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GiRIS

HCV kan yoluyla bulasan, toplum saghgini ilgilendiren bir virlstlr. Avustralya’da ana
bulas yolu damar igi ilag kullanan kisilerin ortak igne kullanimidir. Avustralya’da kan ve kan
Urlinlerinin toplanmasindan ve dagitimindan Australian Red Cross Lifeblood sorumludur.
Mevcut ve gecirilmis HCV enfeksiyonunun saptanmasi icin anti-HCV antikorlarina paralel olarak

HCV RNA (NAT) testi yapilmaktadir. Yilda yaklasik 1,6 milyon kan bagisi yapilmaktadir ve mevcut

test uygulamasi ile transfiizyonla bulasan HCV enfeksiyonu gelismemistir.

Onceki uluslararasi modelleme calismalari evrensel NAT uygulamasi ile birlikte yapilan
anti-HCV testinin kan guivenligine katkisinin ¢ok az oldugunu gostermistir. Bununla birlikte yalniz
Avustralya’da degil tum gelismis Ulkelerde bagis¢i taramasinda anti-HCV ile birlikte NAT

uygulamasi devam etmektedir.

HCV enfeksiyonu orani, ilk kez bagis yapanlarda dizenli bagiscilara gore daha yuksektir.
Avustralya’daki bagislarin yaklasik %901 diizenli bagiscilar tarafindan yapilmaktadir. Ayrica
plazma kaynakli tibbi Griinlerin Gretimi icin yapilan plazma bagislari da strekli artmaktadir ve su
anda tam kan bagisini gecmistir. Fraksinasyon slirecinde HCV rezidiel riskini anlamli derecede
azaltan patojen inaktivasyon adimi da bulunmaktadir, bu nedenle anti-HCV testinin bu durumda

givenlige katkisi olasi degildir.

Kronik hepatit C tedavisindeki degisim de bagislardaki HCV test stratejisinin gozden

gecirilimesinin  nedenlerindendir. ikili test uygulamasi, dogrudan etkili antivirallerin
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gelistirilmesinden o6nce HCV enfeksiyonlarinin buyidk boéliminin kroniklestigi dénemde
benimsenmistir. lyilestirme orani %95’in lizerinde olan dogrudan etkili antivirallerin
gelistiriimesi ile HCV enfeksiyonu tanisi konan olgularin cok buyidk bir kismi tedavi

edilebilmektedir.

Kisith saghk kaynaklari ve anti-HCV testinin sinirh risk-fayda katkisi nedeniyle hedefe
yonelik anti-HCV testi yapilmasi veya anti-HCV testinin hi¢ yapilmamasi daha iyi olabilir. Bu
calisma Avustralya kan bagislarinda HCV enfeksiyonuna yodnelik olarak farkli test stratejilerinin

maliyet etkinlik analizini gostermeyi amacglamaktadir.

GEREC-YONTEM
Calismada karsilastirma amaciyla dort HCV test stratejisi onerilmistir:
1. Halen uygulanmakta olan anti-HCV ve NAT’In birlikte kullanilmasi.

2. ilk kez bagis yapanlara anti-HCV ve NAT uygulanmasi, diger bagiscilara yalnizca NAT

uygulanmasi.

3. Transflizyon icin kullanilan bilesenlerin bagislarinda anti-HCV ve ID (IndividualDonor)
NAT uygulanmasi, fraksinasyon amach plazma bagislarinda 16 bagisgi numunesi

iceren havuz ile NAT (MP16 NAT) uygulanmasi.
4. Tiam bagislara yalnizca NAT uygulanmasi.

1, 2 ve 4 numarali stratejilerde transfiizyon igin kullanilan bilesenlere ID NAT, plazma

bagislarina ise MP16 NAT uygulanmistir.

Alternatif HCV test stratejilerinin maliyet etkinliklerinin saptanmasi Tree Age Pro 2021

yaziliminda yer alan karar agaci ve Markov modeli ile yapiimistir.

SONUC-TARTISMA

Yapilan analizlerde rezidiel riskin ¢ok diisiik olmasi nedeniyle tim test senaryolarinda

akut ve kronik HCV gelismesi riski sifira yakin bulunmustur. Sonuc olarak tim yas gruplarinda
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yalnizca NAT ile yapilan HCV taramasi en maliyet etkin test olmasi nedeniyle tercih edilen test
stratejisi olmustur. Glincel bagis sayilari temelinde farkli stratejilerle yapilan HCV testlerinin
maliyetleri Tablo 4’te gosterilmistir. ikili testin maliyeti 2020 yilinda 23 milyon Avustralya Dolari
(AUD) olarak tahmin edilmis bu miktar 2021’de artan bagislara bagh olarak artmistir. Eger
yalnizca NAT kullanilsaydi bu miktar yaklasik yariya inecekti ve yilda 11 milyon AUD’ye varan

tasarruf saglanabilecekti.

Yazarlar, ¢alismalarinin kan bagiscisi testlerinden anti-HCV’nin c¢ikarilmasinin maliyet
etkinligi ile ilgili yayinlanmis ilk calisma oldugunu belirtmektedirler. Diger ¢alismalarda serolojik
testlere NAT eklenmesinin maliyet etkin olmadiginin bildirildigi ve bunun da kendi ¢alismalarinin

sonucunu destekledigini belirtmektedirler.

Yazarlar, “maliyet etkinlik analizinin kan glvenligi risk yonetiminin. 6nemli
belirleyicilerinden birisi oldugunu ancak karar almada paydaslarin gorisi, toplumsal algi ve etik

gibi'diger 6nemli belirleyiciler de oldugunu vurgulamaktadirlar.

Tablo 4: 2020 ve 2021 yillarinda kan bagisi sayilari ve tahmini toplam test maliyetleri
2020 2021
Kan bagisi sayilari
e Toplam 1.595.364 1.603.507
o ilk bagisci 108.544 94.916
e Tekrar bagis yapan 1.486.820 1.508.591
e Transflize edilebilen bilesen 774.919 848.637
e Uretim amagcl plazma 820.445 754.870
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Maliyetler (AUD)
1. Anti-HCV ve NAT testi 23.119.218 23.523.244
2. ilk bagiscilara anti-HCV ve NAT,
12.414.114 12.661.394
digerlerine yalnizca NAT
3. Transflize edilebilen bilesenlere anti-HCV
ve ID NAT, uretim amagl plazma igin 17.212.014 18.088.185
MP16 NAT
4. Yalnizca NAT 11.632.597 11.977.999
Kisaltmalar: anti-HCV, Hepatit C Virlis antikoru; ID: Individual donor; MP16, minipool 16;
NAT, Nukleik Asit Testi




