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ÖZ

Amaç: Human papillomavirus (HPV); dünya çapında en sık cinsel yolla bulaşan viral enfeksiyondur, 
servikal kanserin nedenidir ve bunun dışında birçok malign ve benign hastalığa neden olmaktadır. Etkili 
bir aşısı olmasına rağmen, aşılama oranları hâlen istenilen düzeyde değildir. Bu kesitsel çalışmada, pedi-
atri hekimlerinin HPV aşısı ile ilgili bilgi ve tutumlarının araştırılması amaçlanmıştır. 
Yöntem: Hastanemizde çalışmakta olan pediatri hekimlerine HPV hastalığı ve aşısı ile ilgili 18 sorudan 
oluşan anket yüz yüze uygulandı. Ankette demografik özellikler, pediatri alanındaki çalışma süresi ve 
HPV hastalığı ve aşısı ile ilgili bazı soru ve önermeler yer aldı.
Bulgular: Araştırmaya 147 pediatri hekiminden 98’i katıldı (ulaşılabilirlik %66,6). Katılımcıların yaş ortan-
cası 30,5 yaştı (min-maks: 25-66) ve çoğunluğunu kadınlar oluşturuyordu (%70,4). Görev dağılımına 
bakıldığında, 54’ü (%55,1) asistan hekim olarak çalışıyordu. Katılımcıların 15’i (%15,3) HPV aşısını yap-
tırmıştı. Aşı ile ilgili sorular irdelendiğinde, katılımcıların 93’ü (%94,9) aşının ulusal aşı takviminde olma-
dığını, 63’ü (%64,3) aşının önerilmesi gereken yaşı, 83’ü (%84,7) aşının hangi cinsiyete uygulanabilece-
ğini biliyordu. HPV aşısı 59 (%60,2) katılımcı tarafından daha önce önerilmişti. Aşıyı önermeyen katılım-
cılara nedenleri sorulduğunda, en sık aşı ile ilgili yeterli bilgi düzeyinde olmama (%14,3), endikasyon 
dâhilindeki hasta ile karşılaşmama (%14,3) yanıtları alındı. Aşılı olan hekimlerin aşıyı önerme oranları aşı 
yaptırmayanlara göre istatistiksel anlamlı olarak yüksek saptandı (p=0,028). Mesleki deneyim ile daha 
önce aşıyı önerme ve HPV aşılarının ismini bilme durumu arasında istatistiksel anlamlı bir sonuç elde 
edilemedi (sırasıyla p=0,316, p=0,414). 
Sonuç: Çalışmamızda, HPV aşılamasına yönelik tutum genel olarak olumlu olsa da Türkiye’de daha 
yüksek HPV aşısı kapsama oranlarına ulaşmak için hem çocuk doktorlarına hem sağlık çalışanlarına ek 
eğitim verilmelidir.
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ABSTRACT

Objective: Human papilloma virus (HPV) infection is the most common sexually transmitted viral infection 
worldwide. It  is the cause of cervical cancer, and also causes many malignant, and benign diseases. Although 
it has  an effectual vaccine, vaccination rates are still at an undesired level. In this cross-sectional study, it was 
aimed to investigate the knowledge and attitudes of pediatricians about HPV vaccine.
Method: A questionnaire consisting of 18 questions about HPV disease and vaccine was applied  to 
pediatricians working in our hospital via face-to-face interviews. Demographic characteristics, duration 
of their working in the field of pediatrics, and some questions and suggestions about HPV disease and 
vaccine were included in the questionnaire.
Results: Ninety-eight  (66.6%) out of 147 pediatricians participated in the questionnaire survey..The 
median age of the participants was 30.5 years (min-max: 25-66), and they were consisted mostly 
(70.4%).of  female pediatricians. In terms of distribution of their academic positions, 54 (55.1%) of them 
were working as pediatric residents. Only 15.3% of the participants had  received  HPV vaccine. When 
questions about the vaccine were analyzed, 94.9% of the participants knew that the HPV vaccine was 
not included in  the national vaccination schedule, 64.3% knew the recommended vaccination age, and 
84.7% knew that application gender of the vaccine. Some ( 60.2%) participants recommended HPV 
vaccine to their patients. When pediatricians were asked why they did not recommend the vaccine, 
according to their responses, the most important factor was the fact that had not sufficient knowledge 
about the vaccine  (14.3%) and had not encountered  a patient within the indication (14.3%).The vacci-
ne recommendation rates of the vaccinated physicians were statistically significantly higher than unvac-
cinated physicians (p=0.028).There was no statistically significant difference  between medical experi-
ence and recommendation for HPV vaccine beforehand and knowing the names of HPV vaccines 
(p=0.316, p=0.414, respectively).
Conclusion: Although the overall attitude towards HPV vaccination was generally positive in our study, 
additional training  should be provided to both pediatricians and healthcare professionals in order to 
achieve higher HPV vaccination coverage rates in Turkey.
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GİRİŞ

Human papilloma virüs (HPV) Papillomaviridae 
ailesinde yer alan bir DNA virüsüdür. Çok sayıda 
serotipi olan HPV’nin en sık belirlenen onkojenik 
tipleri HPV-16 ve HPV-18’dir. Serotip 31, 33, 45, 
52 ve 58 ise daha az karşılaşılan onkojenik tip-
lerdir. Anogenital siğillerin yaklaşık %90’ından ise 
HPV-6 ve HPV-11 sorumludur.1 Genital HPV en-
feksiyonları dünyada cinsel yolla bulaşan en yay-
gın hastalıklardan biri olup, prekanseröz zemin 
oluşturmaları nedeni ile önemlidir.  Dünya çapın-
da serviks kanseri kadınlar arasında en sık görülen 
3. kanser türü olup, yılda yaklaşık 569.000 kişide 
görülürken, yaklaşık yarısı serviks kanserine bağlı 
olarak yaşamını kaybetmektedir.2

Piyasada bulunan HPV aşıları HPV enfeksiyonun-
dan kaynaklanabilecek kanserlere karşı güvenli bir 
şekilde koruyucu etki göstermektedir. Çeşitli ça-
lışmalar hem erkekleri hem kadınları aşılamanın 
HPV enfeksiyonunu azaltmada yalnızca kadınları 
aşılamaktan daha yararlı olduğunu göstermiştir.3 

HPV tip 6, 11, 16, 18 tiplerini kapsayan kuadriva-
lan aşı Gardasil® 2006 yılında Gıda ve İlaç Dairesi 
(Food and Drug Administration, FDA) tarafından 
onaylanmıştır. HPV tip 16 ve 18 tiplerini kapsayan 
bivalan aşı Cervarix® 2009 yılında onay almıştır. 
En son 2014 yılında ise HPV 6, 11, 16, 18, 31, 
33, 45, 52 ve 58 tiplerini kapsayan Gardasil 9® 
9-26 yaş arasındaki hem kızlar hem erkekler için 
onaylanmıştır. Ülkemizde ise tüm bu aşılar 2007 
ve 2017 yıllarında ruhsat almışlardır. Birçok ül-
kenin ulusal bağışıklama programında yer alıyor 
olmasına rağmen, ülkemizde HPV aşısı ulusal ba-
ğışıklama programında yer almamaktadır.

HPV aşılarının cinsel yaşam başlamadan önce uy-
gulanması ideal yaklaşım olarak kabul görmüştür. 
Her ülke aşılama programlarını kendi verilerine 
göre belirlemektedir. Türkiye’de ise aşılar 9-26 
yaşlar arasında yapılmak üzere lisans almıştır.

Pediatristlerin HPV enfeksiyonu ve aşıları hakkın-
da yeterli bilgiye sahip olması ve bu konudaki son 
gelişmeleri izlemeleri aşıyı önerme noktasındaki 
pozisyonları gereği, aşılamanın yaygın uygula-
nabilmesi adına önemlidir. Bu çalışmanın amacı, 
Sağlık Bilimleri Üniversitesi (SBÜ) İzmir Tepecik 

Eğitim Araştırma Hastanesi Çocuk Sağlığı ve Has-
talıkları Kliniğinde görev yapmakta olan hekimle-
rin HPV enfeksiyonu ve aşılaması ile ilgili bilgi dü-
zeylerinin ve HPV aşılaması ile ilgili tutumlarının 
değerlendirilmesidir.

MATERYAL VE METOT

Hastanemizde farklı akademik derecede toplam 
147 hekim görev yapmaktadır. Çocuk Enfeksiyon 
Hastalıkları Kliniği tarafından hazırlanan ve 18 so-
rudan oluşan ankete katılım için tüm hekimler da-
vet edildi. Ankette demografik özellikler, tıp fakül-
tesinden mezuniyet yılı, pediatri alanında çalışma 
yılı, unvan, HPV hastalığı ve aşısı ile ilgili bazı bilgi-
leri içeren sorular (HPV aşısının ulusal bağışıklama 
programında yer alıp almadığı, HPV aşısının hangi 
cinsiyete ve yaş aralığında  uygulandığı, HPV aşı-
sının kimler tarafından önerilmesi gerektiği, HPV 
aşısını daha önce önerip önermediği, önermedi 
ise nedenleri, aşılamanın hangi hastalıklardan ko-
ruduğu, piyasadaki aşıları bilip bilmediği ve bili-
yorsa isimleri), katılımcının aşılı olup olmaması ve 
aile fertlerinin HPV ile aşılanma durumu yer aldı. 
Anket araştırıcılar tarafından katılımcılara yüz yüze 
uygulandı. Çalışmaya hastanemizin Girişimsel Ol-
mayan Araştırmalar Etik Kurulu tarafından onay 
alındıktan sonra başlandı (2020/13-17). Araştır-
maya katılan gönüllü hekimlerin onamı alındı.

Elde edilen anketler bilgisayar ortamında IBM SPSS 
Statistics (Windows, Version 24.0. Armonk, NY: 
IBM Corp) programına aktarılarak verinin analize 
hazırlanması süreci araştırmacılar tarafından ya-
pıldı. Değişkenlerin normal dağılıma uygunluğu 
görsel (histogram ve olasılık grafikleri (PP Plot)) ve 
analitik yöntemlerle (n>50 olduğu için Kolmogo-
rov-Smirnov testi ile) incelendi. Tanımlayıcı veriler, 
kategorik değişkenler için sayı ve yüzde olarak, 
sürekli değişkenler için ortalama±standart sapma, 
ortanca (minimum-maksimum değerleri) verilerek 
yapıldı. Elde edilen normal dağılıma sahip para-
metreler bağımsız iki grup arasındaki karşılaştırma-
lar bağımsız gruplarda t testi (Independent samples 
t-test), normal dağılım göstermeyen parametreler 
Mann-Whitney U testi ile karşılaştırıldı. Kategorik 
değişkenler için karşılaştırmalar Pearson ki-kare 
testi, 2x2 düzende Fisher’in kesin testi kullanılarak 
yapıldı. İstatistiksel anlamlılık p<0,05 olarak alındı.
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BULGULAR

Araştırmaya davet edilen 147 hekimin 98’i ça-
lışmaya katılmayı kabul etti ve ulaşılabilirlik oranı 
%66,6 hesaplandı. Araştırmaya katılan hekimlerin 
yaş ortancası 30,5 yıldı (min-maks 25-66) ve çoğu 
kadınlardan (%70,4) oluşuyordu. Katılımcıların 
%55,1’i asistan doktor, %32,6’sı pediatri uzmanı, 
%9,2’si doçent, %3,1’i profesör olarak görev yapı-
yordu. Hekimlikteki mesleki tecrübe süresi ortan-

ca 6 yıl (min-maks 1-41), pediatri alanındaki mes-
leki tecrübe süresi ise ortanca 4 yıldı (min-maks 
3 ay-37 yıl). Hekimlere HPV aşısı ile ilgili yönel-
tilen sorular sonucunda katılımcıların %94,9’unun 
HPV aşısının ulusal bağışıklama programında yer 
almadığını, %64,3’ü önerilen yaşı, %84,7’si her 
iki cinsiyete de uygulanabileceğini biliyordu. Pi-
yasada bulunan aşıları bildiğini belirten kişilerin 
(%55,1) yalnızca %24,5’i piyasadaki iki aşının is-
mini doğru olarak yanıtladı. Katılımcıların %60,2’si 
daha önce HPV aşısını önermişti ve %15,3’ü de 
kendisi de aşı yaptırmıştı (Tablo 1). HPV aşısı ile 
aşılı olan hekimlerin cinsiyet dağılımına bakıldı-
ğında, yalnızca biri (%6,6) erkek diğerleri kadındı 
(%93,4) . Aşı yaptıran 15 kişinin 8’i (%53,3) pe-
diatri uzmanı, 6’sı (%40) pediatri asistanı ve biri 
(%6,3) eğitim görevlisidir. Katılımcıların %39,8’i 
HPV aşısını daha önce hiç önermediğini belirtmiş-
tir. Aşıyı önermeyen katılımcılara nedenleri sorul-
duğunda, en sık aşı ile ilgili yeterli bilgi düzeyinde 
olmama (%14,3), endikasyon dâhilindeki hasta ile 
karşılaşmama (%14,3) ve pahalı olması nedeni ile 
önerememe (%7,1) yanıtları alındı (Tablo 2). Ka-
tılımcılara HPV enfeksiyonunun neden olabileceği 
hastalıklar sorulduğunda, %94,9’u serviks kan-
serine neden olduğunu biliyordu, ancak yalnızca 
%25,5’i baş-boyun kanserlerinin de HPV ile ilişkili 
olduğunu bilebilmişti. (Tablo 3). Daha önce HPV 
aşısını önerenler ve önermeyenler arasında aşıla-
manın koruduğu hastalıkları bilme açısından ista-
tistiksel anlamlı fark yoktu.

HPV aşısını yaptıran katılımcıların (n=15, %15,3) 
aşıyı yaptırmayanlara (n= 83, %84,7) göre HPV 
aşısını daha sık önerdiği saptandı ve aradaki fark 
istatistiksel olarak anlamlıydı (p=0,028). Piyasa-
daki HPV aşılarını bilen hekimlerin (n=54, %55,1) 
aşıyı daha sık önerdikleri dikkati çekti, aradaki fark 

Tablo 2. Daha önce HPV aşısı önermeyen hekimlerin aşıyı önermeme nedenleri. 

Aşıyı önermeme nedenleri n %

Kendimi aşı ile ilgili yeterli bilgi düzeyinde hissetmiyorum. 14 14,3

Endikasyon dâhilindeki hasta ile karşılaşmadım. 14 14,3

Pahalı olduğunu düşünüyorum. 7 7,1

Sosyal etiketlenmeye neden olabileceğini düşünüyorum. 3 3,1

Korunmasız ve erken yaşta cinsel ilişkiye teşvik edebileceğini düşünüyorum. 2 2

Aşılama çok eşliliği özendirebilir. 2 2

Aşının yan etkileri olabilir. 1 1

Diğer 7 7,1

Tablo1. Katılımcıların özellikleri ve aşı ile ilgili bazı soru-
lara verdikleri yanıtlar. 

Özellikler

Yaş (yıl)* 30,5 (25-66)

Cinsiyet (kadın)** 69 (70,4)

Hekimlikteki mesleki deneyim (yıl)* 6 (1-41)

Pediatrideki mesleki deneyim (yıl)* 4 (3 ay -37 yıl)

Unvan**

    Asistan 54 (55,1)

    Uzman 32 (32,6)

    Eğitim görevlisi 12 (12,3)

HPV aşısı ulusal takvimde yer alıyor mu? 
(Evet) ** 5 (5,1)

HPV aşısı hangi yaş aralığına yapılır?
(>9 yaş)** 63 (64,3)

HPV aşısı hangi cinsiyete uygulanabi-
lir?**

     Kız
     Her iki cinsiyet

83 (84,7)

15 (15,3)

Piyasada bulunan HPV aşılarını biliyor 
musunuz? (Evet)** 54 (55,1)

Şimdiye kadar HPV aşısı önerdiniz mi? 
(Evet)** 59 (60,2)

HPV aşısı oldunuz mu? (Evet)** 15 (15,3)

 *Ortanca (min-maks), **sayı (yüzde)
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Tablo 3. Katılımcıların aşı önerme durumuna göre HPV’nin 
neden olduğu hastalıklar ile ilgili önermelere verdiği 
doğru yanıtlar.

Aşı öneren     
(n=60)  
(n, %)

Aşı 
önermeyen  
(n=37)  
(n, %)

p

Kadın genital siğilleri  53 (88,3) 31 (83,8) 0,523

Erkek genital siğilleri 45 (75) 28 (75,7) 0,940

Servikal intraepitelyal 
neoplazi (CIN) 

54 (90) 36 (97,3) 0,177

Serviks kanseri 59 (98,3) 34 (91,9) 0,121

Anal ve vulvo vajinal 
kanserler 

41 (68,3) 27 (73) 0,628

Penil kanser 37 (61,7) 23 (62,2) 0,961

Baş-boyun kanserleri 13 (21,7) 12 (32,4) 0,239

istatistiksel olarak anlamlıydı (p=0,031). Mesleki 
deneyim ile daha önce aşıyı önerme ve HPV aşıla-
rının ismini bilme durumu arasında istatistiksel an-
lamlı bir sonuç elde edilemedi (sırasıyla p=0,316, 
p=0,414).

TARTIŞMA

Başta servikal kanser olmak üzere birçok kanserin 
gelişiminde rol oynadığı düşünülen HPV enfeksi-
yonu aşı ile önlenebilmesi nedeni ile önemlidir. 
Ancak, ülkemizde ulusal bağışıklama programın-
da yer almaması nedeni ile hekimlerin önerileri 
doğrultusunda uygulanmaktadır. Hekimlerin öne-
risinin yapılan çalışmalarda, ailelerin aşılama kara-
rını etkileyen en önemli etken olduğu belirtilmiş-
tir.4  Çalışmamızda, hekimlerin %60,2’si daha önce 
HPV aşını önermişti ve bu oran hekimler arasında 
karşılaştırmalı yapılan bir çalışmadaki pediatri he-
kimlerinin önerme oranları ile benzerdi.5 Yapılan 
çalışmalarda, hekimlerin HPV aşısını önermedeki 
tutumlarının bilgi yetersizliği ile ilişkili olduğunu 
bildiren çalışmalar vardır.6-9 Aksine çalışmamızda, 
katılımcıların çoğunun HPV aşısı ile ilgili bilgi dü-
zeyi açısından kendisini yeterli gördüğü, yalnızca 
%14,3’ünün kendisini yetersiz hissettiğini belirtti-
ği saptanmış ve yeterlilik oranı  diğer çalışmalara 
göre yüksek oranda bulunmuştur.10

Ülkemizin sosyoekonomik durumu göz önünde 
bulundurulduğunda, ulusal bağışıklama progra-
mında yer almayan HPV aşısının maliyeti ailelerde 
çekinceye neden olmaktadır. Ülkemizde piyasa-
da bulunan Gardasil®’in doz başı fiyatı 584,78, 
Cervarix®’in ise 452,46 TL’dir. Çeşitli çalışma-
larda, pahalı olduğu için önerilmeme ilk sırada 
yer alırken, çalışmamızda %7,1 ile 3. sırada yer 
alıyordu. Literatürden farklı olarak çalışmamızda, 
hekimlerin gerek kendilerine gerekse hastalarına 
aşı önermeleri konusunda aşının maliyetinin daha 
az öneme sahip olduğu dikkati çekmiştir.11-13 Ül-
kemizde yapılan birçok anket çalışmasında, HPV 
aşısının hekimler tarafından sıklıkla önerildiği gö-
rülmekle birlikte, kişinin kendisine aşıyı yaptırma 
oranının genellikle daha düşük olduğu dikkat 
çekmektedir.14-16 Bizim çalışmamızda ise, katı-
lımcıların %15.3’ü HPV aşısını yaptırmıştı ve yine 
%84,7’si çocuğunu da aşılamayı planlıyordu. Bek-
lendiği üzere aşı yaptıran hekimlerin aşıyı daha 
fazla önerdiği saptanmıştır.

Hekim adayları arasında yapılan bir çalışmada, 
HPV ile aşılanma oranı %2 olarak bulunmuştur.17 
Yine ülkemizde yapılan 147 hekim katılımcının 
değerlendirildiği bir çalışmada ise, aşılanma oranı 
%2,8’dir.13 Çalışmamızda, katılımcıların %15,3’ü 
HPV aşısı yaptırmıştı; bunların %53,3’ünün pedi-
atri uzmanı olduğu, %40’ının ise pediatri asista-
nı olduğu dikkati çekmiştir. Bu durumun pediatri 
uzmanlarının HPV aşısı hakkında daha fazla bilgi 
sahibi olabileceklerine ve aşı uygulama yaşı iti-
bariyle bu grubun aşıyı daha fazla uygulatmasına 
bağlı olabileceği düşünülmüştür. Ülkemizde yapı-
lan başka bir çalışmada, yaşça büyük olan hekim-
lerin aşı hakkında daha fazla bilgiye sahip olduğu 
görülmüşken, çalışmamızda mesleki deneyimin 
aşı önerme ve aşılar hakkındaki bilgilerin doğrulu-
ğunu etkilemediği saptanmıştır.18

Sıklıkla sağlık çalışanlarında olmak üzere HPV aşısı 
ve koruyucu olduğu hastalıklar ile ilgili birçok an-
ket çalışması karşımıza çıkmaktadır. Servikal kan-
ser, HPV aşısının koruyuculuk sağladığı en önemli 
malignitedir ve yapılan diğer çalışmalar da dâhil 
çalışmamızda katılımcıların büyük çoğunluğu 
bunun farkında olduğu dikkati çekmiştir. Ancak, 
katılımcıların yalnızca %25,5 baş-boyun kanserle-
rinden koruyabileceğini biliyorken, %13,3’ü diğer 
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cinsel yolla bulaşan hastalıkları da önleyebileceği-
ni düşünüyordu.  Aşıyı önerenler ve önermeyen-
ler arasında aşılama ile korunulan HPV hastalıkları 
hakkındaki bilgi açısından fark saptanmamıştır.

Aşı ile ilgili bazı bilgi sorularında %64,3’ü aşının 
önerilmesi gereken yaşı, %84,7’si aşının hangi 
cinsiyete uygulanabileceğini biliyordu. Bu du-
rum, koruyucu hekimlik adına sevindirici olsa da 
hekimlerin HPV enfeksiyonu ve aşısı ile ilgili daha 
kapsamlı bilgilendirmeye gereksinimlerinin oldu-
ğu çok açıktır.

Çalışmamızın bazı kısıtlılıkları vardır.  SARS-CoV-2 
(Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavi-
rus-2) pandemisi döneminde yapılması nedeni ile 
ulaşılabilirlik istenilen düzeyde olmamıştır. Ayrıca 
ülkemiz koşulları göz önünde bulundurulduğunda 
homojen olmayan bir dağılım söz konusu oldu-
ğundan tek merkezde yaptığımız bu çalışma ül-
kemizdeki tüm pediatri hekimlerinin görüşlerini 
yansıtmamaktadır.

Sonuç olarak, çalışmamızda elde ettiğimiz en 
önemli sonuçlardan biri hekimlerin kendileri-
ne HPV aşısını yaptırmalarının aşıyı önermedeki 
en önemli faktörlerden biri olduğudur. Bir diğer 
önemli sonuç ise, HPV aşısı önerme sıklığının 
daha önce yapılan çalışmalara göre daha yüksek 
olmasıdır. Bu durum her ne kadar sevindirici olsa 
da hem pediatristlere hem de diğer sağlık çalışan-
larına aşı ile ilgili bilgilendirici eğitimlerin verilme-
sinin aşı kabulünü arttıracağı düşünülmektedir.
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