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Ozet
Bagisiklama hizmetlerinde amag asi ile onlenebilir hastaliklari ve bu hastaliklara bagh
olumleri engellemektir.
Asilama; en dnemli toplum sagligi miidahaleleri arasinda yer almaktadir. DSO'niin 2017
raporuna gore halen yaklasik 1,5 milyon kisi asi ile onlenebilir hastaliklar nedeniyle
hayatini kaybetmektedir. Tim diinyada asilama programlari olduk¢a basarili olmus ancak
asilama oranlar istenilen diizeylere taginamamistir. Asilama diinyada kabul gorse de az
sayida kisi veya gruplar bazi asilara ya da asilamaya karsi ¢ikmaktadir. TNSA'ya gore
ulkemizde 2008'de tam asili ¢ocuk %77 iken 2018'de %68 olarak rapor edilmistir. Bu
oranlarindaki dusistn asi karsithgr sonucu oldugu dusinilmekte ve giivenli bagisiklama
hizmetinin amacina ulasabilmesi icin birinci basamakta c¢aligan ebelere ciddi gorevler
dismektedir.
Sonu¢ olarak; egitici, arastirici, planlayict ve uygulayici rolleri ile ebeler glivenli
bagisiklamada onemli bir konumdadir, bilimsel c¢alismalar toplum saghginin
korunmasinda asilamanin etkili oldugunu gosterirken, asi karsithgini ciddi bir halk saghgi
sorunu olarak degerlendirmek gerekmektedir. Derleme niteligindeki bu c¢alismada

literatlirde yer alan asilama ile ilgili bilgilerin paylasilmasi hedeflenmistir.
Anahtar kelimeler: Asi karsithdi, bagisiklama, ebelik, toplum saghg

Abstract

The aim of immunization services is to prevent vaccine-preventable diseases and deaths
due to these diseases.

Vaccination; It is among the most important public health interventions. According to the
WHOQ's 2017 report, approximately 1.5 million people still die due to vaccine-preventable
diseases. All over the world, vaccination programs have been very successful, but
vaccination rates have not reached the desired levels. Although vaccination is accepted
in the world, few people or groups oppose some vaccination or vaccination. According to
TDHS, while fully vaccinated children were 77% in 2008, it was reported as 68% in 2018.
The decrease in these rates is thought to be the result of anti-vaccination and serious
duties fall under the responsibility of midwives working in primary care in order to achieve
the goal of safe immunization service.

As a result; Midwives have an important position in safe immunization with their
educational, researcher, planner and practitioner roles. Scientific studies show that
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vaccination is effective in protecting public health, while anti-vaccination should be
evaluated as a serious public health problem. In this review, it is aimed to share

information about vaccination in the literature.
Keywords: Anti-vaccination, immunization, midwifery, public health

Girig

Bagisiklik; viicudun immdin yanit vermeye hazir hale gelmesi, bazi mik-roorganizmalara
karsi dogal olarak var olan ya da farkl yollarla kazanilmis diren¢ durumu yani viicut
direncidir. Bagisiklama (immiinizasyon) ise kisilerin bagisiklik sisteminin yapay yontemler
ile uyarilarak enfeksiyon hastaliklarindan korunmasinin saglanmasi iglemidir. Bagisikhk
aktif ve pasif bagisiklik olarak ikiye ayrilir; agi uygulamalari ile aktif bagisiklik saglanirken
immunoglobulinler ile pasif bagisiklik saglanmaktadir.

Asi; bir hastaliga 6zel, spesifik koruma saglamak amaciyla hazirlanmis immiinobiyo-
lojik materyal, biyolojik Uriin olarak tanimlanmaktadir. Asilama ise aktif bagisiklama
saglamak igin bagisikhk sisteminin cevabini diizenlemek amaciyla antijenlerin viicuda
verilmesi yontemidir. Asilama g¢alismalarinin en temel kavrami; toplum bagisikligidir.

Toplumsal bagisiklk; asilanmamis bireylerin agilananlar sayesinde hastalik etkeni ile
temasinin azalmasi, bunun sonucunda toplumda o hastaligin gorilme hizinin azalmasidir.

Bagisiklama hizmetlerinde temel amag; asi ile 6nlenebilir hastaliklar (bogmaca, dif-
teri, tetanoz, neonatal tetanoz, kizamik, kizamikcik, kabakulak, tiberkiloz, poliomiyelit,
hepatit a, hepatit b, sucicegi, hemofilus influenza tip b ve bagh hastaliklar, invaziv
pnomokokkal hastaliklar)onlemek, bebek ve c¢ocuklar oncelikli olmak Uzere bu
hastaliklara bagh 6limleri engellemektir.

Asi ve Asi Caligsmalarinin Tarihgesi

Dinya'da ilk asi 1796 yilinda Edward Jenner tarafindan gelistirilen ¢icek asisidir,
1801 yilinda Jenner metoduyla istanbul'da uretilmistir. Louis Pasteur tarafindan 1885
yiinda kuduz asisi ikinci olarak kullanilmaya baglanmistir. Dinyada ilk kez Osmanli
imparatorlugu tarafindan 1885 yilinda cgicek asisi icin kanun cikarilmis, ardindan asi
laboratuvarlari kurulmustur. O dénemlerde yasanan gelismeler ¢ergevesinde yine kuduz,
difteri, sigir vebasi, kizil serumlari ve tiiberkiiloz asilan Uretilmis, halk sagligini korumak
amaciyla toplumlara uygulanmistir.

Ulkemizde asi ve serum iretimi Kurtulus Savasi dénemlerinde devam etmis, asl
dretimi 1928 yilinda tek bir ¢ati altina toplanarak Hifzisihha Enstitiisii kurulmus ve Gretim
hizla devam etmistir. Hifzisihha Enstitiisu biinyesinde 1936'da tifo, dizanteri, kolera, veba,
meningokok, stafilokok, bogmaca, brucella, nezle, BCG (adiz ici ve deri i¢i olmak lizere)
difteri, tetanoz, kizil, aliminyum presipiteli karma asilar, lekelihumma, kuduz, gigek, grip
olmak lizere 17 tip asi uretildigi ve 35 farkli formiilde kullanima sunuldugu, 1950-1985
yillari arasinda viral asilar ile ilgili gelismeler oldugu bilinmektedir. Cumhuriyet'in ilanindan
sonra “Tababet ve Suabatlari Sanatlarinin Tarz-1 icrasina Dair Kanun” ve “Umumi Hifzisih-
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ha Kanunu” ile 1961 yilinda cikarilan “Saglik Hizmetlerinin Sosyallestiriimesi
Kanunu” gibi kanunlarla halkin saghginin korunmasi, yikseltilmesi hedeflenmis,
asilama galismalarinin tim ulkeye yayilmasi saglanmistir.

Diinya Saglk Orgiti (DSO) 1974 yilinda “Genigletilmis Bagisiklama Programi
(Expanded Programme on Immunization-EPI, GBP)"ni gelistirmis, program
kapsaminda yapilan yogun caligmalar neticesinde 1980 yilinda o6rgiit, diinyada
cicek hastahginin eradike edildigini duyurmustur.

GBP agsi ile 6nlenebilir hastaliklarin morbidite ve mortalitelerini azaltarak kontrol
altina almak, hatta tamamen ortadan kaldirmak amaciyla hassas yas gruplarina
etken ile kargilagsmadan once ulasarak bagisiklanmalarini saglamak i¢in yapilan
asilama hizmetlerini icermektedir. Ulkemizde GBP 1981 vyilindan itibaren
uygulanmaya ge¢mis, sonrasinda yogun asilama calismalari sayesinde polio ve
neonatal tetanoz hastaliklari agisindan blyik basarilar elde edilmistir. Glinimtizde
halen asi calismalan titizlikle yirutilmekte ve asilar ile ilgili tim gelismeler
yakindan takip edilmektedir.

Asilama hizmetleri temel olarak birinci basamak saglik kuruluslarinda, koruyucu
saglik hizmetleri kapsaminda yiritiilen bir hizmettir ve DSO’ye gdre her yil
diinyada 2-3 milyon bebegin 8limi dnlenmektedir. DSO’niin 2017 raporuna gore
halen yaklasik 1,5 milyon kisi asi ile onlenebilir hastaliklar nedeniyle hayatini
kaybetmektedir. Bu nedenle asilama, koruyucu saglik hizmetlerinin en onemli
toplum saghgdi midahaleleri arasinda yer almaktadir.

Asi Karsith@i (Asi Reddi) ve Asi Kararsizligina Genel Bakis

Tum diinyada ozellikle cocukluk cagi asilama programlar oldukga basarili olmus, asi
ile onlenebilir hastaliklar biyik 0l¢lide azaltlmig ancak tim bu basarilara ragmen
asilama oranlari istenilen diizeylere tagsinamamistir. Bu duruma gesitli faktorlerin yani sira
ginumuzde giderek artan asi ile ilgili olumsuz tutumlar ve asi karsithdi etkilidir. Asilar ¢ok
glvenilir drldnler olmakla birlikte cgesitli nedenlerle toplum tarafindan guvenilirligi ve
gerekliligi sorgulanabilmektedir. Diinya genelinde asilama biyik kabul gorse de az sayida
kisi veya gruplar bazi asilara veya asilamaya kargi ¢ikmaktadir.

Tim asilan reddetme, iradesi ile yaptirmama durumu asi karsithgr olarak
tanimlanmaktadir. Asi karsithgr sadece gunimize ait bir durum olmayip Edward
Jenner'in ilk asly Urettigi donemlerde E. Massey adli bir din adami asilama faaliyetlerini
seytana uymak seklinde tanimlamig, asi uygulamalarinin basladigi dénem ayni anda asi
karsithgr da baslamistir. Sonraki dénemlerde 1864 yilinda ingiltere’de ve 1870’lerde
Amerika’da gicek salgini nedeniyle zorunlu asI uygulamalari, uygulamalar sirasinda alinan
siki 6nlemler, siddet ve verilen agdir cezalar asi karsiti hareketleri artirarak gii¢lendirmis,
Avrupa’nin diger llkelerinde de benzer tablolar gorilmustir. Asi reddi kavrami diinyada
1990’h yillarda, Glkemizde ise 2010°dan itibaren popiilerlik kazanmaya baslamistir.
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Ulkemizde asi yaptirmayan ailelerin sayisi 2010 yilinda 183 iken 2016'da 10
bin lzerine ¢ikmistir (Bozkurt BH, 2018: 74). Tirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi
(TNSA) verilerine gore 2008'de tam asili cocuk %77, 2013'de %74 ve 2018'de bu
oran %68 olarak rapor edilmistir. Asilama oranlarinda gorilen belirgin diisistn asi
karsithginin  bir sonucu oldugu disinilmektedir. DSO 2012 vyilinda “Asi
Tereddiitleri Calisma Grubu (Vaccine Hesitancy Working Group)” adi ile asi reddini
arastirmak icin bir grup kurmus ve bu grubun ¢alismalari sonucu DSO ile Birlesmis
Milletler Uluslararasi Cocuklara Acil Yardim Fonu (United Nations International
Children's Emergency Fund-UNICEF)'nun hazirladidi rapora gore asi tereddiiti (as!
kararsizli§i) ile asi reddi kavramlari farkli tanimlanmistir. Asi tereddiitdi, asilama
karsisinda duyulan supheleri veya asilama hizmeti sunuluyor olmasina ragmen
aslyl geciktirme veya reddetmeyi kapsamakta, bir ya da daha fazla asi igin s6z
konusu bir kavramdir. Tim dinya Ulkelerinde %90 oraninda rapor edilmis, bu
nedenle birgok bolgede kizmik-kizamikgik-kabakulak (KKK) asilamasi toplumun
bagisikligr icin gerekli olan %95 oranin altina diismiis ve DSO 2019 yilinda 10
kiresel saglk sorununun basinda “asi karsithgi’na yer verilmigtir.

DSO as! reddi nedenlerini bireysel, toplumsal, baglamsal ve 6rgiitsel ana
bagliklari altinda toplamistir (Tablo 1).

Badlamsal Etkiler lletisim ve medya artami
Tarihi, sosyokltirel, cevresel, saghk sistemifku- | Toplumda etkili liderler, badisiklama programina erisimi kontrol edenler,
rurmsal/ekonomik veya siyasi faktdrler asilarna karsit veya vandasi lobiler

Tarihi etkiler

Din/kaltdr/dnsivet/sosyoekonomik etkiler

Sivaset/politikalar

Codrafi engeller

llag endiistrisine dair abgilar

Bireysel Etkiler ve Grup Etkileri Asllanmaya dair kisisel, ailevi vedveya topluluksal deneyimler (afn dahil)
Aglya dair kisisel algidan veya sosyal cevrefarka- | saglik ve korunmaya dair inanglar, tutumlar

das ¢evresinin etkilerinden kaynaklanan etkiler Bilgi/farkindahk

Sadhk sistemine ve sunuculanna olam given ve kisisel deneyim
Riskdvarar (akyilanan, deneyimienen)

Sosyal norm olarak bafiziklamnanin kabull veya tersine olarak intivag
duymama/zararh bulma

Asi/Asilamaya Ozel Konular Risk/Yarar (epidemiyobajik ve bilimsel kanit)

Dodrudan asyla veya asilamayla iliskili olaniar

Mevcur agimin yerine yeni bir asinin veya yeni bir as formidlasyonunun veya
aglya dair yeni bir tavsiyenin sunulmasi
Uygulama sekli

Azllama programinin tasanmysunulma sekli (Gm. rutin program mi yoksa
kitlesel bir kampanya mi7)

Azt vefveya asilama ekiprnaninin glveniliridi vefveya kaynadi

Asilarmna takvirni

Malivetier

Asiya dair tavsiyenin gicl vefveya bilginin temeli vedveva sadlik
personelinin tutumu

Tablo 1. DSO SAGE (Strategic Advisory Group of Experts on Immunization) ¢alisma grubuna gére asi kararsizhginin belirleyenleri
matriksi (WHO web sayfasi, Erigim adresi:
http://www.who.int/immunization/sage/meetings/2014/october/1_Report_WORKING_GROUP_vaccine_hesitancy_final.pdf)
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Asilarin suclanmasinda asilarin icerdigi kimyasallar nedeniyle toksik oldugu,
asl Ureten firmalarin bu isten elde ettigi buyilk finansal getirinin art niyetli
olabilecegi kaygisi, dogal bagisiklanmanin ve dogal yontemlerin hastaliklardan
korunmada daha etkin oldugu gibi iddialar basi c¢ekmektedir ve yapilan
suclamalarin ¢ogu mitolojik temellidir. Daha ‘tibbi gorinimli’ agiklamalar ile
yapilan suclamalar ise klinik olarak kanitlanamamistir. Ornegin; asilarin
icerigindeki civanin otizme yol agtigi iddiasi ile ilgili birgok ¢calisma yapilmis, hicbir
calisma bu iddiayl kanitlamamistir. Bu iddianin kaynagi 1998 yilinda The Lancet
dergisinde bir Gastroenterolog olan Wakefield ile arkadaslarinin KKK asilamasi ve
otizm arasinda iliski oldugunu gostermeye calisan 12 vakalik, kontrol grubu
bulunmayan ¢alismasidir. Sonrasinda da yayinladigi asi karsiti yazilar ile toplumun
kafasini karistirmistir. ingiltere’de bagimsiz bir degerlendirme kurulu olan Genel
Tip Konseyi yaptigi incelemeler sonucunda ailelerin hikiimete dava agmasi
nedeniyle davanin gidisatini degistirmesi icin Wakefield'e para verdigini ve kisisel
cikarlar nedeniyle bu yazilarin yayinlandigini ortaya ¢ikarmistir. Calismalar 2010
yilinda dergiden kaldiriimis ve Wakefield'in doktorluk yapmasi yasaklanmistir. Bu
yasananlardan sonra konu ile ilgili cok sayida bilimsel calisma yapilmis ve agilama
ile otizim arasinda anlamh bir iliski bulunamamistir. Tim bunlara ragmen
medyanin ve saglk c¢alisanlarinin olumsuz tutumlarn asilama oranlarinin
dismesine neden olmustur. Buna ragmen Amerika asilanma oranlar daha fazla
diser endigesi ile 2001 yilinda asilardan civayi ¢ikardigini aciklamis, tlkemizde ise
2009 vyilindan itibaren civasiz asiya gecildigi Saglik Bakanh@l tarafindan
bildirilmistir.

Bir diger konu dini ve felsefi etkin kisilerin veya gruplarin yonlendirmeleridir.
Nijerya’da yapilan bir calismada polio eradikasyon programinda polio asisina karsi
duyulan kaygilar gidermede dini ve geleneksel liderlerin Gzerinde durmak gerektigi
vurgulanmis, yapilan ¢alismalar dini inancglarin ve dini liderlerin agi redlerinde etkin
oldugunu gostermistir (Jarret C. ve ark, 2015: 443). Dini nedenlerle asilara karsi
cikanlarin en sik kullandigi argiman asilarin icerigi ile ilgilidir ve tlkemizde “asilar
domuzdan elde edilen maddelerle Uretilmektedir, helal degildir” ifadeleriyle son
yillarda daha sik karsilagiimaktadir (Aker A, 2018: 181).

Konu ile ilgili literatiir taramasi yapildiginda ¢alismalarin Amerika'da son 20
yilin en fazla kizamik vakasinin 2014 yilinda goérildigini ve bu vakalarin gogunun
bireysel olarak asilamayi reddettidi ortaya koymustur (CDCP, 2018: 529). Benzer
olarak 2011 yihinda Avrupa’da kizamik vaka bildiriminin ciddi sekilde artis
gosterdigi ve bu bildirimlerin %85'inin asilanmamis veya asi kaydi bulunmayan
kisiler oldugu saptanmistir (Cottrell ve Robert, 2014: 342). Avrupa Hastalik Koru-
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ma ve Onleme Merkezi (ECDC)'nin 2017 verilerine gére Avrupa'da kizamik vaka sayisl
2016 yilinin yaklasik ¢ kati olarak tespit edilmis ve vakalarin blyik kismi Romanya ve
italya'dan bildirilmis, tani alanlarin %87’sinin asiyr reddettidi, bu nedenle Avrupa'da
gorulen kizamik salgininda 35 vakanin kizamik yiziinden hayatini kaybettigi bildirilmistir.

Venezuella'da asi reddinde bulunan ebeveynlerle ilgili yapilan bagka bir ¢calismada;

asilarin yan etkileri ve bir aginin birden fazla yapilmasinin gereksiz oldugu fikri 6n plana
citkmistir (Burghouts ve ark, 2017: e0170227).
Sanlurfa’da yapilan gebe ile cocuklara uygulanan tetanoz asilanma oranlarini ve asilama
ile ilgili sorunlari arastiran bir calismada %21 oranda kac¢inlmis firsatlarin olmasi ile
asilamanin énemsenmemesi, %27 gegici tarim isciligi nedeniyle asilarin yaptirilamamasi
ve %21 asinin zararl oldugunun disindlmesi dikkat cekmektedir (Kurger MA. ve ark,
2005: 8).

Denizli'de 2017 yihnda yapilan saglik ¢alisanlarinin Influenza asisina yaklasimlarini
arastiran baska bir calismada asi olmak istemeyenlerin en 6nemli nedenleri; %64,5 asinin
gerekliligine inanamama, %40,9 diger korunma yontemlerini tercih etme ve %39,1 yan
etkilerinden korkma olarak bulunmustur (Sari T. ve ark, 2017: 60) . Ulkemizde eksik asili
olma, tim asilari yaptiramama durumlari gibi spesifik ve eriskin asi kabuli ile ilgili
caligmalar olsa da c¢ocukluk c¢aginda tim asilanin reddini kapsayan c¢aligmalar
bulunmamaktadir.

Giivenli Bagisiklamada Ebeler ve Rolleri

Toplumun asiyla korunabilen hastaliklarla ilgili kazanimlar konusunda egitilmesine,
as! guvenligini temin etmek icin kamu glivenini arttirmaya yonelik daha fazla ¢abaya
ihtiyac vardir. Bunu saglamak noktasinda toplumla dodrudan baglantili calisan ebelere ve
diger saglk profesyonellerine 6nemli gorevler dismektedir. Saglik profesyonellerinin
asilamaya yonelik olumsuz tutumlari, ebeveynlerin agi kararini gigli bir sekilde
etkilemektedir. Bu nedenle saglik galisanlari arasindaki asi kararsiz davranislarin ele
alinmasi ve saglik ¢alisanlarinin, hasta ve ebeveynlerde asi teredditiiyle bas etmek lizere
egitilmesi gereklidir.

Cocuk saghginin korunmasinda 6énemli yere sahip givenli bagisiklama hizmetinin
amacina ulasabilmesi igin asinin Uretiminden c¢ocuda uygulanmasina kadar gegen
suregte ve sonrasinda pek ¢ok kisi ve kurulusun sorumlulugu vardir. 1920°li tarihlerden
glindmize ebelerin blylk bir bolimi koruyucu saglik hizmetlerinin ydrutaldtigi birinci
basamakta gorev almis ve Ozellikle anne-cocuk saghgr acgisindan onemli hizmetler
vermislerdir. Mevzuata bakildiginda; Saglk Bakanhgi'nin Saghk Meslek Mensuplari ile
Saglik Hizmetlerinde Calisan Diger Meslek Mensuplarinin is ve Gérev Tanimlarina Dair
Yonetmelik (Tarih: 22.05.2014 ve Sayi: 29007)'te “Ebeler 0-6 yas cocuk bakim ve
gelisimini izler, 6zellikle gebe ve 0-6 yas ¢ocuk asilari olmak Uzere bulagici hastaliklarin
kontrol programlarinda ve bagisiklama hizmetlerinde gorev alir.” denilmekte, ayrica;
Toplum Saghg: Merkezi (TSM) ve Baglh Birimler Yonetmeligi (Tarih:5.02.2015, Say1:29258)

Biruni Health and Education Sciences Journal (BHESJ)
Volume 4/1 Spring p. 60-67




66 Hiilya AYCIGEK
Madde 48'de TSM'de gorev yapan saglik memuru (toplum saghgi), hemsire ve ebenin
gorevleri:

e Toplum saglhgi merkezindeki asilarin soguk zincir kurallarina uygun olarak

saklanmasini ve dagitimini yuritmek,

e Bulasici ve bulasici olmayan hastaliklarin kontroll ¢aligmalarina katiimak,

e Okul saghgi hizmetlerine katilmak,

e Bagisiklama hizmetlerinin planlanmasi ve yiritilmesinde gorev almak,

e Toplumun saghginin korunmasi, gelistiriimesi ve tesviki hizmetlerinde gorev almak
seklinde belirtiimektedir.

Ulkemizde ebeler bagisiklama hizmetleri kapsaminda yalnizca ¢ocukluk dénemi
asilamalarini degil dogurganlik ¢adi kadin/gebe, risk grubu, saglik ¢alisani gibi erigkin
asilama c¢aligmalarini da yuritmektedir. Ayni zamanda asI uygulamalan sonrasinda
gelisen yan etkilerin bildirimini ve takibini ylriterek bagisiklama hizmetlerinin
iyilestiriimesine ve giliglendirilmesine katki saglamaktadir. Ebeler glivenli bagisiklamada;
egitici, arastirici, planlayici ve uygulayici rolleri ile gocuk sagligini, kadin saghgini, insan
sagligini dolayisi ile toplum sagliginin korunmasinda tartigmasiz onemli hizmetler
sunmaktadir.

Sonug

Sonug olarak; tarih boyunca gergeklesmis pandemiler (kitalararasi salgin hastalik),
olumcil hastaliklar insanlk tarihinin sekillenmesinde 6nemli rol oynamis, toplumsal
yapiyl kokiinden degistirmistir. Toplum bagisikhgi nedeniyle, agi olma veya olmama karari
bireysel oldugu kadar toplumsal sonuglari olan bir karardir. Bugiine kadar yapilan bilimsel
calismalar bagisiklama c¢alismalarinin toplum sagdhigini korumak acisindan etkili ve
glvenilir bir arac oldugunu gostermektedir.

Bagisiklama ¢alismalarinin tarihten gliniimiize kadar olan seyrine bakildiginda, fayda
tarafinin agir bastigi gortilmektedir ve genelde asi tereddiitl, 6zelde asi karsithginin bir
sonucu olarak asi reddi, etkisi giin gectikge artan bir halk saghgdi sorunudur. Asilari
tavsiye eden saglik ¢alisanlarina, asilar saglayan sisteme, asi programlarina karar veren
politika belirleyicilerine gliven duyma ile asilarla ilgili medyada yer alan farkli bilgiler gibi
bircok faktoriin butin halinde degerlendiriimesi gerekmektedir. Asilama ile ilgili
endigelerin ciddiye alinmasi ve bilgilendirme faaliyetlerinin hem uygulayicilar hem de
bireyler acisindan bilimsel verilere dayanarak yiritilmesi gerekmektedir. Saglk
calisanlan arasindaki asi kararsiz davraniglarin ele alinmasi, saglik ¢alisanlarinin, hasta ve
ebeveynlerin asi teredditlyle bas etmek lzere egitilmesi gerekmektedir. Ailelerin gocuk
saghgr konusunda onemli bilgi kaynaklarindan biri olan ebelere ve diger saglik
profesyonellerine kanita dayali bilgilerle toplumun aydinlatiimasi konusunda onemli
gorevler diismektedir.
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