ARASTIRMA MAKALESI / Research Article

Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi Saghik
Uyg. ve Arast. Hastanesi Calisanlarinda Hepatit B ve C
Enfeksiyonu Seropozitifliginin Arastirilmasi

Investigation of Seropositivity of Hepatitis B and C Infection in Kahramanmarag
Siit¢ii Imam University Health Practice and Research Hospital Workers

Gokhan ARICAN!, Hacer UGURLU?, Burak Kiiciik?, Murat ARAL?, Giirkan MURATDAGE

! Kahramanmaras Siitgii Imam Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi Eczanesi, Kahramanmarag
? Kahramanmaras Siitcii Imam Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi, Mikrobiyoloji A.D, Kahramanmaras
3 Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi, Aile Hekimligi A.D, Sakarya

Yazisma Adresi / Correspondence:

Murat Aral

KSU Tip Fakiiltesi Mikrobiyoloji Labaratuvari Anabilimdali Bagkanlig1, Kahramanmaras
T: 490 533 649 61 23 E-mail : aralmurat@hotmail.com

Gelig Tarihi / Received : 29.04.2019  Kabul Tarihi / Accepted : 01.10.2019

Orcid :
Murat Aral https://orcid.org/: 0000-0002-3576-4380
Gokhan Arican  https://orcid.org/0000-0002-2002-1904
Burak Kiigiik https://orcid.org/0000-0001-5596-3347
Hacer Ugurlu  https://orcid.org/0000-0001-6126-5502
Giirkan Muratdagi https://orcid.org/0000-0002-9629-3973

( Sakarya Tip Dergisi / Sakarya Med J 2019, 9(4):592-596 ) DOI: 10.31832/smj.559018

0z

Ama¢  Saglik kurumlarinda ¢alisan personellere kan ve viicut sivilariyla temas sonrasi ya da delici-kesici alet batmasi sonucu Hepatit B (HBV) ve Hepatit C (HCV)
bulasabilmektedir. Bu galigmada 2017-2018 yillar1 arasinda Kahramanmaras Siitgii Imam Universitesi (KSU) Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesinde gorevli 400

Saglik calisaninda HBV, HCV seroporzitiflik oraninin arastirilmasi amaglanmugtir.

Geregve  2017-2018 yillar1 arasinda hastanemizde ¢aligan 400 personele ait kayitlar retrospektif olarak incelenmistir. Bu incelemede, tarama amaciyla alinan kan érneklerinde

Yontemler  kemiliiminesans esasina dayanan “Enzyme-Linked Immunosorbent Assay” (ELISA) yontemiyle calisilan HBsAg ve anti-HCV parametreleri saptanmigtur.

Bulgular ~ Caligmaya dahil edilen 400 hastane personelinin 160’1 (%40) erkek, 2401 (%60) kadin olarak saptanmustir. Calisanlardan 339'u (%84.7) saglik ekibi ( hemsire, laborant,
saglik teknisyeni, eczaci), 61’ (%15.3) diger ¢alisan grubundan (bilgisayar isletmeni, sef, sofér, teknisyen) olusmaktadir. 400 hastane personelinin 10’'unda (%2.5) HBsAg,

I’inde (%0.25) anti-HCV pozitif olarak bulunmustur.

Sonug  KSU Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesindeki saglik calisanlarinda HBV, HCV seropozitiflik diizeyleri Tiirkiyede yapilan diger galismalarla uyumlu bulunmustur.

Yiiksek risk altinda bulunan saglik personellerinin bu viriisler agisindan taranmasi ve HBV’ye kars1 bagisik olmayanlarinin agilanmasi 6nerilmektedir.

Anahtar  HBV; HCV; Saglik ¢alisanlari; Seropozitiflik
Kelimeler

Abstract

Objective  Hepatitis B (HBV) and Hepatitis C (HCV) can be transmitted to the personnel after contact with blood and body fluids or by penetration of penetrating-cutting tools, who are working in
health institutions. In this study, we aimed to investigate the HBV and HCV seropositivity in 400 health care workers in Kahramanmaras Siitgii Imam University (KSU) Health Application

and Research Hospital between 2017-2018.

Materials
and Methods

ters detected by the method “Enzyme-Linked Immunosorbent Assay” (ELISA) based on the basis of chemils ence i were determined.

The records of 400 personnel working in our hospital between 2017-2018 were analyzed retrospectively. In this analyze, blood samples received in order to scan HBsAg and anti-HCV parame-

Results 160 (%40) persons were male, whereas 240 (%60) persons of the 400 hospital personnels were woman. 339 (%84.7) of the employees were from the health care team (nurses, laborants, health
technicians, pharmacists) and 61 (%15.3) were from the other employees ( computer operators, chefs, drivers, technician) . HBsAg was positive in 10 (%2.5) and anti-HCV was positive in 1

(%0.2) of 400 hospital staff.

Conclusion — Among health workers of KSU Health Application and Research Hospital, the HBV HCV seropositive levels has been found compatible with other studies made in Turkey. It is recommended to

screen these viruses in high-risk healthcare personnel and immunized them against HBV who are not immunized.

Keywords — HBV; HCV; Health workers; Seropositiveness
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GIRiS

Insan saghg: ile galigma ortami arasinda oldukca yakin ve
dogrudan bir iliski bulunmaktadir. Ozellikle saglik sektd-
rii calisanlari, hastalardan ve bulunduklar fiziki ¢evreden
(laboratuar, ameliyathane, poliklinikler vb.) bulasabilecek
pek cok enfeksiy6z etkenler karsisinda yiiksek risk altin-
dadir. Hastanelerin, ¢alisan personel i¢in barindirdig: risk-
ler arasinda hepatit B virtsii (HBV), hepatit C virtisi'niin
(HCV) neden oldugu enfeksiyonlar ilk siralarda yer al-
maktadir."? Hepatit B, diinyada ve iilkemizde en yaygin
goriilen enfeksiyonlardan biridir. Diinyada yaklasik 450-
500 milyon, tilkemizde 3-4 milyon kisinin HBV tasiyici-
s1 oldugu ve Hepatit B'nin diinyada her yil yaklasik 1-2
milyon kisinin 6limiine yol a¢tig1 bildirilmistir.’> Diinya-
da HBV tastyiciiginin ortalama %6,5 oldugu bildirilmis-
tir.* Yurdumuz HBV tasiyicilign agisindan orta endemisite
bolgeleri (%3-7) arasinda yer almaktadir.’ 1992 yilinda,
Diinya Saglik Orgiitii (DSO) HBV enfeksiyonunu meslek
hastalig1 olarak kabul etmis; 1996 yilinda, T. C. Saglik Ba-
kanlig1 saglik caliganlarinin HBV y6ntinden taranip uygun
kisilerin agilanmasinit baglatmistir. Asilama programlari-
nin yayginlasmasi, toplumsal bilincin ve farkindaligin art-
masina ragmen, HBV enfeksiyonlar1 halen 6nemini koru-
maktadir. Ulkemizde HBV tagtyicihigi %2-10 arasindadir.
Caligmalarda saglik personelinde ise bu oranin 1,5-2 kat
daha fazla oldugu bildirilmektedir.®

HCV, HBV’ye gore daha sik kronik hepatite ve siroza neden
olabilen bir viriistiir?! Hepatit C prevalansinin HBV'den
daha dustik (%0,2-2) oldugu bilinmektedir.” Diinyada
yaklasik 300 milyon, tilkemizde ise 600 bin kisinin Hepatit
C virtisit (HCV) ile enfekte oldugu tahmin edilmektedir.®
HCV prevalansi diinyada %0,5-2 arasinda degismektedir.
Turkiyede ise raporlara gore degismekle beraber saglik
personellerinde ise %1,6 olarak bildirilmektedir.* HBVde
parenteral, HCV'de gerek parenteral gerekse nozokomiyal
gecisin s6z konusu olmasi ve kronik karaciger hastalik-
larina sebebiyet vermeleri saglik ¢alisanlar: i¢in ciddi bir

problem teskil etmektedir.®

Bu ¢aligmada hastanemizin tiim {initelerinde gorev yapan
calisanlarinda HBsAg ve anti-HCV serolojisini saptayarak
agilanmalarinin saglanmasi, infekte personelin belirlenip
takip ve tedavi altina alinmas ve standart enfeksiyon on-
lemlerine uyulmas: gerektigini bir kez daha vurgulanmas:

amaglanmuistir.

MATERYAL ve METOD
Aragtirma Kahramanmaras Siit¢ii Imam Universitesi
Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesinde 2017-2018
yillar1 arasinda caligan 400 hastane personeline ait tara-
ma kayitlarinin retrospektif olarak incelenerek yapilan
kesitsel tipte tanimlayici bir ¢caligmadir. Tarama amaciyla
alinan kan 6rneklerinde HBsAg ve Anti-HCV testleri la-
boratuarimizda kemiliiminesans esasina dayanan “Enzy-
me-Linked Immunosorbent Assay” (ELISA) yontemiyle
calisilmustir. Bu galigma icin Sakarya Universitesi Tip Fa-
kiiltesi Etik Kurulundan 30.01.2019 tarihinde gerekli izin
alinmstir. Elde edilen veriler say1 ve ytizdelik hesaplama

kullanilarak degerlendirilmistir.

BULGULAR
Caligmaya dahil edilen Kahramanmaras Siitci Imam
Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesinde
gorevli 400 hastane personelinden 160 (%40)1 erkek 240
(%60)1 kadin olarak saptanmigtir. Personellerin 339’u
(%84.7) saglik ekibi, 61’1 (%15.3) diger calisan grubundan
olusmaktadir. Saglik ekibinin 263’1 (%65.75) hemsire, 6’s1
(%1.5) laborant, 35’1 (%8.75) saglik teknisyeni, 2’si (%0.5)
hasta bakici, 147t (%3.5) radyoloji teknisyeni, 5’i (%1.25)
eczacl, 2’si (%0.5) diyetisyen, 41 (%1) biyolog, 3’ii (%0.75)
psikolog ve 51 (%1.25) saglik memurundan olugmaktadir.
Diger ¢alisanlar ise 14’ii (%3.5) bilgisayar isletmeni, 3’ii
(%0.75) sef, 3’1 (%0.75) sofér, 11’i (%2.75) teknisyen ve
30’u (%7.5) memurdur. Saglik caliganinin viral hepatitlere

ait serolojik bulgular: Tablo 1'de gosterilmistir.
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Tablo 1. Saglik ¢alisanlarinin hepatit B viriis ve hepatit C viriis
seroloji durumu
Hepatit Serolojisi Say1 %
Seronegatif 389 97,25
HBsAg pozitifligi 10 2,5
Anti-HCV pozitifligi 1 0,25
Toplam 400 100
Hastane personelinin 10 (%2,5)unda HBsAg, 1

(%0,25)’inde anti-HCV pozitif olarak bulunmugtur.

Saglik caliganlariin HBsAg ve Anti-HCV poritifligi agi-

sindan meslek gruplarina gore dagilimi Tablo 2'de goste-

rilmistir.
Tablo 2. Saglik ¢calisanlarinin HBsAg ve Anti-HCV pozitifligi
agisindan meslek gruplarina gore dagilima
Meslek Gru- Toplam Say1 HBsAg Foziti— Anti.»l.rl(i\./'
plart fligi Pozitifligi
Hemgire 263 (%65.75) 5(%1.25) -
lsglgelrlllf Tekn- 1 35 (%8.75) 2 (%0.5) -
Bilgisayar 14 (%3.5) 2 (%0.5) -
Isletmeni
?:SZE;‘ELI 14 (%3.5) 1(%0.25) -
Laborant 6 (%1.5) - -
Hasta Bakic 2 (%0.5) - -
Sofor 3 (%0.75) - -
Sef 3 (%0.75) - -
Eczaa 5(%1.25) - -
Teknisyen 11 (%2.75) - -
Memur 30 (%7.5) - -
rsr?illl; Me- 5 (%1.25) - -
Diyetisyen 2 (%0.5) - -
Psikolog 3 (%0.75) - 1 (%0.25)
Biyolog 4 (%1) - -
Toplam 400 (%100) 10 (%2.5) 1 (%0.25)

TARTISMA

Saglik personeli, kan ve kan triinleri ile temas1 s6z konusu
oldugu i¢cin HCV, HBV bulagmas: yoniinden risk altinda

bulunmakla beraber kaninda bu enfeksiyon etkenlerini ta-

styan bir saglik personelinin viriisii seronegatif hastalara
bulastirma ihtimali de s6z konusudur. Bu bakimdan hasta-
ne personeline diizenli araliklarla bu etkenler i¢in serolojik
tarama yapilmasinin dnemi biyiiktiir. Ulkemizde hepatit
virtislerine maruziyette en 6nemli risk grubunu saglik
personeli olusturmaktadir. Hepatitlerin saglik caliganlari-
na bulagmasinda kan ve kan tirtinleri ile temasin yani sira
hasta ile temas da 6nemlidir. Hekimler, hemsireler, labo-
ratuar ¢aliganlarinin yani sira Grneklerin transportunu
saglayan personel ve temizlik personeli de risk grubunda

bulunmaktadir.’

HBV ve HCV virisii infekte materyallerle, tibbi aletlerle,
viicut salgilariyla ve kan tiriinleriyle hastadan hastaya, has-
tadan saglik caliganina ya da saglik ¢alisaninda hastaya bu-
lagabilir.!® Caligmalar saglik ¢caliganlarinda HBV enfeksi-
yonu goriilme sikliginin normal popiilasyona gore 2-4 kat
daha yiiksek oldugunu gostermektedir.> DSO verilerine
gore tiim diinya genelinde her yil meydana gelen 3 milyon
perkiitan yaralanma sonucunda, 70.000 HBV, 15.000 HCV
enfeksiyonu gelistigi bildirilmektedir. Ayrica; hekimlerin
her yilbagina HBV enfeksiyonuna yakalanma riski %0,6-
1,4 olarak belirtilmistir. Saglik ¢alisanina bulagin 6nlen-
mesi ancak ciddi giivenlik 6nlemlerinin alinmast ile olur.
Bununla birlikte HBV’ye kars1 agilanma da o6nerilmek-
tedir.”! 1992 yilinda, Diinya Saglik Orgiitii (DSO) HBV
enfeksiyonunu meslek hastalig1 olarak kabul etmis; 1996
yilinda, T.C. Saglik Bakanlig1 saglik calisanlarinin HBV y6-
niinden taranip uygun kisilerin agilanmasini baglatmistir.
Asilama programlarinin yayginlagmasi, toplumsal bilincin
ve farkindaligin artmasma ragmen, HBV enfeksiyonlar:
halen 6énemini korumaktadir.® Tiirkiyede 1999-2009 yil-
lar1 arasinda yayinlanmis olan HBsAg prevalansi ile ilgili
toplam 129 ¢alismanin déhil edildigi bir meta analizde,
tilkemizde HBsAg prevalansi %4.57 olarak hesaplanmis-
tir.? Diinya Saglik Orgiitii (DSO) verilerine gore her yil
Avrupada 304 bin saglik ¢alisant HBV ile kontamine delici
bir cisimle perkiitan travmaya maruz kalmaktadir.”® Giri-
simsel islemler sirasinda saglik personeline HBV bulasma

riski milyonda 2,4’tiir."* Amerika Birlesik Devletlerinde
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kanla direkt temasi olan medikal, dental ve laboratuar ¢ali-
sanlarinda HBV prevalansi %1-2 iken, kanla direkt temasi
olmayan saglik personelinde prevalans %0,3’tiir. Ulkemiz-
de de saglik personeli riskli grupta olup, bu oran %2-14
olarak bildirilmektedir.”®

Ulkemizde gerek saglik caliganlarinda gerekse diger grup-
larda hepatit viriislerinin seroprevalansini arastirmak icin
cesitli calismalar yapilmistir. Hastane caliganlarinda HBV
tasiyrciigiin arastirildign degisik calismalarda, Inci ve
ark. %1, Kuru ve ark. %3,6, Sencan ve ark. %2, %2,5, Baysal
ve Kaya %1,7, Ersoz ve ark. % 2.0, Kose ve ark. % 2.4 olarak
bulmuglardir.”¢?° Caliymamizda HBsAg seropozitifligi %
2,5 olarak saptandi. HBsAg pozitifligi tespit edilen 10 per-
sonelimizin meslek gruplarina bakildiginda, 5’i hemsire,
2’si saglik teknisyeni, 2’si bilgisayar isletmeni, 1’i radyoloji
teknisyeni oldugu goriildii. Caliymamizda HBsAg seropo-
zitifligi tilkemizde yapilan diger ¢calismalarla benzerlik gos-
termektedir. Yurdumuzda HCV’nin prevalanst HBV’ye ki-
yasla daha diigiik olmasina karsin sonuglari itibariyle hem
normal popiilasyon, hem de hastane personeli i¢cin 6nem-
lidir.?' Ulkemizde saglik calisanlarinda HCV seroprevansi-
nin %0,2-2,6 arasinda oldugu bildirilmistir.22 Inci ve ark.
9%0,34,Baysal ve Kaya%0,12, Sencan ve ark. %1.0, Oksiiz ve
ark. %0,2, Askar %0.15 olarak bulmuslardir.”'”#2*2* Calig-
mamizda %0,25 olarak saptanan anti-HCV seropozitiflik

orani yukaridaki ¢alismalarla benzerlik gostermektedir.

Sonug olarak ytiksek risk altinda bulunan saglik personel-
lerini bu viriisler agisindan taranmasi, HBV’ye kars: bagi-
sik olmayanlarin asilanmasi gerekmektedir. Ayrica HBV
ve HCV risklerinden dolay1 saglik ¢alisanlarina egitimler

verilerek bilin¢lendirilmesi gerekliligini ortaya koymustur.
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