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Prof.Dr.Muzaffer Eskiocak 
TTB Aşı Çalışma Grubu

HASUDER Bulaşıcı Hast. ÇG

İSTÜN Tıp Fak. Halk Sağlığı AbD

Aşı endüstrisi ve ticaretiyle bir çıkar ilişkim yoktur. 

Türkiye’de Yaşam
Boyu Bağışıklama

İçin Yol Haritası
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https://www.wfpha.org/healthcare-workers-as-vaccine-advocates/

Sağlık çalışanlarına aşı savunucusu olarak girişimde bulunmak sadece iyi bir tıp
uygulaması değil; aynı zamanda en etkili halk sağlığı stratejilerinden biridir. 

Toplumları eğitme ve koruma yeteneklerini güçlendirerek,                                   
herkes için daha sağlıklı bir gelecek yaratıyoruz.
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Özgeçmişim ve öznelliğim

10/8/2026 3

Ağrı, Iğdır, Diyarbakır, İstanbul
Karacabey, Bursa

Samsun
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Sunum planı

•Neden yaşam boyu yaklaşımı?

•Neden yaşamboyu bağışıklama?

•Nasıl yapmalı?

• Bağışıklama hizmetlerinin bileşenleri

• Ülkemiz için kolaylaştırıcılar, zorlaştırıcılar



5

Sunum planı

•Neden yaşam boyu yaklaşımı?

•Neden yaşamboyu bağışıklama?

•Nasıl yapmalı?

• Bağışıklama hizmetlerinin bileşenleri

• Ülkemiz için kolaylaştırıcılar, zorlaştırıcılar



6

Neden Yaşamboyu Bağışıklama?

her gün dün

her gün bugün

her gün yarın 

değildi bir başına

her gün

hepsi birden

iki yakamızı bırakmadan

Tuğrul Asi Balkar

“Herkes İçin Uzun Bir Ömür” bir söz değil, bir tutkudur.

Çünkü herkes sağlıklı bir yaşam için bir şansı hak eder! Dünya Sağlık Örgütü



77 From Neal Halfon
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Sunum planı

•Neden yaşam boyu yaklaşımı?

•Neden yaşamboyu bağışıklama?

•Nasıl yaşamboyu bağışıklama?

• Bağışıklama hizmetlerinin bileşenleri

• Ülkemiz için kolaylaştırıcılar, zorlaştırıcılar
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Gebe

Yenidoğan Bebek

12-24 aylık 
çocuk

48 aylık çocuk

9-14 yaş 
çocuk

Yetişkin

Yaşlı

Yaşamboyu
Bağışıklama

Hizmeti
Gereksinimi

Farklıdır!

• Risk grupları
• (sağlık durumu, meslek)
• Seyahat
• Hac, umre
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Koruyuculukta farklılık

https://science.sciencemag.org/content/364/6
437/224/tab-figures-data
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BAĞIŞIKLAMA HİZMETLERİNİN YAPISAL BİLEŞENLERİ

4/30/2025
Prof.Dr.Muzaffer Eskiocak İstanbul Aşı ile Güvende İSTUN Tıp 

Fak.
13
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4/30/2025

Prof.Dr.Muzaffer Eskiocak İstanbul Aşı ile Güvende İSTUN Tıp 
Fak.

Hizmet
sunma

Talebi geliştirme
ve sürdürme

Aşılanma
talebi

yaratma

Bir koruyucu
sağlık hizmeti

olarak
Genişletilmiş
Bağışıklama
Programı
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Gerekeni
yapmak!

Gerekeni Yapan Dr. Ufuk Beyazova
https://birikimdergisi.com/guncel/547/gerekeni-yapan-
dr-ufuk-beyazova, Dr.Şükrü Hatun

https://birikimdergisi.com/guncel/547/gerekeni-yapan-dr-ufuk-beyazova
https://birikimdergisi.com/guncel/547/gerekeni-yapan-dr-ufuk-beyazova
https://birikimdergisi.com/guncel/547/gerekeni-yapan-dr-ufuk-beyazova
https://birikimdergisi.com/guncel/547/gerekeni-yapan-dr-ufuk-beyazova
https://birikimdergisi.com/guncel/547/gerekeni-yapan-dr-ufuk-beyazova
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Türkiye’nin Bağışıklama Hizmetleriyle Kazanımları

Eradikasyon

Tifüs

Çiçek hast.

Çocuk felci

Eliminasyon

YD 
tetanosu

Kızamıkçık

Hastalık 
Kontrolü

Difteri

Tetanos

Kültürel

Dr.M. Eskiocak, EMSA Aşı Kararlılığı Eğitimi

Korumaya 
öncelik

Başarma 
deneyimi
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Sağlıklılar
için

Yaşamboyu
bağışıklama 
hizmetleri

Grip, KPA

Hepatit B
Hepatit B

Verem
KPA

DTaB-IPA-Hİb
OPA

KKK
KPA

Su çiçeği 
DTaB-IPA-Hİb

OPA
Hepatit A

KKK
Su çiçeği
DTaB-IPA

OPA

Td

Gebe

Yenidoğan Bebek

12-24 aylık 
çocuk

48 aylık çocuk

9-14 yaş 
çocuk

Yetişkin

Yaşlı

Ulusal Aşı 
Takviminde var

Yaşam dilimi

Td, aB, Grip 

• Risk grupları
• (sağlık durumu, meslek)
• Seyahat
• Hac, umre
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Ülkemiz için kolaylaştırıcılar zorlaştırıcılar

Kolaylaştırıcılar Zorlaştırıcılar
 Aşı takviminde oluş  Tereddüt

 Sağlık çalışanları ve tutumu  İsteğe bağlı oluş

 Zorunlu aşı uygulaması  Farkındalık eksikliği

 Kamu ödemesi  İncinebilir gruplara erişimde yetersizlik

 Farkındalığı arttırıcı kampanyalar  Aşı kaydı yetersizliği

 İzleme sistemi  Kaynak yetersizliği

 Teşvik programı  Sağlık Çalışanı Eğitimi eksikliği

 Olumlu kamu tutumu  Aşı yokluğu

 Hatırlatma sistemi  Yer değiştirme-göç
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Yaşamboyu
bağışıklama 
hizmetleri

Grip, aB

Rotavirüs

HPV, aB

TdaB
Grip, KPA 

TdaB

Hepatit B
Hepatit B

Verem
KPA

DTaB-IPA-Hİb
OPA

KKK
KPA

Su çiçeği 
DTaB-IPA-Hİb

OPA
Hepatit A

KKK
Su çiçeği
DTaB-IPA

OPA

Td

Gebe

Yenidoğan Bebek

12-24 aylık 
çocuk

48 aylık çocuk

9-14 yaş 
çocuk

Yetişkin

YaşlıTakvimde yok, ya 
da yetersiz 
uygulama

Ulusal Aşı 
Takviminde var

Yaşam dilimi

Zorlaştırıcılar

TdaB, Grip
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Sağlıklı Ölü

Toplum

Birey

Halk sağlığı stratejileri

Klinik stratejileri

http://www.ahrq.gov/news/events/conference/2009/teutsch/index.html

Sağlık Spektrumu ve Geliştirilmesi

http://www.ahrq.gov/news/events/conference/2009/teutsch/index.html
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Türkiye’de Toplum Bağışıklığı Sağlama Performansı

Aşı

İl sayısı/Düzey

2025 2024 2023 2022 2021 2020 2019 2018 2017

81 81 81 81 81 81 81 81 81

DBT3 aşısı 

kapsamının %80 ve 

üzerinde olduğu il

Sayı 81 81 81 81 81 81 80 81 79

% 100 100 100 100 100 100 99 100 97

DBT3 aşısı 

kapsamının %95 ve 

üzerinde olduğu il

Sayı 32 49 63 69 44 66 67 61 55

% 40 61 78 85 54 81 83 75 68

Kızamık1 aşısı 

kapsamının %95 ve 

üzerinde olduğu il 

Sayı 19 29 45 40 58 42 58 54 53

% 23 36 56 49 72 52 72 67 65

Kızamık2 aşısı 

kapsamının %95 ve 

üzerinde olduğu il

Sayı 40 40 39 43 41 9 20 25 33

% 49 49 48 53 51 11 16 31 41
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KKK2 İllere göre aşılama oranları-2023



24

Kararsızlık talebi, zayıflayan
politik kararlılık arzı aşındırı!

Prof.Dr.Pınar Okyay
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Ne yapmalı?

Aşı kararlılığını
geliştirme

Aşı kararsızlığını
önleme

Aşı reddini
yönetme

Genişletilmiş Bağışıklama Programında kaliteli uygulama
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Aşılan, 

Aşılat, 

Aşıla

Aşı
kaydı
yap

AÖH 
bildir

ASIE 
bildir

Bilgini
gücel

tut

Aşıyı
savun

Aşı
öyküsü

al 

Rol Model 

Olalım: 

Aşılanalım, 

Aşılayalım

Aşılatalım !
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Aşılanma
talebi yaratma: 
Bilgi 
gereksinimi

4/30/2025
Prof.Dr.Muzaffer Eskiocak İstanbul Aşı ile Güvende İSTUN Tıp 

Fak.

Hastalık bilgisi

Hastalık
spektrumu

Epidemiyoloji

Korunma-
tanı- tedavi

Aşı bilgisi

Koruyuculuk

Takvim, uyg. 
yolu

Aşılanma
oranları

Hizmete
Erişim

Aşı
Güvenliği-

riskler
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Hizmet sunma

Bilgilendirme:

Aşılanma talebi

yaratma

4/30/2025
Prof.Dr.Muzaffer Eskiocak İstanbul Aşı ile Güvende İSTUN Tıp 

Fak.

Sağlık 
sektörü

Birinci 
basamak

İkinci
basamak

Üçüncü
basamak

Sağlık 
yönetimi

Diğer
sektörler

Eğitim

Örgütler

Liderler

Medya
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Hizmet sunma:

Aşılamada

Coğrafi erişimi

geliştirme

4/30/2025
Prof.Dr.Muzaffer Eskiocak İstanbul Aşı ile Güvende İSTUN Tıp 

Fak.

Başvuruya
dayalı

Birinci 
basamak

İkinci
basamak

Üçüncü
basamak

Topluma
dayalı

AH Gezici 
hizmet

İSM Gezici 
hizmet

29
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Hizmet sunma:
Güven sağlama ve toplumsal dayanışma

4/30/2025 Prof.Dr.Muzaffer Eskiocak İstanbul Aşı ile Güvende İSTUN Tıp Fak. 30
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A Healthier Future for All Generations:
Tüm Nesiller İçin Daha Sağlıklı Bir Gelecek

Yaşam boyu bağışıklama, temel bir hak ve ortak bir toplumsal

sorumluluktur. Artık bulaşıcı hastalıklar ve kronik hastalıklarla

mücadele çalışmalarını birbirinden ayrı tutamayız. Sağlığın bu

iki temel direğini birleştirmeliyiz.



32
10/8/2026

Hepimize

sağlık ve güvenli bir gelecek

diliyorum!

muzaffer.eskiocak@istun.edu.tr
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