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0z: Bilimin ve modemn tibbin toplum sagligina en dnemli katkilarindan bagisiklama hizmetleri, neoliberal hegemonyanin bilime, kurumlara
ve yasama yonelik saldinsindan etkilenmektedir. Politik istekliligin zayiflamasi ve saglikta doniisiimiin bir Griinii olarak asilanmama
sorunlagirken, buna giiven bunaliminin yaratilarindan asilanmaya ydnelik tereddit ve red eklenmistir. Bagisiklama hizmetlerinin etkinligini
zayiflatip kizamik salgini endiselerinin dile getirildigi bu ortamda, kizamik hastaliginin 2010dan bu yana iilkemizde giindemde varligini,
epidemiyolojik baglamiyla endemik olusunu gdzden kagirmamak dnemlidir.
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Ashort Contribution to The Discussion on Unvaccinated,
Don't Vaccinated and “Vaccine refusal” in Turkey
Abstract: Immunization services, which are the most important contributions of science and modern medicine to community health, are influenced
by neoliberal hegemony attack to the science, institutions and life. While the unvaccination is becoming a problem as a product of the decline
in political willingness and health transformation, vaccination hesitation and refusal which are the creation of confidence depression are added
to this. In a context where the effectiveness of immunization services is weakened and concerns about measles outbreaks are expressed, it is
important not to miss the presence of measles in the agenda which means epidemic in epidemiologic context, since 2010 in our country.
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Asilanmama, asilatmama ve Turkiye'de “asi reddi”
tartismasi bu yazi kapsaminda birkag bashk altinda
degerlendirilmistir. Buna gore;

1. Agilar giivenli tibbi iiriinlerdir. Uygulanma-
dan yararlilik ve giivenlik incelemelerinden ge¢-
mektedir, uygulamaya gecis sonrasi istenmeyen
etkiler ve yan etkiler acisindan izlenmektedir
(De Stefano, 2018).

a. Asilanma (BCG, BDT, KKK, OPV) sonrasi invasif
bakteriyel enfeksiyon sikhdi asilanmayan ¢ocuklara
gore daha yiiksek degildir.

b. Dogal grip enfeksiyonundan daha sik Gulian Bar-
re Sendromu’na yol agmazlar.

c. Kizamik asilamasindan sonra, thimerosal etkisi
ile otizm gelismemektedir. Danimarka'da 1991'den
sonra asida thimerosal bulundurulmamasina karsin
otizm artmistir.

d. Asilarda aliminyum tuzlari, bagisik yaniti gig-
lendirmek icin 1930'lardan beri kullanilmaktadir ve
asilardaki dozu cok dusuktir. Asilanan cocuklarda

yapilan arastirmalar, serumda aliminyum diize-
yinin toksik diizeyin ¢ok altinda oldugunu goster-
mektedir.

2. Tiirkiye'nin bagisiklama hizmetlerinde
glivenli ve olumlu bir deneyimi vardir.

Diinya'da yaklasik olarak 40 yildir her yil 100 milyon
cocuk, en az 6 hastaliga karsi, her bir asi ile birden
cok kez asilanmaktadir. Tiirkiye'de 1985'teki Ulusal
Asi Kampanyasi'nda 1980 ve daha sonraki yillarda
dogan cocuklarin %80'i ya da daha fazlasi asilan-
mistir. 1980'den sonra doganlar icin, her bir dogum
kusaginda hig asi yaptirmamislarin sikhgr %2-3 do-
layindadir. Yani simdi kimilerinin kusku ile yaklastig
astlarin bir cogunu, 1980'den sonra dogan hemen
herkes, kuskulananlar dahil, yaptirmis durumdadir.
Kuskularin yersizligi toplumumuzun kendi dene-
yimleri ile agik¢a ortadadir (TNSA 1988-2013).

3. Agilar, cocuk oliimlerini azaltma araci
olarak dnerilmesinden bu yana etkili bir bicimde
beklentileri gerceklestirmislerdir.

1989da asl ile 6nlenebilir 6 hastalik (Bogmaca, Difteri,
Tetanos, Kizamik, Cocuk Felci, Verem) nedeniyle olan
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cocuk 6limlerinin sayisi 5 milyon dolayinda iken, bu-
glin tim nedenlerle 5 yasindan kiclik ¢cocuk 6lim-
lerinin toplami 5,5 milyon, bu 6 hastaliktan 6lim ise
yalnizca 100 000 dolayindadir (UNICEF, 1992; UN,
2018).

4, Tiirkiye bagisiklama hizmetlerinde istem ya-
ratma ve siirdiirme islevini saglayacak bir saghk
orgltii yapilanmasi zaafi ile karsi karsiyadir.

Bagisiklama hizmetleri, politik istegin belirleyiciligi
ile yapilandirilan, sunulan saglk hizmetlerinin pres-
tijinin ve yarattigi glivenin katkilanyla, saglik 6rgi-
tlince (1., 2. ve 3. basamak) topluma sunulan, etkin
sunumun yiiz guldirtci sonuclanyla (kisiyi koru-
ma, toplum bagisikhidi ve salgin 6nleme) talebi ar-
tan, toplumun yasadigi, calistigi yerde strdurtlen,
yonetilen orgutsel bir faaliyettir. HikGmetlerin halk-
larina sunmak taahhadun verdikleri 8 temel saglik
hizmetinden biridir. Saglk egitimi ve toplum katilimi
ile bagisiklama hizmetlerinde basari ve gliven sag-
lanir ve hizmet gli¢lenir (Eskiocak ve Saltik, 1997).
Saglikta donlstiim programi ile saglik hizmetlerinin
ticarilestirilmesi, kuruluslarin isletmelestirilmesi,
Saglik Ocaklarinin sundugu topluma dayali hizmet-
ten, Aile Saghgi Merkezleri'nin sundugu basvuruya
dayali hizmet anlayisina gecis ve 663 sayili Kanun
Hikmiinde Kararname'nin yol actigi yonetsel ayris-
ma ile saglik kurum ve kuruluslari saglik 6rgtitiiniin
islevselligini yerine getirmek Uzere bir amag birligi
icinde oluslarini yitirmistir.

5. Tiirkiye Niifus ve Saglk Arastirmasi 2013 veri-
lerine gore hicbir asi yaptirmamis olma durumu
13-26 aylik cocuklarda 2008'de 20 bin dolayinda
(%1.6) iken 2013’te 37 binlere (%2.9) ¢itkmistir.

Erisilmedidi icin asilanamayanlar, asi yapan birimle-
re uzakta yasayanlar, asi yaptirmayi red edenler, asi
yaptirmaya tibbi engeli olanlar, aile hekimlerinde
kaydi bulunmayanlar (T.C. Kimligi olamayanlar), bu
saylya dahildir. Asilanmayanlar dezavantajli grup-
lardir, bagisiklama hizmetlerinin temel saglik hiz-
meti yaklagsimiyla sunulmamasinin magdurlan gibi
gorinmektedir (Eskiocak, 2017).

Hi¢ asilanmamis cocuk sayisinda artis 17 248 kisiyi
bulmustur. Bu artis 2008 sonuglarina gore % 81 di-
zeyindedir.

a. Asilanmama kiz ¢ocuklari igin gittikce artan bir
esitsizlik 6gesiolarak gorinmektedir. Asilanmama
acisindan Kadin/Erkek orani 2008-2013 arasinda
% 28 artmistir. Kiz cocuklarda asilanmamada artis
son 5 yil icin % 86,4 ile erkeklere gore (% 45,5)
yaklasik 2 kat artmistir.
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b. Dogurganhgin tesvik edildigi bu donemde 4-5
cocuklu ailelerin cocuklarinin asilanmamasinda ar-
tis bir cocuklulara gore %153,4; 2-3 cocuklulara gore
% 65,9'dur. 2008-2013 déneminde hig asi olmamis-
larin sikhginda artis 4-5 cocuklu ailelerin ¢ocuklari
icin % 176’5 oldu.

¢. Hi¢ asi olmamislarin sikhidi kentte % 93,7, kirda
%25 artmistir. Bu artis asilanmama acgisindan Kir/
Kent esitsizligini azaltmistir. Kentte gezici hizme-
tin ortadan kalmasi dezavantajlilarin asilanmasini
olumsuz etkilemistir.

d. Hic asi olmamislarin sikhgi Bati'da % 193,7 artar-
ken tim bodlgelerde azalma saglanmistir. Bu artig
astlanmama agisindan Dogu/Bati esitsizligini azalt-
mistir.

e. Hic asilanmamigslarin sikliginda artis en cok hane-
halki refah diizeyi orta olarak siniflanan kesimde
(% 666,7), azalma ise en varsil kesimde (-%100) ol-
mustur. Hi¢ asilanmamis olma neredeyse timuyle
varsil olmayanlarin sorunu gibi goériinmektedir.

f. Hi¢ asilanmamislarin sikliginda artis en ¢ok ilko-
kulu bitirmemis/ egitimi olmayan kesimdedir(%
187,5). Lise ve Uzeri egitim almislar ile egitimi ol-
mayanlar arasindaki esitsizlik % 187,5 artmistir. Hig
asilanmamis olma neredeyse tiimuyle lise ve Uizeri
egitim almamislarin sorunu gibi gorinmektedir.

6. Tiirkiye'de Kizamik Salgim1i 2010 Aralik’tan
bu yana 2016'daki 12 aylk dolagimin durdu-
ruldugu donemin ardindan tekrar baslamistir
(Alkoy ve Eskiocak, 2011, HASUDER, 2013; Eski-
ocak, 2013a, Eskiocak, 2013b, Eskiocak, 2013c;
WHO 2014, WHO 2015, WHO 2016, WHO 2017).
Asilanmayl  reddedenler salginda hastalan-
ma riski altindadir. Salginin boyutunun daha
da bilylimesi ve olumsuz sonuclarinin (6lUm,
sagirlik, korluk, SSPE...) yayilmasi riskini art-
tirmaktadir. Ne var ki salginin asilanmayi red-
dedenlerle agiklanmasi  yetersiz  kalmaktadir.

7. Kizamik salgininda hastalananlarin asi duru-
mu verilerine gore hastalar temel olarak asisiz
cocuklardir.

DSO Avrupa bolgesi ayhk bildirim verilerinden
elde edilen bilgilere gore 2013 ve 2015 kiza-
mik salgininda hastalananlarin asi durumu ve-
rilerine gore hastalar temel olarak asisiz ¢ocuk-
lardir. Bu durum salgin yonetimi ile ilgili kaygi
verici uyarilar vermektedir (Eskiocak, 2017).
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Tablo 3. Tiirkiye'de laboratuvar ile dogrulanmis kizamik hastaliginin yillara gére dagilimi

(WHO, 2018)
Yil 2018* 2017 2016 2015 2014 2013 2012 2011 2010
Olgu sayisi 50 48 9 342 569 7397 343 105 15

¥k 3 ay

DSO Avrupa bélgesi veritabaninda 2018'in ilk 3
ayinda asilanma durumu sunulan 474 olgunun 36’
1 yasindan kicik, 275'i 14; 127'si 5-9; 3'u 10-14yas
grubundadir. Yalnizca 6'si 15 yasindan buyuktur,
161'i asisiz, 188'i tek doz, 125'i 2 doz asi ile asilan-
mistir (WHO 2018).

Sonug olarak, asilanmama ve asi yaptirmaya ilis-
kin tereddiit, asilatmama, asi yapmak ve yap-
tirmayi tesvik etmekle gorevli saglhk calisan-
lar (basta birinci basamak olmak Uzere tim
basamaklar, tim saglik calisanlar) ile asilanmasi
gerekenler (basta cocuklar olmak lzere, gebeler,
yaslilar, siregen-muzmin bir hastaligi olanlar ve
tim saglikhlar) arasinda bir siire¢ olmaktan ote,
politik Gstyapinin bilime ve saglik hakkina iliskin
kabul ve ifadeleriyle, bu anlayislarinin ifadesi ola-
rak saglik hizmetlerine yonelik kararlariyla iliskilidir.

Asi Uretiminin ticarilesmesi (Dlinya'da asi reddinin
basta gelen nedenlerinden biri), bagisiklama hiz-
metlerinin toplum sagligina katkisini tartismaya
acacak bir baslangi¢c noktasi degil, kamunun asi
Uretiminin daha gticlt bir bicimde savunulmasinin
mihenk tasi olmaldir.
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