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Ozet

Amac: Bu calismanin amaci, Kan Merkezi'ne bagvuran donérlerde
HBsAg, anti-HCV, anti-HIV, RPR seroprevalansini ve oranlarin yilla-
ra, cinse, yasa ve donor 6zelligine gore dagilimini tespit etmektir.
Yontemler: 1 Ocak 2005 ve 31 Aralik 2009 tarihleri arasinda Kan
Merkezi'ne basvuran 16 362 donoriin HBsAg, anti-HCV, anti-HIV
ve RPR sonuglar retrospektif olarak degerlendirildi. HBsAg,
anti-HCV, anti-HIV, RPR sikhigi, cinsiyet, yas ve verici 6zelligi da-
gilimina gore arastirildi.

Bulgular: 16 362 dondrin 15 479 (%94.6)'u erkek, 883
(%5.4)'4 kadindi. Yaslari 18 ile 64 arasinda olup, yas ortala-
mas! 31.55+8.94 idi. 611 (%3.73)'i gonulli bagis¢i iken, 15 751
(%96.27)'i hasta yakinlarindan olusmaktaydi. 85 (%0.52)'inde
HBsAg, 59 (%0.36)'unda anti-HCV, 16 (%0.1)'sinda anti-HIV ve
13 (%0.08)'linde RPR pozitif bulundu. Anti-HIV-pozitif saptanan
16 donorden birinde Western Blot dogrulama testi pozitif olarak
bildirildi. HBsAg pozitifligi 2005 yilinda %0.79 iken, 2009 yilinda
%0.37’e gerilemisti (p=0.024).

Sonuglar: Bulgularimiz HBsAg seropozitiflik oraninin Turkiye
geneline gore distk oldugunu ve yillar icinde azaldigini goster-
mektedir. Klimik Dergisi 2010; 23(3): 95-9.

Anahtar Sozciikler: Kan dondrleri, hepatit B ylizey antijeni, he-
patit C antikoru, HIV seropozitifligi, sifilis serolojik tanisi.

Abstract

Objective: The objective is to obtain the seroprevalence of HB-
sAg, anti-HCV, anti-HIV, RPR and to assess their rates according
to time, gender, age and other specifications in blood donors.
Methods: HBsAg, anti-HCV, anti-HIV and RPR results of 16 362
blood donors from January 1, 2005 to December 31, 2009 have
been evaluated retrospectively. Prevalence of HBsAg, anti-HCV,
anti-HIV, and RPR were investigated according to gender, age
and other specifications of the donor.

Results: 15,479 (94.6%) of the 16,362 donors were male and 883
(5.4%) were female. The age range of the donors was between
18 and 64 years, and the mean age was 31.55+8.94. 611 (3.73%)
of the donors were repeat donors and 15,751 (96.27%) were the
relatives of patients. HBsAg was positive in 85 (0.52%), anti-HCV
in 59 (0.36%), anti-HIV in 16 (0.1%) and RPR in 13 (0.08%) of the
donors. Western Blot confirmation test was reported positive
in one of the 16 anti-HIV-positive donors. HBsAg positivity was
0.79% in 2005 and it regressed to 0.37% in 2009 (p=0.024).
Conclusions: Seropositivity rate of HBsAg was lower than that
of Turkey in general and seroprevalence of HBsAg decreased
over years. Klimik Dergisi 2010; 23(3): 95-9.

Key Words: Blood donors, hepatitis B surface antigens, hepatitis
C antibodies, HIV seropositivity, syphilis serodiagnosis.

Giris

Kan, hayati tehdit eden bircok hastalik ve travmada
tedavi amach kullanilan, tek kaynagi insan olan, temini
gug, kullanim stiresi kisa ve pahali bir Griindiir (1). Halen
kan verilmesi gereken hastalarda kanin yerini tutabile-

cek bir madde yapilamamistir (2). Kan transflizyonlari
gunimiuzde cgesitli hastaliklarin tedavisinde yogun olarak
kullanilmaktadir. Transflizyonla virus infeksiyonlarinin
bulasabildigine iligkin veriler 1940'li yillara kadar uzan-
maktadir (1,3). Son 10-15 yildir transfiizyonla bulasan he-
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patit B virusu (HBV), hepatit C virusu (HCV) ve insan immin
yetmezlik virusu (HIV) ile ilgili diinyanin bir¢ok yerinde elimi-
nasyon uygulamalari ve tarama testleri hassas yontemlerle
yapilmaktadir (1). Buna ragmen glinimiizde kan ve kan (riin-
leri ile bulagsma, HCV i¢in 1/100 000, HBV i¢in 1/63 000, HIV icin
1/680 000 (inite olarak tahmin edilmektedir (1).

HBV, HCV, HIV ve sifilis etkeni Treponema pallidum, kan
transflizyonu yolu ile bulagmasi olasi olan etkenlerdir. Ulke-
mizde kan bankacihdi uygulamalarinda, hepatit B ylizey antije-
ni (HBsAg), anti-HCV, anti-HIV, sifilis (VDRL/RPR) bagis olarak
alinan tum kanlarda taranmaktadir (4). Donor tarama testle-
rinin duyarlihdr her gecen giin daha fazla artmasina ragmen
yine de tani konulamayan bir pencere déneminin varhiginin
s6z konusu olmasi donoér segiminin dnemini artirmaktadir (5).

Calismamizin amaci Kan Merkezi'ne basvuran donor bil-
gilerini retrospektif olarak inceleyerek HBsAg, anti-HCV, anti-
HIV, sifilis (RPR) pozitiflik oranlarini tespit ederek Kastamonu
iline ait bir seroprevalans calismasi ortaya koymak ve pozi-
tiflik oranlarinin yillara, cinse, yasa ve donor Ozelligine gore
dagilimini incelemektir.

Yéntemler

Calisma poptlasyonunu 1 Ocak 2005 ve 31 Aralik 2009 ta-
rihleri arasinda Kan Merkezi'ne bagvuran dondérler olusturdu.
Saglikh yetigkin 16 362 donor, gonilli (dizenli araliklarla kan
bagisinda bulunan kisi) ve yerine koyma amacli (genellikle ve
siklikla kana ihtiyaci olan hasta bir yakini i¢in hayatinda ilk
kez) kan veren kisiler olmak lzere iki kategoride degerlendi.

Kan merkezine donor olarak basvuran kisiler; oncelikle
ayrintil olarak donér bilgi formunu doldurdu. Formun so-
rumlu doktor tarafindan degerlendirilmesinin ardindan kan
alinma kriterlerine uyan kisiler donasyon islemine alindi. Bu
isleme tabi tutulan saglikli erkek ve hamile olmayan ve emzir-
meyen kadinlardan olusan 18-65 yas grubunda, >50 kg olan,
hemoglobin dizeyleri kadinlarda >12.5 gr/dl, erkeklerde >13.5
gr/dl olan 16 362 dondr taranmis olup; HBsAg, anti-HCV, anti-
HIV ve RPR pozitiflik oranlari, bunlarin yillara, cinse ve yasa
gore dagihmi incelendi. HBsAg, anti-HCV, anti-HIV testleri
mikropartikiil enzim imminoessey (EIA) yontemiyle (Abbott
Architect i2000 SR Combo diagnostic kits), RPR ise SY-TEST
Rapid Plasma Reagin yontemi ile calisildi. Anti-HIV pozitifligi
saptanan kan dondrlerine ait serum ornekleri Western Blot
dogrulama testi icin Refik Saydam Hifzissihha Merkezi'ne
gonderildi.

Veriler Stata 11.0 (College Station, Texas, USA) istatistik
programina aktarilarak analiz edilmistir. Strekli degiskenler
icin Student t testi, kategorik degiskenler i¢in Fisher’in kesin
testi veya %2 testi kullanildi. p dederi <0.05 olan sonuglar an-
lamli kabul edilmistir.

Bulgular

Kan Merkezi'ne basvuran 16 362 donoriin 15 479 (%94.6)'u
erkek, 883 (%5.4)'U kadindi. Dondrlerin yaslari 18 ile 64 yas
arasinda olup, yas ortalamasi 31.55+8.94 idi. Dondrlerin 611
(%3.73)"i gonullt bagisci iken, 15 751 (%96.27)'i hasta yakin-
larindan olusmaktaydi.

Dondrlerin 85 (%0.52)'inde HBsAg, 59 (%0.36)'unda anti-
HCV, 16 (%0.1)'sinda anti-HIV ve 13 (%0.08)'linde RPR pozitif

bulundu (Tablo 1). Anti-HIV-pozitif saptanan 16 dondrden bi-
rinde Western Blot dogrulama testi pozitif olarak bildirildi. Test
pozitifligi olan hastalarin higcbirinde koinfeksiyon saptanmadi.

Donorlerin yillara gore dagilimi incelendiginde, HBsAg
pozitifliinde vyillar icinde azalma oldugu gorildiu (Tablo
1). HBsAg pozitifligi 2005 yilinda %0.79 iken, 2009 yilinda
%0.37’ye gerilemisti (p=0.024). Diger markirlari pozitif bulu-
nan donor sayisinda yillar arasinda istatistiksel olarak anlam-
li fark saptanmadi.

Gonulla bagiscilarin yas ortalamasi 31.6+8.9, hasta ya-
kinlarinin yas ortalamasi ise 31.5+9.4 idi (p=0.826). Gonulli
bagdiscilar ve hasta yakinlarinda HBsAg, anti-HCV, anti-HIV ve
RPR sonuglari incelendiginde, gonulli bagiscilarda RPR po-
zitifliginin hasta yakinlarina gore daha fazla oldugu bulundu
(%0.65’e karsin %0.06, p=0.001) (Tablo 2). HBsAg, anti-HCV,
anti-HIV pozitiflik oranlarinda ise istatistiksel olarak anlaml
fark yoktu.

HBsAg, anti-HCV, anti-HIV ve RPR sonuglarinin cinsiyete
gore dagihimi incelendiginde, pozitif test sonuglarinin kadin
ve erkeklerde benzer oranlarda oldugu saptandi (Tablo 3).

HBsAg ve anti-HIV-pozitif bulunan dondérlerin yas ortala-
malari negatif olan dondrlerden farklilik gostermemekteydi.
Anti-HCV ve RPR pozitif saptanan dondrler ise negatif olan-
lardan yasca daha biiyikti (p<0.05) (Tablo 4).

irdeleme

Kan ve kan Urunlerine tarama testi yapilmasi transfiliz-
yonla gecen hastaliklarin 6nlenmesi acisindan onemlidir.
Ulkemiz kan merkezlerinde HBsAg, anti-HCV, anti-HIV 1/2,
VDRL/RPR zorunlu tarama testleridir. 1997 yilindan itibaren
uygulanmakta olan don6r sorgulama formunun kullanilmaya
baslamasi ile kan yolu ile gegebilen infeksiyoz etkenlerin bu-
lasmasi hayli azalmistir (4,5).

Tablo 1. HBsAg, Anti-HCV, Anti-HIV ve RPR Sonuclari Pozitif
Olan Donorlerin Yillara Gére Dagilimi

Yillar Donér HBsAg Anti-HCV Anti-HIV RPR
Sayisi Pozitif Pozitif Pozitif Pozitif
n (%) n (%) n (%) n (%)
2005 2898 23(%0.79) 9(%0.31) 4(%0.14) 0
2006 1651 10 (%0.61) 6 (%0.36) 0 0
2007 4198 23 (%0.55) 16 (%0.38) 6(%0.14) 5 (%0.12)
2008 4098 16 (%0.39) 17 (%0.42) 5(%0.12) 4 (%0.10)
2009 3517 13(%0.37) 11(%0.31) 1(%0.03) 4 (%0.11)
Toplam 16362 85(%0.52) 59 (%0.36) 16 (%0.10) 13 (%0.08)

Tablo 2. Gonilli Bagiscilar ve Hasta Yakinlarinda Saptanan
HBsAg, Anti-HCV, Anti-HIV ve RPR Sonuclari

Pozitif Test Sonucu  Goniillii Bagisei  Hasta Yakini p
(n=611) (n=15 751)
n (%) n (%)
HBsAg 2(%0.33) 83(%0.53)  0.772
Anti-HCV 1(%0.16) 58 (%0.37)  0.727
Anti-HIV 2 (%0.33) 14 (%0.09) 0.118
RPR 4 (%0.65) 9 (%0.06) 0.001
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Hepatit B ve C epidemiyolojileri ile ilgili yapilan ¢alisma-
larin temelini kan donorleriyle yapilan calismalar olusturur.
Ancak dondrler secgilmis poptilasyon olup, gecirilmis sarilik
oykulsu olan vakalar ve benzeri bazi durumlar don6r olmak
icin engel olusturmaktadir. Dolayisiyla bu infeksiyon etkenle-
rinin donorlerdeki seroprevalansi, genel poptilasyon degerle-
rinden daha diistik saptanmaktadir (6,7).

Tablo 5'te tulkemizde yapilmis olan bazi ¢calismalar ile ¢a-
lismamizda bulunan HBsAg, anti-HCV, anti-HIV ve RPR sonuc-
larinin karsilastirilmasi izlenmektedir.

Ulkemizde donérlerde yapilan calismalarda HBsAg pozi-
tifligi %1.1-3.94 arasinda degisen oranlarda bildiriimektedir
(2,3,6,8-17). Pakistan’da yapilan bir ¢calismada kan dondrleri
arasinda HBsAg pozitifligi %6.2 (18), Meksika’da %0.2 (19),

Tablo 3. HBsAg, Anti-HCV, Anti-HIV ve RPR Sonuglarinin
Cinsiyete Gore Dagilimi

Pozitif Test Sonucu Erkek Kadin P
(n=15 479) (n=883) Degeri
n (%) n (%)
HBsAg 79 (%0.51) 6 (%0.68) 0.497
Anti-HCV 54 (%0.35) 5 (%0.57) 0.295
Anti-HIV 15 (%0.10) 1(%0.11) 0.589
RPR 12 (%0.08) 1(%0.11) 0.514

Tablo 4. HBsAg, Anti-HCV, Anti-HIV ve RPR Sonuclarina Gére
Donorlerin Yas Ortalamalan

Test Pozitiflerde Yas Negatiflerde Yas P
Ortalamasi Ortalamasi Degeri
HBsAg 31.3+9.2 31.5£9.0 0.822
Anti-HCV 34.0+£10.9 31.5+8.9 0.039
Anti-HIV 32.2+6.8 31.5+9.0 0.775
RPR 38.9+10.2 31.5+9.0 0.003

Nijerya’da %18.6 (20) ve Tanzanya’'da %8.8 (21) olarak bu-
lunmustur. Son yillarda yayimlanan c¢alismalarda donorler-
de HBsAg pozitiflik oranlarinda yillar icinde azalma oldugu
belirtiimektedir (22,23). Turk Kizilay: verilerine gore Turkiye
genelinde dondrlerde HBsAg pozitifligi 2004 yilinda ortalama
%2.12 tespit edilmis iken, 2009 yilinda bu oran %1.21'e geri-
lemistir (24). Benzer sekilde calismamizda da HBsAg pozitiflik
oranlarinda yillar icinde azalma gortlmiustir. Calismamizda
saptanmis olan %0.52 HBsAg pozitifligi orani tlkemizden
yapilan bildirilere gore daha dusuktir. Diger Ulkelerle karsi-
lastinldigina ise az gelismis ulkelerde kan dondrleri arasin-
da HBsAg pozitifligi oraninin oldukc¢a yiksek oldugu izlen-
mektedir. HBV infeksiyonunun dagilimi llkelere ve hatta ulke
icinde de bolgelere gore farklilik gostermektedir. Kastamonu
iline ait yayinlanmis bir hepatit B seroprevalans calismasinin
literatlirde yer almamasi nedeniyle, kan dondrlerinde saptan-
mis olan %0.52 HBsAg pozitiflik oraninin Kastamonu ilinde
hepatit B virusu infeksiyonunun diistkliigiine mi yoksa donor
formlarinin dogru doldurulmasina mi bagh oldugu konusun-
da yorum yapmak oldukga gugctur. Ancak donor kanlarinda
HBsAg oraninin dusuk bulunmasinda, daha ¢ok gonullu sivil
donor ve hasta yakinlarinin kan donasyonunda bulunmalari-
nin, Kan Merkezi’'nde ciddi bir don6r sorgulamasi ile muaye-
nelerinin yapilmis olmasinin ve yaygin hepatit B asisi uygula-
masinin etkili faktorler olabilecegi dustinulmustir.

Ulkemizde kan dondrleri arasinda anti-HCV pozitifligi,
%0.1-0.74 arasinda olup calismamizda %0.36 olarak bulun-
mustur (6,11,13-17,22). Tanzanya calismasinda bu oran %1.5
(21), Nijerya’da %6 (20), Meksika'da %0.44 (19) ve Pakistan'da
%7.5 (18) olarak bulunmustur. Calismamizda saptanmis olan
anti-HCV pozitiflik oranlari Turkiye'de yapilmis olan diger ca-
lismalar ile uyumludur.

Saglik Bakanligi'nin verilerine gore 1 Ekim 1985-30 Hazi-
ran 2009 tarihleri arasinda Tirkiye'de 3671 HIV-pozitif olgu
saptanmistir (25). Anti-HIV pozitifligi Glkemizde kan donorle-
ri arasinda %0-0.2 arasinda degdisen oranlarda bildirilmistir

Tablo 5. Ulkemiz Kan Donérlerinde HBsAg, Anti-HCV, Anti-HIV ve VDRL/RPR Prevalansi

Arastirmaci(lar) il yil HBsAg (%) Anti-HCV (%) RPR/ VDRL (%) Anti-HIV (%)
Sakarya et al.? Aydin 2001 (1.85) (0.16) (-) (-)
Sumer et al.® Sivas 2001 (2.6) (0.8) (0.05) (0.08)
Aydin et al."° Trabzon 2002 (3.94) (0.74) (0.47) 0
Keskinler? Erzurum 2003 (1.8) (0.2) (-) (-)
Uyanik et al." Erzurum 2004 (2.6) (0.4) (-) 0
Mutlu et al."? Kocaeli 2004 (2.3) (0.37) (0.02) 0
Dilek et al.™ Van 2007 (2.55) (0.17) (0.06) (0.036)
Kaya® Trabzon 2008 (1.62) (0.22) (0.001) 0
Adus et al.™* izmir 2008 (2) (0.54) (-) (0.028)
Temiz ve Gul® Diyarbakir 2008 (2.75) (0.55) (0.05) 0
Oksiiz et al.™® Dizce 2008 (1.97) (0.42) (-) (0.20)
Uzun'® istanbul 2008 (2.06) (0.28) (0.2) (0.01)
Kaya et al."” Isparta 2009 (1.1) (0.44) (0.08) (0.09)
Calismamiz Kastamonu 2010 (0.52) (0.36) (0.08) (0.1)
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(3,6,9-17), calismamizda ise bu oran %0.1 olarak saptanmistir.
Tanzanya ulusal AIDS kontrol programi kapsaminda yapilan
bir calismada anti-HIV pozitifligi %3.8 olarak bulunmustur
(21). Kan donorleri arasinda anti-HIV pozitifligi Nijerya’da
%3.1 (20) ve Meksika'da %0.13 (19) olarak bildirilmistir. Ca-
lismamizda tespit edilmis olan anti-HIV pozitiflik orani tlke-
mizden bildirilen oranlarla uyumlu, Tanzanya ve Nijerya’dan
duslktir. Calismamizda dogrulama testinde bir donérde po-
zitiflik saptanmistir. Bu durum donor olarak bagvuran kisile-
rin cinsel davraniglar ve uyusturucu aliskanlklar konusunda
donor sorgulama formlarinda yeterince dogru cevap verme-
yebilecegini distindiirmektedir.

Sifilis, transfliizyon yolu ile bulasabilen bir diger infek-
siyon hastaligi olup ulkemizde %0.001-0.47 arasinda de-
gisen oranlar s6z konusudur (3,6,9,10,12,13,16,17). Bizim
calismamizda VDRL/RPR seropozitifligi %0.08 olarak bulun-
mustur. Tanzanya’da bu oran %4.7 (21) ve Meksika'da ise
%0.29 (19) olarak bulunmustur. Calismamizda gonulli bagis-
cilarda VDRL/RPR pozitifligi daha yuksekti ve bu durum is-
tatistiksel olarak anlamliydi (p=0.001). Bu oran bize gonilli
bagiscilarin bulasici hastaliklara daha 6nce maruz kaldigini
ve kontrol amacgh kan bagisinda bulunarak ayrintili doldurul-
masi gereken dondr bilgi formunun bilingli olarak eksik dol-
durulmus olabilecegini dustindirmustir. Bizim bulgumuzun
aksine bir tespit Tanzanya’'da yapilan bir calismada bildirilmis
olup VDRL/RPR pozitifligi gonullt bagiscilarda %1.5 ve hasta
yakinlarinda %6.1 olarak bulunmustur ve hasta yakinlarinda
VDRL/RPR pozitifliginin istatistiksel olarak anlamli oranda
yuksek oldugu bildirilmistir (21).

Agus ve arkadaslar (14)'nin calismasinda dondrlerde
HBsAg, anti-HCV, anti-HIV pozitifligi ile cinsiyet ve yas grup-
lari arasinda bir iliski bulunamamistir. Calismamizda ise
HBsAg, anti-HCV, anti-HIV ve RPR pozitiflik oranlari kadin ve
erkeklerde benzer olmakla birlikte, anti-HCV ve RPR-pozitif
saptanan dondrlerin negatif olanlardan yasga daha buyk ol-
dugu belirlenmistir.

Kan transflizyonlarinin givenilirligi ve givenli donor se-
¢imi icin, dondr sorgulama formlarinin ayrintih bir sekilde
doldurulmasi, 6zellikle seronegatif donemdeki kisilerin do-
nor olmasini engelleyecektir. HIV infekte vakalarin %40’inin,
diger kan yolu ile bulasan infeksiyonlarin ise 1/4’Gnln ayrin-
til don6r sorgulama formunun dogru olarak doldurulmasi ile
elimine edilebildigi saptanmistir (7). Dondrlerin glincel, spe-
sifite ve sensitivitesi ylksek yontemlerle taranmasi da kan
yolu ile bulagsan mikroorganizmalarin yayiliminin engellen-
mesi agisindan onemlidir (4).

Sonug olarak, kan donorleri arasinda HBsAg pozitifliginde
yillar igerisinde azalma oldugu, RPR pozitifliginin gontlli kan
bagisinda bulunanlarda hasta yakini olarak kan bagisinda
bulunanlara oranla daha yuksek oranda goéruldigu, HBsAg,
anti-HCV, anti-HIV ve RPR pozitifliginin kadin ve erkeklerde
benzer oranlarda bulundugu, anti-HCV ve RPR-pozitif olan-
larda negatif olanlara gore yas ortalamasinin daha blylk
oldugu saptanmistir. Bulgularimiz Kan Merkezi’'ne basvuran
donorlerde HBsAg seropozitiflik oraninin Tirkiye geneline
gore dusik oldugunu gostermektedir.

Cikar Catismasi
Yazarlar, herhangi bir ¢ikar catismasinin s6z konusu olma-
digini bildirmislerdir.
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