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Oz
Asi okuryazarlidi; bireyin glnlik yasamda dogru saglik kararlari verebilmesi igin saglik bilgilerine erisme, anlama, degerlendirme ve
uygulama konusundaki bilgisini, motivasyonunu ve yetkinligini kapsar. Asi okuryazarlig yeterli diizeyde olan birey, asiyi isleyen bir saglik

sisteminin olmazsa olmazi olarak kabul eder, bulundugu her ortamda asi savunuculugu gérevini Ustlenir ve diger insanlarla asi iletigimini
saglayabilmek adina karmasik olmayan bir sistem gelistirir.

Bu derlemede asi okuryazarigi ve ilgili kavramlarin timulne genis bir bakis saglanmasi amacglanmis; ayrica asi okuryazarligi yash
popllasyon 6zelinde incelenmistir. Bagisiklama, asi okuryazarligi, asi okuryazarligini etkileyen faktorler, asi kararsizigi, asi reddi ve asl
iletisimi kavramlari da agiklanarak yazima katki saglanmasi amaglanmistir.

Anahtar Kelimeler: Asi Okuryazarli§i, Asi Kararsizligi, Ast iletisimi.

Abstract

Vaccine literacy covers the individual’s knowledge, motivation and competence in accessing, understanding, evaluating and applying
health information to make the right health decisions in daily life. An individual with adequate vaccine literacy accepts the vaccine as a
must for a functioning health system, undertakes the task of vaccine advocacy in every environment and develops an uncomplicated
system in order to ensure vaccine communication with other people.

In this review, it is aimed to provide a broad overview of vaccine literacy and all related concepts; In addition, vaccine literacy was
examined in the elderly population. It is aimed to contribute to the writing by explaining the concepts of immunization, vaccine literacy,
factors affecting vaccine literacy, vaccine instability, vaccine rejection and vaccine communication.

Keywords: Vaccine Literacy, Vaccine Hesitancy, Vaccine Communication.
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GiRiS

insanhigin varolusundan itibaren yaklasik on bin yillik bir
suregte toplumlarin yasam tarzlari, ekonomik olanaklari,
bilgi birikimleri ve iginde bulunduklari gevreye bagl olan
yasamsal faktérler sirekli degisim gdstermistir. Elbette
ki kiresel olarak yasanan bu degisimler saglk alanini da
etkilemistir. Bu konjonktlrde bulasici hastalik ve salginlar,
zaman sureci icinde farklilasarak mevcudiyetlerini devam
ettirmiglerdir. Neolitik Gag’dan itibaren insanlarin yerlesik
hayata gecmeleri ve toplu olarak yasamaya baglamalari
ile birlikte tarih sahnesine yikici ve 6lumcil olarak g¢ikan
bulasici hastaliklar; zamanin akigi ile birlikte antibiyotiklerin
icat edilmesi, tip ve saglk alaninda kaydedilen tim
ilerlemeler ve en dnemlisi modern asilarin gelistirilmesi
sonucunda denetim altina alinmis ve sinirlandinimigtir
(Giler, 2012; Tezcan, 2017). Asl, bagisiklik sistemini
uyararak kisiyi hastaliklardan korumak amaciyla
hazirlanmig preparatlardir (CDC, 2021). Baska bir deyisle
asl, organizmaya uygun yolla verildiginde bagisiklik
yaniti olusturarak canllarin enfeksiyon hastaliklarindan
korunmasini  saglayan, virulansi azaltlmis ya da
oldiriimis mikroorganizmalarin, dogrudan kendisinden
ya da belli bdlimlerinden hazirlanan stspansiyonlardir
(EKMUD, 2019).

Bagisiklama her yil milyonlarca hayat kurtaran kuresel
bir basar dykusl, paranin satin alabilecegi en iyi saghk
yatinmlarimdan biri ve tartismasiz bir insan hakkidir.
Asllama ile diinya genelinde her yil 3.5-5 milyon 6limin
online gecildigi tahmin edilmektedir (WHO, 2022).

Bagisiklama uygulamalarinin faydalar yalnizca asi ile
onlenebilen hastaliklara bagl gelisen mortalite, morbidite
ve komplikasyonlarin dnlenmesi ile sinirli kalmaz. Ayni
zamanda bireylerin ve toplumlarin yasam kalitelerine,
toplumun demografik yapisina ve sosyal 6zelliklerine, ana
ve ¢ocuk saglhgina, seyahat glvenligine, biyoterérizmden
korunmaya ve ekonomik anlamda topluma olumlu katkilar
saglamaktadir (Andre et al., 2008). Tum bunlarla birlikte
asllama calismalarinin en 6nemli katkisinin toplumsal
bagisiklama oldugu distnilmektedir.

Herhangi bir hastaliga karsi asilanmis birey sikhgi bir
toplulukta belirli bir seviyeye ulastiginda hastaligin
goérilme sikhigi azalrr, hatta o hastalk ile bir daha hi¢
karsilasilmayabilir. Buna toplum bagisikhidi (grup bagdisikhgy/
herd immunity) denir. Bu durum oOzellikle bagisikiik
sistemi sorunlari gibi hastaliklardan dolayi agilanamayan,
duyarll bireylerin korunmasi acgisindan kritik bir éneme
sahiptir (John & Samuel, 2000). Toplumsal bagisiklidi

bir drnekle aciklamak gerekirse; yagmur yagarken 100
kisilik bir grupta 95 kisinin (asililar) semsiyesini agmasina
benzetebiliriz. Geride kalan 5 kiginin (asisizlar) semsiyesi
olmasa bile semsiyesini agcan 95 kisi sayesinde digerleri
de yagmurda islanmaktan korunmus olacaktir. Asilama
calismalarinda toplumsal bagisiklik olusmasinin en gizel
tarafi da mevcut hastaliklari nedeniyle asilanamama,
asllama hizmetlerine ulasilamama ya da asilansa da yeterli
bagisiklik gelistirememe durumlarinda bile bireylerin
korunmasidir.

Ulkemizde bagisiklama caligmalar sayesinde cicek
hastaligi tamamen ortadan kalkmis; cocuk felci, anne
ve yenidogan tetanosu Onlenmis; hepatit A ve B, difteri,
bogmaca, sugicegi ve kizamikcik gibi agsi ile énlenebilen
bulasici hastaliklarin gérilme sikliklan bir hayli azalmigtir.
Kizamik, ¢cocuk felci ve Haemophilus influenzae tip b ve
pnémokoklarin neden oldugu menenijit gibi agir seyreden
vakalarin azalmasinda da énemli yol kat edilmistir (TCSB,
2018).

METODOLOJI

Bu calisma “Pubmed”, “Google Scholar” ve “Web of
Science” veri tabanlarn ve “World Health Organization”
ve “Centers for Disease Control and Prevention” gibi
kurumsal internet siteleri kullanilarak hazirlanmigtir.
Calismada kullanilan anahtar kelimeler: “Immunization”,
“Vaccine Literacy”, “Vaccine Hesitancy”, “Vaccine
Communication” olarak segilmisti. Bunun yani sira
ikinci yazarin 20 yili agkin ulusal ve uluslararasi asi ve
bagisiklama alani deneyimlerine dayal bilgilendirme ve
degerlendirmeler yer almaktadir.

ASI OKURYAZARLIGI

Modern tibbin en bilytk gelismelerinden biri olarak kabul
edilen ve cocuk OSlumlerini tim dinyada en az yariya
indirerek milyonlarca hayat kurtaran asilar hakkinda, tim
faydalarina ragmen, bazi kesimler tarafindan asilanma
karsiti distlince ve asilanmama davranigli olusmaktadir.
Asi kararsizligl, asilama hizmetleri mevcut olmasina
ragmen asinin kabul veya reddindeki gecikme olarak
tanimlanmaktadir. Asilama hizmetleri mevcut olmasina
ragmen asilamayi kabul etmeme durumu ise asi reddidir.
Aslinda asI reddi ya da asI kabull cesitli faktorlerden
etkilenen karar verme surecinin nihai sonucudur. Agl
kararsiziigi ile ¢ikilan bu yol, hem asi kabuli hem de asi
reddi ile sonlanabileceginden bireyin icinde bulundugu
durumu dogru bir sekilde analiz edebilmek biiyiik bir 6nem
arz etmektedir (MacDonald, 2015). Asi kararsizigi ve reddi
kavramlari, ilk defa COVID-19 pandemisi ile birlikte ortaya
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cikmamisti. 18. yiizyllda ingiltere’deki cicek hastalig
salgininda ¢ocuklara gigek agisinin uygulanmasi kanunlar
kapsaminda zorunlu hale getirildiginde ortaya ¢ikmis olan
asl karsithgr hareketi, 20. ylzyilin ortalarina dogru yavas
yavas azalmis olup, ginimuizde dijital ¢ag ile birlikte
yeniden alevlenmistir (Dubé, Vivion, & MacDonald, 2015).
Esas olarak asinin icat edildigi giin baglayan asi kararsizligi
ve agl reddi hareketi; glinimuzde dini, kultlrel, cevresel
ve psikososyal pek cok faktorden etkilenebilmektedir.
Bu olugsumlardaki en alici nokta ise agi ile dnlenebilir
hastaliklarin toplumdaki sikliklarinin azalmasina bagl
olarak asllarin gereksiz olarak alglanmasindan dogan
agsl kararsizligi ve reddidir. Son yillarda asl reddi ve asi
kararsizigi yasayan bireylerin sayisi giderek artmakta
olup; as! kararsizligi DSO Asi Uzmanlar Stratejik Danisma
Grubu (SAGE) tarafindan ¢agimizin 10 kiresel saglk
tehdidinden biri olarak kabul edilmistir (UNICEF, 2022;
WHO, 2019).

Asi kararsizh@ ve reddi olusumunun altinda sezgisel
dusiinme, asllarn yayginlasmasiyla birlikte asi ile
onlenebilir hastaliklarin goérilme sikliklarinin  azalmasi,
asinin dogal bir bagisiklama ydntemi olmadigi disiincesi,
aslicerigindeki farmasotik veya biyolojik maddelerin zararli
oldugu inanci, yeni gelistirilen asilara duyulan glivensizlik
ve hem politika gelistiricilere hem bilim adamlarina hem de
saglik galisanlarina duyulan giivenin kaybolmasi gibi pek
cok psikososyal belirleyicinin rol aldigi distnilmektedir
(Jacobson, Sauver, & Rutten, 2015)

Asi kararsizhg ve asi reddinin en kritik nedenlerinden
biri yetersiz asi okuryazarligi seviyesidir (MacDonald,
2015). Asi okuryazarigi kavraminin tanimi, saglik
okuryazarlidi kavrami temel alinarak olusturulmustur (L.
R. Biasio, Bonaccorsi, Lorini, & Pecorelli, 2021). Saglhk
okuryazarhgr Nutbeam tarafindan Saghg Gelistirme
Sozluginde “Hem bireysel hem de toplumsal saghg
iyilestirebilmek amaciyla yasam tarzlarini ve yasam
kosullarini degistirebilecek bilgi, beceri ve gliven dlizeyine
ulasiimasi” olarak tanimlanmisti. Bu kapsamda saglk
okuryazarlg, yalnizca brosur okuyabilmekten ve randevu
alabilmekten ¢ok daha fazlasi olarak ifade edilmektedir.
insanlarin saglik bilgilerine erisimini ve bu bilgileri etkin
bir sekilde kullanma kapasitelerini gelistirmenin bir yolu
olarak saglik okuryazarhgini giiclendirme kritik bir noktada
bulunmaktadir (Nutbeam & Kickbusch, 1998).

Asi okuryazarh@i bireyin ginlik yasamda dogru saghk
kararlar verebilmek icin saglik bilgilerine erisme, anlama,
degerlendirme ve uygulama konusundaki bilgisini,
motivasyonunu ve yetkinligini kapsar. Asi okuryazarlig

gelismis bir birey yalnizca asilar hakkinda bilgi sahibi
olmakla kalmaz; ayni zamanda isleyen bir saglik sisteminin
olmazsa olmazi olarak asiyl kabul eder, bulundugu her
ortamda asl savunuculugu gorevini Ustlenir ve diger
insanlarla agi iletisimini saglayabilmek adina karmasik
olmayan bir sistem gelistirir (Ratzan, 2011). Ayrica yeterli
asl okuryazarligina sahip olan kisilerin; saglik hizmetleri,
hastaliklarin dnlenmesi ve saghgin gelistiriimesi ile ilgili
Uc temel alanda bilgi, tutum ve davraniglarinda olumlu
degisiklikler gergekles ir.

Asilar hakkindaki bilgileri anlamak belirli bir seviyede genel
okuryazarlik ve matematik becerisi gerektirdiginden, asi
okuryazarligi karmasik bir kavram olarak goriimektedir.
Bu baglamda biligssel fonksiyonlar daha disik olan
bireyler icin yeterli asi okuryazarligi dizeyinde sahip
olmanin daha zor olabilecegi diistinilmektedir (Rowlands,
2014). Asi okuryazarlidi ile ilgili yapilan arastirmalarda
saglk okuryazarliginda da oldugu gibi disik egitim
dizeyine sahip, az gelismis bélgelerde yasayan, disik
sosyoekonomik grupta olan, bazi din gruplarina veya
marjinal gruplara dahil olarak yasayan bireylerin, asi
okuryazarligi seviyelerinin yetersiz oldugunu goésteren
calismalar bulunmaktadir. Ancak bunlarn tam aksi
durumlarda da asi okuryazariginin dizeyleri dusik
olabilmektedir. Ylksek egitim seviyesine ulasmis,
metropollerde yasayan, sosyoekonomik durumu iyi
olan topluluklarda da asi kararsizligi olan bireylerin fazla
olabildigini gdsteren calismalar mevcuttur. Sezgisel
olarak asl reddi igerisinde olan bireylere bilimsel kanitlar
sunuldugunda dahi fikir degisikligi yasanmadigini
gbsteren calismalar bulunmaktadir. Bu perspektifte
asl okuryazarh@ini etkileyen temel faktorler, siyasal
ve sosyokiiltiirel normlardir denebilir. iste tam olarak
bu nedenlerle asi okuryazarligini etkileyen faktorlerin
diyalektik bir agidan ele alinmasi gerektigi muhakkaktir.
Sonuc olarak geldigimiz noktada asi okuryazarliginin
saglik okuryazarligindan ¢ok daha karmasik bir konsepte
sahip oldugunu, asi okuryazarh@inin belirleyicilerinin ve
dolayisiyla 6lgim yontemlerinin daha kompleks oldugu
sOylemek mUmkindir (Cadeddu et al., 2022; Dubé,
Gagnon, Nickels, Jeram, & Schuster, 2014; Hardt,
Schmidt-Ott, Glismann, Adegbola, & Meurice, 2013).

Tum gugliklere ragmen asi okuryazarlii diizeyini tespit
edilebilmek amaci ile yapilmis Olgeklerin varligi yuz
glldUricudlr. Biasio ve ark. tarafindan 2020 yilinda
asl okuryazarhidi olgedi ve 2021 yilinda COVID-19 asi
okuryazarligi Olgegi gelistiriimistir. Her 2 0lgeginde
fonksiyonel ve elestirel/iletisimsel asi okuryazarlidi olmak
Uzere 2 alt boyutu bulunmaktadir. Ayrica COVID-19 asi
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okuryazarligi dlgeginin Turkce gecerlilik ve guvenilirlik
calismasi Durmus ve ark. tarafindan 2021 yilinda
gerceklestiriimistir (L. Biasio et al., 2020; L. R. Biasio et
al., 2021; Durmus, Akbolat, & Amarat, 2021).

Asi okuryazarligini etkileyen faktorlerin yelpazesi c¢ok
genis oldugundan toplumlarin asi  okuryazarligini
glclendirebilmek adina atilabilecek en kritik adimlardan
biri dogru agi iletisimi saglamak olabilir. Asi iletisimi bir
sureg, asl okuryazarligi ise bu iletisimdeki bilgi aktarimini
kolaylastiran bir ara¢ olarak gorilmektedir (L. R. Biasio,
2019). Asgi iletisimi; asilar hakkindaki bilgilerin zamaninda,
dogru, glvenilir, bireysel ve toplumsal faktérleri géz
6éniinde bulundurarak; anlagilabilir bir sekilde aktariimasi
olarak tanimlanabilir (WHO, 2020).  Potansiyel olarak
etkili olabilecek stratejiler arasinda, sagligi gelistiren
sosyal normlarin glgclendiriimesi, toplum liderlerinin
sosyal medya dahil olmak Uzere tim platformlarda asi
savunuculugu yapmasi ve saglik hizmet saglayicilarinin
gucll ve tutarli bir sekilde asi dnerilerinde bulunmasi yer
alabilir. Ayrica saglik profesyonelleri asi ve asilama ile ilgili
konusurken toplumun anlayacagi bir Uslup kullanmaya
6zen gostermelidir (Committee, 2015).

Asi iletisimini glclendirmeyi elzem hale getiren 6nemli
noktalardan bir digeri ise infodemidir. infodemi,
tanimlanabilir her turll bilginin hizlh yayihmina ek olarak,
soylenti ve dedikodu gibi dogru olmayan bilgilerin cep
telefonu, sosyal medya, internet ve diger teknoloji
araclariyla hizli bir sekilde yayilmasidir. Yanls, yaniltici
ve tutarsiz bilgilerin, s6ézde uzman kisiler tarafindan
neredeyse anlik olarak yayilmasi ile kafa karigikhidi
meydana gelmekte, toplumun yetkililere duydugu giiven
azalmakta, panik ortami olugsmakta ve kanita dayal
bilgilere ulasmak ¢ok guglesmektedir (WHO, 2018).
COVID-19 pandemisindeki asllama ¢alismalarinda
infodeminin yarattigi yikici sonuglar daha net olarak
gbzler 6nlne serilmigstir. Yapilan birgok arastirmada sosyal
medyada uzun slre vakit gecirmenin, asiya karsl olan
glvensizligi arttirdigi gosterilmektedir. Bu durumla basa
¢ikabilmenin en etkili ¢6zim yollarindan birisi de yine asi
okuryazarligi seviyelerini arttirmak olarak gorilmektedir
(Demuyakor, Nyatuame, & Obiri, 2021; Gisondi et al.,
2022; Horton, 2020). Asi okuryazarligina bu pencereden
baktigimizda dijital okuryazarlik ve medya okuryazarliginin
da asI okuryazarligini etkileyen énemli faktérler oldugunu
ve asl okuryazarligini etkileyen kompleks faktorler agini
yeniden kesfedebiliriz.

Asi  okuryazarligi  perspeksifinde Uzerinde ayrica
konusulmasi gereken &zellikli bir grup yasl populasyondur.

Toplum genelinde asi okuryazarigini  gelistirmenin
o6niundeki engeller ne kadar zor olsa da yasli populasyonda
isler daha da cetrefilli bir hal almaktadir.

Yagh nifusta bagisiklama  denildiginde  &zellikle
immunosens kavramindan bahsetmek gerekir;
¢clnkd yashlann 6zel bir grup ya da risk grubu olarak
degerlendiriimesinin  altinda bu kavram yatmaktadir.
immiinosens yani immin yaslanma, yas ile birlikte
bagisiklik sisteminin de yaslanmasidir. Bagisiklik sisteminin
yaslanmasi, yash popllasyonda enfeksiyonlara, kronik
hastaliklara ve kanserlere yatkinliga sebep olmaktadir.
Ayrica yine ayni sebepten dolay! yagsllarin, asilama ile
hastaliklardan korunma sireleri kisalmakta ve bagisikiik
sisteminin aslya ya da hastaliklara karsi verdigi cevap
yetersiz kalabilmektedir (Guleg, 2015). Ayrica kirilganlik,
iyi beslenememe ve depresyon gibi nedenler de yaglilarin
bagisiklik sistemlerinin zayiflamasina neden olan diger
faktérlerdir.

Yasliik ddéneminde bagisiklik sisteminin zayiflamasiyla
bulasici hastaliklara, dolayisiyla da asi ile &nlenebilir
hastaliklara kargi duyarlihigin arttigi bilinmektedir. Elbette
ki bulasici hastaliklar erigkin ve yash popilasyonlarda
cocuklar kadar sik gorilmemektedir; ancak daha
o6lumcil seyretmekte ve komplikasyonlarinin bedelleri
de daha agir olmaktadir. Bu cergevede yaslilarin
bagisiklama uygulamalan igin 6nemli bir hedef grup
olarak degerlendiriimesi uygun olacaktir. Ayrica yasli
populasyonun agilanmasi ile toplumsal bagisikliga katkida
bulunulacagi unutulmamalidir EKMUD, 2019).

Yasl niifusun kendilerinin ya da bakicilarinin bilgi eksikligi;
yillarca suregelmis yanlis gelenekler, mitler ve yanlis
algilar; hizmete ulagmanin, dijital sistemleri kullanmanin,
karmasik asl programlarina uyum saglamanin ilerleyen
yas ile birlikte daha da gliglesmesi; gegmis yillarda tutulan
saglik kayitlarindaki eksiklikler ile birleserek (zerinden
gelinmesi gui¢ bir durum ortaya koymaktadir.

Sonug olarak asi bilgisini ve glvenini artirmak amaciyla
iletisim kurarken hedef kitlenin egitim ve saglik okuryazarhgi
dizeyi g6z oninde bulundurulmali, asi okuryazarhginin
genel saglk okuryazarigindan daha farklh boyutlar
oldugu akilda tutularak agik ve anlasilir bir Uslup ile basit
mesajlar verilmeye 6zen gosteriimeli ve anlatilanlarin
dogru bir sekilde anlasildigindan emin olunmalidir. Asi
bilgisinin aracilan olarak saglik hizmeti saglayicilarinin
ve Ozellikle de doktorlarin, agi iletisimi icin 6zel bir egitim
almalan bir bagka faydal yaklasim olacaktir. Farkli
egitim gecmiglerinden gelen farkll popilasyonlara ise
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farkl stratejiler ile yaklagilmasi gerektigi unutulmamalidir
(Michel & Goldberg, 2021).

SONUG

Asi okuryazarh@ ve agsi iletisimi kavramlarini gergek
anlamda ele alabilmek ve hem kendimizi hem de
toplumumuzu daha iyi bir gelecege tasiyabilmek adina
oncelikle bu kavramlar ile iligkili olan tim sosyokulturel,
sosyodemografik ve siyasal faktorlerin irdelenmesi
gerekmektedir. Bu kavramlari  etkileyen faktorler
arasindaki iligkinin tanimlanabilmesi ve dolayisiyla
toplumun yeterli asi okuryazarhig diizeyine erisebilmesi
icin yerel, bolgesel, ulusal ve kiresel anlamda isbirlikgi
ve multidisipliner bir yaklasim ile asi iletisimi Uzerinde
calisiimasi gerekmektedir. Yagllar basta olmak izere farkl
hedef gruplar ile galigirken farkl stratejiler belirleyebilmek
ve dogru agl iletisimini saglayabilmek adina 6zellikle saglik
profesyonellerine agi iletisimi Uzerine egitim verilmesi bu
kapsamda yapilacak en uygun hareketlerden biri olabilir.
Ancak bunlar yapildiktan sonra toplumsal saglik icin en iyi
sonuglar umut edilebilir.
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