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Klinik olarak HBV infeksiyonuna benzer. Tiim diinyada karaciger hastaligimin onemli bir

nedenidir. %90-95 olguda kan transfiizyonlari ile bulagsma s6z konusudur. Anneden fetiise

vertikal gecebilir. Cinsel iligki ile gecis son derece nadirdir. % 40 kadarinin nasil bulastigi

bilinmemektedir.

HBV’den daha fazla kronik hastalik ve siroz olusturur. Tiim diinyada HBV infeksiyonunun

yarist kadar goriiliir. Klinik bulgular kronik B hepatitinden daha sessizdir. Hastalarin %50 den

fazlasi kroniklesir.

Mikroskopik bulgu olarak lenfoid agregatlarin bulunmasi, karacigerde makrovezikiiler

yaglanma ve safra kanali proliferasyonu HCV infeksiyonuna 6zgli olarak gorilir.
SKORLAMA

A) Periportal veya periseptal araylzey (interface)hepatiti (Piecemeal nekroz)
* Yok 0

« Hafif ( fokal, birkag portal alanda) 1

* Hafif/Orta ( fokal, portal alanlarin ¢ogunda) 2

* Orta (Portal alanlarin veya septalarin < %50¢evresinde devam eden) 3

» Siddetli (Portal alanlarin veya septalarin > %50¢evresinde devam eden) 4

B) Birlesen nekroz

Yok 0

* Fokal birlesen nekroz 1

* Bazi alanlarda 3. zon nekrozu 2

* Cogu alanda 3. zon nekrozu 3

* 3. zon nekrozu + nadir portal-santral koriilesme 4

* 3. zon nekrozu + ¢ok sayida portal-santral koriilesme 5


http://www.klimik.org.tr/wp-content/uploads/2018/05/Kronik-Hepatit-C-Olgusunun-Karaci%C4%9Fer-Patolojisi-%C4%B0lyas-SAYAR.pdf

C) Fokal (spotty) litik nekroz, apoptozis ve fokal iltihap
* YokO

Her X10 mikroalanda 1 odak veya daha az 1

Her X10 mikroalanda 1-4 odak 2

Her X10 mikroalanda 5-10 odak 3

e Her X10 mikroalanda 10°dan fazla odak 4

D) Portal iltihap
* YokO

* Bazi veya biitiin portal alanlarda hafif 1
* Bazi veya biitiin portal alanlarda orta 2
+ Butln portal alanlarda orta/belirgin 3

+ Biitlin portal alanlarda belirgin 4

Modifiye Histoloji Aktivite Indeksi:

I1. Yapisal degisiklikler, fibrozis

Fibrozis

Yok: SKOR 0

Bazi portal alanlarda fibr6z genisleme

+/- kisa fibroz septalar: SKOR 1

Cogu portal alanlarda fibroz genisleme

+/- kisa fibroz septalar: SKOR 2

Portal alanlarin ¢ogunda fibroz genisleme
ile nadir portal - portal kopriilesme: SKOR 3
Portal alanlarda fibroz genisleme ile

sik kopriilesmeler (P-P ve P-S) : SKOR 4
Sik kopriilesme ile nadir nodiiller : SKOR 5
(inkomple siroz)

Siroz muhtemel veya kesin: SKOR6



Magnification: 2 x

Magnification: 2 x
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INTERFACE HEPATITI

,PORTAL ALANLARIN %50 DE FAZLASINDA

DEVAMEDEN INFLAMASYON SKOR-4



Magnification: 2 x



SONUC:

KRONIK AKTIF HEPATIT C
Modifiye histolojiaktivite indeksi 11/18 Fibrozis 3/6
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