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OZET

Amag: Kan ve kan urtnleri transfiizyonu sonrasinda en
sik karsilasilan komplikasyon kullanilan Urtnlerden bu-
lasan enfeksiyonlardir. Kan ve kan urinleri transfizyonu
sonrasinda hepatit B virisu, hepatit C virisi ve insan
immun yetmezlik viristindn (HIV) neden oldugu enfek-
siyonlar halen en 6nemli saglik problemi olmaya devam
etmektedir. Bu nedenle; HBsAg, anti-HCV, anti-HIV ve
Treponema pallidum’a yonelik RPR (Rapid Plasma Re-
agin) veya VDRL (Venereal Disease Research Labora-
tory) gibi tarama testleri kan transfiizyonlarindan hemen
Once bakilmasi zorunlu olan testlerdir. Bu ¢calismada, Kan
Merkezi'ne basvuran kan bagiscilarinda HBsAg, anti-
HCV, anti-HIV 2 ve VDRL testi sonuglari incelenmis ve
sonuglar tlkemizdeki diger kan merkezlerinin sonuglari ile
karsilastirilarak degerlendirilmigtir.

Gereg ve yontem: Ocak 2003-Aralik 2004 tarihleri ara-
sinda Kirikkale Universitesi Hastanesi Kan Merkezine
basvuran toplam 784 kan bagiscisinin tarama testi so-
nuclari retrospektif olarak incelendi. Kan bagiscilarindan
alinan kan ornekleri Enfeksiyon Hastaliklari laboratuva-
rinda otomatize analiz cihazi kullanilarak kemiluminesans
(ELISA) yontemi ile calisildi. VDRL testi ise ticari test kiti
kullanilarak yapildi.

Bulgular: Toplam 784 kan bagiscisinin 734’Gnun (%93.7)
cinsiyeti erkek, 50’sinin (%5.4) cinsiyeti ise kadind.
11’inde (%1.4) HBsAg ve 2’sinde (%0.2) anti-HCV pozitif
olarak saptandi. Anti-HIV ve VDRL pozitifligi ise saptan-
madi.

Sonuglar: Bulgularimiz HBsAg ve anti-HCV seropozitiflik
oranlarinin Tirkiye geneline gore daha dusik oldugunu
gOstermektedir.

Anahtar kelimeler: Kan transfiizyonu, kan vericiler, He-
patit B yuzey antijenleri, Hepatit C antikorlari, HIV sero-
pozitivitesi, VDRL

ABSTRACT

Objectives: The most frequently encountered compli-
cation in the transfusion of blood and blood products
are transmitted infections from these products. Infec-
tions caused by hepatitis B virus (HBV), hepatitis C vi-
rus (HCV), and human immunodeficiency virus (HIV)
remain the leading most important health problems in
the transfusion of blood and blood products worldwide.
Therefore, screening tests such as HBsAg, anti-HCV,
anti-HIV, and RPR or VDRL for Treponema pallidum are
mandatory tests to look at before transfusion of blood and
blood products. In this study, the screening tests results
of blood donors examined were evaluated and the results
were compared with the results of the other blood banks
stated in our country.

Materials and methods: Screening tests results of a to-
tal of 784 blood donors, which have been admitted the
Kirikkale University Hospital Blood Center for blood dona-
tion between January 2003 and December 2004, evalu-
ated retrospectively. Blood samples which taken from
blood donors before blood donation were investigated for
HBsAg, anti-HCV, and anti-HIV tests with chemilumine-
scense (ELISA) method by automated analyzer. VDRL
screening test was investigated by commercial test kit.

Results: A total of 734 (93.7%) of 784 blood donors were
male and 50 (6.3%) were female. HBsAg was positive in
11 (1.4%) blood donors and anti-HCV in 2 (0.2%) blood
donors. None of the blood donors were found to anti-HIV
and VDRL seropositivity.

Conclusions: Seropositivity rates of HBsAg and anti-
HCV were lower than that of Turkey in general. J Clin Exp
Invest 2011; 2 (4): 416-419

Key words: Blood transfusion, blood donors, Hepatitis B
surface antigens, Hepatitis C antibodies, HIV seropositiv-
ity, VDRL.
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GiRiS

Kan; hayati tehlikeye neden olan birgok hastalik ve
travmalarda tedavi amagcl kullanilan, tek kaynagi
insan olan, bulunmasi zor, kullanim stresi kisa ve
oldukga pahali bir Griindir." Kan naklinin givenli bir
sekilde yapilmasi, nakil sonrasi ortaya ¢ikabilecek
enfeksiyonlarin 6nlenebilmesine baglidir. Bu ne-
denle aktarilacak kanin tarama testlerinden gegiri-
lerek enfeksiy6z olmadigi mutlaka tespit edilmelidir.
Kan nakli ile bulasan enfeksiy6z etkenler, kan do-
lasiminda uzun stre kalabilme, tasiyici veya latent
enfeksiyon konumuna gecgebilme, kulugka streleri-
nin uzunlugu, asemptomatik hastaliga neden olma
ve depolanmis kanda uzun sure dayanikliliklarini
koruyabilme gibi ortak 6zelliklere sahiptirler.?

Kan yolu ile bulasan enfeksiyon hastaliklarinin
basinda viral hepatitler bulunmaktadir. Dlnyada
400 milyona yakin hepatit B virist (HBV) tasiyici-
sinin bulundugu ve her yil bu sayiya 50 milyon ki-
sinin eklendigi bilinmektedir. Ulkemiz %2-7 HBsAg
tasiyicilik orani ile orta endemisite bdlgesinde yer
almaktadir. Tum dinyada anti-HCV seropozitiflik
oranlari farkli kaynaklara gére degismekle birlikte
%0.2-6 arasinda, Turkiye’de ise %0.3-1.8 olarak bil-
dirilmektedir. Hepatit C virtsin (HCV) henlz tanim-
lanmadigi yillarda posttransfiizyon hepatit oraninin
%10’a ulastigi bilinmektedir.?

Ulkemizde kan merkezi uygulamalarinda, he-
patit B ylzey antijeni (HBsAg), anti-HIV, anti-HCV
ve sifilize yonelik RPR (Rapid Plasma Reagin) veya
VDRL (Venereal Disease Research Laboratory) ta-
ramalari alinan tim bagis kanlarinda zorunlu olarak
yapilmaktadir.* Bu g¢alismanin amaci; Ocak 2003-
Aralik 2004 tarihleri arasinda Kirikkale Universitesi
Hastanesi kan merkezine basvuran kan bagiscila-
rinda; HBsAg, anti-HCV, anti-HIV ve VDRL seropo-
zitiflik oranlarinin retrospektif olarak incelenmesi ve
sonuglarin Glkemizdeki diger kan merkezlerinin so-
nuclari ile karsilastirilarak degerlendiriimesidir.

GEREG VE YONTEM

Bu calismada, Kirikkale Universitesi Hastanesi kan
merkezine Ocak 2003-Aralik 2004 tarihleri arasin-
daki 2 yillik slregte basvuran, “bagis¢i sorgulama
formu” doldurulduktan sonra kan verme iglemi igin
kabul edilen, 18-60 yas arasi toplam 784 saglikl
kan bagiscisina ait kayitlar retrospektif olarak de-
gerlendirildi. Gonulli kan bagisc¢ilarina ait serum
drneklerinin HBsAg, anti-HCV ve anti-HIV duzeyleri
Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Has-
taliklar laboratuvarinda J&J VITROS ECI (Ortho-
Clinical Diagnostics, ABD) otomatize analiz cihazi
kullanilarak kemiluminesans (ELISA) immunassay

yontemi kullanilarak calisildi. Sifiliz taramasi ise
VDRL testi ile ticari test kiti (Omega Diagnostics, In-
giltere) kullanilarak yapildi.

BULGULAR

Calisma kapsamindaki 2 yillik sureg icerisinde kan
merkezine bagvuran toplam 784 bagis¢inin serum
ornegi retrospektif olarak incelendi. Kan bagiscila-
rinin 734°Gnun cinsiyeti erkek (%93.7) ve 50’sinin
(%6.3) cinsiyeti kadindi. Toplam 784 kan bagisci-
sinin 11’'inde (%1.4) HBsAg pozitif olarak saptan-
di. Anti-HCV pozitiflidi ise 2 (%0.2) hastada tespit
edildi. Anti-HIV ve VDRL pozitifligi hi¢bir hastada
belirlenmedi.

Tablo 1. Kan bagiscilarinda HBsAg, anti-HCV, anti-HIV
ve VDRL pozitifligi dagihmi.

Test adi n (%)
HBsAg 11 (%1.4)
Anti-HCV 2 (%0.2
Anti-HIV 0 (%0)
VDRL 0 (%0)

Tablo 2. Ulkemizdeki farkli kan merkezlerinde yapilan
calismalarda kan bagiscisi serolojik gdstergelerinin da-
gilimi.

Calisma v, HBsAg Anti-HCV Anti-HIV VDRL

(%) (%) (%) (%)
Altindis ve ark.> 2001 1.06  0.35 - -
Kaya ve ark.’ 2002 1.54  0.51 0.21 0.02
Arabaci ve ark.? 2003 2.92  0.22 0.04 0.036
Uzun’ 2005 1.98 0.45 0.08 0.21
Kader ve ark.?’ 2007 0.55 0.38 0.14 0.12
Altindis ve ark.®* 2008 0.91 0.35 0.05 0.07
Kader ve ark.2' 2009 0.37  0.31 0.03 0.11
Ulutlirk® 2010 2.83 0.04 0.01 0.16
TARTISMA

Diinya Saghk Orgits; verildigi kiside herhangi bir
tehlike ya da hastalik olusturmayan, enfeksiyon et-
kenlerini veya zararli yabanci maddeleri icermeyen
kani “guvenli kan” olarak tanimlamaktadir. Guvenli
kan transfiizyonu, tim kan merkezlerinin éncelikli
hedefidir.®

Kan yoluyla bulasan virUsler icerisinde hepatit
B virGst (HBV) oldukga 6nemli bir yer tutmaktadir.®
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Ulkemizde kan bagiscilari disinda yapilan c¢alis-
malarda HBsAg seroprevalansi %1.97-14.3; kan
bagiscilarinda ise HBsAg seroprevalansi %1.8-8.7
olarak bildirilmistir.” Diinya Saghk Orgliti kayitlari-
na gore dunya nifusunun 1/3’Gnln (yaklasik 2 mil-
yar insanin) HBV ile enfekte oldugu ve bunlarin da
%5’inde kronik enfeksiyon gelistigi, kronik olgularin
bir kisminda ise siroz, karaciger kanseri gibi dnemli
saglik sorunlarinin ortaya ¢ikabilecegi bildirilmistir.8
HBV’nin, HCV’ye gore 10 kat, HIV’e gore de 10 kat
daha enfeksiy6z oldugu bilinmektedir.®

Ulkemizde kan bagisgcilari ile ilgili yapilan ca-
lismalarda toplumun degisik kesimlerinden gelen
gruplar arasinda farkh sonuglar oldugu gérilmastar.
Ornegin Aydin’da yapilan bir caligmada kan bagig-
cilarinda HBsAg pozitifligi %1.9, Adana’da Kizilay
kan merkezine basvuran gonullli bagiscilarda %1.5
ve askerlerde %4.3 olarak saptanmistir.’® Yurtdi-
sinda kan bagiscilarinda érnegin Pakistan’da HB-
sAg pozitiflik orani %6.2." Meksika12’da %0.2 ve
Nijerya13’da ise %18.6 olarak tespit edilmistir. Son
yillarda kan bagiscilarinda HBsAg pozitiflik oran-
larinda yillar iginde azalma oldugu belirtiimektedir.
Turk Kizilayi verilerine gore Turkiye genelindeki kan
bagiscilarinda 2004 yilinda ortalama HBsAg pozitif-
ligi %2.19 iken bu oran 2009 yilinda %1.21’e gerile-
mistir.™ Iki yillik siireyi kapsayan bu galismamizda
da HBsAg pozitiflik orani %1.4 olarak saptanmistir.

Kan yoluyla bulasan diger bir patojen olan HCV
de ozellikle parenteral yol ile kan transfiizyonu ya-
pilan hastalara, invaziv girisim yapilan kisilere, he-
modiyaliz hastalarina ve intravendz ilag bagimhlari-
na kolayca bulasabilmektedir.’™> Kan merkezlerinde
HCV yoniinden daha duyarli testlerin kullaniimasiy-
la transflizyona bagh HCV riski diismustir.’® Ulke-
mizdeki kan bagiscilari arasinda anti-HCV pozitifligi
%0.04-0.54 arasinda olup galismamizda %0.2 ola-
rak bulunmustur. Buldugumuz oranlarin Turkiye’deki
oranlarla uyumlu oldugu tespit edilmistir (Tablo 2).

Kan bagiscilarinda bakilan birdiger testanti-HIV
testidir. Saglik Bakanligi kayitlarina gore ulkemizde
1985-2010 yillari arasinda HIV pozitif hasta sayimiz
5000’e ulasmistir.”” Kan bagiscilari arasinda anti-
HIV pozitifligi %0-0.2 arasinda degismektedir.'®'°
Yaptigimiz calismada HIV seropozitifligi saptanma-
mistir.

Tranflzyonla bulasan diger bir hastalik sifilizdir.
Altindis ve ark. 2004-2010 yillarini kapsayan calis-
masinda VDRL/RPR orani ortalama %0.04 olarak
tespit edilmistir.® Yaptigimiz calismada ise VDRL
pozitifligi tespit edilmemistir.

Kan bagiscilarindaki prevalansin genel popu-
lasyona gore daha dusuk olmasi, kan bagiscilarinin

altta yatan bir hastaliginin olmamasi ve sorgulama
formlari ile 6n elemeden ge¢gmis olmasi olarak di-
sunulebilir.”

Sonug olarak bdlgemizde yasayan kan bagis-
¢ilarinda HBsAg, anti-HCV, anti-HIV ve VDRL de-
gerleri Tlrkiye ortalamasinin altinda saptanmistir.
Bu oranlarin bircok bdlgeden dugtk oldugu gorul-
mektedir. Bu oranlarin bélgemiz agisindan oldukga
memnuniyet verici oldugu kabul edilmektedir.
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