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Abstract: This study aimed to evaluate medical students’ knowledge, attitudes, and behaviors regarding
Human Papillomavirus (HPV) infection and HPV vaccination. Conducted with a descriptive cross-
sectional design, the study included 125 students from two universities who completed an online
questionnaire. Among participants, 98.4% had heard of HPV, and 92% reported acquiring this knowledge
during medical education. The vaccination rate was 42.4%, with the vast majority of vaccinated
individuals being female (94.3%). Male students showed significantly lower vaccination rates. The most
frequently cited reasons for not being vaccinated were low perceived risk (34.2%), high cost of the
vaccine (33.3%), and lack of sufficient information (14.4%). Although general knowledge levels were
high, notable gaps were observed regarding transmission routes, associated cancer types, recommended
vaccination age, and contraindications. Vaccination rates were significantly higher among those who
were sexually active and those who had previously been advised to get the vaccine. All participants
agreed that the HPV vaccine should be included in the national immunization program. The findings
indicate that medical students have a relatively high level of awareness about HPV; however, educational
content should be strengthened in key areas. This highlights the critical role of medical education in
preparing future physicians to contribute effectively to public health through preventive strategies.
Tailored treatment based on individual risk factors may improve outcomes.

Keywords: HPV infection, HPV vaccine, knowledge, medical students, questionnaire

Ozet: Bu calisma, tip fakiiltesi 6grencilerinin Insan Papilloma Viriis (HPV) enfeksiyonu ve HPV asist
hakkindaki bilgi diizeylerini, tutumlarini ve davranislarini degerlendirmeyi amaglamaktadir. Tanimlayici
kesitsel tasarimla yiiriitiilen arastirmada, iki tniversiteden toplam 125 G6grenciye g¢evrim ici anket
uygulanmigtir. Katilimceilarin %98,4’ti HPV’yi daha 6nce duydugunu, %92’si ise bu bilgiyi tip egitimi
sirasinda edindigini belirtmistir. Asilanma orani1 %42,4 olup ast yaptiran 6grencilerin biiyiik ¢ogunlugunu
kadinlar (%94,3) olusturmaktadir. Erkeklerde asilama orani belirgin sekilde daha diisiik bulunmustur. Asi
yaptirmama nedenleri arasinda en sik belirtilen gerekgeler, risk algisinin diigiik olmasi (%34,2), asinin
maliyeti (%33,3) ve bilgi eksikligi (%14,4) olmustur. Katilimeilarin genel bilgi diizeyi yiiksek olmakla
birlikte, bulagsma yollari, farkli kanser tiirleri, aginin uygulama yasi ve kontrendikasyonlarima iligkin baz
eksiklikler dikkat ¢ekmistir. Cinsel olarak aktif olan ve as1 onerilen bireylerde asilama orani anlamli
sekilde daha yiiksektir. Katilimcilarin tamami HPV agisimin ulusal asilama takvimine dahil edilmesi
gerektigini belirtmistir. Bulgular, tip ogrencilerinin HPV’ye yonelik farkindalik diizeyinin yiiksek
oldugunu ancak bazi temel konularda egitimin giiglendirilmesi gerektigini ortaya koymaktadir. Bu durum,
toplum sagligin1 koruma gabalarinda tip egitiminin merkezi roliinii vurgulamaktadir.
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Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Human Papilloma Viriis Enfeksiyonu Hakkinda Bilgi Diizeyleri

1. Giris

Insan papilloma viriisii (HPV), en sik goriilen cinsel
yolla bulasan enfeksiyon etkenlerinden biridir ve
basta serviks kanseri olmak iizere, anogenital ve
orofaringeal kanserlerin gelisiminde 6nemli bir rol
oynamaktadir (1). Diinya Saglik Orgiitii (DSO)’ne
gore, serviks kanseri diinya genelinde kadinlarda en
yaygin goriilen dordiincli kanser tiiriidir ve HPV
enfeksiyonu bu kanserin en Onemli etiyolojik
nedenidir (1,2). HPV’ye karsi gelistirilen agilar,
enfeksiyonu ve iliskili maligniteleri Onlemede
yiiksek etkinlige sahip olup, topluma yonelik
asilmanin yayginlastirilmasi ile bu kanser yiikiiniin
azaltilmas1 miimkiindiir (3).

Bununla birlikte, HPV asisinin koruyuculugu ve
giivenilirligi bilimsel olarak kanitlanmis olmasina
ragmen, kiiresel Olcekte asilama oranlar1 halen
istenen diizeye ulagamamistir (4). Bu durumun
altinda yatan nedenler arasinda bilgi eksikligi, yanlig
inanislar, maliyet, kiiltiirel faktorler ve saglik
calisanlarinin yetersiz bilgilendirme diizeyleri yer
almaktadir (4,5).

Toplumun saglik okuryazarligini artirma ve asilama
oranlarmi ylikseltme konusunda hekimler kilit bir
role sahiptir. Bu baglamda, tip fakiiltesi
ogrencilerinin  HPV  enfeksiyonu ve  asisi
konusundaki bilgi ve tutum diizeyleri, gelecekteki
saglik hizmeti sunumunun niteligini dogrudan
etkileyebilecek onemli bir gostergedir.

Tablo 1. Anket sorularinn alt boyutlara gore dagilimi

Alt Boyut Sorular

Bu c¢alisma, tip fakiiltesi Ogrencilerinin HPV
enfeksiyonu ve HPV asisina yonelik bilgi, tutum ve
davranislarim1  degerlendirmeyi  amaclamaktadir.
Elde edilen bulgular, tip egitimi siirecinde bu
konuya dair farkindaligmm artirilmasina yonelik
stratejilerin gelistirilmesine katki saglayabilir.

2. Gereg ve Yontem

Bu tanimlayict kesitsel calisma, iki tip fakiiltesinin
(Izmir Ekonomi Universitesi ve Ege Universitesi)
tim donemlerinde (1. smniftan 6. sinifa kadar)
O0grenim  gdrmekte olan  Ogrencilerin HPV
enfeksiyonu ve HPV asist hakkindaki bilgi
diizeylerini ve tutumlarin1 degerlendirmek amaciyla
yirttilmistir. Calisma mayis 2025 tarihinde, etik
kurul onay1 alindiktan sonra gergeklestirilmistir
(Etik Kurul Karar No: E-97429853-050.04-98860,
Tarih: 23.05.2025).

Veriler, aragtirmacilar tarafindan hazirlanan ve HPV
hakkinda bilgi, tutum, davranis ve demografik
bilgileri iceren toplam 25 sorudan olusan ¢evrim ici
bir anket formu araciligiyla toplanmugstir. Anket
demografik boyut, bilgi boyutu, tutum boyutu ve
davranig boyutu olmak fiizere dort ana boyutu
kapsamaktadir (Tablo 1).

. Yasiniz kag?
Demografik (5 soru)

. Cinsiyetiniz nedir?

. Tip fakiiltesinde kaginc1 siniftasmniz?
. Medeni durumunuz nedir?

. Cinsel olarak aktif misiniz?

O 00NN O WN —

Bilgi (14 soru)

. HPV’yi biliyor musunuz?

. HPV agisin1 biliyor musunuz?

. HPV ve asisina yonelik bilgiyi nereden edindiniz?

. HPV hangi yollarla bulasabilir?

10. HPV enfeksiyonundan korunma yollar1 nelerdir?

11. HPV’nin neden olabilecegi hastaliklar nelerdir?

12. HPV asis1 kimlere yapilir?

13. HPV agis1 ideal olarak hangi yas grubuna yapilmalidir?
14. HPV enfeksiyonu %100 kanserlesir mi?

15. HPV agis1 kanserden %100 korur mu?

16. Onceden HPV enfeksiyonu olanlara as1 onerilmeli mi?
17. Gebelere HPV asis1 uygulanir mi?

18. Gebeye HPV asis1 yapilirsa gebelik sonlandirilmali midir?
19. As1 olduktan sonra smear takibine gerek var midir?

Tutum (2 soru)

20. Yakinlariniza HPV agis1 olmalarini 6nerir misiniz?
21. Sizce HPV agis1 ulusal agilama takviminde yer almali m1?
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22. HPV agis1 konusunda saglik ¢alisanlarindan 6neri aldiniz m1?

Davrams (4 soru)

23. HPV agis1 oldunuz mu?

24. HPV agis1 olmadiysaniz nedeni nedir?
25. Imkaniniz olsa HPV asis1 yaptirir miydiniz?

Anket, DSO ve Amerikan Hastalik Kontrol ve
Korunma Merkezleri (CDC) tarafindan yayimlanan
HPV as1 rehberleri temel alinarak hazirlanmistir
(6,7). Ayrica daha once benzer amaglarla yapilmisg
ve gecerliligi gosterilmis anket ¢aligmalarindan
yararlanilmistir (8,9). Anket formu, Google Forms
platformu iizerinden olusturulmus ve 6grencilerle e-
posta ve sosyal medya gruplar1  yoluyla
paylasilmistir. Katilim goniilliliik esasina dayali
olup, anketin giris kisminda c¢evrim  igi
bilgilendirilmis onam alinmustir.

Hedef populasyon, iki tip fakiiltesinde Ogrenim
gormekte  olan  toplam 1308  &grenciden
olusmaktadir. Orneklem bilyiikliigi %95 giiven
diizeyi, %5 hata pay1 ve %50 prevalans varsayimiyla
Cochran formiilii kullanilarak hesaplanmis, sonlu
populasyon diizeltmesi sonrasi minimum 297
ogrenci gerekli bulunmustur. Caligmaya 125 6grenci
katilmis olup yanit oram1 %9,6’dir. Ankette, HPV
enfeksiyonunu daha o6nce duyma durumu, bilgi
kaynagi, asilanma durumu, asmin gerekliligine
iligkin tutumlar ve bilgi diizeyini 6lgcmeye yoOnelik
coktan se¢meli sorular yer almistir. Bilgi diizeyi,
HPV’nin bulasma yollari, neden oldugu hastaliklar,
asilama yaglar1 ve asiya dair kontrendikasyonlar gibi
temel kavramlar tizerinden degerlendirilmistir.

Verilerin analizi SPSS (Statistical Package for the
Social Sciences) 22.0 programi kullanilarak
yapilmigtir. Tanimlayicr istatistikler (frekans, yiizde,
ortalama + standart sapma) hesaplanmis; bilgi
diizeyi ile baz1 degiskenler arasindaki iligkileri
degerlendirmek amaciyla ki-kare testi uygulanmistir.
Istatistiksel anlamhlik diizeyi p<0,05 olarak kabul
edilmistir.

3. Bulgular

Caligmaya 125 tip fakiiltesi 6grencisi katilmig olup,
yas ortalamalar1 21,7+2,2 olup (en kiiciik: 18, en
blyiik: 27), %60’1 kadin ve tamami bekardi.
Ogrencilerin  %13,6’st (n=17) 1. smf, %9,6’s1
(n=12) 2. smif, %13,6’s1 (n=17) 3. smf, %29,6’s1
(n=37) 4. smif, %18,4’1 (n=23) 5. Smf, %15,2’si
(n=19) 6. simifta 6grenim gérmekteydi. Ogrencilerin
HPV hakkindaki bilgi sorularina verdikleri cevaplar
analiz edildiginde, dgrencilerin %98,4’ti HPV’yi ve
HPYV agisi biliyordu. HPV agisin1 bilen 123 kisinin
%060,1°1 kadind.

Ogrencilere HPV ve asis1 hakkinda bilgiyi nereden
edindikleri soruldugunda bilgileri 6grencilerin
%92’si tip fakiiltesi egitiminden, %64’ saglik
kuruluslar1 ve doktorlardan, %62,4’i internetten

ogrendigini  belirtti. HPV asisimt  6grendikleri
kaynaklar Tablo 2’de verilmistir.
Tablo 2. HPV enfeksiyonu ve asist hakkinda bilgi edinme kaynaklari
Say1 (n)* Oran (%)**
Tip fakiiltesi egitimi 115 92
Saghk kuruluslary/doktorlar 80 64
internet 78 62,4
Arkadas 53 42,4
Medya 40 32
Afig/brosiir 14 11,2
HPV: Human papilloma viriis. *Birden fazla sik isaretlenmistir. **Yiizdeler toplam ogrenci sayisi (n=125) tizerinden
hesaplanmustir.
HPV asis1 olma durumu agisindan incelendiginde, HPV asis1 yaptirma arasindaki iliski

katilmcilarin %42,4°t4 (n=53) as1 oldugu ve as1
olanlarm  %94,3’lniin  (n=50) kadmm oldugu
saptanmistir. Kadin 06grencilerin  %66,7’si  (n=50)
HPV asis1 yaptirmigken, erkek 6grencilerde bu oran
yalnizca %6 (n=3) olarak belirlenmistir. Bu farklilik
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,001).
Kendisine daha 6nce HPV asis1 6nerilme durumu ile

degerlendirildiginde, as1 6nerilen bireylerin asilanma
oraninin belirgin sekilde daha yiikksek oldugu
goriilmiistiir. As1 Onerilen Ogrencilerin %53,1°1 as1
yaptirmisken, 6nerilmeyenlerde bu oran %7,1 olarak
saptanmugtir. Bu fark istatistiksel olarak anlamli
bulunmustur (p<0,001; sekil 1).
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Sekil 1. HPV asis1 6nerilme durumuna gore as1 olma dagilimi

Katilimcilarin cinsel yasam durumlar1
degerlendirildiginde, &grencilerin %63,2°si (n=79)
cinsel olarak aktif oldugunu belirtmistir. Cinsel
aktivite durumu ile HPV asis1 yaptirma arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iligki tespit edilmistir
(p=0,002). Cinsel olarak aktif olan 6grenciler, aktif
olmayanlara kiyasla belirgin sekilde daha yiiksek
oranda HPV agis1 yaptirmiglardir.

Cinsiyet ve cinsel aktivite durumlarina gére HPV
asis1 yaptirma oranlart incelendiginde, carpict

w
&

Kisi Sayis:

o
=3

farkliliklar g6zlenmistir. Cinsel olarak aktif kadin
ogrencilerin %84,8’1 (n=39) HPV asis1 yaptirdigim
belirtirken, cinsel olarak aktif erkek 6grencilerde bu
oran yalmizca %9,1 (n=3) olarak bulunmustur.
Cinsel olarak aktif olmayan kadimnlarin %37,9’u
(n=11) asihi iken, aym gruptaki erkek Ogrenciler
arasinda hic as1 yaptiran olmadigi tespit edilmistir.
Bu gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
saptanmistir (p<0,001; sekil 2).

Asi Olma Durumu

Evet
- Hayir

e\z“\
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Cinsiyet ve Cinsel Aktivite

Sekil 2. Cinsiyet ve cinsel aktiviteye gore asilanma durumu

HPV asis1 olmayan 6grencilere, yakinlariniza ‘HPV
agist olmay1 Onerir misiniz?’ diye soruldugunda
katiimcilarin  %98,6’si  (n=71) Onerebileceklerini
belirtmistir. Kiz 6grenciler ile erkek Ogrencilerin,
astyt  yakinlarina Onerme oranlari  arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamistir
(p=1,0). As1 yaptirmayanlara ‘Imkanimz olsaydi
yaptirir miydimiz?’ diye soruldugunda 6grencilerin
%93,1’1  (n=67) yaptirabilecegini  belirtmistir.
Yaptiracagini belirtenlerin %35,8’1 kiz 6grencilerdi
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ve iki cinsiyet arasinda istatistiksel olarak anlamli
diizeyde fark bulunmamustir (p=0,354).

Ogrencilerin %80’i HPV asisinin hem kadinlara hem
de erkeklere uygulanabilecegini belirtirken, %20’si
yalnizca kadinlara yapilabilecegini ifade etmistir.
Asinin her iki cinsiyete de uygulanabilecegini bilen
Ogrencilerin orani, cinsiyetler arasinda anlamli bir
fark gostermemistir (p=1,000). Katilimcilarin HPV
asisinin ideal olarak uygulanmasi gereken yas
araligina iligkin bilgi diizeyleri incelendiginde,
biliyiik ¢ogunlugun dogru bilgiye sahip oldugu
goriilmiistiir. Ogrencilerin %83,2’si (n=104) HPV
asisinin 9-26 yas grubunda yapilmasi gerektigini
belirtmistir. Buna karsin, %16,8lik bir kesim (n=21)
asimnin ideal uygulama yasimi 18-40 yas araligi
olarak ifade etmistir. Katilimcilarin tamami HPV

Tablo 3. Ogrecilerin HPV asis1 olmama nedenleri *

asisinin ulusal asilama programina dahil edilmesi
gerektigini savunmustur.

Caligmaya  katilan  ogrencilerin  HPV  agis1
yaptirmama nedenleri incelendiginde, kadinlarda en
stk neden asmin fiyatini yiiksek bulmalar1 (%73,1),
erkeklerde ise HPV agisindan risk altinda
olmadiklarim1  diisginmeleri  (%55,3)  olarak
saptanmustir. Kadin 6grencilerde ikinci sirada diigiik
risk algisi (%46,2), erkeklerde ise maliyet (%38,3)
yer almistir. Her iki grupta da bilgi eksikligi
(kadinlarda %7,7, erkeklerde %29,8) ve aginin temin
edilememesi (kadinlarda %30,8, erkeklerde %14,9)
diger nedenler arasinda bildirilmistir. Yan etki
endisesi ise hem kadinlarda (%7,7) hem erkeklerde
(%6,4) diisiik oranda ifade edilmistir. HPV asisi
yaptirmayan tim katilimecilarin as1  yaptirmama
nedenlerine iliskin dagilim Tablo 3’de sunulmustur.

HPYV agis1 olmama nedenleri Say1 %
HPV agisindan risk altinda olmadigmi diisiinme 38 34,2
As1 fiyatini yiiksek bulma 37 33,3
As1 hakkinda yeterli bilgiye sahip olmama 16 144
Asty1 temin edememe 15 135
Yan etkisi olabilecegini diisiinme 5 45
Asinin etkinligine inanmama 0 0
*Birden fazla sik isaretlenmistir.
HPV’nin neden olabilecegi hastaliklara iliskin  saglamadigint (%66,4) belirtmistir. "Gebelere HPV
soruya verilen yanitlarda, Ogrencilerin biiyiik asis1 uygulanmaz" ve "Gebeye HPV asis1 yapilirsa
cogunlugu serviks kanseri (%96,8) ve genital gebelik sonlandirilmalidir” ifadelerine sirasiyla
sigillerin  (%98,4) HPV ile iliskili oldugunu %58,9 ve %58,7 oraninda “hayir” yanmit1 verilmistir.

belirtmigtir. Bunun yani sira, katilimeilarin 6nemli
bir kismi1 vulva ve vajina kanseri (%63,2), penil
kanser (%56,8), anal kanser (%51,2) ve orofarengeal
kanser (%47,2) gibi diger malignitelerin de HPV ile
baglantili olabilecegi yoniinde goriis bildirmistir.

HPV’nin bulag yollarina iliskin soruya 6grencilerin
tamami  (%100,0) enfeksiyonun cinsel yolla
bulasabilecegini  belirtmistir. Bunun yani sira
%48,0’1 cilt temasiyla, %43,2’si dogum yoluyla ve
%35,2’si kan yoluyla bulasabilecegini ifade etmistir.
Korunma yoéntemleri acisindan ise Ogrencilerin
%99,2°si asmnin, %88,8’i kondom kullaniminin ve
%60,8’1 tek esliligin etkili korunma yollar1 oldugunu
belirtmistir. Ayrica %48,0’lik bir kesim HPV’ye
kars1 smear testiyle taramanin da korunmada 6nemli
oldugunu diisinmektedir.

Katilimcilarin biiyiik cogunlugu, HPV
enfeksiyonunun her zaman kansere yol agmadigim
(%92,7) ve asmin kansere karst %100 koruma

Katilimcilarin %75,6’s1, daha 6nce HPV gecirmis
kisilere as1 onerilmedigi ifadesini yanlis bulmustur.
Ayrica, %82,9’luk bir kesim ag1 sonrast smear
taramasinin gereksiz oldugu goriisiine katilmadigini
ifade etmistir.

4. Tartisma ve Sonug

Bu calisma, tip fakiiltesi 6grencileri arasinda HPV
enfeksiyonu ve HPV asis1 konusundaki bilgi diizeyi,
tutum ve davranislari degerlendirmek amaciyla
yapilmistir. Katilimeilarin bilgi diizeyi literatiirde
bildirilen oranlardan yiiksektir. Benzer ¢alismalarda
Ogrencilerin bilgi diizeyi daha diisikk bulunmustur.
Omegin, Malezya’da yapilan bir ¢alismada
Ogrencilerin yalnizca %45’inin HPV asis1 hakkinda
dogru bilgiye sahip oldugu bildirilmistir (10).
Avrupa’da farkli iilkelerde yiiriitilen ¢cok merkezli
bir ¢alismada ise bilgi diizeyi heterojen bulunmus,
ozellikle erkek Ogrencilerde bilgi eksikliklerinin
belirgin oldugu vurgulanmistir (11). Tirkiye'de
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farkl1 tniversitelerde yapilan ¢alismalarda HPV’yi
duyma oranlart %75,7 ila %92 arasinda degismekte
olup asilama oranlar1 genellikle ¢ok daha diisiik
bildirilmektedir (8,12,13). Ozsaran ve arkadaslarinin
yapmis oldugu bir ¢alismada 6grencilerin yalnizca
%9,1’inin a1 yaptirdigr belirtilmistir (12). 2024
yilinda yayimlanan bir bagka caligmada ise as1
yaptirma orami ise %7,1 olarak saptanmistir (8).
Calismamizda katilimcilarin %98,4’ii HPV’yi daha
once duydugunu ifade etmistirr HPV asisi
yaptiranlarin orani ise %42,4 olarak bulunmustur.
Bu veriler ile calismanin yapildigi merkezlerde HPV
bilinirliliginin ve agsilama oranlarinin {ilkemiz
literatlir  verilerine gore daha yiiksek oldugu
sOylenebilir.

Caligmamizda kadin 6grencilerin %66,7’sinin HPV
agis1 yaptirdigi, erkek oOgrencilerde ise bu oranin
yalnizca %6 oldugu saptanmistir. Elde edilen bu
bulgu, cinsiyete bagh olarak HPV enfeksiyonu ile
iligkili risk algisinin farklilasgtigini
diisiindiirmektedir. Benzer sekilde, Tiirkiye’de
yapilan c¢alismalarda da HPV agisinin  kadmlar
tarafindan erkeklere kiyasla daha fazla bilindigi ve
uygulandigr  gosterilmistir  (8,12). Erbagc1 ve
arkadaglarinin ~ yaptigi  arastirmada  kadinlarin
asitlanma orami %11,2 iken, erkeklerde bu oran
yalnizca 9%2,9 oldugu bildirilmistir (8). Erkek
Ogrenciler arasinda diisiik asilanma orani, HPV’nin
erkek sagligi Tlzerindeki etkilerinin yeterince
bilinmemesiyle iligkili olabilir. Oysa HPV; penis,
anal kanal ve orofaringeal kanserler gibi erkeklerde
de ciddi hastaliklara yol agabilmektedir. Bu durum,
egitim programlarmin yalnizca serviks kanseri
odaginda degil, HPV’nin her iki -cinsiyeti
ilgilendiren yonleriyle ele alinmasi gerektigini
ortaya koymaktadir.

Cinsel olarak aktif bireylerin HPV asis1 yaptirma
oranlarinin  anlamli  diizeyde yiliksek oldugu
goriilmiistlir. Cinsel olarak aktif kadin 6grencilerin
%84,8’1 asilanmigken, aktif erkek ogrencilerde bu
oran yalnmizca %9,1’dir. Cinsel olarak aktif olmayan
kadin 6grencilerde asilanma orani %37,9 iken, aktif
olmayan erkek Ogrenciler arasinda hi¢ as1 yaptiran
bulunmamaktadir. Veriler hem cinsiyetin hem de
cinsel aktivitenin HPV agilanma davranisi {izerinde
etkili oldugunu ortaya koymaktadir. Bu durum,
cinsel  aktiviteye baslamis  bireylerin  HPV
enfeksiyonunun bulagma yollarina dair
farkindaliginin daha gelismis olmasindan
kaynaklaniyor olabilir. Ayrica, bireyler aktif
cinsellik donemlerinde kendilerini daha fazla risk
altinda gordiiklerinden, korunma ydntemlerine
yonelme egilimleri artmaktadir. Ancak dikkat ¢eken

bir diger sonug ise, cinsel olarak aktif olmayan erkek
bireylerde asilanma oraninin neredeyse  sifir
olmasidir. Bu bulgu, erkek 6grencilerde hem risk

algisimin  diisik hem de asmmm  gerekliligi
konusundaki bilincin yetersiz oldugunu
diistindiirmektedir. Halbuki HPV asisi, cinsel

aktivite baslamadan Once yapilmasi gereken bir
asidir. Bu nedenle erkek Ogrenciler basta olmak
iizere, tiim bireylerin erken dénemde
bilgilendirilmesi ve asiya yonlendirilmesi toplum
saglig1 agisindan 6nem arz etmektedir.

HPV asist oOnerilen 6grencilerin  %53,1’inin  as1
yaptirdigi, Onerilmeyenler arasinda ise bu oranin
yalnizeca %7,1 oldugu tespit edilmistir. Bu sonug,
hekimler ya da diger bilgi kaynaklar1 araciligiyla

yapilan  as1  Onerisinin  bireylerin  asilama
davranisinda  belirleyici  bir rol  oynadigini
gostermektedir. Ayrica, kendisine as1 Onerilen

bireylerin biiyiik ¢ogunlugunun da baskalarina HPV
agisint Oonerme egiliminde olmasi, dnerinin yalnizca
bireysel degil, sosyal diizeyde de etkili oldugunu
disiindiirmektedir. Dolayisiyla, asilama
politikalarinin yalmizca bilgilendirme degil, aym
zamanda Oneri temelli yapilmasi gerektigi de One
¢ikmaktadir.

Yapmis  oldugumuz c¢alismada HPV  agisi
yaptirmayan Ogrenciler arasinda One c¢ikan
gerekegeler; "kendini HPV agisindan risk altinda
hissetmeme" (%40,1), "as1 hakkinda yeterli bilgiye
sahip olmama" (%28,2) ve "asinin maliyetinin
yiiksek olmas1" (%25,9) ‘dir. Diinya literatiiriinde tip
ogrencileriyle gergeklestirilen ¢aligmalarda, HPV
agis1 yaptirmama nedenleri arasinda en sik bildirilen
gerekgelerin, asmin olast komplikasyonlart ve
etkinligi hakkindaki endiseler oldugu belirlenmistir
(10,11). Ulkemizden Ozsaran ve arkadaslarmimn
yaptig1 calismada ise HPV asis1 yaptirmayanlarin
orani %97,9 gibi olduk¢a yiiksek bir diizeyde
saptanmugtir. Ayni ¢aligmada 6grencilerin %50,6’s1,
as1 yaptirmamalarinin temel nedeni olarak konu
hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadiklarini ifade
etmistir (12). Bu gerekgeler, bilgi eksikligi, disiik
risk algis1 ve ekonomik bariyerlerin asilama
tizerinde belirleyici rol oynadigini géstermektedir.

Calismamizda Ogrencilerin %76,4’i HPV asisinin
hem kadinlara hem de erkeklere uygulanabilecegini
dogru sekilde belirtmistir. Buna karsilik, %22,8’i
asmin yalmizca kadinlara yapilmasi gerektigini
diistinmektedir. Bu bulgu, HPV asisiin yalnizca
serviks kanserinden korunmaya yonelik oldugu
yoniindeki yaygin yanlig kaninin, saglik egitimi alan
bireylerde dahi varhigini korudugunu
diistindiirmektedir. Tiirkiye’de yapilan bir ¢alismada
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da benzer bicimde, aragtirma gorevlisi hekimlerin
%25,9’u  HPV  asismin sadece  kadinlara
uygulanabilecegini bilmektedir (14). Bu oran,
calismamiza gore daha yiiksek olsa da genel egilim
acisindan paralellik gostermektedir. Dolayisiyla,
HPV’nin erkeklerde de ciddi hastaliklara yol
acabilecegi yoOniindeki farkindaligin artirilmasi,
toplumun tamamim kapsayacak etkin asilama
stratejileri gelistirilmesi agisindan kritik Oneme
sahiptir. DSO ve CDC gibi otoriteler, asimin hem
erkek hem de kiz ¢ocuklarina 9 yasindan itibaren
baglanarak, ideal olarak 11-12 yaslarinda
uygulanmasin1  Onermektedir. Genisletilmis yas
grubunda ise 26 yasa kadar asilama miimkiindiir
(15). Her ne kadar DSO tiim iilkelere HPV agisinin
rutin olarak uygulanmasin1 tavsiye etse de,
Tiirkiye'de  bu  uygulama  heniiz  hayata
gecirilmemistir. HPV agilamasinda diinya genelinde
ornek gosterilen Avustralya’nin 2024 yili verilerine
gore, asilanma oranlar1 kiz ¢ocuklarinda %83,4,
erkek cocuklarinda ise %80,6 olarak rapor edilmistir
(16). Bu calismada o&grencilerin tamami HPV
agisimin rutin agilama programina dahil edilmesi
gerektigini disiindiiklerini ifade etmislerdir. Bu
bulgu, tip fakiiltesi Ggrencilerinin toplum temelli
koruyucu  saglik  uygulamalari  konusundaki
farkindaliginin oldukga yiiksek oldugunu
gostermektedir.

Tirkiye’den yapilan c¢esitli calismalarda HPV
enfeksiyonundan korunma yontemleri iginde en sik
bilinenin kondom oldugu saptanmistir (8,17). Bu
calismada  katilmcilar  HPV’den  korunma
yontemleri iginde en stk HPV asisim1 bildiklerini
ifade etmislerdir. Bu bulgu, 6zellikle saglik alaninda
egitim goren bireylerde asinin  koruyuculugu
konusunda farkindaligin arttigimi gostermektedir.
Asmin koruyuculugu 6nemli olmakla birlikte, diger
korunma yontemlerinin de tamamlayict roli
vurgulanmal1 ve bu bilgiler 6grencilere biitlinciil bir
yaklagimla sunulmalidir.

Katilimcilarin -~ biiyilkk ~ ¢ogunlugunun ~ HPV
enfeksiyonu ve HPV agisia iligkin bilgiyi tip
egitimi sirasinda edindigi belirlenmistir. Saglk
alanindaki 6grenciler acgisindan bu bulgunun ortaya
¢ikmast beklenen bir durumdur; ayni zamanda
formal egitimin bilgi ediniminde merkezi bir kaynak
oldugunu gostermektedir. Literatiirde de benzer
sekilde, tip ve saglik bilimleri grencilerinin HPV

ile ilgili bilgileri c¢ogunlukla ders igerikleri,
seminerler ve  klinik  uygulamalar  yoluyla
ogrendikleri Dbildirilmektedir (8,9). Ancak bazi

katilimcilarin sosyal medya ve arkadas ¢evresi gibi
gayriresmi  kaynaklardan da  bilgi edindigi
gbzlemlenmistir. Erdem ve arkadaslarimin yaptig

calismada, 212 katilimcinin Onemli bir kisminin
HPV agis1 hakkindaki bilgiyi arkadas/aile (%43,4)
ve sosyal medya/televizyon (%41) araciligiyla
edindigi belirlenmistir (6). Bu durum, dogru bilgiye
ulasmanin yalnizca akademik ortama birakilmamasi
gerektigini gostermektedir. HPV enfeksiyonunun
cinsel yolla bulasan ve onlenebilir kanserlere yol
acabilen bir enfeksiyon olmasi nedeniyle, bu konuda
temel bilgilendirmenin {iniversite dncesi donemde,
ozellikle ilkdgretim ve lise caginda baglatilmas1 halk
saglig1 acisindan biiyiik 6nem tagimaktadir.

Tip fakiiltesi Ogrencilerinin, ¢alismada yer alan
sorulara genel olarak dogru yanitlar verdigi
goriilmiis, ancak bazi konularda bilgi eksiklikleri
tespit edilmistir. Bu eksiklikler; cinsel yol disindaki
bulag yollari, serviks kanseri disindaki HPV ile
iligkili kanser tiirleri, aginin ideal baglama yast ve
gebelikte ast uygulamasina iliskin
kontrendikasyonlar gibi basliklarda
yogunlagsmaktadir. Bu nedenle, ilgili derslerde ve
stajlarda  bu  konulara  yonelik  egitimin
giiclendirilmesi faydali olacaktir.

Calisma, yalnizca tip fakiiltesi 6grencileri ile sinirh
bir 6rneklemde gergeklestirildigi icin katilimcilarin
bilgi diizeyinin gorece yiiksek olmasi
beklenmektedir. Bu nedenle, elde edilen bulgularin
genel toplum diizeyine dogrudan genellenmesi
uygun olmayabilir. Bu c¢alismanin smurliliklar
arasinda Orneklem biiyiikliigi de yer almaktadir.
Hedef populasyon 1308 06grenci olup, Cochran
formiilii ile hesaplanan minimum Orneklem
bliyikligi 297 olarak bulunmustur. Ancak
calisgmaya 125 Ogrenci katilmig ve yanit orani
%9,6’da kalmistir. Bu nedenle sonuglarin tiim
populasyona genellenmesinde dikkatli olunmali,
bulgularin smirli 6rneklem iizerinden elde edildigi
g6z Oniinde bulundurulmalidir. Farkli fakiiltelerden
iiniversite 6grencilerinin de dahil edildigi daha genis
kapsaml1 aragtirmalar ile genclerin HPV bilgi diizeyi
daha saglikl bir bigimde degerlendirilebilir.

Caligmamizda baz1 potansiyel bias kaynaklar
bulunmaktadir.  Oncelikle, calismaya  katilim
goniilliiliik esasma dayali oldugundan sec¢im

yanlilig1 (selection bias) sdz konusu olabilir; HPV
ile ilgili daha fazla farkindaligi olan Ogrenciler
katilmay tercih etmis olabilir. Anketin 6zbildirime
dayanmasi nedeniyle hatirlama yanlilig1 (recall bias)
ve sosyal istenirlik yanlilig1 (social desirability bias)
olasiligi da g6z oniinde bulundurulmalidir. Ayrica,
orneklem biiyiikliigiiniin hedef populasyona gore
yetersiz  kalmasi bulgularin  genellenebilirligini
siirlandirmaktadir.
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Bu c¢alismada degiskenler arasindaki farklarin
degerlendirilmesinde ki-kare testi kullanilmstir.
Iliskilerin diizeyi ya da yonii regresyon veya
korelasyon yontemleriyle incelenmemistir. Bu
durum metodolojik bir smirlilik olarak dikkate
almabilir.

Sonug olarak, HPV enfeksiyonu hem kadinlari hem
de erkekleri etkileyen, Onlenebilir kanserlere yol
acabilen ciddi bir halk sagligi sorunudur. Asinin
etkinligi ~ve  koruyuculugu bilimsel olarak
kanitlanmis olmasina ragmen, Tiirkiye’de heniiz
ulusal as1 programina dahil edilmemistir ancak bu
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