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Asi

Arastirma saglik personelinin COVID-19 asisina yonelik bilgi farkindaligini, teredditlerini
ve aslya yonelik tutumlarinin belirlenmesi amaciyla yapilmistir. Tanimlayici-kesitsel
tirde olan bu arastirmanin evrenini Kars Harakani Devlet Hastanesi saglik personelleri
olusturmustur. Arastirmanin érneklemi ise Ekim-Aralik 2021 tarihleri arasinda ¢alismaya
katilmayi kabul eden 200 saglik personeli olusturmustur. Arastirmanin verilerini elde
etmek icin; saglk personellerinin sosyo-demografik 6zelliklerini ve COVID-19 asisina
yonelik bilgi farkindaligi ve teredditlerini sorgulayan “Kisisel Bilgi Formu” kullaniimistir.
Verilerin degerlendirilmesinde sayi ylzdelik hesaplamalari ve ki-kare 6nemlilik testleri
kullanmilmustir. istatistiksel anlamhlik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir. Katihmcilarin
yas ortalamasi 29.84+4.66 olup %54’(inlin kadin, %71.5’inin lisans mezunu ve %37.5’inin
hemsire oldugu belirlenmistir. Katiimcilarin %72.5’inin COVID-19 enfeksiyonu gegirdigi,
%95’inin COVID-19 agsisi oldugu, %41.5’inin agsi ile ilgili en az bir makale okudugu,
%89.5’inin COVID-19 asisini yakinlarina veya cevrelerine 6nerebilecegi bulunmustur.
Calismamizda “Herhangi bir COVID-19 asi denemesine gonilli olabilirim.” ifadesine
¢ogunlugun (%79) hayir cevabi verdigi saptanmistir. Kadin katilimcilarin %38’inin, erkek
katilimcilarin ise %55.4’Gnian  “COVID-19 asisinin  etkili olamayacagindan slphe
duyuyorum.” ifadesine evet cevabini verdigi ve cevaplar arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark oldugu belirlenmistir (p<0.05). Kadin katilimcilarin %76.9’unun, erkek
katiimcilarin ise %89.1’inin “COVID-19 asisinin yan etkileri konusunda teredditlerim
var.” ifadesine evet cevabini verdigi ve cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark oldugu belirlenmistir (p<0.05). Katimcilarin egitim durumu ile COVID-19 ile ilgili
ifadelere verdikleri cevaplar karsilastirildiginda egitim seviyesi yiksek olan bireylerin asi
turleri ve asilar arasindaki farklari daha ¢ok bildikleri, asi ile ilgili tereddit ve
suphelerinin daha az oldugu ve istatistiksel olarak da anlamh oldugu bulunmustur
(p<0.05). Kadin cinsiyet, egitim seviyesinin yiiksek olmasi ve mesleki statliniin yiksek
olmasi aslya karsi tutumu olumlu ydnde etkileyen faktorler olarak one g¢ikmistir.
Calismamiza katilan saglik personelinin COVID-19 asisi ile ilgili bilgi farkindaliginin ve asi
kabul oraninin ylksek oldugu tespit edilmistir. Buna ragmen asinin yan etkileri ve
glvenligi konusunda katilimcilarin teredditleri mevcuttur. Saglik personelinin rol model
ozelligi dikkate alindiginda, bagisikligi saglama ve asi teredditlerini giderme konusunda
saglik personeline etkili ve kanita dayal stratejilerin gelistirilmesi dnemli olacaktir.
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Keywords

The research was conducted to determine healthcare personnel's awareness of the
COVID-19 vaccine, its details and their attitudes towards the vaccine. The population of
this descriptive-cross-sectional study consisted of health personnel working in Kars
Harakani State Hospitals. The sample of the research consisted of 200 healthcare
professionals who agreed to participate in the study between October and December
2021. Number percentage calculations and chi-square significance tests were used in
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Information the evaluation of the data. Statistical significance level was accepted as p <0.05. The

Awareness average age of the participants was 29.84+4.66 and it was determined that 54% were

Healthcare Workers women, 71.5% were undergraduate graduates and 37.5% were nurses. It was found

Eggﬂgt;-" that 72.5% of the participants had COVID-19 infection, 95% had the COVID-19 vaccine,

Vaccination 41.5% had read at least one article about the vaccine, and 89.5% could recommend the
COVID-19 vaccine to their relatives or friends. In our study, "I can volunteer for any
COVID-19 vaccine trial." It was determined that the majority (79%) answered no to the
statement. 38% of female participants and 55.4% of male participants said, "l doubt that
the COVID-19 vaccine will be effective." It was determined that he answered yes to his
statement and there was a statistically significant relationship between the answers (p
<0.05). 76.9% of female participants and 89.1% of male participants said, "I have
hesitations about the side effects of the COVID-19 vaccine." It was determined that he
answered yes to his statement and there was a statistically significant difference
between the answers (p <0.05). When the educational level of the participants and their
answers to the statements about COVID-19 were compared, it was found that
individuals with a higher education level knew more about the types of vaccines and the
differences between vaccines, had less hesitations and doubts about the vaccine, and
this was statistically significant (p< 0.05). Female gender, high level of education and
high professional status stand out as factors that positively affect attitudes towards
vaccination. It was determined that the healthcare personnel participating in our study
had high information awareness and vaccine acceptance rate regarding the COVID-19
vaccine. Despite this, participants have hesitations about the side effects and safety of
the vaccine. Considering the role model role of healthcare professionals, it will be
important to develop effective and evidence-based strategies for healthcare
professionals to ensure immunity and eliminate vaccine hesitancy.

1. GIRIS

Siddetli akut solunum sendromu-koronavirtis 2 (SARS-CoV-2) olarak bilinen hastalik
2019 yilinda baslamis ve toplumun ¢ogunu enfekte etmistir. Enfekte grup icinde dnemli bir yer
edinen saglk personeli grubu hem hastaligin potansiyel kurbani hem de yayicisi olmustur
(Nguyen vd., 2020). Bu baglamda calisanlari enfeksiyondan korumak hem bireysel hem de
toplumsal acidan énemli olacaktir. Diinya Saglik Orgiitii de saglik personellerini COVID-19 asisi
icin oncelikli grup olarak belirlemistir (WHO, 2020).

COVID-19 asilama kampanyasinin basarisi bireylerin yeni gelistirilmis asilari kabul
etmesine baglidir ancak saglik personellerinin asiyi kabullenme dlizeyi tam olarak
anlasilamamistir. Asi tereddiitli genel niifusta oldugu gibi saglik calisanlari arasinda da yaygin
bir sorun olmaya devam etmektedir (Kun vd., 2019). Diinya Saghk Orgiitiiniin tavsiye ettigi
halk saghgi onlemleri disinda enfeksiyon icin net bir tedavi secenegi bulunmadigindan
pandemiyi kontrol altina almak icin farkli Glkeler, arastirma enstitileri ve Universiteler glivenli
ve etkili bir asi gelistirmek icin stratle ¢cahsmislardir (Mohammed vd., 2021). COVID-19 asisi
gecmisten bu yana gelistirilen bircok asidan daha hizli piyasaya siirtilmustir. Enfeksiyona karsi
cok sayida asi gelistiriimis ve basarili asilar bir yil icerisinde bazi lilkelerde acil kullanim igin

onaylanmistir. Diinya Saghk Orgiitii raporuna gore klinik éncesi asamada 170’in Uzerinde
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COVID-19 asI adayi bulunmaktadir. Asilar arasinda Pfizer-BioNTech, Moderna, Astra Zeneca
Diinya Saglk Orgitiiniin acil kullanim igin onaylanan ilk ti¢ asisi olmustur (Slaoui & Hepburn
2020). Artan sayida arastirmalar COVID-19 asilarinin hem giivenli hem de etkili oldugunu
gostermistir. Asilar enfeksiyon riskini ve meydana gelebilecek olan ciddi sorunlari azaltmistir
(CDC, 2021). Literatir asilarin acik ve kanitlanmis faydalarina ragmen saglik personeli grubu
da dahil olmak lGizere pek ¢ok kiside asiya yonelik tereddit kavraminin olustugunu géstermistir
(Ackah vd., 2022). Asilamaya 6zgl kaygilar glivenlik ve etkililik, tlke politiklarina duyulan
guvensizlik, kanit ve bilgi eksikligi olurken katki saglayan unsurlar disiik egitim diizeyi, kirsal
kesim ve diger asilara olan glvensizlik bildirilmistir (Khubchandani vd., 2021). COVID-19
asilarinin halihazirda mevcut olmasi bu asilarin toplum tarafindan kabul edilecegi ve
kullanilacagi anlamina gelmemektedir. Mevcut literatir COVID-19 asi kabullinin degistigini ve
toplumun COVID-19 agisina olan giiveni, kisilerin okur yazar olma durumu veya egitimi, asi
hakkinda etnik inanglar, mitler yanlis bilgilendirmeler gibi gesitli faktérlere bagl oldugunu
gostermistir (Shaw vd., 2021; Verger vd., 2021).

Diinya c¢apinda sinirh asi tedariki nedeniyle asilanma konusunda oncelik saghk
personellerine verilmistir (Dzieciolowska vd., 2021). COVID-19 asi kabulliine yénelik 16-20
Haziran 2020 tarihleri arasinda gerceklestirilen uluslararasi bir anket en az %30’luk bir kesimin
aslyl olmakta tereddit edecegini gostermistir (Lazarus vd., 2021). COVID-19 salgininda énemli
bir is glici olacak saglik personelleri salginda kilit nokta olacaktir. Asi konusundaki tereddiit
asillama programlarini olumsuz etkileyecek 6nemli bir faktérdir. Saghk calisanlarinin asi
farkindaligi ve teredditleri hakkindaki tutumu asilama oranlarinda 6nemli bir yere sahip
olacaktir (Kumar vd., 2021). Asinin saghk personelleri tarafindan genis capta kabul edilmesi,
toplumun asiya karsi tavrini da etkileyecektir. Saglik personellerinin COVID-19 asilamasina
yonelik tutum ve davranislarini anlamamiz, kanita dayali ve etkili iletisim stratejileri
gelistirebilmemiz agisindan oldukga dnemlidir. Bu nedenle, bu ¢alisma ile saglik personelinin
COVID-19 asisi hakkinda bilgi farkindaligi ve teredddtlerinin belirlenmesi amacglanmistir.

2. MATERYAL VE METOT

2.1. Arastirmanin Tipi

Bu calisma saglik personelinin COVID-19 asisi hakkinda bilgi farkindalgi ve

teredditlerinin belirlenmesi amaciyla tanimlayici ve kesitsel olarak yapilmistir.
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2.2. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini, Kars Harakani Devlet Hastanesi saglk personelleri
olusturmustur. Arastirmanin orneklemi ise Ekim-Aralik 2021 tarihleri arasinda ¢alismaya
katilmayi kabul eden 200 saglik personeli olusturmustur.

2.3. Arastirmanin Veri Toplama Araglari

Bilgi Formu: Arastirmaci tarafindan literatir incelemesi dogrultusunda hazirlanan veri
toplama formunda ilk bolimde; arastirmaya katilmaya gondlli olan saglk personellerinin
sosyo-demografik 6zelliklerini, ikinci bélimde, COVID-19 asisina yonelik bilgi farkindaligi ve
tereddiitlerini belirlemeye yonelik toplam 26 sorudan olusan bilgi formu kullaniimistir (Fares
vd., 2021; Gadoth vd., 2021; Meyer vd., 2021). Veriler anket araciligi ile yiz ylze goriisme
teknigi ile toplanmistir.

2.4. Arastirmanin Uygulanmasi

Calisma alaninda bulunan saglik personellerinin arastirmaya katilmak icin uygun
olduklari zamanlarda arastirma hakkinda agiklama yapilip, 6z bildirime dayali anket teknigi
kullanilarak Ekim-Aralik 2021 tarihlerinde uygulanmistir. Bu anketler bilgilendirilmis onam
formu imzalandiktan sonra katilimcilar tarafindan ortalama 10dk.’lik sire iginde
doldurulmustur.

2.5. Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin analizi “SPSS for Windows 22” paket programinda yapilmistir. Verilerin
degerlendirilmesinde sayi, ylzdelik hesaplamalari ve ki-kare énemlilik testleri kullanilmustir.
istatistiksel anlamhlik diizeyi p <0.05 olarak kabul edilmistir.

2.6. Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirma icin Kafkas Universitesi Saglik Bilimleri Fakdiltesi Girisimsel Olmayan
Arastirmalar Etik Kurul Baskanligi’'ndan 05.10.2021 tarihli ve 81829502.903/239 sayili onayla
etik izin alinmistir. T.C. Saglik Bakanligi’'ndan COVID-19 konusunda Bilimsel Arastirma
Calismalarindan izin alinmustir. Ayrica arastirmanin yiritilecegi kurum olan Kars Harakani
Devlet Hastanesi’nden ve Kars il Saghk Midirligi’nden kurum izni alinmistir. Ayrica
katihmcilara calismanin amaci hakkinda bilgi verilerek géniallu bilgilendirilmis onam formu
onaylatilmistir.

3. BULGULAR

Arastirmamiza katilan saglik galisanlarinin yas ortalamasi 29.84+4.66 olup %54’inlin

kadin, %71.5’inin lisans mezunu oldugu, %68’inin ¢cekirdek ailede yasadigi, %37.5’inin hemsire
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oldugu ve %52.5’inin 16 saat Uzeri ¢alistigl gérilmektedir. Katilimcilarin %72.5’inin COVID-19
enfeksiyonu gecirdigi, %95’inin COVID-19 asisi oldugu, asi hakkinda bilgiyi 6§renme yerine

gore dagilimlari incelendiginde %47’sinin sosyal medya, TV oldugu ifade edilmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Arastirmaya Katilan Katilimcilarin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gére Dagilimi (n=200)

Demografik Ozellikler n %
25 yas ve alti 35 17.5
Yas 26-30 90 45.0
(X+SS, 29.84+4.66) 31-35 46 23.0
36 yas ve Ustl 29 14.5
Cinsiyet Kadin 108 54.0
Erkek 92 46.0
Lisansustiu 31 15.5
Egitim durumu Lisans 143 71.5
Lise 26 13.0
. Cekirdek 136 68.0
Aile tipi Genis 64 32.0
Ebe 27 13.5
Hemsire 75 37.5
Meslek Saglik teknikeri 63 31.5
Biyolog 15 7.5
Hekim 20 10.0
1-3 yil 51 25.5
Calisma siiresi 3-5 il 73 36.5
5 yil ve Gzeri 76 38.0
Servis 75 37.5
Yogun bakim 17 8.5
Calisilan birim Poliklinik 64 32.0
Acil 34 17.0
Ameliyathane 10 5.0
8 saat 92 46.0
Giinliik galisma saati 16 saat 3 1.5
16 saat Uzeri 105 52.5
A 82 41.0
B 39 19.5
Kan grubu AB 25 125
0 54 27.0
. . Evet 145 72.5
COVID-19 enfeksiyonu gegirme durumu Hayir oz 37 5
Evet 190 95.0
COVID-19 asi durumu Hayir 10 <o
. . Halk saghgi uzmanlari 88 44.0
f)?lilll:l gg:':::: ;’;?:ak ast haklanda Sosyal medya, TV 94 47.0
Hastane personeli 18 9.0
Toplam 200 100.0
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Tablo 2. Katilimcilarm ifadelere Verdikleri Cevaplarm Dagilimi (n=200)

ifadeler

n %
Lo - Evet 130 65.0
COVID-19 ags! turleri ve asilar arasi farklari biliyorum. Hayir 70 35.0
Sosyal medya vb. platformlarda bahsedilen asiya dair Evet 19 9.5
teorilere inaniyorum. Hayir 181 90.5
Evet 144 72.0
A listi h litik iliski iseleri .
si gelistirme hizi ve politikasina iliskin endiselerim var Hayir o5 28.0
Evet 83 415
CovID-1 ile ilgili i kale okudum.
(0] 9 asisiile ilgili en az bir makale okudum Hayrr 117 535
Evet 77 38.5
CovID-1 ghk calisanlariigi lu olmal
(0] 9 asisi saglk ¢alisanlari igin zorunlu olmalidir Hayrr 123 615
Evet 92 46.0
CovID-1 tkili ol g Uph
(0] 9 asisinin etkili olamayacagindan stiphe duyuyorum Hayir 108 520
Halk saghgi uzmanlarindan edindigimiz bilgilere Evet 186 93.0
glveniyorum. Hayir 14 7.0
. ol Evet 165 82.5
COVID-19 asisinin yan etkileri konusunda teredditlerim var. Hayir 35 175
Evet 42 21.0
Herhangi bir COVID-19 asi d i onalla olabilirim.
erhangi bir asl denemesine gondlli olabilirim Hayir 158 9.0
Evet 137 68.5
Yeni gelistirilmis m-RNA teknolojisine dair endiseleri .
eni gelistirilmis m eknolojisine dair endiselerim var Hayir 63 315
Asilamanin halk saghgi agisindan édnemli olduguna Evet 198 99.0
inaniyorum. Hayir 2 1.0
Yakinlarima ve ¢evreme asilamayi énerdim Evet 179 89.5
¢ sllamay : Hayir 21 105
Toplam 200 100.0

Katimcilarin  ifadelere verdikleri cevaplarin dagilimi
Katihmcilarin %65’inin “COVID-19 asi tirleri ve asilar arasi farklar biliyorum.” ifadesine,
%9.5’inin “Sosyal medya vb. platformlarda bahsedilen asiya dair teorilere inaniyorum.”
ifadesine, %72’sinin “Asi gelistirme hizi ve politikasina iliskin endiselerim var.” ifadesine,
%41.5’inin “COVID-19 asisi ile ilgili en az bir makale okudum.” ifadesine, %38.5’inin “COVID-
19 asisi saglik calisanlari icin zorunlu olmalidir.” ifadesine, %46’sinin “COVID-19 asisinin etkili
olamayacagindan siiphe duyuyorum.” ifadesine, %93’lnin “Halk saghg uzmanlarindan
edindigimiz bilgilere gliveniyorum.” ifadesine, %82.5’inin “COVID-19 asisinin yan etkileri
konusunda tereddutlerim var.” ifadesine, %21’inin “Herhangi bir COVID-19 asi denemesine
gonulli olabilirim.” ifadesine, %68.5'inin  “Yeni gelistiriimis m-RNA teknolojisine dair
endiselerim var.” ifadesine, %99’unun “Asilamanin halk saghgi agisindan énemli olduguna

inaniyorum.” ifadesine ve %89.5’inin “Yakinlarima ve gevreme asilamayi énerdim.” ifadesine

evet cevabini verdigi gérilmektedir.
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Tablo 3. Katilimcilarin Cinsiyetleri Ile ifadelere Verdikleri Cevaplarin Karsilastiriimast

. Kadin Erkek Toplam
Ifadeler " ad % o e % o op:a % Test Degeri p

COVID-19 asi tirleri ve asilar arasi Evet 69 63.9 61 66.3 130 65.0 0.127 0.721
farklar biliyorum. Hayir 39 36.1 31 33.7 70 35.0
Sosyal medya vb. platformlarda Evet 10 9.3 9 9.8 19 9.5
it:]aahnslicoigj;.ayya dair teorilere Hayir 98 90.7 83 90.2 181 905 0.016 0.900
Asi gelistirme hizi ve politikasina Evet 73 67.6 71 77.2 144 72.0 2962 0.133
iliskin endigelerim var. Hayir 35 324 21 22.8 56 28.0
COVID-19 asisi ile ilgili en az bir Evet 48 44.4 35 38.0 83 41.5 0.838 0.360
makale okudum. Hayir 60 55.6 57 62.0 117 58.5
COVID-19 asisi saglik galisanlari igcin | Evet 48 44.4 29 31.5 77 38.5

3.504 0.061
zorunlu olmahdir Hayir 60 55.6 63 68.5 123 61.5
COVID-19 asisinin etkili Evet 41 38.0 51 55.4 92 46.0
olamayacagindan sliphe Hayir 67 62.0 a1 446 108 54.0 6.105 0.013*
duyuyorum
Halk saghgi uzmanlarindan Evet 103 95.4 83 90.2 186 93.0 2026 0.155
edindigimiz bilgilere giveniyorum. Hayir 5 4.6 9 9.8 14 7.0 ’ ’
COVID-19 agisinin yan etkileri Evet 83 76.9 82 89.1 165 82.5 5188 0.023*
konusunda teredditlerim var. Hayir 25 23.1 10 10.9 35 17.5
Herhangi bir COVID-19 as! Evet 18 16.7 24 26.1 42 21.0 2 657 0.103
denemesine gonillu olabilirim. Hayir 90 83.3 68 73.9 158 79.0 ) )
Yeni gelistirilmis m-RNA Evet 66 61.1 71 77.2 137 68.5 5.941 0.015*
teknolojisine dair endiselerim var. Hayir 42 38.9 21 22.8 63 31.5 ’
Asilamanin halk saghgi agisindan Evet 106 98.1 92 100.0 198 99.0 1721 0.190
onemli olduguna inaniyorum. Hayir 2 1.9 0 0.0 2 1.0
Yakinlarima ve gevreme asilamayi Evet 99 91.7 80 87.0 179 89.5 1173 0.279
onerdim. Hayir 9 8.3 12 13.0 21 10.5
Toplam 108 100.0 92 100.0 200 100.0

Katilimcilarin cinsiyetleri ile ifadelere verdikleri cevaplar arasindaki iliskiyi test etmek igin ki

kare analizi uygulanmistir. Bunun sonucunda, katilimcilarin cinsiyetleri ile “COVID-19 asisinin etkili
olamayacagindan stiphe duyuyorum” ifadesine verdikleri cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlaml
fark bulunmustur(p<0.05). Kadin katilimcilarin %38’inin, erkek katilimcilarin ise %355.4 {iniin
“COVID-19 asisinin etkili olamayacagindan siiphe duyuyorum.” ifadesine evet cevabini verdigi
goriilmektedir. Katilimeilarin cinsiyetleri ile “COVID-19 agisinin yan etkileri konusunda tereddiitlerim
var.” ifadesine verdikleri cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p<0.05). Kadin
katilimcilarm %76.9’unun, erkek katilimcilarin ise %89.1°inin “COVID-19 asisinin yan etkileri
konusunda tereddiitlerim var.” ifadesine evet cevabini verdigi goriilmektedir. Katilimcilarin cinsiyetleri
ile “Yeni gelistirilmis m-RNA teknolojisine dair endigelerim var.” ifadesine verdikleri cevaplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir (p<0.05). Kadin katilimcilarin %61.1inin, erkek
katilimcilarin ise %77.2’sinin “Yeni gelistirilmis m-RNA teknolojisine dair endiselerim var.” ifadesine

evet cevabini verdigi belirlenmistir.
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Tablo 4. Katilimeilarin Egitim Durumlari ile ifadelere Verdikleri Cevaplarin Karsilastiriimasi

Lisansuisti

Lisans

Lise

Toplam

ifadeler Te..St . p
n % n % % n % Degeri

COVID-19 as! tlrleri ve asilar Evet 27 87.1 94 | 65.7 | 9 | 346 | 130 | 65.0 17.238 | 0.000*
arasi farklari biliyorum. Hayir 4 129 | 49 | 343 |17 | 654 | 70 | 35.0 ) )
Sosyal medya vb. platformlarda Evet 1 3.2 14 9.8 4| 154 | 19 9.5
bahsedilen asiya dair teorilere 2.481 | 0.289
inaniyorum. Hayir 30 96.8 | 129 | 90.2 | 22 | 84.6 | 181 | 90.5
Asi gelistirme hizi ve politikasina Evet 19 613 | 104 | 72.7 | 21| 80.8 | 144 | 72.0 2793 | 0247
iliskin endiselerim var. Hayir 12 387 | 39 | 273 | 5 | 19.2 | 56 | 28.0 ' )
COVID-19 agisi ile ilgili en az bir Evet 25 80.6 | 56 | 39.2 | 2 7.7 83 | 415 32129 | 0.000*
makale okudum. Hayir 6 194 | 87 | 60.8 | 24| 92.3 | 117 | 585
COVID-19 asisi saglik calisanlari Evet 10 323 | 61 | 427 | 6 | 231 | 77 | 385 4166 | 0.125
igin zorunlu olmalidir Hayir 21 67.7 | 82 | 57.3 | 20| 76.9 | 123 | 61.5 ' )
COVID-19 agisinin etkili Evet 7 | 226 | 70 | 49.0 | 15| 577 | 92 | 46.0
olamayacagindan sliphe 8.777 | 0.012*
duyuyorum Hayir 24 774 | 73 | 51.0 | 11 | 423 | 108 | 54.0
Halk sagligi uzmanlarindan Evet 31 | 1000 | 132 | 923 |23 | 885 | 186 | 93.0
edindigimiz bilgilere 3.261 | 0.196
giiveniyorum. Hayir 0 0.0 11 7.7 3 11.5 14 7.0
COVID-19 asisinin yan etkileri Evet 22 71.0 | 120 | 83.9 | 23 | 88.5 | 165 | 825 3694 | 0158
konusunda teredditlerim var. Hayir 9 290 | 23 | 161 | 3 | 115 | 35 | 175 ' )
Herhangi bir COVID-19 asi Evet 8 25.8 | 26 | 182 | 8 | 30.8 | 42 | 21.0

. R e 2,612 | 0.271
denemesine gonilli olabilirim. Hayir 23 742 | 117 | 81.8 | 18 | 69.2 | 158 | 79.0
Yeni gelistirilmis m-RNA Evet 17 548 | 102 | 71.3 | 18 | 69.2 | 137 | 68.5
f/zl;.nolopsme dair endiselerim Hayir 14 252 | a1 | 287 | 8 | 308 | 63 | 315 3.218 | 0.200
Asilamanin halk saghgi agisindan Evet 31 | 100.0 | 142 | 99.3 | 25 | 96.2 | 198 | 99.0 2571 | 0.276
6nemli olduguna inaniyorum. Hayir 0 0.0 1 0.7 1 3.8 2 1.0 ' )
Yakinlarima ve ¢evreme agilamayi | Evet 30 96.8 | 127 | 88.8 | 22| 84.6 | 179 | 89.5 5478 | 0.290
onerdim. Hayir 1 3.2 16 | 11.2 | 4 | 154 | 21 | 105 ' )
Toplam 31 | 100.0 | 143 | 100.0 | 26 | 100.0 | 200 | 100.0

Katilimcilarin egitim durumlar ile ifadelere verdikleri cevaplarin karsilastirilmasi igin ki kare

analizi uygulanmistir. Bunun sonucunda, katilimcilarin egitim durumlari ile “COVID-19 a1 tiirleri ve
agilar arasi farklar biliyorum.” ifadesine verdikleri cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p<0.05). Egitim durumu lisansisti olan katilimcilarin  %87.1%inin, lisans olan
katilimcilarin %65.7’sinin ve lise olan katilimcilarin %65’inin “COVID-19 as1 tiirleri ve asilar arasi
farklar1 biliyorum.” ifadesine evet cevabini verdigi saptanmugtir. Katilimeilarin egitim durumlan ile
“COVID-19 agst ile ilgili en az bir makale okudum.” ifadesine verdikleri cevaplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark belirlenmistir (p<0.05). Egitim durumu lisansiistli olan katilimcilarin %80.6’sinin,
lisans olan katilimcilarin %39.2’sinin ve lise olan katilimcilarin %7.7’sinin “COVID-19 asis1 ile ilgili
en az bir makale okudum.” ifadesine evet cevabimi verdigi goriilmektedir. Katilimcilarin egitim
durumlar ile “COVID -19 agisinin etkili olamayacagindan siiphe duyuyorum.” ifadesine verdikleri
cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmigtir (p<0.05). Egitim durumu lisansiistii olan

katilimcilarin %22.6’sinin, lisans olan katilimcilarin %49’ unun ve lise olan katilimcilarin %57.7’sinin
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“COVID -19 agisinin etkili olamayacagindan siiphe duyuyorum.” ifadesine evet cevabimi verdigi

belirlenmistir (Tablo 4).

Tablo 5: Katilimcilarin Meslekleri ile Ifadelere Verdikleri Cevaplarin Karsilastiriimasi

. Saghk . .
ifadeler Ebe Hemsire Teknikeri Biyolog Hekim Toplam X o
n % n % n % n % n % n %
COVID-19 asi tiirleri ve | pyet | 14 | 519 | 50 | 66.7 | 35 | 556 | 11 | 733 | 20 | 1000 | 130 | 65.0
asilar  aras1  farklan 15.840 | 0.003*
biliyorum. Hayrr | 13 | 481 | 25 | 333 | 28 | 444 | 4 | 267 | 0 0.0 70 | 35.0
Sosyal medya vb. | Evet 1 3.7 7 9.3 10 | 159 1 6.7 0 0.0 19 9.5
platformlarda 6.273 0.180
bahsedilen asiya dair | Hayir | 26 | 963 | 68 | 90.7 | 53 | 84.1 | 14 | 933 | 20 | 100.0 | 181 | 905 ' '
teorilere inantyorum.
As1 gelistirme hizi ve | Evet 19 | 704 57 76.0 49 | 778 | 10 66.7 9 45.0 144 72.0
politikasina —iliskin | o T g [ og6 | 1 | 240 |14 | 222 | 5 | 333 | 11| 550 | 56 | 280 | O | 0058
endigelerim var.
COVID-19 agistileilgili | Evet 9 | 333 | 30 | 400 |18 | 286 | 8 | 433 | 18 | 900 | 83 | 415
en az bir makale 25.392 | 0.000*
okudum. Hayrr | 18 | 66.7 | 45 | 60.0 | 45 | 714 467 | 2 | 100 | 117 | 585
COVID-19 agis1 saghk | Evet 5 | 185 | 38 | 507 | 27 | 429 200 | 4 | 200 [ 77 | 385
A N
f)‘i‘iif&f‘r“ igin zorunlu [ | 22 [ 815 | 37 | 493 |36 | 574 | 12| 800 | 16 | s00 | 123 | 615 | 14806 | 0005
COVID-19  agisinm | Evet 9 | 333 ] 3 [ 520 [3 |571 | 5 | 3833 | 3| 150 | 92 | 460
P - *
etkili - olamayacagindan | o | 19 | 667 | 36 | 480 | 27 | 429 | 10 | 667 | 17 | 850 | 108 | 540 | 14686 | 0005
siiphe duyuyorum
Halk saghgl | Evet 26 | 963 | 71 | 947 |56 | 889 | 13 | 867 | 20 | 1000 | 186 | 93.0
uzmanlarindan
edindigimiz  bilgilere | Hayir 1| 37 4 5.3 7 | 111 | 2 | 133 | 0 0.0 14 70 | 4836 | 0305
giiveniyorum.
COVID-19 agisimin yan | Evet 20 | 741 64 85.3 54 | 85.7 | 12 80.0 15 75.0 165 825
etkileri ~konusunda | 1 7 | o59 | 11 | 147 | 9 | 143 | 3 | 200 | 5 | 250 | 35 | 175 | 3040 | 0551
tereddiitlerim var.
Herhangi bir COVID-19 | gyet 8 | 296 | 10 | 133 | 13 | 206 | 2 | 133 [ 9 | 450 | 42 | 210
ast denemesine gonilli 11.350 | 0.023*
olabilirim. Hayrr | 19 | 704 | 65 | 867 | 50 | 794 | 13 | 867 | 11 | 550 | 158 | 79.0
Yeni geligtirilmis m- | Evet 16 | 593 | 51 | 680 | 51 | 81.0 | 12 | 800 | 7 | 350 | 137 | 685
el 1 *
RNA teknolojisine dair | o | 11 | 407 | 24 | 320 | 12| 190 | 3 | 200 | 13| 650 | 63 | 315 | 16:926 | 0002
endiselerim var.
Asilamanin halk saghg | Evet 27 | 1000 | 74 | 987 | 62 | 984 | 15 | 100.0 | 20 | 100.0 | 198 | 99.0
agisindan 6nemli 0.930 0.920
olduguna inantyorum, | HayIr 0 | 00 1 1.3 1] 16 |0 00 | 0 0.0 2 1.0
Yakinlarima ve cevreme | Evet 24 [ 889 | 67 [ 893 [ 54 [ 857 | 14 | 933 [ 20 [ 1000 [ 179 [ 895 [ ... [ 490
agilamayi onerdim. Hayir 3 11.1 8 10.7 9 14.3 1 6.7 0 0.0 21 10.5 ' '
Toplam 27 [100.0 | 75 | 100.0 | 63 | 100.0 | 15 | 100.0 | 20 | 100.0 | 200 | 100.0

Katilimcilarin meslekleri ile “COVID-19 as tiirleri ve asilar arasi farklari biliyorum.” ifadesine

verdikleri cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p<0.05). Meslegi ebe olan

katilimeilarin %51.9’unun, hemsire olan katilimcilarin %66.7’sinin, saglik teknikeri olan katilimcilarin

%55.6’s1nin, biyolog olan katilimcilarin %73.3iiniin ve hekim olan katilimcilarin %100 ’{iniin

“COVID-19 as1 tiirleri ve asilar aras1 farklari biliyorum.” ifadesine evet cevabini verdigi belirlenmistir.

Katilimcilarin meslekleri ile “COVID-19 asist ile ilgili en az bir makale okudum.” ifadesine verdikleri

cevaplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p<0.05). Meslegi ebe olan katilimcilarin

%33.3’liniin, hemsire olan katilimcilarin %40’ 1nin, saglik teknikeri olan katilimcilarin %28.6’°sinin,

biyolog olan katilimcilarin %43.3’{iniin ve hekim olan katilimeilarin %90’ “COVID-19 asist ile ilgili
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en az bir makale okudum.” ifadesine evet cevabini verdigi belirlenmistir. Katilimcilarin meslekleri ile
“COVID-19 agis1 saglik galisanlar i¢in zorunlu olmalidir.” ifadesine verdikleri cevaplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark saptanmistir (p<0.05). Meslegi ebe olan katilimcilarin %18.5’inin,
hemsire olan katilimeilarin %50.7’sinin, saglik teknikeri olan katilimcilarin %42.9’unun, biyolog olan
katilimeilarin %20’sinin ve hekim olan katilimcilarin %20’°sinin “COVID-19 asis1 saglik ¢aligsanlari i¢in
zorunlu olmalidir.” ifadesine evet cevabimi verdigi belirlenmistir. Katilimcilarin meslekleri ile “COVID
-19 asisinin etkili olamayacagindan siiphe duyuyorum.” ifadesine verdikleri cevaplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p<0.05). Meslegi ebe olan katilimcilarin %33.3’{iniin,
hemsire olan katilimcilarin %52’sinin, saglik teknikeri olan katilimcilarin %57.1’inin, biyolog olan
katilimeilarin %33.3’lniin ve hekim olan katilimcilarin %15’inin “COVID -19 asisinin  etkili

olamayacagindan siiphe duyuyorum.” ifadesine evet cevabini verdigi belirlenmistir (Tablo 5).

4. TARTISMA

COVID-19 pandemi siirecinde, salginin 6nlenmesinde ve tedavilerin uygulanmasinda
saglik ¢alisanlarinin oldukga énemli bir role sahip oldugu bilinen bir gergektir (Shreffler vd.,
2020). Daha oOnce yapilan bir arastirmada, saghk calisanlarinin asiya yonelik olumlu
tutumlarinin, genel halkta asi alim oranini olumlu yénde etkileyebilecegini ortaya koymustur
(Schwarzinger vd., 2010). Bu nedenle saglik calisanlarinin bilimsel ve tibbi egitimleri oldugu
icin asilara karsi tutumlarinin olumlu olmasi beklenir. Ancak, saglik calisanlari homojen bir grup
ve ¢ogu asilama alaninda uzman degildir (Verger vd., 2021). Bircok arastirmada, saglik
¢alisanlari arasinda, bu konudaki egitim diizeyleriyle ters orantili olarak degisen yayginlk ve
yogunluk dizeylerinde asi cekincesinin bulundugunu gostermektedir (Karlsson vd., 2019;

Wilson vd., 2020).

Diinya capinda 76.471 saglk calisaninin analiz edildigi bir arastirmada bireylerin
%22.5’inin mevcut asilar konusunda teredditli oldugunu ortaya ¢ikarmistir. Asiyla ilgili temel
endiseler potansiyel yan etkiler, giivenlik ve asi politikasina olan glvensizlik bildirilmistir
(Biswas vd., 2021). COVID-19 asi teredditiine yonelik calismalar incelendiginde; Demokratik
Kongo Cumhuriyetinde yapilan kesitsel bir ¢alismada saglik personelinin yalnizca %27’si
mevcut olan COVID-19 asisini kabul edeceklerini, erkek saglk calisani olma ve doktora
derecesinin asilamayi kolaylastiran faktorler oldugu bildirilmistir (Nzaji vd., 2020). Fransa’da
yapilan bir calismada katilimcilarin %79’unun hastalarina asily1 6nerecegini ve %72’sinin asl
olmayi kabul edecegi, asiya yonelik tereddit veya isteksizligin ana nedenleri ise bakanlik

politikasina duyulan glvensizlik olarak ifade edilmistir (Verger vd., 2021). Amerika Birlesik

134



Karabulutlu, ©. & Kavas, T./ Caucasian Journal of Science, 10(2), (2023), 125-142

Devletleri’'nde genel asilamaya iliskin endiseler diisiik olsa da COVID-19 asilarina iliskin endise
yaygin bulunmustur. Katilimcilarin %36’s1 asiyl olmaya istekliyken %56’sinin emin olmadigi
saptanmistir. Saghk calisanlarinin cogunlugu COVID-19 asisini 6neren doktorlarina ve saglik
uzmanlarina giivendigi (%73) ancak yanit verenlerin neredeyse yarisi hilkiimetin COVID-19
asisi hakkinda sagladigi bilgilere glivenmedigi (%46) ve (igte birinin asi gelistirme ve glivenligini
denetleyen CDC ve FDA gibi kurumlara giivenmedigi (%34) saptanmistir (Shekhar vd., 2021).
MERS-CoV deneyimi olan bir lilkede yapilan kesitsel bir arastirmada saglik calisanlarinin %70’i
COVID-19 asisini olmaya istekli oldugunu, personelin %12’si ise herhangi bir COVID-19 asisI
olmayi asla kabul etmeyeceklerini bildirmistir. Belirtilen tereddiit nedenleri arasinda en ¢ok
yeni bir asinin givenligine dair verilerin yetersiz oldugu ve asinin olumsuz etkilerine iliskin
endiseler saptanmistir (Barry vd., 2021). italya’da 1723 saglik personelinin arastirmaya dahil
edildigi kesitsel bir arastirmada personelin yalnizca %67’sinin COVID-19 asisini kabul etmeye
istekli oldugu %26’sinin belirsizlik yasadigi ve %7’sinin aslyl reddettigi, teredditiin ana
nedeninin ise SARS-CoV2 asilarina olan giiven eksikligi oldugu saptanmistir (Di Gennaro vd.,
2021). Oktay Gultekin ve Giltekin’in yaptigi ¢alismada, saglik ¢alisaninin %69.9’unun COVID-
19 gecgirmedigi, %95.5’inin COVID-19 asisi oldugu, %63.9’un un agsi tercihinin BioNTech®
oldugu belirlenmistir (Oktay Giltekin & Giultekin, 2022). Farkh tlkelerde yapilan ¢alismalarda,
genel nifusun %30-40"1 veya daha fazlasi, COVID-19’a karsi gelistirilen/gelistirilecek olan
asilara yonelik olumsuz tutumlar géstermistir (Lazarus vd., 2021; COCONEL Group 2020). Bu
olumsuz tutumun baslica nedeninin, gelistirilen asilarin glivenli olmayacagi endisesi oldugunu
dislindirmektedir (COCONEL Group, 2020). Calismamizda da literatiir ile uyumlu olarak
katilimcilarin %72’sinin asi gelistirme hizi ve politikasina iliskin endisesinin oldugu, %82.5’inin
COVID-19 asisinin yan etkilerine dair teredditlerinin oldugu, %68.5’inin yeni gelistirilmis m-
RNA teknolojisine dair endiselerinin oldugu saptanmistir (Tablo 2). Yiksek tereddiit oranlarina
ragmen calismaya katilan saglik personelinin neredeyse tamami (%95) asi olmustur (Tablo 1).
Bu durum saglik calisanlarinin halk saghgi uzmanlarinin verdigi bilgilere giiven duyma ve

asilamanin halk saghgi acisindan 6nemli olma durumuyla aciklanabilir.

Ozellikle sosyal medya kullanimi asilamaya iliskin bilgi kirliliginin en énemli kaynagi
olmustur. Etiyopya’da yapilan bir arastirmada asiya yonelik bilgi kaynagi olarak sosyal medya
resmi web sitelerine kiyasla daha ¢ok tercih edilmistir (Mohammed vd., 2021). Kongolu saglik

cahisanlarinin %28’i asi bulundugu zaman yaptiracaklarini belirtmis olup bu distk kabul
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oraninin sosyal aglarin zararlari ve yanls bilgilerin dagilmis olmasina baglanmistir (Nzaji vd.,
2020). italya’da yapilan bir calismada katilimcilar SARS-CoV-2 asisina iliskin bilgi kaynaklarina
ulasimin sirasiyla bilimsel literatlir, uzman goérisi, bilimsel toplantilar ve medya oldugunu
belirtmislerdir (Di Gennaro vd., 2021). Sosyal medya ve televizyon hem genel niifus hem de
saglik calisanlarinda en yaygin bilgi kaynaklari olmasina ragmen saglik personelinin ¢cogunlukla
kurumsal beyanlara ve literatiire basvurduklarini ve bununda asi kabullerinin daha yuksek
olmasina neden olabilecegi belirtilmistir (Yurttas vd., 2021). Calismamizda ise azinlik (%9.5) bir
kismin sosyal medya vb. platformlarda bahsedilen asiya dair teorilere inandigi, asi hakkinda
bilgiyi 6grenme kaynaginin ise halk saghgi uzmanlari (%44) ve sosyal medya (%47) oldugu
saptanmistir(Tablo 2). Yiiksek asilama orani g6z 6niine alindiginda bu durumun sosyal medyayi
dogru ve etkin kullanmanin sonucu oldugu séylenebilir. Yapilan ¢alismalarda, saglik
calisanlarinin yarisindan fazlasi, yakin aile Uyelerine ve arkadaslarina COVID-19 asisini
onereceklerini ifade etmistir (Takamatsu vd., 2021; Oktay Giltekin & Glltekin 2022; Yiimaz
vd., 2022). GCahsmamizda saglik ¢alisanlarinin %89.5’i COVID-19 asisini yakinlarina veya
cevrelerine dnerebilecegini belirtmistir (Tablo 2). Arastirma sonucumu literatir ile benzerlik

gostermektedir.

Asilamanin bir baska boyutuna bakildiginda ise saglik ¢alisani olmanin COVID-19 asi
denemelerine katilma istegiyle iliskili oldugu saptanmistir. Bunun nedeninin personelin SARS-
CoV-2'ye yakalanma riskinin daha yliksek olmasi ve COVID-19 asisinin bulunmasi igin yapilan
arastirmalara katilim isteginin daha fazla olmasidir (Detoc vd., 2020). Asi denemelerine istekli
olma konusunda en ¢ok bildirilen ikincil motivasyon kaynagi ise fedakarlik olarak nitelenmistir
(Raheja vd., 2018). Pandeminin diinya capinda milyonlarca insan Uzerindeki yikici etkisi
nedeniyle saglik personelinin yapilan asi denemelerine olumlu baktigi tespit edilmistir (Kitonsa
vd., 2021). Calismamizda “Herhangi bir COVID-19 asi denemesine gonilli olabilirim.”
ifadesine ¢ogunlugun (%79) hayir cevabi verdigi saptanmistir (Tablo 2). Bu durum asi
gelistirme hizi ve politikasi ayni zamanda asinin yan etkilerine duyulan givensizlikle
aciklanabilir. Pandemiye karsi zorunlu asilamaya iliskin tutumlara bakildiginda Tirkiye'de
yapilan bir calismada saglik personelinin yarisindan fazlasi asilamanin zorunlu olmamasi
gerektigini ifade etmistir (Oncel vd., 2022). Calismamizda da literatiir ile uyumlu olarak COVID-
19 asisinin saglik galisanlari igin zorunlu olmasi gerektigi reddedilmistir (%61.5) (Tablo 2).

Literatlr yapilan calismalarin COVID-19 asilari hakkinda bilgi eksikligini bir engel olarak
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gostermistir (Kwok vd., 2021, Lucia vd., 2021). Bir ¢alismada saglik ¢alisanlarinin bilgisi ile asi
kabulU arasindaki iliski anlamli bulunmustur (Petravic vd., 2021). Bilginin saglik galisanlari
arasinda asi kabullyle iliskili oldugunu goésteren kanitlar vardir. Bilgi eksikligi genellikle
davranis degisikliginin 6nlinde temel bir engel olarak gorilmustir. Bilgi dnemli bir kaynak olsa
da tek basina bir strateji olarak degerlendirmek yetersizdir. Bu nedenle kanita dayali
degistirilebilir ek engellerin de dikkate alinmasi gerekir (Jacobson Vann vd., 2018).
Calismamizda da saglik personelinin COVID-19 as! tirleri ve asilar arasi farklari cogunlugunun
(%65) bildigi ve asi ile ilgili en az bir makale okudugu saptanmistir (Tablo 2). Asinin gelisme
hizina ve yan etkilerine bagh tereddiite ragmen asilama oranlarinin yiksek olmasi bilginin

artmasi ile dogru orantilidir. Calismamiz bu yonde literatiir ile uyumludur.

Yilmaz ve arkadaslarinin yaptiklari galismada erkek cinsiyet ve meslekte ¢alisma siiresi
aslya karsi tutumu olumlu yénde etkileyen faktorler olarak 6ne ¢ikmistir (Yilmaz vd., 2022).
Yapilan bagka bir ¢alismada, saglik ¢alisanlarinin cinsiyetlerine, yas siniflarina, gelir diizeyi ve
kronik hastalik durumuna gore COVID-19 asisina yonelik tutumlar 6lgegi arasindaki farkin
anlamli olmadigi bulunmustur. Saghk calisanlarinin egitim diizeylerine ve mesleklerine gore
COVID-19 asisina yonelik tutumlar 6l¢cegi olumlu tutum puanlari agisindan istatistiksel olarak
anlaml oldugu belirlenmistir (Oktay Giltekin & Giltekin, 2022). Calismamizda, katilimcilarin
cinsiyetleri ile “COVID-19 asisina yonelik siiphe duyma, yeni gelistirilmis m-RNA teknolojisine
dair endise duyma, yan etkileri konusunda tereddiit duyma, olumsuz tutum icinde olma orani
erkek katilimcilarda yiksek bulunmus olup farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu
bulunmustur (p<0.05) (Tablo 3) Calismamizda katilimcilarin egitim durumlari ile COVID-19 asl
turleri ve agilar arasi farklari bilme, COVID-19 asisi ile ilgili en az bir makale okuma ve COVID -
19 asisinin etkili olamayacagindan siphe duyma konusunda en olumlu tutumu sergileyen
grubun lisansisti egitim dizeyinde olan grupta oldugu belirlenmistir. Kisacasi egitim diizeyi
ylksek olan gruptan diislik olan gruba dogru olumlu tutum ve diistince sergileme orani giderek
azalmakta olup aralarindaki fark istatistiksel olarak anlaml bulunmustur (p<0.05) (Tablo 4).
Calismamizda, katilimcilarin meslekleri ile COVID-19 asi tiirleri ve asilar arasi farklari bilme,
COVID-19 asist ile ilgili en az bir makale okuma, COVID-19 asisi saghk calisanlari icin zorunlu
olmali ve COVID -19 asisinin etkili olamayacagindan stiphe duyma konusunda en olumlu
tutumu sergileyen meslek grubunun hekimler oldugu belirlenmistir. Saglk calisanlari

arasindaki fark istatistiksel olarak anlamh bulunmustur (p<0.05) (Tablo 5). Bu anlamli farka
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gore, lisansustl ve lisans mezunlarin COVID-19 asisina yonelik olumlu tutumlari, lise mezunu
olanlara gore doktorlarin/hemsirelerin de diger saglik personellerine gére COVID-19 asisina
yonelik olumlu tutumlari anlamh ve yiksek oldugu saptanmistir. Yapilan bir calismada,
doktorlar ve hemsireler arasindaki COVID-19 asi kabul oranlarinda fark gézlemlenmistir.
Mesleki kategoriler arasinda asi kabul oranlarindaki farkliliklar daha 6nce mevsimsel grip asisi
icin gozlemlenmis olup, hemsirelerin doktorlardan daha az asi kabul eden kisiler oldugu
saptanmistir (Dror vd., 2020). Calismamizla uyumlu olarak, Belgika, Nepal, Fransa, Slovenya,
israil ve Kongo’dan bildirilen calismalarda da diger saglik calisanlarinin doktor/hemsireye
kiyasla COVID-19 asisina karsi daha olumsuz tutum sergiledigi belirlenmistir (Spinewine vd.,
2021; Paudel vd., 2021; Gagneux-Brunon vd., 2021; Petravi¢ vd., 2012; Shacham vd., 2021;
Nzaji vd., 2020). Kader ve arkadaslarinin yaptiklari calismada, doktorlarda COVID-19 asisi olma
istegi en fazla iken (%83), hemsirelerde en az (%37.7) olup egitim dizeyi yiksek olanlarda asi
olma istegi digerlerine gore daha fazla bulunmustur (Kader vd., 2022). Calisma sonuglarimiz
yapilan ¢alisma sonuclariyla benzerlik géstermektedir. Saglik calisanlarinin COVID-19’a karsi
asl olma isteginin hastanedeki rollerine gore farkhlik gésterdigini ve en yiksek kabul goren

grubun doktorlar oldugunu soyleyebiliriz.

5. SONUC VE ONERILER

Calismamiza katilan saglik personelinin COVID-19 asisi ile ilgili bilgi farkindaliginin ve
asl kabul oraninin yiiksek oldugu tespit edilmistir. Buna ragmen asinin yan etkileri ve giivenligi
konusunda katilimcilarin teredditleri mevcuttur. Ulasilan verilere gore katilimcilarin tereddiit
icin belirtilen nedenler arasinda yan etki endisesi ve asi gelistirme politikasina duyulan
guvensizlik ifade edilmistir. Calismamizda; saglk calisanlari arasinda COVID-19 asisi olma
isteginin, cinsiyete, egitim diizeyine ve hastanedeki mesleki role gore farklilik gésterdigini ve
en ylksek kabul oraninin egitim dizeyi yliksek olanlar ve doktorlar oldugu tespit edilmistir.
Asi olma teredduiitu ve glivenlikle ilgili endiseler; erkeklerde, lise diizeyinde egitimi olanlarda
ve saglik teknikerlerinde yiiksek diizeyde bulunmustur. Saglk calisanlarinin rol model 6zelligi
dikkate alindiginda bagisikligi saglama ve asi tereddutlerini giderme ihtiyaci ortaya cikacaktir.
Bu nedenle saglik personelleri arasinda COVID-19 asisinin benimsenmesi icin etkili ve kanita
dayali stratejilerin gelistirilmesi dnemli olacaktir. Daha etkin bir hizmet ici egitim ile bu

konudaki endise ve bilgi eksikliklerinin giderilmesi gerekmektedir.
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Arastirmanin Sinirhiiklari

Bu arastirmadan elde edilen veriler, saglik personelinin bireysel beyanlari ile sinirlidir.
Cahsmanin yapildig1 yer ve tarihte orada gorev yapan saglk personelleri ile yiritiilmesi
arastirmanin sinirlihgidir ve bu nedenle sadece bu gruba genellenebilir.

Cikar Catismasi: Calisma kapsaminda herhangi bir kisisel ve finansal ¢ikar ¢atismasi

yoktur.

6. REFERENCES

Ackah, M., Ameyaw, L., Gazali Salifu, M., Afi Asubonteng, D. P., Osei Yeboah, C., Narkotey Annor, E., Abena
Kwartemaa Ankapong, E., & Boakye, H. (2022). COVID-19 vaccine acceptance among health care
workers in Africa: A systematic review and meta-analysis. PloS one, 17(5), e0268711.
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0268711

Barry, M., Temsah, M. H., Alhuzaimi, A., Alamro, N., Al-Eyadhy, A., Aljamaan, F., Saddik, B., Alhaboob, A,
Alsohime, F., Alhasan, K., Alrabiaah, A., Alaraj, A., Halwani, R., Jamal, A., Alsubaie, S., Al-Shahrani, F. S.,
Memish, Z. A., & Al-Tawfiq, J. A. (2021). COVID-19 vaccine confidence and hesitancy among health care
workers: A cross-sectional survey from a MERS-CoV experienced nation. PloS one, 16(11), e0244415.
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0244415

Biswas, N., Mustapha, T., Khubchandani, J., & Price, J. H. (2021). The Nature and Extent of COVID-19 Vaccination
Hesitancy in Healthcare Workers. Journal of community health, 46(6), 1244-1251.
https://doi.org/10.1007/s10900-021-00984-3

CDC COVID-19 Vaccine Breakthrough Case Investigations Team (2021). COVID-19 Vaccine Breakthrough
Infections Reported to CDC - United States, January 1-April 30, 2021. MMWR. Morbidity and mortality
weekly report, 70(21), 792—793. https://doi.org/10.15585/mmwr.mm7021e3

COCONEL Group (2020). A future vaccination campaign against COVID-19 at risk of vaccine hesitancy and
politicisation. Lancet Infect Dis. 20(7), 769-770. https://doi.org/10.1016/51473-3099(20)30426-6.

Detoc, M., Bruel, S., Frappe, P., Tardy, B., Botelho-Nevers, E., & Gagneux-Brunon, A. (2020). Intention to
participate in a COVID-19 vaccine clinical trial and to get vaccinated against COVID-19 in France during
the pandemic. Vaccine, 38(45), 7002—7006. https://doi.org/10.1016/j.vaccine.2020.09.041

Di Gennaro, F., Murri, R., Segala, F. V., Cerruti, L., Abdulle, A., Saracino, A., Bavaro, D. F., & Fantoni, M. (2021).
Attitudes towards Anti-SARS-CoV2 Vaccination among Healthcare Workers: Results from a National
Survey in Italy. Viruses, 13(3), 371. https://doi.org/10.3390/v13030371

Dror AA, Eisenbach N, Taiber S, et al. (2020).Vaccine hesitancy: the next challenge in the fight against COVID-19.
Eur J Epidemiol. 35(8), 775-779. https://doi.org/10.1007/s10654-020-00671-y

Dzieciolowska, S., Hamel, D., Gadio, S., Dionne, M., Gagnon, D., Robitaille, L., Cook, E., Caron, I., Talib, A., Parkes,

L., Dubé, E., & Longtin, Y. (2021). Covid-19 vaccine acceptance, hesitancy, and refusal among Canadian

139



Karabulutlu, ©. & Kavas, T./ Caucasian Journal of Science, 10(2), (2023), 125-142

healthcare workers: A multicenter survey. American journal of infection control, 49(9), 1152-1157.
https://doi.org/10.1016/].ajic.2021.04.079

Fares, S., ElImnyer, M. M., Mohamed, S. S., & Elsayed, R. (2021). COVID-19 Vaccination Perception and Attitude
among Healthcare Workers in Egypt. Journal of primary care & community health, 12,
21501327211013303. https://doi.org/10.1177/21501327211013303

Gadoth, A., Halbrook, M., Martin-Blais, R., Gray, A., Tobin, N. H., Ferbas, K. G., Aldrovandi, G. M., & Rimoin, A. W.
(2021). Cross-sectional Assessment of COVID-19 Vaccine Acceptance Among Health Care Workers in Los
Angeles. Annals of internal medicine, 174(6), 882—885. https://doi.org/10.7326/M20-7580.

Gagneux-Brunon A, Detoc M, Bruel S, et al.(2021). Intention to get vaccinations against COVID-19 in French
healthcare workers during the first pandemic wave: a cross-sectional survey. J Hosp Infect. 108, 168-
173. https://doi.org/10.1016/j.jhin.2020.11.020

Jacobson Vann, J. C., Jacobson, R. M., Coyne-Beasley, T., Asafu-Adjei, J. K., & Szilagyi, P. G. (2018). Patient
reminder and recall interventions to improve immunization rates. The Cochrane database of systematic
reviews, 1(1), CD003941. https://doi.org/10.1002/14651858.CD003941.pub3

Kader, C., Erbay, A., Demirel, MS., Kocabiyik, O., Ciftci, E., Yalgin Colak, N., Unsal, G., & Eren Gék, S. (2022).
Evaluation of attitudes and behaviors of healthcare professionals towards COVID-19 vaccination. Klimik
Derg. 35(1), 31-35., DOI: 10.36519/kd.2022.3799

Karlsson LC, Lewandowsky S, Antfolk J, et al. (2019). The association between vaccination confidence, vaccination
behavior, and willingness to recommend vaccines among Finnish healthcare workers. PloS One. 14(10),
€0224330. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0224330

Khubchandani, J., Sharma, S., Price, J. H., Wiblishauser, M. J., Sharma, M., & Webb, F. J. (2021). COVID-19
Vaccination Hesitancy in the United States: A Rapid National Assessment. Journal of community health,
46(2), 270-277. https://doi.org/10.1007/s10900-020-00958-x

Kitonsa, J., Kamacooko, O., Bahemuka, U. M., Kibengo, F., Kakande, A., Wajja, A., Basajja, V., Lumala, A.,
Ssemwanga, E., Asaba, R., Mugisha, J., Pierce, B. F., Shattock, R., Kaleebu, P., & Ruzagira, E. (2021).
Willingness to participate in COVID-19 vaccine trials; a survey among a population of healthcare workers
in Uganda. PloS one, 16(5), €0251992. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0251992

Kumar, R., Alabdulla, M., Elhassan, N. M., & Reagu, S. M. (2021). Qatar Healthcare Workers' COVID-19 Vaccine
Hesitancy and Attitudes: A National Cross-Sectional Survey. Frontiers in public health, 9, 727748.
https://doi.org/10.3389/fpubh.2021.727748

Kun, E., Benedek, A., & Meészner, Z. (2019). Véddoltasokkal kapcsolatos kételyek és elkotelezettség a
magyarorszagi egészségiigyi alapellatasban dolgozdk korében [Vaccine hesitancy among primary
healthcare professionals in Hungary]. Orvosi hetilap, 160(48), 1904-1914.
https://doi.org/10.1556/650.2019.31538

Kwok, K. 0., Li, K. K., Wei, W. I., Tang, A., Wong, S. Y. S., & Lee, S. S. (2021). Editor's Choice: Influenza vaccine
uptake, COVID-19 vaccination intention and vaccine hesitancy among nurses: A survey. International

journal of nursing studies, 114, 103854. https://doi.org/10.1016/].ijnurstu.2020.103854

140



Karabulutlu, ©. & Kavas, T./ Caucasian Journal of Science, 10(2), (2023), 125-142

Lazarus, J. V., Ratzan, S. C., Palayew, A., Gostin, L. O., Larson, H. J., Rabin, K., Kimball, S., & EI-Mohandes, A. (2021).
A global survey of potential acceptance of a COVID-19 vaccine. Nature medicine, 27(2), 225-228.
https://doi.org/10.1038/s41591-020-1124-9

Lucia, V. C., Kelekar, A., & Afonso, N. M. (2021). COVID-19 vaccine hesitancy among medical students. Journal of
public health (Oxford, England), 43(3), 445-449. https://doi.org/10.1093/pubmed/fdaa230

Meyer, M. N., Gjorgjieva, T., & Rosica, D. (2021). Trends in Health Care Worker Intentions to Receive a COVID-19
Vaccine  and Reasons  for  Hesitancy. JAMA  network open, 4(3), e215344.
https://doi.org/10.1001/jamanetworkopen.2021.5344

Mohammed, R., Nguse, T. M., Habte, B. M., Fentie, A. M., & Gebretekle, G. B. (2021). COVID-19 vaccine hesitancy
among Ethiopian healthcare workers. PloS one, 16(12), e0261125.
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0261125

Nguyen, L. H., Drew, D. A., Graham, M. S., Joshi, A. D., Guo, C. G., Ma, W., Mehta, R. S., Warner, E. T., Sikavi, D.
R., Lo, C. H., Kwon, S., Song, M., Mucci, L. A., Stampfer, M. J., Willett, W. C., Eliassen, A. H., Hart, J. E,,
Chavarro, J. E., Rich-Edwards, J. W., Davies, R.,& Coronavirus Pandemic Epidemiology Consortium
(2020). Risk of COVID-19 among front-line health-care workers and the general community: a
prospective cohort study. The Lancet. Public health, 5(9), e475-e483. https://doi.org/10.1016/52468-
2667(20)30164-X

Nzaji, M. K., Ngombe, L. K., Mwamba, G. N., Ndala, D. B., Miema, J. M., Lungoyo, C. L., & Musenga, E. M. (2020).
Acceptability of vaccination against COVID-19 among healthcare workers in the Democratic Republic of
the Congo. Pragmatic and Observational Research, 11, 103-109. https://doi.org/10.2147/POR.5271096

Oncel, S., Alvur, M., & Cakici, O. (2022). Turkish Healthcare Workers' Personal and Parental Attitudes to COVID-
19 Vaccination From a Role Modeling Perspective.  Cureus, 14(2), e22555.
https://doi.org/10.7759/cureus.22555

Paudel S, Palaian S, Shankar PR., & Subedi N. (2021). Risk perception and hesitancy toward COVID-19 vaccination
among healthcare workers and staff at a medical college in Nepal. Risk Manag Healthc Policy. 14, 2253-
2261. https://doi.org/10.2147/RMHP.5310289

Petravi¢, L., Arh, R., Gabrovec, T., Jazbec, L., Rupci¢, N., Staresinic¢, N., Zorman, L., Pretnar, A., Srakar, A., Zwitter,
M., & Slavec, A. (2021). Factors Affecting Attitudes towards COVID-19 Vaccination: An Online Survey in
Slovenia. Vaccines, 9(3), 247. https://doi.org/10.3390/vaccines9030247

Raheja, D., Davila, E. P., Johnson, E. T., Deovi¢, R., Paine, M., & Rouphael, N. (2018). Willingness to Participate in
Vaccine-Related Clinical Trials among Older Adults. International journal of environmental research and
public health, 15(8), 1743. https://doi.org/10.3390/ijerph15081743

Shreffler J, Petrey J., & Huecker M.(2020). The impact of COVID-19 on healthcare worker wellness: A scoping
review. West J Emerg Med. 21(5), 1059-1066. https://doi.org/10.5811/westjem.2020.7.48684

Schwarzinger M, Verger P, Guerville MA, et al. (2010). Positive attitudes of French general practitioners towards
A/HIN1 influenza-pandemic vaccination: a missed opportunity to increase vaccination uptakes in the

general public?. Vaccine. 28(15), 2743-2748. https://doi.org/10.1016/j.vaccine.2010.01.027

141



Karabulutlu, ©. & Kavas, T./ Caucasian Journal of Science, 10(2), (2023), 125-142

Shacham M, Greenblatt-Kimron L, Hamama-Raz Y, et al.(2021). Increased COVID-19 vaccination hesitancy and
health awareness amid COVID-19 vaccinations programs in Israel. Int J Environ Res Public Health. 18(7),
3804. https://doi.org/10.3390/ijerph18073804

Shaw, J., Stewart, T., Anderson, K. B., Hanley, S., Thomas, S. J., Salmon, D. A., & Morley, C. (2021). Assessment of
US Healthcare Personnel Attitudes Towards Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) Vaccination in a Large
University Healthcare System. Clin Infect Dis. Nov 16;73(10), 1776-1783. doi: 10.1093/cid/ciab054.

Shekhar, R., Sheikh, A. B., Upadhyay, S., Singh, M., Kottewar, S., Mir, H., Barrett, E., & Pal, S. (2021). COVID-19
Vaccine Acceptance among Health Care Workers in the United States. Vaccines, 9(2), 119.
https://doi.org/10.3390/vaccines9020119

Slaoui, M., & Hepburn, M. (2020). Developing Safe and Effective Covid Vaccines - Operation Warp Speed's
Strategy and Approach. The New England journal of medicine, 383(18), 1701-1703.
https://doi.org/10.1056/NEJMp2027405

Spinewine A, Pétein C, Evrard P, et al.(2021). Attitudes towards COVID-19 vaccination among hospital staff-
Understanding what matters to hesitant people. Vaccines. 9(5), 469.
https://doi.org/10.3390/vaccines9050469

Takamatsu A, Honda H, Kojima T, Murata K., & Babcock H.(2021). Promoting COVID-19 vaccination among
healthcare personnel: A multifaceted intervention at a tertiary care center in Japan. Infect Control Hosp
Epidemiol. 1-6. https://doi.org/10.1017/ice.2021.325

Wilson R, Zaytseva A, Bocquier A, et al. (2020). Vaccine hesitancy and self-vaccination behaviors among nurses
in southeastern France. Vaccine. 38(5), 1144-1151. https://doi.org/10.1016/j.vaccine.2019.11.018

Verger, P., Scronias, D., Dauby, N., Adedzi, K. A., Gobert, C., Bergeat, M., Gagneur, A., & Dubé, E. (2021). Attitudes
of healthcare workers towards COVID-19 vaccination: a survey in France and French-speaking parts of
Belgium and Canada, 2020. Euro surveillance : bulletin Europeen sur les maladies transmissibles =
European communicable disease bulletin, 26(3), 2002047. https://doi.org/10.2807/1560-
7917.ES.2021.26.3.2002047

Yilmaz, S., Ulastepe, B., Kosan, Z., Vangelik, S., Parlak, E., & iba Yilmaz S.(2022). Factors affecting the attitudes of
healthcare workers to get COVID-19 vaccination. J Biotechnol and Strategic Health Res. 6(2), 180-187.
DOI:10.34084/bshr.1142403.

Yurttas, B., Poyraz, B. C., Sut, N., Ozdede, A., Oztas, M., Ugurlu, S., Tabak, F., Hamuryudan, V., & Seyahi, E. (2021).
Willingness to get the COVID-19 vaccine among patients with rheumatic diseases, healthcare workers
and general population in Turkey: a web-based survey. Rheumatology international, 41(6), 1105-1114.
https://doi.org/10.1007/s00296-021-04841-3

142



