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KADINLARIN SERVIKS KANSERI, PAP SMEAR VE HPV ASISI HAKKINDA BILGI
TUTUM VE DAVRANISLARI

OZET

Serviks kanseri, tim dinyada kadinlarda kansere bagli Olimler
icinde ikinci sirada yer alir. BUtin diinyada onlenmesi mimkiin olan bir
hastaliktir. Bu calisma Malatya Merkeze bagli Tecde Saglik Ocagi ve
Cosnik Saglik Ocagdi bolgelerinde yasayan 15-49 yas arasi evli kadinlar
arasinda serviks (rahim adzi) kanseri ve asisi konusundaki bilgi
diizeyleri ve tutumlarini belirlemek amaciyla vyapilmistir. Arastirma
kapsamina giren 15-49 vyas arasi evli kadinlarin vyas ortalamasi
34.2+8.4 yildar. Cogu ilkokul mezunudur (%43.1) Egitim diizeyi
ortaokul ve izerinde olanlarda serviks kanseri ile ilgili bilgi dizeyi
daha yiiksektir. Gelir diizeyi arttikca serviks kanserini duyma orani
artmistir (%95). Arastirma sonuclari, serviks kanseri, HPV viriisti ve
korunma vyollari, serviks kanserinin tanisinda ve kontroliinde c¢ok
6nemli bir tarama olan smear testi konusunda kadinlarin yeterli
diizeyde bilgi sahibi olmamalarina ragmen yaklasik yarisinin rahim agzi
kanserinin asisini duymus olduklara sonucu ortaya cikmistair.
Kadinlarin smear testi konusunda bilinc¢lendirilmeleri gereklidir.

Anahtar Kelimeler: Serviks, Davranis, Kanser, Tutum, Smear Testi

WOMEN’ S KNOWLEDGE, ATTIDUDE AND BEHAVIOURS ABOUT CERVIX CANCER, PAP
SMEAR AND HPV VACCINE

ABSTRACT

Cervix cancer is the second sequence of the deaths related to
the cancer all over the world. It is an illness possible to prevent
all over the world. This study has been aimed to define the knowledge
levels and attitudes of the women married and aged 15-49 living in the
Tecde Village Clinic and Cosniik Village Clinic regions from Malatya
City Center about the cervix (uterus enter) cancer and its wvaccine.
The average age of the women married and aged 15-49 in the scope of
the research is 34.2%#8.4 years. Most of the women are primary school

graduate (43.1%) The women whose education levels are secondary
graduate and over know more about cervix cancer. When income levels
increase, the knowledge rate about the illness increases (95%). The

research results concluded that even though the women do not have
sufficient knowledge about a very important scanning test, the smear
test in the diagnosis and control of the cervix cancer, HPV virus and
protection ways, almost half of them have heard about the uterine
mouth cancer. The women should be informed about the smear test.
Keywords: Cervix, Behaviours, Cancer, Attitude, Smear Test
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1. GIiRiS (INTRODUCTION)

Serviks kanseri, tim dinya genelinde kadinlarda kansere bagli
6limler ic¢inde ikinci sirada yer alir. Avrupa’da her vyil 50 bin,
dinyada ise 500 bin kadina serviks kanseri tanisi konmakta, Avrupa da
yilda 25 bin, diinyada da 250 bin kadin bu nedenle &lmektedir [1].
Serviks kanseri olgularinin $%$90’1 gelismekte olan iilkelerde saptanir.
Bunun en onemli sebebi dizenli tarama programlarinin olmayisidir.

Serviks kanseri, sebebi bilinen, Onlenmesi mimkiin olan nadir
kanserlerdendir. Serviks kanserinin Human Papilloma virusun (HPV)
onkojenik tirleri tarafindan meydana getirildigi bilinmektedir. HPV
enfeksiyonu cinsel yolla bulasan ve ireme organlarinin en sik gdrilen
viral enfeksiyonudur. Epidemiyolojik c¢alismalar serviks kanseri igin
major risk faktdrintin HPV oldugunu gOstermektedir. Diger risk
faktorleri arasinda erken yasta cinsel iliski, seksiiel partner sayisi,
yuksek parite, 1rk, disik sosyoekonomik durum ve sigara onemli bir yer
tutmaktadir. Bugiin servik kanseri gelisimi ig¢in HPV nin mutlaka var
olmas1i gerektigi, diger risk faktérlerinini vya virusle karsilasma
oranlarini arttirdigi vya da viral persistansi-karsinojenik siireci
hizlandirdidi ic¢in o6nemli oldudu ilzerinde durulmaktadir [2].

HPV enfeksiyonu en fazla 16-20 vyaslari arasinda gorilir.
Enfeksiyon ¢odunlukla kendiliginden iyilesir, ancak bazen tam olarak
iyilesmez ve servikste prekanserdz lezyonlarin olusumuna yol acgabilir.
Bu durum uygun sekilde tedavi edilmezse 20-30 vyillik Dbir sire
icerisinde serviks kanserine dontusiir [1]. Bununla birlikte serviks
kanserine vyakalananlarin $%50’den fazlasinin daha ©&nce hi¢ tarama
yvaptirmamis olmasi, pap smear testinin Onemini arttirmaktadir [3].

Serviks kanseri tim diinyada kadinlarda kansere bagli olimler
arasinda ikinci sirada yer alir. Sadece 2002 yili icerisinde 493.000
yeni olgu saptanmistir [4 ve 5]. Serviks kanseri ile ilgili Tiurkiye’ye
ait genis bir veri tabanimiz olmamasina radmen eldeki verilere gdre
kadinlarda Olime sebep olan 5. Kanserdir [6]. International agency for
research on cancer’ in 2002 yilinda yaptidi GLOBOCAN calismasina gdre
Tirkiye’ deki serviks kanseri insidansi 100.000’'de 4,5'dir [771.
Tirkiye’ yi temsil etme 6zelliine sahip 8 ilde yapilan bir calismada
2004 verilerine gdre serviks kanseri gdriilme sikligi 100,000’de 5.27
olarak bildirilmistir [8]. Bu durum, serviks kanserinde tarama
programlarinin bu kanserin gdrilme sikligini ve bu kanserden olim
oranlarini azaltmakta ne kadar Onemli oldugunu gOstermektedir.
Toplumda serviks kanseri ile ilgili bilgi dizeyi tutum ve
davranislarin bilinmesi tarama programlarinin basarisini arttirmakla
beraber serviks kanseri ile ilgili daha dodru wverilerin elde
edilmesini saglayacaktir.

Tum Dunya’da HPV enfeksiyonun varliginin saptanmasi ve
etiyolojik ajanin bir virus olmasi nedeniyle primer onlem amaciyla asi
calismalarinin baslamasina neden olmustur.

Dinyada ve 06zellikle gelismekte olan {ilkelerde tarama testinin
ve asinin Onemi artmaktadir.

Bu calisma Malatya Merkeze bagly farkla sosyodemografik
Ozelliklere sahip iki saglik ocadi bdlgesinde yasayan 15-49 yas arasi
evli kadinlar arasinda serviks (rahim agzzi) kanseri ve asisi
konusundaki bilgi dizeyleri ve  tutumlarini belirlemek amaciyla
yapilmistair.

2. CALISMANIN ONEMI (RESEARCH SIGNIFICANCE)

Serviks kanseri, sebebi bilinen, Onlenmesi mimkiin olan nadir
kanserlerdendir. Tirkiye’deki serviks kanseri insidansi 100.000’de
4,5'dir. Bu durum, serviks kanserinde tarama programlarinin bu
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kanserin gorilme sikligini ve bu kanserden 98lim oranlarini azaltmakta
ne kadar o6nemli oldugunu gostermektedir. Toplumda serviks kanseri ile
ilgili bilgi dizeyi tutum ve davranislarin bilinmesi tarama
programlarinin basarisini arttirmakla beraber serviks kanseri ile
ilgili daha dogru verilerin elde edilmesini saglayacaktir.

3. YONTEM (METHOD)

Arastirmanin evrenini Malatya'da iki saglik ocadi bdlgesinde
yasayan 15-49 vyas evli kadinlar olusturmustur. Tecde ve Cosniik saglik
ocagina kayitli 15-49 vyas kadin ntfusu 3060’dir. Minimum O&rneklem
bliyikliigi 341 olarak hesaplanmis, 500 kadin basit rastgele olarak
O0rnekleme secilmistir. Tecde saglik ocagindan 216, Coésnik saglik
ocagindan 211 olmak lzere toplam 417 kadin arastirmaya katilmistair.

Kadinlara sosyodemografik ©zelliklerini ve serviks kanseri ve
asisi konusundaki bilgi dizeyini wve asiya karsi tutumlarini Olgen
sorulardan olusturulmus anket formu yuz yuze gorisilerek
uygulanmistir. Arastirma kesitsel tanimlayici niteliktedir. Veriler
SPSS 13.0 programinda analiz edilmistir. Analizlerde ki-kare testi
kullanilmistir. Katilimcilara, c¢alisma hakkinda Dbilgi verilmis ve
rizalari alinmistir. Calisma 2007-Ekim-Kasim aylari arasinda
yurtutulmistir.

4. BULGULAR (FINDINGS)

Arastirma kapsamina giren 15-49 vyas arasi evli kadinlarin yas
ortalamasi 34.248.4 yildir. Cogu ilkodgretim mezunudur ($57.8) .
Kadinlarin %98.6’s1 evlidir. Aylik geliri 500 TL’den az olanlar
%37.6'd1ir, %43.9'u 1-2 c¢ocuga sahiptir, %39.3’41 18 yas ve altinda
evlenmistir. Kadinlarin %75.2"si sigara icmemektedir. Arastirma
kapsamindaki kadinlarin demografik &zelikleri Tablo 1’de verilmistir.

Tablo 1. Arastirma kapsamindaki kadinlarin demografik o&zellikleri
(Table 1. Sociodemographic characters of women)

Ozellikler | n %
Yas

15-29 140 33.7
30-39 159 38.3
240 116 28.0
Medeni Durum

Evli 409 98.6
Diger 3 0.7
Egitim

0YD 52 12.5
Ilkokul 240 57.8
Lise+ 116 28.0
Aylaik

<500YTL 156 37.6
500-999 YTL 123 29.6
1000 ve lizeri YTL 132 31.8
Cocuk sayisi

1-2 182 43.9
3-4 155 37.3
5+ 44 10.6
Evlenme yasi

13-18 163 39.3
19-24 206 49.6
225 40 9.6
Sigara

icenler 98 23.6
icmeyenler 312 75.2
Toplam 417 100.0
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Kadinlarin %79,5’1i serviks kanserini duyduklarini bildirmistir.
%$48.7"si serviks kanserinden korunmanin mimkin oldudunu sdylemistir.
Egitim ve gelir diizeyi arttikg¢a kadinlarin serviks kanseri hakkindaki
bilgi durumlari anlamli olarak artmistir (p<0.005).

Korunma konusunda %47,2’si tek esliligin ©Onemli oldudunu,
%42,3’1 asi ile korunulabilecegini belirtmistir. Kadinlara smear testi
ile ilgili bilgi dizeylerini belirlemek amaciyla sorular sorulmustur.
Smear testi ile ilgili farkindalik durumlara Tablo 2" de
gbsterilmistir.

Tablo 2. Kadinlarin smear testi konusunda farkindaliklari
(Table 2. Awereness of women about vaginal smear test)

n %
Smear testi nedir?
Rahim adzinda anormal hiicreleri gOsteren testtir 115 27.9
Rahim agzi kanserini tedavi eden bir test 11 2.7
Cinsel yolla bulasan hastaliklar icin bir test 15 3.6
Bilmiyorum 271 65.8
Smear testi ne siklikla yapilmalidir?
Her yil 100 25.8
2-3 yilda bir 39 10.1
4-5 yilda bir 7 1.8
10 yilda bir 6 1.6
Bilmiyorum 235 60.7
Siz hic¢ smear testi yaptirdiniz mi?
Evet 91 23.5
Hayir 296 76.3
Anormal smear testi neyi gdsterir?
a) kanser
evet 142 44 .7
hayir 14 4.4
bilmiyorum 162 50.9
b) Infeksiyon
evet 98 32.6
hayir 16 5.3
bilmiyorum 187 62.1

Kadinlarin %65.3'41 smear testinin ne oldudunu bilmemektedir,
$23.5"1 en az bir kez smear testi yaptirmistir. Kadinlarin %25.8'1
smear testinin her vyil vyaptirilmasi gerektigini, %60.7’si 1se ne
siklikta vyapilmasi gerektigini Dbilmediklerini ifade etmislerdir.
Kadinlarin biiyik ¢ogunlugu anormal smear testinin ne anlama geldigini
bilmediklerini soylemislerdir.

“Serviks kanserinin gelisiminde rol oynayan faktdérler sizce
nedir?” sorusuna kadinlarin yaridan fazlasi sigara (%61.2), alkol
($57.9) ve virtstin (%59.0) Onemli oldugu cevabini vermistir. Ayrica
kadinlarin %49.6’s1 serviks kanseri olusumunda genetik faktorin,
%$45.1"1 erken koitusun, %49’u ise partner sayisinin Onemli oldugunu
bildirmistir. Kadinlarin %49.6's1 yetersiz korunmanin, %54.9’u dizenli
smear yaptirmamanin serviks kanserinin gelisiminde rol oynayan faktor
olarak o6nemini bilmediklerini sdylemislerdir.

Kadinlarin %57.8’1 rahim adzinda sigiller olusturan bir wvirisi
duymadiklarini, %48.0’1 Dbu viristin kanser vyaptigini bilmediklerini
sbylemislerdir. Bulasma konusunda %5871 viriisin, cinsel yolla
bulastidini bilmektedir. Viriistin cinsel iliski ile bulastigini disinen
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kadinlar %49.9 (207 kisi), wviriis bulasi hakkinda fikri olmayanlar
%48.7'dir. Cok esliligin virtsiin bulasinda o6nemli oldugunu diisiinenler
%$49.4, esin partner sayisi Onemlidir diyenler $%$44.8’dir. Viris her iki
cinste de etkilidir diyenler %38.3'tlir. Arastirmaya katilan kadinlarin
HPV asisi hakkindaki bilgi diizeyleri Tablo 3’'de verilmistir.

Tablo 3. Kadinlarin HPV asisi hakkinda bilgi diizeyleri
Table 3. Attitudes of women about HPV vaccine

Evet Hayir Bilmiyorum Toplam
n % n % n % n %
Asiyi duydunuz mu? 193 | 46.5| 217 | 52.3 5 1.2 | 415 100.0
Asiyl yaptirmayi diistnir 206 | 49.6 831 20.0 126 | 30.4 | 415 | 100.0
musuniz?
Kiziniza asi yaptirmayl 195 | 47.0 | 113 | 27.2 107 | 25.7 | 415 | 100.0
disiinir mistniz?
Kiziniz olsaydi asi 182 | 43.9 701 16.9 163 |1 39.3|415]100.0
yaptirirmiydiniz?
Sizce kiz cocuklarzi 169 | 40.7 76| 18.3 170 | 41.0 | 415 100.0
evlenmeden &nce mi
asilatilmala?

Kadinlarin %46.5’1i HPV asisini duymus, %31.9’u 9-26 yas grubuna
vapilabilecedini belirtmistir. %52.4’41 bu asiyi kendisine yaptirmayi
istemektedir. %$43.9’u kizim olsa asiyl yaptirirdim demistir. %44.6's1
bu asiyil yaptirmak isterim ama pahali oldudu ig¢in yaptiramam demistir.
Universite mezunlarinda asiyili duyma orani %81.2 iken, okuma yazmasi

olmayanlarda bu oran %19.2'dir (P<0.005). Kadinlarin %63.6 si1 serviks
kanseri asisini televizyondan %15.471 arkadasindan duydugunu
bildirmistir.

5. TARTISMA (DISCUSSION)

Arastirmamizda kadinlarin serviks kanseri, pap smear ve HPV
asisi hakkinda bilgi tutum ve davranislari incelenmistir.

Arastirmaya katilan serviks kanseri, pap smear ve HPV asisi
hakkinda Dbilgi tutum ve davranislari sorgulanan 15-49 vyas arasi
kadinlarin vyas ortalamasi 34.2+8.4 vyildir. Codu ilkokul mezunudur
($42.4). Kadinlarin %98.6's1 evlidir. Aylik geliri 500 YTL’ den az
olanlar %37.6'dir. %43.9’u 1-2 c¢ocuda sahiptir. %39.3'4 18 vyas ve
altinda evlenmistir. Kadinlarin %23.6’s1 sigara ic¢mektedir.

Arastirmaya katilan kadinlarain %20.3"1 serviks kanserini
duymadiklarini, %$79.7"si1i ise duydudunu bildirmistir ve %$48.7'si
serviks kanserinden korunmanin mimkin oldugunu soylemistir.

Afyonkarahisar merkez ana cocuk sadlik merkezine basvuran 15 yas lzeri
250 kadinda vyapilan Dbir arastirmada, kadinlarin vyas ortalamasi
33.3’dur, $17.6"s1 18 vyasinda evlenmis, %$60.4’"t41 ilkokul mezunu,
%28.4" intin ekonomik durumu iyidir. Afyon’da yapilan calismada
kadinlarin %$58.47 iinlin serviks kanserini daha énce duymadigi,
%69.2’sinin nedenini bilmedidi belirlenmistir [9].

Arastirmamizda serviks kanserini duyma orani egitim dizeyi
arttikca anlamli bir sekilde artmistir. HPV ve serviks kanseri ile
ilgili kadinlarin bilgi dizeylerini arastiran baska bir calismada gencg
ve egitim diizeyi yiksek olan kadinlar servikal kanser ve HPV
iliskisini daha iyi tanimladiklari goértulmtstiir [10].

Arastirmamiz’da “Serviks kanserinden korunmak icin neler
yapilabilir” sorusuna kadinlarin $47.2"si  tek esliligin OSnemli
oldugunu, %42.3’41 asi ile korunulabilecedini belirtmistir. Afyon’daki
calismaya katilan kadinlarin %29.1’i tek kisi ile cinsel iliski, %42’
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si as1i ile korunulabilinecegini sodylemistir. Iki bdlge arasinda asi
ile korunma orani ayni iken, tek esliligin korunmadaki Onemi {izerine
ortaya c¢ikan farklilik ilgi c¢ekicidir [9].

Kadinlarin %65.8’1 smear testinin ne oldugunu bilmemektedir,
%$23.5’1 en az bir kez smear testi vyaptirmistir. Kadinlarin $%25.8’1
smear testinin her vyil vyaptirilmasi gerektigini, %60.7’si ise ne
siklikta vyapilmasi gerektigini Dbilmediklerini ifade etmislerdir.
Kadinlarin bluyik codgunlugu anormal smear testinin ne anlama geldidini
bilmediklerini sdylemislerdir.

Afyonda erken tani ig¢in kullanilacak test olarak kadinlarin
%41.6’s1 smeari sOylerken, %80’1i hic¢ smear yaptirmamistir. Serviks
kanseri erken tanisina yonelik davranislara Dbaktigimizda kadinlarin
%20’ si smear vaptirdiklarini sb6ylemislerdir. Afyon bodlgesindeki
kadinlarda da smear yaptirma orani %20’'dir [9].

Kolombiya’da yapilan bir calismada son bir yil veya daha az siire
icinde kadinlarin $71.571 pap smear test yaptirdiklarini
bildirmislerdir [11].

Servikal kanser i¢in en biiyik risk hi¢ pap smear yaptirmamaktir.
A.B.D. gibi gelismis {ilkelerde kadinlarin %85’i yasamlari boyunca en
az bir kez Pap smear yaptirmis iken az gelismis {ilkelerde bu oran
sadece %5'dir [7].

Saglik calisanlarinda yapilan bir calismada ise smear testinin
ne oldudu sorusuna %66.9’u dodru cevap verirken, smear testi en son ne
zaman yaptirdiniz sorusuna %46.5’1i hic¢c aldirmadigini bildirmistir
[12].

Hispanik kadinlarinda vyapilan bir c¢alismada $%$69’u vyasamlara
boyunca bir smear testi yaptirdiklarini, %56’sinin ise son bir yil
ig¢inde en az bir kez smear testi yaptirdiklarini bildirmislerdir (13).

Arastirmamiza katilan kadinlar serviks kanseri olusumuna neden
olan faktdrlere sirasiyla (%61.2), alkol (%57.8) wve virisin (%59.0)
6nemli oldugu cevabini vermistir.

Ayrica kadinlarin vyariya vyakini serviks kanseri olusumunda
genetik faktdriin, erken koitusun, partner sayisinin Onemli oldudunu
bildirmistir. Kadinlarin %49.6's1i yetersiz korunmanin, %54.9’u dizenli
smear yaptirmamanin serviks kanserinin gelisiminde rol oynayan faktor
olarak onemini bilmediklerini sdylemislerdir.

Afyon’a vyapilan c¢alismada serviks kanserinin virus oldugunu
sbyleyenlerin orani %20 bulunmustur. Korunmada %29.1’1 tek kisi ile
cinsel iliski, %42’si asinin Onemli oldudunu sdéylemistir. Erken tani
igcin %41.6’s1 smear testi yapilmasi gerektigini soylemistir [9].

Hispanik kadinlarinda vyapilan arastirmada kadinlarin $98.4’1
smear testini yaptirmanin 6nemli oldugunu, %94.7"si kansere
yakalanmadan once smear testinin servikal degisiklikleri
bulabilecedini soylemislerdir [13].

Malezya’da vyapilan Dbir c¢alismada kadinlarin servikal kanser
taramasina karsi tutum ve sosyokiiltiirel davranislari incelenmis,
cogunlugu pap smear testin, servikal kanserin erken teshisinde ne
kadar onemli oldudunu bildiklerini ifade etmis ancak semptom olmadigi
icin pap smear testi yaptirmamislardir.Arastirmaya katilan kadinlarin
diger Dbir kismi ise korktugu ic¢in, bir kismi da pap smear testi
hakkinda yeterli Dbilgiye sahip olmadiklari ic¢in yaptirmadiklarini
bildirmisler [14].

Singapur’da yapilan bir ¢alismada kadinlarin %73.1’1i pap smear
testini bildiklerini soylemisler, %$48.7"si de servikal kanserden
korunulamayacagini bildirmislerdir (15).

Arastirmamizda HPV asisini duymayanlarin orani %52.3, duyanlarin
orani %46.5'tir. Kadinlarin %49.6's1i asiyi yaptirmak istiyor.%47.0’1
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kizina asiyi vyaptirmak istiyor. “Kizim olsaydi asiyi vyaptirirdim”

diyenlerin orani ise %$43.9'dur. Kiz ¢ocuklari evlenmeden Once
asilanmali diyenler $40.7, bilmiyorum diyenler ise %41.0"dar.
Kadinlarin %44.6"s1 pahali oldugu icin yaptiramayacaklarini
bildirmistir.

Saglik calisanlari iizerinde yapilan bir calismada %87'si asiyi
duyduklarini, %$89.2'si asiya karsi olmadiklarini belirtmislerdir.
Asiya karsi olanlarin %49.1'i ¢ok pahalli oldugu ic¢in, %29.171
iilkemizde az sayida serviks kanseri oldugu icin %16.4’1 seksiiel temasi
arttiracagi ic¢in asiya karsi olduklarini bildirmislerdir. %88.9'u
“asiyi tavsiye eder misin” sorusuna evet cevabi vermistir [12].

Serviks kanseri wve HPV asisi konusunda ilkemizde kadinlarin
bilgi, tutum ve davranislari yetersiz dizeydedir. Bu konuda yeterli
calisma bulunmamaktadir ancak Izmir kanser izlem ve denetleme merkezi
1993-1994 vyillari kayitlarina gdre serviks kanseri gorilme sikliga
%5.9’dur. Ulkemizde 16 patoloji merkezinin alti vyillik Dbiyopsi
kayitlarina gore serviks kanseri gdriilme orani %3.7'dir [1l6].

6. SONUC VE ONERILER (CONCLUSION AND SUGGESTIONS)

Malatya I1 merkezine badli farkli sosyodemografik o&zelliklere
sahip iki Dboélgede vyapilan arastirmada, kadinlarin %79.5’1i serviks
kanserini duymus, yaklasik yariya yakini da korunmada tek esliligin ve
asinin oOnemini bildiklerini sdéylemislerdir. Ancak arastirmaya katilan
kadinlarin biylik cogunludu serviks kanserinin erken tanisinda Onemli
olan smear testi hakkinda yeterli bilgi diizeyine sahip degillerdir.
Kadinlarin %59.0’u serviks kanserinin gelisiminde virusun Onemli
oldugunu, %46.5’1i HPV asisini duydugunu, %52.4'# HPV asisini kendisine
yaptirmak istedigini ifade etmistir. Ayrica asi hakkindaki bilginin
cogunlugunun kitle iletisim araclarindan saglandigi goritlmistir.

Saglik ocaklarinda, Jjinekoloji kliniklerinde muayene ig¢in gelen
kadinlara serviks kanseri tarama testlerinin ne amacla, nasil ve ne
siklikla yapildigi ve yaptirmanin Onemi anlatilmalidir. Ayrica kurum
ici wve disi bilgi akisinin saglanmasi i¢in hizmet i¢i egitim
seminerlerinin ve sempozyumlarinin vyapilmasina devam edilmelidir.
Boylece saglik personellerinin dreme sagligini koruyucu davranislar
konusunda bilin¢lendirilmesi wve hizmet sunumunda kullanmasi ydniinde
desteklenmelidir.
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