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Giris: Bu calismada 0-24 ay arasi ¢cocuga sahip olan ebeveynlerin cocukluk ¢ag
asilar hakkindaki bilgi ve tutumlarinin degerlendirilmesi amaglanmustir.

Gere¢ ve Yontem: Kesitsel ve tanimlayia nitelikte yapilan bu arastirmaya,
Sabuncuoglu Serefeddin Egitim Arastirma Hastanesi Genel Pediatri Poliklinikleri’ne
2024 yili Nisan ve Mayis aylarinda muayene ya da kontrol amaci ile basvuran 0-24
ay arasi cocuga sahip olan ve anket calismasina katilmayi kabul eden 408 ebeveyn
dahil edildi. Anketler ebeveynler ile yiiz yiize gorisme yontemi ile yapildi ve
edinilen bilgiler toplam 22 soruluk anket formuna kayit edildi. Verilerin analizi i¢in
SPSS paket programi kullanildi ve p<0,05 anlamli olarak kabul edildi.

Bulgular: Calisma kapsaminda degerlendirilen olgularin; %43 (n=179)’tintin erkek,
%56,1 (N=229)'ini kiz oldugu ve yas ortalamasinin 12 ay oldugu gorildi. Anket
yapilan ebeveynlerin dagilimlari incelendiginde %73,3’tintin anne oldugu gorildu.
Tum katihmalar arasinda asilarin tam olma orani %88’iken, ebeveynlerin %85’i
asilarin gerekli oldugunu distinmekteydi. Asi karsiti olan ebeveynlerin orani ise
%4 olarak tespit edildi. Saglik Bakanligi asi takviminde yer almayan asilarin (Rota
virlis, Influenza, Meningokok ve Human papilloma viriis) bilinme orani %57,6
iken yapilma orani %31,9 olarak tespit edildi. Rutin disi asilarin bilinmesi ile hem
ebeveynlerin egitim diizeyleri hem de maddi gelir durumlari arasinda istatiksel
olarak anlamli bir iliski bulundu (p<0,05).

Sonug: Ebeveynlerin gelir ve egitim diizeylerinin rutin disi asilarin uygulanmasi
konusunda 6nemi gorilmus olup, hastaliklarin ciddiyeti goz Oniinde
bulunduruldugunda rutin asi takvimine dahil edilmesi gerektigini diisinmekteyiz.
Asi reddinin tiim diinyada oldugu gibi tilkemizde de artan bir sorun oldugu tespit
edilmistir. Tim bunlara ragmen ebeveynlerin bilgi kaynagi olarak saglik calisanlarini
tercih ediyor olusu saglik calisanlarinin asilama oranlari tizerinde etkili birer faktor
oldugunu gostermektedir.

Abstract

Introduction: The aim of this study was to evaluate the knowledge and attitudes of
parents with children aged 0-24 months about childhood vaccines.

Materials and Methods: In this cross-sectional and descriptive study, 408 parents
with children aged 0-24 months who applied to the General Paediatrics Polyclinics
of Sabuncuoglu Serefeddin Training and Research Hospital in April and May 2024
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for examination or control purposes and who agreed to participate in the survey study were included. The questionnaires were
conducted by face-to-face interviews with the parents and the information obtained was recorded on a questionnaire form consisting
of 22 questions in total. SPSS package programme was used for data analysis and p<0.05 was accepted as significant.

Results: It was observed that 43% (n=179) were boys, 56.1% (n=229) were girls and the mean age was 12 months. When the distribution
of the surveyed parents was analysed, it was seen that 73.3% were mothers. While the rate of complete vaccination among all
participants was 88%, 85% of the parents thought that vaccines were necessary. The rate of parents who were against vaccination
was found to be 4%. While the rate of knowing the vaccines not included in the Ministry of Health vaccination calendar (Rota
virus, Influenza, Meningococcus and Human papilloma virus) was 57.6%, the rate of vaccination was 31.9%. A statistically significant
relationship was found between the knowledge of non-routine vaccines and both the educational level and financial income status
of the parents (p<0.05).

Conclusion: Income and education levels of parents were found to be important in the administration of non-routine vaccines, and
we think that they should be included in the routine vaccination schedule considering the severity of the diseases. It was determined
that vaccine refusal is an increasing problem in our country as in the whole world. Despite all these, the fact that parents prefer
healthcare professionals as a source of information shows that healthcare professionals are an effective factor on vaccination rates.

Giris

Asitlama, bulasicl hastaliklarin azaltilmasi ve tamamen
ortadan kaldiriimasi icin kabul edilmis, en etkin ve en
ekonomik girisim olarak kabul edilmektedir. Bircok farkli
tilkede olusturulan asilma programlari ile amac; asi ile
onlenebilirbulasicrhastaliklariengelleyerek bu hastaliklardan
dogabilecek kalici sekel ve oliimlerin oniine gecmektir.
Dinya Saghk Orguitii (DSO) verilerine gore; bagisiklama
stratejileri ile yilda yaklasik 3 milyon 6liim engellenmektedir
(1). Turkiye'de etkin ve sirekli asi uygulamalarinin temeli
1930 yilinda cicek asisi uygulanmasini zorunlu kilan yasa
ile atilmistir (2). Ardindan 1970 yilinda DSO tarafindan
ortaya konan genisletilmis asilama programi (lkemizde
de 1981 yilinda bes bulasici hastaligi kapsayacak sekilde
ilk hali olusturulmus ve cocuk yas grubunda hastaliklar
ile  karsilasmadan asilama programinin  uygulanmasi
amaclanmistir (3). Ulkemizde 2013 yilindan beri uygulanan
glincel ulusal asilama programi kapsaminda difteri, tetanoz,
bogmaca, cocuk felci, tiiberkiiloz, hepatit A-B, hemofilus
influenza Tip B, kizamik, kizamikgik, kabakulak, 13 degerli
pnomokok ve sucicegine karsi gelistirilmis asilar yer
almaktadir. Mevcut hali ile ulusal asi programimiz diinya
capinda gecerli ve kapsamli bir program haline gelmistir.
Turkiye'de uygulanan asilama programi sayesinde tilkemizde
2009 yili itibari ile yenidogan tetanozu, 2002 yilindan beri ise
cocuk felci vakalari goriilmemektedir. Belirtilen asilar Saglik
Bakanlig tarafindan saglanmakta ve aile saghg merkezleri
aracihgi ile ticretsiz olarak uygulanmaktadir (4).

Meningokok, rota virlis, human papilloma viris
(HPV) ve influenza morbidite ve mortaliteleri goz oniinde
bulunduruldugunda biyik ©nem tasiyan hastaliklar
arasindadir ancak ulusal asilama programi icinde bu
hastaliklara yonelik asilar yer almamaktadir. ‘Ozel Asilar

olarak da adlandirilan bu asilar ailelerin temin etmesi
halinde uygulanmaktadir.

Glntimizde bircok bulasici hastaligin - ontine asilar
sayesinde gecilebilirken, son donemde asi karsithg ve
kararsizhgr aileler arasinda giderek yayginlasmakta ve bu
durum asilarin basari oranini distirmektedir (5). Asi reddi
yalnizca ebeveynin aldigi bireysel bir karardan cok basta
kendi cocugu sonra da diger bireyleri etkileyen toplumsal bir
karardir. Tuirkiye Nifus ve Saghk Arstirmasinin 2019 verilerine
gore bebek ve cocukalarin tam asili olma oraninda onceki
yila gore yaklasik %9’luk bir azalma oldugu bildirilmistir (6).
Ulkemizde 2016 yilinda yalnizca 9 olan kizamik vaka sayisi,
2019 yilinda 2904 olarak bildirilmistir (7). DSO’niin 2012
yilinda asi reddi ve asi tereddiittii kavramlarini agiklamis ve
asl teredditint asiyl kabullenmekte gecikme durumu veya
asiya ulasiimis olmasina ragmen kabul etmeme durumu
olarak bildirmistir. 2019 yilinda kiiresel sagligi tehdit eden 10
durum arasinda asi tereddiitti de sayilmistir. Asi reddi ise tim
asilart reddetme ve iradesi ile yaptirmama durumu olarak
belirlenmistir (8). Bazi llkelerde asilarin yapilmasi yasalar ile
zorunlu kilinmakla beraber tlkemizde cicek asisi haricinde
asilanma yasal bir zorunluluk degildir. ilk kez 2010 yilinda
tlkemizde goriilmeye baslanan asi reddi vakalari tizerine
2011 yilinda 183 aile asiyi reddederken 2018 yilinda 23 bin
aile asi reddinde bulunmustur (6). Asi reddinde bulunan aile
sayisinin 50 bini gecmesi halinde ise eradike edilmis cocukluk
cagl hastaliklarinin giin yiiziine ¢ikabilecegi dustintlmektedir
(9). Genel olarak asi reddi nedenlerine bakildiginda; mevcut
hastaligin onemsiz oldugunun dustintlmesi, asi icerigi ile ilgili
endiseler, asilar hakkinda yeterli bilginin olmayisi, ailedeki
cocuk sayisi, egitim durumu, maddi gelir diizeyi, dini inanislar
sayilabilir. Sosyal medya kullaniminin giderek artmasi ile
bu distincelerin yayginhg artis gostermektedir. Bu sebeple
ailelerin asilar hakkinda sahip olduklari bilgilerin dogru

J Curr Pediatr 2025;23(2):126-33



128  Evsile ve ark. Cocukluk Cagi Asilarina Karsi Ailelerin Tutumu

olmasi, asi hakkindaki tutumlarinin bilinmesi giderek 6nem
kazanmaktadir.

Bu calismada tiim bunlardan yola cikilarak; ailelerin
asilar hakkindaki bilgi diizeyinin belirlenmesi, asilar
hakkindaki tutum ve uygulamalarinin incelenmesi, asi
karsithgini onlemek icin yapilabilecek calismalar konusunda
fikir sahibi olmak amaclanmistir.

Gereg ve Yontem

Kesitsel ve tanimlayici nitelikte yapilan bu arastirmaya,
Sabuncuoglu Serefeddin Egitim Arastirma Hastanesi Genel
Pediatri Polikliniklerine 2024 yili Nisan ve Mayis aylarinda
muayene ya da kontrol amaci ile basvuran 0-24 ay arasi
cocuga sahip olan ve anket calismasina katiimayi kabul eden
ebeveynler dahil edilmistir. Yas grubu secilirken cocukluk
¢ag asilarimin bayik bir kismmin ilk iki yas icerisinde
tamamlaniyor olusu goz oniinde bulundurulmustur. Asi
olmaya engel teskil edecek hastaligi olanlar, ankete katilmayi
kabul etmeyenler ve dil engeli olanlar calismaya dahil
edilmemistir.

Orneklem biiyiikligi belirlenirken; klinigimize Subat ve
Mart ayindaki ayni yas grubuna sahip 4000 basvuru oldugu
tespit edilmis olup, %95 giiven araliginda Epi info programi
kullanilarak bu calisma icin minimum 6rneklem boyutu 351
katihmai olarak hesaplanmistir (10).

Anket, anne veya baba ile yiiz ylize goriisme yontemi
ile Tip Fakiltemiz 1. Sinif 6grencilerinden olusan 7 kisilik
grup tarafindan onam formu alinarak uygulanmistir.
Calismamizin yuritilmesi sirasinda Tip Fakiltemiz 1. Sinif
ogrencilerine yer verilmesindeki amag; 6grencilerimiz ile
bir sosyal sorumluluk projesi tasarlamak ve onlarin klinik
ile erken bulusmasini saglamak olarak belirlenmistir.
Calismada uygulanan anket formunda; sosyo-demogrofik
ozellikleri tanimlamaya yonelik; anne ve babalarin yasi,
egitim dizeyleri, gelir diizeylerinin yani sira ebeveynlerin
asl yaptirip yaptirmama nedenleri ve cocukluk cag asilari
hakkindaki bilgi durumunu 6grenmeye yonelik literatiir
isiginda hazirlanmis 22 adet coktan secmeli ve acik uclu
sorular yer almistir (11,12). Ebeveynlerin asi gerekliligi ve
asi yan etkileri hakkindaki fikirleri sorgulanmis ve cocukluk
caginda onerilen ancak Saglik Bakanligi édeme kapsaminda
olmayan asilar hakkinda bilgisi olup olmadigi sorulmustur.

Arastirmanin bagimli degiskenleri, ebeveynlerin cocukluk
cagl asilar hakkindaki bilgi diizeyleri; bagimsiz degiskenleri
ise, anne-baba yasi, egitim diizeyi, meslegi, cocuk sayis
olarak belirlenmistir.

Calismanin etik kurul onayr Amasya Universitesi
Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan
alinmustir (tarih: 09.05.2024, karar numarasi: 2024/48).
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Istatistiksel Analiz

istatistiksel analiz icin SPSS for Windows 21.0 (Statistical
Package for the Social Sciences) programi kullaniimistir.
Degiskenler degerlendirilirken tanimlayic istatistiklerde
aritmetik ortalama, standart sapma ve aciklayiciistatistiklerde
ki-kare analizi kullanilmis, anlamlilik seviyesi olarak p<0,05
alinmistir.

Bulgular

Calisma kapsaminda sorulara toplam 408 katilimci cevap
vermistir. Calismaya dahil edilen katihmcilarin beraberinde
basvurdugu  cocuklarin  cinsiyetlerinin  dagilimlarina
bakildiginda, %43 (n=179)'tintin erkek, %56,1 (n=229)'ini kiz
oldugu ve yas ortalamasinin 12 ay oldugu gorilmistir.

Anket yapilan ebeveynlerin dagihimlar incelendiginde,
anketi dolduran bireylerin %73,3’linlin anne, %26’sinin baba
ve %0,7’sinin ise teyze oldugu gortilmustir. Ankete katilan
ebeveynlerin meslek, cocuk sayisi, egitim ve gelir diizeyi
bilgilerine ait veriler Tablo 1’de 6zetlenmistir (Tablo 1).

‘Sizce cocuklara asi yaptirmak gerekli midir?’ sorusuna
katihmailarin %85,5'i evet, %8’i hayir, %6,4’U ise bilmiyorum
cevabini vermistir. Bununla beraber katilimcilarin %88’inin
cocuklarmin astlarinin tam oldugu, %9,8'inin cocuklarinin
asilarinin tam olmadigini ve %2,2’sinin ise bilmedikleri
yoniinde goris belirttikleri goriilmektedir. Cocukluk cag
asilarinin eksik oldugunu beyan eden ebeveynlere (n=49)
bu durumumun nedenleri soruldugunda; %69 (n=17)'u asl
yaptirmaya karsi oldugunu beyan etmis, %57,2 (n=14)si
hastalik nedeni ile eksik oldugunu bildirmistir. Diger
nedenlere Tablo 2'de gosterilmistir. (Tablo 2)

Asi yaptirmaya karsit olan katihmalarin  (n=17)
cocuklarina asi yaptirmaya karsi olma nedenlerinin
dagilimlar incelendiginde; %40,8 (n=10)i cocuga zarar
verebilecegi distincesiyle karsi oldugunu, %20,4 (n=5)t ise
asinin faydasinin olmadigina inandigi icin, %8,1 (n=2)i ise
dini inanglari geregi karsi oldugunu ifade etmistir.

Tablo 3’te Saglik Bakanliginin rutin asi takvimi hakkinda
bilgi edinilen yerlerin dagilimlari verilmistir. (Tablo 3) Ayrica
katilimcillarin® “Rutin asilardan hangilerini biliyorsunuz?”
sorusuna verilen yanitlar incelendiginde; katihmcilarin %77
oraninda kizamik asisi yanitini verdikleri, %52’sinin sucicegi,
%29’unun tetanoz asisi yanitini verdigi, en az soylenen asinin
ise %1 ile Hepatit A asisi oldugu goruldi.

Katilimcilara ‘Sizce asilarin yan etkisi var midir?’ sorusuna
katilimcilarin = %64,2’si asilarin  yan etkilerinin  oldugu
gorusiini belirttigi gorilmekteyken, %35,8'inin ise asilarin
yan etkisinin olmadig gorusini belirttigi gorilmektedir.
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Ayrica, katilmcilarin asinin ne gibi yan etkisinin oldugu
sorusuna verdikleri yanitlar incelendiginde, 232 kisinin ates,
92 kisinin kizariklik, 79 kisinin asi yerinde sislik, 70 kisinin
agri, 61 kisinin alerji, 18 kisinin bagisiklik bozuklugu, 12
kisinin otizm, 5 kisinin felg, yanitlarindan bir ya da birkagini
verdikleri goralmustur.

‘Saglik Bakanhgi rutin asi semasi disindaki asilar hakkinda
bilginiz var mi?’ sorusuna katihmcilarin %57,6'si evet %42,4’u

ise hayir yanitini verdigi goriilmektedir. Ayrica, katimcilarin
bildikleri rutin disiasilarincelendiginde, menenjit asisi cevabi
verenlerin sayisi 181, grip asisi cevabi verenlerin sayisi 140,
HPV cevabi verenlerin sayisi 88, rota cevabi verenlerin sayisi
217 ve bilmiyorum cevabi verenlerin sayisi ise 132 oldugu
gorilmustir. Bununla beraber, katimcllarin %68,1’inin
cocuklarma rutin disi asi yaptirmadiklari, %31,9’unun ise
cocuklarma rutin disi asi yaptirdiklari gortilmektedir. Ayrica,

Tablo 1. Ebeveynlerin sosyo-demografik ozellikleri

N %
Anket yapilan ebeveynlerin cinsiyetlerinin dagilimlan
Anne 299 73,3
Baba 106 26,0
Teyze 3 0,7
Anket yapilan ebeveynin mesleklerinin dagilimlar
Ev hanimi 191 46,8
Memur 83 20,3
Saglik calisani 46 1.3
isci 37 9,1
Serbest meslek 18 44
Diger 33 8,1
Anket yapilan ebeveynin 6grenim durumlarini dagilimlari
Okuryazar degil 5 1,2
ilkogretim 70 17,2
Lise 136 333
Universite 197 483
Aylik gelir durumlarinin dagilimlari
Dusuk (gelirim giderimden az) 60 14,7
Orta (gelirim giderim dengede) 241 59,1
iyi (gelirim giderimden fazla) 107 26,2
Katilimcilarin ¢ocuk sayilarinin dagilimi
1 183 44,9
2 143 35,0
3 75 18,4
4 ve lzeri 7 1,7
Tablo 2. Asilarin eksik olma nedeninin dagilimlan

N %
Asi yaptirmaya karsit olma 17 69,3
Hastalik nedeni ile 14 57,2
Unutmaya bagli 9 36,7
Nedenini hatirlamama 8 32,6
Pandemiden dolayi 1 4
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rutin disi yapilan asilar incelendiginde, katilimcilarin %19,6
(n=80)'sI yalnizca rota viris asisi, %9,8 (n=40)'i rota viris ve
menenjit, %4 (n=10)'l ise rota ve influenza asilarini yaptirdig
goriilmektedir. Rutin disi asi yaptirmayan ebeveynlere
yaptirmama nedenleri soruldugunda; %41,7’si gerekli
oldugunu distinmediklerini, %30,9'u lcretli asilar hakkinda
bilgisi olmadigini, %14’tniin maddi olarak yaptirabilme
imkaninin olmadigini ve %13,3’tintin ise diger nedenlerle
(zarar verebilecegi dusiincesi, sehir disinda oturma gibi
nedenler) rutin disi asi yatirmadiklart goralmustir. Rutin
disi asi yaptirmaya cesitli nedenler ile karsi olan ebeveynlere
bilgilendirme yapildiktan sonra vyaptirma dustnceleri
soruldugunda; katihmalarin %52,7’sinin evet vyaptiririm,
%27,5'inin hayir yaptirmam ve %19,9unun ise kararsizim
seklinde yanit verdikleri gortilmektedir.

Tablo 4’te ebeveynlerin egitim dizeyleri ve maddi
durumlari ile asilarin tam olmasi durumu arasindaki iliski
gosterilmistir. Ayrica, katilimalarin  egitim duzeyleri ile
cocuklarinin asilarinin olup olmamasi arasindaki iliskinin

istatistiksel olarak %95 giiven diizeyinde anlamli olmadig
(p=0,057) gortlmustir bununla beraber maddi gelir ile
asilarin tam olmasi arasinda da istatiksel olarak anlamli bir
iliski bulunmamustir (p=0,70) (Tablo 4).

Asiyaptirmaya karsi olan ebeveynlerin egitim diizeylerine
bakildiginda, tim egitim dizeylerinde en sik nedenin
‘cocuguma zarar verecegi duslincesi’ ile yaptirmadig
gortlmustir. Bu iki durum arasinda da istatiksel olarak
anlamli bir iliski bulunmamuistir. (p=0,248)

Tablo 5'te Katilimcilarin egitim diizeyleri ve gelir diizeyleri
ile ozel asilari bilme durumlari arasindaki iliski incelenmis
olup; ozellikle (niversite mezunu ebeveynler arasinda
bilgi sahibi olanlarin oraninin diger egitim gruplarina
kiyasla oldukca yiksek oldugu dikkat cekmektedir. Ayrica,
katihmailarin egitim diizeyleri ve gelir durumlari ile ozel
asilari bilme durumlar arasindaki iliskinin istatistiksel
olarak %99 giiven diizeyinde anlamli oldugu saptanmistir.
(p=0,0001) (Tablo 5).

Tablo 3. Saghk Bakanhginin rutin asi takvimi hakkinda bilgi edinilen kaynaklarin dagilimlar

N %
Aile hekiminden 317 77,7
Cocuk doktorundan 59 14,5
internetten 19 47
Cevredeki kisilerden 13 32

Tablo 4. Katihmallarin egitim diizeyleri ile cocuklarinin asilarinin tam olup olmamasi arasindaki iliski

Degiskenler Cocugunuzun Asilari tam mi?
Gruplar Evet Hayir Bilmiyorum | Toplam p-degeri
Okuryazar degil 4 0 1 5
ilkogretim 58 9 3 70

Anket yapilan ebeveynin ;

Ggrenim durumu Lise 120 15 1 136 0,057
Universite 177 16 4 197
Toplam 359 40 9 408
Dusuk (gelirim giderimden az) 48 10 2 60

) ) Orta (gelirim giderim dengede) 212 23 6 241

Aylik gelir duizeyi 0,700
Iyi (gelirim giderimden fazla) 99 7 1 107
Toplam 359 40 9 408
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Tablo 5. Katihmalarin egitim diizeyleri ile 6zel asilar1 bilme durumlari arasindaki iliski

Degiskenler 0Ozel asilar hakkinda bilginiz var mi?
Gruplar Evet Hayir Toplam p-degeri
Okuryazar degil 1 4 5
ilkogretim 18 52 70
Anket yapilan ebeveynin 6grenim durumu | Lise 65 71 136 0,0001
Universite 151 46 197
Toplam 235 173 408
Dusuk (gelirim giderimden az) 18 42 60
Aylik gelir durumunuz nasil? tha (g‘elbirim‘gid'erim dengede) 133 108 241 0,0001
lyi (gelirim giderimden fazla) 84 23 107
Total 235 173 408
Tartisma tutulmasi asilama konusunda saglik ¢calisanlarinin roltiniin
Asi uygulamalari, insanlik tarihindeki koruyucu  Onemini gostermektedir.

saglik onlemlerinin alinmasi noktasinda onemli bir adim
olmustur. Hem c¢ocuklar hem de eriskinlerin bulasici
hastaliklardan korunmasinda halen en az maliyetli ve en
glivenilir yontem olarak etkinligini surdirmektedir. Ancak
asilarin ilk kesfedildigi zamanlardan beri bazi insanlarca
stiphe ile karsilanmistir. Son donemde bu durumun tiim
diinya capinda ciddi bir tehdit olusturdugu disiintilmekte
ve asl reddini onlemeye yonelik calismalar yuritilmektedir.
Calismamizin; ebeveynlerin hem Saglk Bakanhg rutin asi
takvimine karsi gortsleri, bilgi diizeyleri ve uyumlari hem de
rutin disi asilara karsi tutumlar ortaya konarak alinabilecek
onlemler konusunda fikir vermesi amaclanmuistir.

Calismamizda ankete dahil olan ebeveynlerin buyik
cogunlugunu annelerin (%73) olusturuldugu; bunlarinda
cogunun ev hanimi oldugu gorulmastir. Bu durum
literatiirdeki anneleri baz alan bircok calismada asilar
konusunda oncelikli olarak annelerin bilgi dizeylerinin
yukseltilmesi  gerektiginin  vurgulanmasini  destekler
niteliktedir ve hatta bu egitimlerin gebelik sirecinde
baslamasi gerektigi disinilmektedir (13,14).

Turkiye' de yapilan bolgesel calismalarda ebeveynlerin
asilar konusunda bilgi kaynagi olarak saglik calisanlarini
tercih ettigi tespit edilmekle beraber yurt disi calismalarinda
ebeveynlerindaha cokinternetaracihigrile bilgi temin ettikleri
goriilmis ve bu durumun asilar konusunda daha cok yanls
bilgiler edinilmesine sebep oldugu bildirilmistir (15,16).
Calismamizda da ebeveynler bilgi kaynagi olarak %77,7
oraninda aile hekimlerini adres gostermislerdir ve bu durum
asilama hizmetlerinin (ilkemizde birinci basamak saglik
kuruluslarinca vyirituliyor olmasi ile iliskilendirilmistir.
Saglik calisanlarinin halen bilgi kaynagi olarak ilk sirada

Saglik Bakanhg cocukluk cag asilama programi
kapsaminda rutin vyapilan asilar arasinda ebeveynler
tarafindan en cok bilinen asinin literatiir ile benzer olarak
kizamik, sucicegi ve tetanoz oldugu saptandi (17). Kizamik
asisinin biliniyor olmasi son vyillarda yasanan salginlar
olabilecegi dustintlirken, tetanoz asisinin eriskin donemde
de uygulanan bir asi oldugu icin bilinirliginin fazla oldugu
dustntlmustir.  Rutin - olarak uygulanmayan asilarin
bilinirlikleri ~ sorgulandiginda  ebeveynlerin ~ %57,6'sinin
asilar hakkinda bilgisi oldugu goriilmis olup, ebeveynlerin
ancak %31,9’unun rutin disi asilardan en az birini yaptirdig
gorulmastir. Literatiirde benzer sonuclarin rapor edildigi
calismalar mevcut olup, calismamizla benzer olarak ozel
asilarin yapilmasi ve bilinirligi ile ebeveynlerin egitim
diizeyleri ve maddi durumlar arasinda istatiksel olarak
anlamli iliski tespit edilmistir (18,19). Yapilan asilar arasinda
en sik rota virlis asisi oldugu bunu menenjit ve influenza
asilarinin izledigi tespit edilmis ve calismaya dahil edilen
popiilasyonun yas grubu nedeni ile hi¢c HPV asisi yaptiran
ebeveyn olmadigi gorilmistir. Ebeveynlerin rutin disi asi
yaptirmama nedenleri arasinda goriilen en sik nedenin;
‘gerekli oldugunu disinmeme’ oldugu gorilmis ve diger sik
nedeninise ‘asilarin ticretli olmasr’ oldugu gortlmistiir. Rutin
asilama programina dahil olmayan asilarin artan fiyatlari
goz oniinde bulunduruldugunda asilarin tcretli olmasinin
asl yaptirmama nedenleri arasinda kalmaya devam edecegi
dustntlmektedir.

Calismamizda literatiirden farkli olarak; ebeveynlerin
ne egitim diizeylerinin ne de maddi gelir seviyelerinin rutin
asilarin yaptiniimasinda etkili olan bir faktor olmadigi tespit
edilmistir (16,17,20). Bu durumun rutin asilarin tcretsiz
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olarak aile hekimlerince yakin takip edilerek yapiliyor olmasi
ile iliskili olabilecegini dustinmekteyiz.

Calismamizda ebeveynlerin %85 asilarin  gerekli
oldugunu dusunirken, %881 cocuklarinin asilarinin tam
oldugunu beyan etmistir ve bu durum literatiirdeki bircok
calismada oldugu gibi %80'in Uzerinde bulunmustur
(13,21,22). Vonasek ve ark. (23) yaptigi bir calismada annelerin
yaklasik %40'inin asilarin yan etkilerinden cekinerek asi
yaptirmaktan cekindiklerini ifade etmislerdir. Bu oranin
bizim calismamizda daha az olusu ebeveynlerin asilar
hakkinda endiseleri olsa da hastaliklarin olasi risklerinden
daha cok cekindiklerini distindiirmektedir. Calismamizda
asilarin yan etkileri sorgulandiginda katiimcilarin %64,2’si
asilarin yan etkisi oldugunu beyan etmis, bunlarin neler
oldugu sorgulandiginda en cok verilen cevaplar; ates, asi
yerinde kizariklik ve sislik, agri ve alerji oldugu bildirilmis,
daha az oranda olmakla beraber katilimcilarin yaklasik
%3’ halen asilarin otizme neden oldugunu distnduklerini
belirtmislerdir. Freed ve ark. (24) yaptiklari bir calismada
da bazi asilarin otizm yaptig konusunda ailelerin kaygili
olduklart sonucuna varilmistir. Turkiye'deki benzer bir
calisma ise ailelerin, asilar icerisinde yer alan civa ve sigir
jelatininin otizme sebep olabilecegi gerekcesi ile tedirgin
olduklarini gostermistir. (25). Bu durum karsisinda yapilan
bircok calismaile bu iliskinin gercek olmadigi ortaya konmus
olmasina ragmen ailelerin bu tereddiitu karsisinda yaklasik
son 20 yildir Dinya genelinde oldugu gibi tlkemizde de
uygulanmakta olan asilardan civa cikariimistir (6).

Calismamizda asi karsiti olan ebeveynlerin orani %4,1
olarak tespit edilmistir. Turkiye’de 2016 yilinda %98 olan
asilama oranlarinin bir sonraki yilda %96’ya kadar geriledigi
gorlilmustir. 2019 yilinda tilkemizde ytrutilen bir calismada
asl karsiti ebeveyn orani %4 olarak tespit edilmistir. 2020
yilinda istanbul merkezli yiiriitilen bir cahismada bu oran
%0,8 olarak tespit edilmistir (13,18,26). Calismalar arasi bu
farkhhklarin gorilmesinin calisma evreni ve uygulandig
bolgelerin farkli olmasi ile iliskili oldugunu distinmekteyiz.

Calismanin Kisithililiklari ve Sonug

Calismamiz  sadece sinirh bir zaman diliminde
hastanemiz cocuk polikliniklerine basvuran ve arastirmaya
katilmayi kabul eden ebeveynler ile yiritilduginden elde
edilen sonuclar kesitsel bir donemi ve tek merkez verilerini
yansitmaktadir. Daha buylik ve heterojen popitlasyonda
calismalarin yapilmasina ihtiyac vardir.
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