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Yeni Ekonomik Hepatit Testi

acettepe Universitesi aragtirmacilari, hepatit

teshisinde kullanilan ve Tirkiye'nin her yil

milyonlarca dolar &dedigi ithal testlere
alternatif, cok daha ucuz yeni bir ydntem
gelistirdiklerini agikladilar. Yiiksek oranda giivenirlilik
saglayan teknoloji, ayn1 anda 100 kan testini birkac
dakikada yaparak, mevcut yontemlere gore 8 kat daha
uzun siire kullanilabilme 6zelligine sahiptir.

Hacettepe Universitesi Kimya Boliimii Ogretim
Uyesi Prof. Dr. Ali Denizli, Tip Fakiiltesi Dekani Prof.
Dr. Serhat Unal ve Biyokimya Anabilim Dali Doktora
Ogrencisi Lokman Uzun'un ortaklaga yiiriittiikleri
“Hepatit teshisine yonelik tayin kitlerinin
hazirlanmast” baslikli projenin basari ile sonuglandigt
ve patent bagvurusunun yapildigi bildirildi. Tiirkiye'de
5-7 milyon Hepatit B ve 2-3 milyon Hepatit C hastasi
oldugunu sdyleyen Denizli, kan yolu ile bulagan
hastaligin 6zellikle kan nakilleri sirasindaki teshisinin
onemine dikkat ¢cekerek Tiirkiye'de Saglik Bakanligi ve
Kizilay'm kanlarda bu testlerin yapilmasini zorunlu
kildigint belirti. Gilintimiizde hepatite neden olan
viriisiin teshis edilmesinde yaygin olarak kullanilan
Radyo Immuno Test (RIA), Enzim immuno Test (EIA)
ve Enzim Bagh immunosorbent Kiti (ELIZA) dlgiim
yontemlerinin  kullanildigini - belirten Denizli, bu
yontemlerde kullanilan antikorlarm diisiik kimyasal ve
fiziksel kararliliklari, kisa raf omrii ve yiiksek maliyet
gibi dezavantajlari oldugunu soyledi.

Molekiiler baskilama temelli teshis: Adil Denizli,
bu proje ile akilli polimerler kullanarak Hepatit B hasta
plazmasindaki Anti Hepatit B yiizey antikorlarin
teshisini bagari ile gerceklestirdiklerini belirterek, SPR
immiin teshis sisteminin sonuglarmmn da ticari olarak
kullanilan ELIZA yontemiyle kargilagtirildigini ve

sonuglar arasinda ylizde 981k uyum goriildiigiini
soyledi. Denizli, sonug olarak hazirlanan sistemin ticari
sistemlere alternatif olabilecegini ifade ederek ticari
acidan bu yontemin ¢ok daha ucuza mal olabilecegini
belirtti. Adil Denizli bu yontemi su sekilde belirtiyor:
“Hepatit hastaligina neden olan mikroba karst viicut
tarafindan dretilen antikor akilli polimer igine
gomiilerek sonra ¢ikartiliyor. O siingerimsi plastigin
icerisinde sadece antikorun girebildigi {i¢ boyutlu
bosluklar olusturuluyor. Kandaki sadece bu hastalig
tastyan antikorlar hazirlanan SPR immiin teshis kitine
baglaniyor ve boylece hastaligin tayini yapilabiliyor.”

Denizli ayrica bu yontemin su an &zellikle Hepatit
B tiirleri igin uygulandigini belirterek ayni yontemin
tiim hepatit tiirleri igin de gelistirilebilecegini ifade etti.
Calismanin TUBITAK tarafindan da desteklendigini
belirten Denizli, her giin onlarca kan testinin yapildigi
dikkate alinarak bu yontemin maliyet ve kullanim
stiresi agisindan da Onemine dikkat cekerek bu
polimerlerin iki yil siiresince raf Omriine sahip
oldugunu ifade etti. Ayrica ELIZA Kkitleri ile
kargilagtirildiginda SPR yontemindeki polimerlerin
buzdolabina ve giine 1sigindan korumaya ihtiyag
duymadan kullanilabildigini sdyleyen Denizli, diger
yandan ayni anda en az 100 tane serumun da test
edilmesinin mimkiin oldugunu belirtti.

Akilli polimerlerin kararliliginin ¢ok iyi oldugunu
sOyleyen Denizli, hepatitin yani sira aralarinda AIDS'in
de oldugu pek cok hastaligin bu yontemle teshis
edilebilecegini kaydetti ve molekiiler baskilama teshis
caligmalari ile pek ¢ok uluslararast sirketin kendileri ile
irtibata gectigini belirterek ¢aligma sonuglarmm yayma
hazirlandigini ifade etti.

Listelenmis haberler hakkinda daha fazla bilgiye http://www.cnnturk.com/SAGLIK/haber_detay.asp?PID=164&haberlD=452041
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2008 sayisindaki “Controlling for Selection

Bias in Claims Studies of Medication
Adherence” adli yaziya gore, hak talebi verileri
kullanilarak yapilan tedavi uyum caligmalarindaki
secim yanliliginin kontrol altina alinmasi igin
kullanilabilecek ii¢ metod bulunmaktadir. Bu
metodlar; etkin degisken yaklasimi (Instrumental
variable approach), egilim skorlamasi (propensity
scoring) ve sabit etki modelidir (fixed effect model).

idari hak talebi verileri, hasta raporlamas,
klinisyen bakis, ilag sayimi ve elektronik 6l¢tim aletleri
gibi metodlara gore, daha ucuz ve daha az zaman alici
oldugu ve daha da Onemlisi, biiyiikk hak talebi
veritabanlari, hastalarin ilaca maruz kalmalarimin
zamanlamasi ve paternleri ile ilgili ¢ok genig bilgi
saglayarak, bulgularin daha biiyiik poptilasyonlar igin
genellenebilmesini sagladigi igin hastalarin medikas-
yon tedavilerine uyumunu arastirmak igin genis capta
kullanilmaktadirlar.

Yazarlara gore gozlemsel galigmalarda hastalar
tedavilere randomize olmadigt icin, tedavi gruplarimin
gbzlenen ve gozlenmeyen Ozellikleri arasinda farkli-
liklar olabilir ve bu farkliliklar tahmin edilen tedavi
etkisinde yanliliga neden olabilir. Geleneksel ¢ok
degiskenli ayarlamalar gozlenen degiskenleri kontrol
edebilirken, gozlenmeyen 6zellikleri kontrol edemez.

Etkin degisken yaklasimi ekonometrik analizde
bdyle bir selection bias'n Onlenmesinde kullanilan
yaygin bir yontem oldugu ve etkin degiskenin tedavi
secimiyle iligkili, ancak hasta uyumuyla iligkisiz olmasi
gerektigi belirtilmistir. Boyle bir degisken regresyonda
kullanildigi zaman, gézlenmeyen faktorlerin tedavi
secimi tizerindeki etkileri ve tahmin edilen tedavi
etkisindeki yanliligin ortadan kalktigi sGylenmistir.
Ancak yazarlara gore idari hak talebi verileri hastalarin
tedavi segimlerine iliskin az miktarda bilgi sagladigi
icin, etkin bir degisken bulmak zordur.

Yaziya gore egilim skorlamasi yaklagiminin temeli
oncelikle, belli esdegisken faktorlere gore, bir
tedavinin secilmesi olasiliginin hesaplanmasina
dayanir. Daha sonra bireyler egilim skorlarina gore
katmanlara ayrilarak gruplanir. Her katmanda tedavi
ve kontrol gruplarinin egilim skorlar1 ve esdegisken
faktorleri dengelendikten sonra, hastalarin tedaviye
secilmesi randomize olmus olur. Egilim skorlamasi
metodunu kisitlayan bir etken, metodun gézlenmeyen
faktorleri sadece gozlenen faktorlerle iligkili oldugu
stirece kontrol edebilmesidir ve temelde selection bias't
ortadan kaldiramaz. Ancak, yine makaleye gore egilim
skorlamasi yaklagiminda iglevsel bir yap1 varsayilmadi-
g1 icin, tek basamakli, ¢ok degiskenli modeller ile
karsilastirildiginda model belirleme hatalar1 konusun-
da daha saglamdir.

Sabit etki modelinde ise gozlenmeyen faktorlerin
bazilar1 kontrol edilebildigi, ancak boylamsal iki
boyutlu verilere (longitudinal panel data) ihtiyag
olduguna deginilmistir. Yazarlar bir sabit etki
modelinde, her hastanin; biri biitiin hastalara aym
sekilde uygulanacak olan tedavinin segilmesinden
once, digeri tedavinin secilmesinden sonra olmak
tizere en az iki gézlem periyodu olmasi gerektigine
isaret etmistir. Egilim skorlamasi metoduyla
karsilastirildiginda, sabit etki modeli selection bias'in
Onlenmesinde, zaman, gozlenmeyen hasta Ozellikleri
ve diger faktorlerin sabit olmasi sebebiyle daha iyi
oldugu, ancak, zamanla degisen goézlenmeyen
ozellikleri kontrol edemedigi vurgulanmigtir.

Sonug olarak, bu makalede etkin degisken
yaklagimimin yanlili§1 en az olan metod oldugu, ancak
gecerli bir etkin degiskenin belirlenmesinin gerekli
oldugu bildirilmigtir. Sabit etki modeli, yanliligin
ortadan kalkmasinda daha az basarili olup, boylamsal
iki boyutlu verilere ihtiyag duymaktadir. Egilim
skorlamasi metodu, gézlenme-yen faktorleri kontrol
edememesine ragmen, modelin yanlig belirlenmesine
daha az duyarlidir.
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