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VİROLOJİ 

• Hepatit C virusu (HCV) 

– Hepaciviruslar genusunda  

– Flaviviridae ailesinde 

– 40-50 nm çapında 

– Dışta lipid zarf taşıyan 

– Genomu 1989‟da ilk Choo QL 



 



• HCV genomu 

– Tek zincirli,  

– Pozitif sens,  

– 9,6 kb uzunluğunda,  

– Tek uzun  “open reading frame” (ORF)   

• ORF   

– Genomun büyük bir kısmı 

– ~ 3020 aminoasit  uzunluğunda  büyük bir  

poliproteini  kodlar  

• HCV  genomunun her iki ucunda ifade 

edilmeyen “untranslated region”  

– 5‟UTR    

– 3‟UTR  

RNA 



 



 

LDLR: ‘Low-density’ lipoprotein reseptörü, GAG: ‘Glycosaminoglycan’,  

SR-B1: ‘scavenger reseptor class B type 1, CLDN1: Claudin-1  



 



 



• Yüksek oranda korunan bölgeler;  

– 5‟ UTR: translasyon başlaması 

– Kor:  kapsid protein monomer kodlama 

– 3‟ UTR: RNA sentezi ve paketleme 

• Çok değişken bölge „hipervariable region‟ 

– E1, E2 envelop proteinleri 

– Mutasyon oranı en sık envelop proteinleri 
kodlayan gende (özellikle E2) 

– E2 geninin ilk 30 aa‟i kodlayan bölgesi; 
hipervariable region 1=HVR-1 

• Konak immün yanıtından kaçış 

• Aşı geliştirmede sorunlar 

 



• HCV‟nin genom düzeyinde 

değişkenliği fazla 

– RNA‟ya bağımlı RNA polimerazların 

düzeltme aktivitelerinin olmaması  

– Bu yüksek mutasyon potansiyeli 

sonucunda, virüs topluluğunun bir ya 

da daha fazla nükleotid farklılığından 

oluşan, türümsü olarak adlandırılan bir 

birinden farklı viruslar  



• Tüm genom dizileri belirlenen HCV suşları 

arasındaki benzerliklere göre; 

– Rakamla ifade edilen 7 genotipe 

– Küçük harfle ifade edilen 70 alttip 

 



HCV  

• Yağ çözücüleri ve deterjanlarla  

• Suda  

– 60°C’de 10 saat 

– 100°C’de iki dakika  

• Formaldehit 1:2000 ile 37oC 72 saat  

• ß-propriolakton 

• Ultraviyole 
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EPİDEMİYOLOJİ   

• Dünyada yıllık; 

– Akut HCV infeksiyonuna bağlı  

• 54,000 ölüm 

• 955,000 sakatlık  

– 3-4 milyon kronik HCV inf. olan yeni olgu 

– 170 milyon kronik HCV infeksiyonlu hasta  

– 350,000 ölüm 

• Dünyada prevalans ~ % 2.35   



HCV prevalansı  

• Avrupa‟da % 0.4-3.5 

– Kuzey Avrupa <%1 

• Asya ve Afrika yüksek 

– Mısır‟da % 20‟ye kadar 

 

• Ülkemiz dünya HCV haritasında 

prevalansı  %1-1.9 arasında olan 

ülkeler  arasında 

 



 

http://wwwnc.cdc.gov/travel/content/yellowbook/2014/map_3-05-small.png 



 

Rantala M, Euro Surveill. 2008. 



• Ülkemizde 2000-2006 donör taramaları 

– anti-HCV pozitiflik oranı % 0.54 

• Ülkemizde kronik hepatitlerin 

etiyolojisinde HCV‟nin rolü son yıllarda 

giderek artmakta 

– Son 10 yılda HCV‟nin katkısı 

– Kronik hepatit : %23      %38.1 

– Sirozon etiyolojisinde: %25.2       % 45.9 



Erişkinlerde 2000 yılından sonra yapılmış 

çalışmalarda  

• 16,160 kişideki anti-HCV pozitifliği: %1.15  

– Afyon %1.03-1.75 

– Erzurum % 1.2  

– İzmir %1.3 

– Tokat %2.1 

 



 



• Amerika, Avrupa ve Japonya‟da genotip 

1a, 1b ve 3a en sık 

• Genotip 4 ve 5 birincil olarak Orta Doğu 

ve Afrika‟da 

• Güneydoğu Asya‟da Genotip 6 

• Yeni tanımlanan genotip 7 muhtemelen 

Orta Afrika'da enfekte olmuş Kanada ve 

Belçika'dan hastalarda 



 



• Türkiye‟de yapılan çalışmalarda HCV 

genotipleri 

– Genotip 1b % 66.7-100 

– Genotip 1a %5.8-33.3  

– Daha az sıklıkla genotip 2a, 3a, 4, 4c 

• Tüm çalışmalar birlikte; 

– Genotip 1: %81-96.7 



 



 

Bozdayı M, Arc Virol 2004 



 





 







 



 



 



 



İnönü Üniversitesi  

Karaciğer Nakli Enstitüsü 

Yıllar HBV (%) HCV (%) Nakil hasta sayısı 

2006 63,6 0 11 

2007 66,7 1,9 54 

2008 47,7 8,5 153 

2009 59,3 6,5 108 

2010 52 4,6 175 

2011 37,8 7,2 222 

2012 45,4 5,4 185 

2013 35,2 9,2 304 

Toplam 45,1 6 1212 



HCV bulaşı  

• Kontamine kan transfüzyonu 

• İntravenöz ilaç kullanımı 

• Güvenli olmayan enjeksiyonlar 

• Tıbbi işlemler 

• “piercing” veya tatuaj  

• Perinatal bulaş 

• Cinsel yolla bulaş  

 

SIK 



• İğne batmalasında: % 0.3 

• HCV‟li anneden bebeğine perinatal   % 2.7-8.4 

• Hastaların yaklaşık %20‟sinde bulaşın nedeni 

bilinememekte 
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