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OZET Amag: Salgin hastalik dénemlerinde, iilkelerin en ok zorlandiklari
durumlardan biri de as1 karsit1 politikalardir. As1 uygulamalarinimn hukuki
boyutlarindan dolay1 bireyler a1 olmaya zorlanamamakta, sadece tesvik edi-
lebilmektedir. Bireylerin as1 olmalarin etkileyen birgok faktor olmasina kar-
sin iilkelerin her birine zaman ve kaynak ayrilabilmesi ¢ok miimkiin degildir.
Bu nedenle ¢alismamizin amaci, vatandaslarin asilanmaya tesvik edilebil-
mesi i¢in gerekli olan en uygun stratejinin belirlenmesidir. Gereg¢ ve
Yontemler: Diinya Saglik Orgiitiiniin belirlemis oldugu bireyleri asiya
tesvik edici kriterler kiiresel bulanik [spherical fuzzy (SF)] DEMATEL
yontemi ile analiz edilmistir. SF-DEMATEL, kriterler arasinda 6nem agir-
11ig1 belirlemede kullanilan bir yontemdir. Bu sayede asilanmay: artiracak
kriterler arasinda en 6nemli olanlar belirlenerek uygun stratejiler gelisti-
rilebilecektir. Bulgular: As: karsit1 politikalarda en fazla tesvik eden ana
kriterin baglamsal etkiler oldugu sonucuna varilmistir. Agirliklandirma
katsayilarina bakildiginda, baglamsal etkiler 0,37, as1 ve asilanmaya ait
etkileri 0,36 ve birey ve grup etkileri 0,26 hesaplanmistir. Alt kriterler ba-
zinda da yasalar/politikalar as1 tesvikinde oldukea etkilidir. Yasalar/poli-
tikalar kriterinin agirhigr 0,164, iletisim ve medya araglart kriterinin
agirligi 0,160 ve ilag endiistrisi kriterinin agirligi 0,159 olarak hesaplan-
mistir. Sonug¢: Baglamsal etkiler, ana kriterinin alt kriteri olan politika-
lar/yasalar as1 tesvikinde en onemli argiiman olarak karsimiza ¢ikmugtir.
Ulkeler as1 tesvikini yaygmlastirmak icin belirlenen tiim kriterlere emek,
zaman ve biit¢e ayiramayacagi igin analiz sonucunda en 6nemli etken ola-
rak bulunan yasalara/politikalara agirlik vermesi biiyiik oranda ¢6ziim ola-
caktir. Bireyleri a1 olmaya tegvik etmek i¢in devletin yetkili makamlarinin
yiiriittigi politikalarin, asilanmanin gerekli ve zararsiz oldugu yoniinde
olmalidir. Ayrica yiiriitiilen politikalarin, halk: bilgilendirmeye yonelik
gerceklestirilmesi, ag1 hakkinda halka dogru bilgilerin iletilmesi yoniinde
olmast hélinde as1 karsitlig1 azalacaktir.

Anahtar Kelimeler: Asi; SF-DEMATEL,; halk sagligi; as1 karsitligt

ABSTRACT Objective: One of the most difficult situations for countries
during pandemics is anti-vaccine policies. Due to the legal aspects of vac-
cination practices, individuals cannot be forced to be vaccinated, they can
only be encouraged. Because these incentives are often inadequate or made
incorrectly, vaccination of citizens cannot be achieved at the desired level.
Although there are many factors that affect individuals to be vaccinated, it
is not possible for countries to allocate time and resources to each. There-
fore, the aim of our study is to find the most significant criteria for countries
with scarce resources to encourage their citizens to get vaccinated and to
develop a strategy accordingly. Material and Methods: The criteria for en-
couraging individuals to vaccinate, determined by the World Health Orga-
nization, were analyzed with the spherical fuzzy (SF) DEMATEL method.
SF-DEMATEL is a method used to determine the weight of importance
among the criteria. In this way, the most important ones among the criteria
that will increase vaccination will be determined and appropriate strategies
will be developed. Results: It was concluded that the main criterion most en-
couraging in anti-vaccine policies is contextual effects. Considering the
weighting coefficients, contextual effects were calculated as 0.37, vaccine
and vaccination effects of 0.36, and individual and group effects of 0.26.
Laws/policies on the basis of sub-criteria are also very effective in promot-
ing vaccination. The weight of the law/policies criterion is calculated as
0.164, the weight of the communication and media tools criterion as 0.160
and the weight of the pharmaceutical industry criterion as 0.159. Conclu-
sion: Policies/laws, which are the sub-criteria of the contextual effects main
criterion, have emerged as the most important argument in vaccine promo-
tion. Since countries cannot allocate effort, time and budget to all criteria de-
termined to promote vaccine promotion, it will be a solution to a great extent
that they focus on laws/policies, which are the most important factors as a
result of the analysis. To encourage individuals to be vaccinated; the poli-
cies of the competent authorities of the state should be that vaccination is
necessary and harmless. In addition, if the policies carried out are aimed at
informing the public and conveying accurate information about the vaccine
to the public, anti-vaccination will decrease.
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Bagisiklama, bireylerin asilanma ile bir hasta-
liga kars1i korunma siirecini ifade eder. Asilanan
birey, bulasici hastaliklara karsi bireysel bagisiklik
kazanir. Ayn1 zamanda, bagisiklik kazanan birey sa-
yisi arttik¢a hastaligin toplumda goriilme sikligi da
azalir. Dolayli olarak toplumsal bagisiklik da kaza-
nilmis olur.! Son dénemde yaganan koronaviriis has-
tal1§1-2019 [coronavirus disease-2019 (COVID-19)],
bagisiklik kazanilmasi gereken bir pandemidir.
COVID-19 pandemisi riboniikleit asit (RNA) kay-
naklidir. RNA viriisleri vahsi hayvanlardan insanlara
gegen, mutasyon yetenekleri ¢ok yiiksek olan viriis-
lerdir.? Virtisiin yayilim hizi oldukga yiiksektir. Tiim
bu nedenlerden dolayr COVID-19’a yonelik bagi-
stklama faaliyetleri ayrica 6nem kazanmaktadir.?
COVID-19 hastaligina yakalanan ve bu hastaliktan
oOlen kisi sayis1 olduke¢a fazladir. Ciinkii COVID-19,
insanligin daha 6nce karsilasmadigi ve bagisiklik ka-
zanmadig bir viriistiir. Bundan dolayi insanlarin ba-
gisiklik kazanmasi ve asilanmasi gerekir.* COVID-19
pandemisi insanlarin saglik durumlarin etkiledigi
kadar bu pandeminin ayrica bankacilik, havacilik,
tarim, iretim, ekonomik ve daha bir¢ok alanda
olumsuz etkisi goriilmiistiir.>® Bir¢ok sektorde is
yerlerinin kapatilmasi, iiretimin durmasi, insanlarin
evde kalmaya zorlanmasi gibi uygulamalar giinliik
hayat1 olumsuz etkilemistir.” COVID-19 pandemi-
sini onlemek amaciyla alinan tedbirler nedeniyle
turizm sektorii de durma noktasina gelmistir.® Pan-
demi nedeniyle birgok insan igsiz kalmis ve birgok is
yeri de kapatilmistir.’

COVID-19 pandemisinin tiim bu etkileri goz
ontline alindiginda amaclanan tek sey pandemiyi bi-
tirmektir. Gegmis tecriibelerden de faydalanarak pan-
demiyi bitirmenin en iyi yollarindan biri agidir.!’ Tiéim
diinya COVID-19 pandemisi i¢in as1 ¢aligmalarini
yiiriitmektedir. COVID-19 pandemisi de ancak ge-
listirilen/gelistirilecek etkili agilar sayesinde insan ha-
yatindan ¢ikabilecektir. Asi ¢alismalarinda en ileri
asamaya gelen asilar; Almanya/Pfizer-Biontech,
Amerika Birlesik Devletleri (ABD)/NIAID, BARDA,
Moderna-Moderna, ingiltere/Oxford-AstraZeneca ve
Cin/Sinovac-CoronaVac asilaridir. COVID-19 pan-
demisinde basar1 elde edilebilmesi i¢in asilanmanin
toplum genelinde yayginlagsmasi gerekmektedir.'!
Toplumsal bagisikligin saglanabilmesi i¢in niifusun
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en az %70-75’inin agilanmasi 6nem arz etmektedir.
Boylelikle bireyler ekonomik, sosyal ve giindelik ya-
samlarinda normale doénmeye baslayacaklardir.'”
Fakat asilardaki belirsizlik, asilara giivensizlik gibi
sebepler toplumun bazi kesimlerinde asiya karsi 6n
yargi olusturmaktadir. Bu durum da as1 kargitlari olan
bir toplulugu dogurmaktadir. Boyle bir toplulugun
olugmasi, toplumsal bagigiklik kazanmay1 dolayl
olarak da normal yasama donmeyi yavaglatmakta-
dir.”

As1 karsithigl, giinlimiizde oraya cikan yeni bir
kavram degildir. Asilarin insan hayatina girmesiyle
birlikte as1 karsithigi bag gostermistir. Asi karsitlig
ilk olarak XVIIL. yiizy1lda ortaya ¢ikmustir. Ilerleyen
siiregte salgin hastaliklarin artmasi ve etkileri sebe-
biyle Ingiltere ve ABD gibi iilkelerde as1 yasalar1 ¢1-
kartilmistir. Ancak ¢ikartilan yasalar da kalic1 ¢6ziim
olmamis ve as1 karsitlig1 devam etmistir. Agilamanin
faydalar1 halk tarafindan goriildiik¢ce as1 karsitligi
azalsa da tamamen ortadan kaldirilamamistir.'* Asi
kargitlarinin, as1 olmay1 istememelerinde birgok
sebep gosterilebilmektedir. Bu sebepler; bireylerin,
asilarin etkisiz olduguna inanmalari, asilarin icinde
ctva, aliminyum gibi zararli maddelerin bulunmasi
ve agilarin ¢ok tehlikeli yan etkileri olduguna inan-
malari olarak ifade edilebilmektedir. Toplum saglig:
icin ag1 kargithiginin dnlenmesi gerekmektedir. Asi
karsithiginin dnlenebilmesi igin Diinya Saglik Orgiitii
bazi kriterler belirlemistir. Bunlar; iletisim ve medya
araclariin kullanilmasi, toplum tizerindeki etkili ki-
silerin kullanilmasi, cografi engellerin ortadan kaldi-
rilmasi gibi kriterlerdir. Bunlarin disinda as1 olmak
zorunlu héle getirilebilir ya da toplum bilinglendiri-
lebilir."

Bu ¢aligmanin amaci, as1 karsitligin1 minimize
edebilmek i¢in politika yapicilara strateji onerileri
sunmaktir. Bu stratejiler, Diinya Saglik Orgiitii tara-
findan belirlenen asiy1 tesvik edici kriterler kullani-
larak gelistirilecektir. S6z konusu kriterlerin, 6nem
agirliklart kiiresel bulanik [spherical fuzzy (SF)]
DEMATEL yontemi kullanilarak yapilacak analiz
sonucunda belirlenecektir. Bu sayede, asilanmay1
artiracak kriterler arasinda en dnemli olanlar1 belir-
lenerek uygun stratejiler gelistirilebilecektir. Dolay1-
styla bu caligmanin literatiire en biiyiik katkis1 salgin
siirecinin sona erdirilebilmesi i¢in hayati 6nem arz
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eden asilanma konusunun etkin ve orijinal bir meto-
doloji ile ele alinmasidir. Bu ¢aligmada, gelistirilecek
stratejiler sayesinde, tilkeler, kit kaynaklarini verimli
bir gekilde kullanarak, asilanmay1 maksimum sevi-
yede artirabileceklerdir.

COVID-19 pandemisi insanlar1 birgok agidan
olumsuz anlamda etkilemistir. Bu olumsuz etkileri
ortadan kaldirmanin en 6nemli yolu asilamadir. Tim
iilkeler belli bir miktarin {izerinde as1 temin etmesine
ragmen belli bir kesim as1 olmamay1 tercih etmekte-
dir. Bu durum, hem salginin durdurulmasina hem de
kisilerin saglikli olarak hayatlarini siirdiirmelerine
engel olmaktadir. Bu baglamda, bu ¢alismanin en
onemli faydalarindan biri as1 karsithgimin azaltilma-
sina katki saglayacak olmasidir. S6z konusu durum,
bu ¢alismanin teorik anlamda literatiire olan katkisini
ifade etmektedir.

Belirtilen hususlari yani sira bu ¢aligmada One-
rilen bulanik ¢ok kriterli karar verme modelinin de
birtakim tistlinliiklerinden bahsedilmesi miimkiindiir.
Kriter seti arasinda daha 6nemli kriterin belirlenmesi
icin bir¢ok farkli yontem dikkate alinabilmektedir.
Bu yontemler arasinda ¢alismamizda kullanilacak
olan DEMATEL’in en biiyiik tistiinliigi hem kriter
agirhiklarinin belirlenmesi hem de kriterler arasindaki
nedensellik iliskisinin tespit edilebilmesidir.'® Dola-
yistyla gelistirilen bu model, literatiirde daha 6nce
olusturulmus bir¢ok modele kiyasla bazi avantajlara
sahiptir. Bu modelin bagka bir {istiinliigii de analiz
siirecinde SF setlerinin kullanilmasidir. Literatiirde
cok kriterli karar verme yontemleri ile dikkate ali-
nan farkli bulanik sayilar mevcuttur. SF setlerin
diger bulanik sayilara gére en 6nemli avantaj1 aidi-
yet, aidiyetsizlik ve kararsizlik degerlerini dikkate
almasidir. Boylelikle ¢ok kriterli karar vermedeki
belirsizligi daha genis perspektifte géz oniinde bu-
lundurarak sonuglar elde edilmesini saglamaktadir.
Cok kriterli karar verme tekniklerindeki belirsizli-
gin daha genis perspektifte dikkate alinarak analiz
yapilmasi, sonuglarin daha dogru olmasina imkan
saglamaktadir.!”

Bu ¢alismanin amaci, bireyleri asilanmaya tes-
vik edebilmek i¢in strateji gelistirmektir. Calismanin
bir sonraki bolimiinde gereg ve yontemler ele alin-
maktadir. Bunun ardindan, elde edilen bulgular kap-
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samli bir sekilde agiklanacaktir. Calismanin takip
eden boliimiinde tartisma kismi yer almaktadir. Son
olarak sonug¢ boliimiinde strateji onerilerine yer veri-
lecektir.

I GEREC VE YONTEMLER

Bu calisma, bireyleri as1 olmaya tesvik etmek i¢in
strateji gelistirerek, iilkelerin kaynaklarini verimli
kullanmasini saglamak ve asilanma oranlarini artir-
mak amaciyla yapilmistir. Gelistirilecek stratejiler
Diinya Saglik Orgiitiiniin belirlemis oldugu asila-
maya tesvik edici kriterlerden faydalanilarak olustu-
rulmustur. Bahsi gecgen kriterler, Diinya Saglik
Orgiitii tarafindan 3 sinifta incelenmektedir. Bunlar
baglamsal etkiler, as1 ve agilanmaya ait etkiler ve
birey ve grup etkilerdir. Baglamsal etkiler, bireyin
as1 olma durumunu etkileyebilecek, birey ile ilgili
ve as1 ile ilgili kriterlerin disinda kalan durumlari
ifade etmektedir. Baglamsal kriterler, iletisim ve
medya araglari, toplum lizerinde etkili kisiler ve as1
karsiti/destekleyicisi lobiler, tarihi etkiler, sosyo-
demografik 6zellikler, politikalar/yasalar, cografi
engeller ve ilag¢ endiistrisinden olugmaktadir. As1
ve agilanmaya ait etkiler, riskler, yeni as1 veya yeni
formiilasyonlarinin tanitimi, uygulama sekli, asi
programlarinin diizenlenmesi/ulastirma sekli, as1
kaynaklarina ulagim, agilama takvimi, maliyet ve
saglik calisanlarinin roliinden olusmaktadir. Birey
ve grup etkileri ise ge¢mis as1 uygulamalari tecrii-
beleri, saglik ve dnleyici uygulamalara iligkin inang
ve yaklagimlar, bilgi/farkindalik, saglik sistemi ve
saglayicilara giiven, risk/yarar ve sosyal normlardan
olugmaktadir. Bu kriterler, SF-DEMATEL yontemi
ile analiz edilecektir. SF-DEMATEL analizi ile be-
lirlenen kriterlerden hangisinin digerlerine gére daha
onemli oldugu sonucuna ulasilmistir. DEMATEL
yontemi, farkli kriterler arasindan en dnemlilerinin
tespit edilmesinde dikkate alinan ¢ok kriterli karar
verme yontemlerinden birisidir. Bu yontemin, benzer
yontemlere nazaran en biiyiik Gistiinliigii kriterler ara-
sidaki sebep sonug iligkisinin ortaya gikarilmasidir.'®
DEMATEL yontemi kullanilarak gergek sayilar ile
analiz yapabilmek miimkiindiir. Buna ek olarak DE-
MATEL yodnteminde uzman goriisleri de dikkate ali-
nabilmektedir. Ote yandan literatiirde DEMATEL
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yonteminin bulanik sayilar ile kullanildig1 da goriil- TABLO 1: SF dilsel ifadeler ve kargiiklar

mektedir.'"” Bu ¢aligmada, ad1 gegen bu yontem SF
setler ile dikkate alinmigtir. Bu baglamda, ilk olarak Dilsel Hadelor (15 v; )

elde edilen uzman goriisleri SF sayilara ¢evrilmistir. ;iks:\:)(s) 52’25;)03;12;30;3)
a 6:03:0,

Kriterlerin, sayisal karsiliklarinin olmamasi nede- Zayf (W) (0,35 0.25: 0.25)

niyle uzman goriisiine bagvurularak kriterler analize Yok (N) (0:0,3: 0,15)

uygun haline getirilmistir. Bahsi gecen bu sayilarin
ve g 3 ge¢ y SF: Kiiresel bulanik.

detaylarina Tablo 1°de yer verilmistir.

SF-DEMATEL ADIMLARI

SF-DEMATEL yo6nteminde ilk adim olarak bu tablodaki degerler iizerinden her bir uzmana ait degerlendirmeler
matris formatinda (4) olusturulur. Her bir k uzmandan elde edilen degerlendirmelerin aritmetik ortalamasi esit-
lik (1) ile alinarak direkt iliski matrisi (Z) olusturulmaktadar.

0 - a
Ap=1: k H a; = (}.I.U.,' Viji ﬂij) m=12,..,k ij=12,..,n
A 0
1 1
ke Z k 1 k 1 k 1 2
agg — _|| — 2 )k ||k || — 2 E_|| —u: —% )k
Z 1 ¢! Hi,, e, Vi’ (1 -uA,m—) (1 Hi: T[Aml) ®
i=1 i=1 i=1 i=1
0 (1,799 vio99; my,099) e () 099y, 099, g @90)
a . a, . a,
7= (15,9995 v, 999; mp, %99) 0 (g M vt 99
. . agg. agg. a
(), %99 vy ®99; T,y %99) (”nz 99, v,,,%99; ,.,399) 0

Elde edilen Z matrisi aidiyetlik (p), aidiyetsizlik (v) ve tereddiit () olmak iizere 3 bilesenden olustugun-
dan dolayi, 3 alt matrisine ayrilir. Bahsi gegen 3 matris esitlik (2) yardimiyla normallestirilerek X matrisleri elde
edilmistir.

X=s57Z (2)

Buradaki s esitlik (3) yardimiyla hesaplanmaktadir.

s =min 3)

max Z?=1 |ZU | ' mfx Z?=1|Zii|

Normallestirilmis 3 alt matris esitlik (4)’te gosterilmistir.

0 - in 0 - vy,

X# ;XY =

0 - 7,
;X”=[9 ] )

Ty -+ 0

o O V0

Esitlik (5) dikkate alinarak toplam iliski matrisi (T) elde edilir. Bu esitlikten elde edilen alt matrisler bu-
lanik sayilarin dogasindan gikabileceginden, X matrisleri Oklid normalizasyonu uygulanarak bulanik sayilarin

formuna getirilmektedir. Nihai T matrisi esitlik (6)’da verilmistir.

T=X+X=X(I-X)"1 5)
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(pnT: v ") (UlzT: Vi M)

Ty Too T
T = (”21T; vor Ty by, Ve ') o
(uan; anT: ﬂan) (anTi VnzT} ﬂinzT) e

T. T. T
P Vin' ;Mg )

T. T
Van 5 Tan )

{1y,

T.
fhan (©)

{Bon's Vnn's Tun)

nn

Toplam etki matrisinin satir ve siitun toplamlar1 alinir. Satir toplamlar1 R matrisi ile gosterilirken siitun top-
lamlar1 C matrisi ile gosterilmektedir. iki SF sayisinmn toplamu esitlik (7) ile hesaplanmaktadir. Elde edilen R

ve C matrisleri esitlik (8) ve (9) ile verilmistir.

(0, 0, T4) + (i, V5, T5) = ((#f +uf -

ud)i, v, (a-

pPmi + (1 — p3)mi —m 71'2) y

®

9

Satir ve siitun denklemlerinden elde edilen toplamlar SF sayilar oldugundan esitlik (10) ile reel sayilara

(skor) ¢evrilmektedir.

skor = 2u—m)? —

(v —m)?

(10

Kriter agirliklart (w) esitlik (11) ile hesaplanmaktadir.

(R+0);

CTYLRTO),

KRITER LISTESI HAKKINDA DETAYLI BILGI

Calismaya konu olan asiya tesvik edici kriterler
Diinya Saglik Orgiitii tarafindan belirlenen kriterler-
dir. Bu kriterler 3 ana gruptan olusmaktadir. S6z ko-
nusu kriterler baglamsal etkiler, birey ve grup etkiler
ve as1 ve agilamaya ait etkilerdir. Diinya Saglik Or-
glitiiniin belirtmis oldugu baglamsal etkiler, iletisim
ve medya araglar (K2.1), toplum tizerinde etkili ki-
siler ve as1 karsiti/destekleyicisi lobiler (K2.2), tarihi
etkiler (K2.3), sosyodemografik 6zellikler (K2.4), po-
litikalar/yasalar (K2.5), cografi engeller (K2.6) ve
ilag enddistrisi (K2.7) alt kriterlerinden olugmaktadir.
Ote yandan Diinya Saglk Orgiitiiniin ifade ettigi gibi
baglamsal etkiler; gecmis as1 tecriibeleri (K3.1), sag-
lik ve dnleyici uygulamalara iligkin inang ve yakla-
simlar (K3.2), bilgi/farkindalik (K3.3), saglik sistemi
ve saglayicilara giiven ve kisisel deneyimler (K3.4),
risk/yarar (K3.5) ve sosyal normlar1 (K3.6) kapsa-
maktadir. Belirtilen hususlara ek olarak Diinya Sag-
lik Orgiitiiniin belirlemis oldugu as1 ve asilamaya ait
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a1

etkiler, riskler/yararlar1 (bilimsel kanitlara dayalr)
(K4.1), yeni as1 veya yeni formiilasyonlariin tani-
tim1 (K4.2), uygulama sekli (K4.3), as1 programlari-
nin diizenlenmesi/ulagtirma sekli (K4.4),
kaynaklarina ulasim (K4.5), agilama takvimi (K4.6),
maliyet (K4.7) ve saglik ¢alisanlarinin roli (K4.8)

ast

olarak belirlemistir.

UZMAN GORUSLERININ ELDE EDILMESI

Analiz i¢in halk sagligi alaninda uzman 3 kisiden
goriis alimmistir. Uzmanlarin halk saglig: alaninda
akademik calismalar1 bulunmaktadir. Ayrica uzman-
lar alanlarinda en az 12 yil deneyime sahip bireyler-
dir. Uzmanlar, Diinya Saghk Orgiitii tarafindan
belirlenen ana kriterler i¢in degerlendirme yapmis-
lardir. DEMATEL yo6nteminde degerlendirme, asi-
lanmay1 tesvik etme konusunda belirlenen kriterlerin
birbirleri iizerine etkisine karar vermiglerdir. Bu bag-
lamda, her bir kriter digerleri ile kiyaslanmistir. Bu
stirecte, temel olarak bir kriterin digerleri izerindeki
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EK 1: Kriterler igin degerlendirme matrisi.

Ana kriterler i¢in degerlendirme matrisi Baglamsal etkiler Birey ve grup etkiler Asl ve agilamaya ait etkiler
Baglamsal etkiler S S;S;S M;S;S
Birey ve grup etkiler S;M;M - M;W;w
Asl ve asllamaya ait etkiler M;S;S M;S;S -
Baglamsal etkiler igin degerlendirme matrisi

K2.1 K2.2 K2.3 K2.4 K2.5 K2.6 K2.7
K2.1 SM;S M;M;M M;S;S M;S;M M;S;N M;S;M
K2.2 S;S;S o M;S;W M;S;M M;S;M M;M;W M;S;M
K2.3 W;M;M S;M;M -y W;M;W W;M;W W;M;W M;M;W
K2.4 M;M;W SM;S M;M;M - M;M;M M;M;W W;M;W
K2.5 M;S;M S;S;M M;S;M M;S;M o M;S;M M;S;M
K2.6 M;S;W M;S;N M;M;N M;S;M M;M;W - M;S;N
K2.7 SM;S S;S;S M;M;M M;S;W S;M;M M;S;W -
Birey ve grup etkileri i¢in degerlendirme matrisi

K3.1 K3.2 K3.3 K3.4 K3.5 K3.6
K3.1 o S;S;S M;M;M M;S;M M;S;S M;M;M
K3.2 M;S;S - M;M;S M;S;S M;M;S M;M;S
K3.3 M;S;W M;S;S - S;M;S S;S;S S;M;S
K3.4 S;S;M M;M S;M;S - S;M;W S;M;S
K3.5 S;S;M M;M;M M;M;M M;S;M Pos S;S;W
K3.6 M;S;M M;S;M M:S;S M:S;S M:S;S i
Asl ve agilamaya ait etkiler igin degerlendirme matrisi

K3.1 K3.2 K3.3 K3.4 K3.5 K3.6
K3.1 - S;S;S M;M;M M;S;M M;S;S M;M;M
K3.2 M;S;S o M;M;S M;S;S M;M;S M;M;S
K3.3 M;S;W M;S;S - SM;S S;S;S SM;S
K3.4 S;S;M M;M SM;S - S;M;W S;M;S
K3.5 S;S;M M;M;M M;M;M M;S;M = S;S;wW
K3.6 M;S;M M;S;M M:S;S M;S;S M;S;S

oneminin belirlenmesi hedeflenmektedir. S6z konusu
uzman goriislerinin detaylarma Ek 1°de yer verilmis-
tir.

I BULGULAR

Caligmanin bu boliimiinde uzman goriiglerinden elde
edilen veriler analiz edilmistir. Yapilan analiz neti-
cesinde kriterlerin agirliklar1 hesaplamistir.

KRITERLERIN ONEM AGIRLIKLARININ
HESAPLANMASI

Calismanin bu boliimiinde, Tablo 2’de belirtilen kri-
terler arasindan en 6nemli olanlarinin belirlenmesi
hedeflenmistir. Bu siiregte, SF-DEMATEL yontemi
kullanilarak bir analiz gerceklestirilmistir. Bu bag-
lamda ilk olarak direkt iliski matrisleri hesaplanmis-
tir. Ana kriterler i¢in direkt iligki matrisi esitlik (1)
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kullanilarak hesaplanmigtir. Direkt iligki matrisinden
yola ¢ikarak, esitlik (2)-(5) kullanilarak toplam iligki
matrisi (T) elde edilmistir. Toplam iligki matrisleri
hem ana kriterler hem de alt kriterler i¢in ayr1 ayr1 he-
saplanmistir. Elde edilen T matrisi sonuclar1 Ek 2°de
gosterilmistir. T matrisinin satir ve siitun toplamlari
esitlik (7) ve (8) kullanilarak hesaplanmistir. Elde
edilen R ve C toplamlar esitlik 10 ile reel sayilara
cevrilmistir. Esitlik (11) yardimiyla da kriterlerin
onem agirliklar1 hesaplanmstir. Elde edilen agirliklar
Tablo 3’te verilmistir.

Baglamsal etkiler degerlendirme matrisinde yer
alan degerlere SF-DEMATEL analizi uygulanmuistir.
Analiz neticesinde kriterler arasinda agirliklandirma
yapilmig ve bu agirliklar Tablo 3’te verilmistir. Ya-
pilan SF-DEMATEL analizine gore baglamsal etki-
ler igerisinde politikalar/yasalar 0,164 agirligi ile
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TABLO 2: Kiriter listesi.

Ana boyut
Baglamsal etkiler

Birey ve grup etkiler

Asl ve asllamaya ait etkiler

Ana boyut

iletisim ve medya araglari (K2.1)

Toplum Uzerinde etkili kisiler ve asI karsiti/destekleyici lobiler (K2.2)
Tarihi etkiler (K2.3)

Sosyodemografik ézellikler (K2.4)

Politikalar/yasalar (K2.5)

Cografi engeller (K2.6)

ilag enddistrisi (K2.7)

Sosyal normlar (K3.6)

Gegmis as! tecriibeleri (K3.1)

Saglik ve onleyici uygulamalara iligkin inang ve yaklagimlar (K3.2)
Bilgi/farkindalik (K3.3)

Saglik sistemi ve saglayicilara gliven ve kisisel deneyimler (K3.4)
Risk/yarar (K3.5)

Riskler/yararlari (bilimsel kanitlara dayali) (K4.1)

Yeni asi veya yeni formilasyonlarinin tanitimi (K4.2)

Uygulama sekli (K4.3)

As! programlarinin diizenlenmesi/ulastirma sekli (K4.4)

Asl kaynaklarina ulagim (K4.5)

Asllama takvimi (K4.6)

Maliyet (K4.7)

Saglik calisanlarinin rolii (K4.8)

asilanmay1 etkileyen en 6nemli kriter olarak bulun-
mustur. {letisim ve medya araglarinin agirligi 0,160
olup, ikinci en 6nemli kriter olarak bulunmustur. Ilag
endiistrisinin asilanma lizerindeki etkisi ise iletisim
ve medya araglarina yakin bir agirlik puani (0,159)
ile ti¢lincii kriter olarak bulunmustur. Toplum {ize-
rindeki etkili kigiler, cografi engeller, sosyodemo-
grafik ozellikler ve tarihi etkiler asilanma tizerinde
etkisi diger kriterlere nazaran daha az oldugu goriil-
mektedir.

Birey ve grup etkileri direkt degerlendirme
matrisinde yer alan degerlere SF-DEMATEL ana-
lizi uygulanmistir. Analiz neticesinde kriterler ara-
sinda agirliklandirma yapilmis ve bu agirliklar
Tablo 3’te verilmistir. Baglamsal etkiler kapsa-
minda olan kriterlerden sosyal normlar, yapilan ana-
lize gore asilanmayi etkileyen en Onemli kriter
olarak bulunmustur. Agirligi 0,180°dir. Sirasiyla
bilgi/farkindalik, saglik ve onleyici uygulamalara
iliskin inang ve yaklagimlar, gegmis as1 tecriibeleri,
saglik sistemine giiven ve kisisel deneyimler ve
risk/yarar bireylerin asilanmalarini etkileyen kriter-
ler olarak siralanmustir.
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As1 ve agilamaya ait kriterler Ek 1°de verilen de-
gerlendirme matrisinde yer alan degerlere SF-
DEMATEL analizi uygulanmistir. Analiz neticesinde
kriterler arasinda agirliklandirma yapilmis ve bu agir-
liklar Tablo 3’te verilmistir. As1 ve asilamaya ait et-
kilerin alt kriterleri arasinda as1 programlarinin
diizenlenmesi/ulastirma sekli en 6nemli kriter olarak
bulunmustur. Agirligt ise 0,145°tir. Riskler/yararlari
(bilimsel kanitlara dayalr) kriteri ise 0,143 agirligi ile
ikinci en 6nemli kriterdir. Diger kriterler ise sirasiyla
maliyet, yeni as1 veya yeni ag1 formiilasyonlarinin ta-
nitimi, as1 kaynaklarina ulasim, uygulama sekli, as1
takvimi ve son olarak saglik ¢alisanlarmin roliidiir.

I TARTISMA

Yapilan analiz neticesinde, asilanmaya en fazla tesvik
eden ana kriterin baglamsal etkiler oldugu sonucuna
vartlmistir. Buna gore baglamsal etkilerin agirlik kat-
sayis1 0,37 dir. As1 ve agilanmaya ait etkilerin katsa-
yist 0,36 ve birey ve grup etkilerin katsayis1 0,26
hesaplanmistir. Alt kriterler bazinda da baglamsal et-
kilerin bir boyutu olan yasalar/politikalar as1 tesvi-
kinde oldukca etkilidir. Yasalar/politikalar kriterinin
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EK 2: Toplam iliski matrisleri (T).

Ana kriterler SF-DEMATEL toplam iligki matrisi (T)
] v ™

Baglamsal etkiler 0,57 0,47 0,56
Birey ve grup etkiler 0,52 0,67 0,62
Asl ve agllamaya ait etkiler 0,63 0,58 0,55
Toplamsal etkiler toplam iligki matrisi

1} v ™ 1} v ™ 1] v ™ 1]
K2.1 035 033 032 041 037 040 041 037 039 042
K2.2 041 036 040 035 033 032 041 037 040 041
K2.3 032 042 032 032 042 034 027 038 02 031
K2.4 0,34 040 037 035 040 038 035 040 037 030
K2.5 042 0,36 040 042 036 040 042 036 040 042
K2.6 0,37 040 038 036 041 037 036 041 038 037
K2.7 042 0,36 044 042 036 042 041 036 042 041
Birey ve grup etkileri toplam iligki matrisi (T)

1] v m u N m 1] v m
K31 038 040 036 041 041 041 0,40 0,42 0,40
K32 042 041 039 039 039 035 042 041 0,39
K33 043 040 044 044 039 044 041 038 0,41
K34 040 042 044 040 043 042 041 042 0,44
K35 039 042 043 039 043 042 0,39 043 0,42
K36 042 040 039 043 040 039 043 0,40 0,39
Asi ve asilamaya ait etkiler toplam iligki matrisi (T)

[T v ™ [T} v ™ [T} v ™ 1] v ™ 1

K41 033 032 025 037 035 029 037 035 030 037 035 029 037
K42 037 035 038 033 032 034 038 034 040 037 035 039 037
K43 036 036 039 036 036 040 032 033 035 036 036 040 035
K44 039 032 037 039 033 036 039 033 036 035 030 033 040
K45 036 036 039 036 036 040 035 037 038 036 036 038 032
K46 032 038 032 031 039 032 032 038 033 033 038 033 033
K47 037 034 038 038 033 039 037 034 038 038 034 039 038
K48 032 038 030 032 03 031 032 038 032 031 039 031 031

M v m H v m
0,64 0,56 0,60 0,65 0,55 0,60
0,45 0,58 0,57 0,51 0,67 0,61
0,62 0,59 0,56 0,56 0,49 0,52
v ™ 1} v ™ M v ™ 1} v ™
036 040 042 036 040 041 037 040 041 036 040
037 040 041 037 039 040 037 039 041 037 040
043 032 031 043 032 031 042 032 032 042 034
03 030 035 040 037 035 040 037 034 040 035
036 040 036 032 032 042 036 040 042 036 040
040 039 036 040 038 032 036 031 037 040 039
037 043 042 036 045 042 036 043 036 032 035
1] v m H \% m u N m
040 042 040 040 041 039 040 042 039
042 04 039 042 041 039 042 041 039
043 039 045 043 039 045 043 039 045
038 041 040 040 043 044 040 042 044
039 043 042 037 041 038 039 043 043
043 040 039 043 040 039 040 038 035
v m "} v m " v ™ M v ™
035 028 037 03 028 036 035 028 036 03 028
035 038 037 03 038 037 035 03 037 03 038
036 039 0,36 036 041 036 036 041 036 036 040
032 038 0,39 032 038 040 032 038 039 032 038
033 034 0,36 036 038 036 036 038 036 036 038
038 033 0,29 03 029 033 038 03 032 038 033
034 040 037 034 038 034 031 034 037 034 038
039 030 0,31 039 031 031 039 030 028 03 027

SF: Kiresel bulanik.

agirhigr 0,164, iletisim ve medya araglar kriterinin
agirligr 0,160 ve ilag¢ endiistrisi kriterinin agirligi
0,159 olarak hesaplanmigtir. As1 ve asilanmaya ait et-
kilerin alt boyutu olan as1 programlarinin diizenlen-
mesi/ulagtirma sekli kriterinin agirhigi ise 0,145
olarak hesaplanmistir. Sosyal normlar alt kriteri ise
0,180 agirhig ile birey ve grup etkiler boyutunun en
etkili olanidir.

Literatiirde as1 karsithg: ve as1 tesviki ile ilgili
birgok ¢alisma yapilmistir. Bu baglamda as1 ile ilgili
yapilan ¢aligmalarin farkli perspektiflerden deger-
lendirildigi soylenebilir. Ancak genel kan1 as1 karsit-
liginin iilkeler i¢in bir problem oldugu ve ¢oziilmesi
gerektigidir. Pullan ve Dey tarafindan yapilan calis-

108

mada, ag1 karsithig ile ilgili internet aramalarinda
artis oldugu gozlemlenmistir.'” Ayrica ilk as1 dene-
mesinin yapilmasindan sonra bu aramalarin artis gos-
terdigi vurgulanmistir. Smith ve Reiss’in yapmis
oldugu caligsmada, as1 karsitligina neden olan 6 ana
tema ortaya konmustur.’’ Bu temalar; hiikimetin
yalan soyledigi, COVID-19’un 6zgiirliikleri kisitla-
mak i¢in ortaya atildigi, bilimin insanlar1 kurtarma-
yacag1 inanci, COVID-19’un insanlara zarar vermek
icin ¢ikarildig: gibi hususlardir.

Edelstein ve ark. tarafindan yapilan calismaya
gore asilanmayi kolaylastirmak ve asiyla dnlenebilir
hastaliklara kars1 korumay1 en {iist diizeye ¢ikarmak
icin agilama, iilkelerin agilanma programlarinin uy-
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TABLO 3: Ana ve alt boyutlar agirlik tablosu.
Ana boyut Agirik Ana boyut Agirhk Onem sirasi
Baglamsal etkiler 0,374 Politikalar/yasalar 0,164 1
iletisim ve medya araglari 0,16 2
ilag endiistrisi 0,159 3
Toplum Uzerinde etkili kisiler ve as karsiti/destekleyicisi lobiler 0,157 4
Cografi engeller 0,13 5
Sosyodemografik dzellikler 0,119 6
Tarihi etkiler 0,107 7
Birey ve grup etkiler 0,26 Sosyal normlar 0,18 1
Bilgi/farkindalik 0,178 2
Saglik ve onleyici uygulamalara iligkin inang ve yaklagimlar 0,174 3
Gegmis as! tecriibeleri 0,16 4
Saglik sistemi ve saglayicilara gliven ve kisisel deneyimler 0,155 5
Risk/yarar 0,149 6
Asi ve asilamaya ait etkiler 0,366 Asi programlarinin diizenlenmesi/ulastirma sekli 0,145 1
Riskler/yararlari (bilimsel kanitlara dayalt) 0,143 2
Maliyet 0,131 5
Yeni as! veya yeni formilasyonlarinin tanitimi 0,129 4
Asl kaynaklarina ulagim 0,12 5
Uygulama sekli 0,119 6
Asilama takvimi 0,106 7
Saglik calisanlarinin roli 0,104 8

gulanmasini etkileyen sistem sorunlarina odaklanil-
masi gerektigi vurgulanmistir. Edelstein, asilanmay1
artirmak i¢in saglik sistemi ile ilgili sorunlara yone-
lik ¢6ziim tiretilmesi gerektigini savunmustur. Bu ¢6-
zlimler neticesinde, asilanma oranlarinin artacagini
ifade etmistir.”! Yapilan bir baska ¢alismada Boo-
doosingh ve ark., agilama tartigmalarina as1 karsitla-
rinin da dahil edilmesinin, aginin kabul edilmesi ve
benimsenmesi i¢in énemli oldugunu ifade etmekte-
dirler.?

Heap ise yaptig1 caligmasinda, COVID-19 agisi-
nin basarisina etki eden faktorlere yer vermistir.??
Ullah ve ark., as1 ile ilgili mitoloji hikayelerinin ve
komplo teorilerinin COVID-19 as1 reddi lizerindeki
zararh etkilerini incelemektedir.?* Ransing ve ark. ta-
rafindan yapilan bir bagka calismada ise as1 karsitli-
gin1 ve buna baglhh meydana gelebilecek sorunlari
onlemek i¢in sistematik bir yaklasim, uygun yenilik¢i
miidahaleler ve kiiresel halk saglig: girisimlerine ih-
tiyag oldugu savunulmaktadir.® Yapilan bir baska ¢a-
lismada ise Luo ve ark., COVID-19 asis1 kabuliine
iliskin goriiglerin, farkli 6zelliklere sahip kisiler ara-
sinda degisiklik gosterdigi sonucuna ulagmislardir.?®
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Lyu ve ark., as1 kabuliiniin kiiltiirel, cografi, eko-
nomik ve benzeri bir¢cok faktore gore farklilik gos-
terdigini ifade etmektedir.”” Glasper ise saglik
calisanlarinin evrensel COVID-19 bagisiklamasina
destek saglamalarinin en uygun yolunun 6ne ¢ikip
kendilerinin ag1 olmalar1 gerektigini ifade etmekte-
dir.?® Stolle ve ark., saglik ¢aliganlarinin, toplumun
onde gelen kisilerinin ve yetkililerin as1 karsitlarina
hem bilgilendirici hem de duygusal diizeyde giiven
vermeleri gerektigini savunmaktadir.” Ortiz-Sanchez
ve ark., as1 karsit1 gruplar sayilarini artirmak igin ¢o-
gunlukla sosyal aglar1 kullanmaktadir.>° Bu nedenle
bu platformlara 6nlem alinmasi gerektigini soyle-
mektedir. Consuegra-Fernandez’in ¢alismasinda,
artan ag1 karsit1 hareket, siirli etkisini engelleyebilir
ve popiilasyondaki viriisiin kaliciligini uzayabilecegi
sonucuna ulagmisgtir.?!

Burki’nin yaptig1 arastirmaya gore 10 y1l icinde
as1 karsitlarinin asilama yanlisi sesleri bastirabilecegi
konusunda uyarida bulunmaktadir.*> Bu gerceklesirse
COVID-19’un ¢ok o6tesinde sonuglara sebep olaca-
gin1 ifade etmektedir. Zuk ve ark. yaptigi ¢alismada,
as1 karsithigini azaltmak i¢in yaygin bir egitim kam-
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panyasinin ve sosyal, yasal ve politik dnlemlerin uy-
gulanmasi gerektigini savunmaktadir.** Vignoli ve
ark., bilim ve kamu giicii, asilarla ilgili yararlar ve
alimmas1 gereken 6zen konusunda kamuoyunu ay-
dmlatmasi gerektigini savunmaktadir.®

Literatiir taramasi sonucunda as1 karsithigi ko-
nusunun oldukg¢a popiiler oldugu tespit edilmistir. Bu
caligmalar, as1 karsitliginin genel bir problem oldu-
gunu, tllkelerdeki as1 karsithig1 diizeylerini ortaya
koyan ¢aligmalardir. Ancak SF-DEMATEL gibi bu-
lanik ¢ok kriterli karar verme teknikleri uygulayan
calismalarin ¢ok sinirli oldugu gozlemlenmistir. Bu
calismalardan biri Giil ve ark. tarafindan yapilmis-
tir.>> Bu ¢aligma, pandemi déneminde maske se¢im
kriterlerinin SF-DEMATEL yontemi ile belirlenme-
sini amac¢lamigtir. Buna gore maskelerin malzeme
tiirli, maliyeti ve bakteri-viriis koruma diizeyi en
onemli kriterler olarak bulunmustur. Uygulanan yon-
tem sayesinde asi1 karsitligini en aza indirecek kriter-
ler agirliklandirma yapilarak 6nem sirasina gore
siralanmistir. Bu sayede bireyleri agilanmaya tesvik
etme hususunda alandaki eksikligin giderilmesine
katki saglayacaktir.

[l SONUG

Diinya Saglik Orgiitiiniin belirlemis oldugu asilamay1
etkileyen kriterlerden herhangi birine miidahale edil-
diginde asilama oranlar artacaktir. Ancak {ilkelerin
tlim bu kriterlere miidahale edebilecek kaynagi ve za-
man1 bulunmamaktadir. Bu ¢aligma sayesinde tilkeler
hem kaynaklarindan hem de zamandan tasarruf sag-
layarak asilanma oranlarini artirabileceklerdir.

Analiz sonuglarina gore agilanmaya en fazla tes-
vik eden ana kriter baglamsal etkilerdir. Baglamsal
etkiler kriterinin agirlik katsayisi 0,37°dir. Asi ve asi-
lanmaya ait etkilerin katsayisi 0,36 ve birey ve grup
etkilerin katsayis1 0,26 olarak hesaplanmistir. Alt kri-
terler bazinda da baglamsal etkilerin alt boyutu olan
yasalar/politikalar as1 tesvikinde en etkili kriter ol-
dugu séylenebilir. Yasalar/politikalar kriterinin agir-
l1g1 0,164 olarak hesaplanmistir. Yasalar/politikalar
kriterinden sonra asilanmaya en ¢ok etkileyen kriter,
iletisim ve medya araglar1 kriteri olmustur. Bu krite-
rin agirhigi 0,160 tir. Tlag endiistrisi kriterinin agirhigt
ise 0,159 olarak hesaplanmigtir. Baglamsal etkilerden

110

sonra as1 ve astlanmaya ait etkiler, asilanmay etkile-
yen ikinci ana boyut olmustur. Bu kriterin alt boyutu
olan ag1 programlarinin diizenlenmesi/ulastirma sekli
kriterinin agirhigi ise 0,145 olarak hesaplanmistir.
Sosyal normlar alt kriteri ise 0,180 agirlig1 ile birey
ve grup etkiler boyutu igerisindeki agilanmay etkile-
yen en onemli kriterdir.

Asi karsitligl en aza indirilmek isteniyorsa bu
durum yasalar/politikalar ile desteklenmelidir. Dev-
letin yetkili makamlarinin yiiriittiigii politikalarmn, asi-
lanmanin gerekli ve zararsiz oldugu yOniinde
olmalidir. Ayrica yiiriitiilen politikalarin, halki bilgi-
lendirmeye yonelik gerceklestirilmesi, as1 hakkinda
halka dogru bilgilerin iletilmesi yoniinde olmas1 ha-
linde as1 karsitlig1 azalacaktir. Bunlarin diginda halkin
rol model olarak gordiigii kisilerin sosyal medya ara-
ciligiyla asiy1 tesvik edici sdylemleri ve paylagimlari
asilamaya tegvik edecektir. Ayrica s6z konusu hasta-
liktan ¢ekilen acilarin iletisim araglariyla uygun se-
kilde halka ulastirilmasi da etkili olacak bir diger
yontemdir. Bir diger 6nemli husus ise as1 karsitligina
yonelik gelistirilecek olan politikalarin dini hususlar
ve kiiltiirel dengeleri goz oniine alinarak iilke bazli
yapilmasi gerektigidir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karari olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢calisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlart yoktur.

Yazar Katkilar

Fikir/Kavram: Yasar Gokalp; Tasarim: Hasan Dinger, Serhat
Yiiksel; Denetleme/Danigsmanhik: Hasan Dinger, Serhat Yiiksel;
Veri Toplama ve/veya Isleme: Serkan Eti, Yasar Gokalp; Analiz
ve/veya Yorum: Serkan Eti, Serhat Yiiksel, Yasar Gékalp; Kay-
nak Taramasi: Yasar Gokalp, Serhat Yiiksel, Makalenin Yazimu:
Serkan Eti, Serhat Yiiksel, Hasan Dinger, Yasar Gokalp, Elestirel

Inceleme: Hasan Dinger; Serhat Yiiksel.



Yasar GOKALP ve ark.

Turkiye Klinikleri J Health Sci. 2023;8(1):101-11

I KAYNAKLAR

Dayan S. COVID-19 ve agl [COVID-19 and vaccine]. Dicle Tip Dergisi.
2021;48:98-113. [Crossref]

Song J, Wang H, Liu Y, Wu W, Dai G, Wu Z, et al. End-to-end automatic
differentiation of the coronavirus disease 2019 (COVID-19) from viral pneu-
monia based on chest CT. Eur J Nucl Med Mol Imaging. 2020;47(11):2516-
24, Erratum in: Eur J Nucl Med Mol Imaging. 2021;48(5):1698. [Crossref]
[PubMed] [PMC]

Worldometer [Internet]. © Copyright Worldometers.info [Cited: February
22, 2022]. Coronavirus cases. Available from: [Link]

Manzia TM, Angelico R, Parente A, Muiesan P, Tisone G; MEGAVID (Man-
agEment of GAllstone disease during coVID-19 pandemic) Clinical Inves-
tigator Group. Global management of a common, underrated surgical task
during the COVID-19 pandemic: Gallstone disease - An international
survery. Ann Med Surg (Lond). 2020;57:95-102. [Crossref] [PubMed]
[PMC]

ILO, (2020). COVID-19 and the world of work. Updated estimates and
analysis. Erisim tarihi: 03.05.2022 [Link]

FAO. COVID-19: Channels of Transmission to Food and Agriculture. Food
and Agriculture Organization of the United Nations. Rome. 2020. Cited:
February 23, 2022. Available from: [Link]

Goodell JW. COVID-19 and finance: Agendas for future research. Financ
Res Lett. 2020;35:101512. [Crossref] [PubMed] [PMC]

Brzezinski M. The impact of past pandemics on economic and gender in-
equalities. Econ Hum Biol. 2021;43:101039. [Crossref] [PubMed]

Dang HH, Nguyen CV, Carletto C. Did a successful fight against COVID-
19 come at a cost? Impacts of the pandemic on employment outcomes in
Vietnam. World Dev. 2023;161:106129. [Crossref] [PubMed] [PMC]

. lluno C, Taylor J, Akinmoladun O, Aderele O, Ekum M. Modelling the ef-

fect of Covid-19 mortality on the economy of Nigeria. Research in Global-
ization. 2021;3:100050. [Crossref] [PubMed)]

. Sharma K, Koirala A, Nicolopoulos K, Chiu C, Wood N, Britton PN. Vac-

cines for COVID-19: Where do we stand in 2021? Paediatr Respir Rev.
2021;39:22-31. [Crossref] [PubMed] [PMC]

. Petersen LR, Jamieson DJ, Powers AM, Honein MA. Zika Virus. N Engl J

Med. 2016;374(16):1552-63. [Crossref] [PubMed]

. Hornsey MJ, Lobera J, Diaz-Catalan C. Vaccine hesitancy is strongly as-

sociated with distrust of conventional medicine, and only weakly associ-
ated with trust in alternative medicine. Soc Sci Med. 2020;255:113019.
[Crossref] [PubMed]

. MiloSevi¢ Dordevi¢ J, Mari S, Vdovi¢ M, MiloSevi¢ A. Links between con-

spiracy beliefs, vaccine knowledge, and trust: Anti-vaccine behavior of Ser-
bian adults. Soc Sci Med. 2021;277:113930. [Crossref] [PubMed] [PMC]

. Yiksel S, Dinger H, Eti S, Adali Z. Strategy improvements to minimize the

drawbacks of geothermal investments by using spherical fuzzy modelling.
International Journal of Energy Research. 2022;46(8):10796-807.
[Crossref]

. Kalkavan H, Bag H, Ersin I, Eti S, Yiiksel S. Defining appropriate govern-

ment strategies to reduce unemployment during COVID-19 pandemics.
In: Dinger H, Yiiksel H, eds. Management Strategies to Survive in a Com-
petitive Environment. 1st ed. Cham: Springer; 2021. p.155-72. [Crossref]

. Yiksel S, Dinger H, Mikhaylov A, Adali Z, Eti S. Key issues for the im-

provements of shallow geothermal investments. In: Dinger H, Yiksel S,
eds. Sustainability in Energy Business and Finance. 1st ed. Cham:
Springer; 2022. p.183-94. [Crossref]

. Yang F, Kalkavan H, Dinger H, Yiiksel S, Eti S. Gaussian-based soft com-

puting approach to alternative banking system for sustainable financial
sector. Complexity. 2021;2021. [Crossref]

111

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

Pullan S, Dey M. Vaccine hesitancy and anti-vaccination in the time of
COVID-19: A Google Trends analysis. Vaccine. 2021;39(14):1877-81.
[Crossref] [PubMed] [PMC]

Smith TC, Reiss DR. Digging the rabbit hole, COVID-19 edition: anti-vac-
cine themes and the discourse around COVID-19. Microbes Infect.
2020;22(10):608-10. [Crossref] [PubMed] [PMC]

Edelstein M, Miiller M, Ladhani S, Yarwood J, Salathé M, Ramsay M. Keep
calm and carry on vaccinating: Is anti-vaccination sentiment contributing
to declining vaccine coverage in England? Vaccine. 2020;38(33):5297-
304. [Crossref] [PubMed]

Boodoosingh R, Olayemi LO, Sam FA. COVID-19 vaccines: Getting Anti-
vaxxers involved in the discussion. World Dev. 2020;136:105177. [Cross-
ref] [PubMed] [PMC]

Heap B. Early contributors to the success of anti-COVID vaccines. Medi-
cine in Drug Discovery. 2021;12:100105. [Crossref]

Ullah |, Khan KS, Tahir MJ, Ahmed A, Harapan H. Myths and conspiracy
theories on vaccines and COVID-19: Potential effect on global vaccine re-
fusals. Vacunas. 2021;22(2):93-7. [Crossref] [PubMed] [PMC]

Ransing R, Dashi E, Rehman S, Chepure A, Mehta V, Kundadak GK.
COVID-19 anti-vaccine movement and mental health: Challenges and the
way forward. Asian J Psychiatr. 2021;58:102614. [Crossref] [PubMed]
[PMC]

Luo C, Chen A, Cui B, Liao W. Exploring public perceptions of the COVID-
19 vaccine online from a cultural perspective: Semantic network analysis
of two social media platforms in the United States and China. Telemat In-
form. 2021;65:101712. [Crossref] [PubMed] [PMC]

Lyu H, Wang J, Wu W, Duong V, Zhang X, Dye TD, et al. Social media
study of public opinions on potential COVID-19 vaccines: informing dis-
sent, disparities, and dissemination. Intell Med. 2022;2(1):1-12. [Crossref]
[PubMed] [PMC]

Glasper EA. Reducing the impact of anti-vaccine propaganda on family
health. Compr Child Adolesc Nurs. 2021;44(2):79-85. [PubMed)]

Stolle LB, Nalamasu R, Pergolizzi JV Jr, Varrassi G, Magnusson P,
LeQuang J, et al; NEMA Research Group. Fact vs fallacy: the anti-vac-
cine discussion reloaded. Adv Ther. 2020;37(11):4481-90. [Crossref]
[PubMed] [PMC]

Ortiz-Sanchez E, Velando-Soriano A, Pradas-Hernandez L, Vargas-
Roman K, Gémez-Urquiza JL, Ca-adas-De la Fuente GA, et al. Analy-
sis of the anti-vaccine movement in social networks: a systematic review.
Int J Environ Res Public Health. 2020;17(15):5394. [Crossref] [PubMed]
[PMC]

Consuegra-Fernandez M. The anti-vaccination movement: an ally of the
COVID-19. Revista Internacional Pensamiento Politico. 2020;15:127-37.
[Crosstref]

Burki T. The online anti-vaccine movement in the age of COVID-19. Lancet
Digit Health. 2020;2(10):504-e5. [Crossref] [PubMed] [PMC]

Zuk P, Zuk P, Lisiewicz-Jakubaszko J. The anti-vaccine movement in
Poland: The socio-cultural conditions of the opposition to vaccination and
threats to public health. Vaccine. 2019;37(11):1491-4. [Crossref] [PubMed]

Vignoli RG, Rabello R, Aimeida CC. Information, misinformation, disinfor-
mation, and Anti-vaccine movements: materiality of enunciations in infor-
mation regimes. Encontros Bibli: Revista Eletronica De Biblioteconomia E
Ciéncia Da Informag&o. 2021;24(2):31-1. [Link]

Gl S, Sivri G, Aksu OR. The selection of face mask as a personal pro-
tective equipment under the spherical fuzzy environment considering tech-
nical and material properties. International Journal of Clothing Science and
Technology. 2022;34(5):648-35. [Crossref]


https://dergipark.org.tr/tr/pub/dicletip/issue/65209/1005040
https://link.springer.com/article/10.1007/s00259-020-04929-1
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32567006/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7306401/
https://www.worldometers.info/coronavirus/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2049080120302028?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32742647/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7366116/
https://www.ilo.org/wcmsp5/groups/public/@dgreports/@dcomm/documents/briefingnote/wcms_767028.pdf
https://www.fao.org/3/ca8430en/CA8430EN.pdf
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1544612320303974?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32562472/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7152896/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1570677X21000630?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34247056/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0305750X22003199?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/36284738/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9584868/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2590051X21000150?via%3Dihub
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8711248/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1526054221000658?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34362666/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8274273/
https://www.nejm.org/doi/10.1056/NEJMra1602113
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27028561/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0277953620302380?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32408085/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0277953621002628?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33873008/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8634900/
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/er.7880
https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-3-030-72288-3_11
https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-3-030-94051-5_16
https://www.hindawi.com/journals/complexity/2021/4570936/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0264410X21002875?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33715904/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7936546/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1286457920302021?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33171267/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7648494/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0264410X20307374?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32561120/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0305750X20303041?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0305750X20303041?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32904443/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7455144/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2590098621000269?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1576988721000108?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33727904/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7951562/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1876201821000708?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33662657/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7901495/
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0736585321001519?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34887618/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8429027/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S266710262100036X?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/34457371/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8384764/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33929279/
https://link.springer.com/article/10.1007/s12325-020-01502-y
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32965654/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7509825/
https://www.mdpi.com/1660-4601/17/15/5394
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32727024/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7432886/
https://www.upo.es/revistas/index.php/ripp/article/view/5598
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2589750020302272?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32984795/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7508526/
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0264410X19301586?via%3Dihub
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30755366/
https://brapci.inf.br/index.php/res/v/153162
https://www.emerald.com/insight/content/doi/10.1108/IJCST-07-2021-0095/full/html

