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ABSTRACT

Aim: In this study, it was aimed to determine the knowledge, attitudes and behaviors of parents about childhood vaccinations. Method:
The sample of this cross-sectional study consisted of 110 parents with children aged 0-6 who applied to two family health centers located
in a district center in Western Black Sea Region between November 2020 and February 2021. A questionnaire form that determines the
sociodemographic characteristics of the parents and their knowledge, attitudes and behaviors about vaccines and the Attitudes towards
Vaccination Scale were used to collect the data. In the analyses of the data, besides descriptive statistics, t-test and one-way analysis of
variance were used to compare groups. Results: We found that 85.5% of the parents thought that vaccinations were necessary, 90.9% of
them had their children vaccinated regularly and 29.1% of them had their children vaccinated with at least one special vaccination. The rate
of parents who do not know about any vaccine in the routine vaccination schedule is 10.9%. Of parents, 74.5% think that vaccines have side
effects, 8.5% think autism and 6.1% consider infertility as vaccine side effects. The mean score for Parents' Attitudes Towards Vaccination
Scale is 50.43+9.00, and their attitudes towards vaccinations are moderate. We found that the parents living in the city center, expressing
that theirhigher income than their expenses, believing the necessity of vaccines, and informed about vaccines by a health professional had
higher scares on the Attitudes towards Vaccination Scale (p<0.05). Conclusion: Althoughwe found that a significant part of the parents had
their children vaccinated reqularly, there were parents who thought that the vaccine was not necessary, had wrong information about the
side effects of the vaccines, and were not informed about the routinely administered vaccines. In order to change parents' attitudes towards
vaccines in a positive way, we recommended to determine the information needs about vaccines and to provide accurate and reliable
information about vaccines and vaccination programs.
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Ebeveynlerin Gocukluk Donemi Asilari ile ilgili Bilgi, Tutum Ve Davranislarinin incelenmesi

0z

Amac: Bu calismada, ebeveynlerin cocukluk dénemi asilariyla ilgili bilgi, tutum ve davranislarini belirlemek amaclanmistir. Yontem: Kesitsel
tipte tanimlayici calismanin drneklemini; Bati Karadenizde bir ilge merkezinde bulunan iki aile saghgi merkezine Kasim 2020-Subat 2021
tarihleri arasinda basvuran 0-6 yas gocugu bulunan 110 ebeveyn olusturmustur. Verilerin toplanmasinda, ebeveynlerin sosyodemografik
ozelliklerini, asilar ile ilgili bilgi, tutum ve davraniglarini belirleyen bir anket formu ve Asiya lliskin Tutumlar Olgegi kullaniimistir. Verilerin
degerlendirilmesinde, tanimlayici istatistiklerin yani sira gruplar arasi karsilastirmada t testi ve tek yonli varyans analizi kullanilmistir.
Bulgular: Ebeveynlerin %85.5inin asilarin gerekli oldugunu disundigu, %90.9unun cocuklarinin asilarini dizenli olarak yaptirdigi ve
%29.7inin en az bir 6zel asl yaptirgi belirlenmistir. Rutin asl takviminde yer alan herhangi bir asi hakkinda bilgi sahibi olmayan ebeveynlerin
orani %10.9dur. Ebeveynlerin %74.51 asilarin yan etkisi oldugunu ve %8.57 otizmi, %6.17 de kisirhgi asi yan etkisi olarak distinmektedir.
Ebeveynlerin, Asiya lliskin Tutumlar Olgegi puan ortalamalari 50.43+9.00 olup asilarailiskin tutumlari orta diizeydedir. Il merkezinde yasayan,
gelirinin giderinden fazla oldugunu ifade eden, asilarin gerekli oldugunu dusinen ve asilar hakkindaki bilgiyi saglik profesyonelinden alan
ebeveylerin Asiya lliskin Tutumlar Olgedi puan ortalamarinin daha yiksek oldugu belirlenmistir (p<0.05). Sonug: Calismada ebeveynlerin
onemli bir bolimunin ¢ocuklarinin asilarini dizenli olarak yaptirdigi belirlenmekle birlikte asinin gerekli olmadidini distnen, asilarin yan
etkileri konusunda yanlis bilgiye sahip olan ve rutin uygulanan asilar hakkinda bilgi sahibi olmayan ebeveynlerin de oldugu goralmastur.
Ebeveynlerin asilara yonelik tutumlarinin olumlu yonde degismesi icin asilar hakkindaki bilgi gereksinimlerinin belirlenmesi, asilar ve asilama
programlari hakkinda dogru ve glvenilir bilgilerin saglanmasi énerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Asi, Asilama, Asiya iliskin Tutum, Ebeveyn.
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GIRIS
Hastaliklari dnlemenin ve saghgr iyilestirmenin en etkili yolu
olan asllar halk sagliginda 20. ylzyilin 10 blylk basarisindan
birisidir (Dube ve ark. 2013). Her yil bagisiklama sayesinde
dinya genelinde yaklasik 2-3 milyon, Turkiye genelinde ise
yaklasik 14 bin 6limun onlendigi tahmin edilmektedir. Dinya
Sadlik Orguitd (DSO), asilarin kiresel kapsami iyilestirildiginde
1,5 milyon 6limiin daha dnleyebilecedini belirtmektedir (T.C.
Saglik Bakanhig 2018; WHO 2019). Ayrica kolay bir sekilde
erisilebilen asllar sayesinde dinyada ¢ogu 6lumle sonuglanan
yaklasik 25 hastaligin da onlendigi bilinmektedir (Yalgin ve
Kartal 2019). Bu agidan bagisiklama faaliyetleri, bireyleri ve
toplumlariastile dnlenebilen hastaliklardan ve bu hastaliklarin
yol acabileceqi tehlikelerden korumak icin gercgeklestirilen
en etkili, en glvenilir ve en ucuz halk saghgr uygulamasidir
(UNICEF 2021). Ancak, asl
prevalansini  ve

ile onlenebilir hastaliklarin

insidansini  azaltmada basarili  olmak,
asilama programlarinin yiksek oranda kabul gérmesine ve
kapsayiciligina baghdir (Larson ve ark. 2015). Bagisiklama en
basarili halk saghgr uygulamalarindan biri olmasina ragmen,
DSO, 2021 yilinda 1yasin altindaki tahmini 25 milyon gocugun
rutin asilarinin yaptinimadigini ve tamamen asilanmamis
cocuk sayisinin da 2019 yilina gore 5 milyon arttigini ve bu
rakamlarin 2009 yilindan beri en ylUksek dlzeye ulastigini
belirtmistir. Bu nedenle DSO 2019 yilinda as! tereddiidiini
kiresel sagliga yonelik tehditler arasinda siralamistir (WHO

2022).

Ebeveynlerin cocuklarinin saghginin korumasindaki en 6nemli
sorumluluklarindan biri asilama olmasina ragmen literatlrde
asilama programlarinin onindeki temel engelin ebeveynlerin
asilara yonelik teredddtlerinin veya asi redlerinin oldugu
belirtiimektedir (Sadaf ve ark. 2013; Isaac ve ark. 2009).
Bu durum ile mucadele edebilmek icin asi tereddidinin
nedenlerinin  belirlenmesi, asilamada toplumsal onay
artirmaya yonelik bilimsel calismalarin yapllmasi ve bu
arastirmalar 1siginda ¢6zim Gnerileri getirilmesi onemlidir
(Atasever ve ark. 2021; Gir 2019). Asi reddine yonelik yapilan
calismalarda asiyl reddedenler arasinda en yaygin gosterilen
sebepler; “asi etkinliginin disUk olmasl”, “glvensizlik’, “as
yan etkileri” ve “asllarin zararli olduguna inanma” olarak

ifade edilmektedir (Dube ve ark. 2013; Lim ve ark. 2016).

Ebeveynlerin ¢ocuklarina asi yaptirma kararlarini etkileyen
faktorlerin arastinildigi bir Cochrane derlemesinde de 38 farkli
calisma incelenmis ve asi tereddidinde en énemli etkenin
bilgi eksikligi oldugu belirtiimistir (Bonville ve ark. 2017).

Cocukluk  donemi hastaliklari ~ 6nlemedeki

basarisini devam ettirmek ve asi programlarinin eksiksiz ve

asilarinin,

zamaninda uygulanmasini saglamak icin ebeveynlerin asilar
hakkindaki bilgi gereksinimlerini belirlemek, endiselerinin
ve tereddutlerinin nedenlerini anlamak ve asilar ve asilama
programlari hakkinda dogru ve guvenilir bilgiler saglamak
onemlidir (Kennedy ve ark. 201).

Bu nedenle bu calismada ebeveynlerin cocukluk donemi
asilari ile ilgili bilgi, tutum ve davranislarini degerlendirmek
amaclanmistir. Calisma bulgularinin, asi tereddtdi/reddinin
nedenlerinin belirlenmesine ve dnlenmesine yonelik yapilacak
calismalara isik tutacagi dustunulmektedir.

MATERYAL VE METOD
Arastirmanin Tipi
Arastirma kesitsel tipte tanimlayici bir calismadir.
Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma, 1 Kasim 2020-1 Subat 2021 tarihleri arasinda Bati
Karadeniz boélgesinde bir ilgce merkezinde yer alan iki aile
saghgi merkezinde yUrGtulmastar.

Arastirma Evreni ve Orneklemi

Arastirma evrenini, 1 Kasim 2020-1 Subat 2021 tarihleri
arasinda Bati Karadeniz bolgesinde bir ilce merkezinde yer
alan iki aile sagligi merkezine herhangi bir sebeple basvuran
0-6 yas araliginda cocugu bulunan ebeveynler olusturmustur.
Calismada 6rneklem secimine gidilmeyerek arastirma veri
toplama tarihleri arasinda belirtilen aile sagligi merkezlerine
basvuran ve arastirmaya katiimayi kabul eden 110 ebeveyn ile

yaratalmastar.
Veri Toplama Araglari

Arastirmada ebeveynlerin  sosyo-demogrofik 6zelliklerini
belirlemeye yonelik hazirlanan 14 soru iceren kisisel bilgi
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formu, arastirmacilar tarafindan ebeveynlerin  asllar
hakkindaki bilgi, tutum ve davraniglari belirlemek amaciyla
literatlr dogrutusunda (Cvjetkovic ve ark. 2017; Tirkay ve
ark. 2017; Abdullah ve ark. 2018; Costantino ve ark. 2020;
Ciklar&Doner Glner 2020) hazirlanan soru formu ve “Asiya

lliskin Tutumlar Olgegi” (Ozimit ve Sar1 2021). kullanilmistir.

Asiya iliskin Tutumlar Olgegi: Cvjetkovic ve arkadaslari
tarafindan 2017 yilinda gelistirilen 14 maddeden olusan
bir élcektir. Tiirkceye uyarlama calismasi Oziimit ve Sari
tarafindan 2021 yilinda yapilmistir (Oziimit ve Sari 2021). Olgek
maddeleri genel anlamda asi uygulamalarina iliskin kisilerin
tutum, davranis ve dusUncelerini kapsamaktadir. Tutum
ve dlslnce olmak Uzere iki alt boyuttan olusan 6lgek 5l
likert tipinde olup 1"Kesinlikle katiimiyorum" ve 5 "Kesinlikle
katiliyorum" seklinde puanlanmaktadir. Puanlamada olumsuz
ifade iceren maddeler ters puanlanmaktadir. Puanlamada,
14-32 arasindaki puanlar olumsuz tutumu, 33-51 arasindaki
puanlar orta ve 52-70 arasindaki puanlar olumlu tutumu
gostermektedir. Orijinal 6lcedin Cronbach alfa degeri 0,90,
Tirkge gecerlik ve glvenirlik calismasinda 0,85'i. (Cvjetkovic
ve ark. 2017). Calismamizda ise Asiya Iliskin Tutumlar Olcegi
Cronbach alfa degeri 0,92, “Tutum” alt boyutu icin 0,90 ve
“Dlsunce” alt boyutu icin 0,84 olarak bulunmustur.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin SPSS 25.0 paket programinda dederlendirilmis
olup, anlamlilik dizeyi p<0.05tir. Degiskenlerin normal
dagilima uygunlugu gérsel (histogram ve olasilik grafikleri)
Basiklik, Shapiro-
Wilk testleri) incelenmis ve normal dagilim gésterdikleri

ve analitik yoéntemlerle (Carpiklik,

belirlenmistir. Tanimlayici istatistiklerin yani sira gruplar
arasi karsilastirmada bagimsiz orneklem t testi ve ikiden
fazla bagimsiz gruplarin karsilastiriimasinda ise tek yonlu
varyans analizi uygulanmistir.

Arastirmada Etik Boyut

Verilerin  toplanmasi icin Orta Anadoluda bulunan bir
iniversitenin Etik Kurulundan (14.07.2020, karar no:2020/297)
ve arastirmanin yaritaldiga Il Saghgr Madarliginden

yazili izin alinmistir.  Ebeveynlere arastirma hakkinda bilgi
verilerek, arastirmaya katiimayl kabul eden ebeveynlerin
sozel onamlari alinmistir. Arastirmaya sadece gondllu
katiimcilar dahil edilmistir. Arastirmada kullanilan olgekler
icin e-posta yoluyla yazarlardan izin alinmistir.

BULGULAR

Arastirmaya katilan ebeveynlerin %71,81 anne, %28,25i
baba olup yas ortalamalari 31,5 + b,5tir. Arastirmaya katilan
annelerin %33,6sinin lise mezunu ve %45,5inin calisan
oldugu, babalarin da %43,6'sinin lise mezunu ve 7%98,2'sinin
calisan oldugu belirlenmistir. Ebeveynlerin  %81,87 ilce
merkezinde ikamet ettigini, %5730 gelirinin giderine
esit oldugunu ve %9730 de sosyal glvencesi oldugunu
belirtmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Ebeveynlerin demografik ozelliklerinin dagilimi
(n=10).

Formu Dolduran Kisi n %

Anne 79 7.8
Baba 31 28,2
Yas

20-24 yas 1 10,0
25-29 yas 33 30,0
30-34 yas 34 30,9
35-39 yas 19 17,3
40 yas ve (st 13 1.8

Annenin Calisma Durumu

Ev hanimi 61 Foifo
Isci 14 12,7
Memur 16 14,5
Saglik galisani 16 14,5
Diger g 2.7
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Babanin Calisma Durumu

atesi, %7565 adriyi, %72si de asl bolgesinde kizariklik
olmasini asilarin yan etkisi olarak belirtirken %6,11 kisirlik
ve %851 de otizmi asli yan etkileri olarak dustndiklerini
belirtmistir. Asilarin yasal bir sorumluluk olmasi gerektigini
ifade ebeveynlerin orani %42,7dir (Tablo 2).

Tablo 2. Ebeveynlerin asiya yonelik bilgi durumlari (n=110).

Calismiyor 2 1.8
Isci 4] 373
Memur 23 20,9
Saglik galisani 8 73
Diger 36 32,7
Annenin Egitim Durumu

Okuryazar 2 1.8
Ilkokul/Ortaokul B 327
Lise 37 33,6
Universite 3 38
Babanin Egitim Durumu

Ilkokul/Ortaokul 22 200
Lise 48 43,6
Universite 40 364
Yasanilan Yer

I 10 9.1
lice 90 81,8
Koy 10 9.1
Gelir Durumu

Gelir giderden az 15 13,6
Gelir gidere esit 63 B,
Gelir giderden fazla 32 29,1
Sosyal Giivence

Var 107 97,3
Yok 3 2.7

Ebeveynler tarafindan en cok bilinen ilk (¢ asi KKK (%86,3),
Sugicedi (%78,1) ve BCG (%77,2)dir.
dcretli asilar oldugunu bilmektedir. Ebeveynlerin tamami

Ebeveynlerin %83,6's|

Ozellikler n %

Saglik Bakanliginin rutin asilama programinda
yer alan asilari bilme durumu

KKK aslsi 95 86,3
Sugcicedi asis! 86 78.1
Hepatit A asis| 67 60.9
Hepatit B asisl 84 76,3
BCG asls! 85 712
Pnomokok asisl 43 39,0
DaBT-IPA-Hib asis| 75 68,1
DaBT-IPA asisi 72 654
OPA-IPA asis! 83 T4
Bilmiyorum 12 10,9

Asilarin yan etkisini bilme durumu

Evet 82 74,5
Hayir 16 14,5
Bilmiyorum 12 10,9

ifade edilen yan etkiler

Ates 82 1000
Agri 62 75,6
Kizariklik 59 72,0
Kisirlik 3 6.1
Otizm 7 8.5
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Ozel asilari bilme durumu

Evet 92 83.6
Hayir 18 16,4
Bir ebeveyn gocugunu asllatmayi

reddettiginde bulasici hastallk bakimindan

tiim toplumu etkiler mi?

Evet 79 7.8
Hayir 31 28,2
Ulkemizdeki asi  uygulamalariyla ilgili

ifadelerden sizin igin hangisi daha uygundur?

Yasal zorunluluk olmali 47 42,7
Karar anne babaya ait olmali 63 57,3

Ebeveynlerin 7%85,5' asilarin gerekli oldugunu belirtirken, %51,8'i
“hastaliklardan/bulasici hastaliklardan korunmak igin”, %255
“Hastaliklara karsi bagisiklik kazanmak icin” ve %22, 7si "Saglikli
olmak igin” asinin gerekli oldugunu ifade etmistir. Ebeveynlerin
7%90,9'u asllari dlzenli olarak yaptirdigini belirtmistir. Asilari
dizenli yaptirmayan ebeveynlerin belirttikleri ilk G¢ neden
“asilarin iceriginde zararl maddeler bulunmasi (%85,7)", “asilarin
ileride baska hastaliklara yol acabilecek olmasi (%57,1) ve “dini
inancina gore haram (%42,9)" olmasidir. Cocuguna ozel asilari
yaptirdigini ifade eden ebeveynlerin orani %29,1dir. Ozel asi
yaptiranlarin %19,11 sadece Rotavirls; %1,81 sadece Menenjit;
%7,3'0 hem Menenjit hem Rotaviris asisi yaptirdigini belirtmistir
(Tablo 3).

Ebeveynlerin, Asiya iliskin Tutumlar Olgedi “Tutum” alt boyut puan
ortalamasi 23,44+4,21(min=9,00, max=30.00)"Disiince” alt boyut
puan ortalamasi 26,98+5,34 (min=10,00, max=37,00) ve toplam
dlcek puan ortalamasi 50,42+9,0 (min= 20,00, max=66,00)dur.

Asiya Iliskin Tutumlar 8lgeginden alinan puanlari etkileyebilecegi
dislnilen bagimsiz degiskenlere iliskin veriler Tablo 3'te
sunulmustur. Il ve ilge merkezinde yasayanlarin koyde
yasayanlara gore, geliri giderinden fazla olanlarin geliri giderine
esit ve az olanlara gore, asilarin gerekli oldugunu dasunenlerin
distnmeyenlere gére ve asilar duzenli yaptirdigi belirlenlerin
de yaptirmayanlara gore daha ylksek puan ortalamalarina sahip
olduklari yapilan ayri ayri istatistiksel testlerle belirlenmistir

(p<0.05)(Tablo 4).

Tablo 3. Ebeveynlerin aslya yénelik tutum ve davranislari (n=110).

Sizce agilar gerekli midir? n %
Evet 94 85,5
Hayir 5 45
Kararsizim n 10,0

Asilarin gereklilik nedenleri

Saglikliolmakicin 25 22,7
Hastaliklardan/Bulasici hastaliklardan 57 51,8
korunmak igin

Hastaliklara  karsi  bagisiklik  kazanmak/ 28 2510
Bagisiklik sistemini guclendirmek icin

Asilarin yapilmasi énerildidi icin 7 6.4
Bulasici hastaliklarin yayiimasini énlemek igin 1 0.9
Bilmiyorum 4 3.6
Rutin asilama programindaki asilari diizenli

yaptirma durumu

Evet 100 909
Hayir 7 6.4
Kismen 8 2,7
Asilari diizenli yaptirmama nedeni
Asilarinyararli/gereklioldugunu diisinmiyorum 2 28,6
Asilarin ileride baska hastaliklara yol acacagini 4 57,1
distndyorum

Asllarin  iceriginde  zararl  maddelerin 6 85,7
bulundugunu distntyorum

Dini inancima gére asilarin haram oldugunu 3 42,9
distndyorum

Dogal bagisiklik  kazanmasi  gerektigini 1 14,3
distndyorum

Ozel asilari yaptirma durumu

Evet 32 29,1
Hayir 78 709
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Tablo 4. Ebeveynlerin bazi ozelliklerine gore aslya iliskin tutumlar 6lgcegi toplam puan ve alt boyut 6lcek puanlarinin

dagilimi (n=110).

Ozellikler Aslya Iliskin Tutumlar Olgegi
Tutum Disince Toplam Olgek Puani
Ort+SS Ort+SS Ort+SS
Cinsiyet
Kadin 23,86+3,64 27,25+4,77 51,1+7,83
Erkek 22,38+5,33 26,29+6,62 48,67+1,41
t=1.663 p=0.09 t=0.849 p=0.398 t=1.281p=0.203

Sosyal Giivence

Var 23,45+4,24 27,0145,33 50,47+9,01
Yok 23,00 +3,60 25,66+6,80 48,66+10,06
t=0.185 p= 0.854 t= 0.430 p= 0.668 t=0.342 p=0.733

Yasanilan yer

I 24,50+3,27 30,60+4,08 55,10+6,06
ilge 23,84 +4,04 27,23+4,96 51,07+8,48
Koy 18,80 +3,96 21,10+5,64 39,90+9,04
f="7.611 p=0.001 f=9.804 p=0.000 f=9.776 p*=0.000
Gelir Durumu
Gelir giderden az 22,86+3,39 26,60+6,11 49,46+9,23
Gelir gidere esit 22,76 +4,37 26,01£5,29 48,77+9,05
Gelir giderden fazla 25,06 +3,90 29,06+4,58 54,12+7,90
f=3.475 p=0.035 f=3.660 p=0.029 f=4.058 p*=0.020
Asinin Gerekli Oldugunu Diistinme Durumu
Evet 24,45+2,93 28,32+3,97 52,78+6,09
Hayir 10,60 1,14 13,20 £2,77 23,80 2,68
Kararsizim 20,63 +3,50 21,72 +4,36 42,36 £7,48
f=58.050 p=0.000 f=45.039 p=0.000 f=63.208 p*=0.000
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Diizenli As1 Yaptirma Durumu

Evet 24,29+3,01 28,05+4,08 52,34+6,32
Hayir 12,42 +3,69 14,00 +2,88 26,42 +5,76
Kismen 21,00 2,64 21,66 +4,04 42,66 +6,65
f=50.315 p= 0.000 f= 42.449 p=0.000 f=57.565 p*= 0.000
Toplam 23.44+4.2] 26.98+5.34 50.42+9.00

Ort: Ortalama SS: Standart Sapma *p<0.05 degerinde anlamli

TARTISMA

Ebeveynlerin cocukluk dénemi asilar ile ilgili bilgi, tutum ve
davranislarini degerlendirmeye yonelik yapilan bu ¢alismada,
ebeveynlerin “Asiya iliskin Tutumlar Olcedi” toplam puaninin
50.43+9.00, tutum alt boyut puaninin 23.44+4.21 ve dislnce
alt boyut puanin da 26.98+5.34 oldugu belirlenmistir. Olcekten
alinacak 14-32 arasindaki puanlarin olumsuz, 33-51 arasindaki
puanlar orta dlzeyde ve 52-70 arasindaki puanlarin olumlu
tutumu gosterdigi goz énine alinacak olursa ebeveynlerin
asiya iliskin tutumlarinin orta dizeyde oldugu soylenebilir.
DSO, asilama hedeflerine ulasmada ebeveynlerin asilama
konusundaki bilgi, inang ve tutumlarinin 6nemli rol oynadigini
belirtmektedir (WHO 2013).
yapilan calismalarda da ebeveynlerin asi farkindalginin

Konuya yonelik Glkemizde

dUsUk oldugu, asI tereddutu ve reddi oldugu bildirilmektedir
(Uziim ve ark. 2019; Ceylan ve ark. 2021). Mevcut arastirma
bulgusu ve yukaridaki literatlr bilgileri ebeveynlerin asiya
iliskin tutumlarini etkileyen faktorlerin belirlenmesine ve
tutumlarinin iyilestirilmesine yonelik ¢alismalarin yapiimasinin
onemini gostermektedir. Mevcut calismada, il merkezinde
yasayan, geliri giderinden fazla olan, asilarin gerekli oldugunu
dislnen, asi hakkinda bilgiyi saglik profesyonelinden alan
ebeveynlerin asilara iliskin tutumlari istatistiksel olarak
anlamli bir sekilde daha ylksek bulunmustur. Literatiirde yer
alan benzer calismalar incelendiginde de kdy ve mezralarda
yasayan ebeveynlerin asilanma oranlarinin ve bilgi puanlarinin
ilce/il merkezinde yasayanlara goére daha dusiuk oldugu
goriimustiar (Aycicek 2004; Ali ve ark. 2020). Bu durumun,
sehir ve ilce merkezlerinde sunulan saglik hizmetlerinin daha
kolay ulasilabilir olmasindan kaynaklandigi dasunalebilir.

Turkay ve ark. (2017) ve Uziim ve ark. (2019) tlkemizde ve
Alinin (2020) Sudanda yapmis oldugu calismalarda gelir
durumu ile asllanma durumu arasinda anlamli fark gozlenmis
olup bu arastirmalar galismamizi destekler niteliktedir (Trkay
ve ark. 2017; Uziim ve ark. 2019; Ali ve ark. 2020). Ayrica, tutum
puani yuksek olan ebeveynlerin Saglik Bakanhdi rutin asilama
programinda bulunan aslilari dizenli olarak yaptirdiklar da
belirlenmistir. Bu bulgu, aslya yénelik tutumun olumlu yénde
gelistiriimesiyle asilama oranlarinin artirilabileceginin 6nemli
bir gostergesidir.

Asilama, cocuklarin ve yetiskinlerin sagliginin korunmasinda
ve bulasicl hastaliklarin 6nlenmesinde en etkili, glvenilir ve
uygun maliyetli yaklagimdir. Mevcut calismada ebeveynlerin
blylk cogunlugu asilarin gerekli oldugunu dusunirken,
%10'u ise bu konuda kararsiz oldugunu belirtmistir. Ertugrul
ve Albayrakin (2021) calismasinda ebeveynlerin %95,3U
asllarin gerekli bir uygulama oldugunu belirtmistir. Giambi
ve ark. (2018) Italyada yapmis oldugu galismada ebeveynlerin
%83, Tsi asinin gerekliligi konusunda olumlu tutuma sahipken
%15,651nin Kararsizlik yasadigl gérdlmuistar. Gerek ulusal
gerekse uluslararasi literatlrde yer alan galisma bulgulari
mevcut calisma bulgusu ile paralellik gostermekte olup as
yaptirmanin gerekliligi  konusunda ebeveyn duyarlihidinin
memnun edici dizeyde oldugunu ortaya cikarmistir. Ancak,
asllarin gerekliligi konusunda az da olsa kararsiz oldugunu
belirten ebeveynlerin de bulunuyor olmasi, son zamanlarda
artis gosteren asl karsiti fikirlerin, ebeveynlerin asilari ve
gerekliligini  sorgulamasina, kararsizlik yasamasina yol
actigini dustindirmektedir. Asi kararsizhginin, asi reddi ile

sonuglanabilen bir slre¢ olabilecegi dusundldigunde bu
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kisileri ret karari almadan once yakalamak ve ¢ozim yolu
aramak oldukca dnemlidir (Ozata ve Kapusuz 2019).

Calismaya katilan ebeveynlerin 6nemli bir kismi ¢cocuklarinin
asilarini duzenli olarak yaptirdigini ifade etmis olsa da
%6,40nun  hichbir asiyl
endise vericidir. Asl yaptirmayan ebeveynlerin, g¢ocuklarin

yaptirmadigini belirtmis olmasi
asilanmamasl durumunda herhangi bir zarar goérmeyecegini
belirtmis olmasi konuya yonelik bilgi eksiliginin énemli bir
gostergesidir. Odabas ve Kuzlu Ayyildizin (2020) ebeveynlerin
%4.5inin, 0guzoncil ve digerleri (2019) %8.3inin, Uzim
ve digerleri de (2019) %6B'simin asilari diizenli bir sekilde
yaptirmadigini belirtmis olmasi mevcut ¢alisma bulgusu ile
paralellik gostermektedir. Asilari dlzenli yaptirmayanlarin
blyuk cogunlugu asilarin zararli maddeleri icerdigini ve
ileride daha kotu hastaliklara yol acacagini dusunmektedir.
Asilarin dlzenli yaptinimama nedenlerini arastiran diger
calismalarda da en sik bildirilen nedenlerin asilarin guvenli
bulunmamasi ve yan etkileri konusunda endiselerin olmasi
oldugu gorilmstir (Giambi ve ark. 2018; Yaprak ve ark. 2005;
Hasar ve ark. 2021). Gerek mevcut galismanin bulgulari gerekse
literaturde yer alan diger calisma bulgulari, asilara guven
duyulmasi konusunda sorunlar oldugunu isaret etmektedir.
Bu dogrultuda ozellikle saglik profesyonelleri tarafindan
yapilacak dogru bilgilendirmeler ve hem saglik calisanlarinin
hem de medyada asilarin glvenlik profillerinin vurgulanmasi
onem arz etmektedir.

Ebeveynler tarafindan Saglk Bakanliginin rutin asilama
programinda bulunan asilardan en cok bilinen ilk G¢ as
sirasiyla KKK, Sucicegi ve BCG asisidir. Arastirmaya katilan
12 ebeveynin de rutin asi takvimindeki hichir asiyr bilmedigini
belirtmis olmasi kanuya yonelik bilgilendirmelere olan ihtiyaci
gostermesi bakimindan onemlidir. Hem mevcut ¢alismada
hem de literatlrde yer alan diger calismalarda 6zel asilari
bilen ebeveyn oraninin yuksek ama yaptiran ebeveyn oranin
oldukga dusik oldugu gortlmastir. En ¢ok bilinen ve yaptirilan
asinin ise rotavirs oldugu gortlmektedir (Glngér ve ark.
2021). Rotaviris, cocukluk déneminde gorlen siddetli ishalin
en 6nemli sebebidir. Dinya genelinde 6zellikle bebeklerde ve
bes yas alti cocuklarda ciddi dehidratasyon, hastaneye yatis
ve 6limle sonuglanabilen ciddi bir hastaliktir (CDC 2021). Bu
nedenle aileler tarafindan en cok bilinen tcretli asl olmasi

beklenilen bir durumdur.

Calismamizda ebeveynlerin onemli bir kismi asilarin yan
etkisi oldugunu belirtmistir. Konuya yonelik yapilmis diger
calisma bulgulari da ailelerin asilarin yan etkileri oldugunu
dusiindiklerini géstermektedir (Ozimit ve Sari 2021). Cevik
ve ark. (2019) calismasinda asiyla ilgili tereddit duyanlarin
%59unun yan etki nedeniyle asl yaptirma konusunda
tereddiit yasadigini belirtmis olmasi, Oziimit ve Sarinin
(2021) calismalarinda ise annelerin %30'nun asilarin ciddi
yan etkilerinin oldugunu belirtmis olmasi da ebeveynlerin
asilar ve yan etkileri hakkinda eksik ya da hatali bilgilere
sahip olduklarini distindirmektedir. Gust ve ark.in (2014)
calismasinda asilamayi gelistirmek ve strdlrmek icin, asllara
karsl guveni belirten tutum, inang ve davranislarin hedef
olarak Dbelirlenmesi gerektigini ayrica asllama hizmetini
saglayan kisilerin, aslya guven ve asllarin yarar ve zararlari
konusunda ebeveynler ile etkili iletisim kurmasi gerektigini
ifade etmislerdir (Gust ve ark. 2004).

SONUG ve ONERILER

Calismanin bulgulari, ¢ocukluk cagi asilarini gerekli géren
ve duzenli yaptiran ebeveynlerin ¢ogunlukta oldugunu
ancak asinin gerekli olmadigini diistnen, asilarin yan etkileri
konusunda yanlis bilgiye sahip olan, asilarin kisirlik, otizm ve
felg gibi yan etkileri oldugunu distnen ve rutin uygulanan
asilar hakkinda bilgi sahibi olmayan ebeveynlerin de oldugunu
gbstermistir. Arastirma grubundaki ebeveynlerin asllara
yonelik tutumlari orta dizeydedir.

Bu sonuclara gore;

. Cocukluk donemi asilarinin, hastaliklari 6nlemedeki
basarisini devam ettirmek ve asi programlarinin eksiksiz ve
zamaninda uygulanmasini saglamak amaciyla ebeveynlerin
hakkindaki
endiselerinin ve tereddlt nedenlerinin anlasiimasina yonelik

asllar bilgi  gereksinimlerinin  belirlemesi,

calismalarin yapilmasi,

. Ebeveynlerin asi ile ilgili bilgi aldigi en 6nemli kaynak
olan saglik profesyonellerinin de konuya 0zqu egitimlerle
desteklenmesi,

. Ebeveynlerin ve toplumun asllara yonelik tutumlarinin
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olumlu yénde degismesi, sahip olunan yanlis ve eksik bilgilerin
dlzeltilebilmesi icin saglik profesyonelleri tarafindan
verilecek egitimlerde asilar ve asl programlarina yénelik dogru
bilgilendirmelerin yapiimasi ve asilarin guvenlik profilinin

vurgulanmasi onerilebilir.
TESEKKURLER
Caligsmaya katilan ebeveynlere tesekkir ederiz.
YAZARLIK KATKISI
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CIKAR GATISMASI
Yazarlar tarafindan ¢ikar ¢catismasi bildiriimemistir.
FINANSAL DESTEK
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