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Saglik istatistikleri Yilhigi 2025 Haber Biilteni Degerlendirme Raporu

Turkiye’de Cumhuriyetin ilk yillarindan itibaren koruyucu saglik hizmetleri 6nceliklendirilmis,
asl Uretimi ve asilamaya blyik dnem verilmistir. Osmanlinin son dénemlerinde baslayan asi
dretimi Cumhuriyetin kurulmasiyla ileriye tasinmistir. Hifzissthha Enstitlisi’'niin kurulmasiyla
birlikte, Glkemiz kendi asl ve serumunu Uretebilecek diizeye ulasmis, ancak bu stire¢ 1990’
yillarda kapanmistir. 1930 Umumi Hifzisstha Kanununda asi ve bagisiklama ile ilgili
dizenlemeler, 1960 224 Sayih Saghk Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi ile bagisiklama
hizmetlerinin en (cra yerlere kadar ulastirilmasi ve 1985 Ulusal Asi Kampanyasi sayesinde
Ulke genelinde asi kapsayicilik hizlarinin yikseltiimesi ile asi ile 6nlenebilir hastaliklarin
kontrol ve onlenmesinde blylk mesafeler katedilmistir. Diinyadan c¢icek hastaliginin
eradikasyonu, cocuk felcinden arinmis bir Ulkede dogup buylme, llkemizde neonatal
tetanozun eliminasyonu ve diger asli ile 6nlenebilir hastaliklarin morbidite ve mortalitesinde
%100’e varan oranda dislsin saglanmasi  bagisiklama hizmetlerimizin  toplumsal
kazanimlarinin basinda gelmektedir. Saghk politikalarindaki dénusiimle birlikte saghk
hizmetlerinin ticarilestirilmesi ve kamusal niteliginin zayiflamasi, kamusal sorumlulugun
giderek bireylere aktarilmasi ve yalan-yanlis bilgilerin de dahil oldugu asiri bilgi bollugu
(infodeminin), bagisiklama alanindaki gerilemeye zemin hazirlamistir. COVID-19 pandemisi
ise mevcut kirilganliklari derinlestirerek bagisiklama hizmetlerini son derece olumsuz
etkilemistir [1].

Bu yazinin kaleme alinma nedeni: Yasanmakta olan Kizamik salgini, 2024’de Bogmaca nedenli
cocuk dlimlerinin yaninda Saglik Bakanligi’nin 30.09.2026 tarihinde Saglik istatistikleri Yilhgi
2025 Haber Bilteni’'ninde yer alan asilama oranlarindaki disustir. Tirkiye’de bagisiklama
hizmetlerindeki (gegmisteki basarilar ve kazanimlarla bagdasmayan) olumsuz gidisata iliskin
daha Once defalarca ifade ettigimiz kaygilarimizin gerceklesmis oldugunu, baska bir deyisle
malumun ilant ile karsi karsiya oldugumuzu gostermektedir.

Hastaliklarin Onlenmesi ve Saghgin Korunmasi ile ilgili istatistikler incelendiginde tilkemiz igin
2025 yil asi kapsayicihigr orani Difteri Bogmaca Tetanos asisi 3. dozu icin (DaBT3) %94,
Tlberkiloz asisi icin (BCG) %93, Kizamik Kizamikgik Kabakulak asisi 1. dozu icin (KKK1) % 92 ve
Konjuge Pnémokok asisi (KPA) rapel dozu i¢in %92 olarak bildirilmistir [2]. Ulke genelinde ve
bolgelerin cogunda KKK1 asisi kapsayiciliginin enfeksiyon zincirinin kirilmasi icin gerekli olan
%95 kritik esigin altinda kaldig1 dikkat cekmektedir. KKK2 asisina ait verilerin olmayisi saglikh
bir degerlendirilmeyi de imkansiz kilmaktadir.
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Bolgeler Ozelinde degerlendirildiginde ise kapsayicilik oranlarinda bariz farkhliklar dikkat
cekmektedir. Ozellikle istanbul ilinde DaBT3 asisinda %89, BCG'de %89, KKK1 %88 ve KPA
Rapel asisinda ise %87 gibi diisiik oranlar dikkat cekmektedir. Her hastalik 6zelinde tiim tablo
degerlendirildiginde maalesef toplumsal bagisikligi korumak icin gereken asi kapsayicihk
oranlarinin altinda kalindigi dikkat cekmektedir (Tablo 1) [2].

Tablo 1. iBBS-1’e Gére Asi Kapsayiciligl, (%), 2025 [2]
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Ulkemizde asilama ve asi ile énlenebilir hastaliklarla ilgili veri/bilgi paylasimi gittikce artan
sekilde kisitlanmakta, kanita dayali politika gelistirme ve degerlendirmeden uzaklasiimaktadir
[3]. Bagisiklama hizmetlerinin izlenip degerlendirilmesinde Saglik Bakanhg verilerinin yani
sira uluslararasi saglik kuruluslari olan Diinya Saglik Orgiitii (DSO) ve UNICEF’in paylastigi
Ulkemize iliskin bilgi ve ham verilerle birlikte, Turkiye Nifus ve Saglk Arastirmasi gibi Glkeyi
temsil eden arastirmalar da dikkate alinmaktadir. Nitekim DSO {ilkelerin asilanma oranlarina
iliskin paylasimi; resmi bildirim, uygulayici anketleri, TNSA gibi arastirmalar ve oran
hesaplamasinda kullanilan paydayi gdzeterek DSO/UNICEF tahmini basliklariyla sunmaktadir.
Bu oranlari sunarken de sunulan verilerin glvenilirlik diizeylerine yonelik bir degerlendirme
yapmakta ve asilama oranlarinin glivenilirligini 3 derece lzerinden, ¢ogunlukla 1. derecede
(en dustik olarak) belirtmektedir (Tablo 2). [3]
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Tablo 2. DSO/UNICEF'in Tiirkiye'de segilmis asilarin kapsam tahminlerine iliskin giivenilirlik
dizeyleri, 2021-2025 [4]

2021 2022 2023 2024 2025
HepB 1 * * * * *
DBT3 * % *% * % * *
KKK1 * % * % * % * * %
KKK2 * * *k * * %

DSG/UNICEF, asilama kapsami tahminlerinin giivenilirligini, tahminleri destekleyen ampirik kanitlarin diizeyine gére iic kategoride
degerlendirmektedir. Bu degerlendirme, ulusal makamlar tarafindan bildirilen verilerin kalitesine iliskin bir yargi olmayip tahminlerin mevcut
kanitlarla ne 6lgtide desteklendigini gostermektedir.

*** Yiiksek giivenilirlik: Tahmin; bildirilen asilama verileri (R+), Birlesmis Milletler niifus verileri kullanilarak bagdimsiz bir payda ile yeniden
yapilan hesaplama (D+) ve son iki yil iginde gergeklestirilmis en az bir destekleyici arastirma (S+) ile dogrulanmaktadir.

** Orta giivenilirlik: Tahmin, bu Ug veri kaynagindan en az biri tarafindan desteklenmekte ve diger kaynaklardan elde edilen verilerle
celismemektedir.

* Diigtik giivenilirlik: Tahmini dogrudan destekleyen veri bulunmamakta veya mevcut veri kaynaklarindan en az biri tahminle ¢elismektedir.

Bu siniflandirma, belirli bir olasilik modeline dayanmadigindan tahminler igin giiven araliklari hesaplanamamaktadir. Ayrica yiiksek
giivenilirlik diizeyi, tahminlerin hatasiz oldugu anlamina gelmemektedir.

Saglik Bakanhg’nin DSO’ye bildirdigi verilere gore iilkemizde 41 il Kizamik salginini énlemek
icin gerekli kritik asilama oraninin (%95) altindadir. Kizamik asilamasinda durum gittikge
kotlilesmekte; yalnizca 19 ilde Kizamik 1. doz ile asilamada kritik esik asildigi gorilmektedir.
Bogmaca salginini 6nlemek igin kritik asilama oraninin Gstiinde olan il sayisi ise sadece 32'dir
(Tablo 3).

Tablo 3. Tirkiye’de Toplum Bagisikhgl Saglama Performansi [3]

Ast ’ 2025 | 2024 | 2023 | 2022 | 2021 | 2020 | 2019 2018 2017
b IR 81 81 | 81 | 81 |8 | 81 | 8 | 81 | 8
"l saysi/Dilzey
DBT3 agis1 say| 81 | 81 | 81 | 81 | 81 | 81 | 80 81 79
kapsaminin %80 ve 5
uzerinde oldugu il %| 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 99 100 97
DBT3 agist Sayi| 32 | 49 | 63 | 69 | 44 | 66 | 67 61 55
kapsaminin %95 ve T T T
zerinde oldugu i % 40 | 61 | 78 | 8 |54 |81 | 8 | 75 | 8
Kizamik1 agisi sapy |19 (29 45 40 58 42 58 54 53
kapsaminin %95 ve [ T 1
Gzerinde oldugu il %23 (36 |56 49 | 72 52 72 67 65
Kizamik2 agisi say |40 |40 |39 43 | 41 | o9 20 | 25 33
kapsaminin %95 ve
Uzerinde oldugu il % 49 49 |48 53 | 51 11 16 31 41
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Asilama diizeylerinde cografi esitsizlikler mevcuttur. istanbul, Kizamik ve Bogmaca asilamasi
diizeylerinde disiik iller arasindadir. DSO Avrupa Bélgesinin “Routine immunization summary
(Rutin Bagisiklama Ozeti)— WHO European Region (DSO Avrupa Bbélgesi), 2023”
dokiimaninda yer alan, llkemizde iller diizeyinde Kizamik ve Bogmaca asilamasina iligskin
verilerin toplum bagisikligi icin kritik diizeylerini gosteren haritalar Sekil 1 ve Sekil 2’de
sunulmustur.
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Sekil 2. Turkiye’de illere gore DBT3 ile asilanma durumu, 2023 [3]

Asi kapsayicilik oranlari Subat depremlerinin oldugu 2023 yilinda besli karma asi 3. doz igin
ulke genelinde % 98,8 ve Akdeniz bolgesinde % 100 olarak; KKK1 igin sirasiyla % 95,2 ve
%95,1; Hepatit B 3.doz igin sirasiyla % 100 ve % 99 olarak belirtilirken, 2025 yilinda bu oranlar
altih karma agsi 3. doz igin Ulke genelinde % 94; KKK 1 igin % 92 olarak agiklanmistir. 2023
yilinda agi kararsizligi ve reddi nedeniyle asilanamayanlarin yani sira; depremin yikici, saglik
sistemine ek ylk getirici ve koruyucu saglik hizmetlerinden daha 6ncelikli saghk sorunlarina
yoneltici etkilerine ragmen yiksek asilama oranlari bildirilmistir. Buna karsin, 2025 yilinda
aciklanan asilama oranlarinin 2023'e gére daha dulsik olmasi; asi yaptirmayan veya aslya
erisemeyen nifusu gorindr kilmasi agisindan olumlu bir adim olarak degerlendirilebilir.
Bununla birlikte diinyanin giindemindeki hi¢ asisiz olma- hicbir asiyl yaptirmamis olma (zero
dose) durumundaki cocuklarin sayisina iliskin bir fikir vermesi yoniyle de endise vericidir.
Buglin gelinen noktada, llkemizde asi ile 6nlenebilir bulasici hastaliklara bagli salginlarin
yeniden ortaya ciktigi gorilmektedir. Bunlarin en onemlilerinden biri kizamik salginidir.
Turkiye’de Kizamik Eliminasyon Programi 2003 vyilinda baslatilmig; 2003-2005 yillarinda
ylritilen yogun asilama calismalari sonucunda vaka sayilari belirgin bicimde azalmis ve
2006-2010 doneminde eliminasyon hedefine oldukca yaklasiimistir. Ancak Aralik 2010°da
baslayan salginla birlikte kizamik vakalarinda yeniden artis gériilmustar. Turkiye 2010 yilindan
itibaren, Uglinci dalga Kizamik salgini icindedir ve DSO Avrupa Bélgesi 2023 Kizamik ve
Kizamikgik Raporu’nda Rusya ve Tacikistan’in ardindan en fazla vaka bildirilen Gglinci Ulke
olmustur [5]. Takip eden yillarda 2024’de 1519, 2025’de 219, 2026’da 1127 Kizamik vakasi
Saglik Bakanhgi tarafindan DSO’ye bildirilmistir (Sekil 3) [6,7].
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Sekil 3. Turkiye’de Kizamik vaka sayisinin yillara gére dagilimi, 2000-2026 [6]

Benzer sekilde, Genisletilmis Bagisiklama Programi sayesinde uzun vyillardir oldukga diisik
dizeylerde seyreden bogmaca vakalarinda da son vyillarda belirgin bir artis olmus ve
Bogmacaya bagh olimler bildirilmistir [8].
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Sekil 4. Turkiye’de Bogmaca vaka sayisinin yillara gore dagilimi, 2000-2025 [8]

Ulkemizde uygulanmakta olan Genisletilmis Bagisiklama Programinda 2025 ve 2026 yillarinda
onemli glncellemeler yapilmistir. 2 Nisan 2025 itibariyla gebelere Tdab (Tetanos Difteri
aselliler Bogmaca) asisi uygulanmaya baslanmis; 14 Nisan 2025’te ise bes bilesenli karma asi
yerine Hepatit B bilesenini de igeren alti bilesenli karma asi uygulamasina gegilmistir. Ayrica
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salgin riski nedeniyle KKK asisinin 9. ayda ek doz uygulanmasi sirdirilmuistir. Son olarak, 1
Eylil 2026 tarihinde ¢ocukluk donemi agilama takvimi yeniden glincellenerek sugigegi asisinin
ikinci dozu 48. aya eklenmistir (Sekil 5) [9]. Genisletilmis Bagisiklama Programindaki bu
degisiklikler asi ile 6nlenebilir hastalik salginlarinda artis trendine yoneliktir.

Gebeliginin ikinci veya Uglncl trimesteri sonbahar ve kis aylarina denk gelen gebelere
mevsimsel influenza asisi Onerilmektedir. Ancak Ulkemizde gebelerin aslya (cretsiz
erisebilmesi icin; dncelikle uzman bir hekim tarafindan gebelik durumunu belirten bir rapor
dizenlenmesi ve bu rapora istinaden grip asisinin recete edilmesi gerekmektedir. Bu
uygulama, Turkiye'nin saglik hizmetlerine erisim kosullari g6z 6ninde bulunduruldugunda,
uzman hekime ulasamayan gebelerin influenza asisina erisiminin 6niinde 6nemli bir engel
olusturmaktadir [10].

Ulusal Cocukluk Dénemi Aglama Takvimi (2026%)

oozl 2 | & | & | @ [ 12 | 1B. | 26 | 48. | B
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*1 Eyliil 2026 tarihi itibaryla gincellenmigti

?Hep-B:Hepa tit B Agsi » OPA: Oral Polio Agist
YBCG: Verem Agsi » KKK: Kzamik, Kizamikgik, Kaba kulok Ags:
YKPA: Konjuge Pndmokok Ags: » Hep-A: Hepatit A Agsi
5 DaBT-IPA-Hib-Hep B: Difteri, aselliler Bodmaca, Tetanes,  » Td: Erigkin Tetonos di fler] Asist
ina ktif Polio, Hemofilus influe nza tip b, Hepo tit B Agis:  Ropel: Pekistirme Doz Agisi

Sekil 5. Cocukluk Cagi Genisletilmis Bagisiklama Programi [9]
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DSO, HPV ve Rota viriis asilarinin ulusal bagisiklama programlarina dahil edilmesini
onermektedir. Buna karsin, s6z konusu asilar Tiirkiye’de halen ulusal asi takvimi kapsaminda
uygulanmamaktadir [1].

HPV iliskili rahim agzi kanseri eliminasyon hedefi dogrultusunda 9-14 yas ¢ocuklarin %90’i
asilanmalidir. HPV asisinin takvime alinmamasi bu hedefin 6niinde bir engel olup asinin
pahali olmasi nedeniyle daha gok ihtiyaci olan kisiler bu asiya daha az ulasabilmektedir. HPV
asisinin takvime alinmasi bu anlamda hakkaniyeti de saglayacak bir uygulama olacaktir. Son
yillarda HPV asisinin asI takvimine alinacagl demeclerine ragmen gectigimiz ay Saglik Bakani
Sn. Dr. Kemal MEMISOGLU’ nun aciklamalari kamuoyunu saskinliga ugratmistir. Ciinkii yaygin
HPV asilamasiyla rahim agzi kanseri olgularinin azalmasi tiim dinyada oldugu gibi Glkemiz
icin de bilimsel bir gergekliktir.

Nifus ve Saglik alaninda bes yilda bir gergeklestirilen, sonuncusu 2018 yilinda yayimlanan
Turkiye Nifus Saglik Arastirmasi Raporu’na gore tlkemizde tam asili ¢cocuk (asi takviminde 1
yasina dek tiim asilarin uygulanmis oldugu 12-23 aylik ¢cocuk) orani %66,9’dur. Diger bir
deyisle gocuklarimizin yaklasik tgte biri tam asili degildir. Hi¢ asilanmayan ¢ocuk orani ise
%2,2’dir. Bu oran vyillik canli dogum sayisi Gzerinden degerlendirildiginde yaklagik 27.500
cocuga karsilik gelmektedir. Turkiye’de “asilanmama” olgusunun énemli bir kismi, bagisiklama
hizmetlerine erisememe; baska bir deyisle saglik sistemi orglitlenmesi ve hizmet sunumuna
iliskin yapisal etmenlerle iliskilendirilebilir. Birinci basamak saglik hizmetlerinin aile hekimligi
uygulamasiyla birlikte bolge temelli ve topluma dayali bir model yerine kayith nifus (liste)
temelli ve basvuru odakli bir sunuma yonelmesi, asilama kapsaminin istenen diizeye
ulagsmasini zorlastiran unsurlardan biri olarak degerlendirilmektedir. Bunun yaninda
donemsel asi tedarikinde yasanan aksamalar, saglik hizmetlerine erisim giglikleri ve T.C.
kimlik numarasinin bulunmamasi, mevsimlik tarim isciligi veya saghk kurulusu disinda dogum
gibi nedenlerle ortaya c¢ikan kayit disilik da asilanmama durumuna neden olabilmektedir
(Sekil 6. Tlrkiye’de Asilanmama Durumu).
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Asilatmama
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Sekil 6. Turkiye’de Asilanmama Durumu [1]

Asilanmama durumunun daha sinirh  bir boélimini ast kararsizhgr ve asi reddi
olusturmaktadir. Tlrkiye’de de kiresel egilimlerle benzer sekilde, asi reddi asi kararsizlig
spektrumunun en u¢ noktasinda yer almakta ve gorece disik siklikta goriilmektedir.
Turkiye’de asi kararsizligi ve asi reddinin arttigina iliskin gesitli degerlendirmeler bulunmasina
karsin, bu olgularin giincel diizeyini ortaya koyan dizenli ve ayrintili resmi veriler sinirlidir.
Kamuya acik resmi kaynaklarda en son 2017 yilinda yaklasik 23 bin asi reddi vakasi bildirildigi
gorilmektedir. Glincel duruma iliskin veriler paylagilmamaktadir. Buna karsilik, cocukluk ¢agi
bagisiklamasinda asi kararsizligi ve reddinin sikligi ile iliskili etmenleri inceleyen bir meta-
analizde asi kararsizhgr sikhgr %15, asi reddi sikhgl ise %3 olarak bildirilmistir [11]. Ayni
calismada asi kararsizliginin 6zellikle Orta Anadolu’da daha belirgin oldugu; vyanlis
bilgilendirme, saglik calisanlarina duyulan glivensizlik ve sosyoekonomik esitsizliklerle iliskili
oldugu belirtilmistir [1].

Ebeveynler asi konusunda bilgi almak igin en sik saglk ¢alisanlarina bagsvurmakta (%89,5),
internet ve sosyal medya ise daha sinirh olglide kullaniimaktadir (%24,2). Saglik
¢alisanlarindan alinan bilgiden memnuniyetin daha duisuik asi kararsizhigiyla iliskili olmasi,
hekimlerin kanita dayal bilgi sunmasi ve etkili iletisim kurmasinin énemini géstermektedir
[12].

Sonucta bagisiklama hizmetlerinde kazanimlarimizin kaybina yol agan siire¢ tesadifen
gelismemistir. Asilanmama olgusu ve asi ile 6nlenebilir hastalik salginlarinin buglinki
boyutuna ulasmasi kisa siireli bir gelisimin sonucu olmayip, saglik alaninda yillar icinde
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yasanan paradigma degisimleri ve bu degisimlere eslik eden cesitli kirllma noktalariyla

iliskilidir [1].

Paradigma degizimi

Socumbslugun bamudan

Onam htwme-verme-

Ticerilegtirme politk Bireye transfer baginma
Inteksialik Alle Hekiove- liste higisi 2008- Pandenmik Grip
M Ocak 1980 2005 o) mptlmerar

Seg !tk Mudorigo-
ASPIM. Aileyi (hmal ile
suglanma

2013-2014

Sapk tedbirt- kolhek
glokyle syl yepma
20112034

Ayt hararszidi oy reddi

KW aplamays tocunke
haidu-h::'nk

SB-TTB- MHP 3 ayn

Yokook yarpryn iz
yasa teblifi iglem

géemedi

Sekil 7. Turkiye’de Bagisiklama Hizmetlerinde Paradigma Degisikligi [1]

Tdm bu kilometre taslarinin yani sira COVID-19 pandemisi sirasinda asilarla ilgili tartismalarin
yogunlasmasi, asi kararsizligi ve asi reddinin artmasina katkida bulunmus; bu siire¢ cocukluk
cagl bagisiklama hizmetlerini diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de olumsuz etkilemistir. DSO ve
UNICEF verilerine gbére 2023 yilinda asilama hizmetlerindeki toparlanma ivme kaybetmis ve
pandemi 6ncesi doneme kiyasla 2,7 milyon daha fazla ¢ocuk eksik asili kalmistir [1].

Tdm bu kanita dayali gerceklige dayanarak:

Saghk Bakanligi’'na ¢agrimiz:

e Agsilar, her bireyin bulasici hastaliklardan arindirilmis bir ortama dogmasini ve
yasamasini saglar. Asilanma bir haktir, bagisiklama hizmetleri sunumu araciligiyla
odevlisi devlettir. Bagisiklama hizmetlerinin daha fazla asinmaya ugramasina izin
verilmeksizin politik istek ve irade gosterilmelidir. Bu baglamda sosyal devletin geregi
olan hak temelli yaklasim benimsenmeli ve sergilenmelidir.
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Ulkemizde 1985 asi kampanyasi deneyimi gz dniinde bulundurularak, bagisiklama
hizmetlerine motivasyonu glglendirecek, yonetim ve toplumun her kesimi ve
kademesinde bagisiklama farkindahgini artiracak bir asi kampanyasi baslatiimalidir.
Ulkemizin kendi asisini iretebilmesi icin gerekli teknolojik altyapi, donanim ve
istihdam kamu eliyle saglanmalidir.

Asi tedarikinde zaman zaman yasanan sorunlara bagli asi olmayisinin bakanlik
birimlerinin es gidim halinde galismasi ile dogru ve zamaninda planlamayla 6niine
gecilmelidir. Dahasi, s6z konusu asi tedarik sorunlarini yenebilmek adina da
Hifzissihha ruhu canlandirilarak yerli asi Gretimi calismalari desteklenmelidir.

DSO’niin énerdigi ancak lilkemizde GBP’ye alinmayan HPV, Rota viriis ve 2025 yilinda
onerilere eklenen RSV asilarinin takvime alinmasiyla hakkaniyet saglanmaldir.
Gebelerin mevsimsel influenza asisina erisimi kolaylastirilmali; asiya Ucretsiz erisimin
ontnde engel olusturan uzman hekim tarafindan verilen “gebelik durumunu belirten
saghk raporu” kosulu kaldirilarak tiim gebelerin asiya esit ve kolay erisimi
saglanmalidir.

Ulkemizde asilama ¢alismalarinin merkezinde Aile Hekimligi Sistemi (Birinci Basamak)
yer almaktadir. Niifus Tabanli izlem ile her bebek, cocuk ve gebe birey, kayitli oldugu
aile hekimi ve aile sagligi calisani tarafindan asi takvimi dogrultusunda izlenir. Asilama
oranlari, aile hekimlerinin negatif performans kriterleri arasinda yer alir. Bu durum,
birinci basamagin siki bir asi takibi yapmasini saglamak amaciyla diizenlendiyse de asi
tereddiiti ve reddi boyutunda aile hekimlerine bir sorumluluk yiklememektedir.
Asilamaya kararsiz kalanlar ya da reddedenlerin basta olmak lzere, asi ile 6nlenebilir
hastaliklara duyarh olanlarin saghk kapasitelerinin en Ust dizeyine ulasma haklarini
gerceklestirme olanagi zedelenmektedir. Asi kararliigini gelistirmek yerine asi reddine
odaklanmis yonetim anlayisinin sonucu olarak sahada calisan aile hekimlerini aileler
karsisinda caresiz/yetkisiz de birakmaktadir. Basta toplum saghgini korumak adina
hekimler ve saglik emekgilerini de koruma sorumlulugu ile bu konuda 6zenli bir
mevzuat hazirlanmalidir.

Asi kapsaminin distk oldugu illerin biylik bir kismi ilkemizin sosyo ekonomik agidan
dezavantajli olan bolgelerimizdedir. Bu illerde bagisiklama hizmeti sunumunda birinci
basamak saglik hizmetlerinin kalici ve yapisal sorunlari (aile hekimlerinin ve aile saghk
calisanlarinin sik degismesi, hizmetin sirekliliginde olan kesintiler) ile bdlgenin
kiltlirel ozelliklerinin dikkate alinmasi ve boylece bagisiklama hizmetlerinde kilit
onemde olan gliven iliskisi insasi saglanmahdir.
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Asi ve bagisiklama hizmetlerini diizenleyecek mevzuatta; bagisiklama hizmetlerinin
orgltlenme ve yonetimi ile beraber, bagisiklama hizmetlerinde gorev alan saglik
calisanlarinin, asi yaptirmak isteyen kisi ve ebeveynlerin sorumluluklari acikca ifade
edilmelidir.

Surekli mesleki gelisim kapsaminda egitimlerle hekimler ve saglk emekgilerinin
bagisiklama hizmetleri ile ilgili kapasitesi gelistirilmelidir. Bagisiklama hizmetleri; saghk
hizmetlerinin sunulma silirecinde, tip faklltesi hastaneleri, egitim arastirma
hastaneleri, sehir hastaneleri ve devlet hastanelerine de entegre edilmelidir, yasam
boyu gereksinimleri karsilamak Ulzere, her yerde erisilebilir hale getirilmelidir. Basta
birinci basamak olmak Uzere tim basamaklarda, tim hekimler ve saglk emekgilerini
destekleyen kitlesel iletisim kampanyalari strekli kilnmalidir. Bu sayede asilar, asi
uygulamalari ve asi kararsizligina yaklasim (asi iletisimi) konularinda strekli egitim
verilmeli, sahada kullanilabilecek pratik rehberler hazirlanmalidir.

Asi kararsizhigini ve reddini besleyen infodemi kaynaklari ve araglari izlenmeli ve
bunlara gerekli yaptirim uygulanmalidir. Dijital medyadaki infodemiye karsi halkin ve
birinci basamak saglik calisanlarinin glivenli bilgilere, Glkemizde asi ile 6nlenebilir
hastaliklar ve bagisiklama hizmetlerinin kapsayiciligi stirveyansi verilerine ulasabilmesi
saglanmalidir. Bu baglamda bagisiklama hizmetlerine iliskin dogru bilgilerin yer aldigi
bir web sitesi veya uygulama olusturulabilir.

Her gebenin izlemi sirasinda yiiz yliize saghk egitimi ile bagisiklama hakkinda bilgi
verilmelidir. Gebe Bilgilendirme Sinif egitimlerinde asilarin tarihsel basarilari, cocukluk
donemi asilarinin neden yapildigl, yapilma zamani, asi sonrasi yasanabilecek yan
etkiler, yan etkilerin gbzlenmesi durumunda ailelerin ne yapmasi gerektigi vb. bilgilere
yer verilmelidir.

Asi ile onlenebilir hastalik verileri ve asi oranlari agik olarak uygun bir dille Saglik
Bakanliginin web sitesi lzerinden halk ile paylagilmalidir. Vaka artisi durumlarinda
astlarin 6nemi tekrar hatirlatilmahdir.

Asi kararliligini gelistirmek hususunda basta saglik emek meslek orgitleri olmak Uzere
tim kurum (Milli Egitim Bakanligi, Diyanet isleri Baskanlig gibi) ve kuruluslarla
(Uluslararasi, ulusal sivil toplum kuruluslari) ve yerel yonetimlerle is birligi halinde
calisiimali ve gerecek hayatta somutlasmak tizere eylem planlari olusturulmaldir.

Hekimlerimize ¢agrimiz:

Bagisiklama hizmetlerinin insanhga verdigi s6zi tuttugu; milyonlarca 6limi onleyip,
milyarlarca yasam yili kazandirdigi bilinciyle her hekim asi savunucusu olmalidir.
Kisilerin hekimler ve saglik emekgilerinden aldigi bilgilerin asilanma kararindaki blytk
etkisini goz 6nlinde bulundurularak, rol model olma acisindan, hekimler dncelikle
kendileri asilanmali ve yakinlarini asilatmalidirlar.

HALK SAGLIGI UZMANLARI DERNEGI
Korkut Reis Mah. ilkiz Sok. Aksoy is Merkezi No:17/2 Cankaya/ANKARA
Tel: 0 555 9920332
www.hasuder.org genelsekreterhasuder@gmail.com



http://www.hasuder.org/
mailto:genelsekreterhasuder@gmail.com

HALK SAGLIGI UZMANLARI DERNEGI

e Hekimlik meslegi icrasinda bagisiklama oykilsine yer vermeli, gereksinim duyulan
aslyl onermeli, asi kararsizligi veya reddi olgusuyla karsilasildiginda kanita dayali
uygun bilgiyi uygun iletisim akisiyla sunulmaldir.

Halkimiza yonelik ¢cagrimiz:

e Asi ile oOnlenebilir bulasici hastaliklarin tehdidinin farkinda olunarak kendimizi,
¢ocuklarimizi, anne ve babalariniz, kardeslerinizi ve yakinlarimizi asilatmaliyiz.

e Yasam alanlarimizda (okulda, iste, mahallede, her yerde) toplumun %95’
astlandiginda geri kalan %5’i de bulasici hastaliga karsi korunmus olmaktadir. Bu
durum bagisiklama hizmetlerine 6zgli bir dayanisma ornegi ve oOzelligidir. Asi ile
yakinlarimiz, komsularimiz dahil tim Ulke ¢ocuklarinin ve yetiskinlerin, 6zellikle risk
altindaki kisilerin bulasici hastaliklara yakalanmalari ve 6lmelerini engelleriz.

e Agsilarla ilgili hekimler ve saglik emekgilerine danismali; basta Saglik Bakanlig iletisim
kanallari, TTB ve Tipta Uzmanlik Dernekleri agiklamalari, kaynaklari ve iletisim
kanallari, DSO/UNICEF gibi uluslararasi saghk kuruluslarinin acgiklamalarini dikkate
almak ¢ok 6nemlidir.

HASUDER Bulasici Hastaliklar Calisma Grubu adina Prof.Dr. Muzaffer Eskiocak, Dr.Ogr.Uyesi
Bahar Marangoz ve Uzm.Dr. Selen Giirsoy Turan tarafindan hazirlanmistir.
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