Tedaviye yanit vermeyen hastalar var midir2

Ne yazik ki, bazi hastalarda bastan tedaviye olumlu
yanit vermelerine ragmen, daha tedavi sirecinde veya
ilaclan biraktiktan sonra virusler tekrar ortaya cikmaktadir
(relapse). Bazen tedavi hicbir etki géstermez (Non-Re-
sponse). Boyle durumlarda karaciger hastaliklan izerine

uzmanlasmis merkezlerde gésterilmesini tavsiye ediyoruz.

Ozellikle arastirma protokolleri kapsaminda zaman
zaman yeni tedavi ydntemleri olusmaktadir.

Hastalar-6z yardim konusundaki ortagimiz

,Deutsche Leberhilfe e. V.". olup, hasta bilgilerini ve
yardimei olabilecek adresleri oradan bulabilirsiniz:
Deutsche Leberhilfe e. V., Luxemburger StraPe 150,
50937 Kaln, Telefon: 0221 - 28 29 980,

E-Mail: info@leberhilfe.org, Website: www.leberhilfe.org.

Alman Karaciger Vakfi’'nin

amacy, hasta bakimini arasfirma aginin desteklenmesi
suretiyle iyilestirmek ve karaciger hastaliklarinin kamuoyu
tarafindan daoha fozla dikkate alinmasini saglamakir.
Daha aynntili bilgiye, infernet ortaminda, su adresten
ulasabilirsiniz: www.deutsche-leberstiftung.de

Yayimlayan:

Deutsche lebersfiftung . gggké
Carl-Neuberg-Strafle 1 o
30625 Hannover

Telefon: 0511 - 532 6819

Telefax: 0511 - 532 6820 :::::;::r
Leberstiftung

info@deutsche-leberstiftung.de

Uzmanlara danisin
01805 - 4500 60 ‘i arayin (dakikasi € 0,14

Almanya sabit hattindan, cep telefon cretleri
farkli olabilir).

Telefon danisma (Almanca olarak) Pazar-
tesi - Persembe, saat 14.00 ve 16.00

arasi calisir.

Arastirmalar icin bagis
02001 - 38 53 278" arayip

yardimlasma hattimiz Gzerinden
bagislarinizi telefonla kolayca ve
hizli olarak yapabilirsiniz.

Alman Karaciger Vakfini destekle-
mek icin, havale yoluyla bagis ve
yardimda bulunulabilir.

Banka hesap numaramiz:
Deutsche Lebersfiftung, Konto: 10
55600, BLZ: 370 205 00 (Bank fur

Sozialwirtschaft)

Eger bagis makbuzu istiyorsaniz, litfen
adinizla beraber adresinizi de eksiksiz
olarak belirfiniz.

Tim yardimlariniz icin tesekkiir ederiz!

Kompetenznetz Deutschel
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Hepatit C

Hastalar ve yakinlari icin bilgiler
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Avrupa'da birkag milyon insan kronik
karaciger hastasidir.

Karaciger sirozu (karacigerin nodiler yopiya
doénisimi) 30 ila 50 yas arasi yetiskin
insanlarda &lime neden olan hastaliklar da
dérdinct sirayr alrr.

Cogu zaman karaciger sirozundan énce
hepatit gorulir.

Hepatitten karacigerin iltihaplanmasi
anlasilir. Karaciger iltihaplanmasini tetikleyen
fokterler, tim hepatit virusleri olabilir (A, B,
C, D, E), bunlann arasinda hepatit B ve C
viris enfeksiyonlar kronik seyrededbilir.

Avrupa'da her yil birkag bin yeni hepatit B
ve C enfeksiyonu beklenmektedir. A ve E
viris enfeksiyonlar sadece akut seyirlere
yol acar. Alkol, karaciger yaglanmasi ve
metabolizma hastaliklar da (Diabetes Mel-
litusa gibi) hepatit ve bunlarin sonucu olarak
kronik karaciger hastaligina yol acabilir.

Hepatit C Viris enfeksiyonu hangi siklikta
gorilir?

Almanya’da yaklasik 500.000 kisiye hepatit C virisu
bulasmistir.

Hepatit C virisiniin en 6nemli enfeksiyon
yollar

- Enjeksiyon ignelerinin ortakea kullanilmasi

- Kan verme ve kan pihtilasma fakterleri

- Dévme/Piercing

-Hastalarin yaklasik % 40'a kadar olan kisminda
enfeksiyonun tam yollarn ve zamani
bilinmemektedir.

Hepatit C “ye karsi asi olunabilir mi2

Sadece hepatit A ve B “ye karsi asi olmak mimkiin, hepa-
fit C asisi bulunmamaktadir. Ve yakin zamanda da hepatit
C "ye karsi bir asi mevecut olabilecek gibi gérinmiyor.

HCV enfeksiyon belirtileri

- Bulasmis olanlarnin yaklasik % 80 “inde akut
enfeksiyon déneminde belirtiler olmaz.

- Kronik bir enfeksiyonda yorgunluk ve Ust karin
agnsi gibi 6zgil olmayan belirtiler gérilebilir.

- Hepatit C viris enfeksiyonun 6zgil bir belirisi
yoktur.

Hepatit C Viris enfeksiyonu ne kadar

tehlikelidire

Bulasmis olan kisilerin yandan fazlasi kronik bir seyre
dénismektedir. Bu hastalarin bir kisminda karaciger sirozu
ve karaciger kanseri (hepatoselliler karsinoma) olusabilir.

Teshisi nasil konulur?

Kanda antikorun saptanmasi (anti-HCV) ve virisin ken-
disinin dogrudan saptanmasi. Bir tedavi planlandiginda
HCV genotiplerinin (1-6) tespit edilmesi énemli olabilir.
Gerekirse bunlarnn yaninda karaciger biyopsisi de
yapilmalidir.

Hepatit C'nin tedavisi mimkin midir?

Evetl Akut hepatit C viris enfeksiyonunda erken
teshis konulursa, inferferon alfa enjeksiyon terapisi
kroniklesmeyi dnleyebilir.

Kronik hepatit C standart terapisinde Pegile interferon
ve Ribavirin kombine olarak kullanilabilir. PEG-Interferon
haftada bir kere deri altina enjekte edilir. Ribavirin
tabletleri her gun alinir.

Tedavi suresi farklilik arz etmektedir ve virisin tirine ve
miktarina gére 16 ile 72 hafta arasi sirmektedir.

Tedavinin hangi yan etkileri olabilir?

Tedavi siresince genis kapsamli yan etkiler olusabili,
érnedin grip benzeri belirtiler veya gecici olarak
kansizlik da gérilebilir. Ayrica, depresyon ve hircinlik
gibi psikyatrik yan etkiler sik sik gorilir.




