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Amag: Bu ¢alismanin amaci geng erigkinlerin Human Papilloma Viriis (HPV) enfeksiyonu ve HPV agisina iligkin bilgi ve goriislerini belirlemektir.
Yontem: Analitik kesitsel tipteki bu galisma, 2020 yilmin Ocak ve Nisan aylar1 arasinda, Istanbul’da yasayan 18-45 yas araligindaki 600 bireyle
¢evrim i¢i platformda kartopu yontemi kullanilarak yapildi. Calisma verileri, aragtirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda ve uzman goriisleri
almarak gelistirilen 55 soruluk veri toplama formu ile elde edildi. Arastirmada tanimlayici istatistikler; ortalama, standart sapma, say1 ve yiizde
olarak hesaplandi. Kategorik degiskenlerin analizinde Pearson ki-kare testi yapildi. Sonuglar %95 giiven araliginda anlamlilik p<0,05 diizeyinde
degerlendirildi.

Bulgular: Katilimcilarin yas ortalamasi 27,07+10,01 (min:18; max:45) idi. Katilimcilarin %33,2’sinin HPV hakkinda bilgisi yoktu, %75,8’i
HPV’nin bulasic1 bir enfeksiyon oldugunu, %68,4’ti HPV nin kan yoluyla bulasmadigini, %85,0’1 cinsel yolla bulastigini ve %81,6’s1 fiziksel temas
yoluyla bulagmadigini bildigini ifade etti. Katilimeilarin %62,7’si HPV’nin kadinlarda serviks kanserine, %38,7’si ise penis kanserine neden
oldugunu bildirdi. Katilimeilarin %60,7°si HPV asisin1 daha 6nce duymus ve %1°1 HPV asis1 yaptirmisti. Human Papilloma Viriis, HPV nin fiziksel
temasla bulagmamasi1 durumu, HPV’nin serviks ve penis kanserine neden olma durumu, Pap smear, HPV asisi ve HPV agisinin iicreti konularinda
kadinlarin erkeklerden daha fazla bilgiye sahip oldugu belirlendi.

Sonug: Bu ¢aligmada geng erigkinlerin HPV enfeksiyonu ve agis1 ile ilgili kismen yeterli bilgiye sahip oldugu sonucu elde edilmistir. Toplumun ¢ok
yaygin goriilen bir cinsel yolla bulasan enfeksiyon olan HPV enfeksiyonu ve asisiyla ilgili farkindaliginin olusturulmasi saglanmalidir.

Anahtar Kelimeler: As:, Bilgi, Goriis, HPV, Serviks kanseri

Abstract

Obijective: The aim of this study is to determine the knowledge and opinions of young adults on Human Papilloma Virus (HPV) infection and HPV
vaccine.

Methods: The analytical cross-sectional study was collected by snowballing online platform with 600 individuals between the ages of 18-45 living
in Istanbul between January and April 2020. The study data were obtained by the 55-question data collection form developed by the researchers in
line with the literature and taking expert opinions. Descriptive statistics in research; It was calculated as mean, standard deviation, number and
percentage. Pearson's chi-square test was used for the analysis of categorical variables. The results were evaluated at a significance level of p <0.05
at a 95% confidence interval.

Results: The mean age of the participants was 27.07 + 10.01 (min: 18; max: 45). 33.2% of the participants did not know about HPV, 75.8% stated
that HPV is a contagious infection, 68.4% HPV is not transmitted through blood, 85.0% is sexually transmitted and %81.6 of them stated that they
knew that they were not transmitted through physical contact. 62.7% of the participants stated that HPV causes cervical cancer in women, and 38.7%
of them penile cancer. 60.7% of the participants had heard of the HPV vaccine before and 1% had the HPV vaccine. It was determined that women
have more information than men about the level of knowledge about Human Papilloma Virus, the state that HPV is not transmitted by physical
contact, the state of HPV causing cervical and penile cancer, the level of knowledge about Pap smear, HPV vaccine and the cost of HPV vaccine.
Conclusion: In this study, it was concluded that young adults partially have sufficient knowledge about HPV infection and vaccine. It should be
ensured that the public's awareness about HPV infection and vaccine, which is a very common sexually transmitted infection, should be raised.
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Diinya ¢apinda en yaygin kanserlerden olan serviks kanseri
ciddi bir saglik sorunudur. Serviks kanseri, kadmnlarda
goriilen kanserlerden diinya genelinde dordiincii siradadir ve
insidans orani yiiz binde 14’tiir.! Her yil yaklasik 527 bin
kadina serviks kanseri tanist kondugu, 265 bin kadinin
servikal kanser nedeniyle 6ldiigii bildirilmektedir.? Gelismis
iilkelerde serviks kanseri insidans oranlar1 ve liimler, kanser
tarama programlar1 ve devlet tarafindan finanse edilen
Human Papilloma Viris (HPV) asilama programlar
sayesinde giderek azalmaktadir.® Serviks kanseri, gelismekte
olan ve az gelismis iilkelerde yiiksek insidans gostermektedir
ve hala en yaygin goriilen kanser tiirlerinden biridir. Ayn1
zamanda kadinlarda goriilen kansere bagli oliimlerde 6n
sirada gelmektedir.* Tiirkiye’de ise serviks kanseri insidansi
yiiz binde 4,3 iken, mortalite oran: yiiz binde 1,7’dir.’
Servikal kansere neden olan ajanlardan biri olan HPV; ayrica
anal, vajina, vulva, penis, bas ve boyun kanserlerine de yol
acan ve cinsel yolla bulasan bir viriistiir. Human Papilloma
Virtis ile serviks kanserleri arasindaki iligki 20 yildan daha
uzun siiredir tammlanmistir.’ Erken yasta cinsellik
deneyimleyen ve/veya c¢ok sayida cinsel partneri olan kadin
ve erkekler HPV enfeksiyonu i¢in yiiksek risk grubundadir.
Enfeksiyonlarin ¢ogu asemptomatik olup yaklasik iki yil
icinde tamamen ortadan kalksa da, yiiksek riskli
enfeksiyonlar genital, anogenital ve orofaringeal kanserlerle
iligkilendirilmistir. Human Papilloma Viriis’iin anal ve
serviks kanserinin  %90'mindan, vulva/vajinal kanserin
%70'inden ve penis kanserinin %60'indan sorumlu oldugu
tahmin edilmektedir.” Diinya genelinde cinsel olarak aktif
olan kadin ve erkeklerin %80'inden fazlasinin 45 yasina kadar
en az bir HPV enfeksiyonu gegirecegi tahmin edilmektedir.®
Amerika’da 79 milyon bireyin HPV enfeksiyonu bulast
oldugu, yillik 14 milyonunun yeni HPV vakasi oldugu ve bu
vakalarin neredeyse yarisinin 15-24 yas araliginda oldugu
belirtilmektedir.” Tiirkiye’de HPV prevalansi ve insidansiyla
ilgili yeterli veri bulunmamaktadir.? Bir calismada Tiirk
toplumunda kadinlarin %2-16’sinin HPV ile enfekte oldugu
belirlenmistir.°

Gilinimiizde 200'den fazla HPV tirii siralanmaktadir.
Uluslararas1 Kanser Aragtirma Ajansina gore, diinya ¢apinda
anogenital HPV pozitif kanserlerin yaklasik %90'indan 16,
18,31, 33,45, 52 ve 58'i igeren yiiksek riskli HPV genotipleri
sorumluyken HPV 6 ve 11, diisiik riskli genotipler, genital
sigillerin %90'ndan sorumludur.® Serviks kanserine karsi
primer korunmada en etkin yontem profilaktik HPV agisidir.
Bu sebeple HPV asisi, ilk cinsel iligkiden ve HPV bulasi
gerceklesmeden 6nce yapilmahdir. i1k cinsel temastan sonra
da olsa asmin yapilmasi onerilmektedir. Su anda, Avrupa
Birliginde ii¢ lisansli HPV asis1 bulunmaktadir.’® Amerikan
Gida ve ilag Merkezi'! tarafindan 2006 yilinda onaylanan
Gardasil 4; HPV 6, 11, 16 ve 18 tiplerini dnleyen dortlii agidir.
Cervarix ise servikal kanser ve prekanserdz lezyonlara neden
olabilen HPV tip 16 ve 18'i onleyen ikili olarak 2009°da
iretilmistir. HPV tip 6, 11, 16, 18,31, 33,45, 52 ve 58 olarak
dokuz tip HPV'nin neden oldugu hastaliklarin 6nlenmesinde
etkili bir as1 olan Gardasil 9, FDA tarafindan 2014'te
onaylanmistir. Cervarix, Gardasil 4 ve 9 kadinlara; Gardasil
4 ve 9 ise erkeklere dnerilmistir.'? Diinya Saglik Orgiitii, 9-
13 yas araligindaki kizlarin cinsel temastan ve HPV'ye maruz
kalmadan 6nce HPV asisinin iki doz seklinde uygulandigi bir
as1 programi onermistir. Bir¢ok iilke 2006 yilindan itibaren
HPV agilamasmi tesvik etmek i¢in programlar uygulamaya
koymasma ragmen HPV asilamasi, diger cocukluk ve
ergenlik  donemi  asilamalarma  gére daha az
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uygulanmaktadir.® Diinya Saglk Orgiitii'niin 2016-2021
yillar1 Kiiresel Saglik Sektorii Stratejisine gére HPV, cinsel
yolla bulasan ve kontrol gerektiren bir enfeksiyondur.? As,
Tiirkiye ulusal ag1 takviminde heniiz bulunmamaktadir,
asmin yapilmasi bireylerin/ailelerin istegine baghdir ve
iicretli olarak uygulanmaktadur.'4

Servikal kanser taramalarinda oncelikli olarak HPV DNA
testlerinin uygulanmasi, 2012’de karara baglanmistir.
Yeniden diizenlenen ulusal kanser tarama standartlarina gore,
30-65 yas araliginda her kadinin, bes yilda bir olmak iizere,
HPYV testi ile taranmas1 dnerilmektedir.’® Pozitif sonug veren
vakalarin Pap smear ile tekrar incelenmesi tavsiye
edilmektedir. Onceki yillara oranla serviks kanseri tarama
oranlarinda yaklagik altt kat artis gozlenmistir. Serviks
Kanseri tarama programini uygulamaya koyan ilk Islam
iilkesi, Tiirkiye’dir.*® Ayrica Hollanda ve Tiirkiye, Temmuz
2019’dan itibaren, ulusal HPV tabanli serviks kanser taramasi
yapan iilkeler olarak listede ilk sirada yer almistir. Finlandiya,
Italya ve Isve¢ de bazi bolgelerinde HPV tabanl tarama
uygulamasina gecmistir.}” Birgok faktore bagli olarak
toplumdaki HPV asis1 yaptirma oranlari istenilen diizeyde
degildir. Bireyler kendilerine veya ¢ocuklarina HPV asisi
yaptirmaktan g¢ekinmektedir.? Human Papilloma Viriis
agilamasinin istenilen diizeyde olmamasmin nedenleri
arasinda bilgi eksikligi, aginin maliyeti, hizmete erisimde
zorluk, saglik bakim vericilerinin toplumu yeterince tesvik
etmemesi, giivenlik endiseleri, cinsel aktiviteyi artiracagi
korkusu ve cinsel aktiviteyle iligkili damgalanma riski yer
almaktadir.'® Bu sebeple toplumun HPV enfeksiyonu ve
agistyla ilgili bilgilendirilmesi, mevcut olan yanlig bilgilerin
diizeltilmesi gerekmektedir.’® Tiirkiye’de HPV ile ilgili
yapilan calismalar smirli oldugundan,® metropol kent olan
Istanbul’da geng eriskinlerin HPV enfeksiyonu ve HPV
agistyla ilgili bilgi ve goriislerini belirlemenin literatiire katki
saglayacagi diigiiniilmektedir. Human Papilloma Viriis ve
agistyla ilgili farkindaligin ve girisimsel ¢alismalarin
artirilabilmesi i¢in bu konudaki bilgi diizeyi ve goriislerin
ortaya ¢ikarilmasi o6nemlidir.”” Bu ¢alismada, geng
eriskinlerin HPV enfeksiyonu ve HPV asistyla ilgili bilgi ve
goriislerini belirlemek amaglanmigtir. Arastirma sorulart:

1. Geng erigkinlerin HPV enfeksiyonu ve HPV asisiyla

ilgili bilgi diizeyleri nasildir?
2. Geng erigkinlerin HPV enfeksiyonu ve HPV asisiyla
ilgili goriisleri nasildir?

Yontem

Arastirmanin Tipi, Yapildig1 Yer ve Zamam

Analitik kesitsel tipteki bu arastirma, 2020 yilinin ocak ve
nisan aylar1 arasinda, Istanbul’da yasayan 18-45 vyas
araligindaki geng eriskinler ile ¢evrim i¢i platformlarda
yapildi.

Arastirmanin Evreni ve Calisma Grubu

Aragtirma evrenini Istanbul’da yasayan 18-45 yas araliginda
Tiirk¢e okuyup anlayabilen kadinlar ve erkekler olusturdu.
Literatiirde 18-45 yas arasindaki bireylerin geng eriskinleri
olusturdugu bildirilmektedir.?  Arastirmanin  6rneklem
hesab1, evreni bilinmeyen Orneklem hesabi kullanilarak
bilgisayar ortaminda gerceklestirildi
(http://sampsize.sourceforge.net/iface/). Bu hesaplamada
bireylerin HPV enfeksiyonu ve HPV asisiyla ilgili bilgilerinin
%350 oldugu varsayilarak %5 hata pay1 ile belirlenen %95
giiven araliginda evreni %95 temsil gicle 385 olarak
belirlendi. Bununla birlikte degiskenler aras1 iligkiyi
tanimlamak amaciyla analiz saglamligini gelistirmek igin
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orneklem biyiikliigiinii artirmak hedeflendi. Arastirmanin
yuriitiildiigl tarihler arasinda 658 katilimciya ulagilabildi.
Verilerden 32’si Istanbul’da yasamadigindan ve 26’s1 18-45
yas araliginda bulunmadigindan arastirmada analizlere dahil
edilmedi. Aragtirmanin yiiriitiildigli tarihler arasinda 600
katilimciya ait veriler analiz edildi.  Arastirma verileri
gevrim i¢i platformda Google anket kullanilarak kartopu
yontemi ile toplandi. Aragtirma duyurusu Facebook, Twitter
ve Instagram gibi sosyal aglar {lizerinden ve Whatsapp
gruplarindan yapildi. Arastirmaya dahil etme kriterlerine
uyan ve calismaya katilmayr kabul eden bireylere
arastirmanin Google anket linki gonderildi. Arastirmaya 18-
45 yas araliginda, okuma yazma bilen ve Google anketi
doldurabilme imkéni olan katilimcilar dahil edildi. Cevrim igi
veri toplama araci ii¢ sayfadan olusmaktaydi. Veri toplama
aracinin ilk sayfasinda katilimcilara aragtirmanin amaci,
kapsamu1 ve etik yonleri hakkinda bilgi verildi. Veri saglamay1
kabul edenler onay kutucugunu isaretleyerek veri toplama
aracinin diger sayfalarma gecebildi. Ikinci sayfada kisisel
bilgi formu, iigiincii sayfada HPV enfeksiyonu ve asisina
yonelik bilgi ve tutumu sorgulayan onciiller yer almaktaydi.

Veri Toplama Araclari ve Verilerin Toplanmasi

Veriler, arastirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda ve
uzman goriisleri alinarak gelistirilen veri toplama formu ile
elde edildi ve 30 katilimer lizerinde pilot uygulama yapildi.
Pilot uygulamaya dahil edilen veriler ¢calisma analizine dahil
edilmedi. Veriler Google anket formlar1 araciligiyla ¢evrim
ici platformda toplandi. Arastirmacilar, veri toplama
formlarini ilk olarak tamidiklar1 g¢evreye ulastirip onlar
vasitastyla da diger katilimcilara ulagtirdilar. Arastirma
verileri ¢evrim i¢i platformlarda kartopu yontemiyle toplandi.
Anketin doldurulma siiresi bir katilimer igin yaklagik 15
dakikaydi. Veri toplama formu iki bdlimden olugsmaktaydi.
Birinci bolim 15 sosyo-demografik sorudan (yas, cinsiyet,
gelir diizeyi gibi) olusurken, ikinci boliim HPV enfeksiyonu
ve asisina yonelik bilgi ve tutumla ilgili 40 sorudan
olugmaktaydi.

Arastirma Etigi

Helsinki Deklarasyonuna gore yiiriitiilmiis olan ¢aligma igin
Istanbul Universitesi-Cerrahpasa Sosyal ve Beseri Bilimler
Arastirmalart Etik Kurulundan (05.11.2019 tarih, 74555795-
050.01.04- sayili) onay alindi. Arastirmaya goniillii olarak
katilan tiim katilimcilarin  bilgilendirilmis onam formu
araciligiyla olurlar1 alindu.

Istatistiksel Analiz

Arastirma bulgular1 IBM SPSS Statistics 22 (IBM SPSS,
Tirkiye) programi kullanilarak analiz edildi. Tanimlayici
istatistikler, siirekli degiskenler i¢in ortalama ve standart
sapma; kategorik degiskenler icin say1 ve yiizde olarak
hesaplandi. Kategorik degiskenlerin analizi i¢in Pearson ki-
kare testi yapildi. Sonuglar %95 giiven aralifinda anlamlilik
p<0,05 diizeyinde degerlendirildi.

Bulgular

Katilimcilarin yas ortalamasi 27,07+10,01 (min:18; max:45)
idi ve %66,0’s1 18-26 yas araligindaydi. Katilimcilarin
%064,8’1 kadin ve %54,7’sinin 6grenim durumu {iniversite ve
izerindeydi. Katilimcilarin %78,3°i bekardi, %86’sinin
¢ocugu yoktu, %82,31 herhangi bir aile planlamasi yontemi
kullaniyordu, %59,3’inlin aktif cinsel yasami yoktu ve
268,51 esinin/partnerinin ¢ok esli oldugunu diistinmiiyordu.
Katilimeilarin %83,5’inin saglik giivencesi vardi, %52,5i
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gelirinin giderine esitti ve %66,2’si sigara kullanmamaktaydi
(Cizelge 1). Human Papilloma Viriis enfeksiyonuna iligkin
bilgi ve goriisler Cizelge 2°de verildi. Katilimcilarin %33,2’si
HPV hakkinda bilgisi olmadig1, %75,8°1 HPV nin bulasici bir
enfeksiyon oldugu, %68,4’ti  HPV’nin kan yoluyla
bulasmadigi, %85,0’i cinsel yolla bulastigi ve %81,6°s1
fiziksel temas yoluyla bulasmadigt yanitint verdi.
Katilimcilarin %73,6’st HPV’nin hem kadinlarda hem de
erkeklerde goriildiigiinii bildirdi. Katilimcilarin %62,7’si
HPV enfeksiyonun kadinlarda serviks kanserine sebep
oldugunu bildirirken, %61,3’ti HPV enfeksiyonun penis
kanserine neden olmadigini bildirdi. Katilimcilarm %61,8’1
ebeveynlerde HPV enfeksiyonu varliginda ¢ocuklarinda da
HPV enfeksiyonun olmayacagi yanitini verdi. Katilimcilarin
%46,4’1 Pap smear testi hakkina bilgisi olmadigini ve soruya
yanit veren 356 katilimcidan %74,5’i daha once hi¢ Pap
smear testi yaptirmadigi bildirdi. Katilimeilarin %53,2si
HPV enfeksiyonunun bulasinin Onlenip 6nlenemeyecegi
konusunda bilgi sahibi olmadigini ifade etti (Cizelge 2).
Human Papilloma Virlis asisiyla ilgili bilgi ve goriislere
iliskin bulgular Cizelge 3’te verildi. Katilimeilarin %60,7’si
HPV asisin1 daha 6nce duydugunu ve soruya yanit veren 364
katilimcmin  %40,9’u  internetten, %40,1°1 ise saglik
personelinden duydugunu ifade etti. Katilimeilarin %1°1 HPV
agist yaptirmisti, HPV agist yaptirmayanlarin %40,8°1 as1
yaptirmamalarinin herhangi bir sebebi olmadigini ve %29’u
asmin pahali olmasindan dolay1 as1 yaptirmadigint bildirdi.
Katilimecilarin = %61,5’i  HPV  asisim1  doktor Onerisiyle
yaptirabilecegini ve %79,5’i ¢ocuguna HPV asisim
yaptirmay1 diisiinebilecegini ifade etti. Katilimcilarin
%49,6’s1 HPV asisinin yaptirimimin zorunlu olmadigini,
%69,2’si asinin devlet sigortasi kapsaminda olmadigini ve
%68,2’si asmin ii¢ doz olup olmadigi konusunda bilgisinin
olmadign bildirdi.

Cinsiyete gore HPV enfeksiyonu ve agisina iligkin sorulara
ait yanitlar Cizelge 4’te verildi. Kadinlarin %29,3’i ve
erkeklerin  %40,2’si HPV hakkinda bilgisi olmadigini,
kadmnlarin %25,2’si ve erkeklerin %15,7°si HPV hakkinda
yeterli diizeyde bilgi sahibi oldugunu bildirdi. Human
Papilloma Viriis hakkinda bilgi sahibi olmama ve yeterli
bilgiye sahip olma bakimindan kadin ve erkek katilimcilar
arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark belirlendi
(p=0,013). Kadinlarin %15,9’u ve erkeklerin %22,8’i HPV
enfeksiyonunun fiziksel temas yoluyla bulastigi yanitini
verirken, kadmlarin %84,1’i ve erkeklerin %76,8’1
enfeksiyonun fiziksel temas yoluyla bulagmadigi yanitini
verdi. Human Papilloma Viriis’iin fiziksel temasla bulasma
durumuyla ilgili kadmlar ve erkeklerin verdikleri yanitlar
arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark belirlendi
(p=0,039). Kadinlarin %380,0’i ve erkeklerin %30,8’i
HPV’nin serviks kanserine sebep oldugunu bildirirken,
kadinlarin %19,2’si ve erkeklerin %65,4’i HPV’nin serviks
kanserine sebep olmadigmi bildirdi. Human Papilloma
Viriis’iin serviks kanserine sebep olma durumuyla kadinlar ve
erkeklerin verdikleri yanitlar arasinda istatistiksel agidan
anlamli bir fark bulundu (p=0,012). Kadinlarin %26,7’si ve
erkeklerin %15,1°1 HPV’nin penis kanserine sebep oldugu
yanitin1 verdi. Human Papilloma Viriis’iin penis kanserine
sebep oldugu yanitin1 verme agisindan kadinlar ve erkekler
arasinda istatistiksel acidan anlamli bir fark bulundu
(p=0,002). Kadinlarin %33,1°i ve erkeklerin %67,7’si Pap
smear testi hakkinda bilgisi olmadigini bildirdi. Kadinlar ve
erkekler arasinda Pap smear testi hakkinda bilgi sahibi
olmama bakimindan istatistiksel olarak anlamli bir fark
belirlendi (p=0,000). Kadmlarin %67,8’i ve erkeklerin
%47,3’c HPV asisin1 daha once duydugunu bildirirken,
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kadinlarin %32,2’si ve erkeklerin %52,7’si HPV agisin1 daha
once hi¢ duymadigini bildirdi. Daha 6nce HPV asisint duyma
durumu acisindan kadinlar ve erkekler arasinda istatistiksel
acidan anlamli bir fark bulundu (p=0,000). Kadinlarin
%3,2’si ve erkeklerin %7,5’1 HPV as1 uygulamasinin devlet
sigortas1 kapsaminda oldugu yanmitin1 verirken, kadinlarmn

Cizelge 1. Katilimcilarin tanitic1 6zellikleri

HPV Enfeksiyonu ve Asisi, Goris, Bilgi

%65,2’si ve erkeklerin %76,3’ti HPV as1 uygulamasinin
devlet sigortas1 kapsaminda olmadig1 yanitin1 verdi. Human
Papilloma Viriis asisinin devlet sigortasi kapsaminda olma
durumu agisindan kadimnlar ve erkeklerin yanitlar1 arasinda
istatistiksel agidan anlaml bir fark bulundu (p=0,035).

n %
Yas (yil)
Ort: 27,07£10.01 (min:18; max: 45)
Yas gruplan
18-26 yas 396 66,0
27-35 yas 110 18,3
36-45 yas 94 15,7
Cinsiyet
Kadin 389 64,8
Erkek 211 35,2
Ogrenim durumu
[kogretim 37 6,1
Lise 235 39,2
Universite ve tizeri 328 54,7
Medeni durumu
Evli 130 21,7
Bekar 470 78,3
Saghk giivencesi
Var 501 83,5
Yok 99 16,5
Cocuk sayis1
Yok 516 86,0
Bir 35 58
iki ve tizeri 49 8,2
Gelir durumu
Gelir giderden az 175 29,2
Gelir gidere esit 315 52,5
Gelir giderden fazla 110 18,3
Sigara kullanma
Evet 203 33,8
Hayir 397 66,2
Aktif cinsel yasam
Evet 356 59,3
Hayir 244 40,7
Esinin/partnerinin ¢ok esli oldugunu diisiinme
Evet 134 22,3
Hayir 411 68,5
Esim/partnerim yok 55 9,2
Aile planlamasi yontemi kullanma (n=356)
Evet 293 82,3
Hayir 63 17,7
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Cizelge 2. Katilimeilarin HPV enfeksiyonuna iliskin bilgi ve goriisleri

n %
HPYV hakkinda bilginiz var mi?
Yok 199 33,2
Az 143 23,8
Orta 128 21,4
Yeterli 130 21,6
HPYV bulasicit midir?
Evet 455 75,8
Hayir 26 4.4
Bilmiyorum 119 19,8
HPYV kan yoluyla bulasir m1?
Evet 163 27,2
Hayir 411 68,4
Bilmiyorum 26 44
HPYV cinsel yolla bulasir mi1?
Evet 510 85,0
Hayir 89 14,8
Bilmiyorum 1 0,2
HPYV fiziksel temas yoluyla bulasir m?
Evet 110 18,2
Hayir 489 81,6
Bilmiyorum 1 0,2
HPV kimlerde goriiliir?
Yalnizca kadinlarda 128 21,3
Yalnizca erkeklerde 13 2,2
Hem kadin hem erkeklerde 441 73,6
Bilmiyorum 18 29
HPYV enfeksiyonu kadinlarda rahim agz (serviks) kanserine sebep olur mu?
Evet 376 62,7
Hayir 213 35,5
Bilmiyorum 11 1,8
HPV enfeksiyonu erkeklerde penis kanserine sebep olur mu?
Evet 136 22,7
Hayir 368 61,3
Bilmiyorum 96 16,0
Ebeveynde HPV enfeksiyonu varsa ¢ocukta da var midir?
Evet 87 14,5
Hayir 371 61,8
Bilmiyorum 142 23,7
Pap smear hakkinda bilginiz var mi?
Yok 272 454
Var 328 54,6
Pap smear yaptirma (n=356)
Evet 91 25,5
Hayir 265 74,5
HPYV enfeksiyonu bulas1 6nlenemez mi?
Evet 35 58
Hayir 246 41,0
Bilmiyorum 319 53,2
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Cizelge 3. Katilimcilarin HPV agisina iliskin bilgi ve goriisleri

HPV Enfeksiyonu ve Asisi, Goris, Bilgi

n %
HPYV asisin1 duyma
Evet 364 60,7
Hayir 236 39,3
HPV’yi ve asisim1 nereden duydunuz? (n=364)
Televizyon 52 14,2
Internet 149 40,9
Saglik personeli 146 40,1
Aile/arkadas 101 27,7
HPYV agis1 yaptirma
Evet 6 1,0
Hayir 594 99,0
HPYV agis1 yaptirmama nedeni
Pahali 174 29,0
Asidan korkma 88 14,6
Risk olarak gérmeme 94 15,6
Bir sebebi yok 244 40,8
HPV asisin1 hangi durumlarda yaptirirsimz?
Doktor dnerirse 369 61,5
Risk olarak goriirsem 313 52,2
Ucretsiz olursa 138 23,0
Kendinize ya da cocugunuza HPV asis1 yaptirmay1 diisiiniir miisiiniiz?
Evet 477 79,5
Hayir 123 20,5
HPYV agis1 yaptirnmi zorunlu mudur?
Evet 89 14,8
Hayir 298 49,6
Bilmiyorum 213 35,6
HPYV agsis1 devlet sigortas1 kapsaminda midir?
Evet 52 8,7
Hayir 415 69,2
Bilmiyorum 133 22,2
HPYV agisi ii¢ doz mudur?
Evet 140 23,3
Hayir 51 8,5
Bilmiyorum 409 68,2
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Cizelge 4. Cinsiyete gore HPV enfeksiyonu ve asisina iligkin sorulara verilen yanitlar

HPV Enfeksiyonu ve Asisi, Goris, Bilgi

Kadin Erkek Test degeri
Say1 (%) Say1 (%)
HPYV hakkinda bilgi var m1?
Yok 114 (%29,3)* 85 (%40,2)"
Az 92 (%23,3) 52 (%24,6)
Orta 87 (%22,3) 41 (%19,5) ¥*:10,802
Yeterli 96 (%25,2) 33 (%15,7)° p=0,013
HPV bulasict mdir?
Evet 296 (%76,1) 159 (%75,3)
Hayir 15 (%3,6) 11 (%5,2) %*:0,890
Bilmiyorum 78 (%20,3) 41 (%19,5) p=0,641
HPYV kan yoluyla bulasir mi?
Evet 98 (%25,2) 65 (%30,8)
Hayir 273 (%70,1) 138 (%65,4) ¥3:2,213
Bilmiyorum 18 (%4,7) 8 (%3,8) p=0,331
HPYV cinsel yolla bulagir m1?
Evet 335 (%86,1) 175 (%82,9)
Hayir 53 (%13,7) 36 (%17,1) ¥2:1,058
Bilmiyorum 1 (%0,2) 0 (%0) p=0,304
HPYV fiziksel temas yoluyla bulasir nm?
Evet 62 (%15,9) 48 (%22,8)°
Hayir 327 (%84,1) 162 (%76,8)° ¥2:6,490
Bilmiyorum 0 (%0) 1 (%0,4) p=0,039
HPV enfeksiyonu kadinlarda rahim agzi kanserine sebep olur
mu?
Evet 311 (%80,0)* 65 (%30,8)"
Hayir 75 (%19,2) 138 (%65,4)° x>:8,786
Bilmiyorum 3 (%0,8) 8 (%3,8) p=0,012
HPV enfeksiyonu erkeklerde penis kanserine sebep olur mu?
Evet
Hayir 104 (%26,7)* 32 (%15,1)°
Bilmiyorum 233 (%59,9) 135 (%64,0) ¥>:12,772
52 (%13,4) 44 (%20,9) p=0,002
Ebeveynde HPV enfeksiyonu varsa ¢ocukta da var midir?
Evet 77 (%19,7) 59 (%27,9)
Hayir 246 (%63,2) 122 (%57,8) %*:3,309
Bilmiyorum 66 (%17,1) 30 (%14,3) p=0,191
Pap smear hakkinda bilgi var m?
Yok 129 (%33,1)? 143 (%67,7)° ¥2:65,719
Var 260 (%66,9) 68 (%32,3) p=0,000
HPYV enfeksiyonu bulasi 6nlenemez mi?
Evet 21 (%5,3) 14 (%6,6)
Hayir 220 (%56,5) 26 (%12,3) ¥*:3,309
Bilmiyorum 148 (%38,2) 171 (%81,1) p=0,191
HPYV asisin1 duyma
Evet 264 (%67,8)* 100 (%47,3)° x*:24,529
Hayir 125 (%32,2)? 111 (%52,7)° p=0,000
HPYV agsis1 yaptirma
Evet 4 (%1) 2 (%0,9) ¥2:0,010
Hayir 385 (%99) 209 (%99,1) p=0,922
Cocugunuza HPV asis1 yaptirmay diisiiniir miisiiniiz?
Evet 311 (%79,9) 166 (%78,6) ¥*:0,777
Hayir 78 (%20,1) 45 (%21,4) p=0,080
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HPYV asis1 yaptirimi zorunlu mudur?

Evet 68 (%17,4)
Hayir 201 (%51,6)
Bilmiyorum

120 (%31,0)

21 (%9.,9)
97 (%45.,9) 0,558
93 (%44,2) p=0,342

HPYV agis1 devlet sigortasi kapsaminda midir?

Evet 36 (%3,2)* 16 (%7,5)°

Hayir 254 (%65,2)* 161 (%76,3)° ¥2:6,712
Bilmiyorum 99 (%31,6) 34 (%16,2) p=0,017
HPYV agisi iic doz mudur?

Evet 96 (%24,6) 44 (%20,8)

Hayir 30 (%7,7) 21 (%9,9) ¥2:1,977
Bilmiyorum 263 (%67,7) 146 (%69,3) p=0,372

*Kikare exact test; a ve b iist simgeleri her bir kategorideki gruplar arasi farkliligi gostermektedir.

Tartisma

Bu calisma geng eriskinlerin HPV enfeksiyonu ve HPV
asistyla ilgili bilgi ve goriislerini belirlemek amaciyla analitik
kesitsel olarak yapilmistir. Calismada baslica geng
eriskinlerin HPV ve HPV asis1 hakkinda yeterli bilgiye sahip
olmadiklar1 ve HPV agis1 yaptirma oranlarinin ¢ok diisiik
oldugu bilgileri elde edilmistir. Bu sonuglar HPV
enfeksiyonu ve HPV asis1 konusunda farkindalik olusturmak
icin daha fazla egitim programina ihtiya¢ oldugunu ortaya
¢ikarmasi bakimindan 6nemlidir.

Bu caligmada katilimeilarin yarisindan fazlasimin (%60,7)
HPV’yi daha 6nce duydugu belirlenmistir. Farkli iilkelerde
yapilan ¢alismalarda; Amerika’da katilimcilarin %76,6°s1,%
Pakistan’da %57°si,?> Liibnan’da 63,5’i,2 Danimarka'da
%10'u? ve Tiirkiye’de %38,4'i daha 6nce HPV'yi duydugunu
bildirmistir.?® Literatiirde farkli sosyodemografik 6zelliklere
bagl olarak farkli iilkelere gore HPV’yi duyma oranlarinin
9%8,8-%83 arasinda degistigi bildirilmektedir.???® Literatiirde
HPV’yi duyma oranlarinin birbirinden farkli olmasinda
calismalarin yapildig: iilkelerin gelismislik diizeyleri, saglik
politikalarr, &rneklemin sosyo-demografik ozellikleri ve
katilimcilarin =~ saglik  okuryazarlig diizeylerindeki
gesitlilikten kaynaklandig: diisiiniilmektedir.

Bu aragtirmada kadinlarin  %25,2’sinin ve erkeklerin
%15,7’sinin HPV hakkinda yeterli bilgiye sahip olduklar1
saptanmigtir. Kops ve ark. (2019) tarafindan yapilan
calismada kadinlarin %56,5’1 ve erkeklerin %43,4’ii HPV
hakkinda yeterli bilgi sahibi olduklarimi bildirmistir.** Human
Papilloma Viriis hakkinda bilgi diizeyinin kadinlarda
erkeklerden yiiksek olma sonucu literatiirle uyumludur.®*®
Cinsiyete gore HPV bilgi diizeyi arasindaki farkin HPV
asilamasinin  Oncelikle kadinlara yonelik olmasindan,
kadinlarin birinci basamak saglik hizmetlerine daha sik
bagvurmasindan ve  koruyucu saglik hizmetlerinin
erkeklerden ¢ok kadinlara yonelik olmasindan kaynaklandigi
diistiniilmektedir.

Caligmada katilimcilarin ¢ogunlugunun (%62,7) HPV’nin
serviks kanserine sebep olabilecegini, yaklasik dortte birinin
(%22,7) ise penis kanserine neden olabilecegini bildikleri
belirlenmistir. Literatiirde de benzer sekilde HPV ile serviks
kanseri arasindaki iligki farkindaliginin orta diizeyde oldugu
bildirilmektedir.'®% Amerika’da katilimcilarin %47’sinin,?
Afrika’da %65,2’sinin,?” Tiirkiye’de %17,5’inin® ve Cin’de
yapilan caligmada katilimcilarin yalnizca %7’sinin HPV’yi
serviks kanserine neden olabilen bir ajan olarak goérdiikleri
tespit edilmistir.®® Amerika’da yapilan bir calismada
katilimceilarin %36,1’i HPV'nin serviks kanserinden bagska
penis kanseri gibi kanserlere de sebep olabilecegini
bildirmistir.® Universite dgrencileriyle yapilan bir ¢alismada

kadin ve erkeklerin ortalama %30’u HPV'nin penis kanserine
neden olabilecegini bildirmistir.?® Bir baska calismada da
katilimeilarin - %27°si HPV’nin penis kanserine neden
oldugunu ifade etmistir.'® Bu sonuglara dayali olarak diinya
genelinde oldugu gibi lilkemizde de HPV nin serviks ve penis
kanserine neden olabilecegi konusundaki bilgi eksikliklerinin
devam ettigi sdylenebilir.

Bu c¢alismada, HPV hakkinda bilgileri katilimeilarin
neredeyse yarisinin internetten, geri kalaninin ise sirasiyla en
fazla  saglik  personelinden, aile/arkadaslardan  ve
televizyondan elde ettigi belirlenmistir. Bir g¢aligmada
katilimcilarin %22,8°1 internetten ve %17,5’1 televizyon
programlarindan HPV ile ilgili bilgiler edindiklerini
bildirmistir.?® Bagka bir calismada da HPV ile ilgili bilgilerin
cogunlukla televizyon ve internet gibi kaynaklardan
edinildigi ve saglik personelinden ¢ok nadiren bilgi alindig1
bulunmustur.?® Suriye'de yapilan calismada katilimcilarin
%50’si  televizyondan ve %22,9’u  aile/arkadastan;®
Amerika’da yapilan ¢alismada katilimeilarin - %48,1°1
televizyondan ve %47,3’4 saglik personelinden HPV
hakkinda bilgi edindiklerini bildirmistir.?* Tiirkiye’de yapilan
bir ¢alismada katilimcilarin %22,8'i interneti ve %17,5"
televizyon programlarint HPV hakkinda bilgi kaynag1 olarak
belirtmistir.?> Medyanin ve internetin HPV hakkinda 6nemli
bilgi kaynaklari olarak kullanildig1 goriilmektedir. Bu
platformlardaki bilgilerin dogrulugu ve gilivenirligi smirh
olabileceginden, toplumun dogru  bilgiye erisimi
kolaylagtirtlmalidir.  Ayrica saglik politikacilar1 HPV
hakkinda bilgiyi artirmada ve HPV ile ilgili olumlu
davranislari kazandirmada medyanin etkisinden
yararlanmalidir.

Bu calismada katilimcilarin %73,6’st HPV'nin hem erkek
hem de kadinlarda goriilebilecegini ifade etmistir. Tiirkiye’de
yapilan ¢ahigmada katilimcilarm %8,3’i%* ve Suriye'de
yapilan ¢alismada katilimeilarin %8,7'si HPV'nin hem erkek
hem de kadinlar enfekte edebilecegini belirtmistir.*® Human
Papilloma Viriis'in ozellikle serviks kanserine sebep
olmasiyla 6n plana ¢ikmasinin, kadinlara 6zgii bir hastalik
olarak  yanlis anlagilmasmma  neden olabilecegi
digiiniilmektedir. Toplamda 200°den fazla tipi olan HPV'nin
dogrudan cinsel temas yoluyla genital bolgeye, agza ve
bogaza gectigi bilinmektedir.” Bu calismada katilimcilarin
%85’1 HPV’nin cinsel yolla bulasabilecegini bildirmistir.
Literatiirde, katilimeilarin %7,4-%74,1'i HPV'nin cinsel yolla
bulastigim belirtmistir.3%® Goriildiigii gibi HPV'nin cinsel
yolla bulastigint bilme orani, iilkelere gore c¢esitlilik
gostermekle birlikte, diisiiktiir. Muhafazakar aile yapisi,
egitim diizeyi ve sosyoekonomik durum; toplumlarin
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cinsellige bakig acilarini, cinsellik hakkinda arastirma
yapilmasint ve konusulmasini sinirlandirmaktadir. Bu
calismada katilimeilarin yarisindan ¢ogunun lisans ve {izeri
egitim diizeyinde olmasindan ve arastirmanin metropol
sehirde gerceklestirilmesinden katilimcilarin cinsellikle ilgili
konularda daha bilingli olduklar1 diisiiniilmektedir.

Pap smear testi serviks ve vajinal epitel dokusundan dokiilen
normal yapidaki hiicreler ve hastalik sebepli degisiklige
ugramis hiicrelerin incelenmesiyle yapilan bir testtir. Pap
smear diigiik maliyetli, kolay, kabul edilebilir ve toplumsal
taramalarda kullanilabilen, serviks kanserine bagl dliimleri
yaklasik %75 oraninda azaltabilen bir tarama ydntemidir.’
Yilda bir yapilacak Pap smear testi sayesinde bir kadinin
serviks kanserinden 6lme riskinin 40/10000’tan 5/10000’e
diistiigii tahmin edilmektedir. Bu sebeple Pap smear testi
diinya genelinde etkili bir kitle tarama metodu olarak
benimsenmistir.* Bu calismada, katilimcilarn neredeyse
yaris1 Pap smear testi hakkinda bilgisi olmadigini ve yalnizca
%25,5’1 Pap smear testi yaptirdigin bildirmistir. Tiirkiye’de
yapilan bir ¢alismada Pap smear testi yaptirma orani %38,6
olarak bildirilmistir. Hindistan’da yapilan ¢aligmada
kadinlarin %19’u son on yilda en az bir kez Pap smear testi
yaptirmistir. Cin’de bu oran %7,4’1 iken Amerika’da yapilan
¢alismada katilimcilarin gogunlugu son ii¢ yilda en az bir kez
Pap smear testi yaptirmistir.*® Pap smear testi yaptirma,
kadinlar i¢in farkli anlamlar tagiyabilir. Cinsel organlar
ozellikle geleneksel ve tutucu toplumlarda mahrem olarak
algilanmaktadir. Bu  kiiltiirdeki  kadinlar  jinekolojik
problemlerinde saglik personeline basvurma konusunda
endise duyabilmektedir.?® Miisliiman toplumlarda serviks
kanseri taramalarina etkin katilimlarini engelleyen rahatsiz
edici duygulara karsi kadmlar cesaretlendirilmelidir.®
Serviks  kanseri  tarama  programlarma  katilimin
saglanmasmin Oniindeki en biiyiik engellerden biri de
yoksulluktur. Diinya Saglik Orgiitiiniin gelismekte olan 15
ilkede yaptigi aragtirmada servikal kanser tarama orani
%4,1°dir.? Ozellikle diisiik gelirli ve devlet sigortasi
olmayan bireylere hastaligin ge¢ donemlerinde kanser teshisi
konulmasi, standartlarm altinda klinik bakim/hizmet alinmasi
ve kansere bagh kayiplarin yasanmasi olasidir.®® Serviks
kanserinin yiiksek insidans ve mortalite oranlar1 ile Pap smear
taramasina yetersiz katilim, diisiik sosyoekonomik diizeyle
iliskilidir.*®

Human Papilloma Viriis agilama programlar1 2018 yilindan
itibaren 80 iilkede/bdlgede uygulanmaya baslanmistir.%
Uluslararasi kuruluglar asilama programlarinin yayginligini
artirmak i¢in bliylik cabalar harcamis olsalar da, bircok
iilkede HPV asilama orani % 50'nin altindadir.?® Simdiye
kadar 30 iilke HPV ulusal asilama programlarini erkek
¢ocuklari da igerecek ve onlarin HPV ile iligkili hastaliklara
yakalanmalarin1  6nleyecek sekilde genisletmistir. Bu
calismada HPV agis1 yaptirmayan katilimcilarin neredeyse
yarist asl yaptirmamalarinin herhangi bir sebebi olmadigim
ve %29’u asmnm pahali olmasindan dolay1 yaptirmadigini
bildirmistir. Katilimcilarin %61,5’i HPV asisim1  doktor
Onerisiyle yaptirabilecegini ve %79,5’1 kendisine ya da
¢ocuguna HPV asis1 yaptirmayr diislinebilecegini ifade
etmistir. Literatiirde 16 Avrupa iilkesinin HPV bilgisi ve HPV
asilama durumlartyla ilgili yapilan sistematik derlemede
HPV agis1 yaptirmayi diisiinme oranlarinin %45,6-%79,5
araliginda oldugu bildirilmistir. Isve¢ ve Izlanda gibi
Iskandinav iilkelerinde HPV as1 kabulii en yiiksek oranlara
sahiptir. Calismalarda katilimecilarin = %7,7-%37'si HPV
asisinin erken yasta cinselligi tesvik edebilecegini, %7,9-
%68,1°1 ise giivenlik endisesi duyduklar1 i¢in kendilerine ya
da c¢ocuklarina  as1 yaptirmaktan  kagindiklarii
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bildirmislerdir.*® Bir ¢alismada katilimcilarm %62,3"{iniin
HPV agisin1 duydugu ve %50,7'sinin HPV agisini1 kendilerine
veya cocuklarina yaptirmayi kabul ettigi bulunmustur.®®
Asmin yan etkileri olacagi endisesi asilama oranlarinda
istendik diizeye erisememe etkenlerindendir.?? Bir ¢calismada
katilimeilarin - %39,6’s1  yeterli bilgisi olmadigindan ve
%30,8’1 gerekli gdérmediginden a1 yaptirmamistir.’® Bu
calismada kadinlarin erkeklere gore HPV asisiyla ilgili daha
yiiksek bilgi ve farkindalik seviyelerinde olmasi literatiirle
uyumludur.®”-%® Amerika’da yapilan bir ¢calismada ise erkek
katilimeilarin HPV agisiyla ilgili bilgi diizeyinin kadinlardan
yiiksek oldugu bulunmustur.'® Calisma sonuglari, erkeklerin
de HPV egitim miidahalelerine ihtiyaci oldugunu
gostermektedir. Human Papilloma Viriis asisiyla ilgili bilgi
diizeyi as1 yaptirmaya olan niyeti etkilemektedir. Erkeklere
6zgli HPV egitimlerinde erkeklerde orofaringeal kanser ve
penis kanseri oranlart vurgulandiginda, erkeklerin as1
yaptirmaya istekli olduklari bulunmustur.®® Tiirkiye’de
yapilan ¢alismada katilimcilarin yalmizca %1,1’inin HPV
asist yaptirdigi bulunmustur. Katilimeilarm %94,4°1 bilgi
eksikligi  oldugundan, %18,7’si  zararli  oldugunu
disiindiigiinden ve %4’l yan etkilerinden korktugundan asi
olmaktan  kacindigini  bildirmistir.”> Bu  calismada,
katilimcilar arasinda yer alan kadinlardan sadece dordi,
erkeklerden ise ikisi (%1) HPV asis1 yaptirmistir. Tiirkiye’de
gerceklestirilen ¢alismalarda, HPV asis1 yaptirma oranlari
%1,0-%4,3 arasindadir.’* Gerek iilkemizde gerek diinya
genelinde HPV ve agisiyla ilgili bilgi diizeyinin yeterli
olmamasindan dolay1 astya olan ilginin istenilen diizeye
erisemedigi goriilmektedir. Ulkemizde HPV asis1 Saglk
Bakanliginin asilama takviminde yer almamaktadir. Human
Papilloma Viriis agis1 hakkinda bilgi diizeyleri, iilkelere gére
farklilik gostermekle birlikte, diisiiktiir. Human Papilloma
Viriis asisinin hiikiimetler tarafindan {icretsiz temin edilmesi
konusu, iilkelerin giindeminde olmali ve bu konuda miicadele
verilmelidir.

Smirhliklar

Olasilikli 6rnekleme yontemi kullanilmadan, 6rnekleme dahil
etme kriterlerine uyan goniilli katilimcilarin galismaya
alinmasi sebebiyle sonuglar yalnizca bu orneklem igin
genellenebilir. Aragtirmaya katilan kisilerin ¢evrim igi olarak
anket formunu doldururken gergegi yansitmayan cevaplar
vermis olma ihtimalleri, bu g¢alismanmn sinirliliklarindan
birisidir.

Sonuc¢

Calismada 18 yas ve iizeri kadin ve erkeklerin HPV ve HPV
as1s1 hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadiklar1 belirlenmistir.
Bunun nedeni, HPV agisinin asinin devletin asilama
politikasinda yer almamasi ve HPV’nin giindemde yeterince
yer almamasi olabilir. Kadinlarin bilgi diizeyleri erkeklere
gore daha yiiksektir. Bu durum, HPV'nin serviks kanseriyle
iliskilendirilerek giindeme gelmesinden ve kadmlarm aile
saglig1 gibi birinci basamak hizmetlere daha sik gitmesinden
kaynaklanabilir. Bu ¢calismada HPV agilama orani ¢ok diisiik
bulunmustur. Bu nedenle, HPV enfeksiyonu ve HPV asisi
konusunda farkindalik olusturmak i¢in daha fazla egitim
programina ihtiya¢ vardir. Toplumu etkileyen kitle iletisim
araglarindan internet, televizyon gibi kanallar araciligiyla
spot bilgilerle farkindalik artirilabilir. Asilamanin {cretli
olmast HPV asis1 yaptirma oranlarini olumsuz yonde
etkilemektedir. Bu sebeple Tiirkiye’de HPV asisinin ulusal
as1 takviminde yer almasiyla ilgili diizenlemelerin
yapilmasinin  gerekliligi  Onerilmektedir. HPV tarama
programlarinin uygun yas aralifindaki popiilasyona etkin bir
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sekilde uygulanmasi ve farkindaligin  arttirilmasi
gerekmektedir. Farkindaligin arttirilabilmesi igin asilama
ontindeki engellerin derinlemesine incelenmesi
gerekmektedir. Bunun i¢in  ulusal ve  kurumsal

yapilandirilmis programlar etkin bir sekilde uygulanmalidir.
Ozellikle birinci basamakta ve toplum saghigi egitimi
icerisinde yer verilmelidir. Ayrica saglik personelleri,
jinekolojik muayeneden utanan, korkan, ¢ekinen kadinlari
Pap smear testi konusunda desteklemelidir.

Cikar Catismasi1 Beyam
Yazarlarin herhangi bir ¢ikara dayal iligkisi yoktur.

Arastirma Destegi
Caligmay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.

Etik Onay/Hasta Onami
Istanbul Universitesi-Cerrahpasa Sosyal ve Beseri Bilimler
Aragtirmalar1 Etik Kurulundan (05.11.2019 tarih, 74555795-
050.01.04- sayili) onay alindi. Arastirmaya katilimda goniilli
olan tim katilimcilarin bilgilendirilmis onam formu
araciligiyla olurlar1 alindu.

Maddi Destek
Herhangi bir maddi destek alinmamustir.
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