Diinya Hepatit Giinii 2026:
Engelleri Ortadan Kaldiralim!

Viral hepatit, yilda 1,3 milyon dliime yol agan ciddi bir halk sagligi sorunudur. Bu yilin ana temasi dogrultusunda Tiirkiye'nin
2025-2030 programinin amaci kiresel hedeflere ulagilmasidir.

KURESEL OLGEKTE TURKIYE’'NIN VIZYONU
VIRAL HEPATIT VE 2030 HEDEFLERI

TURKIYE KONTROL
PROGRAMI
(2025-2030)

Yeni enfeksiyonlarin azaltilmasi
ve hasta bakiminin iyilestirilmesi
icin ulusal strateji devrededir.
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Yeni Vakalarin
Azaltilmasi

Milyon
Kronik Vaka

2024 yili verilerine gdre dunya
genelinde 287 milyon kisi kronik
Hepatit B veya C ile yasamaktadir.

Yilda

1.3

Milyon

Oliim

Hepatit B ve C virusleri, siroz ve
karaciger kanseri nedeniyle her yil
kitlesel can kaybina yol agmaktadir. :

Erken Tani ve Asilamanin
Saglanmasi

DSO stratejisi dogrultusunda
2030'a kadar yeni enfeksiyonlarin
%90 araninda azaltilmasi

\ amaclanmaktadir.
%65 % 6 5

Oliim Oranlarinin
Azaltilmasi

. Beheklerin sadece %45'i

h dogumda Hepatit B agisina
%49 erigebilmektedir.

Erken teshis ve tedaviye erigimle
hepatite bagli dlumlerin %65
oraninda azaltilmasi
hedeflenmektedir.
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Diinya Hepatit Giinii 2026: Giincel Kiiresel Durum
ve
Eliminasyon Hedefleri

Viral hepatitler, enfeksiyoz viriisler tarafindan olusturulan ve akut ya da kronik karaciger
hastaligina yol agabilen 6nemli bir halk saghgi sorunudur. Hepatit A, B, C, D ve E olmak
iizere beg temel hepatit virlisii tanimlanmig olup bunlar bulagma yollan, klinik seyirleri,
epidemiyolojik oOzellikleri ve korunma yontemleri agisindan farklilik gostermektedir.
Ozellikle hepatit B viriisii (HBV) ve hepatit C viriisii (HCV), kronik enfeksiyon gelisimine
neden olmalar1 nedeniyle karaciger sirozu, hepatoseliller karsinom ve karaciger
yetmezliginin  en  Onemli  etiyolojitk nedenler1 arasinda yer almaktadir.

Diinya Saglik Orgiitii’niin 2024 y1l1 verilerine gore yaklasik 287 milyon kisi kronik HBV
veya HCV enfeksiyonu ile yasamakta, viral hepatitler ise yilda yaklasik 1,34 milyon 6liime
neden olmaktadir. Kronik enfeksiyonu bulunan bireylerin énemli bir boliimii tan1 almamuis
olup etkin tedaviye erisememektedir.

DSO'niin 2022-2030, HIV, Viral Hepatit ve Cinsel Yolla Bulasan Enfeksiyonlara Yonelik
Kiiresel Saglik Sektorii Stratejisi, viral hepatitin 2030 yilina kadar halk saglig: tehdidi
olmaktan ¢ikarilmasmni hedeflemektedir. Bu kapsamda yeni enfeksiyonlarin %90, hepatite
bagl oliimlerin ise %65 azaltilmasi; yillik yeni vaka sayisinin 520.000'e ve yillik 6liim
sayisimn 450.000'1n altina diisiiriilmesi amaglanmaktadir.

HBV asilamasinin yayginlasmasi ve HCV tedavisindeki gelismelere ragmen HBV ile
enfekte bireylerin yaklasik %73 tan1 almamis olup, tani alan bireylerin de %S5'inden azi
tedaviye erisebilmistir. HCV tedavisine uygun bireylerin ise2015 yilindan bu yana yalnizca
%20's1 tedavi almis, 2024 vyilinda tam1 almis 11 milyon kisiye ise heniiz tedavi
baslanmamustir. Kronik HBV enfeksiyonu yilda yaklasik 1,1 milyon, HCV enfeksiyonu ise
yaklasik 240.000 6liime (toplam ~1,3 milyon) neden olmaya devam etmektedir.

Oncelikli Risk Gruplan

Enjeksiyon yoluyla madde kullanan bireyler, HIV ile yasayan kisiler, erkeklerle cinsel
iligki yasayan erkekler, ceza infaz kurumlarinda bulunanlar, seks iscileri, go¢menler,
kronik hepatitli annelerin gocuklar ve ileri karaciger hastaligi bulunan bireyler oncelikli
risk gruplar1 arasinda yer almaktadir.



Eliminasyon igin Oncelikli Yaklasimlar
Baslica stratejiler;

e Toplum farkindaliginin artirilmasi,
e Hepatit B dogum dozu asisinin yayginlastirilmasi,
e Gebelerin taranmasi,
e Giivenli enjeksiyon uygulamalari,
e Tam ve tedaviye erisimin artirilmasi,
e Tani hizmetlerinin gii¢lendirilmesi ,
o Rusk temelli tarama stratejilerinin geligtirilmesi
o Laboratuvar kapasitesinin artirilmasi ve alt yapisinin giiclendirilmesi
o Molekiiler tan1 yontemlerinin yayginlastiriimasi
o Tam alan bireylerin gecikmeden tedaviye yonlendirilmesi
e Birinci basamak hizmetlerinin gelistirilmesi
e Arastirma-gelistirme faaliyetlerinin desteklenmesini kapsamaktadir.

Tiirkiye'de Hepatit Kontrolii

Tiirkiye Viral Hepatit Kontrol Programi (2025-2030), yeni enfeksiyonlarin azaltilmasi,
komplikasyonlarin o6nlenmesi ve hasta bakiminin iyilegtirilmesini amaglamaktadir.
Program farkindalik, bagisiklama, anneden bebege bulasmanin 6nlenmesi, siirveyans,
tedaviye erisim, giivenli kan ve kan iirtinlerinin kullanilmasi, risk gruplarinda bulasmanin
onlenmesi ve saglik hizmeti iliskili hepatitlerin kontrolii iizerine yapilandirilmistir.
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