ¢ok, kanla temas
etme oraniyla ilgilidir. Bu nedenle, bire bir hasta
ile temasi olan hekim ve hemsireler kadar labo-
ratuvar personeli ve Orneklerin transportunu
saglayan personel de ayni oranda risk altinda-
dir. Bu riskin azaltilabilmesi i¢in alinabilecek
onlemlerden biri, hastane personelinin HBV’ye
kars1 bagisiklik durumlarinin arastirilmasi ve
infeksiyona duyarl olanlarin asilanarak bagisik
hale getirilmesidir®. Ulkemizde HBV infeksiyo-
nunun serprevalansinin arastirildig: risk grupla-
11 igerisinde saglik personeli ilk siray1 almakta-
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dir. Stinbtil ve ark.™ saghk calisanlarinda
HBsAg, anti-HBs ve anti-HBc seroprevalansini
sirastyla % 1.9, % 55, % 25.4 olarak saptamuislar-
dir. Demir ve ark.® asilama ile olugsan anti-HBs
pozitifligini % 58.2 olguda, anti-HBs ve anti-
HBc total pozitifligini % 20.1 olguda belirlemis-
ler ve meslek gruplari arasinda istatistiksel ola-
rak anlamli fark saptamislardir. Bolgemizde
daha once farkli bir hastanede yapilan
calismada™ HBsAg pozitifligi % 2, anti-HBs
pozitifligi % 28.6 ve anti-HBc ve anti-HBs belir-
leyicilerinin birlikte pozitifligi % 16.1 olarak
saptanmustir. Yurt disinda yapilan caligmalarda
Shin ve ark.!? 571 saghk calisaninda HBsAg ve
anti-HBs oranini sirasiyla % 2.4 ve % 76.9 olarak
saptamislardir. Luksamijarulkul ve ark.?? ise
yaptiklar1 ¢alismada HBsAg pozitiflik oranini
% 3.4, anti-HBs+anti-HBc'nin birlikte pozitifligi-
ni % 43.16 ve izole anti-HBc pozitifligini % 2.1
olarak saptamislar ve HBV yoniinden seronega-
tif saglik calisanlarinin asilanmasini 6nermisler-
dir.

Calismamizda ise saglik personelinin
% 1.7’sinde HBsAg, % 75.7’inde anti-HBs,
% 2.9’'unda izole anti-HBc total pozitifligi ve
% 18.2’inde anti-HBs ve anti-HBc total birlikteli-
gi saptanmustir.

Calismamizda dogal bagisiklik orani
(% 18.2) diger calismalara benzer oranda bulun-
mustur. Asilamaya bagh olusan anti-HBs pozi-
tifligi (% 75.7) ise diger calismalara gore daha
yliksek bulunmustur. Asilanmaya bagli bagisik-
ligin dogal bagisikliga gore daha yiiksek olmasi
biling diizeyindeki artis nedeniyle saglik cali-
sanlarinin asilanma oranlarindaki artisa bagl-
dir.

Ast ile 6nlenebilir hastaliklarda saglik cali-
sanlarinin bagisikliginin saglanmasi ele alinmasi
gereken en 6nemli konudur. Giintimiizde saglik
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personelinin profilaksisi i¢in uygun politikalar
iretilmekte, uygulanmakta ve giincellenmek-
tedir®. Diinya Saglik Orgiitii ve Uluslararasi
Galisma Orgiitii 1992 yilinda HBV infeksiyonu-
nu saglik ¢calisanlari i¢in meslek hastalig1 olarak
kabul etmistir®. Ulkemizde Saghik Bakanlig
04.06.1998 tarih ve 6856 sayili genelgesiyle sag-
lik ¢alisanlarmi riskli grup olarak ilan etmis ve
bu grubun hastalik kontrolii ve korunma ¢alis-
malarinda 6nemli yer tuttugunu bildirmistir®®.
Bu calismada da HBV duyarh bireyler saptana-
rak asilama programina alinmis ve bagisik hale
gelmeleri planlanmgtr.

Sonug¢ olarak; calismamizda HCV orani
diisiik saptanmis olup bunun kisisel koruyucu
onlemler ve egitim ¢alismalariyla ilgili olabilece-
gi diistintilmiistiir. Yine ¢alismamizda bagisikla-
maya bagl olarak anti-HBs oran1 diger ¢alisma-
lara gore yiiksek saptanmigtir. Calismamizda
saglik calisanlarinda HBYV ile karsilasma orani
% 20 olarak saptanmustir. Saglik ¢alisanlar: ara-
sinda HBYV ile karsilagsma oraninin en fazla idari
personelde, en az doktorlarda oldugu tespit
edilmistir. Bu durum infekte kan ve kan triinle-
riyle daha yakin temasta idari personel disi
saglik calisanlarmin kisisel koruyucu énlemlere
daha fazla dikkat ettigini diistindiirmdstiir.
Ayrica egitim ve bagisiklama caligmalarinda
idari personelin de g6z ard1 edilmemesi gerekti-
gi kanisini olusturmustur.
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