Hepatit A, B, C: Farklari 6grenin

Hepatit A
Etkeni hepatit A viriisiidiirf(HAV)

Hepatit B
Etkeni hepatit B viriisiidiirf(HBV)

Hepatit C
Etkeni hepatit C viriisiidiir(HCV)

HAYV hasta kisilerin digkisinda bulunur.

HBYV kanda ve baz1 viicut sivilarinda bulunur. Hasta bir

HCV kanda ve bazi viicut sivilarinda bulunur. Hasta bir kiginin

¢ Enjeksiyon veya diger sekillerde ilag
kullananlar

. |HAV genellikle hepatit A l1 bir kiginin kisinin kani1 veya viicut sivilar1 bagisikligt olmayan bir kan veya viicut sivilarinin bagka bir kisinin viicuduna
E diskistyla kirlenmig bir seyin (gortnigi kiginin viicuduna girerek bulagir. HBV hasta kisiyle girmesiyle bulagir. HCV enjekte edilen ilaglar kullanilirken
5. |temiz olabilir) ag1za alinmasiyla insandan  |prezervatifsiz yapilan cinsel iligki, enjekte edilen ilaglar  |ignelerin ve diger malzemelerin paylagilmast, is sirasinda igne
§, insana bulasir. Bu durum tuvalete gittikten [kullanilirken ignelerin ve diger malzemelerin batmasi veya kesici bir seye maruz olma veya bazen dogum
= |sonra kisilerin ellerini yikamamasi ve diger |paylasilmasi, is sirasinda igne batmasi veya kesici bir sirasinda enfekte anneden bebegine gegmesi yollariyla bulagir.
& |kisilerin yiyeceklerini ellemesiyle olusabilir. {seye maruz olma veya dogum sirasinda enfekte anneden  |HCV nin cinsel iligki yoluyla gegmesi de miimkiindiir ancak sik
Z bebegine gegmesi yollariyla bulagir. Kanla temas olan goriillmez.
HER durum hastalik gegisi igin bir risktir.
o Enfekte kiginin ev halki 6 ay iginde birden fazla kisiyle cinsel iligkide bulunan  |e Enjeksiyon seklinde ilag kullananlar
o Enfekte kisinin cinsel iliskide bulundugu kisiler e Saglik ve kamu gitvenligi ¢aliganlart
kisiler  Cinsel yolla bulagan hastalik tanis1 olan kigiler Kimlere HCV testi yapilmahdir?

% |* ABD’nin hepatit A enfeksiyonlarinm o Erkek erkege cinsel iliskide bulunanlar HCV ye kars1 riski artmig kisiler:
'g devamli yitksek” oranda* goriilen o Enjeksiyon seklinde ilag kullananlar » Enjeksiyon seklinde ilag kullananlar
= bolgelerinde 1987-1997 yillarinda yasayan |e Enfekte kisinin ev halki o 1987 den 6nce imal edilmis pihtilasma faktorlerinin alicilari
< kisiler (6zellikle ¢ocuklar) o Enfekte anneden dogan bebekler ¢ Hemodiyaliz hastalar
_"2 o Hepatit A nin sik goraldagii tilkelere o Yiiksek HBV oranlan olan bolgelerden olan o 1992 den once kan/solid organ nakli yapilanlar
= seyahat edecek kisiler (Kanada, Bat1 i gé¢menlerin bebek ve gocuklart o Tamisi koyulamamig karaciger problemi olan kisiler
E Avrupa, Japonya, Avustralya ve Yeni o Kanla temasi olan saglik ve kamu giivenligi ¢alisanlart |o Enfekte anneden dogan bebekler (12. aydan sonra)
g | Zelandadisindaki her yer) o Hemodiyaliz hastalar: o Saglik/kamu giivenligi ¢alisanlan (sadece bilinen temas
g |* Erkek erkege cinsel iligkide bulunanlar sonrast)

Test yapilabilir/yapilmayabilir Kisiler:
o Birden fazla kisiyle cinsel iligkide bulunan kisiler
o Hasta kisiyle siirekli cinsel temasda olan kigiler

Hastalik size bulastiysa?

Hangi tip olursa olsun viral hepatit belirtileri benzerdir. Belirtilerden herhangi biri veya hepsi birden gorulebilir: sarihik, ates, igtah kayb, halsizlik, koyu renkli idrar

yapma, eklem agris1, ishal, bulant1 ve kusma.

Cok nadiren yeni bir viral hepatit olgusu (akut) karaciger yetmezligine ve 6lime neden olur. Bazen boyle durumlarda

karaciger transplantasyonu (karaciger bulunabilirse) hayat kurtarabilir. Not: Belirtiler ¢ocuklarda erigkinlere gore ve HCV enfeksiyonu gegirenlerde daha seyrek goralur.

Kulucka dénemi: 15-50 giin

Kronik (uzun siiren) enfeksiyon olmaz. Bir
kere hepatit A gegiren bir daha gegirmez.
Hepatit A enfeksiyonu gegiren kigilerin %15
inde uzamug hastalik ve 6-9 aya uzayan veya
tekrarlayan belirtiler olabilir.

Kulucka dénemi: 45-160 giin, ortalama 90 giin
Dogumda enfekte olan bebeklerin %90 inda; 1-5 yaslarda
enfekte olan ¢ocuklarin %30 unda ve 5 yastan sonra
enfekte olan kigilerin %6 sinda kronik enfeksiyon olur.
Her y1l A.B.D de 5000 kisi HBV enfeksiyonundan
Slmektedir. Kronik enfeksiyonu olan kisilerin %15-25
inde kronik karaciger hastalifi nedeniyle 6lim
olmaktadir. Kronik HBV enfeksiyonu olan kigilerin
karaciger yetmezligi (siroz) ve karaciger kanseri olma
riskleri daha yiiksektir.

Kulugka donemi: 14-180 giin, ortalama 45 giin

Kronik enfeksiyon: enfekte kisilerin %75-80 1

Kronik karaciger hastalifi: kronik enfeksiyonu olanlarin %70 i.
Her yil A.B.D de 8-10,000 kigi HCV enfeksiyonundan
olmektedir. Kronik HCV enfeksiyonu olan kisilerin karaciger
yetmezligi (siroz) ve karaciger kanseri olma riskleri daha
yiiksektir. HCV ile baglantih karaciger hastalig karaciger nakil
nedenlerinin en basinda gelmektedir.

Tedavisi nasil?

o Hepatit A igin herhangi bir tedavi yoktur.
¢ Alkolden kaginin. Karacigerdeki hastalig1
kotulestirebilir.

¢ HBYV ile enfekte kisiler her 6-12 ayda bir karaciger
hastalig1 i¢in yeniden kontrol edilmelidir. Kronik hepatit
B li kisilerin tedavisi igin alfa-interferon, lamivudine
ve adefovir isimli iig lisansh ilag vardir. Bu ilaglar
hastalarin %40 inda etkili olmaktadir. Karaciger nakli
son garedir ancak her zaman uygun karaciger
olmayabilir.

o Alkolden kagimin. Karacigerdeki hastaligt kotillestirebilir

o HCV ile enfekte Kigiler her 6-12 ayda bir karaciger hastalifi
i¢in yeniden kontrol edilmelidir. Kronik hepatit C li kisilerin
tedavisi i¢in interferon, pegylated interferon ve ribavirine
isimli @i¢ lisansh ilag vardir. Tedavide interferon yalniz veya
ribavirinle kombine olarak kullanilabilir. Kombine tedavi su
anda tercih edilen tedavi seklidir ve hastalarin %40 inda
viriisti temizleyebilmektedir.

o Hepatit A ya karsi agilanin ve doktorunuza hepatit B agisinin
gerekip gerekmedigini sorun.

o Alkolden kaginin. Karacigerdeki hastalig1 kotiilestirebilir

Nasil korunulur?

o Hepatit A agis1 en iyi korunma
yontemidir. HAV enfeksiyonu risk
grubundaki >2 yas kisilere onerilmektedir.
Hepatit A nin siirekli yiiksek oranlarda
goriildugi bazi eyaletlerde ve cografi
bolgelerde ¢ocuklara rutin ag1 olarak
onerilmektedir.

* HAV enfeksiyonu gegiren birisiyle temas
edildiginde veya hepatit A nin sik
goruldugu bir bolgeye kisa bir zaman
iginde (1 ay) gitmeye karar verildiginde
immin globilin (IG) ihtiyacimz igin
doktorunuzla goriigiin.

o Tuvalete gittikten sonra, bebegin altim
degistirdiginizde ve yiyecek hazirlama
sirasinda ve yemekten nce her zaman
ellerinizi sabun ve suyla yikaymiz.

o Hepatit B asisi en iyi korumadir. 0-18 yaslardaki
herkese ve HBV enfeksiyonu riski altindaki her yastaki
kigilere rutin agilanma 6nerilmektedir. Bebeklerin en iyi
sekilde korunmalarini saglamak igin dogumda
hastaneden ¢ikmadan hepatit B agisinin ilk dozu
yapilmalidir.

 Bir kadin hamile oldugunda mutlaka hepatit B testi

yapiimalidir; HBV ile enfekte annelerden dogan
bebeklere 12 saat iginde HBIG (hepatit B immiin
globiilin) ve ag1 yapiimalidir.

 Birden fazla kisiyle cinsel iliskide bulunanlar latex

prezervatifler kullanmahidirlar. (Latex prezervatiflerin
HBYV enfeksiyonunu $nlemedeki etkinligi
bilinmemektedir fakat uygun sekilde kullaniimalar
gecisi azaltabilir.)

Hepatit C den koruyacak a1 yoktur.

HCYV cinsel iliskiyle bulagabilir fakat bu nadirdir. Birden fazla
kisiyle cinsel iligkide bulunuyorsaniz cinsel yolla bulagan
hastaliklardan korunmak igin prezervatifi her zaman ve dogru
olarak kullanin. (Latex prezervatiflerin HCV enfeksiyonunu
onlemedeki etkinligi bilinmemektedir fakat uygun sekilde
kullanilmalari gegisi azaltabilir.) Hepatit B ye kars1 da
agilanmalisiniz.

Hepatit B ve hepatit C den korunmak igin ek bilgiler:

alabilirsiniz.

guivenilir bir sekilde ellemelidirler. Ayrica hepatit B agisi

Birakamazsaniz igne, siringa, su veya diger malzemeleri

e Uzerinde kan olabilecek jilet, dis firgas: ve sabun bezi gibi kisisel bakim malzemelerini paylagmayin.
¢ Dovme veya viicudunuzun bir yerini deldirme islemi yaptirmayi digiiniyorsaniz bunun risklerini diisiiniin. Aletlerin
tizerinde veya boyada bagka birinin kan1 varsa veya bu isi yapan kisi sterilizasyon kurallarina uymuyorsa enfeksiyonu

o Saglik ve kamu giivenligi personeli rutin koruyucu ¢nlemleri her zaman uygulamalidir ve iZne ve kesici maddeleri

olmalidirlar.

o HBV veya HCV enfeksiyonunuz varsa veya gegirdiyseniz kan, organ veya doku bagiglamayin.
o Yasadisi ilaglar kullanmayin. Eger kullaniyorsaniz birakmak i¢in tedavi programlarina katilarak birakmaya galisin.

higbir zaman paylasmayin. Hepatit A ve B ye karsi agilamn.

*Hastalik goriilme oranlar: eyalet veya mahalli saglik kuruluglarindan 6grenilebilir.
Translation provided by Mustafa Kozanoglu, MD, and Murat Serbest, MD, of Adana, Turkey
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