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Saghk Calisanlarinin Asillanma Durumlar: ve COVID-19

Vaccination Status of Healthcare Workers and COVID-19

Hiimeyra HANCER TOK?, Liitfiye Nur UZUN?, Makbule TOKUR KESGIN®

(074

COVID-19 pandemisinde saglik ¢alisanlarinin
agilanma ve test sonuglar1 incelenerek COVID-19 ile
enfekte  olma  durumlarmi  degerlendirmektir.
Retrospektif tanimlayici olarak tasarlanan calismanin
orneklemini bir devlet hastanesinde gorev yapan 1301
saglik calisgan1  olusturdu. Veriler dijital veri
tabanlarindan toplandi. Istatistiksel analizlerde sayz,
yiizde ve ki-kare analizi kullanildi. Bulgular: Saglik
calisanlarinin  %388,0’1 COVID-19’a karst asiliydi.
Katilimcilarin  %38,4’tinlin COVID-19 test sonucu
pozitifti. Demografik degiskenlere gore analiz
yapildiginda yas ve Ogrenim durumu istatistiksel
olarak anlamli fark bulunurken cinsiyet ve unvan
anlamli degildi. COVID-19 pozitiflik durumlari ile
demografik degiskenler arasinda ise yas ve cinsiyet
arasinda istatistiksel olarak anlamli veriler elde
edilirken pozitif olma durumu ile unvan ve 6grenim
durumu arasinda fark gozlenmedi. Asi gesitliligi
asilanmaya katilim1 arttirmaktadir. Saghk
calisanlarinda  pozitif vaka goriilmeye devam
etmektedir. Sosyodemografik degiskenler asilanmaya
katilimi ve pozitiflik oranlarini etkilemektedir.

Anahtar Kelimeler: Asi, COVID-19 enfeksiyonu,
Saglik calisanlart

ABSTRACT

To evaluate the vaccination and test results of
health workers in the COVID-19 pandemic and to
evaluate their exposure to COVID-19. The sample of
the study, which was designed as a retrospective
descriptor, consisted of 1301 health workers working
in a state hospital. The data was collected from digital
databases. Number, percentage, and chi-square
analysis were used in statistical analyses. 88.0% of
healthcare workers were vaccinated against COVID-
19. 38.4% of participants tested positive for COVID-
19. When analyzed according to demographic
variables, age and education status were statistically
significant, while gender and title were not significant.
While statistically significant data were obtained
between COVID-19 positivity and demographic
variables, no difference was observed between
positivity and title and education status. Vaccine
diversity increases participation in vaccination.
Positive cases continue to be seen in health workers.
Sociodemographic  variables affect vaccination
participation and positivity rates.

Keywords: COVID-19 infection, Healthcare workers,
Vaccination
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Saglik c¢alisanlari, c¢alisma ortamlarinin
dogas1 geregi COVID-19 enfeksiyonuna
yakalanma agisindan risk altindadir.! Saglik
calisanlar1 hizmet sunduklar1 hastalardan, is
arkadaglarindan veya toplumdan enfeksiyona
yakalanabilmektedir.?  Saglik  calisanlar
arasinda hastaliga yakalanmaya mesleki
risklerin yaninda demografik o6zelliklerinde
etkili oldugu bildirilmistir.® Saglik calisanlart
saglik hizmetleri ortamlar1 ve toplum
arasindaki arayiizde olduklarindan hastalig
bulastirma potansiyeline de sahipteler.*

COVID-19 gibi bulasici hastaliklarda risk
gruplarinin ve daha sonra genel niifusun
genis capli asilanmasi, hastaligi 6nleme ve
kontrol konusunda en etkili halk sagligi
uygulamalarindandir.>”’ COVID-19
salgintyla miicadele etmek icin  as1
calismalari  hizlica  baglatilmistir.  Ast
calismalarinin tamamlanmasinin  ardindan
Diinya Saglik Orgiitii'niin  &nerileriyle,
COVID-19 ile ilgili etken maruziyeti,
hastalik siddeti, bulastirma riskleri, hastaligin
toplumsal yasam tizerindeki olumsuz etkisi
degerlendirilerek saglik calisanlarina
asilanma onceligi taninmustir.»" ! Tiirkiye’de
COVID-19 hastaligi ile ilgili, etkene
maruziyet, hastalik siddeti ve bulastirma
riskleri ile hastaliin toplumsal yasamin
isleyisi tizerindeki olumsuz etkisi
degerlendirilerek risk gruplart belirlenmis ve
asillanma  Onceligi  saghik calisanlarina
verilmistir.® COVID-19’a karst asilama
siireci Ocak 2021; de CoronaVac’mn acil

GIRIS

kullanim onayiyla baglatilmistir. Ardindan
Nisan 2021 Pfizer-BioNTech ve Aralik
2021°de Turcovac asisi tercihe sunulmustur.
Haziran 2021°de saglik calisanlarina iigiincii
doz as1 tanimlanirken, Agustos 2021°de
dordiincli ve Aralik 2021 de ise besinci doz
asilar uygulanmaya baglanmistir. '

COVID-19 agsilan1 ile ilgili yapilan
calismalar, saglik c¢alisanlar1  arasinda
astlanma oraninin ve bagisiklama diizeyinin
yiiksek oldugunu ve asili kisilerin hastaliga
yakalanma, hastalik siddeti ve hastane yatis
oranlarinin asisiz meslektaslarina oranla daha
diisiik oldugunu gostermektedir.'>!! Bir meta
analiz ¢aligmasinda en koruyucu etkinin
%95,3 oraniyla saglik c¢alisanlar1 arasinda
oldugu bildirilmistir.®>.Ancak COVID-19
asis1 yaptirmis olan saglik calisanlarinin
enfekte oldugu bildirilmistir.1*’

Yiiksek asilanma orani ve as1 etkinligine
ragmen saglik calisanlari arasinda COVID-
19 vakalarmin goriilme sikligimi belirlemek
onemli hale gelmistir. Kudiis®®, Israil®*?,
Giiney Brezilya, Kaliforniya ve Yeni Delhi
gibi bolgelerde yapilan bir¢cok calismada
COVID-19 saghik calisanlarint arasinda
asilanma ve pozitif vaka bulunma durumunu
belirleyen galigmalar yapilmustir. 11718 Fakat
Tiirkiye’de yapilmis benzer calismalara
rastlanmamistir. Bu nedenle bu c¢alisma
COVID-19 pandemisinde Tiirkiye’de saglik
calisanlarinin asilanma ve COVID-19 ile
enfekte olma durumlarimi degerlendirmek
amaciyla yapilmugtir.

MATERYAL VE METOT

Arastirma tipi
Retrospektif tanimlayici bir ¢calismadir.
Arastirma evreni ve orneklemi

Arasgtirmanin  evrenini,  Tiirkiye nin
kuzeybatisinda yer alan orta biiyiikliikte bir
ilde ve salginin en bagindan itibaren pandemi
hastanesi olarak hizmet veren bir devlet
hastanesinde gorev yapan 1031 saglk
calisan1 olusturmustur. Veriler 11.03.2020-
31.12.2021 tarihleri arasinda toplanmaigtir.

Veri Toplama
Toplama Islemi

Araclart  ve Veri

Calismanin verileri arastirmacilar
tarafindan hazirlanan ve yas cinsiyet, egitim
durumu, unvan, asilanma durumu, tercih
ettikleri as1 tiirli, uygulanan doz sayisi1 ve
COVID-19 test sonuglarini igeren bir form
ile toplanmistir. Demografik veriler ilgili
kurumun  Insan  Kaynaklari  Y&netim
Sistemi’nden, bagisiklama durumlann T.C.
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Saglhik Bakanligi Halk Saghgi Genel
Midirligii As1 Takip Sistemi’nden ve
COVID-19 test sonuglarn T.C. Saglik
Bakanligit Halk Sagligi Genel Miidiirligii
Halk Sagligi Yonetim Sistemi’nden gerekli
izinler alindiktan sonra toplanmistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Bu caligmanin yapildig1 devlet
hastanesinden uygulama izni ve Kilinik
Arastirmalar Etik Kurulundan etik 2021/264
say1 numarastyla etik onay alinmistir.

Istatistiksel Analiz

Veriler IBM SPSS Versiyon 25 paket
programi  kullanilarak  degerlendirilmistir.
Cinsiyet, egitim durumu, as1 yaptirma
durumu ve ag1 tercihi vb. degiskenler icin
say1 ve yiizde kullanilmistir. As1 tercihi ve

COVID-19 test sonuglarinin baz1 demografik
degiskenlerle karsilagtirilmasindaki-kare
analizi yapilmistir. Calismanin giivenirlik
dizeyi %95 ve p<0,05 olarak kabul
edilmistir.

Arastirmanin Kisithhiklar

Calismadan elde edilen Onemli verilere
ragmen, bu calismanin 6nemli sinirliliklari
vardir. Tek merkezli bir calisma olmasi
smnirlilik olarak kabul edilmistir. Ayrica,
katilimcilara ait verilerin sadece dijital veri
tabanlarindan toplanmasiyla, pozitif olan
kisilerin is yeri ile illiyet bagnin
kurulmamasi, varyant tiirler hakkinda detayl
bilgi  icermemesi, asilanmis  kisilerin
bagisiklama diizeylerini etkileyen faktorlerin
yeterince agiklanmamasi smirhilik olarak
kabul edilmistir.

BULGULAR VE TARTISMA

Calismaya dahil edilen saglik
calisanlarinin bazi demografik &zelliklerine
iliskin veriler Tablo 1’de sunulmustur. Tablo
I’e gore katilimcilarin yas ortalamasi
38,82°dir. Arastirmada yer alan saglk
calisanlarinin  %66,3’1i kadin ve %47,5’1
lisans ve lisansiistii mezunudur.

Tablo 1. Saghk Personelinin  Demografik
Ozelliklerine Iliskin Veriler (n=1301)
Demografik ozellikler n %
Yas X+ SS (38.82 £ 8,90)
20-40 yas 717 55,1
41-60 yas 584 449
Cinsiyet
Kadin 863 66.3
Erkek 438 33.7
Ogrenim durumu
Tlkokul-Lise-Onlisans 679 52,2
Lisans-Lisanstisti 622 47,8
Unvan
Sagllk hizmet 764 58.7
saglayicilari
Saglik yoneticileri ve 537 413

destek personel

Katilimcilarin = %58,7’°si  saglik  hizmet
saglayicilar1 olan hekim, hemsire, ebe gibi

direk bakim uygulayicilardan olusmaktadir.
Katilimecilarm  %41,3’4 ise  temizlik
personeli, sekreter ve idari personellerden
olusmaktadir.

Saglik calisanlarinin  COVID-19  test
sonuglarma iliskin veriler Tablo 2’de
gosterilmistir. Tablo 2’ye gore katilimcilarin
61,6’s1 hi¢ pozitif olmamistir. Pozitif olan
katilimeilarin 9%22,3°1 2020 yilinda yani as1
uygulamast  baslamadan  6nce  pozitif
olmustur. 2021 yilinda pozitif olan
katilmcilarin = %11,0°1  asih, %5,1°1  ise
asisizdir.

Tablo 2. Saghk Calisanlarinin COVID-19 Test
Sonuclar1 (n=1301)

COVID-19 Test Sonucu n %

Hig pozitif olmayan (2020-2021) 802 61,6
Pozitif olan (2020-2021) 499 38,4
Asiliyken pozitif olan (2021) 143 11,0
Asisizken pozitif olan (2021) 66 51

As1 uygulamast basglamadan Once

pozitif olan (2020) 290 22,3

Arastirmaya  dahil  edilen  saghk
calisanlarinin COVID-19 asis1 yaptirma ve
tercih ettikleri as1 tiirline iligkin veriler Tablo
3’te yer almaktadir.
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Tablo 3. Saghk Personelinin Asillanma ve Tercih
Edilen Asi Tiiriine Iliskin Veriler (n=1301)

Asillanma durumu (n,%)

Asi1s1z 156 12,0
Asili 1145 88,0
Birinci doz as1 (n,%) ikinci doz asi(n,%)
Sinovac 1034 79,5 1014 77,9
Biontech 146 11,2 131 10,1
Toplam 1180 90,7 1145 88,0
Ugiincii doz a1 (n,%) Dérdiincii doz as1 (n,%)
Sinovac 183 141 2 0,2
Biontech 653 50,2 226 17,4
Toplam 836 64,3 228 17,5

Tablo 3’e gore saglik personellerinin
%88,0°1 as1 yaptirmistir. Saglik ¢alisanlarinin
%090,7’si birinci doz, %88,0’1 ikinci doz,
%64,3’1 tclincii doz ve %17,4’i dordiinci
doz asisim1  yaptirmistir.  Katilimcilarin
%11,2’si birinci, %10,1°1 ikinci ve %50,2’s1
tglincii ve %17,4’t dordiincii doz asida
Biontech asisini tercih etmistir.

Tablo 4. Bazi Demografik Degiskenlerin COVID-
19 Test Sonuclarina iliskin Veriler

oldugu gorilmiistiir (p<0,05).
Katilimeilardan 20-40 yasinda olanlarin
%59,3’linlin, 41-61 yasinda olanlarin
354’Unin ~ ve  kadinlarin  %41,1’inin,
erkeklerin - %32,9’unun  COVID-19 test
sonucu pozitif gelmistir. Katilimcilarin
O0grenim durumu ve unvan ile pozitif olma
durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir iligki bulunmamustir (p>0,05).

Saglik c¢alisanlarinin  bazi  demografik
degiskenlere gore as1 yaptirma durumlari
Tablo 5°te gosterilmistir. Yapilan ki-kare
analizi sonucunda yas ve 0grenim durumuna
gore as1  yaptirma durumlari arasinda
istatistiksel ~ olarak anlamli  bir iliski
bulunmustur (p<0,05). Tablo 5’e¢ gore yasi
20-40 olanlarin %83,8’, 41-61 arasinda
olanlarm %93,2’si, ilkokul-lise ve Onlisans
mezunu olanlarin 89,8’inin, Lisans-lisansiisti
mezunu olanlarin %6°s1 as1 yaptirmistir.

Tablo 5. Bazi Demografik Degiskenlerin Asi
Tercihlerine Iliskin Veriler

COVID-19 test sonucu  istatistik
Negatif Pozitif e
n % n %

Yas X2=3,795
20-40 yas 425 59,3 292 40,7 df=1

41-61 yas 377 644 207 354 *p=0,051
Cinsiyet X2 = 8,382
Kadin 508 58,9 355 411 df=1
Erkek 294 67,1 144 329 *p=0,004
Ogrenim durumu

Ilkokul-Lise- X?=0,086
Onlisans 416 613 263 387 df=21

Lisans- 395 621 23 379 P70.769
Lisanststu

Unvan

Saglik

hizmet 483 63,2 281 36,8
saglayicilari
Saglik
yoneticileri
ve  destek
personel

X2 = 1,942

df=1
p=0,163
319 59,4 218 40,6

As1 yaptirma durumu  Istatistik **
Asili Asi81Z
n % n %
Yas X2= 26,544
20-40 yas 601 83,8 116 16,2 df=1
41-61 yas 544 932 40 6,8 *p=0,0001
Cinsiyet X%=0,075
Kadin 758 87,8 105 122 df=1
Erkek 387 884 51 116 p=0,784
Ogrenim durumu
Ilkokul-Lise- X% =4,501
Onlisans 610 898 69 10.2 df=1
. _ *n= *
Lisans-  — g5a5 ggo g7 140 P70034
Lisansiistii
Unvan
Saglik hizmet
saglayicilari 663 868 101 132 .. 2,650

Saglik df=1

(}j]::t:imlen Ve 480 808 55 102 p=0,104
personel
* p<0.05, **ki-kare

Saglik calisanlarinin  baz1  demografik

degiskenlere gore COVID-19 test
sonuglarma iliskin veriler Tablo 4’te
gosterilmistir.  Yapilan  ki-kare  analizi

sonucunda saglik calisanlarinin  yas ve
cinsiyetlerine gore pozitif olma durumlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

Katilimcilarin cinsiyetine ve unvanlarina

gore as1 yaptirma durumlar1 arasinda
istatistiksel ~ olarak  anlamli  bir fark
goriilmemistir (p>0,05).

COVID-19 pandemisinde yiiksek riskli
calisma ortami, smirh kisisel koruyucu
ekipman temini ve pandemi sirasinda
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hizmetin kesintisiz siirdiiriilmesi gibi bir¢ok
faktor saglik calisanlar1 igin daha fazla
enfeksiyona yakalanma riski
olusturmaktadir.l® Bu calismada yer alan
saglik ¢alisanlarinin %38,4’i COVID-19 ile
enfekte olmustur. Istatistiklerdeki
tutarsizliklar ve pandeminin neden oldugu
aksakliklar da dahil olmak {izere birgok farkl
nedenden dolayi, enfekte, hastaneye
kaldirilan veya olen saglik calisanlarinin
gergek sayisi bilinmemektedir.'® Mayis 2022
itibariyle Tiirkiye’de genel niifusun %18’
COVID-19’a yakalanmigtir, Saglik
calisanlart  ile  Ogretmenler  arasinda
karsilastirma yapilan bir c¢alismada ise
Ogretmenlerin %16,3’liniin, saglik
calisanlarinin ise %40’ min enfekte oldugu
bildirilmistir.?’ Saglk calisanlar1 toplumdaki
genel niifusa gore daha yiiksek oranda pozitif
olmaktadir. Bu oranlarin yiiksek olmasinin
nedeni olarak, saglik ¢alisanlarinin COVID-
19 pandemisinde pek ¢cok meslek grubuna ve
topluma yonelik yogun tedbir ve kisitlama
Onlemleri olmasi ve saglik ¢alisanlarinin

islerinin dogasi geregi yasadiklari
maruziyetlerinden kaynaklandigi
diistiniilmektedir.

COVID-19 pandemisinde saglik

calisanlar1 tiim diinyada en riskli grup olarak
gorilmiis ve  bagisiklamada  oOncelik
verilmistir. Bu ¢alismada yer alan saglik
calisanlarinin =~ %88’inin  asili  oldugu
belirlenmistir. Diinya Saghk Orgiitii saglik
calisanlarinin %100%intiin agilanmasi
gerektigini bildirmistir.?! Tiirkiye’de saglik
caliganlarin1 as1 yaptirma zorunlulugunda
bulunmamast da goéz Oniine alinsa da
asitlanma  oran1  istenilenden  diisiiktiir.
Yapilan ¢alismalar saglik calisanlar arasinda
COVID-19 as1 yaptirma oranlarinin dnerilen
diizeyde olmadigin1  bildirmistir.17202223
Diinya Saglik Orgiitii Mayis 2022 itibariyle
11 milyar doz as1 yapildigini bildirirken,
Tiirkiye’de genel niifusun %85,5’inin iki doz
asili  oldugu  bilinmektedir.!®?*  Saglik
calisanlarinin asilanma oranlar1 toplumun
geneline gore daha yiksektir. Yapilan
calismalar  as1  kabulliinde  hastaligin
ciddiyetinin farkindaligi, asiya erisimin
ticretsiz olmasi, saglik kuruluslarinda gorev
alan klinisyenlerin rol modelligi veya sosyal

medya platformlarinda paylasilan anilarin
saglik calisanlarinin tereddiitlerinin
giderilmesi ve katilimin artmasinda etkili
oldugunu yoniindedir.®>?%" Tiirkiye’de de
benzer sekilde Saglik Bakani’nin ve pandemi
stirecinde 6nemli rol oynayan klinisyenlerin
canli yayinda ast olmalari ve hastane
yoneticilerinin kurumda ilk dnce as1 olmalar
asilanmaya olan katilimi arttirmis olabilir.
Ayrica saglik  ¢alisanlariin  hastaligin
ciddiyeti, klinik seyri, bagkalara bulastirma
endisesi ve bagisiklamanin 6nemi konusunda
daha fazla bilgi sahibi olmasi da asilanma
oranini etkiledigi disliniilmektedir. COVID-
19 bagisiklamasi icin gesitli asilar tiretilmistir
(mRNA, inaktif asilar vb.).®® Bu ¢alismada
ilk iki doz asilanmada inaktif bir as1 olan
Sinovac yaptirma orani sirastyla %79,5-
%77,9 oldugu goriilmiistiir. ik iki dozda
Sinovac asisinin  tercih edilme oraninin
yiiksek olmas1 Tirkiye’de ilk olarak bu
asmin kullanilmaya baslamasi ve 28 giin
arayla ~ iki  dozun  uygulanmasindan
kaynaklidir. Ik iki doz asmm1 mRNA asist
olan Biontech’ten yana kullananlarin orani
ise sirastyla %11,2-%10,1°dir. Bu oran diisiik
gibi goziikse de aslinda as1 gesitlenmesinin
Onemini g0z Oniine sermektedir.
Katilimcilarin iiglincii ve dordiincii doz asi
tercihlerinde biiyliik c¢ogunlugun Biontech
asisin1 tercih ettigi gorlilmistiir. Yapilan
caligmalar, saglik calisanlarinin Biontech
asisini tercih etme nedenlerini; Sinovac asisi
etkinliginin %50-70 arasinda olmasi, alt1 ay
icinde rapel doz gerektirmesi ve as1 gelistirici
ilkeye On yargilarin  olmasi seklinde
bildirmisgtir.2%%

Bu calismada Tirkiye’de asilamanin
basladigi 2021 yilinda asilhi  saglik
calisanlarinin asisizlara gore daha fazla
pozitif oldugu goriilmiistir. Bu durumun asi
etkinliginin zaman igerisinde diismesinden ve
astlanmis olmanin verdigi giiven hissiden
kaynaklandig1 distiniilmektedir. Saure ve
ark. (2022), vakalardaki artigin nedenini asi
etkinliginin azalmasiyla birlikte korunmanin
azalmas olarak bildirmislerdir.?° Yapilan bir
meta-analiz ¢alismasin BioNTech asisinin ve
CoronaVac asisinin sirastyla %91,2 ve %65,7
etkinligini  gdstermistir.’®*  Bagisiklama
¢alismalarinin COVID-19 salgmina etkisini
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arastiran bir ¢alismada; asilanmaya ragmen
Israil, Birlesik Krallik, Sili gibi iilkelerde
vaka sayilarinin artisa gegtigi ve bu artisin
CoronaVac  ast  etkinliginin ~ zamanla
azalmasindan, yeni varyant viriislerin
¢ikmasindan, kisitlama onlemlerinin
esnetilmesinden ve toplumsal bagisikligin
henliz saglamamasindan kaynaklandigini
bildirilmistir.>

Bu calismada yasi daha geng olan ve
kadin saglik ¢alisanlarinin daha fazla pozitif
oldugu gorilmiistir. Bu durumun muhtemel
sebepleri arasinda saglik ¢alisanlarinin is
giiciiniin daha geng yasa ve kadin cinsiyetine
sahip dagilimlardan kaynaklandigi
diistiniilmektedir.*?

COVID-19 asisin1 yaptirma niyeti ile ilgili
birgok demografik faktr bildirilmistir. 3 Bu
calismada daha ileri yastaki saglik
calisanlarinin as1 yaptirma diizeyleri daha
yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bu bulgu, artan
yasla birlikte as1 kabuliiniin arttigin1 bildiren
calismalarla tutarlidir.>*® Bunun nedeninin

ileri yastaki bireylerin COVID-19
enfeksiyonuna karsi daha savunmasiz veya
daha yiiksek risk altinda olduklar1 algisindan
kaynaklanabilecegi  diisiiniilmiistiir.  Ileri
yastaki  bireylerin saghigi  koruma ve
stirdirme arayis1 bagisiklama ihtiyacinda
artisa  neden olmus olabilir.  Saglik
sektorlinde  c¢alisanlar,  farkli  egitim
seviyelerine sahip ¢esitli meslekleri igerir.’
Saglik calisanlarinin egitimleri nedeniyle
asilanmaya kars1 tutumlarmin olumlu olmasi
gerektigi konusunda yaygin bir inanig
vardir.® Oysaki saglik ¢alisanlart homojen
bir grup degildir.®® Bu ¢alismada her egitim
diizeyinde asilanmaya katilim oranlarinin
yiiksek oldugu fakat kiyaslama yapildiginda
egitim diizeyi yliksek olan bireylerin, diisiik

olanlara gore daha az as1 yaptirdigi
gorilmiistir. Yapilan baz1 ¢aligmalarda
saglik calisanlari arasinda, egitim
diizeyleriyle ters orantili olarak degisen
astlanma oranlarinin oldugu
gosterilmistir, 333740

SONUC VE ONERILER

Saglik calisanlarinin asilanmaya ragmen
enfeksiyona yakalanabildigi goriilmiistiir. Bu
bulgunun saglik ¢alisanlarinin riskli grup
oldugunu bir kez daha gostermektedir. Buna
gore mevcut ve ilerde gelisebilecek
pandemilerde en korunmasi gereken grubun
saglik calisanlart oldugu bir gercektir. Bu
calismada yer alan saglik calisanlarinin

biliyilk ¢ogunlugu as1 yaptirmistir. Saglik
calisanlar1 arasinda asilanma oranlarinin
yiiksek olmast umut vaat edici olmakla
birlikte as1 cesitliligi asiya katilim oranini ve
rapel doz yaptirma oranlarini arttirmaktadir.
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