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Ô%el: Bu çalışma, Gazi Üniversitesi Tıp Fakülusi 
iç HastalıJdarı kliniğirıde 1988-1989 :yılları araşın
da :yapılmıştır. Çalışmada, Gazi Ü11iversitesi Tıp 
Fakültesi Hastcınekrinde çalışan 537 sağlık per,o
neli, 2 54 tıp fakllltesi öğrencisi ve 213 kişilik kont
rol grubu olmak üzere toplam 1004 kişide HB,Ag 
•ıklığı, bunun meslekkre, ,çalışma :yeri.eri ve klinikte
çalışmcı şüresi ik ilişkisi oraşttnl.dı. Serıım HBs.Ag
araştırması EL/SA :yöntemi il,, :yopıldı.

213 kişilik kontrol grubımun J6·sında (%7 , 5), 537 
kişilik sa/lık personeli grubunun 70'indc (%13), 

254 kişilik tıp fakültesi öğrenci grubunun 20'sinde 
(%7 ,8) HB,Ag poıitif buluJ1du. Sağlık perııoneli 
kontrol grubu il,, karşıl,u; tırıldıjında, HB,Ag taşı
yıcılıJı yöniiıukn S(lğlık personelindeki yükseklik, 
istatistiksel o/a.rak an/a.mlı bulundu (p<0.05). 184 
doktorun 19'unda (%10,3), 127 hemşirenin 13'tlnde 

(%10,2), 28 laborantın 4'Clnde (14,2), 198 lıastaba
kıcının !J4'ün<k (%17,1) HB,Ag pozitif bulunmuş
tur. Mesleklere göre HBsA,g pozitifliğinin en :yüksek 
oldu/u grubu hastabakıcıJar ve laborant/arın oluş• 
turduğuııu bulduk. Aynca lıat.!anede çal,şma sü
rekli i/,e HB,Ag pozitifliği arasmda pozitif bir ilişki 
olabilcccji diişiinülmüştiir. 

Anahtar Kelimeler: HBsAg, ,Sıklık, Hastane Personeli

Sağlık personeli hasta ve hasta materyali ile 
direkt temas eden meslek grubu olarak lfBV 
ile karşılaşma ve taşıy1cıhk yönünden genel 
popiilasyon ile karşılaştırıldığında; risk gru
bunu oluşturmaktadır (1-5). 

Gazi O. Tıp Fak, Jç Hastalıkl'•n Anahilim Dalı 

Suınmor:y: lIBs.A.g PR.EVELANCY iN MEDICAL 
PERSONNEL OF GAZI UNTVERSITY MEDICAL 
FACULTY HOSPITALS 

Thi.s stt,dy was conductcd in th.c cliııic of intcrnal 
diseoses of lhc facıılt:y of mcdicine of Gazi Univcr• 
sit:y betıvecıı thc ycars 1988-1989 the sıud:y Comıists 
of 537 mcdical per.,oıınel, 2 54 medi<:inc studend 
who work in tire hospitals of the facult:y of Mcdiciııe 
o/Gazi Unir.ıcnıity's, and a control group of213 in a 
total 1004, the pl'evalenc:y of HBsAg was stııdied, 
thc rclation of wlıiclı was a.lso iıwc.stigatcd to occu.• 
patinns, working placcs and workiııg time in cli
nics. The stud:y of serıım HBsAg was pcrformed 
witlı the mcthod of EL/SA of a coııtrol groııp of213 
16(7,5%), 70(13%), Oııt of 537 medicol personııel 
aııd 20(7,7%) Out of254 medicine .ıudent /ıad pozi
kif:y of HBsAg. \Vhen medical personnel Wa, Copa• 
rod with control group for HB,Ag, it wa, obervcd 
tobe significantly lıiglı slatilicall:y ( p  0,05), 19 

(10,3%) af 184 ph:ysicaııs, 13(10,2%) of 127 si,ıers, 
4(14,2%) of28 Ltı/x>rator:y tecJınicianş, 34 (17,1%) of 
198 nur$c8, were found to haı.:e pozitiue HBsAg. 

We found that accordiııg to oc.cupatiorns, nurse!J and 
loborator:y technicians for med the highest froup of 
HBsAg poıitivity. lıı additon, İl is cıssumed that 
thcre may be a pozitiı.ıe rela.tioııship bctween wor· 
king duratinn and HB� pozitiı.ıity at ihe ho.,pitaL 
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Bu çalışma, Gazi Üniversitesi Tıp Fakültesi 
hastanelerinde çalışan sağlık personelinde 
serum H13sAg oranlarını saptamak, bu perso
nel içindeki değişik meslek grupları ve çalışı
lan bölümlere göre HBsAg oranlarım incele
mek ve HBsAg sıklığının klinikteki çalışma 
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Tablo 1: 537 sağlık J)<>rsonolinin ınesloklere g�rıı HBsAg 
s1.kl1Jb incelendiğinde; 

Meslek Sayı HllsAg (+), (%) 

Doklor na 184 19 (%10,3) 
Hornşirıı n= 121 13 (%10,2) 
Laborant ne 198 34 (9.17,l) 
Haıtıbak1cı n= 28 4 (%14.2) 

Toplam n.ı;; 537 70 (%13) 

süresi olan ilişkisini tesbit etmek, bulduğu
muz sonuçlan bu konuda yapılm.ış diğer çabş
malann sonuçları ile karşılaştırmak amacı 
için yapılmıştır. 

GEREÇ ve YÖNTEM 

Bu çalışma 1988-1989 yıllannda G.Ü. Tıp Fa
kültesi Gazi ve Gölbaşı hastanelerinde çalışan 
537 sağlık personeli (184 doktor, 127 hemşire, 
28 laborant, 198 hastabakıcı) ile 254 tıp öğ
rencisi (147 kişi 4. s.ıruf, 107 kişi 6. sınıf) ve 
213 kişilik kontrol grubu arasında yapılmış
tır. Kontrol grubu hastalarla herhangi bir iliş
kisi olmayan h astane dışındaki bürolarda 
görev yapan sağlıklı kişilerden oluşturuldu. 

Toplam 1004 kişiden steril, bir defa kullanılıp 
atılan enjektörlerle kan alınıp, serumlar aynl
d.ı. -30 C deki derin dondurucuda sak landı. Bu 
seru.mlarda HBsAg'i "ELİSA" (Enzyme
Linked-İmmünosorbant-Assay) metodu ile 
ar.aştınldı. 

BULGULAR 

537 sağlık personelinin 70'inde (%13), 213 ki
şilik kontrol grubunun 16'sında (%7,5) HBsAg 
pozitifliği saptandı. 

537 sağlık pe.-sonelinin mesleklere göre 

Tablo nı: Doklorlarla kontrol gNbunun HBsAg poziıif• 
lik oranlannm karşılaştınlm.o.sı 

Doklor (n= 184) 
Kontrol Gnıbu(n• 213) 

Cilt 3, Sayı 2, 199·2 

HB,;Ag(+H%l 

19(%10,3) 
16(%7,5) 
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Tnblo n, 'l'ıp doklorlannın ç�itli bölümlere göro HB&Ag
pozitiflik onınl3n Tablo JJ'de gösterilmiştir. 

Cerrahi (n= 87) 
Dahili (n= 77) 
Lohoratuvar (n= 20) 

HBsAg(+), {%) 

9(9H0,S) 
7(%9) 
S (%15) 

HBsAg sıklığı incelendiğinde (Tablo I); 184 
doktorun 19'unda (%10,3), 127 hemşirenin 
13'ünde(%10,2), 28 laborantın 4'ünde (%14,1), 
198 hastabakıcının 34'ünde (%17,1) HBsAg 
pozitifliği saptanmıştır. 

Hastabakıcı ve laborantlarda HBsı\g pozitifliği 
diğer meslek gruplanna göre yüzde oranı ola
rak yüksek olmasma rağmen bunun istatistiki 
açıdan anlamlı olmadığı bulunmuştur. 
(p>0,05). 

Tıp doktorlarının çeşitli bölümlere göre HBsAg 
pozitinik oranlan Tablo IJ'de gösterilmiştir. 

Laboratuvar bölümlerindeki doktorlarda 
HBsAg pozitifliği oranı, dahili ve cerrahi tıp 
bölümlerinde çalışan doktorlara göre yüksek 
bulunmasına rağmen bu fark istatistiksel ba
kımından anlamlı değildir (p>0,05). 

Doktorlarla kontrol grubunun HBsAg pozitif
lik oranlarının ka,-şılaştınlması Tablo ID'de 
gösterilmiştir. 

Doktorlarda HBsAg poıitiOiği oranının kont
rol grubuna göre yüzde olarak yüksek bulun
masının istatistiki yönden bir anlamı yoktıır 
(p>0,05). 

Hemşirelerin çalıştığı bölümlere göre HBsAg 
pozitiOik oranlan Tablo IVde gösterilmiştir. 

Tablo N: Hemşirelerin çah�tı� hOlümlero göre HBsAg 
pozitinik oranlnn 

Bölüm 

Cerrahi (n= 76) 
Dahili (n= 51) 

HBsAg( + ), (%) 

8(%10,5) 
5 (%9,5) 
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Tablo V: Hemşireler ve kon.trol grubu HBsAg pozitiflik 
oranlan 

Hemşire (na 127) 
Kontrol grubu(na 213) 

HB.Ag( + )(%) 

13 (%10,2) 
16 (%7,5) 

Cerrahi ve dahili Tıp bölümlerinde çalışan 
hemşireler arasında HBsAg pozitifliği oranlan 
yönünden istatistiksel olarak anlamlı bir fark 
bulunmamışt,r (p>0,05}. 

Hemşireler ve kontrol grubu HBsAg pozitiflik 
oranlan Tablo V'de gösterilmiştir. 

Hemşirelerde HBsAg pozitiflik oranı, kontrol 
grubundan istatistiksel olarak anlamlı olma
yan bir yükseklikte bulunmuştur. (p>0,05). 

Laborantlarda ve kontrol grubunda HBsAg 
pozitifliği oranları Tablo VI'de gösterilmiştir. 

La.borantlardaki HBsAg pozitifliği sıklığı, 
kontrol grubu.na göre istatistiksel yönden an
lamlı olarak bulunmuştur(p<0,05). 

Cerrahi ve dahili tıp bölümlerinde çalışan has
tabakıcılarda HBsAg pozitifliği oranlan Tablo 
VII'de gösterilmiştir. 

Cerrahi ve dahili Tıp bölümlerinde çalışan 
hastabakıcılar arasındaki HBsAg pozitifliği 
oranlan arasındaki fark anlamh buJunmamış
tır (p>0,05). 

Hastabalucılarla kontrol grubu arasındaki 
HBsAg pozitilliği oranlan Tablo VIII'de göste
rilmiştir. 

Hastabakıcılar ile kontrol grubu arasında 
HBsAg pozitifliği oranları arasındaki fark is

Tablo Vll: Cerrahi ve dahili tıp böldmlcrindc çalışan 
hııstabakıcılarda HBs Ag poıitiniği on:mlon 
ll<ılü.m 

Cerrahi (n= 120) 
Dahili (n= 78) 

HD.Ag(+), (%) 

20(%16,6) 
14(%17,6) 

BALİ ve Ark. 

Tablo VI: Laboranllarda ve kontrol grubunda HBsAg po
ıitiniği oran)an 

Loborant (n= 28) 
Kon\n,I Grubu (n= 213) 

HBsAg( +), (%) 

4(%14,2) 
16 (%7,5) 

tatistiksel olarak anlamlı bulunmuştur 
(p>0,05). 

Araştırma ve kontrol gruplannda HBsAg pozi
tifük oranlarmın toplu olarak karşılaştırılma
sı Tablo IX'da gösterilmiştir. 

Araştırma ve kontrol grubu arasındaki HBsAg 
pozitifliği oranlan faikı istatistiksel olarak an
lamlı bulunmuştur {p<0,05). 

Klinik eğitimine yeni başlayan 4. sınıf öğrene.i
leri ile 2 yıl klinikte çalışmış 6. sınıf öğrencile
ri arasında HBsAg ( +) lik oranlan Tablo X'da 
ve bu oranlann kontrol grubu ile karşılaştınl
ması Tablo XI'de gösterilmiştir. 

Bu sonuçlar arasında istatistiki olarak anlam
ı, bir fark bulunmam,ştır {p>0,05). 

TARTIŞMA 

Çalışmamızın kontrol grubunu oluşturan 213 
sağlıklı kişide ELİSA yöntemi ile HBsAg sıklı
ğını %7,5 oranında bulduk. Ülkemizde bu ko
nuda yapılan çahşmalar kan donörlerinde, ön
celeri hassasiyeti az olan immünodiffüzyon ve 
kontTimmilnelektroforez yöntemi ile yapılmış
tır. Bu çalışmalarda kan donörlerinde HBsAg 
sıklığı oranı %3-5,3 arasında bulunmuştur (6-7). 

Daha sonraları Pasif Hemaglutinasyon (PH)

Radio imnıinoassay {RA) ve Enzyum-Linked 
lnımünoabsorban As.say {ELİSA) gibi hassas 

Tablo vırı: Ha.ı.tahakıcıl:ırl:ı kontı'ol grubu a.rasmdaki 
HBsAg poziıiniği oranlan 

HMlabnkıcı (na 198) 
Kontrol Grubu (na 213) 

HBsAg (+), (?o) 

34 (%17,2) 
16 (%7,5) 
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Tablo IX: Araşlınruı va kontrol gn.ıplannd• HD&Ag poti• 
tiOik oranlannın toplu olarak ka11ılaşbnlması 

Araştırma Grubu (Dm 537) 

Kontrol Grubu (n= 213) 

HDsAg C + J, (%) 

70 (%13) 

16 (%7,6) 

metotlarla yapılan çalışmalarda sağlıklı kişi
lerde HBsAg oranının %6-11,5 civannda oldu
ğu gösterilmiştir (6,8,9). 1989 yılında yurdu
muzda yayınlanan bir araştırmada ELİSA 
metodu ile kan donörlerinde HBsAg pozitifliği 
%21 oranında bulunmuştur ( 10). 

Bilindiği gibi HBV enfeksiyonunun sıklığını 
belirlemede HBsAg ile birlikte anti-HBs ve 
anti-HBc'nin tayini de yapılmaktadır. Tek ba
şına anti-HBc pozitifliği az sayıda olduğu için, 
HBsAg ve Anti-HBs toplumda, bireylerin 
HBV ile karşılaşma sıklığı baklanda daha 
önemH ve güvenilir fikir verir. 

Yurdumuzda anti-HBs'nin sıklığı RİA yönte
mi ile yapılan bir çalışmada %52, ELİSA yön
temi ile yapılan bir araştırmada %45 bulun
muştur (6,9). 

Bu sonuçlar, yurdumuzda sağlıklı kişilerde 
geçirilmiş ve bağışıklık gelişmjş HBV enfeksi
yonu oranının o/"50 civannda olduğunu göster
mektedir. Bu durum erişkin nüfusun yarısına 
yakın bölümünün HBV ile temas ettiğinj ve 
bağışıklık kazandığını göstermektedir. 

Çalışmamızda, hastanede görevli sağlık perso
nelinde HBsAg sıklığını EL1SA yöntemi ile 
%13 oranında bulduk. Türkiye'de bu konuda 
yapılan çeşitli çalışmalarda; HBsAg pozitiflik 
oranını, Gözdaşoğlu ve Ark.lan (6), GATA 
hastanesinde çalı şan sağlık personeHnde RİA 
yöntemi ile %13,7, Çolak ve Akgün (11) Ana
dolu Üniversitesi Tıp Fakültesi Hastanesinde 
çalışan sağlık personelinde RİA yöntemi ile 
%8,2, Bilgiç ve ark'lan (12), İzmir Göğüs has
tabklan kliniklerinde çalışan sağlık persone-

Cilt S, Sayı 2, 1992 
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Tablo X: Klinik eğitimine ya.nl başlnyan 4. sınıf a�nci
leri ile 2 yll klinikle çahşn:nş 6. smU öğrencileri arasmda 
HBısAıı(+J lik oranlan 
Sınır 

4. Sınır(n= 147) 
6. sınır<n= 107) 

Toplam (n= 254) 

10%6,8 
10%9,3 

20%7,8 

!inde EiA yöntemi ile %8,2, Kapıcıoğlu ve 
Dinççağ (13) 19 Mayıs Üniversitesi Tıp Fakül
tesi Hastenesinde çalışan sağlık personelinde
PH yöntemi ile %7,5, Tekeli ve ark.lan (14) 
Ankara Üniversitesi Tıp Fakültesi Hastanele
rinde ELİSA yöntemi ile %15, Çolakoğlu ve 
arkları (15) Çukurova Tıp Fak. Hastanelerin
de çalışan sağlık personelinde EİA yöntemi ile 
%16,4. 

Oral ve ark.lan (16), Ankara Hastanesinde ça
lışan sağlık personelinde ELİSA yöntemi ile 
%6,34, Aktan ve ark.lan (17), Ankara Yüksek 
İhtisas Hastanesinde çalışan sağlık persone
linde %5,5, Pamukçu ve ark.lan Akdeniz Ün. 
Tıp Fak. Hastanesinde çalışan sağlık persone
linde %9, 7 olarak bulunmuştur. Bizim çalış
mamızda ELlSA yöntemi ile bulduğumuz 
%13'lük HBsAg pozitifliği yurdumuzdakj diğer 
çalışnıalann sonuçlan ile benzerlik içinded.ir. 

Yurt dışındaki hastanelerdeki yapılan ça.lış
malarda HBsAg pozitifliği oranım, Levis ve 
ark.lan (2) RİA yöntemi ile 1052 kişilik sağlık 
personelinde %0,08, Pattison ve ark.lan (3) 
RİA yöntemi ile 512 sağlık personelinde %0,7, 
Lery ve ark.lan (18) 189 sağlık personelinde 
RİA yöntemi ile %1, Kashiwdgi ve ark. lan PH 
ve RİA yöntemi ile 1853 sağlık personelinde 
%3,4, Dienstağ ve ark.lan (4) 624 sağlık perso-

Tablo XI: Bu oranlan,ı kontrol gn.ıbu ile 
karşılaştın 1-ması 

Sınıf 

4. Sınıf (n= 147) 
6. Sınıf (n= 107) 
Kontrol Grubu (n= 213) 

HBsAg( + J, (%) 

10%6,8 
10%9,3 
16 %7,5 
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nelinde RlA yöntemi ile %1 olarak saptanmış
tır. 

Hastanemiz personelinde bulduğumuz RBsAg 
sıklığı yurt dışındaki hastane personellerinde
ki HBsAg sıklığına göre çok yüksektir. 

Araştırmamızda, hastane personeli arasında 
meslekler göz önüne alındığında en yüksek 
HBsAg pozitifliği oranı %17,1 ile bastabakacı
larda bulunmuştur. ikinci sırada laborantlar 
(%14,2) üçüncü sırada doktorlar (%10,2) yer 
almışlardır. 

Meslek gruplan ayrı ayrı incelendiğinde has
tanemiz doktorlarında HBsAg pozitiflik oranı
nı %10,3 bulduk. Türkiye'de bu konuda yapı
lan araştırmalarda doktorlarda HBsAg 
pozitiflik oranları konuda yapılan araştırma
larda doktorlarda HBsAg pozitinik oranlan 
%6,3-5,3-13,2-17,1 olarak bildirilmiştir 
(6,12,13,14,15). 

Yurt dışında yapılan çalışmalarda genellikle 
HBsAg ve anti-HBs birlikte çalışılmıştır. 
Parttison ve ark.lan (3) doktorlarda seropozi• 
tifük (HBsAg ve anti-HBs pozitifliği) oranını 
%12 bulmuşlar, doktorların HBsAg pozitifliği 
yönünden kanla uğraşan diğer hastane perso• 
nelinden daha fazla risk altında olmadık lannı 
bildirmişlerdir. Bu çalışmada doktorlarda se
ropozitiflik oranlannın yaşla arttığı gösteril
miştir. ABD'da yapılan araştırmalarda dok
torlarda seropozitiflik oranlarım %12-19 
arasında bulunmuştur (19,20). Japonya'da ya
pılan bir çahşmada doktorlarda HBsAg pozi
tiflik oranı %1,4, anti-HBs pozitiflik oranı ise 
%21,5 olarak saptannı.ıştır (5). Berlin'de bir 
hastanede yapılan bir araştırmada doktorlar 
arasında HBV işaretlerinin pozitifliği %21,2 
oranında bulunmuştur (21). 

Hastanemiz doktorlannda saptanan HBsAg 
pozitiflik oranı iilkemizdeki diğer hastane 
doktorlanndaki HBsAg pozitiflik oranlanna 
benzer olmakla beraber, gelişmiş iilkelerdeki 

BALİ ve Ark. 

doktorlarda bulunan HBsAg pozitiflik oranla
rına göre çok yüksek bulunmuştur. 

Dortorlann böliirolerine göre cerrahi, dahili 
ve laboratuvarda çalışanlarda HBsAg pozitif
lik oranlan incelendiğinde en yüksek oran, la
boratuvarda çalışan doktorlarda (%15) bulun• 
muştur. Bu farkın laboratuvarda görevli 
doktorların kan ve kan ürünleriyle çalışmala
rından dolayı HBV ile temas yönünden daha 
fazla risk altında olduklannı düşiindürınekte
dir. 

Hastanemiz hemşirelerinde HBsAg pozitifliği 
%10,2 bulundu. Bu oran GATA'da %18,4, 
İzmir Göğiis hastalıkları kliniklerinde %2,19 
Mayıs Üniversitesi Tıp Fakültesinde %13,9, 
Ankara Üniversitesi Tıp Fakiiltesi Hastane
sinde %12 bulunmuştur{ll,12,13,14,22). 

Bizim bulgulanmız bu sonuçlarla benzerlik 
içindedir. Japonya'da(5) hemşirelerde HBsAg 
sıklığı %1,4, lngiltere'de (23), %0,5 olarak bil
dirilmiştir. Çalışmamızdaki bu sonuçlar geliş
miş ülkelerden bildirilen sonuçlara göre belir
gin olarak yüksektir. 

Dahili ve cerrahi Tıp bölümlerinde çalışan 
hemşireler arasında HBsAg sıklığı yönünden 
1statistiksel olarak anlanılı bir farklılık sap• 
tanmamıştır. 

Doktor ve hemşirelerde elde edilen sonuçlar 
kontrol grubu bulgulan ile karşılaştırıldığın
da HBaAg sıklığı oranları arasındaki farklar 
istatistiksel olarak anlamlı bulunmamıştır. 

Çalışmamızda hastane personeli arasında la
boratuvar grubu %14,2 oranı ile HBsAg pozi
tifliği açısından ikinci sırada yer almıştır. Bu 
oran GATA hastanesinde %13,2, İzmir göğüs 
hastalıkları klinikleriode %6,6, Ankara Üni
versitesi Tıp Fakültesi hastanesinde %17,4, 
Çukurova Üniversitesi Tıp Fakültesinde 
%27,3 olarak bulunmuştur{G,8,10,11). 
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Bu sonuçlar bizim çalışmamızdaki oranlarla 
benzerlik içindedir. 

Kontrol grubu ile· mukayese edildiğinde, labo
rantlarda HBsAg pozitifliği oranı kontrol gru
buna göre anlamlı olarak yüksek bulundu 
(p<0,05). Laborantlardaki yükseklik, bu mes
lek grubunun kan ve kan ürünleriyle yakın te
masına bağh olarak, diğer meslek gruplanna 
göre HBV enfeksiyonuna daha kolay maruz 
kaldıklarını düşündürmektedir. 

Araştırmamızda en yüksek risk grubunu has
tabakıcılar oluşturuyordu. Farklı bölümlerde 
çalışan hastabakıcı !arda HBsAg pozitifliği 
oranını %17,1 olarak bulduk. An.dolu Üniver
sitesi Tıp Fakültesi hastaneleri, İzmir göğüs 
hastalıktan hastanesi ve Ankara Üniversitesi 
Tıp Fakültesi hastanelerinde çalışan sağlık 
personeli arasında bizim araştırmamızda ol
duğu gibi en yüksek risk grubu.nun hastabakı
cılar olduğu bildirilmiştir (3,6,11,14,15,21). 

Çalışmamızda cerrahi ve dahili bölümlerde 
çalışan hastabakıcılar arasında HBsAg pozi
tiflik oranlarında istatistiksel olarak bir fark 
bulunamadı. Hastabakıcılar ile kontrol grubu 
HBsAg pozitifliği oranı luyaslandığinda, ara
daki fark istatistiksel yönden anlamlı bulun
muştur(p<0,05). Hastabakıcılardaki HBsAg 
pozitifliğinin bu derece yüksek oluşu, bu 
grubu temsil eden insanlano eğitim düzeyi, 
temjzlik alışkanlıği ve çalışma koşullan ile il
gili olabilir. 

Çalışma grubumuzda 4. ve 6. sınıf öğrencileri 
arasında HBsAg pozitifliği oranlan arasında 
istatistiki olarak anlamlı bir fark bulunmadı. 
Toplam öğrenci sayısı ile kontrol grubu karşı
laştırıldığında: 254 öğrencinin HBsAg pozitif
lik oraru(%7,8) ile kontrol grubundaki 213 ki-
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şinin HBsAg pozitiflik oranı (%7,5) arasında 
da istatistiksel yönden anlamlı farklılık sap
tanmadı (p>0,05). 

Sağlık personelinde meslekte geçen yıllarla 
HBV işaretlerinin arttığını gösteren bir çok 
yayınlar vardır (5,12,24,24,26). 

Pattison ve ark.lan (3), HBVnin Serolojik işa
retleri ile hastanede çalışma siiresi arasındaki 
ilişkinin 5 yıldan sonra ortaya çıktığinı ve bu 
oranlann meslekte geçen yıllarla doğru oran
tılı arttığını bildirmişlerdir. 10 yıl veya daha 
fazla hastanede çalışan personelde serolojik 
pozitifliğin %30-67 arasında değiştiğini gös
termişlerdir. Dienstağ ve ark.lan (4), meslek
te geçen yıllarla kanla teması olan hastane 
personeliode HBV işaretleri sıklığının arttığı
nı, kanla teması olmayan personelde ise böyle 
bir artışıo olmadığinı bildirmişlerdir. 

Çalışmamızda da hastane de çalışmaya yeni 
başlamış 4. sıoıf öğrencileri ile hastanede 2 
yıldan beri çalışan öğrenciler arasında istatis
tiksel yönden anlamlı olmanıakla birlikte 
yüzde olarak, hastanede çalışma süresi ile 
HBsAg pozitifliği oranının arttığını düşiindür
mektedir. 

Araştırmalarda görüldüğü gibi HBV enfeksi
yonu sadece Türkiye'nin değil, dünyanın en 
önemli halk sağlığı sorunlanndan biridir. Ge
lişmiş toplumlarda hastaneler en önemli risk 
grııbwıu oluştururken, Türk:iye'de sa,ğlıkb kj
şilerde bile HBV enfeksiyonu ile temas, çok 
ciddi bir sağlık soruoudur. Yurdumuzda sağ
lıklı kişilerde, çok hassas metodlarla ve daha 
geniş araştırmalar yapıldığıoda, belki de sağ
hk personeli düzeyinde HBV enfeksiyonu 
riski bulunabilir. Bunu belirtirken hastanele
rin risk altında bulunduğunu vurguluyoruz. 
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