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ÖZ 
 
Cinsel temasla  sık bulaşan hastalıklardan biri de Human papilloma virus (HPV) enfeksiyonu olup, tüm dünyada olduğu gibi 
ülkemiz için de önemli bir halk sağlığı problemidir. Bu konuda sağlık çalışanları başta olmak üzere gençlerin farkındalığının 
artırılması gerekmektedir. Bu çalışma, durum tespiti yapmak amacıyla Sağlık Hizmetleri Meslek Yüksek Okulu öğrencilerinin 
Human papilloma virus (HPV)  konusunda bilgi, tutum ve davranışlarını ölçmek amacıyla planlanmıştır. Çalışma, 
araştırmacılar tarafından oluşturulmuş anket formu ile yapılmıştır. Çalışmamızda katılımcıların % 49,1’i HPV 
enfeksiyonundan haberdar olduğunu, % 52,7’si HPV aşısını duymadığını ifade etmiştir. En fazla doğru yanıtlanan sorular; 
HPV’nin genital siğil ve serviks kanserine neden olabileceğidir.  Ancak, genel anlamda doğru yanıt oranları % 50’nin üzerine 
çıkmamıştır. Sonuç olarak çalışmamızda HPV farkındalığı ve aşılanma oranları, gerek ülkemizdeki gerekse uluslararası 
literatürdeki yayınlara bakıldığında oldukça düşük düzeyde saptanmıştır. Bu konuda eğitim faaliyetleri başta olmak üzere 
farkındalığın arttırılması amacıyla çalışmalara ihtiyaç olduğu görülmüştür.  
 
Anahtar kelimeler: Human papilloma virüs, HPV, önlisans sağlık öğrencisi 

 
ABSTRACT 
 
Determining the level of knowledge and vaccination status of Health Services Vocational School students 
about Human Papilloma Virus infection/vaccination: Bitlis Example 
 
Human papilloma virus (HPV) infection, which is one of the most common sexually transmitted diseases, is a public health 
problem for our country as well as all over the world. Awareness of young people, especially health care workers, needs to 
be increased in this regard. For this purpose, in our study, we planned this survey study in which the students of Vocational 
School of Health Services were included in order to determine the situation. In our study, 49.1 % of the participants stated 
that they were aware of HPV infection, 52.7 % of them stated that they had not heard of the HPV vaccine. The most 
correctly answered questions were that HPV can cause genital warts and cervical cancer. However, in general, correct 
response rates did not exceed 50 %. As a result, in our study, HPV awareness and vaccination rates were found to be at a 
very low level compared to the publications in both our country and international literature. There is a need for studies in 
order to raise awareness on this subject, especially educational activities. 
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GİRİŞ   
 
Human papilloma virus (HPV), sferik protein kapsidli ve zarfsız çift sarmallı bir DNA virüstür. Cinsel yolla 

bulaşan enfeksiyonlara ve bazı türlerinin maligniteye sebep olduğu bilinmektedir
(1,9,12,16-18)

. Doku tropizmine 
bağlı olarak kutanöz veya mukozal kategorilere ayrılabilen 200'den fazla HPV türü tanımlanmış olup; bu türler 
siğil, hiperkeratozis, epitelyal kistler, anogenital, orofarengeal ve farengeal papillomlar gibi benign lezyonlara 
veya invaziv malignansilere neden olmaktadır

(12)
. HPV'ler düşük, potansiyel olarak yüksek ve yüksek riskli tipler 

olarak üç gruba ayrılır. HPV6, HPV11, HPV40, HPV42, HPV43, HPV44, HPV54, HPV61, HPV70, HPV72, HPV81 ve 
CP6108 düşük risklidir; HPV26, HPV53 ve HPV66 potansiyel olarak yüksek risklidir ve HPV16, HPV18, HPV31, 
HPV33, HPV35, HPV39, HPV45, HPV51, HPV52, HPV56, HPV58, HPV59, HPV68, HPV73 ve HPV82 yüksek riskli 
türlerdir. Düşük riskli olarak tanımlanan HPV 6-11 tipleri genital siğillere neden olurken, HPV 16-18 ise yüksek 
riskli tiplerden olup servikal/diğer anogenital kanserler gibi sorunlarına neden olmaktadır

(7,14)
. HPV'nin en az 13 

onkojenik tipi tanımlanmıştır; aralarında HPV-16 ve HPV-18 kümülatif olarak rahim ağzı kanseri vakalarının 
yaklaşık % 70'ini oluşturur

(6)
. HPV ayrıca; servikal ve anogenital kanser dışında, vulvar ve vajinal kanser, penis 

kanseri, tekrarlayan solunum papillomatozu, Bowen's hastalığına, orafarengeal kanserlere neden olabilir
(12)

. 
Dünya çapında en sık görülen cinsel yolla bulaşan hastalıklardan biri  anogenital HPV’dir

(11,14,18,19)
.  

Genital ve servikal HPV enfeksiyonları öncelikle genital-genital veya anal-genital temas yoluyla bulaşır. Genital 
HPV enfeksiyonunun en önemli belirleyicisi cinsel aktivite sıklığıdır

(12)
.  HPV enfeksiyonlarının neredeyse tüm 

servikal kanserlerden sorumlu olduğu bilinmektedir. Yapılan araştırmalar, günümüzde dünya genelinde  yaklaşık 
79 milyon erkek ve kadın bireyin HPV ile enfekte olduğunu, Amerika Birleşik Devletleri'nde (ABD) her yıl yaklaşık 
14 milyon yeni bireylere HPV teşhisi konduğunu ve ABD'de rahim ağzı kanserlerinin yaklaşık % 99,7'sinin HPV 
kökenli olduğunu göstermiştir

(21)
. Dünya çapında rahim ağzı kanseri, kadınlarda en sık görülen kanserler 

arasında dördüncü sırada olup, yılda yaklaşık 530.000 invazif rahim ağzı kanseri vakası ve 260.000 rahim ağzı 
kanseri ölümü teşhis edilmektedir

(17)
.  Enfekte bireylerde bağışıklık sistemi normalde virüsü iki yıl içinde ortadan 

kaldırırken, bazı kişilerde kalıcı HPV enfeksiyonu rahim ağzı kanserine ve genital siğillere neden olduğu 
bilinmektedir

(7,14)
.
  

HPV ilgili çalışmalar, prevelansın 25 yaş altı kadınlarda çok daha yüksek seyrettiğini 
göstermektedir 

(17).
 Kadınlarda serviko-vajinal HPV enfeksiyonu riskinin erkek seks partneri sayısı ile doğrudan 

ilgili olduğu bilinmektedir. Ayrıca, cinsel yolla bulaşan diğer enfeksiyonlarda olduğu gibi, HPV’de de yeni bir 
partnerle seks yapmanın, uzun süre aynı  partnerle seks yapmaktan daha yüksek risk oluşturduğu  
bildirilmiştir

(15)
. 

HPV enfeksiyonu ve ilişkili hastalıklara bağlı gelişen mortalite ve morbiditeyi azaltmada en önemli 
strateji primer korunmadır. Primer korunma önlemleri arasında, riskli seksüel davranışların  ortadan kaldırılması 
ve profilaktik aşı uygulanmarı yer alır. Bilinen 65’ten fazla ülkede klinik kullanımı onaylanmış, üç tip HPV aşısı 
bulunmaktadır (Gardasil, Gardasil-9 ve Cervarix aşıları)

(9,12, 16-20)
.  

Servikal HPV enfeksiyonu riski, cinsel ilişkiden hemen sonra başlar; ve HPV enfeksiyonu riski kadınların 
aktif cinsel yaşamları boyunca devam etmektedir. Bu nedenle, sürekli bir bağışıklık tepkisi oluşturan ve uzun 
süreli koruma sağlayan bir HPV aşısı, cinsel ilişkiye girmeden önce genç kızları hedef alan bir HPV aşılama 
programı için büyük önem taşımaktadır

(21,22)
. Bu nedenle aşının 9-26 yaş arası kız çocuk ve genç kadınlara 

uygulanması önerilmektedir. Ancak mevcut HPV aşıları, HPV ile ilişkili hastalık yükünü önemli derecede 
azaltmakla birlikte, virüsün tüm tiplerine karşı koruyucu değildir

(16-20)
. Ayrıca, HPV aşısı zorunlu ve bedeli Türkiye 

Cumhuriyeti Sağlık Bakanlığımız tarafından karşılanan bir aşı değildir. Kişilerin bu aşının bilincinde olması ve 
yaptırmak için kendi teşvikleri gerekmektedir. 

Sağlık Hizmetleri Meslek Yüksek Okulu (SHMYO) öğrencileri, hem geleceğin sağlık personeli olmaları, 
hem de HPV enfeksiyonu ve ilişkili komplikasyonlar açısından yaş olarak risk grubunda olmaları açısından, HPV 
enfeksiyonu ve aşıları konusunda yeterli bilgiye sahip olması gereken önemli bir grubu oluşturmaktadır. Bu 
çalışmayla öğrencilerin HPV enfeksiyonu ve aşıları ile ilgili bilgileri belirlenerek HPV enfeksiyonu ve aşıları ile 
ilgili yapılması planlanan eğitim programına temel oluşturması amaçlanmıştır. 
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GEREÇ VE YÖNTEM  
 
Bu araştırma, SHMYO öğrencilerinin HPV enfeksiyonu ve aşıları ile ilgili bilgi ve tutumlarının belirlenmesi 
amacıyla tanımlayıcı olarak, 01-15 Haziran 2021 tarihleri arasında Bitlis Eren Üniversitesi SHMYO’da 
yürütülmüştür. Araştırma evrenini SHMYO öğrencileri oluşturmuştur. Çalışmada örneklem seçimine gidilmemiş, 
evrenin tümüne ulaşılması hedeflenmiştir. Örneklem boyutu seçilirken (Denek sayısı = Veri seti sayısı x 10)  
kuralına uyulmuştur

(18)
. Çalışmada kullanılan ankette 4 demografik özellik ve 30 HPV/ HPV aşısı bilgi sorusu 

olmak üzere toplam 34 soru kullanılmıştır. Bu nedenle örneklem boyutunun 340 olması yeterli olarak 
hesaplanmış ve anket 340 kişiye ulaştırılmıştır. Anket formunun % 50’den fazlasını yanıtlamayan katılımcılar 
çalışma dışı bırakılmış, anketin % 50’sinden fazlasını dolduran 224 öğrencinin yanıtları analiz edilmiştir. Ayrıca 
öğrencilerin dijital imkansızlıkları nedeniyle ancak sınırlı sayıda öğrenciye ulaşılmıştır.   
Araştırmada araştırmacılar tarafından ilgili literatür incelenerek geliştirilen “Katılımcı Bilgi Formu” ve “HPV Bilgi 
Değerlendirme Formu” kullanılmıştır. “Katılımcı Bilgi Formu” öğrencilerin sosyo demografik özelliklerini ve HPV 
enfeksiyonu ve aşıları bilgisini ile ilgili sorgulayan sorulardan oluşmuştur.  “Google forms” üzerinden anket 
formu oluşturularak kişilere online olarak iletilmiştir

(1,2,19)
. 

 
Araştırmanın Sınırlılıkları 
Bu çalışma sonuçları yalnızca araştırmaya katılan öğrencilerin cevaplarının güvenilirliği, verdikleri bilgilerin 
doğruluğu ile sınırlıdır. 
 
İstatistik analiz 

Elde edilen veriler SPSS 22.0 (IBM SPSS Statistics for Windows, Version 22.0. IBM Corp., Armonk, NY) 
programı kullanılarak bilgisayar ortamında incelenmiştir. Tanımlayıcı istatistik, ortalama, standart sapma, sayı 
ve yüzdelik dağılımları ile değerlendirilmiştir. 
 
BULGULAR 
 

Çalışmaya yaş ortalaması 20,47±1,2 olan 190’ı (% 84,8) kadın olan 224 SHMYO öğrencisi katılmıştır. 
Katılımcıların demografik özellik dağılımları Tablo 1’de verilmiştir. 
 

Tablo 1. Çalışmaya katılanların demografik özellikleri (n=224). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

* Çalışma iki yıllık eğitim yapan bir okulda yapılmıştır, bu grupta  
eğitimi çeşitli nedenlerle üç yıla uzayan öğrenciler bildirilmiştir. 

Demografik özelllik n (%) 

Yaş ort. (yıl±SS) 20,47±1,2  

Cinsiyet 
Kadın  
Erkek 

 
190 
34 

 
(84,8) 
(15,2) 

Bölüm 
İlk ve Acil Yardım 
Anestezi 
Çocuk gelişimi 
Yaşlı bakım bölümü 

 
98 
62 
54 
10 

 
(43,75) 
(27,67) 
(24,12) 
(4,46) 

Sınıf(bölüm farkı olmaksızın) 

1.Sınıf 

2.Sınıf 
3.Sınıf* 

 
150 
68 
6 

 
(66,9) 
(30,35) 
(2,75) 

İkamet edilen yer 
Ev 
Yurt 
Diğer 
 

 
202 
18 
4 

 
(90,17) 
(8,03) 
(1,8) 
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HPV ile ilgili soruların değerlendirilmesinde ise % 49,1’i HPV enfeksiyonundan haberdar olduğunu, % 52,7’si HPV 
aşısını duymadığını ifade etmiştir. HPV bilgisi ile ilgili soruların cevapları Tablo 2’de verilmiştir. 
 
Tablo 2. Katılımcıların HPV aşısı hakkında bilgi düzeyleri ve tutumları [n (%)]. 
 

HPV enfeksiyonundan haberdar olma  110 (49,11) 

HPV aşısını duyma 106 (47,32) 

HPV kavramını öğrenme yeri*(birden fazla şık) 
-okul 
-sosyal medya 
-arkadaş 
-internet 
-kitap 
-aile 
-HPV kavramını bilmiyorum 

 
10 (4,46) 
46 (20,53) 
18 (8,03) 
118 (52,67) 
8 (3,57) 
4 (1,78) 
114 (50,89) 

HPV enfeksiyonu ve/veya HPV aşısı ile ilgili eğitim 
alma 

10 (4,46) 
 

HPV aşısı yaptırma 8 (3,57) 

Ailesinde ya da etrafında rahim ağzı kanseri varlığı 24 (10,71) 

Başkalarına HPV aşısını önerme 76 (33,9) 

 
HPV enfeksiyonu ile ilgili sorulara verdikleri cevaplar incelendiğinde; katılımcıların sadece % 42,85’i HPV’nin 
rahim ağzı kanseri yapabileceğini, % 50,89’si genital siğillere neden olabileceğini bildikleri saptanmıştır. Genel 
olarak HPV bilgi düzeyleri oldukça düşük olarak saptanmıştır (Tablo 3). 
 
Tablo 3. HPV aşısı/enfeksiyonu hakkında bilgi düzeyini ölçen sorulara verilen doğru yanıtlar [n (%)]. 

HPV cilt teması yoluyla bulaşır. 39 (17,41) 

HPV cinsel temas yoluyla bulaşır. 46 (20,53) 

HPV genital siğillere neden olur. 114 (50,89) 

HPV kanser yapabilir. 100 (44,64) 

Diğer cinsel yolla bulaşan hastalıklar HPV için risk faktörüdür. 24 (10,71) 

HPV enfeksiyonu nadir görülen cinsel geçişli bir hastalıktır. 86 (38,39) 

HPV ilişkili genital siğiller hem erkeklerde hem de kadınlarda görülebilir. 42 (18,75) 

Hem vajinal hem de anal ilişki HPV enfeksiyonu için önemli risk 
faktörleridir. 

24 (10,71) 

HPV rahim ağzı kanserine neden olabilir 96 (42,85) 

Genital HPV'li çoğu insanın görünür bir belirti veya semptomu yoktur. 17 (7,58) 

Kadınlarda geçirilen HPV enfeksiyonlarının büyük bir kısmı ileri yaşlarda 
serviks kanseri ile sonuçlanır 

31 (13,83) 

HPV’nin doğum esnasında anneden bebeğe bulaşabilir. 22 (9,82) 

HPV aşısı hem kadınlar hem de erkekler için mevcuttur. 25 (11,16) 

HPV aşısı tüm HPV enfeksiyonlarına karşı korur 10 (4,46) 

HPV aşısının 9-26 yaş arasındaki kadınlara yapılması önerilir. 19 (8,48) 

HPV enfeksiyonundan prezervatif gibi bariyer yöntemler ile korunmak 
mümkündür. 

48 (21,42) 

HPV aşısı TC Sağlık Bakanlığı rutin aşı programında yer almaktadır. 31 (13,83) 

HPV aşısı zorunludur. 118 (52,67) 

HPV aşısı TC Sağlık Bakanlığı tarafından ücretsiz temin edilmektedir. 31 (13,83) 

TC Sağlık Bakanlığı kadınlara Pap-smear  testi ile tarama önermektedir.   114 (50,89) 

Ülkemizde ulusal toplum tabanlı serviks kanseri taramaları Aile Sağlığı 
Merkezleri ve Toplum Sağlığı Merkezleri bünyesindeki Kanser Erken Teşhis, 
Tarama ve Eğitim Merkezleri [KETEM] tarafından yürütülür. 

96 (42,85) 
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TARTIŞMA  
 
Dünya çapında  en sık görülen cinsel temasla bulaşan hastalıklardan olan ve serviks kanserinin bilinen en sık 
nedeni ile ilgili çalışmamıza benzer gerek ulusal gerek uluslararası birçok çalışma yapılmıştır

(3,5,8,10,11,22-24)
. Ancak 

Doğu Anadolu Bölge’sine ait veriye ulaşılabilen çalışmaya literatür sınırlı sayıdadır
(1)

. Biz de bu tanımlayıcı 
çalışmamız ile Doğu Anadolu Bölgesi’ne ait verilere katkı sağlamayı amaçladık. 
Human Papilloma Virusü çoğunlukla mukozal yapılarda yerleşim gösteren,  deri ve genital bölgedeki 
mukozalarda enfeksiyonlara neden olan DNA virüsü çeşididir. HPV servikal, anal, vajinal  bölgeler başta olmak 
üzere, vulva,  penis ve orofarenks alanında çeşitli düzeylerde malign  lezyonlara neden olduğu bilinmektedir. 
Hastalığa neden olan  çok sayıda viral yapı tespit edilmiştir.   HPV enfeksiyonlarında, sigara tüketimi,  çok sayıda 
cinsel partnerlik başta gelen nedenler arasındadır

(3,5,8,11,13,25)
. 

Tüm cinsel yolla bulaşan enfeksiyonlar gibi, HPV enfeksiyonunun en yüksek prevalansı genellikle cinsel ilişkiden 
sonraki ilk on yıl içinde, çoğu Batı ülkelerinde ortaya çıktığı bilinmektedir. Yaş aralığı ise 15 ila 25 yaşları arasında 
ortaya çıktığı görülmektedir

(12)
. Bu nedenle çalışmada örneklem olarak kabul edilen yaş grubu 18-22 yaş grubu 

olup gerek yaş grubu olmaları, gerekse geleceğin sağlık hizmeti sunucuları olmaları nedeniyle bir devlet 
üniversitesinde okumakta olan SHMYO öğrencileri  katılımcı olarak alınmıştır. 
Ülkemizden  intörn doktorların HPV enfeksiyonu ve aşısı hakkındaki bazı bilgi, düşünce ve davranışlarını 
değerlendirildiği bir çalışmada; katılımcıların bilgi düzeyleri yüksek olmasına rağmen aşılanma yüzdesi oldukça 
düşük olarak saptanmıştır. HPV aşının yaptırılmamasında; aşının pahalı oluşu, katılımcıların erkek olması ve 
katılımcıların HPV aşısını yaptırmayı gerekli görmemeleri başlıca sebepleri olarak bildirilmiştir

(5)
. Yine aynı 

çalışmada
(5)

 katılımcıların bilgi düzeyleri değerlendirildiğinde en çok doğru yanıtlanan konuların, serviks kanseri 
olgularının çoğunda HPV’nin etken olduğu, HPV’nin cinsel yolla bulaşan bir hastalık olduğu, cinsel yolla bulaşan 
hastalıkların HPV için risk faktörü olduğu ve HPV’nin genital ve ekstragenital siğil yapabileceğidir.   
ABD’de yapılan bir çalışmada iki devlet üniversitesinden katılımcı olan 406 kadının HPV aşılanma oranı % 43,6 
olarak bildirilmiştir

(10)
. Yine başka bir ABD’da yapılan çalışmada, kadınların % 47,3’ü aşılanmış ve öğrencilerin 

çoğu HPV hakkında temel bilgilere sahip olarak saptanmıştır
(3)

. Çalışmamızda ise en çok doğru yanıtlanan 
sorular; HPV’nin genital siğil ve serviks kanserine neden olabileceği olup, bu sorular en yüksek oranlarda doğru 
yanıtlanmış  olsa  da maximum doğru yanıt oranları % 50’nin üzerine çıkamamıştır. Bu düşüklük öğrencilerin 
çoğunun 1. sınıf öğrencisi olması ve HPV konusunda ilgili branşlarda eğitim verilememiş olmasına bağlı olabilir. 
Ayrıca  katılımcıların % 84,8’i kadın cinsiyette olmasına rağmen, sadece % 3,57’si aşılanmıştı. Aşı yaptırmama 
nedenleri ise çalışmamızda irdelenmemiştir. 2015’te İstanbul’da özel bir üniversitenin kadın öğrencileri ile 
yapılan benzer çalışmada

(13)
, HPV aşılanma oranlarının batılı ülkelere göre oldukça düşük olmakla birlikte 

Türkiye'deki diğer üniversitelere göre daha yüksek olduğu; HPV aşısı alımının artmasına en çok cinsel yönden 
aktif olmak ve gelir düzeyinin yüksek olması katkıda bulunduğu sonucuna varılmıştır. Çalışmamızdaki düşük HPV 
aşılanma oranları, öğrencilerin aşı farkındalığı, sosyokültürel ve maddi imkanlarına bağlı olabilir.  
Aydın’da 2018 yılında yapılan 257 ebelik öğrencisinin dahil edildiği bir çalışmada

(11)
, öğrencilerin % 71,4’ü HPV’yi 

daha önceden duyduklarını, % 78,4’ü aşıyı yakınlarına önerdiğini bildirmişlerdir. İzmir’de yine ebelik 
öğrencilerinin katılımcı olduğu 2013 yılı çalışmasında (17) ise öğrencilerin % 44,4’ü daha önce HPV 
enfeksiyonunu duyduklarını ifade etmiştir. Aydın’da 2019 yılında yapılan 833  SHMYO öğrencilerinin dahil 
edildiği geniş kapsamlı benzer çalışmada

(2)
 HPV aşısını duyma oranı % 75,6 ve HPV’yi duyma oranı % 92,7 olarak 

saptanmıştır. 
Tekirdağ’da 2018 yılında hemşirelerin dahil edildiği bir çalışmada,  katılımcıların % 86’sının HPV’yi, % 82’sinin ise 
HPV aşısını duyduklarını bildirilmiştir

(1)
. Çalışmamızda HPV’yi duyma oranı % 49,11, aşıyı önerme oranında iken 

% 33,9, HPV aşısını duyma oranı % 47,32 olmuştur. Mevcut çalışmamız verileri katılımcıların HPV konusunda 
farkındalıklarının arttırılması gerekliliğini göstermektedir. Sonuç olarak aşıyı bilme ve uygulama oranları yıllar 
içinde artmış görünse de bölgemizde HPV farkındalığı düşük düzeydedir. 
Aydın’da yapılan çalışmada sadece 3. ve 4. sınıf öğrencileri dahil edilmiş ve HPV’yi % 81,5 oranında okuldan 
duydukları saptanmıştır

(2)
. Çalışmamızda ise katılımcılarda sınıf ayrımı yapılmamasına rağmen yaklaşık % 97’si 1 

ve 2. sınıf öğrencileri olup, okuldan HPV’yi duyma oranı sadece % 4,46 idi. En sık HPV bilgi kaynağı internetti (% 
52,67). Bu durum da eğitim müfredatımızda ilk yıllara HPV ile ilgili bilgilendirme eklenmesi gerekliliğini 
göstermektedir. Böylece HPV’nin olası bulaşını azaltmada başarı sağlanabileceği sonucuna varılabilir. 
Türkiye'nin doğusunda bir ilde 2021 yılında Hemşirelik bölümü ile İlk ve Acil Yardım programlarında okuyan 
öğrencilerin dahil edildiği benzer bir çalışmada; 312 öğrenci katılımı oluşturmuştur. Bu çalışmada HPV Bilgi 
Ölçeği geliştirme çalışması yapılmıştır. Bu çalışma sonuçları, öğrencilerin HPV hakkındaki bilgi düzeylerinin  



68 

 

ANKEM Derg 2021;35(3):63-9 
 

yeterli olmadığını, cinsiyet, sınıf düzeyi, cinsel yolla bulaşan hastalıklar ve serviks kanseri hakkında bilgi sahibi 
olma gibi değişkenlerin HPV, tarama testleri ve aşı hakkındaki bilgi düzeylerini etkilediğini göstermiştir

(1)
. 

Aktif olarak uygulanan üç tip HPV aşısı olup; Gardasil dört (HPV tip 6, 11, 16, 18), Gardasil dokuz (6, 11, 16, 18, 
31, 33, 45, 52, ve 58), Cervarix iki HPV alt tipine (16, 18) karşı geliştirilmiş aşılardır. Geliştirilen üç çeşit aşı da 
Amerikan Gıda ve İlaç Dairesi (FDA) tarafından onaylanmıştır

(22)
. Bu aşılar ücret karşılığında eczanelerden temin 

edilmektedir. TC Sağlık Bakanlığı’mız tarafından önerilen aşılar olmakla beraber, HPV konusunda ulusal aşı 
programı bulunmamaktadır

(23)
. Amerikan Pediyatri Akademisi (APA) 11 ile 12 yaş aralığında üç doz HPV aşısının 

rutin olarak uygulanmasını tavsiye etmektedir. On üç ile 26 yaş arasında, daha önce bağışıklığı olmayan ya da 
dozlarını tamamlamayanların da dozlarını tamamlayarak aşılanması gerektiğini bildirmektedir. ABD’de ayrıca 
quadrivalen HPV aşısı erkeklerde kullanılmak üzere lisans almıştır. APA, 11-12 yaş aralığındaki erkek çocuklarına 
da üç doz HPV aşısının rutin olarak uygulanmasını tavsiye etmektedir

(20,21)
. ABD’de aşı güvenliği konusunda 

yapılan gözlemsel çalışmalarda, HPV aşısına bağlı ciddi bir yan etkiye bildirilmemiştir
(20)

.  Japonya’da HPV 
aşılanma oranını yükseltmek amacıyla 2014 ve 2017 yılları arasında, 570 kadın doğum uzmanı ile yapılan uzun 
soluklu çalışmada

(4)
.  HPV farkındalığı ve aşısı hakkında değişkenlik gösteren sonuçlar elde edilmiştir. 3 aşamalı 

anket şeklinde uygulanan ankette,  yanıt verenlerin  % 99'u rahim ağzı kanseri bakımı deneyimlediği ve yaklaşık 
% 90'ı bir veya daha fazlasının ölümünü deneyimlediği bildirilmiştir. 5 yıllık çalışma sonucunda kadın doğum 
uzmanlarının ilk anket sonuçları ile karşılaştırıldığında gençlere HPV farkındalık ve aşı önerisinde bulunanların 
oranı  ilk çalışmada yaklaşık % 50 iken, son çalışmada bu oranın % 83’e yükseldiği görülmüştür

(20)
. 

 
Sonuç olarak çalışmamızda HPV farkındalığını ve aşılanma oranları, gerek ülkemizden yapılan gerek se 
uluslararası literatürdeki yayınlara oranla oldukça düşük düzeyde saptanmıştır. Bu konuda eğitim faaliyetleri 
başta olmak üzere farkındalığın arttırılması amacıyla çalışmalara ihtiyaç vardır. 
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