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Ozet

Amag: Bu galismada 2009 yil influenza A (H1N1) pandemisi basgladiktan sonra saglik ¢alisanlarinin grip asisina
kargi tutumlari arastiriimis ve asi olmama isteginin nedenleri irdelenmistir.

Gereg¢ ve yontem: S.B Diskap! Yildinm Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde galisan 2803 personel
arasindan, meslek ve egitim durumunun farklilik géstermesi nedeni ile tabakali rastgele érnekleme yontemi ile
drneklem yapilarak anket yapilacak 570 kisi secildi. Mevsimsel influenza ve influenza A (H1N1) 2009 asisina
karsi yaklasimlarini tespit etmek amaciyla toplam 8 sorudan olusan bir anket yapildi. Sonuglar ki-kare testi
kullanilarak istatistiksel olarak degerlendirildi.

Bulgular: Ankete katilanlarin % 42.3’ii mevsimsel agl, %39.6’si HIN1 influenza A (H1N1) 2009 asisini olmak
istedikleriniifade ederken, her iki asiyr da olmak isteyenlerin orani % 37.2’dir. Mevsimsel asi olmak istemeyenlerin
en 6nemli nedenlerinin basinda asinin gerekliligine inanmama (% 79.4) ve diger korunma yontemlerini tercih
etme (%70.5) gelirken, H1N1 influenza 2009 asisi olmak istemeyen kisilerde ise aginin yeterince denenmemis
olmasi (%83.1) 6ne ¢ikmistir.

Sonug: Hastane galisanlarini influenza asilarini yaptirmalari konusunda ikna etmek igin daha ¢ok egitim
calismalarina ihtiyag vardir.
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Anahtar sozciikler: Pandemi, influenza A viriis, H1N1 subtip, influenza asisi

Abstract

Purpose: In this study, we investigated the attitudes of healthcare workers in terms of seasonal and pre-
pandemic influenza vaccinations just after influenza A (H1N1) 2009 pandemic and evaluated the reasons for the
unwillingness for influenza vaccinations.

Material and methods: Among 2803 health care workers from a training hospital in Ankara, as their occupational
and educational status differs, 570 were chosen by stratified random sampling method for survey.

In order to identify the attitudes for seasonal and influenza A (H1N1) 2009 vaccine(s), a total of eight questions
were asked to responders. Results were evaluated statistically using the chi-square test.

Results: Of the respondents, 42.3 % intended to receive seasonal influenza vaccine while 39.6 % were for
pandemic influenza A (H1N1) 2009. On the other hand, the rate of those who want to be vaccinated with both
vaccines was 37.2 %.The most important reasons of the people who do not want to be vaccinated with seasonal
vaccine were that they wanted to refrain from adverse effect profile (42.5 %) and prefer other protection methods
(18.2 %) and also they do not believe the necessity of vaccine (17.5%). While refraining from adverse effect
profile (62.3 %) was the number one reason, not sufficiently tested of vaccine (18.6 %) and preferring other
protection methods (7.3 %) were second and third reason respectively of the people who do not want to be
vaccinated with pandemic influenza A (H1N1) 2009 vaccine.

Conclusions: For increasing influenza vaccination rates among health care workers, more education is needed.
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influenza A (H1N1) 2009 pandemisinde hastane calisanlarinin grip asisina yaklasimlari

Girig

influenza virlis tarih boyunca cok biiyiik
pandemiler yapmis ve milyonlarca insanin
Olimine yol agmistir. Bir influenza salgininda
hijyen kurallarina uymak, kigisel koruyucu
ekipmanlar kullanmak (6rn. maske), hastalari
izole etmek ve supheli olgulari karantinaya
almak gibi diger solunum vyolu virisleri igin
de uygulanan temel Onlemler hastaliktan
korunma ve hastaligi kontrol altina almak igin
uygulanabilir. Yapilan modelleme c¢alismalari
yukarida belirtilen dnlemlere ilaveten profilaktik
veya tedavi amaciyla antiviral ilaglarin kullanimi
ve influenza asilamasinin kombine edilmesinin
pandemiyle mucadelede etkinligi ¢ok daha
artirdigini goéstermiglerdir [1]. Pandemiyle
mucadelede bu kombine yaklasimin en
Onemli ayagini influenza asisi olusturmaktadir.
Asi dUreticileri influenza A (H1N1) 2009
pandemisi ortaya cikinca kisa zamanda etKkili
ve guvenli asilar Uretmis ve piyasaya Once
kisith miktarlarda, daha sonra yeterli miktarda
sunmuglardir.

Bir  influenza pandemisinde saglik
calisanlari ¢ok kritik rol oynar. Ayni anda
¢cok sayida hastaneye bagvuran hastalarin
tedavilerin yapilmasinin yani sira, salginin
daha da yayllmadan kontrol altina alinmasi
saglik calisanlarinin gorevidir. Bu nedenle
sadlik galisanlarinin influenzadan korunmalari
kendi sagliklari acisindan ©6nemli oldugu
kadar, hastanelerde aktif olarak g¢alisan saglik
calisanlarininyetersizsaylyadismemesivediger
insanlara hastalik bulastirmamalari agisindan
da blylk 6nem tasir. Bu nedenle salginlarda
ilk asilanmasi gereken gruplarin basinda basta
doktorlar olmak tzere diger hastane calisanlari
gelmektedir [2]. Ancak saglik otoritelerinin
tum cabalarina ragmen hastane c¢aliganlarinin
asilanma oranlari istenilen seviyelerde degildir.
Toplumun diger bireyleri gibi sagdlik calisanlari
da gerek cevresindeki sdylentilerden gerekse
medyadan aldiklari bilgilerle asiya karsi bir
tutum sergileyebilmektedirler.

Bu calisma 2009 yilinda pandemik influenza
A (H1N1) 2009 salgini bagladiginda Glkemize
heniz pandemik influnza asisi yeni geldiginde
ve influenza agilarinin toplumda tartigildigi bir
donemde hastane c¢alisanlarinin mevsimsel
influenza ve pandemik influenza asilarina karsi
tutumlarini saptamak amaciyla yapilmistir.

Gereg ve yontem

Bu arastirma S.B. Digkap! Yildirrm Beyazit
Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde farkli
birimlerde c¢alisan 570 hastane c¢alisaninin
mevsimsel grip asisi ve yeni HIN1 agsisi ile
ilgili tutumlarini  élgmek amaciyla yapilmis

tanimlayici tipte bir calismadir. Toplam 2803
calisani olan hastanenin tim personeline
ulagsmak zor olacagindan, drnekleme yapilmistir.
Alinan grubun meslek ve egditim durumunun
farklihk gdstermesi nedeni ile tabakali rastgele
ornekleme yontemi ile Odrneklem secimi
yapilmistir. Her meslek grubu bir tabaka olarak
alinmistir. Her tabakadaki 6rnekleme girecek
birey sayisi belirlendikten sonra rastgele sayilar
tablosu ile her tabakadan hangi bireylerin
ornekleme alinacagi belirlenmistir. Calisanlarin
tanitici 6zelliklerine gdre dagilimi tablo 1'de
verilmistir.

Veri toplamak igin anket formu hazirlanmig
ve yuz yuze goérisme ydntemi ile uygulanmigtir.
Hazirlanan anket formu tanitici bilgiler ile
mevsimsel ve influenza A (H1N1) 2009 asisi
ile ilgili toplam 8 sorudan olusmustur. Calisma
icin hastanemizin etik kurulunca etik kurul karari
gerekmedigi belirtilmigtir.

istatistik: ~ Verilerin  degerlendirilmesinde
kisisel Ozelliklerine iliskin sorular bagimsiz,
bilgi sorularn ise badimh degisken olarak
kullanilmistir. Verilerin dokiimi Microsoft Excel
programi kullanilarak yapilmistir. istatistiksel
degerlendirmede ki-kare testi kullanildi.

Bulgular

Calismaya alinan 570 kisiye ilk olarak
mevsimsel grip asisi ve/veya H1N1 asisi
yaptirmak isteyip istemedikleri sorulmus ve
katilanlarin 241 (% 42.3) mevsimsel asi, 226’s|
(%39.6) influenza A (H1N1) 2009 Asisi olmak
istediklerini ifade etmiglerdir. Her iki asiyi
olmak isteyenlerin orani % 37.2 (178/570)dir.
Daha sonra asi olmak istemeyenlere, neden
asl olmak istemedikleri yedi madde halinde
soruldu. Mevsimsel asl olmak istemeyenlerin
en oOnemli nedenlerinin  basinda asinin
gerekliligine inanmama (% 79.4), diger korunma
yontemlerini tercih etme (%70.5) ve dini inan¢
(%60) geliyordu. influenza A (H1N1) 2009 Asisi
olmak istemeyen Kkisilerde ise asinin yeterince
denenmemis olmasi (%83.1) basi cekerken,
daha sonra enjeksiyondan korkma (%66.7)
ve yan etki profilinden korkma takip ediyordu
(Tablo 2).

influenza A (H1N1) 2009 Asisi olma istegi
doktor grubunda en yiksek bulunurken, ikinci
sirada yardimci saglik personeli, G¢incl sirada
diger hastane calisanlari, son sirada ise sirket
calisanlari bulunmaktadir (Tablo 3). Mevsimsel
grip asisinda da siralama benzer olup yardimci
saglik personeli ve diger saglik personeli yer
degistirmistir (tablo 4). Bu farklar istatistiki olarak
anlamhidir (sirasiyla X2:79,71>X%  p:0,05 ve
%%19,15>X2t  p:0,05)
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Tablo 1. S.B. Diskap Yildirim Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi ¢calisanlarinin tanitici 6zelliklerine
gore dagilimi (n:570)

Cinsiyet Sayi %
Kadin 302 53
Erkek 268 47
Meslek Gruplari Sayi1 %
Doktor 168 29,5
Yardimci saglk personeli* 145 25,5
Diger saglk calisanlarr* 115 20
Sirket calisanlari* 142 25
Yas Gruplari Sayi %
19- 29 yas 177 31,1
30- 39 yas 215 37,8
40- 49 yas 149 26,1
50+ yas 29 5
Calisilan Bolim Sayi %
Enfeksiyon Hastaliklari 28 4.9
Go6gus Hastaliklar 20 3,5
Kulak Burun Bogaz 34 6
Acil 57 10
Poliklinikler* 48 8,4
Yogun Bakim Uniteleri 41 7,2
Dahili Birimler* 106 18,6
Cerrahi Birimler* 101 17,8
idari Birimler* 135 23,6

*Yardimci sagdlik personeli; hemsire, acil tip teknisyeni, laborant, fizyoterapist, diyetisyen, saglik teknikeri
* Diger saglik calisanlari; idari personel, idari bélimlerde galisan memur ve teknik serviste calisan teknik servis elemanlari
*Sirket galisanlari: temizlik sirketi, glivenlik ve yonlendirme

*Cerrahi birimler; genel cerrahi, ameliyathane, nérosirurji, ortopedi, plastik cerrahi, Uroloji klinikleri

*Dahili birimler; Dahiliye,Fizik Tedavi ve rehabilitasyon, néroloji psikiyatri klinikleri
*Poliklinikler; poliklinikler, laboratuarlar ve dis Uniteleri.

*Idari birimler; hizmet satin alinan sirket elemanlari, idari birimlerde galisan personel

Tablo 2. S.B. Digkapi Yildirnm Beyazit Egitim ve Arastirma Hastanesi galisanlarinin mevsimsel grip
asisi ve H1IN1 influenza 2009 agisi yaptirmak istememe nedenlerine gére dagilimi

Asi yaptirmak Asi olmay! isteme durumu

istememe nedenleri

Mevsimsel grip asisi

H1N1 influenza /A 2009

sayl % sayl %
Yan etki profilinden korkma 140 43,8 180 56,2
Asinin gerekliligine inanmama 58 79,4 15 20,6
Asinin etkinligine inanmama 17 53 15 47
Asinin yeterince denenmemis 13 16,9 64 83,1
oldugunu dislinme
Grip hastaliginin riskli bir 16 51,6 15 48,4
hastalik oldugunu disiinmeme
Enjeksiyondan korkma 10 33,3 20 66,7
Diger korunma yollarini tercih 60 70,5 25 29,5
etme
Kisisel inanglar 15 60 10 40
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Tablo 3. H1N1 influenza A 2009 asisi yaptirmak isteme durumunun meslek gruplarina gére dagilimi

Meslek gruplan

H1N1 influenza /A 2009 asisi olmayi isteme durumu

Asi olmayi isteyen Asli olmayi istemeyen Toplam
sayl % sayl % sayl %
Doktor 108 64,3 60 35,7 168 100
Yardimci saglik 62 42,8 83 57,2 145 100
personeli
Diger saglk galigsanlart 31 27 84 73 115 100
Sirket galisanlari 25 17,6 17 82,4 142 100
X279,71>%2% p=:0,05
Tablo 4. Mevsimsel grip asisiI yaptirmak isteme durumunun meslek gruplarina gore dagilimi
Meslek gruplari Mevsimsel grip asisi olmayi isteme durumu
Asi olmayi isteyen Asi olmayi istemeyen Toplam
sayl % sayl % sayl %
Doktor 90 53,8 78 46,2 168 100
Yardimci saglik 50 34,7 95 65,3 145 100
personeli
Diger saglik calisanlar 55 47,8 60 52,2 115 100
Sirket galisanlari 46 32,4 96 67,6 142 100

X%19,15>%?% p=:0,05

influenza A (H1N1) 2009 igin agilanma istegi
Unite bazinda degerlendirildiginde asi olma
istegi en ylksek Goglis Hastaliklari Kilinigi
¢alisanlarinda bulunurken, daha sonra sirasiyla
Enfeksiyon Hastaliklari ve Acil Servis g¢aliganlari
gelmektedir (Tablo 5). Mevsimsel influenza asisi
icinse durum biraz farkhdir. Birinci sirayi yine
Gogus Hastaliklar calisanlari almakla beraber
ikinci sirada Acil ¢alisanlari, tGg¢lincu sirada ise
Kulak Burun Bogaz Klinigi (KBB) calisanlar

bulunmaktadir (Tablo 6). Farklar istatistiki olarak
anlamhdir (X2:132,4>X2t p:0,05 ve X2:84,84>X%
p:0,05)

Yas gruplarina goére degerlendirildiginde
influenza A (H1N1) 2009 asisi olma istegi en
yuksek yas grubu 30-39 iken, en dusuk 40-49
yas aras! bulunmustur (Tablo 7). Mevsimsel
influenzada ise yine 30-39 yas grubunda asi
olma istedi en yuksek iken, 50 yasin Uzerinde
en dusuk bulunmustur (Tablo 8).

Tablo 5. HIN1 influenza A 2009 asisi yaptirmak isteme durumunun galigilan béliimlere gore dagilimi

Calisilan boliim

H1N1 influenza 2009 asisi olmay! isteme durumu

Asi olmay isteyen Asi olmayi istemeyen Toplam

sayl % sayl % sayl %
Enfeksiyon Hastaliklari 24 85,7 4 14,3 28 100
Gogls Hastaliklari 20 100 - - 20 100
Kulak Burun Bogaz 19 55,9 15 44 1 34 100
Acil 39 68,4 18 31,6 57 100
Poliklinikler 18 37,5 30 62,5 48 100
Yogun Bakim Uniteleri 8 18,6 35 81,4 43 100
Dahili Birimler 51 48,1 55 51,9 106 100
Cerrahi Birimler 14 13,9 87 86,1 101 100
idari Birimler 33 24,8 100 75,2 133 100

X%1324>% % p=:0,05
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Tablo 6. Mevsimsel grip asisi yaptirmak isteme durumunun c¢aligilan bélimlere gére dagilimi

Calisilan boliim

Mevsimsel grip asisi olmayi isteme durumu

Asi olmayi isteyen Asi olmayi istemeyen Toplam

sayl % sayl % sayl %
Enfeksiyon Hastaliklari 11 39,3 17 60,7 28 100
Gogus Hastaliklari 20 100 - - 20 100
Kulak Burun Bogaz 19 55,9 15 44 1 34 100
Acil 33 57,9 24 42,1 57 100
Poliklinikler 22 45,8 26 54,2 48 100
Yogun Bakim Uniteleri 9 22 32 41 100
Dahili Birimler 52 22 54 78 106 100
Cerrahi Birimler 13 14,8 88 87,2 101 100
idari Birimler 62 56 73 54 135 100

%2:84,84>X2t p=:0,05

Tablo 7. H1N1 influenza 2009 yaptirmak isteme durumunun yas gruplarina gére dagilimi

Yas gruplari H1N1 influenza A 2009 asisi olmay! isteme durumu

Asli olmayi isteyen Asli olmayi istemeyen Toplam

sayl % sayl % sayl %
19- 29 yas 60 33,9 17 66,1 177 100
30- 39 yas 122 56,7 93 43,3 215 100
40- 49 yas 31 20,8 118 79,2 149 100
50+ yas 13 448 16 55,2 29 100

Tablo 8. Mevsimsel grip asisiI yaptirmak isteme durumunun yas gruplarina gére dagilimi

Yas gruplari Mevsimsel grip asisi olmay! isteme durumu
Asi olmayi isteyen Asi olmayi istemeyen Toplam
sayl % sayl % sayl %
19- 29 yas 56 31,6 121 68,4 177 100
30- 39 yas 124 57,7 91 42,3 215 100
40- 49 yas 53 35,6 96 64,4 149 100
50+ yas 8 27,6 21 72,4 29 100
Tartigsma Tam bu acik bilgilere ragmen saglik personelinin
. mevsimsel grip asilariyla asilanma oranlari
_ Influenzanin hastane kaynakli bulaginin = gejismis iilkelerde bile %40’larda kalmaktadir
Ozellikle c¢ocuklar, vyashlar ve ) bagisiklig [3].Yaptigimiz calismada mevsimsel grip asisi
baskilanmis hastalar gibi yiksek risk  gimak isteyenlerin oranini % 42.3 olarak bulduk.

gruplarinda bulunanlarda 6nemli bir mortalite
ve morbidite sebebi oldugu bilinmektedir [3—7].
Hastane kaynakli bulasta hastane ¢alisanlari en
onemli kaynaktir. Bu nedenle Amerikan Hastalik
Kontrol ve Onleme Merkezi (CDC) tiim hastane
¢alisanlarinin grip asisi olmasini 6nermektedir
[3]. Yapilan calismalar saglik calisanlarinin
asilanma oranlar artirilirsa hastane kokenli
influenza bulasinin azalacagi yénundedir [8].
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Pandemi yaptigi bilinen ve dinyada hizla olgu
sayilari artan influenza A (H1N1) 2009’a karsi
asl olmak isteyenlerin orani ise daha dusuk
olup, %39.6'dr.

Christini ve arkadaslarinin 2007 yilinda
Amerika Birlesik Devletlerinde yaptiklari
¢alismada mevsimsel influenza asisi yaptiran
saglik personelinin orani %52 bulunmustur.



influenza A (H1N1) 2009 pandemisinde hastane calisanlarinin grip asisina yaklasimlari

Yaptiklari gorevlere goére arastirildiginda ise
doktorlar % 69 asilama orani ile birinci sirada
yer alirken, hemsirelerde bu oran % 46, idari
personelde ise % 29 bulunmustur [9]. Bizim
calismamizda da mevsimsel grip asisi ve
pandemik influenza asisi olmak isteyen saglik
personelinde doktorlar 1. sirada yer almigtir
(% 53,8 ve % 64.3). Yardimci saglik personeli
influenza A(H1N1) 2009 asisina 2.sirada
istekliyken, mevsimsel aslyi daha az tercih
etmislerdir.

Saglik c¢alisanlarina neden asi olmak
istemedikleri soruldugunda, mevsimsel asi
olmak istemeyenlerin asinin gerekliligine ve
etkinligine inanmadigi ve grip hastaliginin riskli
bir hastalik oldugunu distinmediklerini saptadik.
Pandemik influenzada ise asi olmama nedenleri
tamamiyle (asinin yeterince denenmemis
oldugunu dislinme, enjeksiyondan korkma
ve yan etki profilinden korkma vb) farkliydi.
Wodi ve arkadaslarinin 2005 yilinda mevsimsel
influenza asisi ile ilgili yaptiklar calismada
asl olmak istemeyenlerin en 6nemli nedenleri
zaman bulamama (% 47.1), asinin etkinliginden
siphe duyma (%24), yan etkiden c¢ekinme
(% 20.7), influenza riskinin olmadidini distinme
ve aslya erisiminin sikintilari olarak bulmuslardir
[10]. ‘Asi olmak icin zaman bulamama’ diginda
diger gerekgeler bizim calismamiz iginde
benzerdir. Pandemik influnzanin yeni bir asi
olmasi, etkinliginin yeterince denenmemis
olmasi ve yan etkilerinin tam bilinmemesi
nedeniyle medyada genis dlglde yer alan asiya
kars1 olumsuz propagandanin saglik personelini
de etkiledigi distUnulmustdr.

influenza nedeniyle hastaneye yatirilan
hastalarin  blylk c¢ogunlugunda pndémoni
bulunmaktadir. Pnémonili hastalar genellikle
Gogiis Hastaliklari ve infeksiyon Hastaliklari
Kliniklerine veya endikasyon var ise yogun
bakimlara yatirihr.  Yaptigimiz  galismada
influenza A (H1N1) 2009 asisini olmaya
olumlu bulan hastane galisanlarinin basinda
Gogus Hastaliklari ve Enfeksiyon Kliniklerinde
calisanlar oldugunu saptadik (%100 ve %85.7).
Fakat yogun bakimda calisanlarda bu oran
oldukca dusuktu (%8). Mevsimsel asi ile ilgili
olarak ise asilanmaya en istekli grup yine Gogus
Hastaliklar Klinigi ¢alisanlariydi (%100), daha
sonra Acil (%57.9) ve KBB calisanlari (%55.9)
geliyordu. Genel olarak hasta ile temas riski
fazla olan boélimlerin asilama konusunda daha
duyarl oldugu goéruldu.

Her iki asi konusunda asilanmaya istekli
olan kisilerin yaslarina bakildiginda, geclerde
ve yaslilarda asiya ilginin daha az oldugu, orta

yas grubunda ise aslya ilginin daha fazla oldugu
g6zlendi. Bu soylediklerimizin istisnasi olarak
influenza A (H1N1) 2009 asisina 40-49 yas
grubunun daha az istekli olmasini gésterebiliriz.

Hastane calisanlarinin hem kendileri hem
de bakmakla yukimli olduklari hastalar igin
influenza asisi olmalarinin  6nemi agciktir.
Yapilacak egitim ve tanitma calismalariyla
influenzanin bazi durumlarda o&lumcal bir
hastalik oldugunun vurgulanarak, ¢alismamizda
ve diger calismalarda saptanan asi olmama
nedenleri de géz 6nunde tutularak, influenza
agtlarinin gerekliliginin, etkinliginin, distk yan
etkilerinin iyi anlatiimasi gerekir. Bu sayede
dUsuk olan asilama oranlarini artirmak mimkin
olabilecektir.

Gikar iligkisi: Yazarlar cikar iliskisi olmadigini
beyan eder.
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