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KONUSMA AKIS|

* Asi kararsizligi nedir, nedenleri?

e Dinya’da durum

e Turkiye’de durum

* Asiya karsi yaklasim

* Asiya inanc son yillarda neden azaldi?

* Asi kararsizligina neden olan bazi faktorlerin tlkemizde durumu
* Komplo teorisi
* Yiksek maliyet algisi
* Yalan haberler

e Zorunlu asl uygulamasi

* Neler yapiimali?
* iletisim
e Ulusal program



ASILANMA HAKKININ KULLANILMAMASI

Asl reddi

-

Asl
karsithg



ASI KARARSIZLIGINA ETKI JoEN FAKTORLER

Etkili liderler ve Kisiler:

- Politikacilar

- Din / kaltar

- Sosyoekonomik grup

iletisim ve medya gevresi

SAGE CG
modeli

Sagdlik ve korunma ile ilgili inang,
davranis ve motivasyon

Source: Reprinted from Larson HJ, Jarrett C, Eckersberger E, Smith D, Paterson F. Understanding
vaccine hesitancy around vaccines and vaccnation from a global perspective: A systematic review
of published literature, 2007-2012. Vaccine 2014, 32: 2150-2159 with permission from Elsevier.






AS| KARARSIZLIGI

Dinsel faktorlerden * Asl
etkilenen grup karsitlarinin

sisel yazili ve

deneyimlerden =
etkilenen grup gorsel medya

mesajlariyla
etkiledigi
etkilenen grup grup

Toplum liderlerinden




BAGLANTISAL ETKENLER

* Tarihsel * En yaygin baglantisal etki: Komplo
* Sosyal teorisi ) | |

e * Asi Batili Glkelerin ve asi firmalarinin
e Kulturel Dunya nifusunu azaltma stratejisidir
* Cevresel * Gelismis lkeler agi ile genetigimizi

. degistirmek istiyorlar
* Ekonomik . ﬁgllama TaErl’nln kiJraIIa;rml ” I
. " egistirmek icin gelistirilmistir (dinse
Politik fat%l?zm, HPVgagél) ; ;

* Geleneksel * Asilamaya zorlama, insan haklarina
e Kurumsal aykindir algisi
* Medya ve sosyal medya * Medyada ag! karsiti yayinlarin etkisi
e Dinsel asl karsithgi)

Dinsel

. falftérlerden *  Asi karsitlarinin
deneyim etkilenen grup vl o el

lerden Toplum medya

etkilene liderlerinden mesajlariyla
e etkilenen grup etkiledigi grup



DUNYA'DA DURUM



DUnya’da aslya inanc durumu




Interactive Country Data Viewer
Country: < USA v ‘>‘

Question Response Key

importan: T W stonly Agree

B Tend to Agree

ctrective NI I Don's Know

Religion NI B Tend to Disagree
0 10 20 30 40 50 60 70 80 SO 100 B Strongly Disagree

Percent

How to Use

To view data, select a country from the drop-down list, or use the arrow buttons to cycle through the list. Each
horizontal bar shows responses to each of the prompts:

1) "Vaccines are important for children to have.”

2) "Overall | think vaccines are safe.”

3) "Overall | think vaccines are effective.”

4) "Vaccines are compatible with my religious beliefs."

Colours distinguish between each of the five possible responses — Sitrongly Agree, Tend to Agree, Don't Know/No
Response, Tend to Disagree, and Strongly Disagree.

Note: Data presented here may differ from statistics quoted in the published paper, in which "Don't Know" responses
were removed for some aspects of the analysis.



Interactive Country Data Viewer

Country: < Bosnia & Herzegovina v|?

Question Response Key
important NI I Scrongly Agree
szt I I 7end to Agree

cttective NI ¥ Don't Know
Religion NN B Tend to Disagree

0 10 20 30 40 650 60 70 80 SO 100 Bl Strongly Disagree

Percent

How to Use

To view data, select a country from the drop-down list, or use the arrow buttons to cycle through the list. Each
horizontal bar shows responses to each of the prompts:

1) "Vaccines are important for children to have.”

2) "Overall | think vaccines are safe.”

3) "Overall | think vaccines are effective.”

4) "Vaccines are compatible with my religious beliefs."

Colours distinguish between each of the five possible responses — Strongly Agree, Tend to Agree, Don't Know/No
Response, Tend to Disagree, and Strongly Disagree.

Note: Data presented here may differ from statistics quoted in the published paper, in which "Don't Know" responses
were removed for some aspects of the analysis.



Interactive Country Data Viewer

Country: Ukraine v ’

Question Response Key

importsnt NI B scongly Agree
ssre I 9 Ten to Agree

tftective [N ¥ Don't Know
Religion NN B Tend to Disagree

0 10 20 30 40 650 660 70 80 SO 100 Bl Strongly Disagree

Percent

How to Use

To view data, select a country from the drop-down list, or use the arrow buttons to cycle through the list. Each
horizontal bar shows responses to each of the prompts:

1) "Vaccines are important for children to have.”

2) "Overall | think vaccines are safe.”

3) "Overall | think vaccines are effective.”

4) "Vaccines are compatible with my religious beliefs."

Colours distinguish between each of the five possible responses — Strongly Agree, Tend to Agree, Don't Know/No
Response, Tend to Disagree, and Strongly Disagree.

Note: Data presented here may differ from statistics quoted in the published paper, in which "Don't Know" responses
were removed for some aspects of the analysis.



MCV2 coverage,
Bosnia and Herzegovina
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Date ofchart; 21/08/2018

Reported measles cases and MCV vaccination coverage,
Bosnia and Herzegovina, 1990-2017
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MCV2 coverage,

Ukraine
2000-2017
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TURKIYE'DE DURUM



Yillara gore asi reddi nedeni ile asisinin
vaplimadigl tutanak ile bildirilen cocuk
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27:09.2019 >*Asi ile Onlenebilir Hastaliklar Dairesi Baskanhgi



Asilama Hizlarinin Yillara Gore Dagilimi
2002-2017*(* Gegici)
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Cocuk ozelliklerine gore asisiz cocuk oraninda
degisim, %; TNSA 2003-2013

TNSA-2003 [TNSA-2008 [TNSA-2013
Yas aralig 12-23 aylik 15-26 aylik 15-26 aylik
Asl karti olan 53,7 72,6 75,2
Tam asili 54,2 80,5 74,1
BCG, kizamik ve li¢ doz BCG, kizamik ve lic doz | BCG, KKK ve li¢c doz DTaP-
DBT ve polio DBT ve polio IPV-Hib, Hep B ve KPA
76,8 (+HBV)
Asisiz toplam 2,8 1,6 2,9
Cinsiyet
Erkek 2,7 1,1 1,6
Kiz 2,9 2,2 4,1
Kiz/erkek 1,1 2,0 2,6
Dogum sirasi
1 1,0 1,1 1,2
2ve3 2,1 1,2 2,0
4ve5 3,2 3,4 9,4
>6 13,0 4,9 7,1
6/1. cocuk 13,0 4,5 5,9




Anne Ozelliklerine gore asisiz cocuk oraninda degisim, %;
TNSA 2003-2013

TNSA-2003 | TNSA-2008 | TNSA-2013

Anne egitim duzeyi

Egit yok/oky] 9,5 3,2 9,2

ilk. Birinci kademe 1,1 1,8 2,4

ik ikinci kademe 0,0 0,8 1,1

Lise ve Uzeri 0,0 0,2 0,2

Egitim yok/lise ve Uzeri 16,0 46,0

Hane halki refah diizeyi

En dusuk 3,8 4,1
Distk 2,1 3,5
Orta 0,6 4,6
Yiksek 0,5 0,9

En Yiksek 0,7 0,0

En dustk/ylksek 7,6 4,6

21



Bolgelere Gore 0 yas grubu bebeklerde Asi Reddi Sikligi (Binde), 2017
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Kocaeli: %20 a P ST o
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Turkiye:3.58 Asi ile Onlenebilir Hastaliklar Dairesi Bagkanhg



Ik Uc siradaki asi reddi

nedenleri

Asi Reddi Nedenleri 2016 % 2017 %
Asinin icerigine Giivenmeme (Civa, aliiminyum vb.) 23 30
Aslya Guvenmeme 19 14
Dini Sebepler (Domuz trinu) 17 15
Yan Etki (Ates, allerji, havale) 15 14
Asilarin Yurtdisi Kokenli Olmasi 11 8
Asilarin Zararli Olmasi (SSPE, Hiperaktivite, kisirhk) 7 7
Otizm 4 -
Basinda Olumsuz Haberler 4 7
Diger (Kronik Hastalik, Hasta Haklari, Mahkeme

Kazanimlari, Ayni Anda Birgcok Asi Uygulamalari,

dogal yasam) - 5
Toplam 100 100

Asi ile Onlenebilir Hastaliklar Dairesi Baskanligl

23



ASIYA KARSI YAKLASIM



Asilama davranisi (Strekli)

ASI KARARSIZLIGI

Kabul, gecikme veya reddetme o .
‘ AKTIF ISTEKLILIK

mm———

Bltuin asliarin reddi PASIF KABULLENME
Bazi asilarin reddi.

)



Interactive Country Data Viewer

Country: \LH Turkey - ’

Response Key
B Strongly Agree
- Tend to Agree

effective [N M Don't know
Religion NI B Tend to Disagree

0 10 20 30 40 650 60 70 80 SO 100 Bl Strongly Disagree

Percent

Question

How to Use

To view data, select a country from the drop-down list, or use the arrow buttons to cycle through the list. Each
horizontal bar shows responses to each of the prompts:

1) "Vaccines are important for children to have.”

2) "Overall | think vaccines are safe.”

3) "Overall | think vaccines are effective.”

4) "Vaccines are compatible with my religious beliefs."

Colours distinguish between each of the five possible responses — Strongly Agree, Tend to Agree, Don't Know/No
Response, Tend to Disagree, and Strongly Disagree.

Note: Data presented here may differ from statistics quoted in the published paper, in which "Don't Know" responses
were removed for some aspects of the analysis.



ASIYA INANC SON YILLARDA
NEDEN AZALDI?



Oxford Dictionaries

WORD
OF THE YEAR

post-truth



Isa’dan Once (1I0)
Milattan Once(MO)

LA

Isa’dan Sonra (IS)

Milattan Sonra (MS)
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1.SANAYi DEVRIMi | 2.SANAYi DEVRiIMi | 3.SANAYi DEVRIMi | 4.SANAYI DEVRIMI
(ENDUSTRI 4.0)

Su ve buhar gucu Elektrik Bilgisayar Siber fiziksel sistemler
Makine Seri uretim Otomasyon
17004 yillarin 1900y yillarin 1970"erin baslari Gunumuz ve yakin

soniari oasiari gelecex
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osyal medyada as! karsitlig

— Jd Ad Performance v
STOP Stop Mandatory Vaccination

- Spormuared

® Inaclive
“We followed the ambulance 10 the haspital. They tried, they really gid. A
nurse tried 10 take our son 10 & separate room with coloring books and
treats that he was compiately unfamiliar with. They hugged us in a
smotharing- nol comforting- way, and tried to tell us that § would be ok | 1K - 5K <s1 00
heara iham call for n second EpkPen. | knaw # was hopeless. My husband
and son stood In shoex, | hugged my chilghood friend, the firefighter, who
had come (0 the hospital He said, “I'm s0 sorry,” and walked away." Want

na oo Oct 5 201
ng on O 5, 2018

Impressions Maney spent (USD)

Audience Breakdown

Vaccines Age and Gender

Men Women Unknown

Kill

Babies

6 Month Old Gets 7 Viaccines And Dies Two
Weeks Later From *SIDS®

"My breasts wore full of milk and my baby was dead "

MANDATORYVACCINATION COM



Largest Anti-Vax Facebook Group Shut... &

Daha sonra izle

10
- .
=

Larry Cook shared a notification from Facebook that warned him
that his group had three Community Standard Violations and 67

counts of sharing false news. (Only 67? That must have been just



YouTube agi karsiti

kanallara reklam vermeyi
kesiyor

10:22 - 26 Subat 2019 Haberler Saglik



KOMPLO TEORISI VE TURKIYE



KOMPLO TEORISI

Asl Bati Ulkelerinin ortaya cikardigl, genetigimizi
degistirme yonetimidir
IMMUNIZASYONUN TARIHI

* llk kanitlar 1000 yilinda

e 16. yy: Osmanli Impatatorlugu’nda cicek asilamasi

e 17. yy: Hindistan ve Cin’de cicek asilamasi

e 18. yy: Avrupa ulkelerinde olumlerin % 8-20’si cicek hastaligina bagli
e Asilananlarda mortalite 2/3

 Asi: Vacca (latince inek)



IMMUNIZASYONUN TARIHI

Variolasyon:

e 1715: Peter Kennedy: Turk usuld asilama

e 1718: Lady Montagu: Cocugunun asilanmasi

e 1719: Londra’da 3229 6liim (nifus 300.000)

e 1722: Galler prensi ve prensesinin inokulasyonu
e 1723: inokiilasyonun ingiltere’de yayginlasmasi
Vaksinasyon:

e 1774: Benjamin Jesty

e 1796: Edward Jenner '
e 1879-1885: Louis Pasteur: Chicken cholera (P.multocida), s &T,--l uduz)

e 1884: Elie Metchnikoff: Selliler imminite

e 1886: Edmund Salmon, Theobald Smith: Domuz kolera a
e 1897: Paul Erlich: Reseptor teorisi

e 1927:BCG asisi




1942




ASILARA ULKENIN COK YUKSEK
MALIYET ODEDIGI ALGISI



URUN PAZARI (Tiirkiye)

* Toplam ilac gideri: 16 milyar dolar

* Antibiyotik: 3 milyar dolar

 Kalb ilaclari: 500 milyon dolar

e Romatizma ilaclari: 300 milyon dolar
* Asi: 200 milyon dolar

* Probiyotik: 1.300 milyon dolar

* DUnya’da asl pazari: 44 milyar dolar



Cips hakkinda ilging bilgiler

BY NEO - PUBLISHED 11 MAYIS 2018 - UPDATED 24

MAYIS 2018

= Dunyanin en ¢ok cips tlketilen tlkesi

Bilinen en eski patates cipsi tarifi, William
Kitchiner''n 1817'de yayinlanan The Cook’s
Oracle adh kitabinda bulunur.

Kuzey Amerika'da bir yil boyunca sadece
Cheetos yapmak icin yaklasik 11 milyon
galon (41.6 milyon litre) sut kullanilmaktadir.

Diinya ¢apinda, patates cipsi piyasasinin
2022'ye kadar 40.3 milyar dolara ulagmasi
bekleniyor.

Cheetos, Japonya'da Pepsi’ll, Polonya'da
ketcapll, Rusya'da cilekli ve Avrupa'da yer
fisugi kaplamali ¢esitleri dahil olmak Uzere,
dinya ¢apinda 50 farkli cesni ile
yapilmaktadir,

Cheetos, Cita Chester' bir maskot olarak
kullanmadan once sirket isimsiz bir fare
figuru ile temsil ediliyordu,

Cheetos bagimlilik yapmasi i¢in
tasarlanmistir, “Kaybolan kalori yogunlugu"”



Uriin : Acili Kirmizi Biber Cesnili
Patates Cerezi

icindekiler

Patates Ezmesi

Misir Nisastass

Act Kirmizi Biber Cesnisi

Peynir Alti Suyu Tozu

Aroma Arttiricilar : Monosodyum
Potasyum Klortr

Asitlik DGzenleyiciler : Sodyum |
Hidrolize Bitkisel Protein (soya ice
Renklendirici : Paprika Ekstrakt
Emdulgatdr (lesitin)

Kabarticilar : Monokalsiyum Fosf
Dekstroz

Seker

Bugday Unu (gluten icerir)
Aycicedi Yagl, Palm Aycicedl Yag:
Renklendirici : Kurkumin, Paprik:

Baharatlar : Tuz, Kurutulmus Fes

1. Monosodyum Glutamat
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Popiilasyon ya da alt-kategori

Oliim orani

Ulkemizde asi uygulamasi durdurulursa bir yilda ortaya cikacak dlum sayis

Olen vaka sayisi

0.00015 11,344 All (c) 0.093 1,055
HAV 0.0002 4,783* 0-5 years (a) 0.001 5
HBV 0.0008 19,130%** 0-18 years (b) 0.175 3,348

G 0.000007 529 All (c) 0.1 53

0.01739 415,842 0-18 years (b) 0.002 832
Kabakulak 0.0025 189,068 All (c) 0.0001 19
Bogmaca 0.0015 35,869 0-18 years (b) 0.035 1,255

0.00018 4,304 0-5 years (a) 0.0005 2
Rubella 0.005 378,137 All (c) 0.0005 189%**

0.00172 130,079 All (c) 0.003 390

0.000004 303 All (c) 0.3 91

0.05 1,195,637 0-18 years (b) 0.00002 24
Pnémokokkal-Otit 0.06 405,000 0-5 years (a) 0 0
Pnémokokkal-Menenjit 0.00003 2,269 All (c) 0.1 227

5 -Pnémoni 226,882 All (c) 0.03 6,806

Pnomokokkal-Pnémoni 0.003

Alt-kategori a: <5 yas; asemptomatik enfeksiyon ylksek ya da ilimli klinik prezentasyon nedeniyle klinik tani orani disuk.
Alt-kategori b: 0-18 years; asemtomatik enfeksiyojn imli/orta ya da hastalar genellikle okul-¢agi cocuklari.
Alt-kategori c: tim popllasyon; asemptomatik enfeksiyon diisiik ve klinik prezentasyon ciddi.
*semptomatik HAV vakalarini yansitmaktadir
**semptomatik HBV vakalarini yansitmaktadir
***konjenital rubelladan o6limleri vansitmaktadir




YALAN HABERLER

* Haber ne kadar gercektir?

e Kaynagin guvenilirligi nedir?

* Yalan haber ne kadar onemlidir?

* Yalan haberin yayillma derecesi nedir?
* Yanlis bilginin alicilari kimdir?

* Bunun icin ne yapabiliriz?



Haber ne kadar gercektir?

* Donald Trump dedi ki, asilar otizme neden olur (Yanlis — yalan bilgi)

* Donal Trump dedi ki, ABD Irak savasinda 2 trilyon dolardan fazla para
harcadi (dogru bilgi)



Guvenilirlik

* Donald Trump ne siklikla dogru soyluyor?

Tum yetiskinler Demokratlar  Tarafsizlar Cumbhuriyetciler
Her zaman veya genellikle % 37 % 5 % 22 % 76
Sadece bazan % 61 % 94 % 76 % 22

NBC poll, Nisan 2018



ASI KARSITLARI ILE MUCADELE

19:50 (© 0542 800 80 80 0538 546 07 07 'y e
Y b \ -
m Gundem Dunya Ekonomi Spor Arena Video Seyahat Kelebek
Haberler > Gondem > Canan Xaratay nasfonds sug duyurusu

Canan Karatay hakkinda su¢ duyurusu

Sagirk Bakanlig: Bagigiklama Dangma Kurulu Oyesi ve Enfeksiyon Hastaliklarr Dernegi
Bagkar Prof. Dr. Mehmet Ceyhan, Agilann iginde aldminyum var, bu Heride Alzheimer
tehlikesinl ortaya gikarir” diyen Canan Karatay hakkinda Ankara Cumburiyet
Bagsavaligina sug duyurusunda bulundu.
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ACETTERE Universitesor  Saglik Bakanligi: Yan etk yok
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Mehmet Ceyhan, “Aqilann igin-  Hilsriyet'e su aciklama yapdd: “Akimieyum,
zummm.wmﬁn dozdan fazla muhteltf asda kullandmustr, S8z konusu
sheimer tehlikesini otayaqika- asdan kullananlarda ciddi bir yan etkiye ya da uzun
nr” iddias: nedeniyle ag reddinin rastianenamaktadsr, Aliminyums
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ASI KARSITLARIYLA MEDYA VEYA HALK
ONUNDE KONUSMAK iGIN

* Asi konusunda cok donanimli olmak gerekir

* Sabirli olmak gerekir

* Onlari direk muhatap almamak gerekir

 Tamamen gercekleri soylemek ve acik olmak gerekir
* Kavga ediyor goruntusu vermemek gerekir

* Uste cikmak degil, ikna edici olmak gerekir

* Onlarin faaliyetlerini yakindan izlemek gerekir
* Soylemlerine hazirlikl olmak gerekir



ZORUNLU ASI UYGULAMASI



ZORUNLU ASI UYGULAMASI
¥ “

B Vaccination is mandatory
B Vaccination is voluntary

Created with mapchact.net ©




NELER YAPILMAL
(Oneriler)

International Vaccine Hecitancy Working Group ve SAGE Onerileri



ILETISIM

* Kisisel dlizeyde aclik, bilimsel ve yeni bilgiler verilmeli
* Grup ve temsilci gérismeleri

* Medya egitimi

* Saglik calisanlarina egitim

* Sosyal medya kullanimi

* Toplumsal sorumluluk bilinci olusturulmali

* Devlet onerilerinin guclendirilmesi, kamu spotlari



HALKLA KONUSURKEN

* Yanlislari ve yan etkileri kabullenin
* Asi tarafina taraf tutun
e Bulundugunuz merkezde asiya tavir ile ilgili aralikli yoklamalar yapin

* Pozitif mesajlar verin

* Asilar sadece sizi ve cocugunuzu degil, kanser ve bagisiklik eksikligi bulunanlar
basta olmak lzere, etrafinizdaki insanlari da korur

* Asilar insan saghgini korumak icin yapilan en buylk bulustur
* Asilarin yarari risklerinin yuzlerce kat tUzerindedir

* Asi karsitlarina bireysel yanit vermeyin, genel konusun



Rap Yaparak Ders Anlatan Hoca |...



EGITIMSIZ INSANLARIN YENi ZEVKI

TONIGHT, WE'LL .TO BALANCE
BE TALKING TO HIS VIEWS, WE'VE
AN ASTROPHYSICIST

INVITED A MEMBER

ABOUT THE SOLAR OF THE FLAT EARTH
SYSTEM... SOCIETY!




DOMUZLA CAMURDA GURESME




ULUSAL PROGRAM



PROGRAMIN SEKILLENDIRILMESI

* Ulastirilacak bilgi
* Guncel olmali
* Acik olmali
* Anlasilabilir olmal
* Surekli olmal

e Hedef

e Ulastirma yolu
* Medya
e Okullar
* Dernekler



Afrika
Hikaye anlaticilar

Once Upon a Time




OZET

* Asi kararsizligi son yillarda tlkemizde de artan ve insan saghgini ciddi
olarak tehdit eden bir sorundur

 Temelinde yanlis dusunceler ve inanclar yatmaktadir
e Saglik personelinin ve halkin egitimi esastir

* Aslyl reddedenlerden cok, asl inanci gelismemis olan grup lGzerinde
cahisiimalidir

* Ulusal bir program gelistirilmelidir, ancak herkesin Gzerine disen
gorevler oldugu unutulmamalidir.



TESEKKUR EDERIM



