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Oz
Amag: 65 yas ve lizeri niifus tim diinyada giderek artmaktadir. Bu realite saglik alaninda yeni farkindaliklarin
ortaya ¢ikmasmni dogurmustur. Diinya Sagil Orgiitii 2003 yilindan itibaren yaslilarda influena asilamasi ile ilgili
calismalar1 desteklemektedir. Bu calisma Soke ilgesindeki 65 yas ve iizeri kigilerde influenza asisi yaptirma
oranlarini 6grenmeyi amaglamaktadir.
Gereg ve yontem: Arastirma kesitsel tipte ve Haziran-Agustos 2016 tarihleri arasinda Aydin ili Soke ilgesi merkez
mabhallelerinde yapilmistir. Toplam 698 yasli bireye ulagilmis, yatalak olan, demans tanisi olan ve ¢aligsmaya goniillii
katilimi kabul etmeyen 57 yash birey caligmaya dahil edilmemis ve ¢alismamizin 6rneklemini 641 yash birey
olusturmustur. Calismadan elde edilen verilerin analizi SPSS 15.0 paket programinda gercgeklestirilmistir.
Bulgular: Toplamda 641 kisiye (kadin %60,10) ulasilmigtir. Yas ortalamasi ise 74,13 £ 6,76 yildir. Katilimcilarin
%22,30 her yil mevsimsel grip asisim yaptirdigini ifade etmistir. As1 yaptirma durumu incelendiginde kronik
hastalig1 olanlarda grip asis1 yaptirma orani %32,8 iken bu oran kronik hastaligi olmayanlarda %18,3 tiir (p= 0,013).
Mevsimsel grip asisini diizenli olarak yaptiranlarda hekim Onerisinin anlamli olarak farklilik olusturdugu goriildi
(p=0,009).
Sonuc: Hekimlerin yashlarda influenza asilanmast ile ilgili olarak hem hedeflerin tutturulmasinda hem de saglik
politakalarinin uygulanmasinda en 6nemli saglik paydasi oldugu goriilmektedir.
Anahtar kelimeler: Yasli, Influenza, Bagisiklama.

Abstract
Objective: The population elderly increases all over the world. This reality has created new awareness in the health.
The World Health Organization has been supporting studies on influenza vaccination in the elderly since 2003. The
aim of this study is to determine the rates of influenza vaccination in aged 65 years and over, at Soke.
Methods: The study was conducted in cross-sectional type and between June-August 2016 at the central districts of
Soke, province of Aydin. A total of 698 elderly individuals were conducted, and 57 elderly which were bedriddens,
persons with dementia and no volunteer to participate were not included to the study. The sample of our study
consisted of 641 elderly individuals. Analysis of the data obtained from the study was carried out in the SPSS 15.0
package program.
Results: A total of 641 persons (60.10% of women) were reached. The average age is 74.13 £ 6.76 years. 22.3% of
the participants stated that they had seasonal influenza vaccination irregularly every year and 8.9%. 22.3% of
respondents stated that they had seasonal influenza vaccination every year. When the vaccination status was
examined, the rate of influenza vaccination was 32.8% among those with chronic illness, compared with 18.3% (p =
0.013). When vaccination status is examined, the rate of having flu vaccination in chronic illnesses is 32.8%. This
rate was 18.3% in patients without chronic disease (p = 0.013). It was observed that the physician's recommendation
differed significantly in those who had regular seasonal influenza vaccination (p = 0.009).
Conclusion: Physicians appear to be the most important health stakeholder in influencing influenza vaccination in
the elderly, both in achieving goals and in implementing health policies.
Key words: Aged, Influenza, Immunization.

1. GIRIS alanlarda oldugu gibi saghk alaninda da yeni
Tiirkiye’de de tiim diinyada oldugu gibi 65 yas ve iizeri ~ gereksinimlerin ortaya ¢ikmasina neden olmaktadir [2]
niifus giderek artmaktadir. TUIK 2017 verilerine gére  Yaslilik ile beraber kazanilmis immunitede azalma
ilkemiz niifusunun  %8,5’i 65 yas ve lizeri olmasi, aym1 zamanda bu popiilasyonda kronik
niifustur[1] Yasli niifustaki bu artig sosyo-ekonomik
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hastaliklarin ~ sikliginin ~ artmast  bazi  koruyucu
bagisiklama yontemlerini 6n plana ¢ikarmaktadir [3].

Influenza, enfeksiyon kaynakli ciddi komplikasyonlara
yol agmast nedeniyle 65 yas ve iizerindeki yetiskinleri
ve altta yatan saglik problemi olan kisileri ciddi sekilde
etkileyebilir. Kis aylarinda goriilen grip salginlari,
Ozellikle kirilgan yashlarda sikhikla da pnomoni
kaynakli morbidite ve mortalitenin en Onemli
nedenlerinden biridir [4,5]. Gozlemsel ¢alismalar,
influenza asisinin, yaslilarda enfeksiyonun
onlenmesinde ve komplikasyonlarindan korunmada
givenli ve etkili oldugunu goéstermistir. Gelismis
iilkelerde yaslilar arasinda influenza asist prevalansi
%51 ile %78 arasinda degismektedir [6]. Yapilan bir
calismada asilama huzurevlerinde kalan yaslilarda,
influenzaya bagli hastane yatisi ya da pnomoniyi

onlemede %50-60, influenzaya bagh mortaliteyi
Onlemede %80, hastaliktan korunmada ise %30-40 etkili
olmaktadir [2].

Influenzayr &nlemek ve risk gruplarindaki insanlart
korumak ig¢in en etkili strateji, yillik asilama
yapilmasidir [7]. Diinya Saglik Orgiitii (DSO)’niin 2003
yilinda yapilan genel kurulunda da tiim yashlarin
influenza asisi olabilmesi ile ilgili olanak ve kosullarin
saglanmasi karart almmustir [3]. 65 yas ve tizerindeki
kisilere kronik hastalig1 olup olmadigina bakilmaksizin
influenza asis1 6nerilmektedir [8].

Tirkiye'de, 65 yas ve lizeri, bakim evlerinde yasayanlar
ve kronik hastaligt olanlar i¢in influenza asisi
Onerilmektedir [9]. Ancak Tirkiyede 65 yas ve lizeri
kisiler i¢in zorunlu olarak yapilan asi/immunizasyon
uygulamasi olmamasi nedeniyle bu yas grubunda yillik
influenza immunizasyonu hakkinda net bilgiler
bulunmamaktadir [6].

Bu arastirmanin amaci, Soke Ilge merkezinde yasayan,
65 yas ve lizeri kisilerin grip asis1 yaptirma sikliginm
belirlemek ve grip asisi yaptirma ile iliskili sosyo-
demografik faktorleri incelemektir.

2. GEREC - YONTEM

Arastirma kesitsel tiptedir. Arastirma Aydin ili Soke
ilcesi merkez mahallelerinde Haziran-Agustos 2016
tarihleri arasinda yapilmstir.

2.1Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Caligmanin evrenini, Aydmn ili Soke ilgesi merkez
mahallelerinde ikamet eden toplam 6823 yash (65 yas
ve 1lstll) birey olusturmustur. Arastirmanin 6rnek

blytikliigiic Epi info 7.0 program kullanilarak
hesaplanmigtir.  Arastirma i¢in  minimum  6rnek
biyikligi, %5 hata payr ile 610 yash olarak

belirlenmistir. Yaglilar rastgele érneklemle yontemi ile
caligmaya alinmstir. Toplam 678 yaslt bireye ulasilmus,
yatalak olan, demans tanis1 olan ve/veya calismaya
goniillii katilimi kabul etmeyen 37 yash birey ¢aligmaya
dahil edilmemis ve ¢alismamizin 6rneklemini 641 yash
birey olusturmustur.

2.2 Bagimh ve Bagimsiz Degiskenler

Calismanin  bagimli degiskeni grip asist yaptirma
varligidir. Bagimsiz degiskenler ise; yas, cinsiyet,
kiminle yasadigi, medeni durumu, egitim diizeyi,
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ekonomik  diizey kronik hastaliklar olarak
belirlenmistir.

2.3 Veri Toplama Yoéntemi

Aragtirma yaghlarla yiiz yiize anket ¢alismasi seklinde
yapilmustir. S6ke belediyesinden hizmet alan ve ev
ziyaretlerinden randomize segilen, calismaya katilmayi
kabul eden 65 yas iizeri yash birey arastirmaya
almmistir.  Yeter sayiya ulasildiginda veri toplama
islemi sonlandirilmisgtir. Aragtirma formunda
katilimeilarin sosyodemografik verilerini ve grip asisi
yaptirma ile ilgili durumlart sorulmustur.

2.4 Verilerin Analizi ve Degerlendirme Teknikleri
Calismadan elde edilen verilerin analizi SPSS 15.0
paket programinda gergeklestirilmistir. Tanimlayici
bulgularda gruplandirilmis  veri siklik  dagilimlar
verilmistir. Sinifli verilerin karsilastirilmasinda Ki-kare
testi kullanilmustir. Istatistiksel analizler sonucunda p
degeri 0.05’in altinda olanlar anlamli olarak kabul
edilmigtir.

2.5 Etik Aciklamalar

Aragtirmanimn etik kurul onayr MCBU Universitesi
Saglik  Bilimleri  Etik  Kurulu’ndan  alinmigtir
(24.03.2016/20478486-101).

Ve

3. BULGULAR

Toplamda 641 kisiye (kadin %60,10, erkek %39,90) yas
ortalamasi 74,13+6,76 yildir (min 65, max 102).
Orneklemi olusturan bu 641 kisiden 362 (%56,5)’i 65-
74 yas arasi, 222 (%34,6)’ti 75-84 yas arasi, 57
(%8,9)’si ise 85 yas ve istii kisilerden olusmustur.
Cogunlugu ilkokul mezunu (%45,24) ve evlidir
(%66,61). Katilimcilarin sosyodemografik ozelliklerine
iliskin bulgular Tablo 1’de verilmistir.

Tablo 1. Katilimcilarin sosyodemografik
ozelliklerine gore dagihm

Ozellik IN | (%)
Cinsiyet
Kadin 385 60,10
Erkek 256 39.90
Yas (yi)
65-74 yas 362 56.50
75-84 yas 222 34.60
85 yas ve tizeri 57 8.90
Egitim
Okur Yazar Degil | 171 26.67
Ilkokul Terk 100 15.60
Tlkokul 290 45.24
Ortaokul 27 4.21
Lise 31 4.83
Universite 22 3.43
Medeni durum
Hig¢ Evlenmemis 3 0.46
Evli 427 66.61
Dul 203 31.66
Bosanmis 8 1.24
Total 641 100
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Katilimcilarin yalniz yagama sikhigt %18,56 (n=119),

Tablo 3. Grip asis1 yaptirmada degiskenlerin rolii

diizenli ekonomik gelire sahip olma durumu %73,60 Grip Agis1 Yaptirma
olup %88,90’nin ise en az bir kronik hastaligi vard. Ozellik | Diizenli | Diizensiz | Hayr P
%22,3’1 her yil, %8,9’u da diizensiz olarak grip asisini (N:143) (N:57) (N:441)
yaptirdigini ifade etmistir (Tablo 2). % % %
Tablo 2. Katihmecilarin Kkiminle yasadigina ve Cinsiyet
ekonomik durumlarina iliskin bulgularin dagilim Kadim 59.4 50.9 615 .304
- Erkek 40.6 49.1 38.5
Ozellik IN | (%) Yas
Yasam sekli 65-74 yas | 49.7 52.6 59.2
Yalniz 119 18.56 75-84 yas 41.3 36.8 32.2 312
Yalniz degil 522 814 Soyagve | 91 10 86
Esi 301 46.95 Egitim
Esi ve Cocuklari 119 18.56 Ilkokul | 86.0 82.5 88.7 .339
Cocuk ve Torun | 17 2.65 X?izaelt
Cocuk 69 10.76 egitim
Akraba 13 2.02 Ortaokul | 14.0 17.5 11.3
Bakici 3 0.46 ve lizeri
Ekonomik durum Zilzt:;
Diizenli geliri var | 476 73.60 Yasam
Diizenli geliri yok | 165 26.40 Yalmz | 20.3 28.1 83.2 100
Kronik hastalik Yalniz 79.7 71.9 18.8
olmayan
Var 570 88.90 Ekonomik durum
Yok 71 11.10 Diizenli | 78.3 75.4 72.8 412
Grip asis1 yaptirma geliri var
Hay1r 441 68.80 D_iinzenli 21.7 24.6 27.2
= : geliri yok
Duzens'lz 57 8.90 Kronik hastalik
Diizenli (her yil) 143 22.30 Var 94.4 91.2 86.8 037
Total 641 100 Yok 5.6 8.8 13.2
Grip asisim kim 6nerdi
As1 yaptirma durumu incelendiginde cinsiyet, egitim, ]I-)lfg;n ggg gg'g 009
yalniz yasam ve ekonomik agidan da anlamli farkli yok saglik ' '
bulunmadi. Kronik hastalii olanlarda grip asis1 caliganlar

yaptirma orani %32,8 iken bu oran kronik hastalig:
olmayanlarda %18,3’tiir (p= 0.013). Grip asisim diizenli
olarak yaptiranlarda hekim Onerisinin anlamli olarak
farklilik olusturdugu goriildii (p=0.009) (Tablo 3).

4. TARTISMA

Influenza asismin etkinligi ile ilgili yapilan birgok
calisma as1 yaptiranlarin influenza kaynakli morbidite
ve mortalite agisindan as1 olmayanlara gore daha diisiik
riske sahip olduklarini gostermigtir [10]. Genel
popiilasyondaki bu c¢alismalarin yanisira influenza
agisinin - 65 yas ve Tlzeri kisilerde de etkin bir
koruyuculuk sagladigi gosterilmistir [10]. DSO 2003
yilinda aldigi karar ile 2010 yilina kadar diinya
genelinde 60 yas ve lzeri niifusta en az %75’lik bir
agtlanma hedefi koymustur. Yapilan caligmalar birkag
ilke disinda gelismis iilkelerde bile bu oranin
yakalanamadigini gostermektedir [11].Tirkiyede son
yillarda >65 yas lizeri niifus i¢in influenza asisi icin
destek politikalar1 olsa da bu yas grubundaki agilanma
orani hala istenen diizeyde goriilmemektedir.
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Influenza asis1 yaptirilmas: ile ilgili en iyi oran %
27,9’luk dilimle Oncel ve arkadaslarinca bulunmustur
[12]. Japonyada 2000li yillarin baglarinda 65 yas ve
tizeri niifusta yapilan bir ¢aligmada bagisiklanma orani
%66.6 olarak tespit edilmistir [13]. Meksika, Brezilya
ve Ispanya’da yapilan ¢alismalarda 60 yas ve iizeri igin
influenza asilanma oranlar1 sirasiyla %56,5, 63,2 ile
%68,0 olarak bulunmustur [14,16]. Arastirmamizda
bulunan %22,3’liik diizenli ve %8,9’luk diizensiz
influenza asis1  yaptirma yiizdeleri ilkemizdeki
calismalar ile uyumlu olsa da, DSO hedefinden uzak
olunmasi dikkat ¢ekicidir.

Literatiirde kadinlarin ve egitim seviyesi yliksek
olanlarin influenza asisim1 anlamli olarak daha fazla
oranda yaptirdiklarin1 gosteren caligmalar olsa da
cinsiyet, egitim diizeyi ve sosyal giivencelerin agilanma
da  anlamli  farklilikk  olusturmadigin1  gosteren
makalelerde goriilmektedir [7,8,17]. Aksine Cin’de
yapilan bir ¢calismada diisiik egitim diizeyi olanlarda as1
yaptirma yiizdesi daha yiiksek bulunmugtur [18] Bizde
ise cinsiyet ve egitim durumu dikkate alindiginda
influenza asis1 yaptirilmasi arasinda anlaml bir farklilik
goriilmedi.

Caligmamizda katilimcilarin =~ yalniz ~ yasama  ve
ekonomik durumlart ile infuenza asis1 yaptirmalar
arasinda anlamli bir farklibik goriilmedi. ABD’de
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yapilan bir arastirmada 65 yas ve iizeri evli olmayan ve
sosyoekonomik diizeyi diisiik katilimcilarda asilanma
sikliklar1 daha diigiik bulunmustur [11]. Avrupa’da ¢ok
merkezli yapilan bir ¢caligmada ise tek basina yasama ve
ekonomik sorunlarin varligi asilanma olasiliginin
azalmastyla anlamli bir sekilde iligkili bulunmustur
[10].

Akman ve ark’in Istanbul’da yaptig1 calismada kronik
hastaligi olanlarin ¢ok daha az oranda as1 yaptirdig
gosterilse de [16], arastirmalar kronik hastlik varhig: ile
influenza asist yaptirma arasinda daha fazla oranda
anlaml iligki bulundugunu gostermektedir [7,18,19].
Biz de kronik hastalig1 olanlarin anlamlh diizeyde daha
fazla as1 yaptirdiklarini bulduk (p=0.037).

Hem yasli hem de diger popiilasyonda influenza asisi
yaptirma da en Onemli faktoriin saglik calisanlarinin
Onerileri oldugu gosterilmistir [18,20].  Sokel’in
calismasinda saglik calisanlarinin %97,9’unun 65 yas
iisti niifusun influenza i¢in risk grubu oldugunu
bilmelerine ragmen sadece %65,7’sinin 65 yas isti
kigilere as1 yapilmasini Onerdigini gOstermistir [21].
2006 yilinda Antalya'da yapilan bir arastirmada,
hastanede saglik hizmeti veren 235 hekimin sadece %
14,5' influenzaya karsi asilanmustir [8]. Eczacilar ve
hekimler ile yapilan iki ayri c¢alismada, eczacilarin
509’undan 216's1 hi¢ asilanmadiklari, hekimlerin ise
325’inden 181'inin hi¢ agilanmadiklar1 saptamistir [5].
Bu sonuglar ile ¢alismamiz sonucunda ¢ikan diizenli
olarak her yil influenza asisi yaptiranlarda hekim
Onerisinin anlamli olarak fazla ¢ikmast (p=0.009)
degerlendirildiginde hekimlerin yaglilarda influenza
asilanma hedeflerinin tutturulmasinda en 6nemli saglik
paydasi oldugu goriilmektedir.

5. SONUC

Sonug¢ olarak 65 yas ve izeri niifusta influenza
viriisiiniin neden oldugu morbidite ve mortaliteden
korunmada en etkili yontem her yil diizenli olarak agi
yaptirilmasidir. Bu konuda en 6nemli gorevin saglik
calisanlarina  ozellikle de  hekimlere  diistiigi
goriilmektedir. DSO’niin 65 yas ve iizeri niifusta grip
agist  yaptirtlmasi  ile ilgili kampanya ve ara
degerlendirme raporlarinin meslek orgiitleri aracilig ile
hekimlere daha sik araliklar ile hatirlatilmasinin, bu
popiilasyonda agilama hedeflerinin yakalanmasinda
yardimci olacag diisliniilmiistiir.
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