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Abstract

Introduction: Cervical cancer is one of the most common cancers among female genital system cancers. It is known that Human Papilloma
Virus (HPV) vaccines show high efficacy in reducing the burden of HPV-related diseases and preventing precancerous lesions progressing to
cancer. HPV vaccination percentage are quite low, especially among university students at high risk for HPV infection. In this study, it was
aimed to determine the knowledge levels of the students of the Vocational School of Health Services about HPV infection and vaccination
and to evaluate their health beliefs on the subject.

Material and Methods: The universe of the descriptive study consisted of female students attending Baskent University Vocational School
of Health Services in the 2022-2023 academic year. An online questionnaire was applied to the participants of the research. In the research;
information form, the HPV Knowledge score, the Health Belief Model Scale for HPV and its Vaccination were used. IBM SPSS 25.0
program was used in the analysis of the data.

Results: 546 of 628 female students participated in the study (86.9%). The mean HPV knowledge scores of the students were 2.73+2.46.
There was a significant difference between HPV information scores according to paternal and maternal education status (p=0,002; p=0,047).
Cronbach alpha values of the Health Belief Model Scale for HPV Infection and Vaccination were found to be between 0.77-0.84. Among the
sub-dimensions of the scale, the perceived severity score is the highest and the perceived barrier score is the lowest. The percentage of those
who know that HPV vaccine is protective for cervical cancer was determined as 31.5%. The percentage of those who have received the HPV
vaccine is 2.9%. Lack of knowledge about the vaccine ranks first among the reasons for not vaccinating with 60.8%. The percentage of those
who want to be vaccinated if recommended by a physician is 49.8%.

Conclusion: It has been observed that the students of Vocational School of Health Services do not have sufficient knowledge about HPV
and its vaccine. Necessary adjustments should be made in the curriculum, comprehensive training should be provided on HPV infection and
vaccine, and awareness of the subject should be increased in students. It is thought that the involvement of health institutions providing
preventive health services in awareness programs will increase the percentage of vaccination. The awareness that cervical cancer is a
preventable disease with HPV vaccine should be brought to the society.
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Ozet

Giris: Kadn genital sistem kanserleri arasinda serviks kanseri en sik goriilen kanserlerden biridir. Human Papilloma Viriis (HPV) asilarinin,
HPV ile iliskili hastaliklarin yiikiinii azaltmada ve kansere ilerleyen prekanserdz lezyonlart onlemede yiiksek etkinlik gosterdigi
bilinmektedir. Ozellikle HPV enfeksiyonu igin yiiksek risk altindaki iiniversite dgrencileri arasinda HPV agilama oranlar1 oldukga diisiiktiir.
Bu calismada Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu &grencilerinin, HPV enfeksiyonu ve asilamasi hakkindaki bilgi diizeylerinin
belirlenmesi ve konuya iligkin saglik inanglarinin degerlendirilmesi amaglanmustir.

Yontem: Aragtirma tanimlayici tiptedir. Evrenini 2022-2023 o6gretim yilinda Baskent Universitesi Saghk Hizmetleri Meslek
Yiiksekokulu’na devam eden kiz 6grenciler olusturmustur. Aragtirmaya katilanlara online anket uygulanmustir. Arastirmada; soru formu,
HPV Bilgi Skalasi-Kisa Form, HPV Enfeksiyonu ve Asilamasina iliskin Saghk Inang Modeli Olgegi kullanilmustir. Verilerin analizinde IBM
SPSS 25.0 programi kullanilmistir.

Bulgular: Arastirmaya 628 kiz 6grencinin 546’s1 (%86,9) katilmistir. Ogrencilerin HPV bilgi puanlarinin ortalamasi 2,73+2,46'dir. Baba ve
anne egitim durumuna gére HPV bilgi puanlari arasinda anlamli fark saptanmustir (p=0,002; p=0,047). HPV Enfeksiyonu ve Asilamasina
iliskin Saglik Inang Modeli Olgegi alt boyutlarmin Cronbach alpha degerleri 0,77-0,84 arasinda bulunmustur. Olgek alt boyutlar1 arasinda
algilanan ciddiyet puani en yiiksek olup algilanan engel puani en diisiiktiir. HPV asisinin serviks kanseri igin koruyucu oldugunu bilenlerin
orani %31,5 olarak saptanmstir. HPV asisini1 yaptiranlarin oran1 %2,9dur. As1 hakkinda bilgi sahibi olmama, as1 yaptirmama nedenleri
arasinda %60,8 ile ilk sirada yer almaktadir. Bir hekimin 6nermesi durumunda as1 yaptirmak isteyenlerin oran1 %49,8’dur.

Sonug: Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu 6grencilerinin, HPV ve asis1 hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadig1 goriilmistiir. Miifredatta
gerekli diizenlemeler yapilarak, HPV enfeksiyonu ve asisiyla ilgili kapsamli bir egitim verilmelidir ve 6grencilerde konuyla ilgili farkindalik
artirilmalidir. Koruyucu saglik hizmeti veren saglik kuruluslarinin farkindalik programlarinda goérev almalarmin asilanma oranini artiracagi
diistiniilmektedir. HPV asis1 ile serviks kanserinin 6nlenebilir bir hastalik oldugu bilinci topluma kazandirilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Human Papilloma Viriisleri; viral enfeksiyonlar; HPV asilari; 6grenciler
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Giris

Serviks kanseri, kadin genital sistem kanserleri arasinda en sik goriilenlerden biri olup, uzun yillar
kadinlarda kanserden 6liim nedenlerinin basinda yer almlstlr.1

Serviks kanseri aniden gelisen bir kanser degildir. Kanser ortaya ¢ikmadan once epitel iginde bir gelisim
stireci gegirir. Prekanserdz siiregle baslayan hiicresel degisiklikler servikal intraepitelyal neoplazi ile
devam eder. Servikal intraepitelyal neoplazi ile ilgili bulgusu olan hastalarin takibe alinmasi1 sonucunda
baz1 hastalarda kendiliginden gerileme ve iyilesme goriiliirken, bir kisminda kansere dogru bir
ilerlemenin oldugu goézlenmistir. Bu ilerleme kisisel ve ¢evresel faktorler gibi birgok degisik faktérden
etkilense de 6nemli olan hastanin takipte kalabilmesidir. Tarama programlar ile serviks intraepitelyal
onciil lezyonlarin tespit edilebilmesi ve tedavinin zamaninda yapilabilmesi miimkiin olmustur. Kanserden
6lim insidansinda 6nemli bir diisiis saglanmls‘ur.2

HPV zarfsiz ¢ift sarmalli bir DNA viriisii olup yiizden fazla degisik tiirii olan genis bir viriis ailesidir.
HPV genomunun %95 ve daha fazla oranda invaziv serviks kanserli dokularda goriilmesi, HPV’nin
servikal kanserin viral etiyolojik ajani oldugunu ortaya koymustur. HPV; serviks, vajina, vulva, penis,
aniis, rektum ve orofarenks kanserleri ile iliskili bulunmustur.**

HPV en c¢ok cinsel yolla bulasmaktadir. HPV ile enfekte olmus bireylerde viriisiin cilt biitiinliigi
bozulmus ya da asmmig cilt bdlgesinden epitel dokuya girerek yerlestigi ve cogalmaya basladigi
bilinmektedir. Vajina ve dis genital organlar bulasin basladig, viriisiin yerlestigi bolgelerdir.” Aktif cinsel
yagsami olan bireyler bu viriisle hayatlar1 boyunca %80 oraninda karsilasabilir, ancak %10 oraninda virtis
kanser 6ncesi lezyonlara neden olabilir.® HPV bulas riski, yasam boyu cinsel partner sayisi ile belirgin
sekilde artar. Ayrica sigara kullanimi, dogum kontrol haplariin kullanimi, ¢ok sayida dogum yapilmasi,
yetersiz ve kotli beslenme, immiin sistemde zayiflama kanserin olusmasinda etken olan yardimci
faktorlerdir.’

Profilaktik (koruyucu) asilama biiyiik 6l¢iide tipe 6zgii notralize edici antikorlarin olusmasini saglayarak
HPV’nin yiiksek onkojeniteye sahip tiplerine kars1 giiglii bir koruma saglamaktadir.”> HPV agilar1 servikal
intraepitelyal neoplazinin yani sira vajinal ve vulvar lezyonlarin onlenmesinde de koruyucu etkiye
sahiptir. Ayrica HPV kaynakli orofarenks, aniis ve penis kanserlerini dnlemek icin agilarin etkin oldugu
gosterilmistir. HPV asisinin cinsel iliskiye baslamadan 6nce yapilmasi as1 koruyuculugunu artirmaktadir.
Serviks kanserinde insidansi ve mortaliteyi azaltmak i¢in HPV asilar1 son derece énemlidir.’

Globocan’in 2020 yil verilerine gore toplumda serviks kanseri prevalansi %10 civarindadir.’ Az gelismis
ve gelismekte olan iilkelerde sosyoekonomik ve sosyokiiltiirel etkenlerle birlikte, sik tekrarlayan
enfeksiyonlar, kotli beslenme ve kanser tarama programlarinin eksikligi, bu sorunun ana kaynagini
olustursa da en 6nemli etken toplumda yeterli bilincin olusmamasidir.>**

Serviks kanseri 6nemli bir morbidite ve mortalite nedenidir. Bu nedenle HPV farkindalig1 toplumsal bir
gerekliliktir. Bu calismada Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu 6grencilerinin, HPV enfeksiyonu ve
asillamas1 hakkindaki bilgi diizeylerinin belirlenmesi ve konuya iliskin saglik inanglarinin
degerlendirilmesi amaglanmistir.

Yontem

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirma kesitsel tanimlayict tiptedir. Evrenini 2022-2023 &gretim yilinda Baskent Universitesi Saglik Hizmetleri
Meslek Yiiksekokulu'na devam eden 628 kiz ogrenci olusturmustur. Orneklem secimine gidilmemistir.
Arastirmaya 546 kiz 6grenci katilmayi kabul etmistir. Katilim oran1 %86,9°dur.

Veri Toplama Araglari

Katilimcilara online anket uygulanmustir. Arastirmada; soru formu, HPV Enfeksiyonu Bilgi Skalasi-Kisa Form,
HPV Enfeksiyonu ve Asilamasina iliskin Saglik inang Modeli Olgegi kullanilmustir.”

Kisisel Soru Formu: Sosyodemografik o6zellikler, serviks kanseri, HPV enfeksiyonu ve HPV asisina iliskin
sorulardan olusmaktadir.

HPV Enfeksiyonu Bilgi Skalasi: HPV Enfeksiyonu Bilgi Skalasi Kim tarafindan gelistirmistir.'” Giiveng ve
arkadaslari tarafindan 10 bilgi ifadesi igeren kisa formu kullanilmustir.” Her bilgi ifadesi i¢in dogru cevap verene bir
puan verilmis, yanlis cevap verene veya “bilmiyorum” segenegini isaretleyene puan verilmemistir. Dogru yanitlarin
sayis1 toplanarak toplam bilgi puani elde edilmistir.

HPV Enfeksiyonu ve Asillamasina iliskin Saghk inan¢ Modeli Olgegi: HPV Enfeksiyonu ve Asilamasina iliskin
Saglik inang Modeli Olgegi Kim tarafindan gelistirilmistir.'” 14 maddeden olusan dl¢ek, Giiveng ve arkadaslar
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tarafindan 2016 yilinda Tiirk¢eye uyarlanmustir.” Olgegin alt boyutlarini; yarar algisi, duyarlilik algisi, ciddiyet
algis1 ve engel algis1 olusturmaktadir. Alt boyutlarin Cronbach alpha degerleri 0,71 - 0,78 arasinda bulunmustur.
4’14 likert tipi Olgekte maddeler “l1=hig, 2=biraz, 3=olduk¢a, 4=c¢cok fazla” seklinde diizenlenmistir. Yiiksek
puanlar, boyutlarla ilgili daha gii¢li inanglar1 gostermektedir. Engel algis1 diginda tiim alt 6lgekler asilama ile
pozitif iligski gostermektedir.

Istatistiksel Analiz

Verilerin analizinde IBM SPSS 25.0 programi kullanilmistir. Skewness ve Kurtosis katsayilari ile verilerin normal
dagilima uygunlugu degerlendirilmistir. Normal dagilim gosteren verilerde gruplar arasi farki incelemek igin t testi
ve tek yonlii varyans analizi kullanilmustir. iliskileri degerlendirmek icin Pearson korelasyon analizi yapilmistir.
[statistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

Verilerin Toplanmasi

Arastirmaya dahil edilme kriterleri; goniilli olmak, Baskent Universitesi Saglik Hizmetleri Meslek
Yiiksekokulu’na kayith olmak ve kadin olmaktir. Caligmadan elde edilen veriler soru formu, HPV Enfeksiyonu
Bilgi Skalasi-Kisa Form, HPV Enfeksiyonu ve Asilamasina iliskin Saglik Inang Modeli Olgeginin Google Formlar
(Google LLC, ABD) araciligiyla ¢evrim i¢i olarak uygulanmasiyla elde edilmistir. Caligmanin amaci ve kapsami
agiklanarak katilimcilarin goniillii katilim onamlari alinmigtir. Bu ¢aligmanin tiim siiregleri Helsinki Deklarasyonu
2008 prensiplerine uygun olarak yiiriitilmiistiir.

Arastirmanmn Etik Yonii

Calisma, Baskent Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler ve Sanat Arastirma Kurulu’ndan alinan Etik Kurul Onay1
(tarih: 8 Nisan 2022; say1: 17162298.600-91) ile yiiriitiilmiistiir. Bilgi skalas1 ve dlgegi kullanmak icin e-posta
araciligi ile Prof. Dr. Giilden Giiveng’ten izin almmustir.”

Bulgular

Yiiksekokulda bulunan toplam 628 kiz Ogrenciden arastirmaya 546 kiz 6grenci katilmustir. Katilim orami
%86,9’dur. Ogrencilerin yas ortalamasi 20,00£2,47'dir. Minimum yas 17 olup maksimum yas 41’dir.
Katilimcilarin 6zelliklerine iligkin bulgular Tablo 1’de verilmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Katilimcilarin bazi ozelliklere gére dagilimi

Simf n %

1.smuf 313 57,3
2.smif 233 42,7
Medeni Durum

Evli 18 33

Bekar 528 96,7
Babanmin Egitim Durumu

Ilkokul mezunu 97 17,8
Ortaokul mezunu 121 22,1
Lise mezunu 226 414
Universite mezunu 102 18,7
Annenin Egitim Durumu

Ilkokul mezunu 155 28,4
Ortaokul mezunu 122 22,3
Lise mezunu 222 40,7
Universite mezunu 47 8,6

Babanin Calisma Durumu

Calismiyor 31 5,7

Calistyor 358 65,6
Emekli ve ¢alismiyor 64 11,7
Emekli ve caligtyor 93 17,0
Annenin Calisma Durumu

Calismiyor 365 66,8
Calistyor 155 28,4
Emekli ve ¢aligmiyor 22 4,1

Emekli ve caligtyor 4 0,7

Ailenin Ekonomik Durumu

Gelir giderden az 103 18,9
Gelir gidere esit 352 64,4
Gelir giderden fazla 91 16,7
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Ogrencilerin %74,5’i cinsel yolla bulasan hastaliklar hakkinda bilgisi oldugunu diisiinmektedir. Cinsel yolla
bulasan hastaliklar hakkinda bilgisi oldugunu diisiinenlerin %43°ii, bilgisinin yeterli diizeyde olmadigin
diistinmektedir. HPV enfeksiyonunu duyanlarin oran1 %54,3’tiir.

HPV bilgi skalast 10 bilgi ifadesi i¢ermektedir. Alinabilecek en yiiksek puan 10°dur. Ogrencilerin HPV bilgi
puanlarinin ortalamasi 2,73+2,46'dur. Ogrencilerin diisiik diizeyde HPV bilgisine sahip oldugu gériilmektedir.
Universite mezunu babas1 olan dgrencilerin (3,49+2,51) ve {iniversite mezunu annesi olan dgrencilerin (3,53+2,80)
HPV bilgi skorlar1 daha yliksek bulunmustur. “HPV cinsel yolla bulasan bir hastaliktir” ifadesinin dogru
cevaplanma orani1 %58,6’dir. En diistiik dogru cevaplanma orani “Diisiik riskli HPV viriisleri servikal kansere neden
olmaz” ifadesidir. HPV enfeksiyonu ile servikal kanser gelismesi arasinda bir iligkinin oldugunu bilen 6grencilerin
orani %33,5’dir. Baz1 degiskenlere gore HPV bilgi puanlarinin dagilimi Tablo 2°de verilmistir (Tablo 2).

Tablo 2. Katilimcilarin bazi ozelliklere gére HPV bilgi puanlarimin dagilimi

Degiskenler Grup n X+SS Test p

Simf 1.smf 313 2,71£2,49 t=-0,151* 0,880
2.smif 233 2,75+2.42

Medeni Durum Evli 18 3,66£3,10 t=1,638* 0,102
Bekar 528 2,70+2,43

Babanin Egitim Durumu Ilkokul mezunu® 18 2,2242.30 F=4,940** 0,002
Ortaokul mezunu * 528 2,53+£2,42
Lise mezunu * 226 2,71+£2,46
Universite mezunu ° 102 3,49+2,51

Annenin Egitim Durumu Ilkokul mezunu ? 155 2,40+2,28 F=2,661** 0,047
Ortaokul mezunu * 122 2,69+2.40
Lise mezunu * 222 2,81+2,51
Universite mezunu ° 47 3,53+2,80

Ailenin EKonomik Durumu Gelir giderden az 103 2,48+2.41 F=0,778** 0,460
Gelir gidere esit 352 2,75+2,44
Gelir giderden fazla 91 2,914+2,59

X: ortalama, ss: standart sapma, *Student t testi, **One-way ANOVA testi, a,b: aynit harfe sahip gruplar arasinda fark yoktur,
p<0,05 anlaml kabul edild;.

Ogrencilerin okuduklari sinif, medeni durum, baba-anne ¢alisma durumu, ailenin ekonomik durumuna gére HPV
bilgi puanlar1 arasinda anlamli fark bulunmamistir. Baba ve anne egitim durumuna gére HPV bilgi puanlar
arasinda anlamli fark saptanmistir (p=0,002; p=0,047).

HPV Enfeksiyonu ve Asilamasina iliskin Saglik Inang Modeli Olgegi 14 madde ve 4 alt boyuttan olusmaktadur.
Tablo 3’te 6lgegin alt boyutlarina ait ortalama, standart sapma ve giivenirlik analizi sonuglar1 verilmistir (Tablo 3).

Tablo 3. HPV Enfeksiyonu ve Asilamasina iliskin Saghk Inan¢ Modeli Olgegi alt boyutlarimin tammlayict istatistikleri

(n=546)

Alt Boyutlar Madde Sayis1 X+SS Cronbach's Alpha
Algilanan yarar 3 2,60+0,76 0,83
Algilanan duyarlilik 2 2,60+0,82 0,77
Algilanan ciddiyet 4 2,78+0,79 0,84
Algilanan engel 5 2,27+0,68 0,78

X: ortalama, ss: standart sapma

HPV Enfeksiyonu ve Asilamasina iliskin Saglik Inang Modeli Olgegi alt boyutlarinin Cronbach alpha degerleri
0,77-0,84 arasmnda bulunmustur. Olgek alt boyutlar1 arasinda algilanan ciddiyet puani en yiiksek olup algilanan
engel puani en disiiktiir.

Hekimin dnermesi durumunda asiy1 yaptirmak isteyenlerin; HPV Enfeksiyonu ve Asilanmasina iliskin Saglik Inang
Modeli Olgegi yarar algisi, duyarlilik algis1 ve ciddiyet algist alt boyutlar puanlari asty1 yaptirmak istemeyenlerin
ve emin olmayanlarin puanlarina gére yiiksek olup fark istatistiksel olarak anlamlidir (F=16,652; 15,102; 10,731;
p<0,001).

Katilimeilarin HPV bilgi puanlari ile HPV Enfeksiyonu ve Asilanmasma iliskin Saglik Inang Modeli Olgegi alt
boyutlar1 puanlar1 arasindaki iliskiyi degerlendirmek icin Pearson korelasyon katsayilari hesaplanmistir. Analiz
sonucuna gore HPV bilgi diizeyi ile 6l¢egin yarar, duyarlilik ve ciddiyet algis1 puanlar1 arasinda pozitif yonlii zayif
anlamli bir iligki tespit edilmistir (r=0,290; 0,244; 0,309; p<0,001). HPV bilgi diizeyi ile 6l¢egin engel algisi
puanlar arasinda anlamli bir iliski bulunmamustir (p=0,069).
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HPV asisin1 duyanlarin orant %42,5’tir. HPV agisinin serviks kanseri i¢in koruyucu oldugunu bilenlerin orani
%31,5’tir. Katilimcilarin %10,3’liniin ailesinde jinekolojik kanser Oykiisii bulunmaktadir. Ailesinde jinekolojik
kanser bulunanlarda HPV agisinin serviks kanseri i¢in koruyucu oldugunu bilenlerin oraninin %39,3 oldugu
goriilmektedir. Ailesinde jinekolojik kanser bulunmayanlarda bu oran %30,6’dir. Gézlenen bu fark, istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur (x*=17,97, p<0,001).

HPV agisimi yaptiranlarin orant %2.,9 olup ii¢ doz asi1 yaptiran {i¢ kisidir. As1 yaptirmama nedenleri arasinda
%60,8’1 ile as1 hakkinda bilgi sahibi olmamalari, %24,4’{ ile aginin bir hekim tarafindan 6nerilmemis olmasi,
%7,1’1 ile aginin pahali olmasi ve %2,4’ii ile aginin yan etkilerinin olabilecegi endisesi yer almaktadir.

Ogrencilerin yaklasik dortte {icii HPV enfeksiyonu (%76,2) ve HPV asis1 (%75,5) hakkinda detayl bilgi almay:
istemektedir. Asiy1 bir hekimin énermesi durumunda yaptirmak isteyenlerin orant %49,8 olup emin olmayanlarin
oranmi %44,7’dir.

Tartisma

Kadin genital sistem kanserleri arasinda serviks kanseri en sik goriilen kanserlerden biridir. HPV serviks kanserinin
etiyolojik ajani oldugu ayni zamanda viriisiin cinsel yolla bulastigi yapilan arastirmalarla gosterilmistir. HPV
agilarimin, HPV ile iligkili hastaliklarin yiikiinii azaltmada ve kansere ilerleyen prekanserdz lezyonlar1 dnlemede
yiiksek etkinlik gosterdigi bilinmesine ragmen, 6zellikle HPV enfeksiyonu igin yiiksek risk altindaki iiniversite
Ogrencileri arasinda HPV asilama oranlar1 oldukga diisiiktiir. Bu calismada yiiksekokul 6grencilerinin, HPV
enfeksiyonu ve asillamasi hakkinda bilgi diizeyleri belirlenmis, ayrica konuya iliskin saglik inanclar
degerlendirmistir.

Calismada, 6grencilerin dortte ti¢ii cinsel yolla bulasan hastaliklar hakkinda bilgisi oldugunu diisiinmesine ragmen,
neredeyse yarisinin HPV enfeksiyonunu duymadigi ve cinsel yolla bulagtigini bilmedikleri ortaya ¢ikmistir. HPV
bilgi skalasindan aldiklar1 puanlar (2,73+£2,46) degerlendirildiginde, HPV bilgi diizeylerinin diisiik oldugu
goriilmiigtiir. HPV enfeksiyonu ile servikal kanser gelismesi arasinda bir iligkinin oldugunu bilen 6grencilerin orani
diisiiktiir.

Ogrencilerin yarisindan az1 HPV agisim duydugunu belirtse de bilenlerin yaklasik yarisi (%49,8) asmin serviks
kanserine kars1 koruyucu oldugunu bilmemektedir. Ogrencilerin sadece %2,9’u ii¢c doz HPV asisim1 yaptirdigini
ifade etmistir. Ogrencilerin as1 yaptirmama nedenleri arasinda as1 hakkinda bilgi sahibi olmamalari, agmin bir
hekim tarafindan énerilmemis olmasi, asmnin pahali olmasi ve yan etkilerinin olabilecegi diisiincesidir. Ogrencilerin
biiylik cogunlugu HPV enfeksiyonu ve asis1 hakkinda detayli bilgiyi almak istediklerini belirtmislerdir. Hekimin
onermesi durumunda grencilerin yarisi asiy1 yaptiracagini bildirmistir.

Tiirkiye’de tiniversite 6grencileri ile yiiriitiilen bir ¢alismada; 6grencilerin %78,3" serviks kanserini, %36,1'i HPV
asisint duydugunu ifade etmistir. Ogrencilerin sadece % 0,3'ii HPV'ye kars1 asilanmistir ve %8,8'i as1 olmak
istedigini belirtmistir."' 245 saglk yiiksekokulu 6grencisinin katilimiyla yapilan benzer ¢alismada kiz 6grenciler
arasinda asilanma oran1 %1,02’dir. Ogrencilerin, %50,6’sinn HPV asis1 hakkinda yeterli bilgiye sahip olmamalar
as1 yaptirmama nedeni olarak gosterilmistir.'> 302 hemsirelik 6grencisi ile yiiriitiilen bir calismada katilimcilarin
%84,1'1 HPV'yi duydugunu, %75,8'1 HPV asisin1 duydugunu belirtmistir. Ancak katilimeilarin sadece %1,3"i (n=4)
HPV agsis1 yaptirmigtir. HPV agis1 yaptirmayanlarin %15,1'1 (n=45) yaptirma ihtimalinin yiiksek oldugunu
belirtmistir.'"’ Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu 6grencileri ile yapilan bir baska ¢alismada; katilimeilarin
%43,6'stnin HPV'nin serviks kanserine neden olan bir faktér oldugunu bildigi, %39,3'iiniin HPV hakkinda bilgi
sahibi oldugu ve %29,5'inin HPV asis1 hakkinda bilgi sahibi olmasina ragmen sadece %1,5'inin as1 oldugu tespit
edilmistir.”® Ankara'da bir devlet {iniversitesinde 6grenim goren iiniversite 6grencilerinin katilimiyla gerceklesen
calismada, kiz Ogrencilerin %51'i, erkek Ogrencilerin %33,5't HPV’yi duydugunu, kizlarin % 32,8’i erkek
ogrencilerin %18' i HPV agisim duydugunu belirtmistir. Kiz dgrencilerin sadece %1,5'1 ve erkek &grencilerin
%0,4'i HPV agis1 yaptirmistir. Katilimeilarin HPV agisini reddetmelerinin ana nedenleri, as1 hakkinda yetersiz bilgi
sahibi olmalari ve asinin olas1 bilinmeyen yan etkileridir."*

Tiirkiye’de 2009-2019 yillar1 arasinda bu konuda yapilan ¢aligmalarin sistematik analizinde katilimcilar arasinda
HPYV asisi ile agilama oraninin en diisiik %0,3, en yiiksek %6,0 oldugu bildirilmistir. HPV asis1 igin tespit edilen ilk
iic engelin HPV ve as1 hakkinda bilgi eksikligi, yan etki endisesi ve HPV agisinin fiyat1 oldugu ortaya ¢ikmistir.
Calismalardan elde edilen verilere gore katilimcilarin HPV ve asi ile ilgili bilgi kaynagi %12,3 ile %72,2 oraninda
saglik personeli, %23,5 ila %88,8 oraninda medya (TV, internet, gazete vb.) dir."”

Dis hekimligi dgrencileri ve arastirma gorevlilerinin katilimiyla gergeklesen bir ¢alismada; HPV asis1 olanlarin
oran1 %26,1 olarak bulunmustur.'® Saghk Bilimleri Fakiiltesi 6grencileri ile yapilan bir calismada; katilimcilarda
asinin zararli oldugu diisiincesi, kendi kendini koruyabilecegine inanma ve asmin etkili olmadigi inanci ast
yaptirmama nedenleri olarak gosterilmistir. Ogrencilerin biiyiik cogunlugunun as1 maliyetini bilmedigi, as1 ile ilgili
daha detayli bilgiye sahip olmak istedigi belirtilmistir. Ogrenciler as1 hakkinda bilgiyi derslerinden ve
doktor/hemsireden almak istediklerini ifade etmislerlerdir."”
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Kore’de 777 kiz iiniversite 6grencisiyle gerceklestirilen ¢alismada, asilanma orani %35,5 olarak bulunmustur.'®
Atina’da 2007 kiz 6grencinin katilimiyla gerceklesen calismada HPV asisi ile agilanma orami %28,3 olarak
bulunmustur. Calismada; doktora gitme, ise girme ve saglikli davraniglarda bulunmanin HPV asis1 yaptirma oranini
arttirdign gosterilmistir.'” Amerika’da {iniversite dgrencileri ile yapilan baska bir calismada kadinlarm % 28,9'u ve
erkeklerin % 11,5' ii¢ dozluk as1 serisini tamamladigim ifade etmistir.” italya Sicilya’nn Palermo bolgesindeki
3073 lise ve liniversite 6grencisinin katilimiyla gergeklesen ¢alismada, katilimcilarin %30,1°1 asilama programini
tamamladigimni bildirmistir.”' Hollanda’da lisans ve lisansiistii egitim alan dis hekimligi 6grencileri ile yapilan
calismada; lisansiistii 6grencilerin lisans Ogrencilerine gére HPV, HPV ile oral kanser iliskisi ve HPV asis1
hakkinda daha fazla bilgiye sahip olduklar1 ortaya c¢ikmustir. Ogrencilerin %61,4’ii HPV asisim bilmelerine
smiftaki 0grencilerin HPV bilgi diizeylerinin daha yiiksek oldugu, ¢ogunlugunun HPV ile oral kanser iligkisi
hakkinda bilgi sahibi oldugu goriilmiistiir. Ogrencilerin %48,7'sinin HPV asis1 oldugu ifade edilmistir. As
yaptirma orani kiz 6grencilerde %57,7 iken, erkek 6grencilerde %27,7'dir.”

Amerika’da iiniversite 6grencileriyle yapilan bir ¢alismada katilimcilarin yaklasik %801 HPV ve HPV asisinin
farkinda olmasina ragmen, genel olarak HPV ve HPV asis1 bilgilerinin yetersiz oldugu goriilmiistiir. Ogrencilerin
neredeyse yarist (%49,3) icin HPV ile ilgili bilgi kaynagi saglik profesyonelleridir. Saglik profesyonellerinin
(%83,8) ve aile/arkadaglarin (%15,5), HPV asis1 onerileri almig Ogrencilerin ¢ogunlugu igin birincil Oneri
kaynaklar1 oldugu gosterilmistir.”

ABD'nin Orta Atlantik bolgesindeki biiyiik bir devlet tiniversitesine giren tiim kiz liniversite 6grencileriyle yapilan
calismada; hemen hemen tiim katilimcilarin HPV agisin1 duydugu ve birinci smif 6grencilerinin ¢ogunlugunun
asilama serisinde en az bir doz as1 yaptirdig1 goriilmiistiir. Katilimeilar, ebeveynlerin ve doktorlarin en gilivenilir as1
bilgi kaynaklar1 oldugunu belirtmistir.** Tayland’daki kiz iniversite 6grencileri ile yapilan bir ¢alismada, HPV ve
serviks kanseri ile ilgili bilgilerin orta diizeyde oldugu ifade edilmistir. HPV asis1 kabuliiniin, agilama i¢in bir 6neri
almis olmakla anlamli derecede iligkili oldugu goriilmiistiir. Bu c¢alismada, saglik hizmeti saglayicilart bu tiir
onerilerin en sik kaynagi olarak tanimlanmustir.”

Ulkemizde HPV, HPV asis1 bilgi seviyesi ve HPV asilama orani istenen diizeyde degildir. Yapilan ¢alismalarda
egitim seviyesi arttik¢ca genel olarak bu konudaki farkindaligin arttifn goriilmiistiir. Egitim sisteminde ders
iceriklerinin HPV konusuna agirlik verilerek revize edilmesi farkindalig: arttirabilir. Yurt disinda benzer gruplarla
yapilan calismalarda, HPV asis1 farkindaligimin ve HPV asilama oranmin iilkemizden daha yiiksek oldugu
goriilmektedir. Geligmis iilkelerde taramanin daha aktif yiiriitiilmesi ve HPV agisiin rutin agilama programinda yer
almasi iilkeler aras1 bu farkliliklarda etkili olmus olabilir. Ulkemizde genel olarak HPV asilama oranlarimin oldukga
diisiik olmasi, HPV ve asis1 konusunda yeterli bilgiye sahip olmama, HPV asisinin su anda Tiirkiye'de ulusal
agilama programinda yer almamasi, aginin maliyetinin yiiksek olmasi, dolayisiyla bu maliyetin toplumun bir kesimi
tarafindan karsilanamiyor olmasi ile agiklanabilir.

HPV asilamasi hakkinda bilgilendirici kaynaklar karar verme siirecinde Onemli rol dstlenmistir. Saglik
profesyonelleri, ebeveynler ve arkadaslar HPV asis1 olma siirecinde etkilidir.

Calismamizda anne ve babasinin egitim diizeyi iiniversite olan Ogrencilerin HPV bilgi skorlar1 daha yiiksek
bulunmustur. Baba ve anne egitim durumuna gére HPV bilgi puanlar1 arasinda istatistiksel anlamli fark
saptanmistir.

Tiirkiye’de yapilan sistematik analizde, HPV ve as1 bilgisi ile iliskili faktorleri arastiran ¢alismalarda benzer olarak
kadinin/annenin egitim diizeyi arttikca HPV ve asiya iliskin farkindaligin, bilginin ve olumlu tutumlarin arttig
bildirilmistir (%60,8). Ayrica ¢aligmalarin %17,3"linde ¢alisan ve ekonomik diizeyi yiiksek kadin/annede HPV ve
as1 konusundaki farkindalik, bilgi ve olumlu tutumun arttig1 bildirilmistir."

Ozellikle kadimlarin egitimine verilmesi gereken onem bu konuda da gboze garpmaktadir. Kadinlarm aile iginde
¢ocuklarm egitiminde ve toplumda her konuda bilincin olusturulmasindaki rolii g6z ardi edilmemelidir.
Calismamizda 6grencilerin HPV Enfeksiyonu ve Asilanmasina iliskin Saglik Inang Modeli Olgeginde; engel algist
alt boyutunun puan ortalamasi en diisiikken, ciddiyet alt boyutunun puan ortalamasi en yiiksektir.

Saglik Bilimleri Fakiiltesi 6grencileri ile yapilan bir calismada, benzer sonuglara ulasilmistir. Ogrencilerin HPV
enfeksiyonu ve asilanmasina iliskin saglik inan¢g modeli 6l¢eginde; ciddiyet algisi alt boyutunun ortalamasinin
(2.82+.70) en yiiksek, engel algis1 alt boyutunun ortalamasinin (2.42+.65) en diisiik oldugu gozlenmistir."”

Kiz tliniversite dgrencileriyle yapilan baska bir ¢alismada; HPV asilamasi ile ilgili saglik inanglarinda, algilanan
yarar (3.01 puan) ve ciddiyet (2.91 puan) diizeyleri nispeten yiiksekken, algilanan engel (2.09 puan) ve duyarlilik
(2.01 puan) diizeyleri nispeten diisiik bulunmustur.'®

15-29 yas araligindaki kadinlarla yapilan caligmada katilimeilar, HPV veya rahim agz1 kanserinin ciddi bir hastalik
olduguna inanmadiklarimi ve hastaliga yakalanmaya duyarli hissetmediklerini gdsteren diisiik algilanan duyarlilik
ve ciddiyet puanlarina sahiptir. Sonu¢ olarak, HPV ve rahim agzi kanserine kars1 diisiik duyarlilik ve ciddiyet
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algilar1 ile birlesen bilgi eksikligi, tiniversite kadinlarinin HPV de dahil olmak {izere cinsel yolla bulasan
hastaliklara yakalanma olasiligin1 artirir ve bu nedenle rahim agz1 kanserine kars1 daha hassastirlar.”

[ran'n giineyindeki Bender Abbas'ta 15-49 yas arast 720 kadin arasinda gergeklestirilen ¢alismada; algilanan
duyarhilik, siddet ve Oz-yeterliligin saglikli davramislar1 dogrudan etkiledigi, algilanan fayda ve engellerin ise
onleyici davranislar1 dolayli olarak etkiledigi gosterilmistir.”’

Atina’da kiz 6grencilerle yapilan ¢alismada, HPV asilama oranlarina karsi algilanan engeller igin yiiksek puan alan
katilimeilarin asilanmadiklarim bildirme olasiliklar1 daha yiiksek bulunmustur.'’

Calismamizda saglik inan¢ modelinden alinan puanlar degerlendirildiginde, ciddiyet alt boyutunun puan
ortalamasmin en yiiksek olmasi 6grencilerde, HPV’nin 6nemli hastaliklara sebep olabilecek bir etken oldugu
inancim gostermektedir. Engel alt boyutunun puan ortalamasinin diisiik olmasi saglikla ilgili koruyucu
davraniglarin sergilenmesini kolaylagtirmaktadir. Saglik inan¢ modelinden elde edilen veriler dogrultusunda
asilamanin yiiksek olmasi beklenmektedir. Ancak 6grencilerin HPV, sebep oldugu hastaliklar ve asisi ile ilgili bilgi
yetersizlikleri beklenen davranigin sergilenmesini 6nlemis olabilir.

Bu calismanin verileri, sinirlamalar1 1s1§inda yorumlanmalidir. Calisma 6n lisans diizeyinde egitim alan kiz
tniversite 6grencileriyle gerceklestirilmistir. Bu nedenle sonuglar tiim {iniversite 6grencilerine ve tiim topluma
genellenemez.

Sonuc¢

Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu 6grencilerinin, HPV ve agis1 hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadigi
goriilmiistiir. Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu 6grencilerinin, gelecekte saglik sektoriinde bircok farkli
alanda hizmet verecek olmalar1 nedeniyle biitiin enfeksiyon etkenleri gibi HPV hakkinda da yeterli bilgiye sahip
olmalar1 6nemlidir. Ayrica 6grenciler, HPV ile serviks kanseri iligkisi konusunda da yeterli bilgiye sahip degildir.
Ailesinde jinekolojik kanser Oykiisii olanlarda bile HPV asisinin serviks kanseri i¢in koruyucu oldugunu bilme
orani diisiiktiir. HPV asis1 ile bu enfeksiyonlarin 6nlenebilir olmas1 as1 konusunda da farkindaligin arttirilmasinin
gerekliligini ortaya koymaktadir. Universite mezunu anne ve babanin ¢ocuklarinda HPV bilgi puami daha yiiksek
bulunmustur. Bu durum her asamada egitimin dnemini gostermektedir.

Oneriler

Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu miifredatinda gerekli diizenlemeler yapilarak, HPV enfeksiyonu ve asisiyla
ilgili kapsaml bir egitim verilebilir ve 6grencilerde konuyla ilgili farkindalik artirilabilir. Koruyucu saglik hizmeti
veren saglik kuruluslarmin farkindalik programlarinda goérev almalarinin  agilanma oranimi arttiracagi
diistiniilmektedir. Halkin birinci basamak saglik hizmetine ulastigi aile hekimleri araciligiyla as1 konusundaki
bilginin toplumdaki bireylere ulastiriimasi, HPV asisina yonelik 6nyargilarin ortadan kalkmasina, aginin etkinligine
yonelik gilivenin artmasina, dolayisiyla toplumdaki asilanma oraninin artisina katki saglayabilir. Bu konuda
brosiirler olusturulabilir. Saglik Bakanlig1 ve Milli Egitim Bakanlig1 igbirligiyle okullarda konuyla ilgili seminerler
diizenlenebilir. Bu diizenlenen seminerlere dgrencilerin yani sira ebeveynlerin katilimi da saglanabilir. Sivil
toplum kuruluslar tarafindan diizenlenecek farkindalik etkinlikleri ile ¢ok sayida bireye ulasilabilir. HPV asisi ile
serviks kanserinin Onlenebilir bir hastalik oldugu bilinci topluma kazandirilmalidir. HPV asisinin maliyetinin
yiiksek olmasi nedeniyle rutin asi takvimine alinmasi, toplumda asilanma oranlarimi artiracaktir. Hastaligin
onlenmesi bu konudaki saglik harcamalarindan da 6nemli tasarruf saglayacaktir.

Tesekkiir
Caligmamiza katilan tiim 6grencilere tesekkiir ederiz.

Cikar ¢akismasi beyam
Yazarlar bu yazinin hazirlanmasi ve yayinlanmasi agamasinda herhangi bir ¢ikar ¢cakigsmasi olmadigini beyan
etmislerdir.

Finansman
Yazarlar bu yazinin aragtirma ve yazarlik siirecinde herhangi bir finansal destek almadiklarini beyan etmislerdir.

Kaynaklar

1. Ayhan A, Gultekin M, Dursun P, editors. Textbook of gynaecological oncology. Giines Yayinevi; 2009.p.195-201

2. Zhang S, Xu H, Zhang L, Qiao Y. Cervical cancer: Epidemiology, risk factors and screening. Chinese J Cancer Res.
2020;32(6):720-728.

3. Tota JE, Bentley J, Blake J, Coutlée F, Duggan MA, Ferenczy A, et al. Introduction of molecular HPV testing as the primary
technology in cervical cancer screening: Acting on evidence to change the current paradigm. Prev Med. 2017;98:5-14.

Sezgin et al. TIFPMC 2024;18(1):48-55

54



(V)]

o

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24

25.

26.

27.

Ronco G, Giorgi Rossi P. Role of HPV DNA testing in modern gynaecological practice. Best Pract Res Clin Obstet Gynaecol.
2018;47:107-118.

Yuan Y, Cai X, Shen F, Ma F. HPV post-infection microenvironment and cervical cancer. Cancer Lett. 2021;497:243-254.

WHO. Cervical Cancer [Internet]. 2022 [cited 2023 May 11]. Available from: https://www.who.int/news-room/fact-
sheets/detail/cervical-cancer

Wang R, Pan W, Jin L, Huang W, Li Y, Wu D, et al. Human papillomavirus vaccine against cervical cancer: Opportunity and
challenge. Cancer Lett. 2020;471:88—102.

Cheng L, Wang Y, Du J. Human Papillomavirus Vaccines: An Updated Review. Vaccines. 2020; 8(3)-391

Guvenc G, Seven M, Akyuz A. Health Belief Model Scale for Human Papilloma Virus and its Vaccination: Adaptation and
Psychometric Testing. J Pediatr Adolesc Gynecol. 2016;29(3):252-258.

Kim HW. Knowledge about human papillomavirus (HPV), and health beliefs and intention to recommend HPV vaccination for
girls and boys among Korean health teachers. Vaccine. 2012;30(36):5327-5334.

Borlu A, Gunay O, Balci E, Sagiroglu M. Knowledge and attitudes of medical and non-medical Turkish university students about
cervical cancer and HPV vaccination. Asian Pacific J Cancer Prev. 2016;17(1):299-303.

Kunt Isgiider C. Saglik Yiiksek Okulu Ogrencilerinin HPV Asis1 Bilgi Diizeyinin Degerlendirilmesi. J Contemp Med.
2017;7(1):1-7.

Gilineysu Tunaman S, Eryillmaz N, Kosretag B. the Knowledge Levels and Health Beliefs of Vocational School of Health Services
Students About Human Papilloma Virus (Hpv) and Vaccine. Inénii Universitesi Saglik Hizmetleri Mes] Yiiksek Okulu Derg.
2022;10(1):180-198.

Oz M, Cetinkaya N, Apaydin A, Korkmaz E, Bas S, Ozgu E, et al. Awareness and Knowledge Levels of Turkish College
Students about Human Papilloma Virus Infection and Vaccine Acceptance. J Cancer Educ. 2018;33(2):260-268.

Ozdemir S, Akkaya R, Karasahin KE. Analysis of community-based studies related with knowledge, awareness, attitude, and
behaviors towards hpv and hpv vaccine published in turkey: A systematic review. J Turkish Ger Gynecol Assoc. 2020;21(2):111—
123.

Yemenoglu -Recep H, Erdogan T, Dis U, Fakiiltesi H, Dali PA, Rize T, et al. Dis Hekimlig i O g rencilerinin Human Papilloma
Virus Hakkindaki Bilgi Du zeyinin Deg erlendirilmesi Evaluation of Knowledge Level About Human Papilloma Virus Among
Dental Students. Eyliil. 2020;96—102.

Yagiz R, Kilci S, Ertem G. Ogrencilerin Serviks Kanseri ile Human Papilloma Viriis Enfeksiyonu Asilamasma Iliskin Saglik
Inang Diizeylerinin Belirlenmesi. Dokuz Eyliil Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Elektron Derg. 2022;15(1):40—49.

Lee E-J, Park J-S. Knowledge about Cervical Cancer, Health Beliefs and Human Papillomavirus Vaccination Rate in Female
University Students. J Korean Oncol Nurs. 2011;11(1):65-73.

Donadiki EM, Jiménez-Garcia R, Hernandez-Barrera V, Sourtzi P, Carrasco-Garrido P, Lopez de Andrés A, et al. Health Belief
Model applied to non-compliance with HPV vaccine among female university students. Public Health. 2014;128(3):268-273.

Oh, Kyeung Mi, et al. "Knowledge, beliefs, and practice regarding human papillomavirus (HPV) vaccination among American
college students: Application of the health belief model." Journal of American College Health. 2023; 71(8): 2329-2338.

Fallucca A, Immordino P, Riggio L, Casuccio A, Vitale F, Restivo V. Acceptability of HPV Vaccination in Young Students by
Exploring Health Belief Model and Health Literacy. Vaccines. 2022;10(7): 998

Poelman MR, Brand HS, Forouzanfar T, Daley EM, Jager DHJ. Prevention of HPV-Related Oral Cancer by Dentists: Assessing
the Opinion of Dutch Dental Students. J Cancer Educ. 2018;33(6):1347-1354.

Lorenzo-Pouso Al, Gandara-Vila P, Banga C, Gallas M, Pérez-Sayans M, Garcia A, et al. Human Papillomavirus-Related Oral
Cancer: Knowledge and Awareness Among Spanish Dental Students. J Cancer Educ. 2019;34(4):782—788.

. Sundstrom B, Carr LA, DeMaria AL, Korte JE, Modesitt SC, Pierce JY. Protecting the Next Generation: Elaborating the Health

Belief Model to Increase HPV Vaccination Among College-Age Women. Soc Mar Q. 2015;21(3):173-188.

Juntasopeepun P, Suwan N, Phianmongkhol Y, Srisomboon J. Factors influencing acceptance of human papillomavirus vaccine
among young female college students in Thailand. Int J] Gynecol Obstet. 2012;118(3):247-250.

Denny-Smith T, Bairan A, Page MC. A survey of female nursing students’ knowledge, health beliefs, perceptions of risk, and risk
behaviors regarding human papillomavirus and cervical cancer. ] Am Acad Nurse Pract. 2006; 18(2):62—69.

Shahsavari S, Alavi A, Razmjoue P, Mohseni S, Ranae V, Hosseini Z, et al. A predictive model of genital warts preventive
behaviors among women in the south of Iran: application of health belief model. BMC Womens Health. 2022;22(1):63.

Sezgin et al. TIFPMC 2024;18(1):48-55

55



