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Butiinlestirilmis Degisim Modeline Dayali Hazirlanan Asi Egitim
Programinin Asi Savunuculugu ve Asi Okuryazarligi Uzerine
Etkisi: Bir Randomize Bekleme Listesi Kontrollii Calismanin

Protokolii

Deniz Siimeyye YORULMAZ?, Deniz KOCOGLU TANYER?

oz

Amag: Bu arastirma, Butinlestirilmis Degisim Modeli’ne gére hazirlanan
asl egitim programinin annelerin asi okuryazarliginin gelistirmesi ve
annelerin agi savunucusu bireye donlsmesi Uzerindeki etkisini
degerlendirmek amaciyla gergeklestirilecektir.

Gereg ve Yontem: Bu arastirma paralel desende randomize, bekleme
listesi kontrolli deneysel g¢alisma olarak gergeklestirilecektir.
Arastirmanin 6rneklem buyUklGgu glic analizine dayali ve veri kayiplari
da dikkate alinarak 37 deney, 37 kontrol olmak lzere 74 anne olarak
belirlenmistir. Dahil edilme kriterlerini karsilayan ve arastirmaya gonullu
olan anneler, deney ve bekleme listesi gruplarina rastgele atanacaktir.
Asi egitim programi bir hafta arayla, doért oturum sekilde
gergeklestirilecektir. Oturumlar 4-5 kisilik gruplar ile yapilacak olup; her
bir oturum vyaklasik 45 dakika sirecektir. Bekleme listesi kontrol
grubunda yer alan anneler igin oturumlar ikinci 6lgiimden sonra
yapilacaktir. Arastirmanin  birincil sonug olgiiti  annelerin  asl
okuryazarligl, asi savunuculugu niyeti ve asi tutumlarindaki degisim,
ikincil sonug 6lgitt ise annelerin asi bilgisi ve asi bilgi kaynaklarindaki
degisimdir. Asi egitim programinin etkinligini degerlendirmek icin deney
ve kontrol gruplarindaki birincil ve ikinci sonug 6lgutlerindeki degisimler
incelenecektir. Aragtirmanin raporlanmasinda The CONSORT-Outcomes
2022 Extension (CONSORT 2022 Sonu¢ Uzantisi) rehber olacak
kullanilacaktir.

Tartisma: Halk sagliginin korunmak, gelistirmek ve asi teredditliyle
micadele etmek igin toplum icinde saglik profesyonelleri disinda asi
okuryazarligi ve as bilgisi yiiksek, asi savunucusu bireylere ihtiyag vardir.
Bu arastirma sonuglari asi okuryazarliginin gelistiriimesi ile annelerin asi
savunuculugu yapabilmesi Gzerindeki etkisi hakkinda bilgi verecektir.
Literatiir degerlendirmesine gore bu galisma, annelere verilen asi egitim
programinin asl savunucusu birey olma tzerindeki etkisini degerlendiren
ilk randomize deneysel ¢alisma olacaktir. Arastirma sonuglarinin halk
saghgini korumak ve asi teredditliyle miicadele etmek igin saghk
¢alisanlari ve arastirmacilara rehberlik edecegi dusiinlilmektedir. Ayrica
arastirma sonuglarinin politika yapicilarina da rehberlik edecegi
dustnilmektedir.

Trial Registration: Bu protokol 03.07.2023 tarihinde NCT05929053
numarasi ile ClinicalTrials’a kaydedilmistir.

Anahtar kelimeler: Asilar, bagisiklama, deneysel model, okuryazarlk,
randomize kontrolll calisma

ABSTRACT

The Effect of Vaccine Education Program Based on the Integrated
Change Model on Vaccine Advocacy and Vaccine Literacy: The Protocol
of a Randomized Waiting List Controlled Study

Aim: This research will be carried out to evaluate the effect of the
vaccine education program prepared according to the Integrated
Change Model on improving mothers' vaccine literacy and turning
mothers into vaccine advocates.

Material and Methods: This research will be conducted as a
randomized, waiting list-controlled experimental study in a parallel
design. The sample size of the study was determined as 74 mothers, 37
experimental and 37 control, based on power analysis and considering
data losses. Mothers who meet the inclusion criteria and volunteer for
the study will be randomly assigned to the experimental and waiting list
groups. The vaccination training program will be held in four sessions,
one week apart. Sessions will be held with groups of 4-5 people; Each
session will take approximately 45 minutes. Sessions for mothers in the
waiting list control group will be held after the second measurement.
The primary outcome measure of the study was the change in mothers'
vaccine literacy, vaccine advocacy intention, and vaccine attitudes, and
the secondary outcome measure was the change in mothers'
vaccination knowledge and vaccine information resources. Changes in
the primary and secondary outcome measures in the experimental and
control groups will be examined to evaluate the effectiveness of the
vaccine education program. The CONSORT-Outcomes 2022 Extension
(CONSORT 2022 Outcomes Extension) will be used as a guide in
reporting the research.

Discussion: In order to protect and improve public health and to fight
against vaccine hesitancy, there is a need for individuals who are highly
vaccine literate and vaccine advocacy, apart from health professionals.
The results of this research will provide information about the
development of vaccine literacy and its impact on mothers' ability to
advocate for vaccines. According to the literature review, this study will
be the first randomized experimental study to evaluate the effect of the
vaccine education program given to mothers on being a vaccine
advocate. The results of the research will guide health workers and
researchers to protect public health and combat vaccine hesitancy. In
addition, it is thought that the results of the research will guide
policymakers.

Trial Registration: This protocol was registered to ClinicalTrials on
03.07.2023 with the number NCT05929053.

Keywords: Experimental model, immunization, literacy, randomized
controlled trial, vaccines
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GiRi$

Saghgin  korunmasi, gelistirilmesi ve halk saghginin
surdirilmesi amaciyla yuritilen en etkili uygulamalardan
biri asi uygulamasidirl. Diinya Saglhk Orgiiti'ne (DSO) gore
asl uygulamasi ile her yil kiiresel olarak 2-3 milyon bebek ve
gocuk Oliminin o6nlendigi, kiresel asilama kapsaminin
iyilestirilmesi ile 1,5 milyon bebek ve ¢ocuk 6limiiniin daha
Onlenebilecegi ifade edilmektedir.

DSO, asi uygulamasinin ¢ocuk sagligi tzerindeki etkilerini
dikkate alarak 1974 yilinda “Genisletilmis Bagisiklama
Programi’ni (GBP, Expanded Programme on Immunization-
EPI) baslatmis ve bu program kapsaminda alti tane asi ile
korunabilir hastalik (difteri, bogmaca, tetanos, verem, polio
ve kizamik) hedeflemistir. Bilim, teknoloji ve asi tiretiminde
olan gelismeler ile birlikte hepatit B, haemophilus influenzae
tip b (Hib), su gicegi, hepatit A, kizamik-kizamikgik-kabakulak
(KKK), konjuge pnomokok, inaktif polio (IPA) asilari
gelistirilmis ve bagisiklama programi kapsamina alinmistir3.
Kuresel olarak bagisiklama galismalari ile gigek hastaligi ve
vahsi polio hastaligi eradike edilmis; difteri, kuduz, kizamik,
kabakulak, sugigegi gibi pek ¢ok bulasici hastalik sayisinda
ciddi azalmalar kaydedilmistir3. Asilarin saghgi koruma,
gelistirme ve bulasici hastaliklari 6nlemedeki 6nemi ve
etkinligi ispatlanmis olmasina ragmen 6zellikle son 10 yildan
uzun siredir asi teredditleri ve asi retlerinde artis yasanmis,
bagisiklama oranlar diismis, bu durumun sonucu olarak
bulasici hastalik sayisinda ciddi artiglar gérilmastir. Kiresel
olarak 2018 ve 2019 yillarinda bildirilen kizamik vakalarinin
bir onceki yila gore iki katindan daha fazla oldugu
bildirilmistir®. Asi teredditleri ve agi retlerinin kiresel olarak
artis gostermesi Uzerinde DSO, 2019 yilinda ¢dziilmesi
gereken 10 kiresel saglk sorunu icinde asi teredditlerine
de yer vermis?, Asilama Konusunda Stratejik Danisma
Grubu’nu (Strategic Advisory Group of Experts on
Immunization-SAGE) kurmus ve bu ¢alisma grubu altinda asl
teredditleri ve asi retlerinin arastiriimasi konusunda
calismalar baslatmistir>®. Asi tereddtleri ve asi retlerinin bu
hizda devam etmesi halinde gelecek 5 yil igcinde bagisiklama
oranlarinin %80’nin altina dlsecegi, asi ile oOnlenebilir
bulasici hastaliklar sebebiyle tekrar salgilarin ve 6limlerinin
gorilebilecegi endisesini uyandirmaktadir’.

Asl tereddiitti ve asl reddinin 6nlemeye yonelik literatir
incelendiginde saghk galisanlari tarafindan
bilgilendirmelerin ve sosyal medya kampanyalarinin asl
retlerini 6nlemede basarili oldugu8, diyaloga dayali iletigsim
stratejileri ile asilar hakkinda dogru bilgi saglanmasinin
ebeveynlerin asi okuryazarligi ile elestirel degerlendirme
becerilerinin gelistiriimesine katki sagladigi, internet tabanh
mudahalelilerin asi teredditleri ve asi retlerini dnlemede
etkili oldugu®, ebeveyn merkezli egitim ve bilgilendirmelerin
oldukga onemli oldugul® bildiriimektedir. SAGE ise asi
tereddiitti ve asi retlerinin hizla arttiginin farkinda
olunmasi, saglik calisanlari tarafindan ebeveynlere
bilgilendirme yapilmasi, o6zellikle geng yas grubundaki
bireylere ulasilarak asilar hakkinda egitim verilmesinin
gelecekteki inang ve davraniglari sekillendirmede iyi bir
firsat sunacagini da ifade etmektedir>. Ayrica SAGE asl
teredditti ve asl reddinin énemli bir halk saghgi sorunu ile
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sonuglanabilecegi icin asi tereddlttii ile asl reddi konusunda
daha fazla arastirma yapilmasi gerektirdiginin de altini
cizmektediril,

Asilarin etkinligi ispat edilmis Grunler olmasi, mortalite,
morbidite ve engellilik oranlarini ciddi oranda azaltmasina
karsin; bagisiklama oranlarinin %100°den uzak olmasi,
azalan bagisiklama oranlari, artan asi tereddiitleri ve asi
retleri, artan bulasici hastalik sayilari asi tereddutleri ve asi
retlerinin bir halk sagligi sorunu olarak da kapsaml sekilde
ele alinmasi gerektigini gostermektedirl. Cagdas halk saghgi
yaklasimina goére toplum iginde bir kisinin sorunu tiim
toplumun sorunu olup; bu kapsamda tum topluma
sorumluluk distigia, toplum katilimini  temel alan
planlamalarin esas oldugu ifade edilmektedirl2. Bu sebeple
toplum iginde saglik profesyonelleri disinda asi bilgisi ve
okuryazarhg ylksek, asilarin 6nemli oldugunu savunan asi
savunucusu bireylerin yetistirilmesinin, asi teredd(tti ve asi
reddi ile miicadelede 6nemli olabilecegi disiiniilmstir. Agi
savunuculugu “bilimsel bilgiler ile halkin asiya tegsvik
edilmesi ve herkesin asiya erisim hakkinin savunulmasi”
olarak tanimlanmaktadir’3. Toplumda asi teredditti ve asi
reddi yayillimi incelendiginde toplum iginde o6nemli bir
paydas olan anneler arasindaki asi ile ilgili olumsuz tutum ve
yanlis bilgilerin sosyal medya araciligiylal#1> ya da sosyal
medyadan bagimsiz olarak anneler arasindal yayilmasinin
onemli bir yer edindigini soyleyebiliriz. Asi savunuculugu ile
ilgili literatiir incelendiginde ise Pakistan’da yerel topluluk
liderleri ile yapilan is birliginin oral polio asi alimini %10
artirdigi, yerel topluluk liderleri ile yapilan is birliginin asi
erisimini saglamak ve toplum katiimini desteklemek igin
6nemli bir yaklasim oldugul’, Somali’de yasanan kizamik
salgininda halka bilgi vermek amaciyla Misliman din
adamlari ile yapilan is birliginin kizamik vakalarinin
kontrollinde etkili bir yaklasim oldugu!®, Amerika Birlesik
Devletleri’'nde gocuguna Human Papilloma Viris (HPV) asisi
yaptiran ebeveynlerin okullarda diger c¢ocuklarin ve
ebeveynlerin asi kabul motivasyonlarini olumlu etkiledigi ve
annelerin agsi karar streglerine dahil olmada 6nemli bir arag
oldugu®®, Guetema’da halkin asi ve bagisiklama konusunda
saglik ¢alisanlari disinda din adami, 6gretmen ve geleneksel
yerel sifaci gibi toplum liderlerine bilgi kaynagl olarak
basvurdugu, politikacilar ile toplum liderleri arasinda
yapilacak is birliginin asilama kapsamini iyilestirmede
onemli kazanimlar elde edilebilecegi?® bildirilmektedir. Bu
sebeple asi okuryazarliginin gelistirilmesi ve asi savunucu
anne sayisinin artirilmasi degerlendirilmesi gereken bir
yaklagimdir.

Bu bilgiler kapsaminda asi bilgisi ve asi okuryazarliginin
artirilmasi, toplum iginde asl savunucusu bireylerin 6zellikle
sosyal medyada etkin olmalarinin  6nemli oldugu
anlasiimakla birlikte bunlarin nasil basarilacagi sorusu 6n
plana gikmaktadir. Gelistirilen saglik davranisindan bagimsiz
olarak model ve/veya teorilere dayali planlanan girisimlerde
daha basarili sonuglar elde edildigi dusinildigiinde asi
bilgisi ve asi okuryazarhiginin gelistiriimesinde de model
kullaniimasinin 6nemli olacagi distinilmektedir. Literatlirde
asl tereddiittii ve asi reddi ile ilgili Saglik inang Modeli ve
Planli Davranis Teorisi’'nin yaygin olarak kullanildig
gorulmektedir?l. SAGE, asi tereddutti ve asi reddine neden
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olan sebeplerin karmagik olmasi sebebiyle, bu konuda
yapilacak olan incelemelerin kisisellestirilmis yaklasimlar ile
cok detayh olarak yapilmasi gerektigini 6nermektedir?2. Asi
tereddiitti ve asl reddi sorunun g¢ok boyutlu yapisi
nedeniyle Bltiinlestirilmis Degisim Modeli (The Integrated
Change Model - The I-Changed Model) ile sorunun ele
alinmasi 6nemli olabilir. Bu model De-Vries tarafindan,
motivasyonel ve davranissal degisimi agiklamak amaciyla
Planh Davranis Teorisi, Sosyal Bilissel Teori, Tutum-Sosyal
etki-Oz-Yeterlik Modeli, Transteorik Modeli ve Saglik inang
Modeli’'nin entegrasyonu ile tlretilmistir. De-Vries saglk
davranigi ve saglik sorunlarinin gok yonli, insan ve gevre
etkilesimine dayandigini ifade etmis, problemlerin
¢6ziminde ¢ok yonli, buatinlesik yaklagimin izlenmesi
gerektigini ve sorunlara yonelik miidahalelerin oldukga
kisisellestirilmis  0zel vyaklasimlar olmasi  gerektigini
savunmustur?3, Bu kapsamda asi tereddittl ve agsi reddi ile
micadelede Butinlestiriimis Degisim Modeli bir ¢6zim
secenegi olabilir.

Amag, Deney Tasarimi ve Hipotezler

Bu arastirma Butiunlestirilmis Degisim Modeli'ne gore
hazirlanan asi  egitim  programinin  annelerin  asi
okuryazarliginin gelistirilmesi ve annelerin asi savunucusu
bireye donusmesi Uzerindeki etkisini degerlendirmek
amaciyla paralel desende bekleme listeli randomize
kontrolli deneysel c¢alisma olarak gergeklestirilecektir.
Arastirmanin raporlanmasinda The CONSORT-Outcomes
2022 Extension (CONSORT 2022 Sonug Uzantisi) rehber
olarak kullanilacaktir?®, Bu arastirma protokoliinin
yazilmasinda ise SPIRIT 2013 (Standard Protocol Items:
Recommendations for Interventional Trials) rehber
alinmigtir?,

Calismanin bagimsiz degiskeni Butilnlestiriimis Degisim
Modeli'ne dayali hazirlanan asi egitim programidir.
Calismada annelerin  sosyo-demografik o6zellikleri (yas,
egitim durumu, medeni durum, aile tipi, gelir getiren iste
galisma durumu, algilanan ekonomik durumu, sosyal
guvence varligl) randomizasyon ile kontrol altina alinmasi
hedeflenmektedir. Calismanin bagimli degiskenleri ise Asl
Okuryazarligi Olgegi toplam puani, Asiyla ilgili Toplum
Tutumu-Saglik inang Modeli Olgegi toplam puani, asi bilgisi,
asl savunuculugu niyeti ve asi bilgi kaynaklarindaki
degisimdir. Calisma kapsaminda belirlenen arastirma
hipotezleri asagidaki gibidir.

HOa: Butlnlestirilmis Degisim Modeli'ne gore hazirlanan agi
egitim programinin asi okuryazarhgi Gzerine etkisi yoktur.
HOb: Butinlestirilmis Degisim Modeli’ne gore hazirlanan asl
egitim programinin asl savunuculugu igin belirlenen
kavramlar (bilgi, bilgi kaynaklari, niyet, tutum, davranis)
Uzerine etkisi yoktur.

GEREC ve YONTEM

Calisma Yeri

Arastirma Turkiye’de bir il merkezinde bulunan birinci
basamak saghk hizmeti sunan 1 ve 2 No’lu Aile Saghg
Merkezi'nde (ASM) vyiiritilecektir. il merkezinde toplam
dort ASM (1, 2, 3 ve 4 No’lu) bulunmakta olup; iki ASM’de (3
ve 4 No'lu) strekli gérev yapan aile hekimi bulunmadigi igin
bagisiklama hizmetleri sunulmamakta, asi ve bagisiklama
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icin basvuru yapan kisiler/ebeveynler 1 ve 2 No’lu ASM’lere
yonlendirilmektedir. Bu sebeple ¢alisma halkin asi,
bagisiklama ve birinci basamak saglik hizmetleri igin en sik
olarak kullandigi 1 ve 2 No’lu ASM’lerde yirutilecektir.
Katihmcilar

Orneklem Bilyiikliigii

Arastirmanin 6rneklem biyiklGginin hesaplanmasinda
konuya iliskin olarak yapilan ulusal bir c¢alismadan
yararlanilmistir. Turkiye’de yapilan bir ¢alismada 5 yas alti
cocuklarin ailelerinde asi tereddiittlii ve reddi yasayanlarin
orani %19.8 bulunmustur?®. Asi savunuculugu ile bu
durumu ortadan kaldirmak igin gerekli rneklem biytklGgu
Gpower programinda 0.05 alfa ve %80 glic diizeyinde
toplam 64 kisi olarak hesaplanmistir. Orneklem kayiplari
dugtintlerek?” 6rneklem %15 (9.6 kisi ~ 10 kisi) oraninda
artirilmis, 37 deney 37 kontrol olmak lizere toplam 74 kisi
olarak belirlenmistir. Arastirma sirecinde hedeflenen
orneklem buydkligine ulasilana kadar katilimcr  kaydi
yapilacak, hedeflenen 6rneklem buytklGgline ulasildiginda
katihmci kaydi sonlandirilacaktir.

Dahil Edilme ve Diglama Kriterleri

Anneler icin dahil edilme kriterleri (1) il merkezinde ikamet
ediyor olma, (2) il merkezinde bulunan 1 ve 2 no’lu Aile
Sagligi Merkezi'ne herhangi bir sebeple basvuru yapmis
olma, (3) en az lise mezunu egitim dlzeyine sahip olma, (4)
ulusal asi takvimini kapsayan yas araliginda (0-13 yas)
¢ocugu olma, (5) Turkge konusma, (6) okur-yazar olma, (7)
18 yas ve lzeri olma ve (8) Arastirmaya katilmaya gonulli
olma olarak belirlenmistir. Anneler igin dislama kriterleri (1)
Artvin il merkezi disinda ikamet etmek, (2) lise mezunu
altinda egitim diizeyine sahip olmak, (3) gocugunun 0-13 yas
arasinda olmamasi, (4) Tirkge konusamama, (5) okuryazar
olmama ve (6) arastirmaya gonllli olmama olarak
belirlenmistir.

Miidahale

Arastirmanin girisimi Butlinlestirilmis Degisim Modeli'ne
dayali hazirlanan Agsi Egitim Programi’dir. Asi egitim
programi, annelerin asi okuryazarligini gelistirmek amaciyla
literatr taranarak®1014,1521,26:28,25 B{it{inlestirilmis Degisim
Modeli'nin baslik ve alt basliklari dikkate (yatkinlastiran
faktorler, bilgi kaynaklari, farkindalik faktori, motivasyon
faktorl, niyet durumu, yetenekler, engeller ve davranis
durumu) alinarak hazirlanmigtir30. Asi egitim program iginde
asilarin kesfi, asilarin kesfiyle degisen bulasici hastalik
seyirleri, saghk okuryazarhig, asi okuryazarhg, asi
tereddiitti, asi savunuculugu, asi savunuculugunda
yetenekler ve engeller vb. konularda toplam 23 konu
basligina yer verilmistir. Her konu basligl sonrasinda saglk
okuryazarligl ve asi okuryazarhiginin gelistirilmesi, elestirel
degerlendirme yeteneginin kazanilmasi amaciyla®2831-34
asilar ile ilgili gtvenilir internet sitelerinin incelenmesi,
prospektiis inceleme, makale okuma, karikatiir tartisma,
kelime bulutu tartismasi, resmi kuruluslarin tablolarini
okuma, asi broslru hazirla, asilar ile ilgili sosyal medya
paylasimi yapma, bir anneyi asilar konusunda bilgilendirme
gibi gesitli interaktif uygulamaya yer verilmistir. Asi egitim
programinin baslk ve alt basliklari asagidaki gibidir.
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e Agsi Okuryazarhginin Gelistirilmesi (Asi tanimi, asilarin
kesfi, guvenilir asi bilgi kaynaklari, asi igerikleri, soguk
zincir ve asl takip sistemi, cocukluk donemi asi
takviminin olusturulmasi, Genisletilmis Bagisiklama
Programi, Saglik Bakanhg cocukluk doénemi asilari,
saghk okuryazarligi, asi okuryazarhgi)

e 21. Yizyilda Asi Oneminin Kaniti (Asilarin kesfi ile
degisen bulasici hastalik seyirleri, asi kararsizligi, asi
kararsizliginin sebepleri, asi kararsizhginin tarihsel
gelisimi, asi kararsizliginin artmasiyla degisen bulasici
hastaliklar, asi kararsizligi ile miicadelede alinan gesitli
onlemler)

o Agsi Savunuculugu (AsI savunuculugu, asl
savunuculugunun halk saghg igin Onemi, asl
savunucusu anne olabilmek igin hareket plani, problem
¢6zme sireci ve asl savunucusu anne olmak igin
problem ¢ézme sireci, etkin iletisim becerileri ve asi
savunucusu anne olmak igin etkin iletisim becerileri)

e Asi Savunuculugunda Beceriler ve Engeller (Asi
savunucusu anne olmak igin yetenek ve becerilerin
gelistirilmesi, asi savunucusu anne olmak igin engeller
ve ¢6zim Onerileri)

SAGE, asl tereddtleri ve asi retlerine sebep olan durumlarin

karmasik olmasi sebebiyle girisimlerin, genis kapsamli olarak

ele alinmasi gerektigini 5nermektedir5. Bu sebeple asi egitim
programi Batinlestirilmis Degisim Modeli dikkate alinarak
hazirlanmigtir. Asi egitim programi bir hafta ara ile dort

oturum seklinde gergeklesecek ve her bir oturum yaklagik 45

dakika siirecektir. Literatiirde iletisimsel/interaktif Saglik

Okuryazarligi hedef ve kazanimlari arasinda ‘sosyal gruplar

ile iletisime gecme’ hedefi bulunmaktadir32. Bu sebeple

egitimlerin 4-5 kisi ile grup egitimi seklinde yurutilmesinin
uygun olacagl distnilmugstir. Bekleme listesi kontrol
grubunda yer alan annelere, deney grubunun egitim
strecinde herhangi bir midahale yapilmayacaktir. Deney
grubunda yer alan annelerin egitim siireci tamamlanip, son
test verileri toplandiktan sonra bekleme listesinde yer alan
annelere de deney grubuna yapilan tim midahale ve
egitimler dort oturumluk asi egitimi seklinde yapilacaktir.

Deney sirecinde annelerin baska bir asi egitimine

katilmamalari, katiimalari gerekli ise bu egitimi bir siireligine

ertelemeleri gerektigi belirtilmistir.

Sonug Kriterleri

Asl egitim programin degerlendirilmesinde 5 degerlendirme

kriteri incelenecektir. Bu degerlendirme kriterleri asi

okuryazarhgi, asi bilgisi, asi tutumu, asi savunuculugu niyeti
ve asl bilgi kaynaklarndir. Ayrica arastirmada asagida yer alan
birincil ve ikincil sonug kriterleri disinda annelerin saghk
hizmetine erisimde zorluk yasayip yasamadiklari, tetanos,
hepatit A, hepatit B, grip asisi yaptirma gibi bireysel asi
uygulamalari, ¢cocuklarina rota viriis, meningokok, grip asisi
gibi 0Ozel asi yaptirma durumlari, resmi kuruluslarin
raporlarini  okuma durumlari da degerlendirilecektir.

Arastirmaya ait akis diyagrami Sekil 1’deki gibidir.

Birincil Sonug Kriteri

Arastirmanin  birincil  sonug¢  kriteri  annelerin  asi

okuryazarligi, asi savunuculugu niyeti ve asi tutumlarindaki

degisimdir. Birincil sonug kriterleri Asi Okuryazarhigi Olcegi,

Asiyla ilgili Toplum Tutumu-Saghk inang Modeli Olgegi ve Asi
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Savunuculugu Niyet Formu ile degerlendirecektir.
Arastirmanin birincil sonug kriterleri asi egitim programi
oncesinde ve sonrasinda (ortalama 1 ay)
degerlendirilecektir.

Asi Okuryazarhgi Olgedi: Annelerin asi okuryazarligi Asi
Okuryazarligi  Olgegi ile  degerlendirilecektir.  Asi
Okuryazarlig Olcegi ebeveynlerin gocukluk dénemi asilarina
yonelik okuryazarhgini degerlendirmek amaciyla Ahoran ve
ark (2017) tarafindan gelistirilmistir. Olgek islevsel Saglik
Okuryazarligi, iletisimsel Saglk Okuryazarligi ve Elestirel
Saglik Okuryazarhigi olmak tzere toplamda 3 alt boyut ve 13
maddeden olusmaktadir. islevsel Saglik Okuryazarligi alt
dlgegi 5 madde, iletisimsel Saglik Okuryazarligi alt dlgegi 5
madde ve Elestirel Saghk Okuryazarhg alt Olcegi 3
maddeden olusmaktadir. Olgek 1: Higbir zaman, 2: Bazen, 3:
Sik sik, 4: Cogu zaman olarak puanlanmaktadir. Olgegin
cronbach alfa degerleri sirasiyla 0.70, 0.66 ve 0.81 olarak
bildirilmistir33.  Olgegin  Tirkce gecerlik  giivenirlik
degerlendirmesi Yorulmaz ve Kogoglu-Tanyer (2023)
tarafindan yapilmistir. Olgek islevsel Saghk Okuryazarligi alt
boyutu 5 madde, iletisimsel Saglik Okuryazarligi alt boyutu
5 madde ve Elestirel Saghk Okuryazarhgi alt boyutu 3 madde
olmak Uzere orijinal yapisina benzer olarak toplam 13
maddeden  olugsmaktadir.  Olgekte  toplam  puan
bulunmamakta olup her alt boyut kendi iginde ayri ayri
olarak degerlendiriimektedir. Olcekte her bir alt boyutta
sorulara verilen yanit puanlari toplanmakta, soru sayisina
béliinmekte ve bir puan elde edilmektedir. islevsel Saglk
Okuryazarligi alt boyutunda toplam puanin dismesi dislk
asl okuryazarhg olarak yorumlanirken, iletisimsel ve
Elestirel Saglhk Okuryazarligi alt boyutlarinda toplam puanin
ylkselmesi yuksek asl okuryazarhgi olarak
yorumlanmaktadir. Olgegin Cronbach alfa degerlerinin
sirasiyla 0.87, 0.88 ve 0.88 olarak bildirilmistir34.

Asiyla ilgili Toplum Tutumu-Saghk inang Modeli Olcedi:
Buttinlestirilmis Degisim Modeli'nde yer alan kavramlar
(ciddiyet, fayda, tutum, engeller, davranis) Asiyla ilgili
Toplum  Tutumu-Saghk inang Modeli Olgegi ile
degerlendirecektir. Asiyla ilgili Toplum Tutumu-Saglk inang
Modeli Olgegi Kogoglu Tanyer ve ark. (2020) tarafindan
halkin asiya yénelik tutumunu Saglk inang Modeli’ne gére
degerlendirmek amaciyla gelistirilmistir. Olgek algilanan
duyarhk, algilanan ciddiyet, algilanan yarar, algilanan
engeller ve saghk sorumlulugu olmak Uzere 5 alt boyut ve
toplam 26  maddeden olugmaktadir. Olgegin
degerlendirilmesinde toplam puan bulunmamakta olup; her
alt boyut kendi iginde ayri ayri olarak degerlendirilmektedir.
Algilanan duyarlilik ve algilanan ciddiyet alt boyutu dort
madde (en dislk 4, en yiiksek 20 puan); algilanan yarar ve
saglik sorumlulugu alt boyutu bes madde (en dustik 5, en
yuksek 25 puan), algilanan engeller alt boyutu ise sekiz
maddeden (en dislik 8, en yiiksek 40 puan) olusmaktadir.
Algilanan engeller alt boyutunda toplam puanin dismesi
asilara yonelik olumlu tutumu gosterirken; diger alt
boyutlarda toplam puanin yikselmesi asilara yonelik olumlu
tutumun yiikselmesi olarak yorumlanmaktadir. Olgegin
Cronbach alfa degeri algilanan duyarlk alt boyutu igin 0.90,
algilanan ciddiyet alt boyutu igin 0.89, algilanan yararlik alt
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boyutu i¢in 0.86, algilanan engeller alt boyutu igin 0.87 ve
saghk sorumlulugu alt boyutu igin 0,85 olarak bildirilmistir3>.
Asi Savunuculugu Niyet Formu: Asi Savunuculugu Niyet
Formu annelerin asi savunuculugu yapabilme niyetlerini
degerlendirmek  amaciyla  arastirmacilar  tarafindan
Buttinlestirilmis Degisim Modeli'nin  kavram ve alt
kavramlari dikkate alinarak hazirlanmistir3®, Formda asl
savunuculugu yapma niyeti, asiyl reddeden bir birey ile
karsilagtiginda aslyr savunma disincesi, asi savunuculugu
icin hazirhk yapma duslncesi, ¢ocugu olan anneleri asiya
tesvik etme dislincesi vb. degerlendiren 7 soru
bulunmaktadir. Formda yer alan her bir soru 0-10 puan arasi
yanitlanmakta olup; vyanit puanin yikselmesi asi
savunuculugu niyetinin ylkselmesi olarak
yorumlanmaktadir.

ikincil Sonug Kriteri

Arastirmanin ikincil sonug kriteri annelerin asi bilgisi ve asi
bilgi kaynaklarindaki degisimdir. ikincil sonug kriterleri As
Bilgi Testi ve Agi Bilgi Kaynaklari Soru Formu ile
degerlendirecektir. Arastirmanin ikincil sonug kriterleri asi
egitim programi 6ncesinde ve sonrasinda (ortalama 1 ay)
degerlendirilecektir.

Asi Bilgi Testi: Annelerin asi bilgisi Asi Bilgi Testi ile
degerlendirecektir. Agsi Bilgi Testi annelerin asiya yonelik
bilgileri degerlendirmek amaciyla arastirmacilar tarafindan
literatir  taranarak59283638  hazirlanmistir.  Literatir
taramasi Google Akademik, Pubmed, MEDLINE, Embase,
CINAHL veri tabanlarindan, “asi, asi bilgisi, asi ile ilgili saghk
okuryazarhgi, asi okuryazarligi, test ve bilgi testi”’ anahtar
kelimeleriyle, her bir anahtar kelime ayri ayri ve anahtar
kelimelerin kombinasyonlari kullanilarak
gerceklestirilmistir. Ayrica Diinya Saghk Orgiitii, Oxford
Universitesi, T.C. Saghk Bakanligi internet siteleri de literatiir
tarama esnasinda incelenmistir3®41, Agi Bilgi Testi’nin
hazirlanmasinda Bloom Taksonomisine gore belirtke tablosu
(bilgi, kavrama, uygulama, sentez ve degerlendirme)
hazirlanmis, Oxford Universitesi Asi Bilgi Projesi (Vaccine
Knowledge Project) internet sitesinde yer alan basliklar ve
alt basliklar (agtlarin amaci ve etki mekanizmasi, asi icerikleri
ve givenligi, asl uygulamasi ve asl takvimi, bagisiklama
etkisi/bireysel, bagisiklama etkisi/toplumsal, yan etki ve
advers olaylar) bilgi testinin konu kapsaminin
hazirlanmasinda  kullanilmistir3®.  Ayrica  bilgi  testinin
olusturulmasinda uzman gorust de alinmistir. Asi Bilgi
Testi’nde dogru, yanhs ve bilmiyorum seklinde yanitlanan 28
soru bulunmaktadir. Bilgi testinde dogru yanitlanan sorular
icin 1 puan; yanlis ve bilmiyorum seklinde yanitlanan sorular
icin 0 puan verilecek puanlama yapilmaktadir. Bilgi
Testi’nden alinabilecek en distik puan 0, en yiksek puan 28
olup; toplam puanin yikselmesi asi bilgisinin ylksek
oldugunu gostermektedir.

Asi Bilgi Kaynaklari Soru Formu: Annelerin asi bilgi
kaynaklari  Asi  Bilgi Kaynaklari Soru Formu ile
degerlendirilecektir. Arastirmacilar tarafindan annelerin asi
bilgi kaynaklarini  degerlendirmek amaciyla literatir
taranarak10.14.152629 hazirlanan bu formda asilar hakkinda
herhangi bir egitim alma, en sik kullanilan agi bilgi
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kaynaklari, internet, Diinya Saghk Orgiiti, Saghk Bakanlig,
sosyal medya platformlarindan bilgi alma, resmi kuruluslarin
asl ile ilgili raporlarini okuma, elde edilen bilgileri elestirel
olarak degerlendirme, asilar ile ilgili sosyal medya paylasimi
yapma vb. degerlendiren evet-hayir seklinde yanitlanan 8
soru bulunmaktadir.

Katiimci Alimi, Randomizasyon ve Kérleme
Randomize kontrollii deneysel c¢alismalarda yanhliklari
onlemek ve deneyin gergek basarisini gostermek igin
randomizasyon ve kdrlemenin yapilmasi 6nerilmektedir+2.
Randomizasyon

Arastirmada random atama kullanilacaktir. Randomizasyon
sirecinde blok randomizasyon kullanilacaktir. 8 bloklu blok
kombinasyonlarini  segmek i¢in  randomizer.org’dan
yararlanilacaktir. Permitasyon yonteminde deney ve
kontrol grubunu simgeleyen A ve B'yi esit sayida iceren
bloklar olusturulur ve belirlenen kisi sayisina ulasilana kadar
bu bloklar cogaltihr*3. Uygun katiimcilar 1:1 bazinda
permite blok randomizasyon yontemi kullanilarak
mudahale ve/veya bekleme listesi grubuna rastgele
ayrilacaktir. Bekleme listesi kontrol grubu deney grubunun
girisimden sonra girisim yapilmasi planlanan arastirmanin
ikinci setini olusturacaktir. Katilimci atama listesi, arastirma
uygulamasinda yer almayan arastirmaci tarafindan (D-KT)
olusturulacaktir. Tahsis gizliligi, sira numaralarini igeren
opak  miharlt  zarflar  kullanilarak  saglanacaktir.
Arastirmanin uygulayicisi olan arastirmaci (DS-Y) uygulama
baslayana, veri analisti/istatistik¢i ise raporlama bitene
kadar katilimcilarin grup atamalarina kor olacaktir. Basarih
randomizasyonun saglanmasi ile prognostik ozellikler
bakimindan benzer deney ve kontrol gruplarinin olmasi
beklenir*.  Arastirma  slrecinde  randomizasyonun
saglanmasi ile annelerin sosyodemografik 6zellikler (yas,
egitim dlzeyi, meslek, medeni durum, gelir algisi, ¢ocuk
sayisi, cocuk yaslari), bireysel asi 6zellikleri (Tetanos, Hepatit
A-B, grip, Covid-19 ve HPV asi uygulamalari) ve ¢ocuklarinin
asl oOzellikleri (6zel asi yaptirma, eksik asili olma, asi karti
mevcudiyeti) bakimindan benzer olmasi 6ngérilmektedir.
Kérleme ve Katilimci Alimi

Arastirmada tekli kérleme (katihmci korlemesi) yapilacak,
katilimcilara egitim programinin zamaninin degisebilecegi,
egitimlerin hemen veya bir siire sonra baslayabilecegi
aciklanacaktir. Bu sekilde annelerin deney veya bekleme
listesi kontrol grubunda olduklarn gizli tutulacaktir.
Arastirma grubunda yer alan birinci arastirmaci tarafindan
(DS-Y) anneler arastirmaya davet edilecek ve hedeflenen
o6rneklem sayisina (74 katihmci) ulasilana kadar katilimci
kaydi alinmaya devam edilecektir. Katilimci kaydi esnasinda
annelerin isimleri ve iletisim bilgileri alinacak, egitim ile ilgili
siireg icin kendileriyle iletisim kurulacagi, arama yapilacagi,
egitim zamaninin uzayabilecegi ve kendilerine kesin olarak
egitim yapilacagl belirtilecektir. Arastirmada hedeflenen
orneklem  sayisina ulagildiginda katiimci  kaydi
sonlandirilacaktir.
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Arastirmays davet, dahil edilme ve dislamsz kriterlerine gbre ¢alisma grubunun belirlenmesi

l

Oin test dlgimlerinin yapilmas: (t0)

l

Randomizasyon, deney ve kontrol gruplanmin olusturulmas:

Deney grubu

{Hedeflenen n= 37 anns]

Bekleme listesi kontrol grubu

[Hedeflensmn n= 37 anne}

v

Azl eEitim programi

{1 hafta ara ile dért oturum)

L

Son test Sicimlerinin yapiimas: {t1}

l

Girisim yok

|

ikinci lgimn yapimas {t1)

!

Azl eEitim programi

[1 hafta arz ile dért oturum)

Son test Slcimlerinin yapiimasi {t2}

Sekil 1. Asi Egitim Programi Protokoliiniin Akig Diyagrami

Asi egitim slirecine gegince arastirma grubunda olan ikinci
arastirmaci tarafindan (D-KT) katiimcilarin deney ve/veya
kontrol grubunda oldugu birinci arastirmaciya (DS-Y)
aciklanacaktir. Kontrol grubunda olan anneler bekleme
listesine atanacak, ¢alisma sonunda kontrol grubunda yer
alan annelere deney grubuyla ayni sekilde ve ayni kapsamda
dort oturumluk asi egitim programi uygulanacaktir. Bu
sekilde segim yanhhgi kontrol altina alinacaktir.

Arastirmada saptama vyanhhgi, istatistiksel yanlilik ve
raporlama yanlligi kontrol altina almak igin veri toplayicisi,
istatitikci ve raporlama kdrlemesi yapilacaktir. On test
verileri arastirma grubunda olan birinci arastirmaci (DS-Y)
tarafindan toplanacak, son test verileri deney ve kontrol
grubunda kimlerin oldugunu bilmeyen farkli bir veri
toplayicisi (veri toplama formu yoniinden bilgilendirilmis,
hemsirelik alaninda doktora egitimi alan, arastirma disi bir
arastirmaci) tarafindan toplanacaktir. Arastirma verileri, son
test verilerini toplayan arastirmaci tarafindan deney ve
kontrol gruplari “kizamik asisi” ve “tetanos asisi” olarak
kodlanarak bilgisayar aktarilacak ve bir istatistik uzmani
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tarafindan veri analizi yapilacaktir. istatistik uzmani
arastirma ekibi disinda, deney ve kontrol gruplarinda
kimlerin oldugunu bilmeyen, Halk Sagligi Hemsireligi
alaninda doktora derecesine sahip, istatistik ve arastirma
bilgisi olan bir arastirmacidir. istatistiksel analiz yapildiktan
ve arastirma raporu yazildiktan sonra deney ve kontrol
grubu i¢in yapilan kodlamalar agiklanacaktir. Ayrica
arastirmada performans yanhhgini onlemek ve asi egitim
programinin standardizasyonunu saglamak icin
arastirmacilar tarafindan egitici rehberi hazirlanmistir. Asi
egitim programi siirecinde bu egitici rehberi kullanilacaktir.
Veri Toplama

Arastirma verileri, arastirmanin yapildigi ASM’lerde etik
kurul ve kurum izni alindiktan sonra 01 Temmuz 2023-1
Ocak 2024 tarihleri arasinda toplanacaktir. Katilimci
kayiplarini 6nlemek ve annelerin katilimini artirmak igin
egitim oturumlari 6ncesinde anneler ile iletisime gegcilecek
uygun saat ve tarih planlanacaktir. Egitimin planlandigini
gln icerisinde planlanan saat 6ncesinde annelere arama ve
mesaj ile hatirlatma yapilacaktir. Egitimler ASM iginde
bulunan egitim salonunda gergeklestirilecektir. Tekrarlayan
oturumlarda herhangi bir egitim oturumuna katilamayan
anne, farkh bir egitim grubuna dahil edilecektir. Bu sekilde
hem annelerin katiimlari desteklenecek hem de egitimlerin
grup egitimi olarak surdlrilmesi saglanacaktir. Egitim
esnasinda egitim slrecini olumsuz etkileyebilecek sicaklik,
glraltl, egitimlerin bélinmesi gibi durumlar igin 6nlem
alinacaktir. Ayrica egitim salonunda su, kahve, cay gibi
icecekler mevcut olacaktir.

Veri Yonetimi

Arastirmada deney grubunun birinci 6l¢tim verileri, kontrol
grubunun birinci ve ikinci ©lgim verileri arastirma
grubundaki birinci arastirmaci (DS-Y) tarafindan toplanacak
ve veri girisleri yapilacaktir. Deney grubunun ikinci 6lgim
verileri ve bekleme listesi kontrol grubunun lglinct 6lglim
verileri arastirma grubu disinda bir arastirmaci tarafindan
toplanacak ve veri girisleri yapilacaktir. Bu arastirmaciya
katilimcilarin deney ve kontrol grubunda olup olmadiklarini
aciklanmayacak, veri girisi asamasinda deney ve kontrol
gruplari igin tetanos asisi ve kizamik asisi kodlamalari
kullanilacaktir. Arastirma grubu disindaki bu arastirmaci,
veri toplama 6ncesinde veri toplama formu ve veri girisi
hakkinda bilgilendirecektir. Veri toplama siireci arastirma
grubundaki ikinci aragtirma tarafindan (D-KT) takip edilecek,
aralikh veri giris kontrolleri yapilacaktir.

Verilerin Analizi

Tim analizler Statistical Package for the Social Sciences (IBM
SPSS), G-Power gibi istatistiksel yazilimlar kullanilarak
gerceklestirilecektir. Verilerin ~ normallik  dagilimi
Kolmogrov-Smirnov Testi ile incelenecek, degerlendirme
sonucun goére parametrik ya da non-parametrik testler
kullanilacaktir. Annelerin sosyo-demografik 6zellikleri (yas,
egitim durumu, medeni durum, aile tipi, gelir getiren iste
galisma durumu, algilanan ekonomik durumu, sosyal
guvence varhgi, bagisiklama davraniglari) sayi ve ylzde ile
degerlendirilecek, deney ve bekleme listesi kontrol
grubunun karsilastiriimasinda kategorik degiskenler igin ki-
kare analizleri, strekli degiskenler igin bagimsiz gruplarda t
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testleri veya Mann Whitney U testi (iki grup karsilastirmasi)
kullanilacaktir. Birincil sonug kriterlerinin degerlendirilmesi
icin deney grubu igin bagimh gruplarda t testi veya Mann
Whitney U testi, bekleme listesi kontrol grubu igin Tekrarli
Olgimlerde varyans analizi ya da Friedman Testi
kullanilacaktir. ikincil sonug kriterlerinin degerlendirilmesi
icin surekli degiskenler icin bagiml gruplarda t testi veya
Mann Whitney U testi, kategorik degiskenler igin ki-kare
analizleri, bekleme listesi kontrol grubu igin sirekli
degiskenler igin Tekrarli 6lgimlerde varyans analizi ya da
Friedman Testi kategorik degiskenler igin ki-kare analizleri
kullanilacaktir. Elde edilen verilerin niteliginin uygun olmasi
durumunda gercek etki blyUklGginin belirlenmesinde
zaman*grup etkilesimini  degerlendiren  analizlerden
yararlanilacaktir. Arastirma slirecinde veri kaybi yagsanmasi
durumunda Intention to Treat analizleri ile eksik veriler
tamamlanacaktir. TUm istatistiksel analizlerde anlamhilk
diizeyi 0.05 olarak kabul edilecektir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirma o©ncesinde etik kurul izni (Sayi: E-18457941-
050.99-54386, Tarih: 04.07.2022) ve kurum izni (E-
17720518-602.04.01) alinmistir.  Arastirma  esnasinda
katiimcilara arastirma konusu ve detayr hakkinda
bilgilendirme  yapilacak, arastirmaya gonilli  olan
katihmcilardan s6zel onam alindiktan sonra yazili olarak
onam alinacaktir. Arastirma siirecinde herhangi bir protokol
degisikligi olursa ilgili etik kurula, arastirmanin ylrataldaga
kuruma ve ClinicalTrials’a ilgili degisiklik bildirilecektir. Bu
arastirma, Helsinki Deklarasyonu ilkelerine, arastirma ve
yayin etigi usullerine uygun olarak gerceklestirilecektir.
Arastirmanin Sinirhiliklari

Arastirma sonuglarinin literatlire 6nemli katkilar saglayacagi
disinilse de arastirmanin birtakim sinirliliklari mevcuttur.
ilk olarak bu arastirmanin Tirkiye’de bir il merkezinde
bulunan birinci basamak  saghk  kuruluslarinda
gerceklestirilmis olmasidir. Arastirmanin diger sinirhhg
arastirmanin  6rneklem grubunun ulusal asi takvimi
kapsaminda ¢ocugu (0-13 yas) olan annelerin olmasidir. Bu
kapsamda daha biyik yas grubunda ¢ocugu olan, gocugu
olmayan ve hamile olan (ilk gebelik) kadinlar arastirmaya
dahil edilmemistir. Arastirmanin diger bir sinirliigi ise
arastirmaya lise ve Uzeri egitim diizeyinde olan annelerin
dahil edilmesidir. Arastirma farkli cografi bolgelerde ve farkli
egitim dizeylerinde planlanirken bu sinirhliklarin dikkate
alinmasi dnerilmektedir.

Sonug olarak bu makale Tirkiye’de ulusal asi takvimi
kapsaminda ¢ocugu olan annelere yonelik Butlinlestirilmis
Degisim Modeli'ne dayali hazirlanan asi egitim programinin
asl savunuculugu ve asi okuryazarligl Uzerindeki etkisini
degerlendirmek amaciyla hazirlanan  deneysel bir
arastirmanin calisma gerekgesi ve protokolldir. Deney
sirecinin kisa strede planlanan sekilde tamamlanmasi ve
arastirma  sonuglarinin  literatire  kanit  saglamasi
hedeflenmektedir.

Veri ve Materyallerin Kullanilabilirligi

Katihmcilara ait kisisel bilgiler sadece arastirmacilar
tarafindan kullanilabilir olup; egitim programi ve egitici
rehberi sorumlu yazardan talep edilerek kullanilabilir.
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TARTISMA

Cocukluk donemi asilarinin 6nemi, mortalite ve morbidite
oranlarini  azaltmadaki etkinligi bilindigi ve ulusal
bagisiklama takvimi  kapsamindaki asilarin  {cretsiz
uygulamaya sunulmasina ragmen bagisiklama oranlarinin
%100’den uzak olmasi ve azalan bagisiklama oranlari asilar
konusunda isteksizlik ve teredditlerin mevcut oldugunu
gostermektedir?2, SAGE asi tereddltti ve asi reddinin
onemli halk saghgi sorunlari ile sonuglanabileceginin altini
¢izmekte, asi tereddiittii ve asi reddini dnlemeye yonelik
daha fazla arastirmanin yapilmasini ve iyi uygulama
orneklerinin paylasilmasini 6nermektedirl. Artan kanitlar
asilar konusunda bilgi eksikliginin asi teredditti ve asi
reddinin en 6nemli belirleyicisi oldugu gostermektel®4s ve
bu kapsamda SAGE basta olmak (zere, asilara yonelik
bilgilendirmelerin  ve egitim miidahalelerinin elzem
olduguna vurgu yapilmaktadir'®1l, Ayrica bilgi arama ve
bulmanin g¢ok kolay, giivenilir olmayan ve yanlis bilgi ile
kargilagma ihtimalinin ¢ok yiksek oldugu giiniimizde asilar
hakkinda bilgilendirilmelerin yapilmasi ve giivenilir asi bilgi
kaynaklarinin 6grenilmesi 6nem kazanmaktadir3..
Literatiirde asi bilgisi ve asi okuryazarligini gelistirme, asi
tereddiitti ve asi reddini ele almada spesifik bir miidahaleye
yonelik giicli bir kanit olmadigi ifade edilmektedir?833. Saglk
davranislari ve saglik sorunlarina ele almada model/teoriye
dayali planlanan galismalarin basariya ulasma sansinin daha
yiuksek oldugu duslnilerek asi okuryazarhg ve asi
savunuculugunu gelistirmede de model/teori kullanmanin
onemli olacagl dusinilmustir. Asi okuryazarliginin saghk
okuryazarligina temellenen kapsaml bir kavram olmasi ve
asl  savunuculugu davranisinin, davranis sireglerini
degistirebilecek pek g¢ok durum/olay vb. etkileyebilecegi
dikkate alinarak Butiinlestirilmis Degisim Modeli (The
Integrated Change Model - The I|-Changed Model) ile
sorunun ele alinmasinin 6nemli olacagi diistintlmusttir30.
Bu kapsamda bu c¢alismada Bitilnlestiriimis Degisim
Modeli'ne gbre asi egitim programinin annelerin asl
okuryazarhigini gelistirme ve asi savunucusu birey olma
Gzerindeki etkinligini degerlendirmek amaciyla
planlanmistir. Bu arastirma asi egitim programinin asi
okuryazarligl ve asi savunucusu birey olma uzerindeki
etkisini degerlendiren ilk randomize deneysel g¢alisma
olacaktir. Arastirma sonuglari asi egitim programinin asi
okuryazarliginin  gelistirilmesi, asi  tutumu ve asi
savunuculugu niyetindeki degisim hakkindaki kanitlara katki
saglayacaktir. Arastirma sonunda Bitiinlestirilmis Degisim
Modeli'nin asi bilgisi ve asi okuryazarhigi gelistirmek, asi
savunuculugu davranisini  desteklemek igin etkili bir
yaklagim olup olmadigi hakkinda da bilgiler elde edilecektir.
Ayrica arastirma sonuglarinin asi teredddtlerinin azaltiimasi,
asl retlerinin 6nlenmesi, asi okuryazarliginin gelistirilmesi ve
asl savunuculugunun desteklenmesi amaciyla yapilacak olan
yeni midahalelere ve farkli arastirmacilara kaynak
olabilecegi, halk sagligini korumak ve gelistirmek igin
planlanabilecek girisimlere rehberlik edecegi
distniilmektedir.
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