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Amagc: Bu calismada, arastirma gorevlilerinin HPV asisi hakkindaki bilgi diizeylerinin, tutumlarinin ve
davranislarinin degerlendirmesi amaclandi.

Yontem: Calismaya Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi'nde calismakta olan 135 arastirma gorevlisi dahil
edildi. Yz ylize gériisme yontemiyle uygulanan ankette, 22 sorudan olusan, arastirma gorevlilerinin
HPV asisi hakkinda bilgi diizeyleri ve tutumlarinin degerlendirilecegi bir anket uygulandi.

Bulgular: Katilimcilarin %61,5’i kadin, %38,5’i erkektir. Arastirma gorevlilerinin %11,9'u HPV asisi
oldugunu belirtti. Tim katilimcilarin %56,3’t daha dnce en az bir kez hastasina HPV asisi énerdigini
belirtti. HPV asisi yaptiran arastirma gorevlilerinin ise %68,8'i daha énce en az bir kez hastasina
HPV asisi 6nerdigini belirtti. Katilimaillarin %15,6’sinin HPV asisinin Tirkiye’ de ulusal asilama
programinda olmadigini bilmedigi saptandi. Arastirma goérevlilerinin %25,9'u HPV asisinin sadece
kadinlara yapildigini distindiiklerini belirtti. Katilimcilarin %83’tintin HPV asisinin hangi yas gruplarina
yapildigini bildigi tespit edildi.

Sonug: Arastirmamizda elde edilen en énemli sonuglardan biri arastirma goérevlisi hekimlerin HPV
asisi dnerme sikhginin énceki calismalara kiyasla daha ytliksek olmasidir. Bu durum sevindirici olsa
da tim saglik calisanlarina asi ile ilgili bilgilendirici egitimlerin verilmesinin asi kabullint arttiracagini
dustinmekteyiz. Bununla birlikte asinin mali ylki nedeniyle de asilanmanin duslik seviyelerde
olabilecegi, bu sebeple HPV asisinin hizli bir sekilde ulusal asilama programina dahil edilmesi biyuk
6nem tasimaktadir.

Anahtar kelimeler: HPV, HPV asilari, Asistanlik, Tutum

ABSTRACT

Objective: This study aimed to evaluate the knowledge levels, attitudes and behaviors of research
assistants regarding the HPV vaccine.

Methods: 135 research assistants working at Selcuk University Faculty of Medicine were included in
the study. A 22-question survey was conducted using a face-to-face interview method to assess the
research assistants’ knowledge and attitudes about the HPV vaccine.

Results: 61.5% of the participants were female and 38.5% were male. 11.9% of the research
assistants stated that they had received the HPV vaccine. 56.3% of all participants stated that they
had previously recommended the HPV vaccine to their patients. 68.8% of the research assistants who
had received the HPV vaccine stated that they had previously recommended the HPV vaccine to their
patients. It was determined that 15.6% of the participants did not know that the HPV vaccine was not
included in the national vaccination program in Turkey. 25.9% of the research assistants stated that
they thought the HPV vaccine was only administered to women. It was determined that 83% of the
participants knew which age groups the HPV vaccine was administered to.

Conclusion: One of the most important results obtained in our study is that the frequency of HPV
vaccination recommendation by research assistant physicians is higher compared to previous studies.
Although this situation is pleasing, we think that providing informative training about the vaccine to
all healthcare professionals will increase vaccine acceptance. However, vaccination may be at low
levels due to the financial burden of the vaccine, therefore it is of great importance that the HPV
vaccine is quickly included in the national vaccination program.
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GiRiS

insan papilloma virltisi (HPV), mukozal tutulum ile deri
ve anogenital bélgeyi enfekte eden lGreme sisteminin
en sik gorilen enfeksiyonudur.™! HPV 6 ve HPV 11 gibi
dusuk riskli tipler ile enfekte olma durumunda anogenital
sigil ve papillomatozis gibi genital bolge enfeksiyonlari
gorilir. Tum serviks ve anal kanserlerin %90’indan
fazlasi, tim vulvar ve orofaringeal kanserlerin %70,
tim penis kanserlerinin %601 ve tiim vajinal kanserlerin
%75’i yuksek riskli tiplerle enfekte olma durumunda
meydana gelir.” Kadinlarda en sik gorilen doérdinci
kanser olan serviks kanseri, kadinlar arasinda kansere
bagh dluimlerin de yaklasik %7,5’inin sebebidir.>* 2020
yilinda diinya ¢apinda tahminen 604.000 kadina serviks
kanseri teshisi konuldu ve yaklasik 342.000 kadin bu
hastaliktan 6ldi; bu Ulkelerin cogu az gelismis veya
gelismekte olan Ulkelerdir.™ Serviks kanseri, birincil
(asilama) ve ikincil (tarama) korunma ile énlenebilir bir
hastaliktir. Ayrica erken evrede tani konuldugunda 5
yillik sagkalim oranlar1 %92’ye kadar ¢ikmaktadir. Rahim
agzi kanseri sonuglarindaki bu olumlu gelismenin temel
nedeni, kanser dncesi hiicrelerin erken tespitini saglayan
Pap smear testi ve rahim agzi kanserinden sorumlu
insan papilloma virlistine (HPV) karsi gelistirilen asidir.
161 Su anda 4 valanli (HPV 6, 11, 16 ve 18), 2 valanh
(HPV 16 ve 18) ve 9 valanli (HPV 6, 11, 16, 18, 31, 33,
45, 52 ve 58) olmak lizere Ug¢ asi bulunmaktadir. HPV
asilarinin cinsel aktivite baslamadan énce uygulanmasi
ideal yaklasim olarak kabul gérmektedir. DSO, 9-13
yas arasl kiz ¢ocuklarina 2 doz HPV asisinin Onleyici
ve maliyet etkin oldugunu belirtmektedir. HPV asisinin
yayginlasmasi ve etkili rahim agzi taramasiyla birlikte
gelismis tilkelerde rahim agzi kanserinin gérilme sikligi
ve 8lum oranlar azalmistir.”:8

2023’te yayinlanan kanser istatistik raporunda, HPV asisi
yapilan 20’li yaslarin basindaki kadinlar arasinda serviks
kanseri goriilme sikligimin 2012’den 2019’a kadar
%65 oraninda azaldigi rapor edilmistir.”? Ancak Ulkeler
arasinda gelir dizeyi ve asillama oranlarl agisindan
ciddi farklar vardir. Kiresel olarak bakildiginda asilama
oranlari yillar gectikce artmasina ragmen Temmuz 2023
itibariyla dustik ve orta gelirli tilkelerde asilama oranlari
hala %40’1n altindadir. Bu oran yiiksek gelirli tlkelerde
yaklasik %90 civarindadir.'® HPV asisi bir¢ok tilkenin
ulusal bagisiklama programinda yer almasina ragmen,
heniz Tirkiye'de ulusal bagisiklama programinda yer
almamaktadir.

Saglik calisanlarinin HPV enfeksiyonu ve asilari hakkinda
yeterlibilgiye sahip olmasive bukonudakison gelismeleri
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ve yeni onaylanan asilar takip etmeleri, asty1 &nerme
ve asillamanin yayginlastiriimasi konusunda énemlidir.
Bu calismanin amaci, bir Giniversite hastanesinde calisan
arastirma gorevlisi doktorlarin HPV asisi ile ilgili bilgi ve
tutumlarinin degerlendirilmesidir.

GEREC ve YONTEM

Calisma tasarimi ve etik onay
Bu tanimlayic kesitsel calisma, Agustos-Kasim 2023
tarihleri arasinda Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesi’'nde gerceklestirildi.

Arastirmaya 2023 yilinda Selcuk Universitesi Tip
Fakiltesi'nde gorev yapan dahili branslardan, HPV
ve asisi ile en fazla ilgili olmalari nedeniyle kadin
hastaliklart ve dogum, cocuk saghigi ve hastaliklari,
enfeksiyon hastaliklari ve aile hekimligi arastirma
gorevlisi hekimleri dahil edilmistir. Projeye katilmadan
once tim katihmalardan yazili bilgilendirilmis onam
alinmustir. Verilerin toplanmasi sirasinda tip fakiiltesinde
kayith, génilli olan ve bilgilendirilmis onam imzalayan
tim arastirma gorevlisi hekimlerin dahil edilmesi
planlanmis, bu nedenle hedeflenen bir &rneklem
blytikligl veya grubu olusturulamamistir. Arastirmaya
katilmay1 reddeden ve izinli olan arastirma gorevlisi
hekimler calismaya dahil edilmemis ve ilgili veriler
toplanmamustir.

Arastirmanin yapildigi tarihte Selcuk Universitesi Tip
Fakiltesi'nde Aile Hekimligi, Kadin Hastaliklar1 ve
Dogum, Pediatri ve Enfeksiyon Hastaliklari Anabilim
Dallarinda kayith toplam 147 arastirma gorevlisi
bulunmaktadir. Bunlardan 12 asistan hekim, katilmi
onaylamadiklari veya izinli olduklari icin analizlere dahil
edilmedi. Analizler toplam 135 katilimci (tim arastirma
gorevlisi hekimlerin %91,8’i) lizerinde tamamlandi.
Bunlardan 65’i aile hekimligi arastirma gorevlisi (tim
aile hekimligi arastirma gorevlilerinin %92,8’i), 38’i
pediatri arastirma gorevlisi (tim pediatri arastirma
gorevlilerinin  %92,6’s1), 20’si kadin hastaliklar ve
dogum arastirma goérevlisi (tim kadin hastaliklar
ve dogum arastirma gorevlilerinin  %90,9'u) ve
12’si enfeksiyon hastaliklari arastirma gorevlisi (tim
enfeksiyon hastaliklari arastirma gorevlilerinin %85,7’si)
idi.

Calismanin amag¢ ve prosedirleri, ilgili analizler
yapilmadan 6nce Selcuk Universitesi Tip Fakdiltesi Etik
Kurulu tarafindan 26.04.2022 tarihinde uygunluk onayi
alindr (01/08/2023; Karar No: 2023/367). Calismanin
tlim amac ve araclarinin, kurumsal arastirma komitesinin
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etik standartlarina, Helsinki deklarasyonuna ve daha
sonraki degisikliklerine uygun olarak tasarlandig1
dogrulandi.

Veri toplama

Literatlir taranarak katihmcilardan yas, cinsiyet,
meslekteki yili, evlilik durumu, alkol kullanim durumu,
sigara kullanim durumu ile ilgili verileri iceren 12
soruluk ve literatiir taranarak arastirmacilar tarafindan
olusturulan HPV ve asisi hakkinda bilgi diizeyi ve tutum
belirlemeye yonelik 10 soru olmak lizere toplamda
22 soruluk, anonim, kendi kendine uygulanan anketi
doldurmalari istendi.!'"! Bu proje kapsaminda toplanan
veriler bu calisma icin kullanildi. Anket sonrasi
arastirma gorevlisi hekimlere HPV ve asisi konusunda
danismanlik verildi.

istatistiksel analiz

istatistiksel analizler, IBM SPSS 22 paket programi
kullanilarak yapildi. Tanimlayic Sl¢itler; say ve yiizde,
ortalama, standart sapma olarak sunuldu. ikili gruplar
arasindaki dagilimin incelenmesine ki-kare analizi
uygulandi ve anlamhlik diizeyi icin p<0,05 olarak alindi.

BULGULAR

Arastirmaya 83’0 (%61,5) kadin 52’si (%35,6) erkek
olmak tizere toplam 135 arastirma goérevlisi doktor dahil

Degerlendirilmesi

edildi. Katilimcilarin yas ortalamasi 30,43+5,44’t{r.
Hekimlerin %62,2’si (=84) evli, %37,8’i (n=51) bekardir.
%14,8’i (n=20) kadin hastaliklari ve dogum, %28,2’i
(n=38) cocuk saghgl ve hastaliklari, %48,1'i (n=65)
aile hekimligi ve %8,9'u (n=12) enfeksiyon hastaliklari
ve klinik mikrobiyoloji arastirma gérevlisi doktorudur.
Katilimcilarin %62,2’si (n=84) meslekte ilk 5 yil icinde,
%24,4’4 (n=33) 6-10 yil arasinda ve %13,3’t (n=18)
11 yil ve uzerinde c¢alismakta oldugunu belirtti.
Katilimailarin %11,9’u (n=16) HPV asisi1 uygulandigini,
%88,1’i (n=119) HPV  asisi uygulanmadigini
belirtti. Katihmcilarin %7,4’G (n=10) partnerine asi
uygulandigini, %92,6’st  (n=125) uygulanmadigini
belirtti. Arastirma gorevlisi doktorlarin %56,3’l (n=76)
bir yakinina ya da hastasina HPV asisi 6nerdigini,
%43,7’si (n=59) o6nermedigini Dbelirtti. Katilimcilarin
%84,4’ti (n=114) HPV asinin ulusal asi takviminde yer
almadigini, %74,1’i (n=100) asinin her iki cinsiyete de
uygulandigini, %83’ (n=112) asinin hangi yas grubuna
yapildigini bildigini ve %50,4’i (n=68) piyasadaki HPV
asilarinin isimlerini bildigini belirtti (Tablo 1).

Katilimcailarin ¢alistiklar1 bélime gére HPV asisi Snerme
durumlar incelendi. Kadin hastaliklari ve dogum
boliml arastirma gorevlilerinin %85’i (n=17), cocuk
saglhgl ve hastaliklari bolimil arastirma gérevlilerinin

%50’si (n=19), aile hekimligi
gorevlilerinin = %49,2’si

Tablo 1. Katihmcilarin 6zellikleri ve asi ile ilgili bazi sorulara verdikleri yanitlar (n=135)

bolimi  arastirma

ve enfeksiyon hastaliklar

Ozellikler

n %
Cinsiyet Kadin 83 61,5
Erkek 52 38,5
Medeni durum Evli 84 62,2
Bekar 51 37,8
Calistig1 birim Kadin Hastaliklari ve Dogum 20 14,8
Cocuk Saghgi ve Hastaliklar 38 28,2
Aile Hekimligi 65 48,1
Enfeksiyon Hastaliklari 12 8,9
Meslekte kaginci yil ilk 5 yil icinde 84 62,2
6 yil ve Uzeri 51 37,8
Hpv asisi yaptirdiniz mi? Evet 16 11,9
Hayir 119 88,1
Varsa partneriniz HPV asis1 yaptirdi mi? Evet 10 7.4
Hayir 125 92,6
Hastaniza veya bir yakininiza HPV asisi dnerdiniz mi? Evet 76 56,3
Hayir 59 437
Hpv asisi ulusal takvimde yer aliyor mu? Evet 21 15,6
Hayir (Dogru cevap) 114 84,4
HPV asisi1 hangi cinsiyetlere uygulanabilir? Sadece kadin 35 25,9
Her 2 cinsiyete 100 74,1
HPV asisinin hangi yas grubuna yapildigini biliyor musunuz? Evet 112 83,0
Hayir 23 17,0
Piyasadaki HPV asilarinin isimlerini biliyor musunuz? Evet 68 50,4
Hayir 67 49,6
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bolimi arastirma gorevlilerinin %66,7’si (n=8) daha
oénce HPV asisi 6nermisti. Kadin hastaliklar1 ve dogum
bdlimi arastirma gorevlileri ile diger hekimler arasinda
istatistiksel olarak anlaml bir fark saptandi (p=0,027)
(Tablo 2).

Daha o6nce HPV asisi 6neren arastirma gorevlisi
hekimlerin, piyasadaki HPV asilarinin isimlerini bilme
durumlarinin ve asinin hangi yas grubuna yapildigini
bilme durumlarinin daha ytiksek oldugu tespit edildi.
HPV asisi 6neren ve 6nermeyen hekimler arasinda,
piyasadaki HPV asilarini bilme durumlari (p<0,001) ve
asinin hangi yas grubuna yapildigini bilme durumlari
(p<0,001) arasinda istatistiksel olarak anlamh fark
saptandi.

Daha 6nce HPV asisi Snermeyen arastirma gorevlilerinin
aslyl énermeme nedenleri sorgulandi. Katilimcilarin
%19,3’t ‘Asi ile ilgili yeterli bilgiye sahip olmadigimi
%2,2’si
genel kabul goérmedigini dislinilyorum’, %12,6’si

hissediyorum’, ‘Meslektaslarim  tarafindan

Turk Aile Hek Derg 2024;28(3):93-99

‘Endikasyon dahilindeki hasta grubu ile karsilasmadim’,
%11,9’'u ‘Saglik bakanligl ulusal asi programinda
yer almadigr icin’, %10,4’G ‘Asinin fiyatini pahali
buluyorum’ seceneklerini isaretledi (Tablo 3).

Katilmcilara HPV enfeksiyonunun neden olabilecegi
%97’si
sigillerine, %83,7’si erkek genital sigillerine, %81,5’i

hastaliklar  soruldugunda, kadin  genital
servikal intraepitelyal neoplaziye ve %97’si serviks
kanserine neden oldugunu biliyordu. Daha az oranda
ise katihmcilarin %5,9’u over kanserinin, %18,5’i rahim
kanserinin, %49,6’s1 penil kanserlerin, %28,1’i bas

boyun kanserlerinin HPV ile iligkili oldugunu biliyordu.

Katilimcilarin calistiklar bélime gore penil kanserler ve
bas boyun kanserleri ile HPV iliskisini bilme durumlari
arasindaki fark istatistiksel olarak anlamlidir ve bu
iliskiyi en fazla bilenler enfeksiyon hastaliklar1 bélim
arastirma gorevlileri idi (sirastyla p=0,025 ve p=0,002)
(Tablo 4).

Tablo 2. Katilmcilarin calistiklar boliime gére HPV asisi 6nerme durumlari (n=135)

Evet Hayir
HPV asisi onerdiniz mi? P
n % n %
Cahstiginiz birim Kadin hastaliklari ve dogum 17 85,0 3 15,0
Cocuk saghg ve hastaliklar 19 50,0 19 50,0 0,027
Aile hekimligi 32 49,2 33 50,8
Enfeksiyon hastaliklari 8 66,7 4 33,3
Tablo 3. Daha 6nce HPV asisi 6nermeyen hekimlerin asiyt 6nermeme nedenleri (n=135)
Asiy1 6nermeme nedenleri n %
Asi ile ilgili yeterli bilgiye sahip olmadigimi hissediyorum 26 19,3
Meslektaslarim tarafindan genel kabul gérmedigini diistintiyorum 3 2,2
Endikasyon dahilindeki hasta grubu ile karsilasmadim 17 12,6
Saglik bakanlhigi ulusal asi programinda yer almadig icin 16 11,9
Asinin fiyatini pahal buluyorum 14 10,4
Sosyal etiketlenmeye sebep olabilecegini diistiniiyorum 3 2,2
Korunmasiz ve erken yasta cinsel iliskiye tesvik edebileceginden endiseleniyorum 7 52
Asilama cok esliligi 6zendirebilir 4 3,0
Asinin yan etkileri olabilir 4 3,0
Tablo 4. Katihmcilarin calistiklari béliime gére HPV’nin neden oldugu hastaliklar ile ilgili 6nermelere verdigi dogru yanitlar
Enfeksiyon
o bastadan Gouk oBEYE pnehomig  "en
mikrobiyoloji
n % n % n % n %
Sizce HPV hangi  Kadin genital sigilleri 19 95,0 35 92,1 65 100,0 12 100,0 0,119
hastaliklara sebep  Eriek genital sigilleri 17 85,0 30 78,9 55 84,6 11 91,7 0,740
olmaktadir? Servikal intraepitelyal neoplazi 16 80,0 27 71,1 55 84,6 12 1000 0,116
Serviks kanseri 20 100,0 36 94,7 63 96,9 12 100,0 0,642
Over kanseri 0 0,0 3 7.9 5 7,7 0 0,0 0,450
Rahim kanseri 1 5,0 9 23,7 15 23,4 0 0,0 0,078
Anal ve vulva vaginal kanserler 12 60,0 24 63,2 39 60,0 9 75,0 0,795
Penil kanserler 9 45,0 17 44,7 30 46,2 11 91,7 0,025
Bas boyun kanserleri 8 40,0 5 13,2 17 26,2 8 66,7 0,002
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TARTISMA

Bircok kansere sebep olan HPV enfeksiyonu asi ile
o6nlenebilmesi nedeni ile cok énemlidir. Epidemiyolojik
calismalar, HPV'nin invaziv serviks kanseri ve &nctl
lezyonlardan sorumlu birincil faktér oldugunu tespit
etmistir."#'31  Ancak, Ulkemizde ulusal bagisiklama
programinda yer almadig) icin hekimlerin &nerileri
dogrultusunda uygulanmaktadir. Yapilan calismalarda
bireylerin asilama kararini etkileyen en énemli etkenin
hekim 6nerisi oldugu belirtilmistir."

Turkiye’de toplumda HPV asllanma oranlari %0,9-3,9
arasindadir.’>'®  Bu oranlar uluslararasi yapilan
calismalardaki HPV asilanma oranlarina gore (%40,5-
92,4) cok dusuktur.!'®22 ABD’de, Universite 6grencileri
ile yapilan bir calismada asilanma oraninin %55,8
olarak saptandigi belirtiimektedir.*? Calismaya katilan
hekimlerin asilanma orani Turkiye ortalamasindan
yiksek olmasina ragmen (%11,9), uluslararasi
calismalardaki oranlardan (%40,5-92,4) maalesef cok
dustktlr. 8191

Calismamizda HPV asisini en az 6neren hekim grubu
aile hekimleri olarak saptandi. Asilama konusunda her
zaman Oncli olmasi gereken birinci basamakta gérev
alan aile hekimleri arasindaki bu oranin disiik olmasinin
nedeni HPV enfeksiyonu veya HPV asisi hakkinda bilgi
dizeyi ve farkindaligin yetersiz olmasi olabilir. Bu
durumun, kadin hastaliklari ve dog§um ve enfeksiyon
hastaliklar1 bdlimlerinde HPV enfeksiyonuna bagh
hastaliklarla daha fazla karsilasiimasi nedeniyle
olabilecegini dislintiyoruz.

Calismada, 4 bolimin hekimleri de HPV’nin serviks
kanserine ve kadin genital sigillerine neden oldugu
konusunda olduk¢a bilgi sahibiyken (%97), HPV ile
iliskili diger hastaliklar konusunda farkindaliklari olduk¢a
distkti. Literatiirde saghk cahsanlari ve HPV asisi ile
ilgili bircok calisma mevcuttur. Yapilan bir calismada
katilmcilarin -~ blyik ¢ogunlugunun HPV asisinin
koruyuculuk sagladigr en énemli malignitenin serviks
kanseri oldugunu bilmeleri dikkati ¢cekmistir.'"!

Hekimlerin %74,1’i asinin hem kadinlara hem erkeklere
uygulanabildigini  biliyordu. Enfeksiyon hastaliklari
bolimi arastirma gorevlisi hekimleri, HPV asisinin
her iki cinsiyete de yapildigini diger bélim arastirma
gorevlisi hekimlerine gore istatistiksel olarak anlamli
dizeyde daha yiksek oranda bilmektedir (p=0,015).
Aile hekimligi bolimi arastirma gorevlisi hekimleri
ise %80’i asinin her iki cinsiyete yapildigini biliyordu.

Degerlendirilmesi

Ozbakir Acar ve ark. 2019 yilinda aile saghg
merkezlerinde yaptigi bir caismada hem kadinlara hem
erkeklere HPV asisi yapilabildigini bilen hekimlerin orani
%18 olarak saptanmistir.?®! Yillar icinde artmis gériinen
bu asi farkindaligl durumu, 6zellikle birinci basamakta
yer alan koruyucu hekimlik adina sevindirici olsa da
arastrma gorevlisi hekimlerin HPV enfeksiyonu ve
asisl ile ilgili daha detayh ve kapsamli bilgilendirmeye
gereksinimlerinin oldugu aciktir.

Hekimlerin %56,3’i daha 6nce HPV asisi 6nermisti. Bu
oranTolunayveark.’'nin Turkiye’deyaptig1 bir calismadaki
hekimlerin &nerme oranlarindan daha dusukttir.!'']
Kadin hastaliklari ve dogum b&limi arastirma goérevlisi
doktorlarin asi énerme orani diger bdlim arastirma
gorevlisi hekimlere gére daha ytiksektir. Ayni zamanda
kadin hastaliklari ve dogum bélimi arastirma gorevlisi
hekimleri, piyasadaki HPV asilarinin isimlerini diger
bolim arastirma gorevlisi hekimlere gore istatistiksel
olarak anlaml diizeyde daha yiiksek oranda bilmektedir
(p<0,001). Hekimler arasinda, kadin hastalar ve HPV
icin yiiksek riskli gruplarla calisan branslarin, HPV
enfeksiyonu ve bunun yol actigi morbiditeleri daha
iyi gézlemlemeleri nedeniyle, HPV asisinin potansiyel
saglik yararlarina iliskin farkindalklarinin daha ytksek
oldugunu distinmekteyiz.245!

Tarkiye’de HPV asisinin  halen ulusal bagisiklama
programinda yer almamasi nedeniyle asilama oranlari
oldukca diistiktiir. Ulkemizde ilk kez bu sene Istanbul
Buylksehir Belediyesi tarafindan Ucretsiz HPV asi
uygulamasi baslamustir. Ast ilk olarak Istanbul’da ikamet
eden 9-26 yas araligindaki sosyoekonomik yoksunluk
ceken bireylere uygulanmaktadir. Bu uygulama her ne
kadar 6nemli bir adim olsa da tlkemiz genelinde uygun
asllama seviyesine ulasmak i¢in yeterli degildir.

Calismada, hekimlerin %49,6’sinin piyasadaki HPV
asilarinin isimlerini bilmedikleri tespit edildi. Literatiirde,
hekimlerin HPV asisini énermeme durumlarinin HPV
ve asl hakkinda bilgi yetersizligi ile iliskili oldugunu
bildiren cahsmalar vardir.?5?°! Benzer sekilde bizim
calismamizda da katilimcalarin ¢ogu asi ile ilgili
yeterli bilgiye sahip olmadigini distindigi icin asiyi
onermedigini belirtti (%19,3). Katilimcilar yine ytksek
oranda, asinin ulusal bagisiklama programinda olmamasi
ve pahali olmasi nedenleriyle asiyr dnermediklerini
belirtti (%11,9 ve %10,4). Benzer sekilde literatiir
taramalarinda, hekimlerin hem kendilerine hem de
hastalarina asi énerme tutumlari konusunda asinin mali
yiikiiniin ciddi bir 5Sneme sahip oldugu tespit edilmistir.
124301 Tirkiye’de sosyoekonomik durum goéz 6niine
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alindiginda, asinin ulusal bagisiklama programinda yer
almamasi nedeniyle bu yiiksek maliyet, hekimlerde ve
hastalarda cekinceye sebep olmaktadir.

Saghk calisanlarim HPV asisi hakkinda tam olarak
bilgilendirmek ve farkindaligr artirmak, toplumun HPV
asisini kabul etmesi, bdylece asiyla ilgili dnyargilarin
ve yanlis inanclarin ortadan kaldirilmasi agisindan son
derece 6nemlidir.

HPV asisi ve enfeksiyonlari konusunda 6n saflarda gérev
yapan aile hekimligi, pediatri, kadin hastaliklar1 ve
dogum ve enfeksiyon hastaliklart hekimleri basta olmak
tizere tim saglk calisanlarina yénelik, HPV konusunda
bilgi ve farkindalik diizeyini artiracak tedbirlerin alinmasi
gerekmektedir.

Sinirlhiliklar
Arastirmanin bazi sinirhliklari su sekildedir.

Tek merkezli bir calisma olmasi ve HPV hakkindaki
bilgi ve farkindalik diizeyinin bdlgesel olarak Snemli
olcude farklilik gosterebilmesi nedeniyle, sonuglarinin
tilke genelinde veya kiiresel olarak arastirma gorevlisi
hekimlere genellenebilirligi sinirhidir.

Arastirmaya sadece arastirma gorevlisi hekimler dahil
edildiginden genel niifusla veya diger mesleklerle bir
karsilastirma yapilamadi.

Katimailarin yas ortalamasi 30,43+5,44’tlr. Nispeten
geng katilimallarin daha fazla olmasi toplumu temsil
etme yetenegini azaltmaktadir.

Calismaya yalnizca HPV enfeksiyonu ve asisi ile en ¢ok
ilgilenen bolimlerden arastirma gorevlisi hekimler
dahil edildi. HPV ve asisi ile ilgili benzer calismalarin
diger bolimlerde calisan hekimler de dahil olmak lizere
yapilmasi gerekmektedir. Bu konuyla ilgili calismalarin
gelecekte planlanmasi gerekmektedir.

SONUC

Calismada elde ettig§imiz en 6nemli sonug; ©Snceki
calismalara gore hekimlerin HPV asisi Snerme sikhiginin
daha yilksek olmasidir. Bu durum her ne kadar
sevindirici olsa da yeterli degildir.

Asinin  koruyuculugu ylksek olmasina ragmen,
hekimlerin asi hakkinda yeterli bilgiye sahip olmamasi,
yiksek maliyet, ulusal bagisiklama takviminde yer
almamasi gibi nedenlerle asinin yeterli dizeyde
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onerilmedigi gorilmustiir. Bu sonuglar, tim hekimlerin
ve hekim adaylarinin HPV asisi konusunda daha
fazla egitim almalarinin gerekliligini godstermektedir.
Hekimlerinin HPV asisiyla ilgili bilgi ve &nermelerini
artirmak icin saglik politikalarinda ve programlarinda
gerekli diizenlemelerin yapilmasi dnemli bir adimdir.
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