r VIRAL HEPATITLER

KRONIK

Hepatit, cesitli bulasici viruslar ve/veya bazi ajanlarin neden
oldugu bir karaciger iltihabidir. Viral hepatite yol acan beg ana
virusun (Hepatit A, B, C, D ve E) hepsi karaciger hastaligina
neden olurken, bulagma yollari, hastaligin siddeti, cografi da-
giim ve korunma yollari farklilik géstermektedir. Dinyada her
yil yaklasik 1 milyondan fazla kisi viral hepatitlere bagli siroz ve
karaciger kanseri nedeniyle yasamini yitirmektedir. Bunlar
icinde hepatit B ve C, kronik hastaliga yol agan ve dinya ga-
pinda tahminen 354 milyon insani infekte etmis olan en 6nem-
li iki etkendir.

Ulkemizde de kronik hepatit B ve C infeksiyonlan karaciger
transplantasyonlarinin en sik nedenini olusturmaktadir. Ganu-
muz kosullarinda, hepatit B icin etkin bir asinin varligi, kronik
hepatit C infeksiyonu icgin ise tam kur saglayan etkin bir teda-
vinin varligi bu hastaliklarin kontrol altina alinabilmesi konu-
sunda elimizi gtglendiren iki dGnemli silahtir. Ancak ne yazik ki
Dunya Saglik Orgutt (DSO) verilerine gére tum dunyada viral
hepatiti olan 354 milyon insandan neredeyse 300 milyonu he-
patit B veya hepatit C ile infekte oldugunun farkinda degildir.
Yine her guin hepatit B veya hepatit C ile infekte yaklagik 3000
Kigi infeksiyon veya komplikasyonlar nedeniyle hayatini kay-
betmektedir. Ulkemizde de ¢cogu heniiz tani almamis 3.5 mil-
yon hepatit B hastasl, 750 bin hepatit C hastasi oldugu tahmin
edilmektedir. Bu nedenle viral hepatitli hastalarin tespiti ve
tedavisi viral hepatitlerle savasta kilit noktay! olusturmaktadir.

Viral hepatite neden olan etkenler, ayrintili olarak tanimlanmig
olan tani testleriyle kolaylikla saptanabilmektedir. Boylece viral
hepatit olgularina kolayca ve guvenilir bir sekilde tani konula-
bilmektedir. Ancak kronik viral hepatitler, hastalari hekime ge-
tirecek kadar agir semptomlara yol agcmadiklar icin hastalar
genellikle tesadufen saptanmaktadir. Bu durum da birgok
hastanin hastaliginin farkinda olmadan yasamini strdurmesi-
ne neden olmaktadir.

Bazi viral hepatit tirleri agilama yoluyla énlenebilir. DSO’niin
bir arastirmasina gore, 2030 yilina kadar dusuk ve orta gelirli
Ulkelerde asllama, teshis testleri, ilaglar ve egitim kampanya-
lari yoluyla tahmini 4.5 milyon erken 6lumun 6nlenebilecegini
vurgulanmaktadir.
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ONLENEBILIR VE TEDAVI EDILEBILIR.
TEST YAPTIRMAK, TEDAVI OLMAK, ASILANMAK
VE SAGLIKLI YASAM ICIN BEKLEMEYIN!”

POPULER SAGLIK DERGISI

BEKLEMEZ!

RISKLi GRUPLAR TEST YAPTIRIN!

Viral hepatitlere dikkat gekmek ve farkindaligi artirmak ama-
clyla her yil 28 Temmuz, Dunya Hepatit GUnU olarak anilmak-
tadir. Boylece, 28 Temmuz guninde, viral hepatitler konusun-
da toplumun egitimine daha fazla yer verilmesi, ulusal
taramalarin artirlmasi ve toplumun bu taramalara katiimasinin
saglanmasl amaclanmaktadir. Her yil 28 Temmuz'da dinya
tek bir tema altinda farkli etkinliklerle bir araya gelmektedir. Bu
yilin temasi “HEPATIT BEKLEMEZ; tani konulmamis hasta-
lar test icin, tani almis hastalar tedavi igin, anne adaylar hepa-
tit taramasi icin, yenidogan bebekler ilk doz hepatit B asisi
icin, saglik otoriteleri hepatit eliminasyon programlarinin etkin
sekilde yasama geciriimesi igin bekleyemez!!!” olarak belir-
lenmistir. Risk gruplarindan baslayarak toplumun her kesimi-
ne testlerin yapilmasi infekte bireylerin bulunmasi ve takip alti-
na alinmasi icin gok énemlidir.

DSO viral hepatitlerin azaltiimast igin, 2016 yilinda 194 tlkenin
katiimiyla 2016-2021 yillari arasinda uygulanacak olan bir eli-
minasyon programi baslatti. Bu programin hedefi 2030 yilina
kadar viral hepatitlere bagl 6ltimlerin ve yeni olgularin azaltil-
mas! olarak belirlendi. Bunun icin DSO, tlkeleri belirli hedefle-
re ulasmaya gagiriyor:

.Yeni hepatit B ve C infeksiyonlarini %90 azaltin

.Karaciger sirozu ve kanserden kaynaklanan hepatit
kaynakli 6lumlerini %65 azaltin

.Hepatit B ve C virusu olan kisilerin en az %90'inin teghis
edildiginden emin olun

.Uygun olanlarin en az %80'i uygun tedaviyi almasini
saglayin

Belirlenen hedeflere ulagsmak igin 6ncelikle hem saglik ¢ali-
sanlar hem de toplumda viral hepatitlerle ilgili farkindaligin
arttinimasi ve risk gruplarinin belirlenerek bu kisilerde tarama
calismalarinin  yapiimasi o6zellikle 6nem tasimaktadir. Bu
amagcla HBV taslyicisi annelerden bebeklere gecisin engellen-
mesi, yenidogan bebeklerin asilamasi, glvenli kan transflz-
yonlari, gavenli enjeksiyonlar, damar ici ilag kullanicilarinda
enjektor paylasiminin engellenmesi, kronik HBV ve HCV has-
talarinin tani ve tedaviye ulasiminin saglanmasi gerekmekte-
dir.
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“TURKIYE VIRAL HEPATIT ONLEME VE
KONTROL PROGRAMI”

Viral hepatit eliminasyon hedeflerine ulasabilmek icin tlkemiz-
de de Saglik Bakanligi tarafindan gectigimiz yil, 2018-2023
yillart arasini hedefleyen “Turkiye Viral Hepatit Onleme ve
Kontrol Programi” yayimlanmustir. Bu program cergevesinde;
toplumun viral hepatitlerin bulas yollari ve korunma konularin-
da bilgilendiriimesi, ytksek riskli gruplarin tanimlanmasi ve bu
kisilerde viral hepatit taramalarinin gerceklestirimesi, tlkemiz-
deki gercek hasta sayisinin belirlenmesi icin strveyansin etkin
sekilde yapilmasi, hastalarin tespiti sonrasi tedavi igin dogru
yonlendiriimelerinin  saglanmasi amaglanmaktadir. Tim bu
hedeflerin gerceklestiriimesi icin konu ile ilgili tim saglik birim-
lerinin koordine galismasi buyuk énem tagimaktadir.

PANDEMIDE ViRAL HEPATITLERIi UNUTMAYALIM!

DSO tarafindan 11 Mart 2020 tarihinde pandemi olarak ilan
edilen koronavirus iligkili hastalik-19 (COVID-19) tum dunyayi
etkilemeye devam etmektedir. Bu suregte diger kronik hasta-
liklar gibi kronik viral hepatitler de varligini strdirmektedir. Sa-
dece pandemi odakli yagsamaya bagladigimizda tedaviye ihti-
yaci olan diger hastalarin ihmal ediime olasilig doguyor.
Unutmayalim, ilerleyen kronik viral hepatitler karaciger kanse-
rine yol acarak énemli bir mortalite nedeni olabilir. Bu nedenle
bu yil Dinya Hepatit GUnt’nde amacimiz hekimlerin ve toplu-
mun viral hepatitler konusundaki farkindaligini yeniden ortaya
¢ikarmak oldu. Hasta Kisilere yliksek oranlarda ulagilabilmesi,
hepatit eliminasyonunun anahtar noktasidir. DSO, eger dinya
genelinde tani oranlarinda kitlesel bir artisa gidilemez ise te-
davi oranlarinin dusecegi, infeksiyon oranlarinin yikselecegi
ve 2030 yilina dek dinya genelinde hepatitleri yok etme firsa-
tinin kaybedilecegini bildirmektedir. Bu firsati pandeminin biz-
lere kaybettirmesine izin vermeden, SARS-CoV-2'den korun-
mak icin alinmasi gereken Onlemlere uyarak kronik viral
hepatitli hastalarmizin tani ve tedaviye ulasmalarina yardimci
olmamiz gerekiyor.

RiSKLi GRUPLAR

Hepatit C icin;
.HCV’nin taranmaya baslanmasindan énce (1996) kan ve kan
artnleri almis ya da organ nakli yapilmis kisiler

.Halen ya S damar ig
bagmlisi olanlar
.HCV-pozitif kanla temas eden saglik calisanlari

HIV-pozitif olanlar

.Karaciger testlerinde acgiklanamayan anormallikleri (ya da ka-
raciger hastaligi) olanlar

.HCV-pozitif anneden dogan cocuklar

.Uzun sdredir hemodiyalize girenler

.HCV-porzitif kisilerin su andaki cinsel partnerleri

Hepatit B icin;

.HBsAg-pozitif kisilerle ayni evde yasayanlar ve cinsel
partnerleri

.YUksek veya orta duzey HBV prevalansi olan bolgede
doganlar

.Anne ve babasi ylksek HBV endemisi olan boélgede dogmus
olan ve bebeklikte asilanmamis kisiler

.HBsAg-pozitif kisilerle ayni evde yasayanlar ve cinsel partner-
leri

.Damar ici ilag kullananlar

.Birden fazla cinsel partneri olan veya cinsel yolla bulasan bir
hastalik 6ykusU olanlar

.Cezaevinde kalan tutuklular

.Karaciger enzim (ALT ve AST) duzeyleri kronik olarak yUksek
kisiler

.HCV ya da HIV ile infekte kisiler

.Hemodiyaliz hastalari

KLIMIK Dernegi Viral Hepatit Calisma Grubu (VHCG), dért
yUze yakin hekim dyesiyle kuruldugu 2011 yilindan bu yana
yeni olgu sayisinin azaltiimasi, 6zellikle hepatit B ve C infeksi-
yonu olan hastalarin tani almasinin saglanmasi, bu hastalarin
tedaviye ulasabilmesi konularinda aktif galismalarini strdur-
mektedir. DSO hepatit eliminasyon hedeflerine ulasiimasi igin
KLIMIK ¢atisi altinda calismalarini giderek artan bir ivme yara-
ten VHCG olarak, 2022 Dinya Hepatit GUnu'nde de bireysel
cabanin 6nemini vurgulamak, hastalarin bulunmasi, riskli
gruplarin asllanmasi ve toplumun farkindaliginin arttirnimasi
konusunda COVID-19 pandemi kosullarinda hep birlikte aza-
mi duzeyde calismanin gerekliligini hatirlatmak isteriz.

KLIMIK Dernegi Viral Hepatit Calisma Grubu (VHCG)
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