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Oz

Seroepidemiyoloji, biyolojik belirtecler araciligiyla
toplumda bulasici hastaliklarla ilgili mevcut/

gecmis enfeksiyonun dagilimini ve risk faktorlerini
incelemek icin bir hedef toplumdan ya da toplumdan
secilen ornekten kan 6rneklerinin sistematik olarak
toplanmasi test edilmesi ve raporlanmasidir. Kesin
tani konulmus COVID-19 olgularinin epidemiyolojik
sirveyansi, tiim enfeksiyonlarin yalnizca bir kismini
yakalayabilir. “Semptom yoksa test yok” politikalari
ve enfeksiyonun biylk kisminin asemptomatik ya
da subklinik semptomlarla seyretmesi gibi nedenlerle
Covid-19 olgularinin biylk bir kismi tespit
edilememektedir. Seroepidemiyolojik arastirmalar
ise SARS-CoV-2 virlstine karsi toplumda antikorlari
olan niifusun oranini belirleyerek, toplumda virts ile
enfekte olmus bireylerin tespit edilmesini ve salginin
asil boyutunun degerlendirilmesini saglamaktadir.
Ayni zamanda enfeksiyon bulas zincirine yonelik
planlanan halk saglig énlemlerinin izlenmesi ve
degerlendirilmesinde énemli rol listlenmektedir. Bu
calisma kapsaminda; seroepidemiyoloji kavramina,
6nemine, seroepidemiyolojik arastirmalar icin
kullanilan serolojik testlere, seroprevalansi

etkileyen faktorlere, Dlinya'da SARS-CoV-2
seroepidemiyolojisi baglaminda yapilan arastirmalara
deginilmektedir. Boylelikle, halk saglhgi alaninda
calisan arastirmacilara SARS-CoV-2 enfeksiyonuna
yonelik seroepidemiyolojik arastirmalar hakkinda bir
temel olusturulmaya calisiimistir.
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Abstract

Seroepidemiology is the systematic collection,
testing and reporting of blood specimens from

a target population or sample selected from the
population to investigate the distribution and

risk factors of current / past infection related

to communicable diseases in the community
through biomarkers. Epidemiological surveillance
of definitively diagnosed COVID-19 cases can
detect only a fraction of all infections. Most of the
Covid-19 cases can not be detected due to the "no
symptoms, no test" policies and that most of the
infection progress with asymptomatic or subclinical
symptoms. Seroepidemiological studies evaluate
the actual extent of the epidemic. It also plays an
important role in monitoring and evaluating the
public health measures planned for the infection
transmission chain. In this paper, the concept of
seroepidemiology, its importance, serological tests
used in seroepidemiological studies, factors affecting
seroprevalence, and investigations on SARS-CoV-2
seroepidemiology are mentioned. Thus, it was
created a basis for researchers working in the field of
public health about seroepidemiological research on
SARS-CoV-2 infection.
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Giris

ilk olarak 2019 yili Aralik ayinda Cin'in Wuhan
sehrinde etiyolojisi bilinmeyen pnémoni olgulari
seklinde ortaya cikan Koronavirls Hastaligi
(COVID-19), Mart ayina kadar hizl bir sekilde
yayllmis ve 100'den fazla tlkeyi etkilemistir (1).
Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan pandemi
ilan edildigi 11 Mart 2020 tarihinin Gzerinden
gecen 1 yillik stirecte Dlinya ¢apinda 100
milyonun Gzerindeki kisi SARS-CoV-2 virlsu ile
enfekte olmusg ve enfeksiyon 2 milyondan fazla
kisinin 6lim ile sonuclanmustir (2). Turkiye'de ise
16 Subat 2021 tarihi itibariyle bildirilen toplam
olgu sayisinin 2 milyonu, hastaliga bagl 6lim
gorilen kisi sayisinin 27 bini astigi raporlanmistir

(3).

COVID-19'un kesin tanisi, klinik belirtilerle gelen
hastalardan alinan nazofaringeal stiriintiilerde
Gergek Zamanl Polimeraz Zincir Reaksiyonu Testi
(RT-PCR testi) ile SARS-CoV-2'nin saptanmasi
araciligiyla konulmaktadir. Yayinlanan olgu
sayilari hastaneye basvuran ve RT-PCR testi ile
tani konulan olgularla sinirlidir. Salginin gercek
boyutunun, bildirilen Covid-19 olgularindan ¢ok
daha fazla oldugu tahmin edilmektedir. Bildirilen
olgular buzdaginin sadece goértinen kismini
olusturmaktadir. Oysa buzdaginin gériinmeyen
kisminda “semptom yoksa test yok" politikalari
ve enfeksiyonun biylik kisminin asemptomatik
ya da subklinik semptomlarla seyretmesi gibi
nedenlerle tespit edilemeyen ¢ok sayida olgu
olabilecegi ifade edilmektedir(4). Yayinlanan

bir dizi toplum tabanli seroepidemiyolojik
arastirmaya gore, serolojik testlerle dngoériilen
toplam Covid-19 olgu sayilari, bildirilen kiimulatif
olgu sayilarindan 10-40 kat daha yUksektir (4-
6). Bildirilen olgularda temash ve hasta izlemi,
temashlarin ve hastalarin izole edilmesi gibi cesitli
halk saghgi énlemleri ile bulagin 6niline gecilmeye
calisilirken, buzdaginin gériinmeyen kisminda
tespit edilemeyen olgular hastalig toplum

icinde yaymaya devam etmektedir. Kesin tani
konulmus COVID-19 olgularinin epidemiyolojik
stirveyansi, tim enfeksiyonlarin yalnizca bir
kismini yakalayabilir. Bu nedenle kiiresel dlizeyde
enfeksiyonun asil boyutu hen(iz bilinmemektedir.
Buna karsilik seroepidemiyolojik arastirmalar
SARS-CoV-2 viriisine karsi toplumda antikorlari
olan nifusun oranini belirleyerek, toplumda viris
ile enfekte olmusg bireylerin ve bu sekilde duyarli
nifusun tespit edilmesini saglamaktadir (6).
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Bu baglamda; derlemede seroepidemiyoloji
kavramina, seroepidemiyolojik arastirmalarin
dnemine, seroepidemiyolojik arastirmalar igin
kullanilan serolojik testlere, seroprevalansi
etkileyen faktorlere, Dlinya'da SARS-CoV-2
seroepidemiyolojisi konusunda yapilan
arastirmalara deginmek ve halk saglig
alaninda calisan arastirmacilara, SARS-CoV-2
enfeksiyonuna yonelik seroepidemiyolojik
arastirmalar konusunda bir temel olusturmak
amaclanmaktadir.

Seroepidemiyoloji Tanimi ve Onemi
Seroepidemiyoloji, biyolojik belirtecler (yani,
antikor, antijen ya da diger testler) araciligiyla
toplumda bulasici hastaliklarla ilgili mevcut/
gecmis enfeksiyonun dagilimini ve risk faktorlerini
incelemek ve boylece enfeksiyonun gercek
boyutunu anlamak icin bir hedef toplumdan ya
da toplumdan secilen érnekten kan 6rneklerinin
sistematik olarak toplanmasi test edilmesi ve
raporlanmasidir(7-8). Ozellikle antikorlar, kisiyi
yeniden enfeksiyondan korumasi, bagisiklik
yanitinin degerlendirilmesi ve ge¢cmise yonelik
patojen maruziyetinin belirlenmesi gibi 6nemli
islevleri ile biyobelirtecler arasinda benzersizdir.
SARS-CoV-2 enfeksiyonunda da goézlendigi lizere,
cogu patojen enfeksiyonunda hastalik seyri,
asemptomatik enfeksiyondan 6liime yol acabilen
siddetli hastaliga kadar uzanmaktadir. Ozellikle
asemptomatik ve subklinik olgular Covid-19
olgularinin blyuk bir kismini olusturmaktadir
(9). Bir metaanaliz calismasinda asemptomatik
ve subklinik semptomlara sahip olan olgularin
hastaligin %50'lik paymni olugturdugu
bildirilmektedir (10). Bu olgular sessiz bir tablo
sergileyerek bildirim sisteminin disinda kalip
tespit edilemeyebilir. Bu durumda patojenin
imminolojik ayak izi olan antikorlar tespit
edilemeyen asemptomatik ve hafif semptomlu
olgularin saptanmasini da kolaylastirmaktadir.

Seroepidemiyolojik arastirmalar, bir toplumda
enfeksiyonun boyutunu geriye déniik olarak
belirlemeye yardimci olur. Seroepidemiyolojik
arastirmalarin, salginin halk saglig boyutunun
ve etkilerinin degerlendirilmesi acisindan 6nemli
katkilari mevcuttur;

1. Toplumda SARS-CoV-2 antikoru pozitif birey
sikhigini belirleyerek toplumun ne kadari
hastalig gecirmis ve ne kadar hastaliga
duyarli degerlendirilmesini saglar.
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2. Toplumda asemptomatik ve subklinik
enfeksiyonlarin boyutunu belirler.

3. Enfekte olan ve olmayan bireylerin
maruziyetlerini karsilastirarak enfeksiyon
icin risk faktorlerinin sadece bildirilen
olgular tizerinden degil ayni zamanda tespit
edilemeyen asemptomatik ve presemtomatik
olgular icin de incelenmesinde énemlidir.

4. Fatalite Hizi (COVID-19 etkeni ile karsilasan
bireyler icinde 6limle sonuclanan bireyler),
Atak Hizi, Toplumdaki Kiimilatif Enfeksiyon
insidansi gibi bulasici hastalik &lcitlerinin ve
etkili cogalma sayisi (Re) gibi gostergelerin
hesaplanmasinda kullaniimaktadir.

5. Toplumda enfeksiyon bulas zincirine
yonelik planlanan halk saghgi énlemlerinin
degerlendirilmesinde, asilama programlarinin
planlanmasi ve izlenmesinde énemlidir.

Seroepidemiyolojik Arastirmalarda Kullanilan
Hedef Antijen ve Antikorlar

Seroepidemiyolojik arastirmalarda, bireyin
gecmiste SARS-CoV-2 ile enfekte olup olmadigini
degerlendirmek amaciyla serolojik testler (antikor
testleri) kullanilmaktadir. Seroloji; kan, serum,
plazma, tukriikte belirli bir enfeksiyéz patojene
yonelik antikorlarin incelenmesi, seropozitiflik ise;
antikor seviyesinin belirli bir esik degerin lizerinde
tespit edilmesidir. Serolojik testler, SARS-CoV-
2'ye karsi antikor varhigini degerlendirmek igin bir
kisinin kan 6rnegini incelemektedir (11). Testler
virtistin kendisi yerine, viicudun virlisiin neden
oldugu enfeksiyona karsi olusturdugu antikor
yanitini tespit etmektedir. Bu amacla pek ¢ok
serolojik test tretilmis olup Amerikan Gida ve
ilag Dairesi tarafindan otuzun izerinde serolojik
teste SARS-CoV-2 serolojik tanisina yonelik Acil
Kullanim Onayi verilmistir (12).

Antikor Yaniti

Immanoglobilin M

Imminoglobilin A

Immiuinoglobiilin G

» Antijene kars olusan
birincil yanit sirasinda
fretilir.

» Antijene ydnelik akut
maruziyeti ifade etmek

icin kullambhr. * = Serum seviyelerilgh'den
= -+ Antijcnc diagik afinitc yiksck, 12G den digik
gosterir. olma egilimindedir.

Sesokonversivan saresi

Semptom baslangicindan
fibaren 4- 14 g

* = Solunum, sindirim
salgilannda bulunan

baglica immdnoglobilindir.
« o Virdslerin mikdz zarlara

yapigmasini dnler.

Serpkonversned suresri
Semptom baglanacindan dibaren

4-71 giin

* — |kincil yanitta rol oynar.
olmak Gzere bir bagisikhk
tepkisine dogrudan katkida
bulunur.

= TOm imminoglobulin
izotipleri arasinda en uzun
serum yarlanma dmriine
sahip antikor zotipidir.

=+ Hedef antije ne yiiksek afinite
gosterir

Serokonversion suress
Semptom baslan@cindan idibaremn
T2-75 gin

Sekil1. SARS-CoV-2 Enfeksiyonu Tanisinda Kullanilan Antikor izotipleri

SARS-CoV-2 enfeksiyonu sonrasi genellikle

ilk olarak kanda immiinoglobulin M'in
saptanabildigi, arkasindan immiinoglobulin

A'nin ve en son immiinoglobulin G'nin
saptanabilir dlizeye ulastig ifade edilmektedir
(13). Serolojik testler, bireyin ge¢mise yonelik
enfeksiyon varligini degerlendirmek igin bu

t¢ antikor izotipini kanda tespit etmek lizere
kurgulanmistir (Sekil1). immiinoglobulin G, tim
immiinoglobulin izotipleri arasinda en uzun
serum yari dmriine sahip antikor izotipidir. Bu
nedenle kanda IgG varligini degerlendirmek Uizere
kurgulanmig antikor testlerinin seroepidemiyolojik
arastirmalarda tercih edilmesi &nem tagimaktadir
(14).
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Seroloji testleri, SARS-CoV-2 virlisiiniin spike
proteini ve niikleoproteinine karsi olusan spesifik
antikorlar hedef almaktadir (Sekil2)(15-18).

Hedef alinan antikor izotipi ve antijen tiiriine
gore serolojik testin ve dolayisiyla arastirmanin
duyarhhgr ve 6zgiilligl degismektedir. Spike
protenini(6zellikle S1 alani) hedef alan antikor
testlerinde koronavirtis ailesinin diger tiyeleri
ile capraz reaksiyon ihtimali daha diistktiir ve
dolayisiyla testin 6zgiilligi daha ytiksektir.
Nikleoprotein antijeni ise SARS-CoV-2
enfeksiyonu sirasinda bol miktarda tiretildigi
icin antikor testleri tarafindan bu antijenin
kolayca saptanabilecegi ve bu durumunun testin
duyarliigin arttirabilecegi ifade edilmektedir

(17,18).
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Spike Proteini

Nikleoprotein

#5pike proteini, hiicresel membrana baglanma ve flizyon yoluyla viral giris icin \
gerekli olan proteindir.
+Uzerinde Reseptdr Baglama Alam({RED) bulunmaktadir. Bu alan Spike proteinin ACE-
2 reseptdrine baglanmasini ve boylece virtisiin hiicre icine girisini saglamaktadir.
=MNbtralizan dzellikte olmasi nedeniyle bagisiklik yanitiile iliskilendirilmektedir.
Wajnberg we ark. tarafindan yapilan bir kohort ¢alismasinda, Spike proteini antikor
titreleri ile virlisd nétralize eden antikor titreleri arasinda cok gicli korelasyon
oldugu bildirilmektedir.
*SARS-CoV-2 spike proteinine karsi gelisen antikorlar saptamak Gzere lretilen
antikor testlerinde mevsimsel koronavirlsler, SARS-CoV-1 ve MERS-CoV gibi
koronavirls ailesinin diger Oyeleri ile capraz reaksiyon gériilme ihtimali daha
diisiiktir. Bu nedenle uygulanan testin zgllligl daha yiiksektir. Semptom mnray
serumda daha geg saptanmaktadir.

=MNikleokapsidi olusturmak icin RNA genomu ile birlesir, viral RNA sentezinin —\\
diizenlenmesinde rol oynar.

=MNotrlestirme aktivitesi distktir.

*SARS-CoV-2 nikleoproteinine karsi gelisen antikorlan saptamak Ozere dretilen
antikor testlerinde mevsimsel koronavirlisler, SARS-CoV-1 ve MERS-CoV gihi
koronaviris ailesinin diger Oyeleri ile capraz reaksiyon gérilme ihtimalinin daha
yiiksek oldugu, bu nedenle dzgiilligiin daha disik olabilecegi ifade edilmektedir.

=Semptom sonrasi serumda daha erken saptanir. /

Sekil2. SARS-CoV-2 Spike Proteini ve Niikleoproteinin Ozellikleri

Bagisiklik tepkisinin olgunlagmasi igin, hastaligin DSO tek seferlik kesitsel aragtirmalarin salginin
ciddiyetine ve hala kesfedilmesi gereken diger ilk ya da sonraki pikinden sonra uygulanmasini
bazi faktorlere bagli olarak belirli bir siire gecmesi ~ Onermektedir. Ancak herhangi bir zamanda

gerekmektedir (18). Bu nedenle serolojik testler
araciligiyla antikorlari tespit etmek icin semptom
baslangicindan en az 3-4 hafta, semptom
bitisinden en az 2 hafta sonra testin yapilmasi
onerilmektedir (19).

yapilan tek seferlik kesitsel arastirmanin da
salginin halk saghg etkilerini anlamak agisindan
o6nem tasidigini ifade etmektedir. Ayni cografi
bolgede tekrarlanan kesitsel arastirmalara salginin
ilk agsamalarinda erken dénemde baslanmasi

ve her arastirma arasinda en az 21 giin siire

Seroepidemiyolojik Arastirma Tiirleri birakilmasi dnerilmektedir (20).
DSO ve CDC Seroepidemiyolojik arastirmalari, Center for Disease Control (CDC), agustos
aragtirmanin tasarimina ve hedef arastirma ayindan bu yana ulusal diizeyde seroprevalans

grubuna gore 3 gruba ayirmaktadir (Tablo1) (20-  arastirmasini siirdiirmektedir. Calismada kan

21). bagiscilarindan elde edilen kan érneklerini
Tablo1. Arastirmanin Tasarimina ve Hedef Grubuna Gére Seroepidemiyolojik Arastirma Turleri
Arastirmanin tasarimina gore Hedef arastirma grubuna gére
Tek seferlik kesitsel arastirma Genis capta cografi seroprevalans arastirmalar

Ayni cografi bolgede tekrarlanan kesitsel arastirma | Toplum tabanli arastirmalar

(ancak ayni bireyleri 6rneklemeyen)

Her seferinde ayni bireylerden art arda 6rnekleme | Riskli Gruplarda Yapilan Arastirmalar (gebeler,

ile yapilan kohort arastirmasi saglik calisanlari, gbcmenler)
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kullanilmaktadir. Kan bagiscilari ile calismanin,
arastirmaya dahil edilen bireylere ulagimin daha
kolay olmasi ve uzun sureli antikor yanitinin
degerlendirilebilmesi gibi avantajlari vardir. Ancak
bu arastirmalarin bazi yas gruplarinin, komorbid
hastaligi olan bireylerin, semptomatiklerin

ve maruziyet dykulsi olanlarin arastirmaya

dahil edilememesi gibi kisitliliklari da vardir ve
toplumun tam olarak temsil edilmesi saglanamaz
(21). Toplum tabanli seroepidemiyolojik
arastirmalarda ise, toplumdan sistematik ya da
basit rasgele 6rneklem y&ntemiyle arastirma
grubu secildigi icin toplumda daha 6nce SARS-
CoV-2 ile enfekte olmusg bireylerin (semptomlari
olan ve olmayan) toplam sayisi, SARS-CoV-2
yayihmi ve COVID-19 dinamikleri hakkinda
glvenilir tahminler elde edilebilir (22).

Diinya'da SARS-CoV-2 Seroepidemiyolojisi
Son bir yil icinde DSO'niin Avrupa Bélgesinde
pek cok llkede toplum tabanli seroprevalans
arastirmalari yapilmis ve SARS-CoV-2
Seroprevalansinin %0.7-% 10.8 arasinda degistigi
saptanmistir. SARS-CoV-2 Seroprevalansiyla ilgili
yapilan arastirmalar Tablo 1'de sunulmustur.
Kuzey Amerika'da yapilan toplum tabanl
arastirmalarda SARS-CoV-2 Seroprevalansinin

% 1.5-%7, Guney Amerika'da ise %2.8-%25.8
arasinda dagilim gosterdigi ve ozellikle riskli
gruplarda seroprevalansin en ylksek degerlere
ulastigl goériilmektedir. Glineydogu Asya, Dogu
Akdeniz, Afrika gibi dustik ve orta gelirli tlkelerin
yogunlastig bolgelerde seroprevalans diger DSO
bolgelerine gére daha ytiksektir (Tablo 2) (23-38).

Tablo 2.Literatlirde SARS-CoV-2 Seropozitifligini Degerlendiren Toplum Tabanli Calismalarin

Ozellikleri
Yazar Ulke Tarih | Arastirma Grubu(kisi) | incelenen Yéntem Seropreva-
(yer) | (zaman) . Kisi Sayisi lans
Yas Cinsiyet Yiizde(%)
Sereina ve Belgika | Mart- 1-101 yas |Kadin N=16532 | Kesitsel Top- | %4.5
ark. Nisan Erkek lum tabanli
Sood ve ark. | ABD Nisan Tim yas Kadin N=863 Kesitsel Top- | %4.7
gruplari Erkek lum tabanli
Vos ve ark. Hollanda | Mart- 2 yas Uzeri | Kadin N=3207 Kesitsel Top- | %2.8
Mayis Erkek lum tabanli
Stringhini ve | isvicre Nisan- |5 yas Uzeri |Kadin N=2766 Kesitsel Top- | %10.8
ark. Mayis Erkek lum tabanli
Merkely ve Macaris- | Mayis 14 yasve |Kadin N=10474 | Kesitsel Top- | %0.7
ark. tan tzeri Erkek lum tabanli
Pollan ve ark. | ispanya |Nisan- | Tdm yas Kadin N=61075 | Kesitsel Top- | %5.0
Haziran | gruplari Erkek lum tabanli
Ulusal Saglk | Portekiz | Mayis- |1 yas tzeri |Kadin N=2301 Kesitsel %2.9
Enstittsa Haziran Erkek Toplum ta-
banli
Carrat ve ark. | Fransa Mayis- | Tum yas Kadin N=14628 | Kesitsel Top- | % 6.7
Haziran | gruplan Erkek lum tabanli
Gudbjartsson | izlanda | Mayis- | Tim yas Kadin N=23452 | Kesitsel Top- | %0.9
ve ark Haziran | gruplan Erkek lum tabanli
SCOPI calis- |irlanda | Haziran- | 12-69 yas | Kadin N=1733 Kesitsel Top- | %1.7
masi Temmuz Erkek lum tabanli
Saglk ve ingiltere | Mayis- | 2-90 yas Kadin N= 3207 |Kesitsel Top- | %6.6
sosyal bakim Haziran Erkek lum tabanli %8.8
Departmani Kasim- e
Aralik
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Kanada Kan |Kanada |Kasim Tim yas Kadin N= 17049 | Kesitsel Top- | % 1.5
Merkezi gruplari Erkek lum tabanli
NG ve ark Singapur | Ocak- | Tim yas Kadin N=7770 Kesitsel %3.8
Nisan gruplari Erkek Toplum ta-
banli
Xu ve ark. Cin Mart- 12-69 yas | Kadin N=9442 Kesitsel %0.58
Nisan Erkek Toplum ta-
banli
Poustchi ve iran Nisan Tim yas Kadin N=3530 Kesitsel % 14.0
ark. gruplari Erkek Toplum ta-
banli
Uyoga ve Kenya Nisan- | 15-64 yas |Kadin N=3.174 | Kesitsel %5.6
ark. Haziran Erkek
Toplum ta-
banli
Alali ve ark. | Kuveyt | Ma- 20 yas Usti | Kadin N=16532 | Kesitsel % 38.1
yis-Ha- Riskli gruplar
ziran Erkek (gb¢men
isciler)
Hallal ve ark |Brezilya |Mayis | Tim yas Kadin N=31165 | Kesitsel %2.8
Haziran | gruplan Erkek Toplum ta-
banli
Figar ve ark. | Arjantin |Haziran- | 14 yas Kadin N=2301 Kesitsel %53.4
Temmuz | (zeri Erkek Riskli gruplar
(gecekondu
mahallesi)
Saglk De- Peru Haziran- | 2-90 yas Kadin N= 3118 | Kesitsel %25.3
partmani Temmuz Erkek Toplum ta-
banli
Prakash ve Hindis- | Haziran- | Tim yas Kadin N=29891 | Kesitsel %17.61
ark tan Temm ruplar Toplum ta-
R e S o s
banli
14% :
12%
10%
8%
6% 5%
4% 2,8%
2%
0,2% S 0,3%
0% | —
ispanya iran Brezilya

(Ylzde) (Prevalans X Seroprevalans)

H Bildirilen kiimiilatif olgu sayilan izerinden prevalans
Sekil 3. Bildirilen kiimulatif olgu sayilari ve serolojik testler ile 6ngoérilen olgu sayilar arasindaki fark
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Ispanya, iran ve Brezilya'da gerceklestirilen
ulusal diizeyde toplum tabanli seroprevalans
aragtirmalari, serolojik testler araciligiyla
ongorilen olgu sayilarinin, bildirilen kiimilatif
olgu sayilarindan ¢cok daha yiiksek oldugunu
gostermektedir (Sekil 3) (6,29,34).

Turkiye'de ise henliz yayinlanan SARS-
CoV-2 seroprevalansini belirlemeye yonelik
toplum tabanli seroprevalans arastirmasi
bulunmamaktadir.

T.C. Saglk Bakanhgi tarafindan Tiirkiye istatistik
Kurumu (TUIK) isbirligi ile Tirkiye'de ulusal ve
yerel dliizeyde SARS-CoV-2 seroprevalansini
belirlemeye yonelik toplum tabanli iki
seroprevalans arastirmasi gerceklestirildi.
Turkiye'nin tim illerinde belirlenen hanelerden
rasgele bir kisinin dahil edildigi arastirma,
filyasyon ekipleri tarafindan yurGtalda.
Seroprevalans arastirmasinin ilki 15-20 Haziran
2020, ikincisi ise 15-30 Ekim 2020 tarihinde
gerceklestirildi. Bu arastirma kapsaminda
arastirmaya dahil edilen kisilere hem antikor testi,
hem RT-PCR testi uygulandi(35). Ancak her iki
arastirmanin sonucu da heniiz yayinlanmadi.

Turkiye'nin haftalik Covid-19 olgu sayilari
Uzerinden il dlizeyinde hazirlanan koronavir(s risk
haritasinda, bazi bélgelerin “dustik riskli” grup
kategorisine dahil edildigi gorilmektedir(36).
Bolgelerin haftalik Covid-19 olgu sayilar
agisindan en iyi sonuglara sahip olmasi iki nedene
baglanmistir.

1. Yapilan RT- PCR testi sayisinin yetersiz olmasi
nedeniyle olgular tespit edilememektedir.

2. Bolgede yasayan bireylerin blyuk bir kismi
SARS-CoV-2 ile enfekte olmus ve toplumda
Covid-19 hastaliginin yayilma riskini azaltacak
diizeyde bagisiklik yaniti gelismis olabilir.

Nedenlerin tartisildigi bu glinlerde Tirkiye'de
gerceklestirilen seroprevalans arastirmalarinda,
bu bolgelere ait seroprevalans tahminlerinin nasil
sonuclandigi merak edilmektedir. Bu baglamda,
toplumda hastalig gecirmis ve hastaliga duyarli
bireylerin oraninin belirlenebilmesi acisindan
seroepidemiyolojik aragtirmalarin dnemi ve
arastirma sonuclarinin ilgililerle paylasiimasinin
gerekliligi bir kez daha anlasiimistir.

Seroprevalansi Etkileyen Faktoérler

Yayinlanan Seroepidemiyolojik Arastirmalari
degerlendirildiginde arastirmalarin bayik

bir kisminda kadin ve erkekte SARS-CoV-2
Seroprevalansinin benzer oldugu, genc yas ve
ileri yag grubunda SARS-CoV-2 seroprevalansinin
diger yas gruplarina gére daha diisik oldugu
ifade edilmektedir. Semptom 6ykisi olan
bireylerde seroprevalansin daha ytiksek oldugu
ve Ozellikle yapilan calismalarda gegcmise

yonelik anosmi ve ateg sikayetlerinin varligi ile
seropozifligin iliskilendirildigi gérulmektedir.
Arastirmanin yapildigi bolge, arastirma
grubundaki katiimcilarin 6zellikleri (etnik kdken,
6grenim durumu, sosyoekonomik durum, hane
ozellikleri vs.) seroprevalansi etkileyen diger
etmenlerdir(30-34). Yasanilan bélgedeki bu
farkhlik cografi konum ve iklim 6zelliklerinin yani
sira sosyo-kdltiirel 6zelliklerle iliskilendirilmektedir.
iran'in 18 ilinde gerceklestirilen ulusal diizeyde
toplum tabanli seroepidemiyolojik arastirmada;
genel seroprevalans % 14 olarak tespit edilirken,
Rest ve Kum ilinde seroprevalansin (sirasiyla
%72.6 ve %58.8) ¢cok daha yliksek oldugu
bildirilmektedir(34). Farkl sosyoekonomik
gruplarda yurutilen seroepidemiyolojik
arastirmalari degerlendirdigimizde; seroprevalans
Kuveyt'te gécmen iscilerde % 38.1, Kolombiya'da

Tablo 2. Literatiirde Seroprevalansla iliskilendirilen Faktorler

Yas Meslek

(saglk calisanlari, kasiyer)

Cinsiyet

Sosyoekonomik Durum

Semptom Oykisi

Sigara kullanimi

Semptomlarin tird

Etnik koken(sosyoekonomik ve sosyo-kiiltiirel faktorler)

Bolgeler arasi farklilk (sosyoekonomik ve sos-
yo-kdlttrel faktorler)

Tibbi gecmis/ilag kullanimi

Bilinen Temas varligi/Temasin sekli

Ogrenim durumu

Hane halki buytkligi

Ulagim sekli Ozel arag/ kamu ulagim araglari

Evde saglik calisani gibi riskli meslek grupla-
rinda calisan kisi varlig

Salgindan korunma davranislari(Maske kullanimi, toplu
alanlardan uzak durma, sosyal mesafe)
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sosyoekonomik duizeyi diisiik bélgede %55.3,
Arjantin'de gecekondu mahallerinde %53.4
olarak belirlenmistir(37-39).

Bilinen temas 6zellikle hane ici temas, birden
fazla olgu ile temas ve 30 dakikadan uzun stireli
yakin temas varliginda seropozitiflik riskinin arttig
bildirilmektedir. Pandemi alanlarinda calisan
saglik calisanlar, eczacilar ile taksi soforleri,
kasiyerler gibi musteri ile yliz ylize gérlisen melek
grubundaki kisilerde seropozitifligin daha ytksek
oldugu ifade edilmektedir. Ayni zamanda bireyin
Covid-19 hastaligina yakalanma konusundaki risk
algisi ve hastaliktan kaginma davraniglarinin da
seroprevalansi etkiledigi ifade edilmektedir(40).

Sonug¢

Elde edilen bilgiler dogrultusunda, SARS-

CoV-2 Seroprevalansi llkeler ve sosyal siniflar
arasinda farkhlik géstermektedir. Yoksullar ve
gdcmenler salgindan en fazla etkilenen ve
olasilikla viriise en ¢ok maruz kalan hassas

grubu olusturmaktadir. Hastaligin asemptomatik
fraksiyonunun blyikligi goz 6niline alindiginda
gercek olgu sayilarinin, bildirilen olgu sayilarindan
cok daha fazla olmasi beklenmektedir. Nitekim
ulusal dlizeyde yapilan bir dizi seroprevalans
arastirmasinin sonugclari degerlendirildiginde;
bildirilen olgularin epidemiyolojik surveyansi
araciligiyla ulasilan prevalans ile serolojik testler
araciligiyla seroepidemiyolojik arastirmalar
sonucu elde edilen seroprevalans arasinda
blylk farklihk bulunmaktadir. Bu baglamda,
ulusal diizeyde SARS-CoV-2 seroprevalansinin
izlenmesi, seroprevalanstaki egilimlerin ve zaman
icindeki degisikliklerin degerlendirilmesi amaciyla
periyodik olarak seroepidemiyolojik aragtirmalarin
ylritilmesi ve serosurveyansin glclendirilmesi
6nem tasimaktadir.

iletisim: Ezgi Emli Alpay
E-Posta: ezgiemli.ee@gmail.com
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