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A.T. 40 Y kadin hasta

Aralik 2014’'te genel tarama sirasinda HBsAg poz
Normal kiloda

Evli 2 cocuklu

Aile taramasinda yeni hasta yok

Ozgecmis - soygecmis 6zellik yok

Hepatit B bulasi i¢in riskli durum tariflemiyor
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Ek hastaligl yok
llac kullanimi yok
Halsizlik diginda sikayeti yok

FM'de sistem muayeneleri dogal.



Ocak 2014

Anti-Delta pozitif,
HDV-RNA:10900 kopya/ml,
HBV-DNA:negatif,

ALT: normal

Plt: 87000

15 55N

USG: KC'de kaba granuler gorunum,splenomegall




27.02.2014

+ Trombositopeni nedeniyle biyopsi yapilamadi

« Hastaya pegileinterferon alfa-2b 1,5 ug/kg haftada 1

tedavisi baslandi.



Tedavinin 6. ayinda ALT

AST degerlerinde yukselme

« Portal sistem doppler incelemede; KC parankim ekojenitesi

makronoduler, portal ven, splenik ven, hepatik venler dogal, safra

kesesinde 5mm tas

« Ust Batin MR ince

diffuz kabalasma,

saptanmadi, dalak boyutu artmis, safra kesesi norma

minimal sivi, sol

bulunan Kkist

Kontrastlanma heterojen, dinamik serilerde kit

emede; KC boyutlari normal, KC parankiminde

e

, douglasta

adneksiyel 2,5 cm hemorajik komponenti



Tedavi sirasinda

« Gastrik sikayetler: PPI

+ 10. ayda anemi: 2 U ES



TARIH ALT | AST PLT WBC-PNL Hb-Htc PT-INR AFP HBV-DNA HDV-RNA
10.01.2014 | 2/,/4 e 87000 6088-3219 12,36-37,37 16,5-1,37 <34 kop/ml | 10900 kop/ml
tedavi basi
18.04.2014 | 20,7 27,6 60150 3398-2428 12,13-36,6 15,1-1,31
ted. 2. ay1
15.05.2014 | 23,9 21,3 86160 2592-1370 11,64-36,57 15,4-1,29 2,39 <34 kop/ml
ted. 3. ay1
25.06.2014 | 140,3 | 113 57410 3050-1442 10,6-31,6 45,5-1,3 3,79
ted. 4. ay1
13.08.2014 el 73,4 | 55590 3051-1639 10,08-31,69 16,7-1,42 19,03
ted. 6. ay1
22.10.2014 | 451 55,2 50210 2111-1079 9,45-28,9 15,7-1,31 7,22 | 2014 kop/ml | 980 kop/ml
ted. 8. ay1
16.12.2014 | 53,9 59,4 72860 3170-1543 [,1-25,47 16,5-1,38
ted. 10. ay1
22.12.2014 | 92,1 | 1195 | 60350 3597-1864 9,7-31,1 16,7-1,42 135 kop/mi
ted. 10. ay1
08.01.2015 | 152,6 | 19/,5 | 72140 2977-1213 10,45-34,06
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Tedavinin 8. ayinda HBV-DNA 2014 kopya/ml
11. ayda KCFT yuksekligi
Tenofovir 245 mg 1*1 eklendi.

Hastanin interferon tedavisinin en az

tamamlanmasi planlandi.

Hastanin takipleri surmektedir.

12 aya



+ EKSIKLIKLERIMIZ NELER?

« TEDAVIYI NASIL SURDURELIM?
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« Yaklasik 25 yil once kronik delta hepatit tedavisinde
kullanilmaya baslanan interferon, halen etkinligi

kanitlanmis tek tedavi segenegi olmaya devam
etmektedir.

« Cok sayida calismada tedavi suresinin en az 1 vyl

olmasi ve tedavinin yuksek dozda verilmesi gerektigi
gosterilmistir



« INTERFERON TEDAVI SUREMIZI UZATALIM MI?



+ Bircok calismada HDV tedavisinde interferon + NA
(nukleozid analogu) denenmis

+ Beklenen sonuclar elde edilememis

« Ana nedeni NA'larinin HBV-DNA sentezini inhibe etmelert,
HDV'nin ihtiya¢c duydugu HBsAg sentezine etkili
olmamalari

« Buna karsilik bir calismada medyan alti yil sureyle
tenofovir tedavisi alan 16 hastadan 13'unde HDV-RNA'da

onemli olcude dusus saglanmig!!!! (1)

delta virus (HDV) replication in HIV-HBV-HDV-coinfected patients?. Antivir Ther 2008; 13(1):97-102.



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Sheldon J[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=18389903
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ramos B[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=18389903
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Toro C[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=18389903




