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Oz

Bu aragtirmanin amaci Koronaviriis (COVID-19) asisina kars1 farkli parametrelerde ortaya ¢ikan asi karsithigini
ortaya g¢ikartmaktir. Aragtirma niceliksel desende tasarlanmistir. Arastirmada veri toplama araci olarak likert “Asi
Karsithg1 Olgegi (Uzun Formu)” kullanilmistir. Web anketi yoluyla 81 katilimcidan basit tesadiifi 5rnekleme yoluyla elde
edilen veriler SPSS-25 programu ile analiz edilmigtir. Arastirmanin iki kategorili parametrik degigkenleri t testi, ikiden
fazla kategorili parametrik degiskenleri ANOVA testi ve parametrik olmayan degisenler Kruskal Wallis-H Testi ile analiz
edilmistir. Arastirmada, cinsiyet ile a1 karsithig1 arasinda, medeni durum ile as1 karsitligi arasinda, gelir seviyesi ve ast
karsitlig1 arasinda, Koronaviriis (COVID-19)’lin dogal ya da yapay oldugu ile asinin ¢6ziim olacagi ya da olamayacagi
diigtincesi arasinda iligki bulunmugtur. Arastirmada kadinlarin as1 karsithginin erkeklerden daha ¢ok oldugu sonucu
bulunmustur. Bekarlarin as1 karsithginin evlilere gére daha ¢ok oldugu sonucu bulunmustur. Gelir seviyesi azaldikga, ast
karsithgmin arttigr sonucu bulunmustur. Koronaviriis (COVID-19)’un yapay oldugunu disiinenlerin as1 karsithgmin

yiiksek oldugu sonucu bulunmugtur. Asmin Koronaviris (COVID-19)’e ¢6ziim olamayacagini sdyleyenlerin agi
karsithgmin yiiksek oldugu sonucu bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: As1 Karsithigi, COVID-19, Koronaviriis, Salgin, Viriis.

A QUANTITATIVE RESEARCH on ANTI CORONAVIRUS (COVID-19) VACCINE

Abstract

The aim of this research is to reveal the opposition to the coronavirus (COVID-19) vaccine, which occurs in
different parameters. The research was designed in a quantitative design. Likert “Vaccination Opposition Scale (Long
Form)” was used as a data collection tool in the research. The data obtained by simple random sampling from 81
participants through a web survey were analyzed with the SPSS-25 program. Two-category parametric variables of the
study were analyzed with t-test, more than two-category parametric variables with ANOVA test and non-parametric
variables with Kruskal Wallis-H Test. In the study, a relationship was found between gender and anti-vaccination,
between marital status and anti-vaccination, between income level and anti-vaccination, between the fact that the
Coronavirus (COVID-19) is natural or artificial and the idea that the vaccine will be a solution or not. In the study, it was
found that women are more against vaccination than men. It was found that single people were more against vaccination
than married people. It was found that as the income level decreased, the anti-vaccination increased.

Key Words: Anti-vaccine, COVID-19, Coronavirus, Epidemic, Virus.

1. Giris

Mikroorganizma veya viriislerce ortaya ¢ikan hastaliklara kars1 insan viicudu, bagisiklik sistemi
ile karsilik verir. Bagisiklik sisteminin hastaliga sebep olacak etken viicuda girmeden, yani hastalik
ortaya ¢ikmadan etkeni tanimasi ve onu yenecek yanini gelistirmesi (6rnegin viicudun gerekli
antikoru {iretmesi), asilamanin en temel ilkesidir (Ozen, 2021:103). Var olan bir hastaliga kars1
bagisiklik saglamak amaciyla gerekli asamalardan gectikten sonra organizmaya verilen, kiside
antikorun ortaya ¢ikmasini saglayan ve kisileri bu tip enfeksiyon hastaliklarina karsi koruyabilen
biyolojik maddelere as1 denilmektedir. Hazirlanis bigcimlerine gore: (a) Canh asilar (atteniie), (b) Olii
asilar (inaktif), (c) Toksoid agilari olarak gruplandirilir. Asilar tiretildikleri mikroorganizmanin tiiriine
gore tice ayrilmaktadir: bakteri asilari, viriis asilari, karma asilar (Aydin, 2005:30). As1 programlari,
as1 ile yayilmasi durdurulabilir bulasici hastaligi ve bu hastaliga baglhh ortaya cikabilecek
komplikasyon ve 6liimleri engellemeyi amaglar. Ayn1 zamanda, as1 uygulamalarinin yayginlagsmasi
ile toplumda hedef patojeni bulastirma potansiyeli olan insanlarin sayist azaltilir, bu sekilde
asilanmamus bireylerin hastalik etkeni ile temasi azalir ve bu bireylerde dolayli bir sekilde korunmus
olur. Ayrica asilarin, toplumdaki genel morbidite ve 6liim oranlar1 tizerine sadece hedef hastaligin
onlenmesi ile aciklanamayacak olan ikincil olumlu katkist da vardir (Nalbantoglu ve Gokgay, 2020:
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102). Toplumsal hayatin devamliligi i¢in Koronaviris (COVID-19) Asilama Programlart ulus
devletlerce 6nem verilen viriisiin yayilmasini onleyen ve saglik sistemi tizerindeki baskinin ortadan
kalkmasina yardim eden programlardir. Biitiin tilkeler viriisiin 6liimciil etkisini azaltmak i¢in asinin
onemini vurgulamakta ve bu konuda cesitli diizenlemeler yapmaktadir. Okullarin agik kalmast,
insanlarin isyerlerine giivenli bir sekilde gidebilmesi, kamu hizmetlerinde aksama yasanmamasi
insanlarin Koronavirtis (COVID-19)’ten korkmamasina baghdir. Bu giiveni tesis edecek en énemli
etken toplumsal bagisiklig1 saglayacak olan asilardir.

Asilar tarihte ¢ok kere suglanmistir. Bilimsel temeli olmayan suglama yontemleri bulasici
hastaliklarin 6neminin yeterince kavranmamasindan, asi igerigindeki maddelerden ve asilarin
hastaliklara sebep olabileceginden kaynaklanmaktadir. Tiirkiye’de ve diinyada hizla yayilan as1
karsitlig1r ve bulasici hastaliklar hakkinda yeterli ciddiyetin gosterilmemesi yakin zamanda énemli
salginlar1 ortaya ¢ikarabilir (Aygiin ve Tortop, 2020:314). As1 karsithigi, as1 kapsami oranlarinin
disiik kalmasina sebep olmaktadir. Ayn1 zamanda saglik sistemi {izerinde baskiya neden olan ve
toplumsal bagisikligin kazanilmasini engelleyen durumlari beraberinde getirmektedir. As1 karsitligi,
sadece bireyin saglhigini degil toplum saglhigini da olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Koronaviriis
(COVID-19) gibi hastaliklar s6z konusu oldugunda bu durum kosullar1 daha da zorlamaktadir. As1
karsitlig1 hareketinin bilimsel temelleri olmamasina ragmen aktivistlerin 6nderlik ettigi bu siirecte,
internet ve sosyal medyanin etkisiyle yanlis kaynaklardan iretilen yanlis bilgilerle beslenen
insanlarda as1ya kars1 negatif algi ve tutum olusmaktadir, bu algi en nihayetinde as1 kapsaminin diisiik
olmasina neden olan as1 reddi davranigini ortaya ¢ikartmaktadir (Yalgin-Balgik ve Demir, 2021:375).
Asiya kars1 olumsuz tutum ve as1 reddi davranisi farkli nedenlerle ortaya ¢ikabilmektedir. As1 olan
insanlarin treme sistemlerinin olumsuz etkilenecegi, viicut organ ve fonksiyonlarmin olumsuz
etkilenecegi bu nedenlerden sadece birkag tanesidir.

Koronaviriis (COVID-19)’iin mutasyon gegirmesi ve iretilen asilarin gilivenilirligi ile ilgili
bir¢ok tartisma vardir. Mutasyon, asinin etkisiz olabilecegi ihtimalinin tstiinii 6rtmektedir. Biiyiik
emek ve maliyetle uygulanan as1 Koronaviriis (COVID-19) karsisinda etkisiz kalirsa sigimilacak en
masum gerekce, “viriis mutasyon gecirdi” olacak. Asilarin tamami bir kerede tiretilmeyecek, mutant
viriis i¢in yeniden as1 tiretilmesi giindeme gelecek, nihayetinde is biiytik bir ihtimalle grip asilarinin
her yil yaptirilmas: durumunu alacaktir (Dizdar, 2021: 159). Koronaviriis (COVID-19)’ten insan
koruyacak olan as1 degil, bagisiklik sistemidir. Daha 6nce yasanan viriis salginlarinin (SARS-MERS)
iizerinden 10 seneden daha fazla zaman gegmesine ragmen hala as1 bulunamamistir. Bu baglamda
koruyuculugu tam olarak bilinmeyen, giivenilirligi yeterince test edilmemis asiy1 insanlara
uygulamak sorumsuz bir davranis olacaktir. Ayn1 zamanda bu agilar 6limciil yan etkilere sebebiyet
verebilir (Aktas, 2020:20). Koronaviriis (COVID-19) asisi ile ilgili bir diger tartisma goniilli ya da
zorunlu olarak uygulanmasi ile ilgilidir. Tiirkiye’de as1 uygulamasi esas olarak istege bagliyken,
zorunlu as1 uygulamasi bazi hastaliklar i¢in diizenlenmistir. Hangi durumlarda zorunlu as1 yapilacag:
1930 yilinda yiirtirlige giren 1593 Sayili Umumi Hifzissthha Kanunu’nda belirtilmistir. Kolera,
Veba, Karahumma, Cigek, Difteri, Uyku Hastaligi, Dizanteri, Kizil, Sarbon, Kizamik, Ctizam gibi
hastaliklar diizenlemede siralanmisken, bugiin kars1 karsiya oldugumuz Koronaviriis (COVID-19) bu
hastaliklar arasinda yer almamigtir. Bu durumun sebebi, 1593 Sayili Umumi Hifzissthha Kanunun
diizenledigi 1930 yilinda viriis kaynakli hastaliklarin ortaya ¢ikabileceginin 6ngoriillmemis olmasidir
(Isikay, 2021:131). Koronaviriis (COVID-19) asisinin yaygmlagmasi ve toplumsal bagisikligin
kazanilmasi icin AVM (Aligveris Merkezleri)’lere ve kamu kurumlarina giriste HES (Hayat Eve
Sigar) kodu sorulmasi gibi uygulamalar yapilirken, ulus devletler yurt disindan gelen kisilerden as1
karti ve PCR (Polimeraz Zincir Reaksiyonu) Testi sonucu istemektedir. Ayni zamanda asi
yapilmamus kisiler karantinaya alinmaktadir.

As1 insanlik tarihindeki 6nemli buluslardan bir tanesidir. Tarihsel siirecte salgin hastaliklar her
zaman var olmustur. Salgin hastaliklarin sadece bireysel etkileri yoktur. Sosyal hayatin diizenli
akisina etki eden bu salgin hastaliklar birgok hizmetin aksamasina neden olmaktadir. Insanlar islerine
gidememekte, huzurevindeki yaslilar bakict bulamamakta, ¢ocuklar egitim alamamaktadir. Ayni
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zamanda Koronaviriis (COVID-19)’un somatik ve psikolojik etkileri de vardir. Korku, ¢aresizlik ve
depresyon Koronaviriis (COVID-19) giindemden diismedigi i¢in artarak devam etmekte, toplum ruh
sagligmi tehdit etmektedir. Bu arastirma toplumsal hayatin biitiiniinii sosyal ve ekonomik olarak
etkileyen Koronaviriis (COVID-19)’in bir tehdit olusturmasini 6nlemek i¢in uygulanan asilara kars1
olan tutumu ortaya cikartmak amaciyla yapilmistir. Koronaviriis (COVID-19) insanlari; sosyal,
ekonomik, somatik ve psikolojik yonden etkileyen 6limciil sonuglar ortaya g¢ikaran 6nemli bir
salgindir. Bu arastirma bilim insanlarin ¢éziim olarak tirettigi asilara karsi toplumun tutumunu
ortaya cikartmasi bakimimdan énemlidir.

2. Yontem

Aragtirma niceliksel desende tasarlanmistir. Arastirmada veri toplama araci olarak Asi
Karsithig1 Olgegi (Uzun Formu) kullanilmistir. Olgegin gegerlik ve giivenirlik calismasi 2020 yilinda
Kilingarslan ve dig., tarafindan yapmistir. Mail yoluyla 6l¢ek kullanma izni alinmistir. Aragtirmanin
verileri web anketi biciminde, basit tesadiifi rnekleme yoluyla toplanmistir. Basit tesadiifi 6rnekleme
yonteminin se¢ilmesinin en 6nemli nedeni, Koronavirtis (COVID-19) nedeniyle yiiz yiize ve diger
orneklem yontemleri kullanilarak yapilacak bir veri toplamanin dogurabilecegi risklerdir. Asi
Karsithigi Olgegi (Uzun Formu) ile elde edilen verileri farkli parametrelerde karsilastirabilmek icin
dokuz adet soru (sosyal, demografik, asi ve Koronaviriis (COVID-19) ile ilgili) sorulmustur.
Katilimcilarin sosyal ve demografik 6zellikleri asagidaki tabloda gosterilmistir.

Tablo 1. Katilimcilarin sosyal ve demografik 6zellikleri.

Sosyal ve Demografik Ozellikler Kategoriler Katilimer (n:81) | Toplam (%)
Cinsiyet Kadmn 59 72,8
Erkek 22 27,2
Medeni durum Evli 26 32,1
Bekar 55 67,9
Egitim seviyesi Lise 33 40,7
Universite 48 59,3
Gelir seviyesi 0-3.500 TL 41 50,6
3.501-7.000 TL 24 29,6
7.001-12.500 TL 11 13,6
12.501+ TL 5 6,2
Kronik hastaliginiz var m1? Evet 17 21,0
Hayir 64 79,0
Koronaviriis (COVID-19) gecirdiniz mi? Evet 32 39,5
Hayir 49 60,5
Sizce hangi Koronaviriis (COVID-19) BioNTech 58 71,6
agis1 daha giivenli? Sinovac 19 235
Sputnik 4 4,9
Koronaviriis (COVID-19) yapay olarak Evet 53 65,4
mu tretildi? Hayir 28 34,6
Asilar Koronaviriis (COVID-19)’e ¢6ziim Evet 56 69,1
olabilir mi? Hayir 25 30,9

Tablo 1 incelendiginde: Katilimeilarin 9%72,8’inin  kadin, %27,2’sinin erkek oldugu
goriilmektedir. Katilimcilarm  %32,1’nin  evli, %67,9’unun bekar oldugu goriilmektedir.
Katilimcilarin %40,7’sinin lise, %59,3 {iniin tiniversite mezunu oldugu goriilmektedir. Katilimeilarin
%150,6’smin 0-3.500 TL, %29,6’sinin 3.501-7.000 TL, %13,6’sinin 7.001-12.500 TL ve %6,2’sinin
12.501+ TL aylik gelire sahip oldugu goriilmektedir. Katilimcilarmm %21’inin kronik bir hastaligi
oldugu ve %79’unun ise kronik bir hastaligi olmadig1 goriilmektedir. Katilimeilarin %39,5’inin
Koronaviriis (COVID-19) gecirdigi, %60,5’inin Koronaviriis (COVID-19) gec¢irmedigi
goriilmektedir. Katilimeilarin %71,6’s1 BioNTech asisina, %23,5’1 Sinovac asisina ve %4,9’u
Sputnik asisina giivenmekte oldugu goriilmektedir. Katilimcilarin %65,4’t Koronaviriis (COVID-
19)’lin yapay olarak tiretildigini, %34,6’s1 ise Koronaviriis (COVID-19)’un dogal oldugunu beyan
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ettikleri goriilmektedir. Katilimecilarin  %69,1°1 agilarin - Koronaviris (COVID-19)’e  ¢6ziim
olabilecegini, %30,9’u ise asilarin Koronaviriis (COVID-19)’e ¢6ziim olamayacagini beyan ettikleri
goriilmektedir.

Aragtirmanin  verileri SPSS-25 Programi ile analiz edilmistir. Olgegin ters kodlanmis
maddelerinin puanlarinin ¢evrilmesi yapilmistir. Arastirma verileri Oncelikle normallik ve
homojenlik testine tabi tutulmustur. Arastirmanin iki kategorili parametrik degiskenleri t testi ile iki
den fazla kategorili parametrik degiskenleri ANOVA testi ile analiz edilmistir. As1 tercihi degiskeni
homojenlik testi nonparametrik sonug verdigi i¢in, bu degisken Kruskal Wallis-H Testi ile analiz
edilmistir.

Aragtirmanin Hipotezleri:
Hi: Kadinlarin as1 karsithigi puanlan erkeklere goére daha ¢oktur.
Ha: Bekarlarin as1 karsitligi puanlari evlilere gore daha goktur.
Hs: Egitim seviyesi azaldikca, as1 karsitlig1 artmaktadir.
Ha: Gelir seviyesi azaldikea, as1 karsitlig artmaktadir.
Hs: Kronik hasta olmayanlarin, olanlara gore as1 karsitligi daha goktur.
He: Koronaviriis (COVID-19) gecirmeyenlerin as1 karsitligi daha ¢oktur.
H7: As1 tercihi ile as1 kargithig1 arasinda anlamli bir iligki vardir.

Hs: Koronavirlis (COVID-19)’un dogal/yapay oldugunu diisiinmek ile as1 karsithigi arasinda
anlamli bir iligki vardir.

Ho: Koronaviriis (COVID-19)’e asinin ¢6ziim olacagi/olmayacag: diisiincesi ile as1 karsitligi
puanlart arasinda anlamli bir iligki vardir.

Aragtirma kapsaminda dokuz adet hipotez olusturulmustur. Arastirmanin hipotezleri p<0,05
anlamlilik seviyesinde kabul ya da reddedilmistir.

3. Bulgular

Bu boliim arastirmanin verilerinin analizinden elde edilen bulgulardan olugmaktadir. Aragtirma
stirecinde toplanan veriler, olusturulan hipotezlerle analiz edilmistir. Her bir kategorik degisken icin
yapilan analizler tablo haline getirilmistir.

Tablo 2. As1 Karsithig: Olgegi Puanlarinin Cinsiyet Degiskenine Gore Farklilasip
Farklilagmadigimi Belirlemek Uzere Yapilan Bagimsiz Grup ¢ Testi Sonuglari

t Testi
Puan Gruplar N X ss Sh. y SJ D
Kadin 59 | 52,4237 13,35872 1,73916
- 2 bl b *
Ast Karsith Erkek 22 | 44,0455 17,70520 377476 | 221 |7 025

Tablo 2 incelendiginde katilimcilar arasinda As1 Karsithigir puanlarmin cinsiyet degiskenine
gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek icin yapilan t testi sonucunda kadin
( X =52,4237) ve erkekler ( X = 44,0455) arasinda anlamli bir fark bulunmustur (t=2,291; p=0,025).
Kadinlarin as1 karsithigr erkeklere gore daha fazladir. “Hi: Kadinlarin ag1 karsitligi puanlart erkeklere
gore daha ¢oktur.” hipotezi kabul edilmistir.
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Tablo 3. As1 Karsithigi Olcegi Puanlariin Medeni Durum Degigkenine Gore Farklhilagip
Farklilagsmadigini Belirlemek Uzere Yapilan Bagimsiz Grup ¢ Testi Sonuglari

t Testi
Puan Gruplar N X s Sh_ ; Sd 7
Evli 26 | 441538 | 13,6401 | 2,67507
- bl b 2 _ *
Ast Karsitigt Bekar 55 | 5209818 | 1492635 | 201207 | >3 |70 013

Tablo 3 incelendiginde katilimcilar arasinda Asi Karsithgr puanlarinin medeni durum
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek i¢in yapilan t testi
sonucunda evli ( X = 44,1538) ve bekarlar ( X = 52,9818) arasinda anlaml1 bir fark bulunmustur (t=-
2,553; p=0,013). Bekarlarin as1 karsithigi evlilere gore daha fazladir. “H>: Bekarlarin as1 karsithigi
puanlart evlilere gore daha ¢oktur.” hipotezi kabul edilmistir.

Tablo 4. As1 Karsithig1 Olgegi Puanlarinin Egitim Seviyesi Degiskenine Gére Farklilagip
Farklilagmadigini Belirlemek Uzere Yapilan Bagimsiz Grup ¢ Testi Sonuglari

t Testi
X A _
Puan Gruplar N X Sh_ P Sd D
Lise Mezunu | 33 53,0606 14,35257 2,49846
Ast Karsitligi Universite 48 48,1458 15.29426 220754 1,457 |79 ,149
Mezunu

Tablo 4 incelendiginde katilimcilar arasinda Agsi Karsithigi puanlarinin egitim seviyesi
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek i¢in yapilan t testi
sonucunda lise mezunlari ( X = 53,0606) ve iiniversite mezunlari ( X =4 8,1458) arasinda anlaml1 bir
fark bulunamamistir (t=1,457; p=0,149). “Hs: Egitim seviyesi azaldikc¢a, as1 karsitligi artmaktadir.”

hipotezi reddedilmistir.

Tablo 5. As1 Karsitlig ‘ngegi Puanlarinin Gelir Seviyesi Degiskenine Gore Farklilasip
Farklilagmadigin1 Belirlemek Uzere Yapilan Tek Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) Sonuglari

f, X ve ss Degerleri ANOVA Sonuclar
Puan Grup N X SS Var. K. KT Sd| KO F p
wy [0-3.500 TL 411 53,2195 | 16,06006 |G.Arasi 2372,858 3 790,953
o *'_'-'; 3.501-7.000 TL 24 | 51,2917 | 12,29167 G.ig:i 15685,365 | 77 | 203,756 3.883 | 012*
< & 17.001-12.500 TL 11| 44,2727 | 12,59437 [Toplam 18058,222 | 80 ? ’
M [12.501 TL ve Usti 5 | 32.4000 | 8,76356
P<0,05*

Tablo 5 incelendiginde

katilmecilar arasinda As1 Karsithgr puanlarinin  gelir seviyesi
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek icin yapilan Tek
Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) testi sonucunda katilimcilarin gelir seviyesi ile As1 Karsitlig
puanlari arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p=0,012). 0-3.500 TL= ( X = 53,2195), 3.501-7.000
TL=( X =51,2917), 7.001-12.500 TL= ( X =44,2727) ve 12.501 ve Ustii= ( X = 32,4000): “Ha: Gelir
seviyesi azaldikga, as1 karsitlig1 artmaktadir.” hipotezi kabul edilmistir.
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Tablo 6. As1 Karsitligi Olgegi Puanlariin Kronik Bir Hastaligi Olup Olmamasi
Degiskenine Gore Farklilasip Farklilasmadigini Belirlemek Uzere Yapilan Bagimsiz Grup ¢ Testi

Sonuglari
_ t Testi
Puan Gruplar N X S8 Sh_ y i | 7
. Kronik Hastaligi Olan 17 | 45,7059 | 14,25555 | 3,45748
AstRarsith@ i Hastaligs Olmayan 64 | 51,3281 | 15,10018 | 1,88865 | =0 |70 | 172
P>0,05

Tablo 6 incelendiginde katilimcilar arasinda As1 Karsitligi puanlarmin kronik bir hastaligi olup
olmamasi degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek i¢in yapilan
t testi sonucunda kronik bir hastalig1 olanlarla ( X=45,7059), olmayanlar ( X=51,3281) arasinda
anlaml bir fark bulunamamustir (t=-1,379; p=0,172). “Hs: Kronik hasta olmayanlarin, olanlara goére
as1 karsitlig1 daha ¢oktur.” hipotezi reddedilmistir.

Tablo 7. As1 Karsithg Olgegi Puanlarinin Daha (")ncg Koronaviriis Gegirmek/Gegirmemek
Degiskenine Gore Farklilagip Farklilasmadigini Belirlemek Uzere Yapilan Bagimsiz Grup ¢ Testi

Sonuglar1
t Testi
Puan Gruplar N X AN Sh_ p i 7
. Koronaviriis gegiren 32 51,5000 | 15,64320 | 2,76535
AstKarsth@ e naviriis gegirmeyen 49 | 492653 | 1470229 | 2.10033 | 9% |70 |16

P>0,05

Tablo 7 incelendiginde katilimecilar arasinda As1 Karsitligi puanlarinin daha énce Koronaviriis
gecirmek/gecirmemek degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek
i¢in yapilan t testi sonucunda Koronaviriisii gegirenler ( X=51,5000) / gecirmeyenler ( X=49,2653)
arasinda anlamli bir fark bulunamamistir (t=,652; p=0,516). “He: Koronaviriis (COVID-19)
gecirmeyenlerin as1 karsitlig1 daha ¢oktur.” hipotezi reddedilmistir.

Tablo 8. As1 Karsitlig C")lgegi" Puanlarinin As1 Tercihi Degiskenine Gore Farklilagip
Farklilasmadigin1 Belirlemek Uzere Yapilan Kruskal Wallis-H Testi Sonuglari

Puan Gruplar N X e x2 sd p
BioNTech 58 37,80
Ast Karsitligi Sinovac 19 48,29 3,898 2 ,142
Sputnik 4 52,75
P>0,05

Tablo 8 incelendiginde katilimcilar arasinda As1 Karsitligi puanlariin asi1 tercihi degiskenine
gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek icin yapilan Kruskal Wallis H testi
sonucunda BioNTech, Sinocav ve Sputnik asilarmi tercih edenler arasinda anlamli bir fark

bulunamamistir (Kruskal Wallis=3,898; p=0,142). BioNTech ()_C sim =377 8()), Sinovac (J_C sirn =48 29) ve

Sputnik (f»‘im =52,75): “H7: As1 tercihi ile as1 karsithig1 arasinda anlamli bir iligki vardir.” hipotezi
reddedilmistir.
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Tablo 9. As1 Karsithg: Olgegi Puanlarinin Koronaviriisiin Laboratuvar Ortaminda Yapay
Olarak Uretildigi/Uretilmedigine Goére Farklilasip Farklilasmadigini Belirlemek Uzere Yapilan
Bagimsiz Grup ¢ Testi Sonuglari

_ t Testi
Puan Gruplar N X SS Shi Z Sd 7
Koronaviriis Laboratuvar Ortaminda
ﬁsl | Olusturaldy 53 | 52,9434 | 1482645 | 2,03657 |\ oo | o0,
asiIEl ¢ oronaviriis Dogal Olarak Ortaya Cikti | 28 | 44,8571 | 14,18062 | 2,67989

P<0,05*

Tablo 9 incelendiginde katilimcilar arasinda Asit Karsitligi puanlarinin Koronaviriisiin
laboratuvar ortaminda gelistirildigi / Dogal olarak ortaya ¢iktig1 degiskenine gére anlamli bir farklilik
gosterip gostermedigini tespit edebilmek i¢in yapilan t testi sonucunda Koronaviriisiin laboratuvar
ortaminda gelistirildigini savunanlar (X = 52,9434) ve Koronaviriisiin dogal olarak ortaya ¢iktigini
savunanlar (X = 44,8571) arasinda anlamli bir fark bulunmustur (t=2,369; p=0,020). Koronaviriis
Laboratuvar ortaminda olusturuldugunu savunanlarin as1 karsithigr puanlart daha yiiksektir. “Hs:
Koronaviriis (COVID-19)’un dogal/yapay oldugunu diisiinmek ile as1 karsitlig1 arasinda anlamlt bir
iligki vardir.” hipotezi kabul edilmistir.

Tablo 10. As: Karsithg: Olgegi Puanlarinin lag Sirketlerinin Urettigi Asilarin
Koronaviriise C6ziim Uretecegl/Uretemeyecegme Gore Farklilagip Farklilagsmadigini Belirlemek
Uzere Yapilan Bagimsiz Grup ¢ Testi Sonuglari

t Testi
Puan Gruplar N X s Sh_ Z i
. | Asilar Koronaviriise Coziim Olacak 56 | 45,0000 | 11,79676 | 1,57641 "
Ast Karsith@r [ Koronaviriise Coziim Olamayacak | 25 | 61,6800 | 15,26903 | 3,05381 | 0= | 79000
P<0,05*

Tablo 10 incelendiginde katilimcilar arasinda Asi Karsitligi puanlariin ilag¢ sirketlerinin
drettigi asilarin Koronavirtise ¢ozlim {iretecegi/iretemeyecegine degiskenine gore anlamli bir
farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek icin yapilan t testi sonucunda iiretilen ilaglarin
¢6ziim olacagini ( X = 45,0000) / olamayacagmi ( X = 61,6800) savunanlar arasinda anlamli bir
fark bulunmustur (t=-5,355; p=0,000). ila¢ sirketlerinin iirettigi asilarin Koronaviriise ¢oziim
olamayacagini savunanlarin as1 karsitligi puanlar1 daha yiiksektir. “Ho: Koronaviriis (COVID-19)’e
asmin ¢oziim olacagi/olmayacagi diisiincesi ile as1 karsitligi puanlari arasinda anlamli bir iligki
vardir.” hipotezi dogrulanmustir.

4. Sonug ve Tartisma

Farkli parametrelerden as1 karsitligin1 6lgmek igin tasarlanan ve uygulanan bu arastirmada
verilerin analizinden elde edilen bulgular ile arastirma hipotezleri test edilmis ve asagidaki sonug
tablosu elde edilmistir.

Tablo 11. Hipotez Test Sonug Tablosu

H Hipotezler Test P Sonug¢
H1 | Kadmlarin ag1 karsithgl puanlari erkeklere gore daha ¢oktur. t P<0,05* | Kabul
H2 | Bekarlarin ag1 karsitligi puanlari evlilere gére daha ¢oktur. t P<0,05* | Kabul
H3 | Egitim seviyesi azaldikc¢a, as1 karsithig artmaktadir. t P>0,05 Red
H4 | Gelir seviyesi azaldikea, as1 karsitligi artmaktadir. ANOVA P<0,05* | Kabul
H5 | Kronik hasta olmayanlarin, olanlara gore as1 karsithgi daha ¢oktur. t P>0,05 Red
H6 | Koronaviriis (COVID-19) gecirmeyenlerin asi kargitligi daha goktur. t P>0,05 Red
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H7 | Ast tercihi ile as1 karsitligi arasinda anlamli bir iliski vardir. Kruskal P>0,05 Red
Wallis-H
H8 | Koronaviriis (COVID-19)’un dogal/yapay oldugunu diisiinmek ile as1 t P<0,05*% | Kabul
karsitligi arasinda anlamli bir iligki vardir.
H9 | Koronaviriis (COVID-19)’e aginin ¢6ziim olacagi/olmayacagi diisiincesi t P<0,05* | Kabul
ile ag1 karsitligi puanlar arasinda anlaml bir iligki vardir.

Tablo 11 Hipotez test sonug¢ tablosu incelendiginde: Ag1 Karsithigi puanlarmin cinsiyet
degiskenine gore anlaml bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek i¢in yapilan t testi
sonucunda kadin ve erkekler arasinda anlamli bir fark bulunmustur (t=2,291; p=0,025). Kadinlarin
as1 karsithigr erkeklere gore daha fazladir. Kadinlarin as1 karsitligi puanlart ortalamasinin erkeklerden
daha yliksek olmasini kadinlarin erkeklere goére Koronaviriis (COVID-19)’ten psikolojik olarak daha
cok etkilenmesiyle agiklayabiliriz.

Tablo 11 Hipotez test sonug tablosu incelendiginde: Asi1 Karsitligi puanlarinin medeni durum
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek i¢in yapilan t testi
sonucunda evli ve bekarlar arasinda anlamli bir fark bulunmustur (t=-2,553; p=0,013). Bekarlarin as1
karsithigr evlilere gore daha fazladir. Bu durumu evli katilimcilarin aile sahibi olmasi ve bekar
katilimcilarin daha az sorumluluk almalarindan 6tiirti daha cesur davranmasiyla agiklayabiliriz.

Tablo 11 Hipotez test sonug tablosu incelendiginde: As1 Karsitligi puanlariin egitim seviyesi
degiskenine gore anlamh bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek i¢in yapilan t testi
sonucunda lise mezunlar1 ve tiniversite mezunlar1 arasinda anlamli bir fark bulunamamaistir (t=1,457;
p=0,149). Arastirmanin bulgularina gore; egitim seviyesi ile as1 karsitligi1 arasinda bir iligki yoktur.

Tablo 11 Hipotez test sonug tablosu incelendiginde: Asi1 Karsitligi puanlarinin gelir seviyesi
degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek i¢in yapilan Tek
Yonlii Varyans Analizi (ANOVA) testi sonucunda katilimcilarin gelir seviyesi ile Ast Karsithg:
puanlart arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p=0,012). Gelir seviyesi azaldik¢a as1 karsitligi
sistematik bir sekilde artmaktadir. Gelir seviyesi arttika da as1 karsitlig1 azalmaktadir. Insanlarin
gelirleri ile hayattan duyduklar1 tatmin diizeyleri arasinda bir iliski vardir. Bu durumu insanlarin
gelirleri artikga daha uzun yasama, hayattan doyum saglama durumlariyla agiklayabiliriz.

Tablo 11 Hipotez test sonug tablosu incelendiginde: As1 Karsitligi puanlarmin kronik bir
hastaligi olup olmamasi degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini tespit
edebilmek i¢in yapilan t testi sonucunda kronik bir hastaligi olanlarla olmayanlar arasinda anlamli bir
fark bulunamamistir (t=-1,379; p=0,172). Kronik bir hastalig1 olup olmamasi durumu ile as1 karsitlig
arasinda bir iliski yoktur.

Tablo 11 Hipotez test sonu¢ tablosu incelendiginde: As1 Karsithigi puanlarinin daha 6nce
Koronaviriis (COVID-19) gegirmek/gecirmemek degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip
gostermedigini tespit edebilmek icin yapilan t testi sonucunda Koronaviriis (COVID-19)’i
gecirenler/gecirmeyenler arasinda anlamli bir fark bulunamamistir (t=,652; p=0,516). Koronaviriis
(COVID-19) gegirmek/gegirmemek ile as1 karsitligi arasinda bir iliski yoktur.

Tablo 11 Hipotez test sonug¢ tablosu incelendiginde: As1 Karsithigi puanlarinin ag1 tercihi
degiskenine gore anlaml bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek i¢in yapilan t testi
sonucunda BioNTech, Sinocav ve Sputnik asilarini tercih edenler arasinda anlamli bir fark
bulunamamistir (Kruskal Wallis=3,898; p=0,142). As1 icin tercih edilen ila¢ firmasi ile as1 karsitlig
arasinda bir iliski yoktur.

Tablo 11 Hipotez test sonug tablosu incelendiginde: As1 Kargitligi puanlarinin Koronaviris
(COVID-19)’tin laboratuvar ortaminda gelistirildigi/dogal olarak ortaya ¢iktif1 degiskenine gore
anlaml bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek i¢in yapilan t testi sonucunda
Koronaviriis (COVID-19)lin laboratuvar ortaminda gelistirildigini savunanlar ve Koronaviriis
(COVID-19)’tin dogal olarak ortaya c¢iktigini savunanlar arasinda anlamli bir fark bulunmustur
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(t=2,369; p=0,020). Koronaviriis (COVID-19) Laboratuvar ortaminda olusturuldugunu savunanlarin
ast karsithgr puanlar1 daha yiiksektir. Bu durumu Koronaviris (COVID-19)’un yapay olarak
tiretildigini savunanlarin asiya giivenmemeleriyle aciklayabiliriz.

Tablo 11 Hipotez test sonug tablosu incelendiginde: As1 Karsitligi puanlarinin ilag sirketlerinin
tirettigi asilarin Koronavirlis (COVID-19)’e ¢oziim liretecegi/liretemeyecegine degiskenine gore
anlaml bir farklilik gosterip gostermedigini tespit edebilmek i¢in yapilan t testi sonucunda tiretilen
ilaglarin ¢6ziim olacagini/olamayacagini savunanlar arasinda anlamli bir fark bulunmustur (t=-5,355;
p=0,000). ilag sirketlerinin {iirettigi asilarin Koronaviriis (COVID-19)’e ¢6ziim olamayacagini
savunanlarin as1 karsitlig1 puanlari daha yiiksektir. Bu durumu asiya inanmayanlarin as1 karsit1 tutum
gelistirmeleriyle agiklayabiliriz.

Akytiz’lin (2021) web araciligiyla anket kullanarak gerceklestirdigi 319 katilimcist bulunan
niceliksel aragtirmasinda; katilimcilarin Koronaviriis (COVID-19) asis1 yaptirmak konusunda
kararsiz kaldiklar1 ve as1 yaptirmaya karsi olumsuz tutum takindiklari sonucu bulunmustur. Bu
arastirmada Akytiz’tin (2021) yaptigi arastirmadan farkli sonuglar bulunmustur. Katilimcilarin
%69,1°1 asinin Koronavirlis (COVID-19)’e ¢6ziim olabilecegine yonelik tutum takinmistir. Ast
karsitlig1 ise sosyal ve demografik 6zelliklere gore farklilagmisgtir.

Tasc1 ve Gokler’in (2021) sosyal medya platformlarinda as1 kargitliginin incelenmesiyle ilgili
olarak yaptiklart bir aragtirmada; as1 karsithigi konusunda paylasim yapanlarin kullanicisi
belirlenemeyen kisiler oldugu ve as1 karsithigmin bilgi eksikliginden ortaya c¢iktigi sonucu
bulunmustur. Bu arasgtirmada Tas¢1 ve Gokler’in (2021) yaptiklari arastirma ile benzer sonuclar
bulunmustur. Katilimcilarin %65,4’ti asinin yapay olduguna ve laboratuvar ortaminda retildigine
inanmaktadir. Asinin yapay oldugu hakkindaki diistincenin as1 karsithigini arttiracagini soyleyebiliriz.

El-Elimat ve arkadaslarinin (2021) Urdiin’de 3.100 katilimei ile gergeklestirdikleri kesitsel bir
calismada anket yoluyla niceliksel bir arastirma yapilmistir. Halk arasinda Koronaviriis (COVID-19)
asisinin kabul edilebilirlik seviyesi (%37,4) oldukca diisiik bir oranda bulunmus. Erkeklerin asiy1
kabul etme orani kadinlardan daha yiiksek seviyede bulunmus. Arastirmada 35 yasin {izerindeki
katilimeilarin asty1 kabul etme orami diisiik seviyede bulunmus. Bu arastirmada kadinlarin asi
karsithigr erkeklere gore daha yiiksek seviyede bulunmustur. Bu durum El-Elimat ve arkadaslarinin
(2021) yaptig1 caligma ile benzer 6zellik gostermektedir.

Hughes ve arkadaglarimin (2021) gerceklestirdikleri nitel bir calismada Koronaviriis (COVID-
19) inkarc1 medyas1 ve goze ¢arpan anlatilar ve retorik tarzlarini ortaya ¢ikartmak amaglanmis.
Arastirmada NVivo nitel analiz programi kullanilmis. Arastirmada 34 benzersiz kod tretilmis.
Arastirma sonucunda Koronaviriis (COVID-19) asisina yonelik dezenformasyonun var oldugu
sonucu bulunmus. Bu aragtirmada her ne kadar dogrudan dezenformasyon bulgusu arastirilmasa da
asmin laboratuvar ortaminda tretildigi ile ilgili inanc1 yiiksek bulmasi bakimindan Hughes ve
arkadaglarinin (2021) yaptig1 aragtirma ile benzerlik tasidig1 soylenebilir.

Sonug olarak bu calisma, Koronaviriis (COVID-19) asist karsithigint konu alan az sayida
calismalardan bir tanesidir. Bu bakimdan 6nemlidir. Sosyal ve demografik degiskenlerden cinsiyet,
medeni durum ve gelir seviyesi as1 karsitlig: ile iliskili iken; egitim seviyesinin as1 karsithgini
etkilemedigi sonucu bulunmustur. Literatiirle benzer sonuglar gosteren bu durum korku ve yasam
doyumu ile agiklanmaya c¢alisilmistir. As1 karsitlarinin 6ne ¢ikan séylemleri ise asinin Koronaviriis
(COVID-19)’e ¢oziim olamayacagi ve virlisiin yapay kosullarda tretilmis oldugu yoniindeki
iddialaridir. As1 karsithgr ile miicadelede bu bulgularin g6z o6niinde bulundurulmasi gerektigi
kanaatindeyiz.
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