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Sayin Meslekiasianim:

“Program ve Bildiri Ozetler” Kitabinin katilimcilara rehberiikten
baska bir amaci bulunmamaktadir.

Buradaki ozetlerin bir kisrm Bilimse! Kurul deferlendirmesi
dogrultusunda dizeitiimis olsa dahi tartismaya aciktir.

Tam metinler ise ayrica bir CD'de ve Bilimsel Kurul'a génderildikleri
haliyle size sunulacakiir,

Ayni CD iginde hangl makale hakkinda oidugu ve kim tarafindan
dizenlendigi saklt tutulan Bilimsel Kurul Rapor Ornekleri konulacakiir,

Sunularin, posterierin ve farkl icerigi olan CD'nin bir degerlendirme
materyall olarak — sirekil izleyecek — genc meslekiaslarirmiza yararls
olacadt disltincesi lie bu tarzda hazirlanmis olmasint tartisabiliriz.

Boyle g;ahs‘maiau imiz var, boyle tenkitler var. Boyle olmaya devam
ederken elbetle farkhilasacadiz, geliseceiz.

Saygiarnmia

Prof.Dr.Cemalettin KALYONCU

Dizenleme Kurulu Adina



7. HALK SAGLICI GUNLERI 11-13 EYLUL 2001 ESKISEHIR
YASLILIK VE KRONIK DEJENERATIF HASTALIKLAR

14 EYLUL 2001SALI

80910 KAYIT VE POSTER ASMA
SABAH 1. OTURUM ACILIS TORENI
1040“1200

OGLEDEN SONRA L, OTURUM  YASLILIK

3 2
1499152

OGLEDEN SONRA 11 OTURUM YASLILIKTA BAKIM

15%.17%
12 EYLUL 2001 CARSAMBA
SABAH [ OTURUM KALP DAMAR HASTALIKLARI
900_1020
SABAH ll. OTURUM KANSERLER (PANEL)
1 040__,1200

HELEDEN SONRA | OTURUM  DIGER KRONIK DEJENERATIF HASTALIKIAR

1490152

OGLEDEN SONRA il OTURUM POSTER TARTISMASI

1540=1?UO
13 EYLUL 2001 PERSEMBE
SABAH 1. OTURUM SERBEST BILDIRILER
goe_@ozo
SABAH Il OTURUM SERBEST BILDIRILER

10404900

OGLEDEN SONRA | OTURUM DEGERLENDIRME VE KAPANIS
1490_1520
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44 EYLUL 2001 SAL!

SABAH (8%-10%%) RAYIT VE POSTER ASMA

SABAH | OTURUM (10%-12%%)  ACILIS TORENI

Konusmalar

Yemek Arasi (12°°-14%%)

OGLEDEN SONRA I OTURUM (14%-15%%)  YASLILIK
OTURUM BASKANLARY: Prof.[ir.Rengin ERDAL-Prof.Dr.Ersen ILGIN

Prof.Dr.Rengin ERDAL’in konuyu agis konugmasi
3-1  Kayseride 1987-2001 yillan arasinda vyasllann mediko-sosyal
durumundaki degdisim

5-2  Samsun il merkezindeki yaslilarin yagsam kalitesi

5-3  isparta’da huzurevierinde Kkalanlarn  sosyo-ekonomik  ve  saglik

dururnitar ile huzurevierinin imkanlar hakkinda disinceleri

OGLEDEN SONRA 1L OTURUM (15%°-17%%) YASLILIKTA BAKIM

OTURUM BASKANLARL Prof.Dr.Nazan BILGEL-Prof Dr.Hiseyin POLAT

S-4 Huzurevi ve aile ortamindaki yaslilarin yasam kalitesi

S-5 Manisa'da huzurevierinde yasayan  yashiarin  ginilk  yasam
aktivitelerinin ve yasam kalitelerinin belirlenmesi

S-6  Ankara'da yaslh bakim hizmetleri veren besg ayri kurumda yash bakim
elemaniarinin dzelliklen

S-7  VYash bakimi egitici egitimi kursuna katilan &gretmenlerin yash bakimi

kornusundaki diistinceleri
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12 EYLUL 2001 GARSAMBA

SABAH I OTURUM (02%-10%) KALP DAMAR HASTALIKLARI
CTURUM BASKANLARI: Prof.Dr.Reyhan UGKU-Prof.Dr.Csman GUNAY
Prof.Dr.Bilgin TIMURALP nun konuyu acis konusmasi

S-8  Golbast bolgesinde 44 yag ve Ustl grupta hipertansiyon risk fakttrleri ile
itgili bir vaka-kontrol arastirmasi

S-9  Kesan 3 nolu merkez saghk ocag: bolgesine bagh 6 kdyde Hipertensiyon
taramast

S-10 Post-menapozal dénemde kardiyovaskiiler risk faktorleri:Bir kirsal bdige

prevalans aragtirmasi

SABAH Il OTURUM (10*%-12%°) KANSERLER (PANEL)
PANELISTLER: Prof.Dr.Nazmi BiLiﬁmProf.Dr.Murat TUNCER
Prof.Dr Gilllsin SAGLAMER-Dog.Dr.Caner FIDANER
Doe.Dr . GUl ERGOR

S5-11 Kanser olgularmin sag kalimlan ve etkileyen sosyoekonomik faktdrier
I Arsas (49004 406
Yemek Arasi (1277147

HELEDEN SONRA L OTURUM (14%0-15%)
VEIGmR KRONIK DEJENERATIF HASTALIKLAR

OTURUM BASKANLARL Frof.Dr.Said BODUR-Prof.Dr.Mualla AYKUT

8-12 Bivas il merkezindeki yaslilarda bazi kronik hastaliklarin gériilme siklig:

5-13  Camdibi-1 nohu saglik ocagi yashilarda yetersizlik ve kronik hastalik prevelans

S-14  Sivas Emek sagdlik ocad! boélgesinde 30 vag (zeri kadinlarda sismanlik
prevalenst ve etkileyen falidrler

3-15 (Geg Baslangich Diasbetes Mellitusta kérilik ve az gdrme prevalans! ile

iliskili faktdrler
OGLEDEN SONRA L OTURUM (15%-17°) POSTER TARTISMASI

Tartigma Yoneticileri:
Prof.Dr.Giiiseren AGRIDAG-Prof.Dr.Sanda GALI Prof.Dr. Yildiz PEKSEN

Vi
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13 EYLUL 2001 PERSEMBE

SABAH I OTURUM (09%°-1¢%%)  SERBEST BILDIRILER
CTURUM BASKANLARI: Prof.Dr. Aysun iDIL-Prof.Dr.Remzi AYGUN

S-16 Trabzon huzurevi ve siirekli bakim merkezindeki yaslilarin depresif duygu
durumlart

S-17 Ankara Seyranbaglart ve Umitkdy huzurevierinde yasayan 60 yas ve iizeri
kisilerde tetanos antikor dlizeyleri

S-18 Afyon Huzurevinde kalan yashlarda ve personelinde hepatit B ve C virils
enfeksiyon taramasi

S-19  Vaslilarda hastane infeksiyonlar:: Dokuzeylil Universitesi Uyguiama ve
Arastirma Hastanesi 1999-2000 verisi

S-20  Yasllarda anemi sikliga

SABAH il. OTURUM (10%-12%%) SERBEST BILDIRILER
OTURUM BASKANLARI: Prof.Dr.Feride SACAKLIOGLU-Prof.Dr.Recep AKDUR

S-21 Osteoporoz ve yasam kalitesi

5-22 Erciyes Universitesi Bgitim ve Aragirma Hastanesi Niikleer fip boliimiine
bagvuran Kadmlarin kemik mineral dansitesi ve etkileyen faktorler

§5-23 Ankarada ikamet eden emekli subaylarin  sigara-alkol  kullanma
aliskanhklarinin degerlendivilmesi

§-24  Saghik ocagnda 60 vag ve tizerindeki adli olgulara verilen hekim raporlarin
degerlendiriimesi

$-25 Kiresel 1sinma ve Insan Saglhigt
Yemek Arasi {12°-14%)

OGLEDEN SONRA L OTURUM (14%°-15°)  DEGERLENDIRME-KAPANIS
OTURUM BASKANLARY Prof.Dr.Seving Nejat ORAL-Prof.Dr.Sait ETIZ

viii
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KAYSERDPDE 1987-2001 YILLARI ARASINDA
YASLILARIN MEDIKO-SOSYAL DURUMUNDAKI DEGISIM

Dr. Osman GUNAY* Dr. Ahmet OZTURK#* Dr. Iskender GUN**
Dr. Melis NACAR#** Dr. Fevziye CETINKAYA* Dr. Yusuf OZTURK*
Dr. Mualla AYKUT*

OZET

Arasiirma,  Kayseri ilinde 95 ve uzeri yas grubundaki vaghlarin  mediko-sosyal
durumlariin 1987-2001 yiilan arasindaki degisimini incelemek amaciyla yapildi.

Kavsery ilinde, 65 ve iizert yas grubu niifustan rastgele secilen 450 kisi arastirma
kapsamina almdi, Aragiirma grubundaki vaghlar evlerinde ziyaret edilerek, 42 soru iceren
bir anket formu ylizyize gorisme ydntemiyle uyguland:. Elde edilen veriler, ayni bolgede

1987 yilinda aym amagcla yapilan bir arastirmamn verileriyle birlikte degerlendirildi.

Arastirma grubuna ahnan vashlarin konutlannim %90°dan fazlasinda elektrik, sebeke suyu
ve buzdolabi, %80 kadarinda radyo, televizyon ve telefon ve yaklagik %65’inde ¢amasir
makinast vardir. 1987-2001 villart arasinda bu olanaklarin hemen hepsinde énemli artiglar
olmustur. Yashlanin %34.7"si okur-yazar olup, %50.2°si emekli maas: almakta, %69.9'u
ise sosyal giivenlik kapsamundadir. Bu ozelliklerde de 1987-2001 yillant arasinda dnemli
ivilesmeler olmugtur. Arastirma grubundaki yaslilarin %69.7si gorme, %34.4°0 isitme,
%17.8’1 yemek yeme, %16.7'u glyinip soyunma, %18.5’1 tuvalete gitme, %22.3°01 banyo
vapma ve %41.2si aligveris yapmada fiziksel giigliik gektigini ifade etmigtir.

Sonug olarak; Kayseri'deki vaghlann sosyal olanaklarinda 1987-2001 vyillann arasinda

¢nemii iyilesmeler olmus, aym zamanda saglik ve sosyal durumlan ile ilgili beklentileri
artmigtir,

# : Ercives Universitesi Tip Fakilltesi Halk Saghgt Anabilim Dal: 6&retim tivesi, Prof. Dr.
#*: Ercives Universitesi Tip Fakilltesi Halk Saghgi Anabilim Dali égretim tivesi, Yard. Dog. Dr.

*4%; Freives Universitesi Tip Fekiltesi Halk Sagligr Anabilim Dal arastirma gorevlisi.

S5-1
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SAMSUN {L MERKEZINDEKIE YASLILARIN YASAM KALITESI
Dr. Sevagi CANBAZ. Yard. Dog. Dr. A Tevfik SUNTER. Dog. Dr. Sennur DABAK.
Prof. Dr. Yildiz PEKSEN
Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakitltesi Halk Saghgi AD

Yash nitfus tiim diinvada hem sayisal olarak. hem de toplam niifus i¢indeki payi
véniinden artmaktadir. Yaglanmayla birlikte daha sik goriilen kronik hastahklar yasam
kalitesinde dismeve neden olmaktadir. Samsun il merkezinde yasavan vashlarm kronik
hastaliklarint ve vasam kalitesini 6lemek amaciyla planlanan. Kesitsel tipteki bu aragtirma
Samsun 11 Merkezi ndeki 6 saglik ocagi bolgesind.e 1 Mart- 30 Nisan 2001 tarihleri arasinda
viriitimistir.  Arastirma bolgesindeki toplam 8350 yashdan. 833(°610.0)1 arastuma
kapsamuna alinms. ancak 737(%88.3)sine ulagilabilmistir. 63 ve tizerimdeki vas grubuna

sosvodemografik dzellikler ve 36 Soruluk Kisa Bir Saglik Arastirmasi (SF 36 Yasam Kalite

Olgegi) sorulanmny ig¢eren anket

ormu viizylize goriisme teknigivle uygulannustr. Calismanin
ik asamasinda 737(%88.3) veshinin verileri kullamlmig. ikinei asamasinda vas agisindan
benzer: kronik hastalhi@ olan 150 vashi ve kronik hastali@ olmayan 130 vasiimin verileri
Kullamlmistr, Veriler. Epi-Info versivon 6.02 ve SPSS versivon 10.0 ile degerlendirilmigtir.
Onalamalar aritmetik ortalamazstandart sapma olarak verilmis. verilerin degerlendiriimesinde
ANOVA testi. posthoce Tukey testi ve Student T testi kullanilmistr.

Kadin ve erkek kauhmeilann sirasivla 44(%11.7770 ve 96(%26.6)'st krontk bir
hastalizn bulunmadigin ifade etmistir. Caligma grubunda. yas erledikce. SF 36 Yasam Kalite
Olcedindeki her bir alt bashikta bulunan puanlarda istatistiksel olarak anlamli diisme oldugu
bulunmustur(p<0.03). Cahsmada SF36 Yasam Kalite Olcegindeki mental rol alt baghg: harig.
tim  bashklarda Kadinlanin  erkeklerden istatistiksel olarak anlamb diizevde daha
diisiik(p<0.001): Slgegin alt bagliklarimn timitinden kronik hastalig olanlarin. olmayanlara
oranla istatistiksel olarak anlamli daha dilsiik puan aldikiar: bulunmustur(p<0.001).

Sonucta: vashhk fizvolojik bir stire¢ olup. bunu &nlemenin olanaksiz oldugu: bu
nedenle vasli bireyin vasarmim gliclestiren nedenlerin belirlenmesinin ve bunlara vonealik

snlemierin alinmasinin. vaslilik donemindeki vasam kalitesini artiraca@i kanisina vanlmistr.

S-2
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ISPARTA’DA BUZUREVLERINDE KALANLARIN SOSY0O- EKONOMIK VE

SAGLIK DURUMLARI ILE BUZUREVLERININ IMKANLARI HAKKINDA
DUSUNCELER]

A Nesimi Kiﬁ@giul Mustafa Oztiivk’, Sema erbnynkz3 Reha Demirel”

*¥rd. Dog. Dr., *Arast. Gor. 8. Demirel Universitesi Tip Fak Halk Saghii AD.-ISPARTA

OZE"

B

Bu aragtirmada, Isparta’daki huzurevierinde kalan kisilerin sosyal, ekonomik durumiari,
saglik sorunlar ve huzurevinin imkanlars ile ilgili disiincelerinin belirlenmesi amaclandi.
Isparta il merkezindeki ve Atabey {lgesi'ndeki iki huzurevinde kalan 94 kiginin 85'ine ulagilds
(9090.4). Bu kisilere anket uyguland: ve fizik muayeneleri vapildi. Aragtirma grubunun vasg
ortalamast 65.9+16.9 yi, %64.7°si erkek ve yardan fazlasi (9455.3) Isparta’ft idi.
Huzurevinde kalanlarin %64.7°si licretsiz olarak hizmetlerden yararlanmakta, %91.4°iniin
vagayan yakim bulunmekia idi. Huzurevinden memnuniyetin vitksek oldugu (%81.5)
gozlendi. lletisim kurulamayan 14% mental retarde ve biri isitme engelli 15 kisi harig;
%57.1'inde en az bir kronik hastalim oldufu, %60 min sirekli ilag kullandig ve
7634.3inlin sigara igmekte oldugu tespit edildi.

Sonug olarak, degisik nedenlerle huzurevinde kalan kisilerin her ne kadar sézli olarak
durumlanindan fazla gikayetgi olmasalar da gesitli sosyal ve saglikla ilgili sorunlarimn oldugu

ve daha iyi hizmete gereksinim duyduklan séylenebilir.

5-3
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HUZUREVI VE AILE ORTAMINDAKI YASLILARIN YASAM KALITES]

Dilek DAYANIR CINGIL", Said BODUR™

%

Ogr.Gér., Selouk Universitesi Saglik Yitksek Okulu, Karaman

Prof.Dr., Selguk Universitesi Tip Fakitltest

Bu gahgmanin amaci, WHOGOL-BREF 8leegi kullanilarak huzurevinde ve ailesinin yaninda yasayan vashilarda

yasam kalitesinin belirlenmesidir.

Tammlayicr tipteki calismaya Karaman il merkezinde huzur evinde ve ailesiyle yasayan toplam 74 yash almdi.

Yasam kalitesi anketi olarak WHOQOL-BREF kullaniidt.

Yasam kalitesinin sosyal iliskiler ve gevre alt alanlarinda huzur evinde yasayanlarin yasam kalitesi skorlari daha
diistik bulundu. Huzur evinde kalen kadinlann skorlan erkeklere gbre daha diistiked.

Sonug olarak, huzur evindeki yashlerin yasam kalitesi, kadmlarda daha fazla olmak lizere evde/ailesi yaninda
yasavan vaslilardan daha dilgliktiir. Yasam kalitesi alan skorlar yasla birlikte azalmaktadir.

S-4
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MANISA’DA HUZUREVLERINDE YASAVAN YASLILARIN GUNLUK YASAM
AKTIVITELERINIY VE YASAM KALITELERININ BELIRLERLENMES]

Emet Litlect®, Alive Mandwaciogla™*

Mauha 11 Saz . i
= Fge Universitesi Tip Fakiiltesi Haik Saghgi Ana Bilim Dak

Calismamn  amac huzurevinde vasavan vasllarin ginlik vasam  aktivitelerindeki
}’etei'sizix,'ie1‘i11 ve vasam Kkalitelerinin  belirlenmesi  ve bunlan  etkileven faktdrlerin
saptanmasidir. - Gunlok v aktivitelerindeki  vetersizligin  vagam kalitesine etkisii

meelemektir,

Vi

Manisa'da bulunan iki huzurevi, Vakifa ait ozel huzurevi ve digeri belediveye ait
huzurevindeki '\"afhlaz‘m ami 114 kisi calisma kapsanuna almumgtiy, Yaghlarn %93 85
7ysine ulagimustir Ankerler viiz viize gorigilerek  doldurulmustur Birevin sosyo-
demografik ozellikierini, ozorlilik durumunu. yardimer cibaz kullammini, doktor tarafindan
tant konmusg hastahklarin G€‘7€}'1°‘1dl?'1'71€}'€ vonelik bir form doldurulmustur. Yashlarn
Giinlik Yasam Aktivitelerindeki kisithlik  ve vasam kalitesi  degerlendirilmistir. Giinliik
vasam aktivitelerini degerlendirmek 1gin. eﬂsnumﬁnta] ginlik vasam aktviteleri ve KATZ
cunlik yasam  aktiviteleri indeksi kullamingtr. Yasam Kalitess  degerlendirmek  igin
WHOQOL - BRIEF i kullanidnustir. Huzurevinde vasamakian memnuniyetleri viiz
skalast ile degerlendirtimistir
Yashlarin vas ortelamalant  71,41= 8,71 olarak bulunmugtur. Kadm ve erkekle
arasinda aligveris. ulasim. vemek hazrlama. yvikanma. giyinme a&\mhduu’ e bagmhhk
acisindan fark sa Jta’nm;w Kronik hastalidy olanlarda; temizlik, aligveris. vemek hazirlama.
yikanma aktiviteleri kisitlanmakradir, Diger tarattan vaghmn 6zrt olmast veva yardumer cihaz
l Han‘mml incelenen tim ':Hmk yasam aktivitelerinde bagiml olmasma neden oldugu
sel olarak saptanmustr Gualik vasam aktivitelerinde bagiml olanlarm vasam kalites:
alanlarndan daha diisik puan aldig saptanmustir. Kadin ve erkek vasblar arasinda vasam
kaiiteSl puaniar arasmd a “:1»\’ bulunmamistir. Huzurevinde vasamakian memnuniyeti
legerlendiren viz skalasindan alnan puanlarla  gevresel alan, uhsal alan ve sosyal alan
puanlarn arasmda anlamli korelasyon saptannmusor.

Yashlara bakun veren kurumiarda yashiarn yagam } htpsuu ivilestirici ve giinlik vasam
aktivitelerindeld sinirhhiklart azalticr, konforlu bir yasam ortami saglamalidirlar,
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ANKARA'DA YASLI BAKIM HI ZMETLERI VEREN BES AYRI KURUMDA YASLI BAKIM
FLEMANLARININ OZELLIXLERI

o¢.Dr. Metin HASDE®, Yrd.Do¢.D . Tayfun KIR¥, Dr. Hakan YAREN*, Dr. A. Kasim HACIM?*, Dr. Bekir
YUCEER*
(* GATA Halk Saghgi AD)

Amag: Yaslanma ile birlikte ortaya ¢ikan problemlere ek olarak bireyin 5z bakim becerilerindeki yetarsizlikler

de yashmin giinliik yasemini olumuz bigimde etkilemektedir. Kamu ve 6zel huzur evlerinin yvayginlagmast ile bakima

muhtag yash nifisun artmasi, yash bakimi yapacak elemanlarin ortaya gikmasina neden olmustur, Gliniimiizde gerek

saglik kurumlarinda, gerekse yash bakum hizmeti veren kamu ile 6zel kurumnlarda ve evlerde vash bakimint {istlenen
insanlanin varh@ bilinmektedir. Bu galigma, yaght bakiminn lstlenen bu insanlarin niteliklerini ortaya koymay:
amagiamistir.

Gereg ve Yontem: Bu caligma; 9-13 Nisan tarihlerinde SHCEK ye bagh Umitkay ve Pursaklar Huzurevieri ile
zel Alungati, Talya ve Tkinci Bahar Huzurevleri ve Kegioren Belediyesi’ne bagh Giigstizler Yurdu’nda yaslh bakumuris
iistlenien 52 kisi arasinda gergeklestirilmistir. Kathmeifara yash bakimi ile ilgili ozellikierini ortaya gikarmak amaciyla
hazirlanmis 27 soruiuk bir soru formu uygulannustir.

Bulgular: Cahsmaya katifan yash bakim elemanlarinin 20°si (%38.4) SHCEK huzurevlerinde, 18’1 {%34.6)
§ze] huzurevlerinde 14'0 de (%26.9) Kecidren Glgstizier Yurdu'nda gorev vapmakiaydi Katihimolann buyik
cogunlugu 21-45 (41 kisi, %78.9) yaslarindayd: ve cogunlugu kadindi (34 kisi, %65.4) kadindi. 27°si (%631.9) evli, 257
{%49.1) bekar, bosanmis veya duidu. Kauhmeilarn 2474 (%46.2) ilkokul mezunu, 28°1 (%53.8) daha st diizeyde
egitimlivdi. 20 katiimer (%639.2) yash bakicisi, 15 kanlime (%28.8) hasta bakict, 5 katihmer (%9.6) sosyal hizmet

uzmarn olarak caligmaktaydi. Digerleri; ogrenci, temiziik elemans, di hekimligi kalfasi ve yemekhane gorevlisi idi.

S

Cogun‘auk kendini vaptizi iste veterli olarak hissediyordu (38, % 73.1). Yasamsal aktivitelere bakugimzda; 52

P
Q

katihmeinin 49y (%494.2) tuvalet gereksinimine vardim edebiliyordu, 50°si ise banyo yaptirma, elbise giydirme, yemek

vedirme, yatak ya da sandalyeden yer degistirme islerini yapabiliyordu. Arastirilan 10 yardimet aktivitede ise yeterlilik

durumlar %9.6 (Hastamn parasinin idaresi) ile %88.5 (Digarida yiriitebilme) arasinda degisiyordu. Medikal yardim
olarak katilumeilarin 1970 (%36.5) hastanin ilaglannt igirmeyi, 10°u {%19.2) hasta bakimi yapmays, 10%u (%619.2) fizik

-

tedavi uygulamalarina yardim etmeyi, 7’51 (13.5) enjeksiyon yapmay: biliyordu.

Sonug: Yash ve hasta bakimi yapen kisilerin dnemli bir bolumiintin egitim duizeyi digiik olmas: dikkat gekici
bir nokiadir. Bakim elemanlarinm tamamina vakin: yasamsal aktiviteler konusunda hasta yardimet olabilecek beceriye
sehiptiler, ancak yardume: aktiviteler konusunda disarida yuriitebilme (%88.3) ve evde vitriitebilme (%82.7) konusunda
yeterli degillerdi. Yine hastalarin nbbi uygulamalarinda yardim konusunda da oldukga 2z kaulimet beceri sahibi idi. Bu
agik yonlerin kapatilabilmesi i¢in hasta bakim eleman olarak calizacak kisilere uygulamann 6n planda olacag formal

bir egitimin verilmesi uygun olacaktir.

5-6
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“YASLI BAKIMI EGITICT ECITIMI KURSUPNA KATILAN OGRETMENLERIN YASLI BAKIAI
KOMNUSUNDAKI DUSUNCELERI

Dog.Dr. Metin HASDE?, ¥rd Dog.Dr. Tayfun KIR*, Yrd.Do¢.Dr. Stileyman CEYLAN*
(* GATA Halk Saglig1 AD)

Amag: Ulkemizde vashi niifus zaman iginde artmaktadir (1980°den 1997°ye yaklagik iki katina ¢ikmistir). Bunun
paraielinde kronik hastaliklar ve dzbakun becerilerindeki yetersizlikler de giderek 8nem kazanmakiadir, Bu durumdaki
kisilere hizmet verecek yash bakiciian biiylk oranda eBitimsiz kisilerden olusmaktadir. Bu galisma Kiz Meslek
Liselerinde acilan yasli hizmetleri alaminda gorev yapacak 6gretmenlerin konuya bakiglarinin saptanarak sonraki
egitimlerin daha etkin yiirintiiimesi amaciyla planlanmistir.

Gereg ve Yontem: Bu ¢alisme Milli Egitim Bakanh@i ile GATA nin isbirligi ile diizenlenen ve Ankara 100. Vil
Anadolu ve Kiz Meslek Lisesi'nde 19 Haziran — 7 Temmuz 2000 ve 12 Subat — 2 Mart 2001 tarihlerinde iki defa

gergeklestivilen ~Yash Bakimi Egitici Egitimi Kursu™na katilan 47 meslek 8gretmeni arasinda gergeklestirilmistir.
Katihmeilara sosyodemografik dzellikleri ve yash bakimi konusundeki diisiinceleri hakkinda 15 soruluk bir soru formu
uygulanmistir,

Bulgular: Kanlimcilarin hepsi kadin ve yas ortalamalary 34.9 = 6.9 idi. Cogunlugu (%74.5) gocuk gelishni ve

egitimi uzman olan kaulimciarin %459.6%s1 evliydi. Calismaya katilanlarin %17.0°si halen, % 23.4°4 daha 8nceden
vagh bir kimsenin bakimumi yaptiklarin ifade etmislerdir. Katthmeilarm %80.9'u yaslihk taniminda fiziksel boyuta
deginirken ekonomik boyuta deginenlerin orantisi sadece %6.4 olmustur. Yash bakimi tamiminda da fiziksel boyut

1.5 ile ilk swayt almugtir. Egitici adaylarinin %87.2°si kronik ve metabolik hastaliklarin yashlarin en Snemli saghk
sorunu oldugunu ifade ederken, %40.4°1 ruhsal sorunlarin da en dnembi saghk sorunlart arasinda oldugunu belirtmistir,
Katilimeilarin 9933.27si yash bakimindan &ncelikli olarak egitimli yash bakicilarinin %6.4°0 ise ailelerinin sorumlu
olmast gerektigini ifade etmistir. Yash bakiminda ro! alacak kisilerin yaslilann fizyolojik gereksinimleri konusunda
egitim almasinin gerekli oldugunu dusﬁnenierin orantis) %91.5 iken, sosyal konular icin bu orant %38.3 olmustur.
Katlimeilann 2689.4°0 yasli baliminin dncelikle yaslilarin evierinde, %10.6"s1 bakim kurumlarinda olmasi gerektigini
ifade ederken, %17.0°si bakim kurumlarina tamamen karsi oldukiarmy belirtmislerdir. Yash bakimi finansmaninin
tamamen deviet tarafindan karsianmasmi doZru bulanlarin orantist %18.2 iken, katilimeilarin %67.2°si bu islevin
devletin katkisivia bireyler ve aileler tarafindan yerine getirilmesi goriisini savunmuslardir.

Sonug: Yasl bakumi e@itici adaylarinin, ¢ogunlukla yash bakiminin temel ilkelerini ve bu kenudaki egitimin
tuceliklerini kavramug olduklari, eZitimin hemen tim boyutlarina koruyucu ve yasam kalitesini ylikseltici agidan
vaklagim sergiledikleri sdylenebilir, Bunun yaninda, tim alanlarda 6zellikle yashhigin fiziksel ozelliklerine 6ncelikli
olarak deginmeleri, egitimlerinde sosyal ve ruhsal 6gelerin biraz daha giiglti bigimde vurgulanmasinin gerekliligi

ySniinde ipuclan olarak degerlendiritebilir
Iy £~
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GOLBASI BOLGESINDE 40 YAS VE USTU GRUPTA BIPERTANSIYON RISK FAKTORLERI ILE
TEGILE BIR VAKA-KONTROL ARASTIRMASI

O5r G5 Pr. Secit HFKAN, Arp6onBrNur B, AKSAKAER, Doc.Br: Sefer AYCAN
Gzt Urtversitest Trp Fakittest Halk Saghgi A.D.

HZET
Bu ¢alismada Gélbas Bolgesi nde40-yasve-iisti-grupta-hiperianshvon risk falddrlerinin iamralanims:
ve bu fakidrlerin vaka gmibundoki vavgmhBunn saptanmast arsaghanmistr.

Bu bolgede kivme Grneldem yéntemi-ile-segilen iic kbyv-arastirmaanin -Ornek-grubunn -clugturmaktadir.
Ornekte 692 ksiden 6§78 met%98.0Y ulagtnmstr, Bu Ksiterir evlerine ek tek giditerek bz basorer §lglini
vapumstir. Baz tammiavic: -bilgiler -ve-hipertansivon risk faktérler -le lgili sevulan -igeren -anket formu

s ve-dabar sony ti kistleri vitcut agirhiklarr ve boy wruanduklars slofiterek Body Mass Indeks (BMD
degerleri bulunmustur, Vaka grubu;-bu kévlerde yasavan 40 sag se {istii-yas-grubunda-olup-hipertansif-olduim
saptanan kigilerdir. Kontrel grubw, vaks grubunus vag ve ciasivet dafiimna wrgun olarak hiperiansiyonu
olmadifs saptapandsilerdensecilmistir. Vaka-grabu 95 Idsi-elup Jrontrel grubu 150-kisidir.

Vaka-Kontrol gruplannds sigars igme, alkol alma, vemellerdekd vad cesidi ve mz miltar, oral
koniraseptif kullanma ,-menapoza-girme-durumu yonlinden fark saptanmarmyhr.-Adiede-hiperiansiyon hikayest
olma ve BMT yitksek olmasimn hipertansivena etkili faktor oldugu saptannusur. Hipertansivonda bivincil ve

S-8
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KESAN 3 NO’LU MERKEZ SAGLIK OCAGI BOLGESI'NE BAGLI 6 KOYDE
HIPERTANSIYON TAT{AMASI
F.¥orulmaz', E.Kayklz, N.G.Erdim?, R, \‘Waf TKale*, S Deveci’

itesi Tip I—‘ak Halk Sag.A.D Edirne
Lesan-Edime

Kesan 2 No'lu Merkez Saghk Ocag:

O7ZET

Kentlesme, beslenme ve hayat tarzindaki clumlu defismelere paralel clarak tlim toplumlarda
hem yasam stresi uzamakte, henmi de kronik hastahklar giderek artmaktad:r. Tiim 8liim
nedenleri iginde kardivovaskiler sistem hastaliklart %73 ile ilk swayr almaktadir. Bu
Hastahkl' nn olugumunda }ﬂmnansg on onde gelen nedenlerden biridir. Bu ¢ahisma Kegan 3

Tu Saglik Ocag: 30 dc‘ ki 6 kbyde yasayan 40 yas ve tistlt ntifusta hipertansivon siklig
] e hipertansiflerin bazi Hiklerint ortaya koyma Lanrcy‘,] vapimistir,

(‘J U

A AT

Bu ¢aligma tanimlay:c1 tiirde bir aragtirma olup, Kesan figesi 3 No'lu Merkez Saghk Ocag
Bolgesi'ndeki 6 kdvde bulunan 40 yas ve st 1448 kisiden yasa ve cinse gore tabakalanarak
rastgele secilen 796 kigi calisma kapsamina alimmistir. veriler arastirmacilar tarafindan SPSS
paket programt ile bilgisayarda analiz edilmislerdir.

Aragtirma grubumuz %37.9370 erkek ve %62.07°si kadm olmak tizere toplam 796 kisi olup;
ortalama yas 55.62% 2. O Idn* Kan basinet yiiksek olanlar normal olanlars gére istatistiksel
dnemiilikte; vagea daba ileri, daha fazla kiloya sahip, daha yiiksek nabiz sayisina sehipiirler,
Gxu%muzda toplam mper‘“nuf olan 410 kisi vardir, buna gdre hipertansiyon prevalans hiz
%51.51 bulunmusgtur,

Grubun %21.¢ ’ﬁmr hem sistolik hem de diastolik kan besinct vitksek, %16.71 nin sadece
diastolik, %13.19 unun sadece sistolik kan basinc: }mk:ek ulunmustur, Tum grupta; sistolik
kan basmcina gb" %1.01°1 evre 1, %2 64’1) evre 1 ve %0.571 evre HI te; diastolik kan
basincina gére %9.30°u evre I, %6.03°4 evre IT ve %1.38°1 evre 111'te;sistolik+diastolik kan

L
basincina gore; %13.07°si evre Ude, /;34\}’1 evre [I’de ve %63.14°0 evre HI’te bulunmaktadir.

Ulkemizde yapl]an ce caligmalarda 40 yas Ustl grupta hipertansiyon prevalanst %31-%60
arasida bildiriimekiedir. Bizim ¢aligmamizda buldugumuz prevalans hizi da bu deferler
arasindadir. H]pﬂna nsiyon sikhigi diinyada oldugu gibi tilkemizde de yasa bagh olarak artg
gostermektedir. Ulkemizde Karadeniz, Dogu ve Glineydogu Anadolu Bélgelerinde HT sikhig

i

diger bélgelere gdre daha yiiksektir. Egitim dilzeyi arttikca HT siklig azalmakiadir.,

Hipertansiyondan korunmada; yeterli ve dengeli beslenmek, obeziteden kaginmak, sebze
meyve, et, slit gibi besinlerden yeterince faydalanmak, tuzu kissth kullanmak, sigaradan
kagmmak, kalabalik ve kirli havas: olan yerlerden kaginmak, egzersiz yapmak, sireslerden

rli
kaginmak, periyodik kontrollere Snem vermek saglik agisindan Snemlidir.

Anzhtar Kelimeler @ Kronik hastahik, hipertansivon, tarama,
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POST-ME FVIDE KARDIVOVASKULER RISK FAKTORLER]

_“")}’F‘ AL B0
Kl S‘ BOLGE PREVALANS ARASTIRMASH

at Sekur'o

a0 Fser. Gazde Akowar'. Habip Cakir’, [ikay Siuti’. Ozgil Gulomin’, Cemit Ozean”,

si ﬁp Fak”ll ¢ Kardiyoloji Anabilim Dal
sitesi | tesi Haik SaghgiAnabilim Dal.
versitest

fresi intern hekimi.

jardiyoaskiiler risk fakidriert menopoz donemi sonrasi kadinlarda Snemli biv morbidite ve mortalite

Man
Kardivaovash
nada &

Ornek

kutlanshmistr, M

menopozal kadnlarda
'maL amactyla vapilan bu kesitsel

Saimistr,

fuslariyla orantih kiime trockiemesi ve sistematik dre klem vontemi

. bazt sosyodemografik ve sosyoekonomik Gzeliiklerle ilgili bir anket

lik kan seker ve kolesterol diizeyleri, bel ve kalca ¢ evresi dlctilmiis ve
i cekilmistir, Kardivovaskiler risk degerlendirmesinde Aviupa

dammis, daha sonre Ran

en az % 5 risk saptannusur. Tehlikeli diizeyde riski olanlanin pa
Lan basiner 146 mmHg ‘nin fizerindedir. Ortalama c;l ¢ tetal kan kolesterol
- Ladindan birinin total kolesterol diizeyi 200 my. i \m“rindedir Toplam
oluaxm) p.e\/a‘ansl % 13.3°dir. Ortalama aglik kan sckeri dizeyi 170
1 vaklagik % 7 si 6 ay veya daha uzun stire ginde en az bir adet sigara
stolan imdm sayist yalmzea 147dtr. 207 kadinm bel gevresi 8lglimi en a7
23 saptanmistir. . Bel kalga orant 0.8 ve Ustiinde olan kadinlarin preva lans
Cahgmasa katilan kadmtanin vaklagii tigte birinin EKG sinde bir patoloji saptanmis
Yas artihea kardivovaskitler hastalik riski: yas artuikga ve sosyoekonomik diizey diis
diizeyi armmkiadnx
Ozellikle menopoz donemi sonrast kadinlara verilen birinci basamalk rutin koruyucu ve sagaiticy sug
cti PlO”ldﬂmu'md Kardiy ovaskitler risk faktorleri ile ilgili caligmalar da emU”e (‘d!]n 1idir.

dizhetes melhitus 'bomlt:*- s
S Arastrma kapsam
i amistur. Etoria gel
6SentL. en fazdald7em (AOGS

Yo 002

i
likge kan basing

ik

{5

ahiar sézetikler: Kardivevaskiler risk fakorleri, menopoz. hipertansiyon. hiperkolesterofemi. diabetes
micltitus,

C{J
facmd
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KANSER OLGULARININ SAGKALIMLARI ve SAGKALIMI ETKILEVEN
SOSYOEKONGMIK FAKTORLERIN INCELENMESH
Uzm.Dr.Kazim Tirpan, Dog.Dr.Giil Ergsr  {DEU. Tip Fak. Halk Sagligi AD.)
Kanser kontrolsiiz hiicre gogalmasi ile giden 200 den fazla kiinik durumun ortak adidir. Olim

nedenleri i¢inde kalp hastaliklanindan sonra 2. swrayr ahir. Yasla birlikte gériitme sikligs artug
icin bulagic: hastaliklarla baga cikmadaki basarilarla 20. yiizyilin ortalarindan sonra dzellikle
endiistrilesmis {ilkelerde 6nemli bir saglik sorunu haline gelmistir. Sosyoekonomik durum
kanser insidansim , mortalitesini ve kanserde yasam siiresini etkileyen $nemli bir etmendir.
Sesyoekonomik durum gelir, is, egitim, yasanilan ev ve bdlge gibi bilesenlerden olusur

Aragtirma [zmir'in Narlidere ve Balgova ilgelerin oturan, 1993-1996 yillar: arasinda kanser
ranist almis Dokuz Eyiiil Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesinden bildirilen olgularda
vapilmistit. Olgular KIDEM veri tabanindan  ¢ikartilmis (n=241), adreslerine gidilerek iz

vilze kendileri ya da bir yakinlan ile goriistilerek bilgi toplanmistir (n=107). Adreslerinde

bulunamayan ol Juie 11 biigileri hasta dosyalarindan (n=73), Mezarliklar Mudirligt ver
tabamindan (n=27), belediye 8liim kayitlarindan (n=15) ve Kanser Izleme ve Degerlendirme

Merkezi kayxﬁatmdan {n=19) gileartibmistir. Sagkalhim analizleri igin yasam tablolari, Kaplan
Meter (sagkalim egrileri arasinda fark icin Logrank analizi) ve Cox-Regresyon analizi,
tablolarin analizi icin Pearson Ki-Kare ve ylizdelik hesaplamalar kollanilmisiir,
Aragtirmaya alinan olgulecda en sik kanser tiirleri erkeklerde akciger (n=37, %283.0),
kadinlarda meme (n=31, %28.4) kanseridir. En kisa sagkalim stiresi akcifer kanserindedir
(ortaneast 7 ay ) en uzun sagkalun stiresi deri kanserindedir (ortalama 75 ay). Sosyoekonomik
durumn; saghk giivencesi, egitim, meslek, gelir ve ev varlifs  gibi bilesenler {izerinden
egerlendirilmeye galigiimistir.
Sagkalimi etkileyen en Snemli sosyoekonomik bilesen saglik glivencesidir . Saghk giivencesi
lyi olan grup k&tll olan gruba gtre daha fazla yasamaktadir (Logrank , p=0.022) Meslek
gruplan arasmnda da en iyi gmpia en k&t arasinda sagkalum acgisindan anlamin fark vardi
(Logrank p=0.02). Saglik gilivencesi elde etme meslekle, meslekte egitimle sia iliskilidir,
Saghk giivencesi dzellikle erken tan alinmasint saglayarak sagkalimr etkilemektedir. Kanser
ayrica kotlt saglik glivencesine sahip olanlarin elconomik durumlarini da bozmaktadir {

5=0.000).
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SIVAS IL MERKEZINDEKI YASLILARDA
BAZI KRONTK HASTALIKLARIN GORULME SIKLIGT
Gulay KOCOGLU, Haldun SUMER, Hiseyin POLAT, Levent CZEMIR,
Naim NUR, Ahmet AKER, Zzhir BAKICI

OzZET
Bu arasurma Sivas il merkezinde yasayan vashlarda kronik hastaliklarin goriilme
sichini ortaya gikarmak amaciyla yapilmistir,

Aragirmaya sistematik drnekleme yontemiyle segilen 368 erkek ve 382 kadin oimak

imugtie. Yaghiarla yiizylze anket ventemiyle goriisilmils, agirhk, boy ve

uzere 750 yash kat
kan basine slgimleri yapilarak kan érnekleri alinmugtir.

Beden kitle indeksi degerlendirmesine gére yasilann % 4.4 zayif, % 35.3"0 fazia
kilolu, % 24.8’1 ise sismandir. Kadinlarin ortalama beden kitle indeksleri, sistolik ve diastolik
tansiyondan, achk kan sekeri, trigliserit, total kolesterol, HDL, LDL dizeyleri erkeklerden
6nemli oleiide yiksektir Erkeklerin ise ortalama hemoglobin ve hematokrit diizeyleri

kadinlardan yitksek bulunmustur. Yashlanm % 22.7 sinde koroner hastabk siiphesi, %

wr

60.9°unda hipertansiyon, % 7.9’unda anemi, % 19.7'sinde ise aglik kan sekerl yitksekligi
saptanmustir. Hipertansiyon kadinlarda daha yiksek iken (% 69.4), digerleri cinsivete gore
onemli farklilik gostermemekiedir. Yaslilann % 40.3’tnin total kolesterol, % 35.7’sinin LDL |
% 25.9’unun HDL ve % 18.5’inin de trigliserit dizeyi zqisindan riskli grupta oldukiar dikkati
gekmistir,

Sonug olarak Sivas il merlkezinde yaghlarin % 78 2’inde incelenen kronik hastaliklardan
en az birinin olduguy, dzellikle sismanhik ve hipertansiyon agisindan koruyucu dalemler alinmas:

gerektigi kanisina varilmisgtir,
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CAMDIRI-1 NOLU SAGLIK OCAGI YASLILARDA YETERSIZLIK VE KRONIK HASTALIK
PREVELANSY

Dr. Pembe Keskinoglut, Hem. Nurcan Bilgict, Dr. Metin Pigakgiefed, Prof.Dr. Reyhan Uckud#

¥ Dokuz Eyltl Un. Tip Fak. Haik Sagligi Anabilim Dali Doktora Ogrencisi

#§ Dokuz Eyliil Un. Tip Fak. Halk Saghig: Anabilim Dah Ogretim Uyesi

65 yas ve Ustit yaghlarm scsyo-ekonomik dzelliklerini, yetersizlikierini, tani konmus kronik hastahiklarini
saptamak i¢in Izmir Camdibi | Nolu Saglhik Oca bdlgesinde kesitsel tanimlayict bir ¢aligma yapildi. Saghik
ocad1 bdlgesinden toplam 1212 yash icinden 242 yash rnek secildi, ylizylize gbrisiilerek ankette bilgi
toplandi.

227 vashya (%9 3.8) ulagildy, Ulagpilen yashlann % 52.1°1 kadn, % 47.1° erkekti, Kronik hastaiik prevelans:
% 66.5, giinlik yasama sktivitelerinde temel aktivitelerde bagunsizlik oranlar, ylirime %86.8, oturup
kalkima % 91.6,yemek yeme % 94.7, kendisi tuvalete gitme % 92.5, banyo yapma % 82.8 olarak saptand:.
Sonug olarak, sosyal glivenice ve gelir eksikligi, kronik hastalik prevelansinmn yliksekligi, geng yashilann
coguniukta oldugu niifusa gore dnemli clabilecek yetersizlik diizeyi nedenleri ile vaslanmanin getirdigi

sorunlar bu bdlge igin Onem tagimaktadir.
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SIVAS EMEK SAGLIK OCACI BOLGESE NDE 30 YAS UZERI KADINLARDA
séﬁsMw 1K PREVALANSI ve ETKILEVEN FAKTORLER
Levent OZDEMIR*, Haldun SUMER*, Giilay KOCOGLU*, H. Hiiseyin POLAT*

iversitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi AD

* Cumburivet

N o T

Emelk Saglhk Ocagi Bolge™ sinde 30 yas tizeri bayanlarda sismanlik

sikhiginn ve etkileyen faktdrleri ortaya cikarmak amactyla yapilmustir,

o

Aragirmada Emek Saglk Ocag Bolgesi” nde basit rastgeie drnekleme yéntemi e
segilen 30 yas Gzerl 1460 kadin yer almugtir.

BKI" ne gore aragiirma grubunun %20.8" i normal simirlardayken %42 9° u hafif sisman,
%30.6° s sisman, % 2.2° si morbid sisman gruba dahil leu;lamlr Cahismada sismantk
sikiinin yagla birlikte artnig tespit edil mistir. Ayrica sigara kullananlarda sismanlik sikdifi deha
az iken egitirn diizeyi diisiik olanlarda, hipertansiflerde ve fizik aktivite diizeyi disiik elanlards
sismanlik siklig: daha fazia bulunmustur. Kullanilan yag tiiri, cay-kahve, tuz, ekmek tikerimi
ile sigmanlik arasinda iligki bulunmanusur,

Sonug olarak sismankk s1khgi 30 yag tzeri bayanlarda yiksek olup, kardiovaskiiler
hastaliklar icin risk faktori olan sismanligin énlenmesi igin eitime Gnem venlmesi o gerektidi

kantsina varilmstir,
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GEC BASLANGITLI DIABETES MELLITUSTA KORLUK VE AZ GORME
PREVALANSI VE ILISKILI FAKTORLER
Dr.Aysun (DIL* | Dr. Deniz CALISKAN®, Dr. M.Esin OCAKTAN*
OZET
Topluma dayali bu ¢aligma ,30 vag ve fizerinde tam almug diabetes mellituslu olgularda, az
gorme ve legal kérlik prevalansinn ve risk faktorlerinin belirlenmesi amaci ile yiritiimiisir.
Aragtirmanin temel grubunu Ankara Abidinpasa boigesine bagli 4 saghk ocag hizmet

sehasinda yagayan bilinen {daha ¢nce tam almg) diabetes mellitusiu olgular olusturmustur (foplam
niifus; 96 348). Bilinen diabetes meliitus prevalansi. % 2.2 ( % 96.6 geg baglangigli; % 3.4 geng
baglangicly) dir. Geg baglangich disbetiklerde az gorme % 10.8, legal korlik ise % 2.7 olarak
saptanmugtir. Az gorenlerin %23.6 (% 42 si proliferatif) sinda, legal kérlikierin ise % 62.9 (% 90.1
proliferatif) unda temel neden diabetik retinopatidir. Az goren geg baslangigh diabetiklerde,

~

gormenin azalmasinda nonproliferatif retinopati , proliferatif retinopatiden daha ¢ok sorumludur,

Tekli istatistiksel analizlerde, diabetik retinopatiye bagh visitel bozulma, cinsiyet, yas, tan:
yagi, diabet siiresi, ve hipertansiyon ile anlaml olarak iliskili bulunmustur. Ancak lojistik regresyon
analizinde diabet stiresinin uzun olmast { 2 15 vil), insiilin kullammi ve hipertansiyon ile iliski
saptanmigtir,

Anahiar Kelimeler; diabetes mellitus, diabetik retinopati, legal korlik, az grme, prevalans

(*) Ankara Universitesi Tip Fak Halk Saghig Anabili Dab
Cahsma jAnkara Universitest Rektorliigii Arastirma Fonu ,DPT ve TUBITAK tarafindan
desteklenmistir
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TRABZON HUZUREVI VE SUREKLI BAKIM MERKEZINDEKI VASLILARIN
DEPRESIF DUYGUDURUMLARI
Qpr.Gor. Murat TOPBAS*, Vrd.Doc.Dr. Fiisun YARIS**, Doc.Dr.Gamze CAN%,

Sti.Dr.Murat SURDGLU**, int.Dr.Ozden GOKDEMIR*** Dr.Melmet KAPUCU*
*KTU Tip Fakiiltesi Haik Saghg: Anabilim Dah
#*KTU Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dah
5T Tip Fakiiltesi Ogrencisi, TRABZON

OZET

Yash niifusun artigi ile demans, depresyon gibi ruhsal ve bedensel hastaliklarin bir
arada gdriilme olasiligy da artmaktadir. Huzurevindeki yashlarn depresif duygudurumlarinm
belirlenmesi amaciyla vapilan bu calisma,Trabzon Huzurevi ve Stirekli Bakun merkezinde
yapilmis; 6571 (%67.0) erkelk, 32°si (%33.0) kadin toplam 97 yasl katilmistir,

Caligmadaki yaslilarin %45.4°1 ciddi depresif, %25.8°1 hafif depresif, %9.3°1 olas:
depresit olup ve %19.6’sinm ise depresif olmadigi ve cinsiyetler arasinda istatistikse! olarak
anlamli fark oldufu saptanmustir. Genel olarak depresyon igin bildirilen risk faktsrlerinden
evii veya dul olma, sosval giivence olmamasi, hobi gibi ugraslarin oclmamasi, kronik hastalik
varligi, es / gocuk Slumil, dogal afet yasama gibi durumlarla kargilasmis alanlarn, ciddi
depresif grup iginde olduklar bulunmustur.

Sonug olarak; huzurevinde yasayan yaslilarin Snemli 6l¢lide depresif semptomlarinm
oldugu ve bu nedenle bu gibi bakimevlerinde saglik hizmetleri sunanlarin dikkatli olmas:

gerektigi Onerilebilir.
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ANKARA SEYRANBAGLARI VE UMITKOY HUZUREVLERINDE YASAYAN
0 YAS VE UZER] KISILERDE TETANOS ANTIKOR DUZEYLER]

Dr. Isi Maral®, Dr. Mustafa N, Ilhan**, Dr. Meltem Cirak***, Dr. M.Ali Bumin®

*Gazi Universitesi Tip Fakitltesi Halk Saglizi Anabilim Dali, Ankara.

**Gazi Universitesi Saghk Bilimieri Enstittisti Halk Saghgi Anabilim Dali,

Gazi Universitesi Kazalar Arastirma ve Onleme Enstitilsl, Ankara.

***Gazi Universitesi Thp Fakiilesi Mikrobiyoloji ve Kiinik Mikrobiyoloji Anabilim Dal, Ankara.
Bu caligmada Ankara Seyranbaglar ve Umitkdy huzurevlerinde yasayan 60 yas ve iizeri kisilerds
tetanos aniikor diizeylerinin saptanmasi amaglanmisur.

Bu aragtirma  Ankara  Seyranbazlari ve Umitkdy huzurevlerinde Temmuz 2000 tarihinde

E
o
(9]
w
=S
o
)
o
fav]
2

N
=
=
=
o
2
o
>
e
»

-
=
=
3
2
=
5
[¢]
<
5
a
=]
=
w
o

hn
=

o
=
o
jav)

e}
2
=
<
[¢]
[}
]
=.
>
o

=z

-
=
I
fout
~
m
<
pes
s
5
o
£

olusturmaktadir. Arastirmada evrenin timiine ulasmak hedeflenmistir,

Seyranbaglart ve Umitksy huzurevierinde vasavan kisi sayist 302'dir. Bu kisilerden arastirmaya katilmay: kabul

eden 2317ininin (%76,5) kan &mekieri alinmustir. Antikor diizeyi olgiimi ELISA (Enzyme Linked Immuno

Sorbent Assay) yontemi ile Novum Diagnostica Tetanos Antikor Kiti kullanilarak yapiimistir

incelenenlerden tetanos antikor diizeyi 0.10 1U/ml ve altinda olanlar erkeklerin %34.6°s1, kadinlarin
%66.471, tim grubun %61.57idir. Kit prospektiisiine gore bu grubun hemen bagisik hale getirilmesi
gerekmektedir. Antikor diizeyi 0-11-0.30 U’m! olanlar erkeklerin %43.3°0, kadinlarin %32.8’, tiim grubun
9037.27sidir. Bu grubun koruyucu entikora olmasina ragmen, uzun sireli korunma igin tetanosa kars: asilanmasi
gerekimektedir.,

incelenen gruptaki erkeklerin varisindan fazlasinin ve kadinlarin 2/3°Uiniin tetanosa karsi hemen bagisik
hale getirilmesi gerektigi saptanmistir. Her iki cinsiyet grubu igin, hemen bagisik hale getirilmesi gereken

1

grubun yamsira, gerive kalanlanin da uzun stireli bagisiklik olusturmak icin tetanosa karst asilanmas:

onerilmekedir. Tirkiye’de huzurevlerine 60 yas ve lizeri kisiler kabul edildigine gore, bu galismanin sonuglar

da di

kate alinarak, huzurevierine kabul edilen yaslilarda tetanos bagisiklamasi yapiimasi nerilmektedir.

S-17



7. HALK SAGLIGI GUNLERI 11-13 BYLUL 2001 ESKISEHIR

AFYON HUZUREVINDE KALAN YASLILARDA ve PERSONELINDE HEPATITBve ©
YIRUS ENFEKSIYON TARAMASI

Giilbahar BESTEPE *

Mustafa ALTINDIS *

*Afyon Kocatepe Universitesi Afyon Sagirk Yitksek Okulu Halk Saghig Opretim gor.

** Afyon Kocatepe Universitesi, Tip Fakiiltesi Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji ABD, Afyon.

OZET

Hepatit B Viriis(HBV) ve Hepatit C viriis(HCV) enfeksivonlant halen diinyada oldugu gibi
tilkermizde de olusturdugu morbidite ve morialite oranlari ile Snemli bir saplik sorenudur. Bu
calismada, toplu olarak yasanilan yerierde maruz kalinan risklerin tamamina muhatap
olabilecek olan huzurevi sakinlerinde ve onlara birtakim saglik-sosyal hizmetler sunan kurum
personelinde HBV belirleyicilerini saptayarak senuglara gore asilama program yapilmasi

amaglanmstir,

Calismaya alinan yaglari 53-55 arasinda (ortalama 7548.6), 22’si bayan (% 37.9), 357
erkek(%60.3) toplam 58 huzurevi sakini ile 9'u bayan (%27.2), 24711 erkek (%672.8) toplam
33 personelden alinen kanlardan ayrilan serumlarda mikroELISA yontemi ile Organon ticari
kitleri kullamilarak HBsAg, antitiBs, AntiHBc ve antiHCV araghiriimistir. Hazurevinde
kalanlarda HBsAg bir erkekie(%1.7) pozitif bulunmus, antiHBs %12.0, antiHRe %17.2,

$F

antiHCV %52 oraninda pozitif saptanmigtir. Huzurevi personelinde ise HBsAg bir

erkekie(%1.7), antiHBs % 18.2, antidBc % 24.0, aniiHCV % 3.0 olarak saptanrmgtic. Bu ikd
)

grup arasinda HBYV ile temas agisindan anlamlt bir farkhliga rastlanmarustir (x2: 0.02, p:

0.8794). HBV belirleyicileri dogruitusunda asilama ve kontro} programi baslatilmustir,
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YASLILARDA HASTANE INFEKSIYONLARI:
DOKUZ EYLUL UNIVERSITESI UYGULAMA ve ARASTIRMA HASTANES]
1999-2000 VERISI

w St -

Uysal U*, Ellidskuz H*, Ugku R¥*, Abacioglu H*,

*Dokuz Evliil Universitesi Uygulama ve Arastirma Hastanesi Bashekimligi
- . J o

** Dokuz Eylil Universitesi Tip Faktltesi Halk Sagligi Anabilim Daly

OZET

Hastane infeksiyonlari bagvuru aninda inkiibasyon doneminde olmayan, hastalar hastaneye
bagvurduktan sonra gelisen veya hastanede gelismesine karsm bazen taburcu olduktan sonra ortaya
cikabilen infeksiyonlar olarak tamumlanmaktadir. Yaslilarda hastane infeksiyonu geligme riski caha
vitksek olarak bildirilrnektedir.

Dokuz Eylitl Universitesi Uygulama ve Arastrma Hastanesi’'nde (2.E.U.U.A.H.) hastane infeksivonu
tanist alan vash (65 yas ve lizeri) olgulart belirlemek ve &zelliklerini incelemek amaciyla yapilan
calismada hastane infeksiyon kontrol hemsiresi tarafindan toplanan siirveyans verisinden
yararlaniimistir.

1999-2000 doneminde hastane infeksiyonu tamsi almig 199 yagh hasta demografik ve hastane
infeksiyonu yoniinden degerlendirilmistic. Bu ddnemde saptanan hastane infeksiyonu olgularinin
%22.7’s1 65 yas ve lizerindedir. Hastanede yatan yaglilarda hastane infeksiyon hizi %+.2 dir.

Cerrahi ve yogun bakim {initesinde yatan vash hastane infeksiyenu olgularmmn fazla clmast bu
< = v o o
birimlerde herhangibir girisim uygulandig1 i¢indir.

Yash gruptaki hastalarm hastane infeksiyonu gelismesi yoniinden daha dikkatli bir bigimde izlenmesi
Onerilmektedir
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VASLILARDA ANEMI SIk

Funda LEVENDOGLU', Erdal KURDOGLU?, Said BODUR’
'Seleuk Universitesi Tip Fakiiltesi Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon Anabilim Dali, Konya
*Seleuk Universitesi Tip Fakiiliesi Hematoloji Bilim Dali, Konya

*Sefguk Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghg: Anabilim Dah, Konya

Anemi yashlarda yaygmdir ve prevelans: yag ile beraber artar, Egzersiz intoleransim ve mortalite riskini artinir,

Bu ¢aligmammn amacy, 65 yag ve tizeri yaslilarda anemi stkligm: aragtirmakty.

Fizik tedavi ve rehabilitasyon kliniginde tedavi gdren 91 hastada hemoglcbin, hematokeit, eritrosit ve idkosit
sayisi, ortalama eritrosit hacmi, serum demir, demir baglama kapasitesi, ferritin, wransferrin, serum By,, serum
folat ve sedimentasyon hizi 8letildil,

Caligmaya alnan hastalarn 64’11 iadin, 27°si erkektl. Apemi siklign %17.5 idi. Bu oran kadinlarda % 17.2,

erkelderde % 18.5°d1. 22 hastada serum B, diizeyi diisiiktii (<220pg/ml). Bu vakalarnm 1571 kadin,.7’si erkekti,

Sonugta yaslhilarda anemi sik rastlanan bir sorundur. Bu nedenle egzersiz planlarken anemi mutlaka
degerlendirilmelidir. Ayrica anemi ile iliskili olmayan diigik B), dizeylerinin klinik etkilerini daha iyi

anlayabilmek igin, yeni ¢calismalara gerek vardir.

Anahtar kelimeler: Anemi, yashilik, siklik
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OSTEOPOROZ VE YASAM KALITES]
Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Haik Sagligi Anabilim Dah
Pinar Erbay Diindar, Ahmet Oral, Erhan Eser, Goniil Ding, Gii! Gumilser
OZET

Osteoporoz gibi kronik hastaliklarda tedavinin temel amact hastanin yasam kalitesini bekienen diizeve
getirmektir. Osteoporotik hastalarin yasam kalitesi ve veti yitimi diizeyini belirlemek amaciyla yaptlan bu

cahismada C.B.U. Hastanesi Nilkleer Tip Anabilim Dalina basvuran 104 kisi arastirma grubunu olusturmustur.

9567.371 50 yag Ustd grupta yer alan %96.2’si kadm olan aragtirma grubunun %35.9°una osteoporoz
tanist konmustur. fleri vas, ilk adet :/aslmﬁ daha ge¢ olusu, postmenopozal dénemin uzunlugu osteoporoz
acisindan risk fakiriy olarak belirienmistir. Yeti yitimi 8lgegi uygulandiginda hastahgin siddeti ile uyumiu
olarak yeti yitiminin arinigr belirlenmistin(p=0.011). Yasam kalitesi dlceginde sorgulanan alanlar icinde bedensel

saghik alan osteoporozlu hastalarda disik ¢ikmustir. Yagam kalitesini degerlendiren veti yitimi ve WHOQOL-

Bref 6lgeginde bedensei saghk alamnda yeterli korelasyon saptanmistir(r= -0.746)

Osteoporozla iliskili faktérler agisindan en dnemli degiskenin yas oldugu, osieoporozlu hastalarda
ozellikle fizikse! yasam kali

ssinin diigtiigi sonucuna varilmigtir,
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Ankara’da fkamet Eden Emekii Subaylarin Sigara-Alkol Kullanma Alskanhklarinin

Degerlendirilmesi

Dr.Mahir GULEC**, Dr.Silleyman CEYLAN**, Dr.0 Faruk TEKBAS**, Dr.Metin
HASDE*

#*Yarduner Dogent, Askeri Hijven Uzmanit, GATA Askeri Hijyen Bilim Dali, ANKARA
* Dogent, GATA Halk Saghg Anabilim Dal,ANKARA

OZET

Yaghlarin metabolizmasinin ilaglara, kimyasal maddelere, hastaliklara, fiziksel ve fizyolojik olaylara
tepkisi gogu zaman farklidir. Alkol ve sigaranm da yaghlardaki etkileri gbzden kaginlmamasi gereken bazi
farkliliklar gdstermektedir. Alkol ve sigara kullaniminin engelienmesi yaslilarda yagamin uzatilmas: yaninda
yagam kalitesinde de yarar saglamaktadir

Aragtirma kesitsel tipte bir arastuma olup, arastirmanin evrenini Ankara Emekli Subaylar Demnegi’nin
giincellestirilmig Ocak 1996 iye listesine kayitli 1074 emekli subay olusturmaktadir. Hazirlanan anket formuyla
sigara ve alkol kullanma durumlar degerlendirilmis olup, evrenin 865’ine(%80.5) ulasiimistir.

Katilimeilarin %37.8’inin hi¢ sigara igmedigi, %38.6’sinmn 20 yildan fazla siireyle sigara igtigi, daha
dnce sigara igip sigaray1 birakanlarin %58.7 sinin saghigmin bozulmas: sebebiyle sigaray: biraktigy, yine %15.5
‘inin doktorunun tavsiyesi lizerine sigaray: biraktig1 tespit edilmistir. Katilimeilarin %46.0°1 alkol kullandigins,
%14.3tniin alkollii i¢ki igme sorunu olan “alkolik” oldugu tespit edilmistir.

Saghk durumunu ve sosyal kosullart olumsuz yonde etkileyen bu tiir aliskanhiklanin en diistik diizeye
indirgenmesi igin asker personelin aktif gérev ve emeklilik déneminde galigmalar yapilmalidir.

Anahtar kelimeler: Emekli subaylar, sigara, alkol, alkolizm, bagimlilik
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SAGLIK OCAGINDA 60 VE UZERT YASLARDAKI OLGULARA VERILEN ADLI HEKIM
RAPORLARTNIN DEGERLENDIRILMESI

OZET
Bu caligmanin amacy 60 yag ve iizerindeki adli olaylann 6zellikleri belirlemektir.

Tammlayict tipteki bu galisma 1998 yilinda Konya’da yapildi. Veri kaynaklan olarak adli rapor

kayitlanindan yararlanild:,

106 vakanm % 84.9°u erkekii, Olgulann gogu darp ile ilgiliydi. En sik rastlanan fizik muayene
bulgusu yiiz ve sach derideki kesisiz lezyonlardi. Yalnizea iki olguda alkol saptandi. Vakalar -

aralik ayinda ve hafta bagimda daha cok gorilmekteydi
Adli raporlarda daha ¢ok bilgive yer verilmelidir.

Anahtar kelimeler: Adli rapor, saglik ocady, vas, cinsiyet
A g fola
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KURESEL ISINMA VE INSAN SAGLIGE

Ars. Gor.Dr. i Esin OCAKTAN
Ankara Universitesi Tip Fakiltesi Halk Saghgt Anabilim Dali

Kiresel isinma, sera etkisini artiran gesitli gazlarmn, insan faaliyetieri sonucu atmosferde birikmesiyie
ortava gikan ve insanhign gelecegini tehdit eden giincel bir cevre sorunudur.

Karbondinksit ve metan bagta olmak lizere, diazot monoksit, hidroflucrokarboniar, perfluorokarbonlar

ve silfirheksafluorid gure§ ginlarmin atmosfere yawhmml onlemek ve yerkabugunda birikimine neden olmak
suretivle dogal sera etkisini artirlar. Fosil yakit tiketimi ve ormanlarn tahrip edilmesi nedenlyl‘* her yil 2-6
milvar ton karbondioksit atmosferde birikmektedir. Son 150 wilda ortaya ¢ikan 0,7°C’lik kiiresel 1smmanin
%660’ 1k boliminden karbondioksit, %10-15inden ise metan gazi sorumlu tutulmaktadir,
Yeryiiziinde ortalama sicakhifin artmasi, dogrudan getirecegi sonuglarin yaniswa, ozon tabakasinmn
cmunt hizlandtrarak, aynca El Nino olaylar gibi diinya iklimini dengeleyen unsurlart harekete gegirerek cok
§e§it‘1 sorunlara da zemin hazirlayacakir. Diinva ikliminde belirgin degisiklikler beklenmektedir. Kimi tilkeler
bu degisikliklerden olumlu, kimi tilkeler ise olumsuz etkilenebilecektir. Genel olarak 21. yilzyilm ortalarinds
mizin daha sicak, nemli, yagish olacag: tehmin edilmektedir. Yaz-kig, gece-glindliz aras1 sicaklik farkinda
aza! ma buna bagli olarak, tiim diinyada riizgar desenlerinin degismesi, bélgelerin yagss tiiriinde, miktarinda ve
zamaninda deBisiklikler, buzu‘rlar*n eriyerek deniz seviyesinin ylikselmesi, kiy1 seritlerinin toprak kaybetmesi,
tarim alanlarmm yer degistirmesi, gol ve wmaklarm su seviyelerinin azalmas: beklenen sonuglardir. Tiirkiye’nin
2030 vilinda sicak ve kurak bir iklimin etkisine girece#i tahmin edilmektedir. Deniz suyunun yitkselmesi, diger
Akdeniz tikeler gibi en biiyiik sorun olabilir.

Kiresel 1smma, insan saghgmna birkag yoldan etki edebilir. Sicaklik artigma bagli morbidite ve
mentziiteler, dogal afetler, vekitrlerle bulasan hastaliklar, su yoluyla bulasan hastaliklar, malniitrisyon, ozon gaz
etkileri ve zararl: ultraviyole lgmiar»n' n getirdigi saghik problemleri bunlardan bashcalaridir.

Diinya ikliminin dengeye kavugabilmesi igin karbondioksit gazi saliminm Sniimilzdeki yiizyilda,
buglnkti miktarm %20’si kadar olmasi gerekmektedir. Fosil yakit tiketiminin azalulmasi ve diger enerii
segeneklerinin kullanumi giindemdedir. AZaclandirma, metan emisyonunu azaltict gifteilik ve havvanciik
ieknikleri dnerilmektedir. Cevre sartlan dikkatle izlenmeli ve hastalik patlamalart beklenen boigelerde riskler
minimuma indirilmelidir. Saglik etkileri i¢in aragtuma ve izlemler enfeksivon hastahklarindan, yiyecek
teminine; sicak hava dalgasina bagh morbidite ve mortalitelerden, deniz liriinlerine kadar genis bir yelpazede
olrmahidir. Alinacak 6nlemler de, bu arastirma ve izlemlerden elde edilecek sonugiara dayali olmahidir.

Giintimilzde, politikacilar gelecege yonelik onlemler almak konusunda isteklidir; ancak gereken
nlemler ekonomik ve toplumsal biiviik degisiklikler getirecektir. Cesitli senelerde uluslararasi konferanslar
iizenlenmds, 1992°de Rio’da bir sbzlegme imzalannustir. Sera etkisinde biiyiik pay: olan A.B.D. , Japonya gibi
elismis tilkelerin 2012 yihna dein sera gaz: tiretimlerini 1990°daki diizeyin %35 aluna cekmesi gerekmektedir.
Hentiz bu kararlar uygulamays girmedigi gibi, gelismekte olan iilkelerin de sera gazi salimlari giinden giine
artmaktadir.

Dinyamizin giderek 1sindif1 ve endige verici sonuglarin yakinda oldugu bir gegektir. Hentiz bu sonuglar
kendini gbstermese de, Sniimiizdeki dekatlarda geriye doniilemez felaketlerin Oniine gegilebilmesi icin, simdiden
gevre glivenliginin tiim iilkelerin oncelikle Snem verdigi, tizerinde ¢alistig konular arasinda yer almas: ve tim
insanlarin sera etkisi konusunda bilinglendirilmesi zorunludur.

Q—D
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KRONIK HASTALIG! OLAN 65 YAS VE UZERINDEK] HASTALARIN FONKSIYONEL
DURUMLARININ DEGERLENDIRILMES]
*Dog. Dr.Fiisun Ersoy *¥Uzm, Dr, Tamer Editne ***Uzga Dr, Cenap Yildinm
*Kinickade Universitesi Tap Fakiiltesi Ajle Hekimligi Anabilim Dals
**Kunickale Deviet Hastanesi Aile Hekimligi Uzman
***¥Halic Saglig Uzmam

Saghkia baglanitht yagam kalitesi ve bumm belirleyicisi olan fonksiyonel dunumun degerlendiriimesi,
tzellikie birinci basamalkta yash ve/veya kronik hastalig: olan bireylerin izlenmesinde, erken dénemde
tant ve tedavilerinin yénlendirilmesinde giderck 8nem kazanan bir kriterdir. Biz bu galigmamezds
cesitli saglik kurumlanna bagvuran 65 vag ve iizerindeld kronik hastaliy olan hastalarm fonksivonel
durumlanm belirlemeyi amagladik. ICHPPC simiflandirmastndaki kronik hastalikiardan en az birinin
bulunduu rasgele Srmeklem yoluyla secilen 200 hastada COOP/WONCA gizelgeleriyle son iki
haftadald fonksiyonel saghk durumimn degeriendirerek sorwnglar, iyiden kbtiye, 1-5 arasinda
skorlandirdik. 1-2 puar optimal, 3,4,5 puam suboptimal olarak gruplandirdik. Co-mmorbidite
durumlarme ayrica deferlendirdik. Titm hastalarm fiziksel mental durum, giinltik aktiviteler, sosyal
aktiviteler, safhik durumundaki degisikiik ve genel saglik duramuna iligkin fonksiyonel durum
skorlarnin agrlikch olarak suboptimal oldufunu, co-morbidite olan durnmlarda tim skorlann
suboptimal oldufuny saptadik. Benzer calisma sonuclariyla uyumiu olarak, kronik hastahklarin
yashlarda fonksiyonal durunu clumsuz etkiledipi, bunlarn birden fazla bulunmast dururmunda ise
saglikla baglantih yasam kalitesini daha ileri diizeyde bozdugu sonucuna vardik,

P.]
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KANSERL! HASTALARIN AILFLERININ DEPRESIF SEMPTOMATOLOIL
ACISINDAN DEGERLENDIRILMES]T

* Dog Dr. Fiisun Ersoy  *¥Uzm Dr. Tamer Edirne *+¥Uzm. Dr. Tintur F. Ofuz

* Kartkkale Universites: Trp Fakiltesi Aile Hekimiigi Anabilim Dal

#*#Kankkale Devlet Hastznesi Aile Heldmiigi Uzmamn

***Psikivatri Uzmaru

Kanserli hastalarda ve ailelerinde depresyon sik gérillen bir ruhsal bozukluktur,
Kanserle yasamay: Ofrenen hasta ve aile bireyleri hastabk tamsi konduktan sonra
depisik cuygusal tepkiler gosterebilir.  Olgudan olguya degismekle birlikte, genel
olarak, tam konduktan hemen sonra verilen tepkiler arasmda depresif semptomlar
agurlikia olabilirken, hastalign uyum siireci ve ¢abalan ilerledikge, hastalikla bagetme
giicii ve vetisi artikca bu sernpiomiar azalmaktadir, Biz bu caligmamizda kanser fanist
alnus ve tedavisi siirer: hastalarn aile bireylerinde

depresif semptomatoloji goriitme sikhgm arastrdik ve tam konuldvkian sonra gegen
sitre ile iligkisini irdeleyerek literatiir verileriyle karsilagtirdik.
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YASLILARDA GORULEN DEPRESIF BGZUKLUKLAR ¢
BIRINCI BASAMAKTA YAKLASIM VE TEMEL OZELLIKLE

*Dog.Dr Fisun Ersoy 2 Do¢ Dy, Cumbur Boratav ¥#¥Uzm Dr Tamer Edirme
*Kankkale Unv Tip Fak Aile HeldmliZi Anabilimi Daly

#*Kankkale Unv Tip Fak Psikiyatri Anabilim Dalt

*erKarikkale Deviet Hastanesi Alle Hekimligi Uzmam

Yaglilarda depresyon en sik goritlen ruhsal bozukluklardandir. Yash hasialardakd depresif
serapiomdar fizikset bir hasislifin, demansin habercisi olabilir ya da beraberinde
bulunabilit. Bu sempiomlar gogr kez vashh@m getirdifi yvasam bigimi ve fizyolojik
degisiklitlerin  sonuct olan  yakimmalar dive algilanmakta, depresyon agisindan
degerlendiriimemektediz. Yashitkta depresyon etyolojisi genclere gére daha fazla cesitlilik
gosterir. Polifsrmasi, kayip ve vas bu ¢afn depresyonlarina zgii etyolojik faktérlerdendir.
Yaslilik de;jrn,smnlarmda suicid riski genglere gore daha fazladir, Ozellikle birinci
basamakta yashlar fiziksel ve rubsal acidan deperlendirilitken depresif bozuklukiann
muilaka mmda digiintiimesi gereklidir. Burada yaslilik ¢ags depresyonlarimn etyolejisi,
taist ve tedavisi agismdan dzellikle birinei basamak igin Onem tasivan dzellikleri
irdelenmeye calisilmugtir,
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DIABETIK HASTA EGITIMI VE TAKIBI

*Dog.Dr.Fisun Ersoy *¥Yrd Trog I Murat Yilmaz #*%Uzm Dr Tamer Edirne

*Kankkale Universitesi Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dali

**Kartkkate Universitesi Trp Fakiitesi I¢ Hastaliklar Anabilim Dalt
***Kunikkale Deviet Hastanesi Alle Hekimligi Uzmant
Diabettes mellitus, difer kronik hastaliklar gibi yasam boyunca uygulanmas: gereken teili tedavi ilkeler
bulunan, komplikasyonlan: ile yasam kalitesini gegith derecclerde bozabilen bir hastaliker. Diabetle
vasamak, hasts ve ailesi igin zor ve fedakarbidar isteyen bir siivectir. Bu siireg igerisinde bir gok problemin
ortaya gikmasiun ¢dnlenmesi, dofrudan dofruya hastamin tedaviye uyumuna, yasam bigimine ve
ahskanliklanna gésierecedi dikkat ve dzene baghdir. Biz burada diabeiik hastamn egitiminin ve takibinin
izrel tkelerini bzellikie birinci basamak saghik hizmeti agisindan son literati bilgilerinin :pginda gdzden
gecirmeye gatighik,




D@ZCETMZ@LA%@LPQ}Wdeﬁ\GOXASLFER”\uF'ikADﬁQVE
FREEKLERIN SAGLIK DURUMLARI VE YASS BICIMLERI UZERINY OLAN

EAngTKjLERi
Dr. Atilia Senil ¥ayda . Dr. Berna Ayakta . Dr. Nuray Vesildal”

Depreraden ilert vasta olan insanlarn daha fazia eikilendigine dair ge!l

Ancak saghk ve sosval vasamlarma olan etkileri

fazla detavh arastirma

vapiimamustr. Bu niteliksel tanmmlayict calismada Diizee de 17 Agustos ve 12 Kasim

b

1999°da olan depremlerin GO vag Usti kadin ve erkeklerin sagh@ ve vesam bigimleri

Gzerindeki bazi etidilert arastirdnugtin,
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agrugmest ve 5 Kigl e
derinlemesine gortigmeler vapilarak <1 L.igiden veriler toplanmisur.

Denremden sonra veni beslavan sagiik sorunlart “korku”. “vasamdan zevk almama’.
) 3 g vag

" [ i .
kalp bastahg™ wve

Calismava o deprem

dolayimivia v

depremden sonra evi saglam ka 1 yanmda
varsa evi vikilan cocuklarinim pegict bir sire icin kalmalandir. Depremde evi vikifaniar ise bir
siire akrabalarmin vamnda saldiktan sonra vine ayii verde vem evlerini vapmulardr Genel

olarak depremin “Allah’tan

" bir olay oldugu gortisy ve “kadere nza’

Evlerinin  depreme davanmkh old:

dusiinenter  depremden kmadiklarim

endarm bovik  bir kismn o depremden korktuklarnmnt
belirtmekiedirler.  Bu  koriunun  giderilmesi ancak  bitin nsanlarn depreme  davaniki

wonuilarda vasamalarinin saglanmast ile mimkin olabilir.

ANAHTA

Deprem. ileri vastakiler, sagitk sorunian

1

" Yardimer Dogent Dr.. Abant lzzet Baysal Universitesi Diizee Tip Tukiiltesi Halk SagligL Anu Bilir Daln
Konuralp. 14450 Diizce, E-maii: amaydai hotmail.com

” Arastirma Gorevlisi. Abant ] {7701 Bavsal Universitesi Diizee Tip F akiiltosi Halk Saghgr Ana Bilim Dah.
Konuralp. 14430 Ditzee.

T
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YENIMAHALLE ve ABRDULLAYP, ASA EGITIVM ARASTIRMA SAGLIK
OCAKLARINA BASVURAN YASUILARIN TANIMLANMASE

Dr. §.Brhan DEVECI, Yrd. Dog. Dr. Ahmet Tevfik OZAN, Dog. Dr. Yasemin ACIK

Firat Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghii Anabilim Dali, Elazig

Yagllar kendilerine saghik hizmeti ve uzun siireli destek saglanmast gereken ayn ve
dzel bir grup omr—‘k ele ammah, birinci basamak saglik hizmetlerinden vyeterince
vararianmalart igin ¢aba hare mahdu
By caligmada ‘/;mrwa welle ve Abdullahpasa Egitim Araghirma Saghk Ocaklanmiz
{EASQ) poliklinikierine ra 60 yas ve Uzerindeki yagh hastalarin demografik
iklerinin, bilge m’;__ it ,-,m:?’anmﬂ hastahk tamlarmm, sevk durumiarmm belirlenerek

tzellik
genel ol arzf( JO!J

<

alayic tz;te piamanan Qra,stlrmada; 2000 yzhna ait (z COcak 2000-
2 bagvuran hastalarin kaydedildigi poliklinik defterlerinden 60
lerin bagvu ve saglik ocaklarmn aylik calismalan incelenmistir.
i ZS‘C} Bag,ilkh A 1istesine gore kodlanmigir.
2000 yils ETF (Evhalke K Tespit Figi) sonuglarna gore; Abdullahpasa EASO da 60 yasg
ve dzeri nifus 547 (i:r,a ek 272, Kadin: 275), Yenimahalle EASO’da 2996 (Erkek: 1493,
Kadin: 1503) dir. Bunlarn bfﬁ @ niif’usuna. oranlart sirasiyla %5.9 ve %8.87dir. 2000 wih
igerisinde A’Dc iita bpdga 2 ASG a bagvuran 60 yas ve iizeri hasta sayisi 1617, Yenimahalie
FASO’na ise 3224°tir. Bagvurularda en fazla yogunluk 60-04 yas grubundadr. Yashilarn
tanilar mceienazgime hiﬂen ansiyonun  Abdullahpaga EASO’da 9%17.2, VYenimahalle
EASG da %217 sidikla ilk sirada yer sldigy gorilmektediv. Hipedansiyonun bazi kronik
hastalikiar ile birlikteligi eklendifinde bu oranlar Abdullahpasa FASO’da %21.37%,
Yenimahaile EASO’da %26.57¢ yikselmektedir. Akut solunum yolu enfek SIyOIﬂaﬂ ile
iskelet-kas sistemi ve bag dokusunun diger hastaliklar her iki saglik ocaginda da ilk iig
igerisindedir. Her iki cinste de tarularin %50°den fazlasint kronik hastaliklar olusturmalctadir.
EASO’lanna bagvuran yaghlarin dier bir kuruma sevk oranlar: Abdullahpasa EASO ds
%6.8, Yenimahalle EAS(O da ise %3.9°dur,

Sonug olarak, BEASO bolgelerimizde yasayan vaghiarin birinci basamak saghk
hizmetlerinden yararlanma diizeyleri yitksektir, Bagvuran yagliiarin bityitk bir cogunlogunun
kronik hastalifa sahip oldu g pxemml siir. Birinci basamak saghk hizmeti sunan karuluslarm
bolgelerinde yaeivlar ile ilgiii mlayici galigmalar yapmelan ve birinci basamalta geriatni
ile ilgili hizmet il egitim p*ﬁrart" aniun yapilmas: gerektidi diigtinilmektedir,

AR

ay
31 Aralik z(\ux } Sag
vas we tzeri kigil

Hastalik taniiar

Anghtar Kelimeler: Yasglilil, Birinci Basamak, Kronik Hastaliklar

P-6
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65 VAS UZERI KISTLERDE, BEIPERTANSIVON SIKLIGT VE B ERTANSIVONT
GUNLUK YASAM AKTIVITELERL, VASAM KALITESH ILE fLisxist

¥ Uzm.Dr. Jale Diker,"* Uzm. rBesim Seref,*** Prof. Dr.Nimet Ka raias

Hipertansiyon 65 yagw fzerindeki kisilerde sik goiriilen bir hestlictr, Hipertacsiyon kontrolt dinya gapmda
halk segligs yetkililerinin karsiagig: en bliyiik sorunlardan birisi olarak gbritimektedir,

Bu calyymanm amac yaghik déneminde hipertansiyonun siklifini ve farkinds olma oramns belirlemek,
hipertansiyon tamis: almig kigllerde gliniik yasam aktiviteleri, inkontinans ve yagam kalitesi ile iliskileriui
piamakto.

m

Arsstnma evrenini Kocaeli ilinde, (109 safhk ocag: arasmdan kura ife belirlenen) Kérfez 6 No'l Saglik

Ocadt ve Defirmendere Vizbagilar Sagllk Ocagr bblgelerinde yasavan 65 yag fzeri yash niifus clusmrmakiadrr,

&

Elik ooagi kayulanmdan(toplam 1035 kisi) varalamilarak 267 yash basit rastgele

Aregisng kesitse! bir caligmad

e o

trnekismie segiimistir, Ankst yiiz-ylize pbrllyme yontemi ile arastiicinin kendisi tarafindan | Haziran 1999 - 16
Agustos 199G tarihieri arasmds vygulanmigtr Bu tarihe kadar ulasian 236 kisi (Sraeklemin %88.4°0) calisma
kapsamuma ahmsugin. Hipermnsiyon tams slimg kisilerde temel ve vardunc: yasam aktivitelerinden ahman puanlar
ile inkontinans durumo incelenmis, aymca yasam kalitesi testlerinden Nottingham Saglik Profili testindes alman
puanler  defestendiriimistir .Aragnrmays katilanlara sa§ koldan tansiyon Slclimii vapilmis 140/90 mmHg kriter
alerak hipertansiyon farkinda olina orant saptanmiste,

Bayana gbre  fespil ediler. hipertansiyon stkligi %44.1 olmasma karsss, 8lclimle tespit edilen hipertansiyon

sikligs %83.5 olarak saplanmigtyr, ansiyon farkinda olmama oramt %39,4 bulunmugiur. Hipertansiyon taniss
abmiz kigilerde, yardunct gimlitl yagam aktivitelerinde bafumlibgin artify ve inkontinansin sorun oldupu

sapfanmugtir {p<0.05). Kadmlardz =

tolik kan basier degerteri, erkeklers gbre yUksektir(p<0.05).

Tarama programian ile yaghisrda, hiperfansiyon olgulan saptanmahdi. Hipertansivon tedavisinin yagam boyu
stirmesi vs yagum tarzr degisikiiklerinin tedaviye uyumda nem yer aimas: nedenivie, etkili bir iletigim kurutmas:
igin egitim programlart vararl: olacekir,

“Haik safhi vemerylSevii Atasagun Nevsehir Deviet Hastapes]
** Wtk sapbi srman,BESAM fstatistik Merkez!. Ankare
W reiyes Universitesi Nevsehir Sajthl Yiiksekokuln Midfivit




111-13 EYLUL 2001 BESKISEHIR

7. HALK SAGLIGE

65 Yas Urer! Kigtlerde Clx
iglcisi

‘etin Giniik Yasam Aktiviteleri,Yagsam kalitzsi ve Demografik Degiskenieris
“Ummn.Dr. Jale DIKER,** Uzm Dr. Besim SEREF ***ProfDr. Nimet Karatag

Yash nbfusun artiyla birlikie bu yag grubuna zel sorunlar da belirmekeedir. Yagilardaki fonksiyonel

iin temel belirleyicilerinden avasinda vas artist ve cinsivet faktSrit Snemi bir rol oynamaktadir . Bu calisma
J Y §

vaghilik doneminde ciusiyeis

e, glinlik vasam aktiviteleri, vagam kalitesi ve sosvodemografik defiskenlerin

1131{}‘ orini septamak amac ile y ’1p1.!m1$

Arasivma svrenini Kocasli ilinde, (109 saglik ocafn arasmdan kura ile
belirlenen) Kérfer 6 No'lu ag"l Coeagr ve Degirmendere Yiizbagilar Sahk Ocafi bdlgelerinde yagayan 65 vag

fizerl vash nitfus oluyturmekiad

raghwma kesitsel bir cahismadu, saglk ocaf: kayitlarindan(roplam 1035 kish)

yaralanilarak 287 ya:?h basit rﬂ_stgei‘ trneklemie secilmistin, Anket yiz-yiize gbriisme vintemi ile  arastmcinm

kendisi tarafindan 1 Haziran 1999 - 18 Agustos 1999 tarihleri arasinds uygulanmigtir Bu tarihe kader ulagilan 236

kigi (6rneklemin %88.4°0) caliyma kapsamma alnmigtr. Arastrmada temel ve yardimer yagsam akiivitelerinden

abnan puaniar ile inkomtinans durumnu Wcelenmis, ayrica yasam kalitesi testlerinden Nottinghara Saghk Profili

testinden alman puanlar cinsiveie gire degerlendiritmistir.

1

Avastwmayn kavlaniarm kadmlarn yas ortalamalars (w=133) 7060+5.27 erkeklerin ise (9=103)

1

7240506 bulunmugiur.Dalismeds kadmiar arasinda inkontinans sorunu %18.8, erkekler arasmda ise %3.9 unds

sapranmugtie. Temel glinltk yagam akiivite testi (BADL) degerlendiriidizinde, erkekierin %2.9 unun, kadwimm
%6.8"inin yardima ihtiyag duymakia oldugu bulunmugtur, Yardime: glinlik vagam akiiviee testi (IADL) yardim
alma oram: erkeklerde %11.7 iken, kadwiar dan %42.1clarsk saplarmmigir. Vagsam kalitesi testi olan NSP
dighmlerinde, kadmlar de erkellere gdre uykusuzluk, emosyonel durum puanian ve afr puaniar: kisth sidugn

bulunmustur{p<0,03 )

Cinsiyete gdre yasam kalitest deferlendirildiginde inkontinansm kadintarda erkeklere giive yitkssk
oranda gdritldigh, temel ve yardme: glinlik vasam aktivitelerinde ise bagkalarma bagxmlz olduklan bulunmustar. Bu

nedenie yaghlara ydnelik, vagh safhg: mevkezierl kurulmaly, burelarda fedavi edici koruyucu saghk hizmetlerin

vanmda 3zellikle kadmn vaghlare yinelik efitim ve maddi kazang saglayict olanaklann bulunmast igin gerekli 5zen

gsterilmelidir,

*Halk sagiih azman,l.Sevid Atasagun Nevgehir Deviet Hastanesi
Halk ssfhi: uzman,BESAM Istatistik Merkezi. Ankars
ritesi Nevselir Saghk Vitksekokulu Mitditri
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YASLI ISCILER ve ERGONGMI

* Uzm.Dr. Jale Diker,** Uzm.Dr.Besim Seref,*** Prof. Dr.Nimet Karatas

Yaglanma fizyolojik bakis agisindan deerlendirildipinde, her organ sisteminin kapasitesinde olugan
il

tleviet daralma ile dzeliesir. Herhang! bir sistem ya da fonksiyonda meydana gelen ani diisiis normal vasianmadan

gok, bir hastalifm sonucudur,

Halk saglfmm  konusy olan ‘Ergonomi’ kisacs insam: ige, isleri de insana uygun hale getirilmesini
amaclayan uygulamalar bitinddir. Cahgma vasama ortamundaki stres ve bu stresle bas edebilme gabalarm

saBlayacak Onlemleri aragtiyr. Kisilerin  havatmin insancillegtirilmas:  ve insaua uygun hale getirilmesini

amaglar, Insanm yagarg kalitesin ar

OECE (Organisation for Economic Co-operation  and Development) filkelerinde 43 yagin fzerindeki
galigan niifusun 1980 yibada %32 olarak bildiriien oranmim, 2025 yilinda ise %413 olacagi tahmin edilmekiedir,
Ancak Ulkeler avasy farklibidar gbzéiniinde futubmaiidir Yash iggilerde yapilan ¢aligmalarda. kronik hastaliklarmm

arlt1g gbsterdigi{kanser kalp hastahiclary, hipertansiyon ve arteriosklerozis) is kazalannin sayiwmn diistigil, ancak

orizya gikan hasario siddetli oldugu ve iyllegme siiresinin uzadi3i tespit edibmistis.

Yagl iggilerde  olugan fzyolojik depisiklikler ve kronik hastaliklars gbzbniinde mitularak is koguilan
diizenlenmelidir, Koruyucw yoklasuclar; vagas uygun is organizasyonmu, psikolojik sorunlarm cizimlenmesi,

ergonomik fakiwrlere uygun g veribnesi, fiziksel ve kimyasal faktorierin yashilarda Ii olusturacag stkiler

belirienerek ayarlanmas: lie raiimkin olacaktir.

“Hali sahg eviki Atasagun Nevsehir Deviet Hastanesi
“% Psik safhi veman: BESAM Istatistik Merkezi, Ankars

*#*Tyeiyes Universitest Nevsehir Saghk Vitksekokule Midiird

£-9
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KORFEZ 6 NO'LU SAGLIK OCAGT VE DEGIRMENDERE SAGLIK 0CAGE BOL TLERINDE
VASAYAN 65 VAS DZERE KISILERDE , MEBIKAL-SOSYAL GOSTERGELER
* Y Dr. Jale Diker,”™ Uz Dr.Besim Sevef,"** Prof. Dr.Nimet Karatas

Vaslanma, dogumdan Shime degin bir biylime ve gelisme sirecidiv, Yaslihk ise bu sireg iginde kendivg

gergeklcstirme ve Gzgin degisimlerin vasandigs son asamadir. Normal yaglanma stirecinde fonksiyone b bir diisiis

olmasy la;agmlmaz bir olgudur, Bu caliema, yaghilik déneminde saplik gostergeleri ve bazt aliskanhikdarm durumunc
sapiemak amaci ile vapirstr. Arasitma evrenini Kocaehi ilinde, (109 saglik ocag arasindan kura ile belirlenen}

Kérfer & No'lu Saglik Geag ve D cg,wmeﬂdca'c Yizbastlar Saghk Ceafn bilgelerinde vasavan 63 vag dizer yagh

nifus olugturmakiadir. Arastiima sel bir calismadir, saglik ocagl kayilarindan(ioplam 1035 kisi) yaralamlarak
267 yash basit msigele dmeklemle secilmistir, Ankel yiiz-yiize goriigme voniemi ile araghrcuun kendisi tarafindan
I Hazizan 1999 - 16 Apnstos 1999 tarihieri arasinda uvgulannustir Bu tarithe kadar olasitan 236 kisi (draeklemin

9438 4) ¢alisina kapsamuna alinustis,

Aragiirmaya katlendanm  vag otalamalen 71.40=0.38  buluemugtur, Yashlann halen %10.27st dizenli

caligmalgadir Yashilormn

o icmekie oldugu gdriimeldedin, Yaghlarm %78.0 her giin ileg

kullanmakia %664 4 cay icmekic ize kahwe igracktedir. Calismaya Katdanlarn %10.2°s1 ba ston,% 70371
Say ¢

takoma dig% 3.57g isit gozlik kullaomaktadir. Yaghlann, %7547 0nin sagliklanni iyl olarak

algifaddkdan bulurmmustur, ‘1{35 " i evde digerken %20,371 ev diginda dismekiediz,

Saplidi v

zde, yasam bigimi degjsilﬂjgi motivasyony, sosyal destek ve fizik gevrenin

opitim programiar yashilara ve bakictlavina anlatimalidir, Yaglidarda gok

etkili oldugundan, b
,ayida ilag knllammy, tedavive uywn saflanada ve tedavi devambilimm saplanmasmdz sorun olu sturmakiadir.

astilarda olugan dismelerde, postural hipotansiyon nemli rol ovnamakiadir. Basit sulemlerin dzeliklede yardumct

cihaziarm, fonksivonel bagimeszhi ohwmln vonde etkiledigi nnutnimamalidis.

58

*Haik saflig uzmans,hSevid Atasagun Nevgehir Deviet Hastane sk
*% Falk safhi voman, BRSAM Istatistik Merkesl Ankara

AT reives s Universi

asi Mevsehir Saghk Yitkschokulu Midiri

P10



7. HALK SAGLIGI GUNLER]I 11-13 BYLUL 2001 ESKISEHIR

GVASKULER MORBIDITE VE MORTALITEYE
ETKILIYOR MU?

Prof.Dr.Reyhan Ugku
Dokuz Eyliil Universitesi
Halk Saglig: AD

l)@pre*p dogal joﬂ olugan olagan dist durumlar arasinda en ¢ok olimle sonuglanan
elaketlerden birisidic.  Oliimler yam sira olusturdugu gesitl saghk ve sosyal serunlar,
ekonomk kayi.pxar da bu felaketin dnemini arttirmaktadic. Deprem sirasinda ve sonras
Qor""‘eullw stres ve stresli vasam degisiklikleri kardiyovaskiler olaylarin  hem insidansin
de prognozunu stkileyebilmektedir.

“3

o (r

Bu calismada deprem sonrasi kardiyovaskiler hastaliklar morbidite ve mortalitesindeki

degigimi yapilan calismalar §§mda degerlendirilmistir.

Biiyiik siddetteki depremler sonrasinda kardiyovaskiiler hastaliklara bagh olim ve sagik

kurumu bagvurulan e ilgili 1980 lerin bagindan itibaren ¢alismalar vayinianmaktadir. Bu

fa,hvmuar deprem sonrast kardiyovaskiler nedenli ¢liimler, koroner kalp hastaliklar rish
torleri duzeyi, akut miyokard infarktiist ve hipertansiyon nedenli bagvurular tizerinde

S

mownwm:l‘adx Caligmalann blylk  lkasminda alim  veya hastalik  kayitlan
degerlendirilmistir, B “"?rg.ma‘iam‘a ise daha oOnce diizenli izlemi olan hastalann,

Gzellikle tupertansif
Bu selilde depr
stireli etkileri degerlendir:

deer sonrasindaki durumlart  veniden incelenebilmistir,
vaskiiler hastaliklar ve ¢limler Uizerindeki akut veya uzun
g:al silmustir,

Oliimlerin degerlendiri
1

kardivovaskiler hastaik

n gahismalarda depremin dolayl etkisinin bir gostergest olan
otun’; inde artis belirlenmistir. Depremin  siddeti, merkeze
‘anmi : diizeyde etkilenme, ardarda gelen depremler gibi  stres
olu mraﬂ «ﬂav)a 1 d Vam etmasi, ev diginda bir gegici yerlegimde yasama, mevsim gibi
faktorlerin  kardiyovaskiler 8limlerdeki artig siresini  etkiledigi gozlenmistir Deprem
sonras! kardiyovaski §e hastalik &limleri yamt sira hastaliklarda da artiy gorilmektedir.
Deprem sonrast kan bast wmgia ki degisim hem normotansif hem de dizenli tedavi gdren
hipertansif hasialarda gozlenmektedir. Ancak bu artiy yonindeki degisim uzun streli degil
gecicidir ve dort hafla iginde yavag yavag azalmaktadir.

Depremden etkilenen nifusta  gdrtlebilecek saflik soruniar iginde kardiyovaskiiler
hastaliklanin da olabilecegi gozOniine ahnarak saglik hizmeti organizasyenu vapidmal ve
uygun kaynak aktanmi saglanmaldir. Bunun yam swa iyilesme ve yeniden yapilanma
dénemlerindeki risk faktorlerinin - olabildigince erken belirlenip, gereken Gnlemlerin

alinmas: da thmal edilmemelidir,

e
]

et

oo
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MALATYA  KENT MERKEZINDEKI BANKA CALISANLARINDA FIZiK
AKTIVITE SIKLIGE

Dog. Dr. Metin GENC, Doc. Dr. Miicahi »EJJ. Dr. M. All KURCER, Dr. Mine
RAYA, Prof. Dr. Trkan | la KARAGGLU, Dog. Dr. Giilsen
GUNES
GUN el

iy

macy; Malatya kent merkezindeki bankalarda ¢aliganlarin fizik akiivite

slikteli arastmmanin evreni, Malatya kent merkezindeki 21 bankada

&

srnekdem ahmmamigtic, Nisan-Mayis 2001 aylarinda uygulanan anketi

&7 kist vanularnis olup, arastirmaya katiima oramt % 81°dir. Sosyodemografik dzellikler ile
fizil aktivite ve baz kronik hastaliklari sorgulayan sorulardan olusen anket formu, kendi
{self-administered) {izere banka ¢ahganlarina dagitilmistir,

Gegen ay 211 kisi (%57.5) herhangi bir fiziksel aktivite yapngken, 156 kigi (%42.5)

divite durumlar (haftanin en az

kisi (arastirmaya kanlaniann

0 diizenli fizik akiivite yapmaktadie, Diizenli fizik akdvite; 40 yag ve lzeri olanlarda

tansiyon veya hiperkolesterolemisi olanlarda  olmayanliardan

izik akiivitenin saghfa yararlarl korusunda halki bilinglendirmede basta

P12



7. HALK SAGLIGI GUNLER] 11-13 EYLUL 2001 ESKISEHIR

ELAZIC DEVLET HASTANESPNDE GOREV YAPAN EVLI VE HAMILE OLMAY AN HEMSIRE, EBE
VE BAYAM SAGLIK TEKNISYENLERINDE PAP SMEAR TARAMASI

Mehmet Vitksel GONGOR?®, Leyla GUNGOR®, Yasemin AGIK**, Ferdane OGUZONCOL**

# Pyrat Universitesi Halk Safi@ Anabiim Dali Arastrma Goreviisi  ELAZIG
«% Pyrat Universites Halk Sailigy Anabilim Dal: Ogretim Uyesi ELAZIG

GzET

Pap smear  ideal bir tacama yButeridic. Ucug, kolay uygulanabili ve hastalar tarafindar kabul edilebilir bu
yonterle, servils kanserinin erken tams: milmkfin olmakta ve serviks kanserinder: Sliimler blyitk oranda
azalmaiciadr. Blazmp Devlet Hastanesi'nde gérev yapan evli, hamile olmayan; hemgire, ebe ve bayan saghk
teknisyenlerinde servikal hitere degisiklikierinin erken ddnemde saptanmasi amactyla yapian bu caligmada;
hastanede galigan evii, hamile olmayan; hemsire, ebe ve bayan saglik teknisyenler (120 kisi) aragiuma kapsammg
alinmasstr. Arastemanin vaplidi: donemde Elazig Devlet Hastanesi'nde gbrev yapan 120 evli ve hamile olmayan
saghk calsanmdan 86 sma ulagilmughr, Cevaphlik oramt %71.7 olmmstur. Cevapsizlar rapor ya da yillik izin
nedenivle, arastvme yspudigs domemde gorevde bulunmayaniar ile caligmaya katilmays reddeden kigilerden
olugmugtur. Kigilere Pap sincar tarama testi yani swra, genelde ¢okian segmmeli sorulardan olugan bir anket formu
arastwmaciier tarafindan yiiz yize gdsiigme yintemiyle uygulanmigtir,

Yag orialamass 35.57 + 5.96 du. (Min 24, Max 47). tik evienme yagt ortalamasi 22.80+ 2.94, ilk gebelik
yagi ortalamasi 23.64= 325 tir, Menarg vag: ortalamasi 13.5, toplam gebelik ortalamast 2.7, canh dofum ortalamas:
1.9, toplam diigik ortalamast §.8°dir. Bayan saflik cahsanlannin %54.7 (47 kisi) gibi biiyik bir kism: halen sigara
icmektedir. Kisilerin %58.1"i (S0 kigi) daha Snce pap smear tarama testi yaptwmadiklarini belirimniglerdir. Pap
smear tarama testi hangi sikhikla vapimali sorusuny, cabismaya alinan kisilerin %40.7°si (35 kisD) yilda bir kez,
%39.5°1 (34 kish) 6 ayda bir yaptrmak gerektigini ifade etmiglerdir. Alnan pap smear tarama festi sonuglarma
baktigimizda, %79.1’inde (68 kisi) Class Il sonucy, %3.5%inde (3 kigi) Class [IIA sonucu gelmistir,

Sonug olarak; Blazp Deviet Hastanesi’'nde gbrev yapan evli ve hamile olmayan; hemgire, ebe ve bayan
safilk teknisyenleri pap smear tvama testinin en az yilda bir veya 6 ayda bir yapilmas: gerekiigini belirtmelerine
kargm, peryodik olarak pap smear testi yaptuma oranian oldukea digiktir. Bu nedenle cinsel yonden aktif olan
biithn kadmlarm wilda en az bir kez olmak dzere peryodik araliklarla pap smear testi yaptirmalar: igin efitim ve
hizmet sunumuna dncelik verilmelidir. Ayrica servikal kanserin erken ddnemde saptanmasinda son derece etkili bir
yntem olan pap smear tarama testinin temel saglik hizmeti sunumu igerisinde rutin bir hizmet haline déntstiiriiimesi
igin Saglik Bakanhigs dilzeyinde gerekli kararlarm almip bir an §nce uygulamaya sokuimasi gerekmektedir.

Anshinr Kelimeler; Pag smear, hemgire,ebe, bayan saghk teknisyeni
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VENIMAHALLE EGITIM VE ARASTIRMA SAGLIK OCAGI BOLGESINDE
YASAYAN HIPERTANSIF mstERIN DURUMLARINDAN HABERDAR
OLMA, TEDAVI, KONTOL ORANLARI VE KONTROLD ETKILEYEN

FAKTORLER

M Yitksel GUNGOR* Yasemin ACTK*

#g {7, Tup Fakilltesi Halk Saghg Anabilire Dah ELAZIG

OZET
Venimahalle Egitim Arastrmas 5Sagl 1k Ocagt (YMEASO) bdl gesinde yagayan 35 yag ve tizeri
hipertansiyontu kisllerin durumlarmdan haberdar olma, hipertansiyonun } kontrol altma alinmast ve diizenli ilag alma

dururlarinin saptanmas: amactyla bu calisnia yapiimigitr. YMEASC bolgesinde yagayan 35 yag ve fizeri kisilerde

koroper kalp hastali risk faktdrie i s saptamak amaciyla 354 kisi tizerinde dshe Snceden yapilmis olan bir

calismada hipertansiyonht olarak tespit edilen 103 kisi bu caligmann Smeklemi olarak segilmistir.
Cahigmaya aliman igliering 9.3%s1 kadin, %40.8°1 erkek, yes ortalamas: 56.3+10.9 olup, kadinlarda

3.8+10.6, erkeklerds ise 59.8 £10.37din o487 3711 itkokul mezunu ya da herhangi bir okul mezunu degildir, %93.2"si
eviidir. %95.1 nin sosyal gilvencesi vardir. sosyal giivencesi olanlarin; 9519.4°¢ (20 kisi) Emekli Sandigl, %184°0
(19 kigi) Bag-Kur, %55.270 (57) 85K ve %1.9'u (2 kisi) ise Yesil Kart sahibidir. Sigara igme orant kadinlarda
%11.5, erkeklerds %633.3 tr. Kigilerin %343 kats yag kullanmaktadir. 0418.4°indn tuzlu yeme aligkanh @ vard.
Hiperiansifierin %645.0"n1m 1. derece akrabalarinda da hipertansiyon ykiisii vardir. Calismaya alinan kigilerin ken
basine: ortalamalary; 155.7£17.5/ 89.7:1C.8 3 olup bu degerler kadinlarda 156.9420.1/0.4%11.1, erkeklerde ise
153.0412.0/83.6210.5 dir. Cehgmaya alwan hipertansif kisilerin %82.5 " durumundan haberdar, %660.0°1 ilag
kullanmakiadir, ftag kuliananlartn 945881, eski hipertansiflerin ise 9,35 0% nm tansiyonu kontro! alfindadir.

Sonug olarak; Yenimahalls Egitin Arastyma Saghk Ocafn bl gesinde yagayan hipertansifierin biiylik
cogunlugn hastaliklarmn fackanda olup ilag kuilanmaktadir. Ancek bolge ile ilgili ofarak kesin ifadeler
kullanabiimek icin bdigede yasayan hipertansifieri kapsayacak bilyik capit toplimsal taramalann yapilmasina,
saghik ocagina baska amagler icin gelen erigkinlerin tansiyonlarun fltilmesing ve yasam 1arzi degisiklikierini de

iceren egitim ve hizmet sunumuna sncelik verilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hipertansiyon, tedavi, kontrol, haberdar clma

v
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7. HALK SAGLIGI GUNLERT 11-13 EYLUL 2001 ESKISEHIR

YENIMAHALLE EGITIM VE ARASTIRMA SAGLIK OCAGI BOLGESINDE YASAYAN 35 VAS VE
D1ZERI KiSILERDE BAZI KORONER RISK FAKTORLER{ SIKLIGI

M. Yitkse! GONGOR®, Yasemin ACIK*

*Firat Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi Anszbilim Dah ELAZIG

OZET
Yenimahalle Egifi: ve Arastimaa Saglik OcaZr Bolgesi'nde yagayan 35 yas ve {zeri niifusia bazn
Xoroner risk fakitrlerini sapiamak amacryla yapilan cahsmava boigede yasayan 35 yag ve fisthi 12661 kigi
oy g yasay J $

1

arasindan randomize sayilar cetvelinden yararlanarak 390 kisi segilmis ve bunlarm 354°{ine ulasitmigtr. Kisiler

saglik ocagma davei ediferek; boy, kilo, tansiyor, aghk kan sekeri, total kolesterol lglimleri yapilmig ve vitcut
kitle indeksleri {(VKI) hesaplarmistr, Ayrica kisitere genelde goktan se¢meli sorulardan bir anket formu da
uygulanmnistir,

Cahsmaya alman kisilerin %60.5°1 kadin, %39.5°1 erkektir. Kadmlarm yas ortalamas: 48.6x 10.18,

erkeklerin yas orialamasi 53.9+ 11.24’tir. Kadmlarm %10.7’si, erkelerin ise %38.5°1 ortackul ya da Gzeri bir
okul mezunudur, Ortalarna kan basmer deferleri kadmlarda 129.8422.65/77.8£12.07 mmHg, erkeklerde

128.7£20.89/ 776

11.14 mmHg'dir, Hipertansiyon prevalanst %29.0 olarak bulunmustur. Cinsiyeie gote

i

incelendiginde kadinlarda %28, erkeklerde %30.0 olarak saptanmistir. Ortalama kolesterol degerleri; kadinlarda
108.6+30.88, erkeklerde 199.2422.82 mgdidi. Hiperkolesterolemi gorilme sikhigi kadnjarda %11.8,
erkeklerde %11.0°dr.  Oriatama VK oram kadmiarda 302 kg/ m?, erkeklerde ise 26.8 kg/ m™ olarak
septanmistit.  Diabet prevaiansi %9.3’tlr. Kadinlarm %7.9°unda, erkeklerin ise %11.4%tinde diabet vardir,
Halen sigara igme oranlart kadinlardz %1 5.8, erkeklerde %50.7 olarek bulunmustur.

Sonug olarak; YMEASO balgesinde yasayan kisilerde koroner kalp hastalif: risk faktorlerinin gbritlme
sikligi Gnemli dilzeyde yiiksekiir. Bu risk fakitrleriyle miicadele icin korunma ve kontrof programlarmu

etkinligini arttirict Snlemlerin bir an Bnce almmasi gerekmektedir.

Anabtar Kelimeler: Koroner Kalp Hastali3y, Risk Faktrleri, 35 yag Gstil
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7. HALK SAGLIGI GUNLER] 11-13 EYLUL 2001 ESKISEHIR

ELAZIG YENIMAHALLE EGITIM VE ARASTIRMA SAGLIK OCAGI
BOLGESINDE BULUNAN ILKOGRETIM VE LISELERDE GOREV YAPAN
BAYAN OGRETMENLERIN MENOPOZ HAKKINDAKE
BILGIL DUSUNCE VE TUTUMLARI

Leyla Gling8r*, A Ferdane Oguzénciil*, Yasemin Agtk* M. Yiiksel Glng6r*

*Furat Univarsitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglhg Anabilim Dali ELAZIG

GZET

Menopoz déneminin klinik, metabolik ve psikoseksiiel dzellikleri nedeniyle kadinlarm
yasamunda Snemli bir veri vardir,

Elazig Yenimahalle E3itim ve Aragtirma Bélgesinde bulunan lkégretim ve Liselerds
gbrev yapan bayan 8gretmenlerin menopoz hakkindaki bilgi, tutum ve diigtinceleri saptamak
amactyla yapilan bu galigmada; s6z konusu okullarda gbrev yapan toplam 140 bayan
Ogretmenden 111 ine vlasimustir. Cevaplilik oran: %79.3 olmustu.

Caligmaya aliman 8grefmenlerin yag ortalamasi 36.90 dir (minimum 23, maksimum 52).
7682.0 (91 kigi) ’si evhi olup, %81.0 (90 kisi)’i en az bir kez canh dogum vaprustir. Bayan
Sgretmenlerin %63.1 (70 kisi)’i menopozu adetin kesilmesi olarak tammlamislardir.
Menopoza giren kadmnlarda en gok vazomotor (%75.7) ve psikolojik sikayetler (%57.7)
gortilecegini ifade etmislerdir. Bayan Sgretmenlerin %82.0 (91 kisi)’si menopozun tedavi
edilmesi gerektigini belirtmislerdir. Menopoza iliskin bilgilerini kitaplardan ve medyadan
tgrendigini ifade eden bayan 6gretmen oranmi %18.9 (21 kisi), bir hekimden Bgrenen %6.3 {7
kisi)’diir. Menopoza giren bir kadinda cinsel yasamda azalma olur diyenlerin orani %25.2
(28 kisi) iken degismiyecegini s8yleyenlerin oram %47.7 (53 kigiy'dir.

Bayan 8gretmenlerin % 39.6 (44 kisi)'s1 halen sigara igmektedir. Kahve igme aligkanhif
%67.5 (75 Iisi) olarak saptanmustir. Su an kullandiklan aile planlamast yontemleri
soruldugunda %18.0 (20 kisi)’i kondom, %18.0 (20 kisi)’i geri gekme, %16.2 (18 kisi)s
spiral olaralc cevap vermisierdir.

Sonug olarak Elazig Yenimahelle Egitim ve Arastirma Bélgesi’nde bulunan fksgretim
ve Liselerde gbrev yapan bayan dgretmenlerin menopoz ve menopoz déneminde goriilen
degisiklikler konusunda bilgi diizeyleri beklenenin altindadir, Hem bayan Sgretmenlerin,
hem de genel populasyonun menopoz ve menopoz déneminde gdrillebilecek degisikiikler ve
bu dénemin mutlu ve sahkli gegmesi igin yapilmas: gerekenler konusunda bilgi ve
tutumlanim degistirmesi, egitim ve hizmet etkinliklerinin bastatiimasi, medyada konuya yer
verilmesi, gegerli katkdlar saghyacaktir,

Anahtar kelimeler: Menapoz, Bayan 6Zretmen
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TRABZON 2 NO.LU MERKEZ SAGLIK 0CAGI BOLGESINDE
YASAYAN YASLILARIN MEDIKOSOSYAL DURUMLARININ
DEGERLENDIRILMEST ’

Yrd.Doc.Dr. Filsun ¥ ARIS™, Dog.Pr.Gamze CAN**
O3r.Gor.Dr.Murat TOPBAS**, Ars.Gor.Dr.Mehmet KAPUCU**

*KT0 Tip Fakiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dalt
#*KTU Tip Fakilltesi Halk Saghigs Anabilim Dal, TRABZON

OZET

Bircok toplumda 65 yas iizerine gikan beklenen yasam siiresi ile birlikte, yash niifusun
genel nitfus icindeki oranindaki artilar bu yas gruplarina Szgii saglk ve sosyal sorunlaii da
beraberinde getirmistir. Bu galigma Trabzon 2 No.lu Merkez Sagbk Ccaf Bolgesi’nde
yashlarm medikososyal durumlario degerlendirmek amaciyla yapilmustir,

Calgmanin evrenini bolgedeki 650 yash olusturmus, ancak 280 kadm, 280 erkek
toplam 560 kisive ulagilnusty. Kadmlarin yas ortalamast 70.9 + 0.3, erkeklerin ise 70.5 £ 0.4
yildir. Yashlann %80.5°i geng yagh grubunda yer almaktadir. Kadinlarin %53.6%st evli,
%45.7°si dul, erkeklerin %£7.1°1 evli, %12.1°1 dul olarak saptanmugtir. Kadmlarin %66.1°1,
erkeklerin %42.7°si okuryazar defil; okuryazar ve ilkokul mezunu olanlarin toplanu
kadmlarda %29.7 erkeklerde %59.7 olarak bulunmustur. Kadmmlarin %98.3'4 ev hammy,
erkeklerin ise %31.470 isci emeklisi olup; kadimlarin %16.4"tinlin, erkeklerin  %9.3"tnin
herhangi bir sosyal glivencesinin clmadif saptanmugtir. Kadinlarin %82.1%inin, erkeklerin ise
%929 unun kendine ait bir odast oldugu, her iki cinsiyette de yaklagtk %90"mm ¢evresinde
en az bir arkadas: ve en az bir akrabasiun oldugu bulunmustur. Sigara aliskaniigi kadinlarda
%2.1, erkeklerde 9576.1; alkol aligkanlig: kadinlarda goriilmezken, erkeklerde %15.7 idi.
Kadmnlarda hipertansivonun %37.9, kas ve iskelet sistemi hastahklarinun % 26.8, koroner kalp
hastaligiun %16.1, diabetes mellitusun  %16.4 sikhiginda goriildiigy, bu hastaliklann
erkeklerde swasiyla %33.6, %15.4, %22.5, %10.7 ve %11.1 oraninda gorilldi3i saptanmigtu.
Giinliik aktivite durumiars incelendiginde kadmlarin merdiven inip ¢ikma ve hafif ev isleri
aktivitelerinde, erkeklere gbre yetersiz olduklari saptanmugtir. Kronik hastaliklarn olanlarm
%64.8%inin devamli ilag kuliandiklant bulunmustur. En sk kullamlan vardime: saglik
cihazimin kadmlarda %57.1 ile takma disken, erkeklerde %49.3 ile  gozidk oldugu
saptanmisgiis.

Sonugta; saglik hizmeti planlamurken, yashlarn &ncelikli gruplardan biri olmas:
gerektigi  distintlmelidir. Koruyucu gerfatrik  yaklesim, ancak dzellikleri bilinen
populasyonun izlemi ve ailevi de igeren ekip anlayisiyla saglanabilir.

Auahtar kelimeler: Yagl, saglk durumy, sosyal durum, giinlitk akiivite, yardimergihaz.
. N
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TRAEZONBAHcEchgSA@LHQ00AG136LGE$NDE@5YA$VEﬂZERhmEKE
POPULASYONUN ASILANMMA DURUMU

Oar.Gor.Dr.Murat TOPBAS*, Yrd.Do¢.Dr. Fiisun YARIS**, Do¢.Dr.Gamze CAN*

*KTU Tip Fakiiltesi Halk SaZhfz Anabilim Dal
#**KTU Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal, TRABZON

HZET

Bagigiklama caligralari artik, sadece bebeklik ve cocukluk vasg gruplarina 6zgll bir
yaklagim degil, szellikle yasliiar igin de rutin hizmetler i¢ine alinmasi gereken bir konu olarak
kabul edilmektedir. Bu caligma, immiin yanitta azalma nedeniyle enfeksiyonlara duyarlilasan
yashlarin dzellikle tetanoz, influenza ve pndmokok agilan agisindan agilanma durumliarmi
ortaya koymak amactyla yapilmistu.

Bu ¢ahsma Trabzon Bahcecik Saglik Ocagt Bolgesi'nde yagayan 224’0 (%56.0)
kadin, 176°s1 (%44.0) erkek, 65 yag Ustd toplam 400 yaghida yiiriitiilmistiir. Toplam 42
(%10.5) yashnin 65 vagmdan soma herhangi bir ast yaptirdigy saptanmigtir. Bu 42 vasimm
2474 (%57.1) grip, 127si (%428.5) yaralanma nedeniyle sadece bir doz tetanoz, 2’si (%4.8)
hayvan 1sirigl nedeniyle kuduz, 471 (%9.6) hacca giderken meningokok, agist yapiuwmisgti.

Grip agist yapian 24 yashnin %91.7 sinde bir kronik hastalik olup, asilarm timi
doktor Orerisiyle yapimusty Hipertansiflerin %4.7’si, aterosklerotik kalp hastehg: olanlarn
949.2°1, diabetiklerin %4.97u ve ironik obstritktif akciger hastaligs olanlarmnsa %25°1 grip
agisi olmugtu. Pnémokok agtss yapirana rastlanmadt.

Yaghlarda agilamanin yeterince salanamadifinin saptanmasi, saglik hizmetinde bu

xonuya dikkat gekilmesi gerekliiligini ortaya ¢ikarmighr.
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YASLILAR KULLANDIKLARI iLACLARINI BILIYORLAR MI?: TRABZON'DA
BIR SAGLIK OCAGT BOLGESINDEKI ARASTIRMA SONUGLARI

Ogr.Gor.Dr.Murat TOPBAS*, ¥Yrd.Doc.Dr. Fiisun YARIS**,
Do¢.Dr.Gamze CAN*, Int.Dr, Hikmet OZTEL**, Int.Dr.Canan KARADAL**

*KTU Tip Fakiiitesi Halk Saghd Ansbilim Dal
*#KTU Tip Fakiiltesi Aile Hekimligi Anzbilim Daly, TRABZON

OZET

Tedavide saglanan gelismeler, genellikle birden gok hastaligin gozlendigi yashlarda
kullanilan ilag cesitliligini, bu nedenle ilag etkilesimleri ve yan etki gfriilme olasihgim
arttrmaktadir. Bu calisma yashlann ilag kullanma bilgi diizeylerini ve ilag uyumunu
incelemek amaciyla yapilmigtir.

Bu calismaya Trabzon Bahgecik Saglk Ccafi Bolgesi’nde yasayan 224’1 (%656.0)
kadin, 176°s1 (%44.0) erkek toplam 400 yash katilmugtr. Yaghilarm 311inin (%77.8) kronik
hastaliklarmm oldugu, buniars da 283 liniin (%91.0) stirekli ilag kullandigs saptanmistir. Bu
hastaliklar swrasiyla hipertansiyon, romatizmal hastaliklar, aterosklerotik kalp hastaliklar: ve
diabetes mellitustur. Kronik hastalift olanlarin %49.8’inde tek hastalik oldugu, kadinlarda
coklu hastaliklara daha fazla rastlandidi bulunmugtur. Yashlarm %25.4%(nln tek ¢esit ilag
kullandigi, kullandiklar: ilaglarm %97.2°sinin doktor tarafindan Snerildigi ve %52.3"lintin
ilaci kendisinin temin ettigi bulunmustur. Son bir yil iginde akut bir rahatsizligy olan 100
yashmn 16simn (%16.0)  bu donemde ilaglarmi kestikleri saptanmigtw. Yashlaria
%50.2’sinin ilaglarint tam olarak bildikleri bulunmus; ilag bilgi diizeyiyle kullamlan glinlitk
ilag sayisy, yas ve hastalik sayisi erasmda negatif korelasyon saptanmug; ilag kullanma bilgi
diizeyi acisindan, cinsiyetler ve egitim diizeyleri arasinda fark gzlenmemigtir.

Geriatrik hekimlk uygulamalarmda hastalik sayisi, kullamian ilag sayimn Snemli

oldugu diisiintilmiistiir,
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YASLILARA YAPYLAN ACIL VE ELEKTIF AMELIYATLARIN
DEGERLENDIRILMES]

¢ I35, GBr. Dr.Murat TOPBASY, Doe.Dr.Gamze CAN¥, Hem.Melahat KIZIL*%,
Yrd.Doe.Dr.Fisun YARIS***

R {7 Tup Fakiiltesi Falk Saghi Anahiﬁm Dal:
KT Tip Fakiiltesi Farabi Hq%a
+#x )T Tap Faldiltesi Aile Hekimligi Anabilim Dal, TRABZON

Vaglilarda cerrahi isdavi gerektiren durumlar dsha az iolere edilmektedir, Bu

Qahgmc 1da, 2000 yih ia;,mie KTV T Fakitltesi Ameliyathanesi'nde ameliyata alinan 65 yas ve

2000 yilinda KTTJ Tip Fakiiltesi Farabl Hastanesi Ameliyathanesi’nde toplam 6608

oo

amelivat yapiimustr, Bu amelivatlarn %16.3°1 acil, %83.77si ise elektif ameliyatlardir, Acil

amelivatlarin %14.871, elekiif amelivatlarn ise %16.7°si 65 yas ve Ustli yaghiara yapilmusir,

<

nanlarla, elektif (71,1 yl) almeniar aresinda yag agismdan fark

1,
i

Acil (74.2 yil} ameliyata alx
oldugu saptanmustir. Genel anestezinin, hee iki ameliyat durumunda da en fazla kullanilan
anestezi tiirli olmasiyla birikie, acill ameliyatlarda deha fazle oranda tercih edildift
bulunmustur. Acil ameiiyatlarm en fazla genel cerrahi, elektif ameliyatiarm ise droloji
kliniklerince vapildigy, acil ameliyatlarda en fazla safra kesesi patolojileri, elektif
ameliyatlarn iss kanser nedeniyle yapildig: tespit edilmigtir,

Bu sonuglar, cerrahi yaklagimtarda geriatrik vag gruplerimn daha dikkatli ele almmast

P-20
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MANISA MURADIYE SAGLIK OCAGT BOLGESINDE VYASLILARDA KAZA
SIKLICI VE KAZA TLE ﬁL‘EﬁSKiLi FAKTORLER
Celal Bayar Universitesi Tip Falk iiltesi Halk Saglign Anabilim Dal

Ui Atman Cihan, Génill Ding, Aslhan Orugogly, Halime Ogurhy, Alphan Ecebay

OZET

Yaglilikta kazalar morbidite ve mortalite agisindan dnemli bir halk sagh31 sorunu olarak
kargimza ¢kmaktadw. Mamisa Muradiye Saglik Ocai Rolgesinde 65 yas ve tizeri nitfusta kaza
sikligmu ve igili risk fakttrierind saptamak amaciyla bu ¢aligma planlanmustir.

Aragtrma kesitsel tipte bir cahsmadw, Boigede yagayarn 652 tane 65 yag ve iizerinde
kisiden sistematik rasigele Srneldeme yontemi ile secilen 327 kigiye ulasihmast amaglanmigtir
Bu kigilerden 3237{ine (% 28,7} ulaslarak bir anket yardimyla yliz ylize eriiglitmesi seklinde
veriler toplanmistr. Veriler SPSS for Windows 10.0 paket programmda degerlendirilmis,
istatistiksel analizlerde Cdds Ratio ve % 05 giiven arahg kullanibmastic.

Arastirma grubundakilerin 9%47.9°1 son bir yi igin 1o herhangi bir kaza gegirmistir.
Kagzalarn tipine gore, en fazia goriilen kaza tipi %49.2 e diisme, ikinci gikbikta %22.2 ile
kesici aletle varalanma ve Ugiincli aiklikta %17.5 ile carpmadir. Kazalar daha cok evde ve ks
mevsiminde goriimekiedir, Kadm olmak, yalniz yagamak, sakath@in olmaygt, unutkanik kaza
ile iliskili faktdrlerdir. Kazalario yarisinda mildahale yapdmadigy, %21 .3 {inde saglk kuruluguna
bagvuruldugu ya da sz ik personelinden yardim istendipi, digerlerinde ise uygun olmayan
rutidahalelerin yapildiZ: goriilmekiedir.

Yashlarda kazalarn sk goriildiigh; kazalarm bliyll ik bir bolimiinii ev kazalarmun
olusturmast nedeniyle ev | kogullarmun kazayr Onlemeye yonelik diizenlenmesi; pzellikie kadinlar
ve yalniz yasayanlarm kazalar acismdan egitilmesi ve izlenmesi gereken gruplar oldugu

sonucuna vartmgtir.

|
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KISEHI

ANKARADA ALTINDAG SAGLIX OCAGI BOLGESI'NE BAGLI
SAKARYA MAHALLESINDE YASAYAN 65 YAS VE UZERI KISILERIN
BAZI SAGLIK VE SOSYAL DURUMLARININ SAPTANMASI

Bilir N.¥, Aslag D**, Glingdr N.¥**, Aag M.¥#*%, Siddiqui 7. #%¥*,

Ulug F.#%%% (Jlger Z.4%** Yilmaz O ##%%

*Prof. Dr., Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagh@ A.D.
**Uzman Dr., Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi A.D.
tirma Goreviisi Dr., Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi A.D.

FUEA L
AT

rastrina swasinda Intern Dr., Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagh#
AD.

BZET

Diinya Saghk Orglitii (D3O}, yashhik dénemini 65 yas ve Uzeri olarak kabul
etmekiedir, Yashligin demografik ve fizyolojik boyutunun yamisira, sosyo-
ekonomik boyuws da ¢ok Gnemlidir. Yashliktaki saghk sorunlar: baglica kronik
ve dejeneratif hastaliklardir. Ankara Alundag Saghk Ocagr Boigesi Sakarya
Mahallesinde yasayan 65 yag ve Uzeri kigilerle ilgili olarak yapilan bu
araghirneda, bu yag grubunun baz:i sosyc-demografik Szelliklerinin saptanmas,

vazi kosullarinin deferlendiriimesi ve bazi saghk durumiarmm

incelenmesi emaglanmistir,
ve kailan 205 Kiginin yas ortalamasi 70.3 (S85=4.6). olarak
nesaplanruistir. Grubun % 44.9': kadin, % 68.11 evlidir. Bu mahallede yagayan

65 yag ve fizeri kigilerin sadece % 253 ortaokul ve izerinde &grenim

ir. Kigiledn "yaghlik" tanimlan arasinda % 39.4 ile en sik verilen yanit

"ihtiyerlik, hestalik" olarak belirlenmistir. Arastirmaya kaulan kigilerin baslica

sa;c;hk sorunfar ise hipertansiyon (% 56.1), romatizmal hasialiklar (% 44.4) ve
alp hestahiklan (% 36.6) olarak bulunmustur.

Bu arastima, gelecegin en Snemli sorunlanndan biri olarak kabul edilen yasls

niffusun sefhik sorunlarina yonelik galismalara veri tabami olusturmasi ¢ok
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BiR UNIVERSITE XLINIGINDE MAMMOGRAFI KULLANIMI

Dog. D, Giil Ergér, Dr. Pinar Aydin
Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fokiiltesi Halk Saghgt AD

Bu calismenm amact Dokuz Eylitl Tip Fakilltesi Hastanesine mammografi icin bagvuran kadmnlarin

dzelliklerinin belirlenmesidir.

Arastirma, Nisan- Mayis 2000 tarihlerinde DEUTF’de mammograti gektiren hastalarda
gerceklestirilen tamimlayict nitelikte bir ¢alismadir. Hastalardan yliz yiize anket yontemiyle, belirli
risk faktérleri, meme kanseri ile ilgili bilgileri ve mammografiye bagvuru nedenleriyle ilgili veriler

toplanmistir. Ayrica Ameri

n Cancer Society’ nin hazirladigi “Breast Cancer Risk Assesment Tool”-
BCRAT isimli paket program ile kadinlarin bireysel meme kanseri riskleri bes yitlik ve vasam boyu
p prog 3 $Y vag 3

olarak hesaplanmustir. Veriler SPSS program: ile degerlendirilmistir, istatistik analizlerde ki-kare

testi kullanmlmistir.

Dokuz Evltl Universitesine mamografi gektirmek i¢in basvuran kadinlarin meme kanseri risk
faktorleri hakkinda bilgilerini ve mamografl ¢ektirme nedenlerini inceleyen anket 91 kisiye
uygulanmistir. Anket uygulanan 91 kadmin %49.5 i 45 yas ve altinda, %50.571 43 yas Uzerindedir.
Ogreniim durumu ilk okul, orta okui ve lise, yitksek okul olarak siwflandiridiginda; %22°si ilkokul,
%38.5"1 orta ol ve lise, %38.571 yviksek okul mezunudur. Arastirmaya katilan kadmlarin % 51.6°s1
doktor dnerisiyle, % 17.6’st kendi kendine muayenede kitle buldugu i¢in, % 30.8’i de kontrol amagh
olarak mammografi cektirmigierdir. Mammografi gektirme nedenlerinin menapoz durumuna gore
dagilimina bakildiginda menapozdaki kadinlarda doktor énerisi en bilylik neden ikenﬁl(‘ % 60.6), halen
adet goren kadmlarda ise en bilyiik neden kontrol amagh ( % 40) olarak ortaya ¢ikmustir (p< 0.05).
40 vagin tistindeki kacdinlarda meme kanseri mortalitesini énemli oranda azaltan mammografi
tararnast icin tilkemizde mammografi merkezlerinin yaygmlastiriimasi, kadinlarm bu konuda

epitilmesi ve 8zeliikle risk diizevi yiksek kadinlarin bu hizmetlerden yararlanmasi saglanmalidir.
ST J 5
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EKIM-KASIM-ARALIK 2000'DE GAZI UNIVERSITES] TIP FAKULTES] FIZIKSEL
TIF ve REHABILITASYON POLIKLINIGINE BASVURAN 60 YAS ve UZERI
HASTALARIN DEGERLENDIRILMES]

Aras.Gor.Dr. Coskun BAKAR*, Ogr.Gér.Dr. Se¢ii OZKAN~ Yrd.Dog.Dr. Dr. Isi]
MARAL*, Yrd.Dog. Dr. Giilgin KARATAS** Prof.Dr. Vesile SEPICI™.

*Gazi Universitesi Tip Fakiltesi Halk Sagligi A.D.
** Gazi Universitesi Tip Fakiltesi Halk Saghgi A.D.

Bu cahsmanin amact 2000 yih Ekim-Kasim-Arallk aylari arasinda Gazi
Universitesi Tip Fakiliesi Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon (FTR) poliklinigine bagvuran
60 yag ve Uzeri hastalarn, t0m basvuranianin ne kadsnini olusturdudu ve bu yas
grubunda hangl hastaliklarin daha sik oldugunun saptanmasidir.

Bu arastirma, Gazi Universitesi Tip Fakilissi FTR poliklinigine 2000 vili Ekim-
Kasim-Arabk aylar arasinda basvuran hastalarin kaytlarinin incelenmesi ile
vaptimigtic. FTR poliklinigindeki polikiinik defteri kayitlarindan, veri kod kagidina her

hastanin yasi, r:in'siye’i;i ve almis oldudu tant kodlanarak girilmistir. Hastalklar 7 ana
grupta olmalk (zere gruplanmistir. Daha sonra bu veriler SPSS for Windows Version
9.0 Istatistik programina akiarnlmis ve analizieri yapimistir,

Bu arastirmada toplam 1592 hasta kaydi incelenmistir. Hastalann %68.2'sini
(1085 kisl) kadin hasialar, % 31.8'ni (807 kisi) erkek hastalar olusturmakiadir. 1592
hastanin 3581(%22.5) 60 vas ve Uzerindedir. Incelenen 358 kisinin %71.8' kadin,
%28.2'si erkektir. incelenenlerin vas gruplarina ve cinsiystierine gére dagihmian
arasinda istatistiksel olarax anlamli bir fark saptanmamigtir(P= 0.32) incelenenlerde,
tirn yag gruplarindan erkek, kadin ve toplamda dejeneratif eklem hasialiklan ik
sirada gérillmektedir. Ikinci swrada erkeklerde dejeneratif ve inflamatuar ekiem
hastaliklar disindaki omurga hastaliklarn, kadinlarda osteoporoz gelmektedir.

Bu aragtirmada FTR poliklinigine bagvuran 80 yas ve {izeri hastalarda en fazla
goriien hastalik, dejeneratif eklem hastaliklaridir. Bu sonug genel literatlr bilgisine
uyurniudur.
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Ch

A NUMUNE BASTANEST ONKOLOCJI KLINIGINDE
1996-2000 YILLARI ARASINDA YATAN
60 YAS VE (JZERI KANSERLI HASTALARIN DEGERLENDIRILMES]

OZET
Imm BUDAKOGLU*, Dr. Burcin BUDAKOGLU**, Dr. Metin KUCUKAZMAN**, Dr. S

ANKU

adet

~w

Dr. 1

* Ar; Gor.Dr., Gazi Universitesi Halk Sagligi A.D.
Asist, Dr., Ankara Nunune Hastanesi 5. Dahitiye Klinigi
#E+ Uzm. Dr. A"l cara Numune Hastanesi 5. Dahiliye Klinigi Sef Yrd.

Bu calismada, Ankara Numune Hastanesi Onkoloji Kliniginde 1996-2000 yiliar1 arasinda yatan 60 yas
ve fizeri kanserli hastalarin degerlendirilmesi amaglanmgtir,

Bu aragtyma Ankara Numune Hastanesi Onkoloji Klinigi'nde uygulanmstr. Ocak 1996-Ocek 2001
yillar: arasindaki 60 vas ve iizerindeki hastalarm dosyalart incelenmistir. Bu dénem iginde klinige yaian ve yeni
tam ainns 60 vas ve iizerindeki kigi sayist 226"dir. Dosyalardan hastalarm yaslari, cinsiyetleri ve ramlan
kaydedilmistiv. Hastalann yagi, tam konuldugu yildaki yaslandm

incelenen hastalarin vas ortalamasi 66.6+4.9 (60-81) idi. Hastalarin %60.67s1 erkek, %39.4°1 kedindir,
Yas gruplari ve cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak fark yoktu (p>0.05). En sik gdzlenen 5 kanser sirasiyla

%27.4 GIS kanserleri, %

lenfoma, %11.9 meme kanseri, %11.1 akeciger kanseri ve %7.1 19semidir,
Erkeklerde en sik gézlenen 3 kanser, % 29.9 GIS kanserleri, %18.2 lenfoma ve %16.1 akciger kanseri olarak
belirlenmistir. Kadinlarda ise en sik gdrillen 3 kanser sirasiyia $6yle bulunmustur; %29.2 meme kanseri, ©23.6

GIS kanserleri ve %16.9 lenfomadir, Hastalarda ki kanserlerin %38.1°1 65-69 yas grubunda, %36.270 60-64 yas

grubunda, %15.9"u 70-74 vas grubunda ve %9.7'si 75 yas ve tizeri grupta tespit edilmistir. 60-64 yas grubunda
en sik gozlenen 4 Kanser, %30.5 GIS kanserleri, %12.2 lenfomalar, %12.2 meme kanseri ve %12.2 akciger
kanseridir. 65-69 yas grubunda en sik belirlenen 3 kanser %24.4 GIS kanserleri, %17.4 lenfomalar, %514.0 meme
kenseridir.70-74 yasgrubunda en sik iespit edilen 3 kanser %30.6 GIS kanserleri, %19.4 lenfomalar ve %13.9
meme kanseridiv. 75 yas ve iizeri grupta ise en sik gdzlenen 3 Kkapser ise %36.2 lenfomalar, %22.7 GIS
kanserleri ve %18.2 primert bilinmeyen kanserler olarak bulunmustur.
Yapilan bu caligmade, hastalarda en sik bulunan kanser tirii olarak GIS kanserleri tespit
edilmistir. Bu kenserlerin gelisimine neden olan etyolojik faktdrlerin iespiti sonucu, bu kanserlerin gelisimini
nlemek igin daha ileri calismalara gerek vardir. Kanserlerin bildiriminin dnemi, tzerinde durulmasi gereken
diger bir noktadir, Ditzenli verileri saglamak i¢in cok merkezli, en azindan tanimlayic: aragtrmalara gereksinim

vardir.
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KESAN 3 NO'LU MERKEZ SAGLIK OCAGI BOLGESI'NE BAGLL 6 KOYDE
DIABETES MELLITUS TARAMASI

F.Yorulmaz', B.Kayks®, N.G.Erdin?, R.Vural’, T.Kale®, S.Deveci'

Trakya Universitesi Tip Fak Halk Sag.A.D.Edirne
? Kesan 3 No’lu Merkez Sazhk Ocagi Kesan-Edimne

OZET

Tiim diinyada oldugu gibi filkkemizde de toplum giderek daha uzun sire yagayabilmektedir.
Buna bagh olarak kronik hastzhk etkenlerine daha uzun siire maruz kalan yash toplumlarda
kronik hastalik sikhginds artis da beraberinde gelmektedir. Diabetes mellitus milattan Gnce
1500 yillarinda Miswr papiruslannda s6z edilen, gintimiizde de tim diinyada gok goritien,
’\D""plﬂs.ds_‘jtﬁyaﬂ nedenivle ¢ok sakatlk ve Slitmlere yol agan, halk saghfi agisindan Snemli
bir hastabktir, Bu ﬂuﬂ&r erken tamsy, takibi, dilzenli tedavisi ile hastahfm gidisi kontrol
altinda tutulabilir, komplikasyonlan &nlenebilir. Bu nedenle; Kesan 3 No’lu Merkez Saglik
Ocag Bolgesi'ndeki tabakal Sroekleme ile rastgele segilen 40 yas ve istii 1425 kisiden
446°sida tilkemiz i¢in de gok &nemli bir kronik hastalik olan diyabetes mellitusun Kesan 3

No'lu Merkez Sashk Oczf Bolgesindeki durumunu ve hastalara ait baz zellikleri ortaya
koymak amaglanrsur,

Taramlavier bir arastrma olan bu caligmada, Kegan ligesi Merkez 3 Nolu Saghk Ocafh
Bolgesi'ndeki 6 kéyde %Lmﬁn 40 }a..\ ve listii 446 kisiye bir anket uygulanmus, fizik
muayenelerl yapimis, gz ve wegm@ eri zrastidous, agibk ve boylan Slgiilmis, kan
basinclar 8lgiilmis, aghi kan 176 i, kolesterol, LDL, HDL, trighiseridlerine balulnustir. AKS
degerleri 126gr/dl ve Uistil oland d abetik kabul edilmislerdir. Daha sonra elde edilen: veriler
SPSS paket programu ile bilgis ‘_y °d analiz ediimislerdir.

jay)

Arastrma grubumuzun %38.87% erkek ve %61.2°si kadindir. Ortalama yag erkeklerde
57.4%11.9 vl ve kadmmlarda 54.6413.0 wil olmak Gizere 55.6112.7 yrddw. Buna gore ara@nm,.
gm’tmnuzd.a diyabet prevalansy erkeklerde %11.6, kadinlarda %14.7 ve tiim grupta %613.5"r.
Diyabetik olanlar, olmsyanlere gore anlamli diizeyde daha yash, daha yiksek toplam
kolesterol, irigliserid, sistolik ve diastolik kan basme: diizeylering ve yiiksek nabiz saylanna
bulusrauglardir. Gruburmuzdaki diyabetiklerin 20°si erkek (%33.3) ve 401 kadindir (%66.7).
Allesinde diyabet hikayesi olen 17 kisi vardr (% 28.3) 9'u (%15.0) sigara ve 2°si (%3.3)
alkol icrnektedir. Istatisiikse! Snemlilikte olmamakla birlikte diabetik grupte kadnlar, ailede
DM hikayesi pozitif olanlar normal gruba gore daha fazla bulunmustur.

DSG 1987 aragtrmasma ghre ise diyabet prevalansy 60-64 yas grubu erkeklerde %2.5,
kadmlarda %3.2 iken 65-69 yas grubunda erkeklerde %4, kadinlarda %5.4, 70-74 yag
grubunda erkeklerde %6.4, kadinlarda %7.1 bulunmughur, D30 tlkemiz icin %1-2 gibi bir
prevalans bildirmis olmasma ragmen tilkemizde yapilan gesitli cabymalarda prevalans %4.5-
11.2 arasmda bulunrmustur.

Grubumuzda divabet prevalans: oldukga yiksektiv, Bu gruba verilecek sa8hk hizmetleri fle
hastaligm ivi kontrolii ve komplikasyonlanm Snlemek mimkiin olabilecektir,

Anahtar Kelimeler : Tarama, diabetes mellitus, kronik hastalik
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DOGANKENT BELDESINDEKI BIR TEKSTIL FARRIKASINDA CALISANLARIN

SAGLIK DURUMLARININ ARASTIRILMASI

Yrd.Do¢.Dr. Hakan DEMIREINDI, Yrd. Doc. Dr. Ferdi TANIR, Ar.Gor.Dr. Yusuf KAHRAMAN, Prof. Dr.
WMuhsin AKBABA*

*Culcurova Universitesi T Fakiiltesi Halk Saglig Anabilim Dah, ADANA.

GZET

Halk Saghgrnin bir alt dah olarak dogan ve giderek zgilin bir karakter kazanan Isci Saghgina, hekimlerin
katlalarmdan birisi de is¢ilerin saghk durumlarimm tespitidir. Amacinuz, Adana ili Dogankent beldesindeki bir tekstil
fatrikasmda, isgilerin saglhk dvrumianm saptayarak ilk basamak kaydu gergeklestirmek, sonraki calismalara 151k
wtmak ve galisanlann saglik ditzeylerinin vitkseltilebilmesi igin belirlenen Snerilerle, Is¢i Saglign ve Glvenligine

katkida bulunmaktir.

Dogankent beldesindeli bir tel

il fabrikasinda, 31 Arahk 2000 ile 01 Ocak 2001 tarihleri arasinda yapilan
tanimiayscr ve kesitsel bu ¢alismada enaz 5 yﬂdlr galisan 152 isgi cahigme kapsamina alindi. Cahsaniarm 1. basamak

laboratuvar tetkikleri yapilds. Daha sonra viiz viize anket uyguland: ve tam sistemik muayeneleri yapildi. Sonuglar

51
V~\

SPSS paket programmnda degerlendiriidi ve gerekli yerlerde ki-kare testi yapilarak sunuldu.
Aragtirmanuiza en az 5 vildiy calisan 30' (%52.6) erkek, 72'si (%47.4) kadin toplam 152 calisanin yas ortalamast:
327 £ 7.6 idi. Cabsanlardzan 2'sinin (%1.3) okur-yezar olmadigi, 100'tniin (%65.8) ilkogretim, 43'tniin (%428.3} lis

ve 28'suun (%8.3) ise yiksek okul Liilrdigl saptandi. 118" (%677.6) evli, 30'w (3619.7) bekar, 4’1 (%2.6) dul olan

T

isgilerin ortalama cocuk sayis: 1.86 idi. Ev halks sayist ortalamasi 4.0 olarak belirlendi. Calisanlaram 1311 (%486.2)

Mavi Yakal, 211 (%13.8) ise Beyaz Yakali galisan grubundaydi. Bunlardan 35'inin (%36.1) aile 6ykiisiinde
3 J Y Yy

hipertansiyon, 21'inin (%13.8) kalp hastaligt en ¢ok gorillen bastaliklardi. Calisanlardan 4'tiniin (%2.6) SSK'nun
sakat ig¢i tanimina uyan sakathgr vardi, 8 (%5.2) ¢alisan en az bir kez trafik kazasi, 151 (%49.8) ise herhangi bir
nedenle en az bir kez ameliyat gegirmisti. Avastiriian igcilerin 59'u (%38.8) sigara igiyordu ve 89'u (%658.6) son iig
ayda en az bir kez hekime bagvurmus idi, Iscilerden 116's1 (%76.3) muayene ve tetkikler sonunda bir én taru aldi ve
bunlarda en gok goriilen ilk hastaik 55 kisideki (%636.1) dis patolojisi, ikinei siklikta ise 35 (%30.1) kigide gériilen
liriner enfeksiyondu.

isyerinde, galisma ortamt kosullanndan etkilenen, mavi yakaliiar ve kadnlar vb. gibi risk gruplannm, ise giris,
dénils ve periyodik muayenclerle izlenmesinin ve koruyucu hekimlik temel ilkeleri ilz dnlemlerinin alimmas:

gerektigl kanising vanids.
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DOGANKENT SAGLIK OCAGI BOLGESINDEKI YASLILARIN KRONIK
HASTALIKLARI VE ILAC KULLANIM OZELLIKLERININ ARASTIRILMASI

Yrd.Do¢.Dr. Ferdi TANIR, Ars.Gor,
AKBABA*

Yusuf KAHRAMAN, Bil.UzDr. Ertan KARA, Prof.Dr. Mulisin

*Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi A. D., Adana.
OZET

Tip biliminin gelismesi ile birlikte dogum ve bebek 8lim hizlarinda azalma, bulasic: hastaliklarm
kontrolil, beslenme ve yasam standartlarindaki gelismeler, beklenen yasam siiresinin ve delayisivla vash niifusun
oranmmin artmasima neden olmustur. Yash niifusa ait dzelliklerin, yashiar ve vagh yaknlart tarafindan yeterince
bilinmesi  gok ¢nemlidir. Bu nedenle, Dogankent Saglik Ocafn Bolgesinde 65 yag ve iizerindeki yashlann
sosvo-demografik ozellikleri, aliskanliklarn, kronik hastaliklar ve saghk durumlanini saptamak amaciyla 65 yas
ve tizerindeki kisilerde anket uygulanarak tanimlayict bir calisina planiands.

Adana ili Yiregir ilgesi Dogankent Saghk Ocag: Bolgesinde yasayan 65 yas ve tizeri 338 kisilik niifus
evreninden tabakali-tesadiifi  dmekleine yontemiyle saptanan 150 kisi evlerinde ziyaret edilerek 6nceden
hazitlanan anket jormu, vilz viize gorlstilersk dolduruldu. Yaghlarin sosyo-demografik ozellikleri, kronik
hastaliklan, ahgkanbklars, ilag kullamim durumlart hakkinda elde edilen bilgiler S.P.S.S. paket programnda
degerlendirildi ve gerekli olgularda ki-kare testi yapilarak sunuldu,

Arastirmaya 72 (%048.0) =rkek, 78 (%52.0) kadm toplam 150 kisi katildi. Yaghlarda yas orialaraas
67.8 (min=05, max=86) idi. Arastimnaya katilan yashlarmn %72.1°i esiyle birlikte yasiyordu ve % 61.3’iniin
sosyal glivencesinin bulundugn saptends. Yashlarda egitim alma orami erkeklerde %38.9, kadinlarda ise %2.6
olup aradaki fark anlaml idi {p=0.0001). Yashlarn %72.0°’nin gocuklariyia birlikte yasadigi, son iig ayda
hekime bagvurma sikiifimn %61.3, en stk bagvuru sikayetinin %37.3 oranla bag agrisy, en sik goriilen hastalizin
%21.3 oranla hipertansivon oldugu tespit edildi. Siklik swasiyla diger fazla goriilen hastaliklar %13.3 ile
romatizmal hastaliklar ve %10.7 ile Diabetes Mellitus idi. Kadmlarda sigara ve alko! kullanma aliskanligi hig
olmamasina kargm, erkekierin %%9.3%nlin halen kronik sigara igicisi cldugu ve alkol kullanmmm olmadif
saptandi. Yaslilarin kronik hastaliklari nedeniyvle devamli ilag kullanma orani erkekierde %62.2 iken, kadinlarda
%84.6 bulundu. Dizensiz ilag kullanma aligkanhg: erkeklerde %50.0 iken, kadinlarda %38.2 idi. Egitimle
diizenli ilag kulianumi arasinda bir baglanti saptanmadi. Yaslilarda doktor dnerisi dismda en sik kullanilan ilaglar
%235.3 oran ile analjezikler (aspiriu) olarak saptandi.

Yaglilarin ve yakinlanmnm; saglikh yash yasanu konusunda bilgilendiritmesi, kronik hastaliklar ve
hastehiklarm tedavi ilkeleri ile uygun diyet konusunda saflik egitimleri yapilmas:, birinel basamak saglik
hizmetlerinin gelistirilip, yashiarn bulunduklar ortamlarda saglhk sorunlarmin ¢dziimlenmesinin saglanmasmin

gerektigi kanisina vanldi.
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KENT TiPI BIR SAGLIK OCAGINDA YAZILAN RECETELERIN INCELENMES]
Tayyar JASMAZ', Resul BUGDAYCI', A.Oner KURT?, Hanife TEZCAN, Aysin GULEN?

Senay Demiroglu’

'Yrd Dog.Dr. Mersin Univer zitesi, Tip Fakilitesi Halk Saghgi AD
*Ary.Gor.Dr. Mersin Universitesi Tip Fokiltesi Halk Saghg AD
3Ar5 Gor.Dr. Mersin Universitesi Tip Fakiltesi Histoloji ve Embriyoioji AD
*Dr. Mersin Merkez 2 Nolu Saglik Ocagi

o

ZET

jwel

u caligmada; birinei basamakta yazilan ilaglarin porofilinin cikarilmasi ve regetelerin
incelenmesi amaclanmistir.,

Bu gahisma Mersin merkezinde bulunan bir saghk ocagiun 2000 wili poliklinik
profokol defteri kayitlarna dayanmaktadir. Kayitlar SPSSWIN 9.05 paket istatistik

programinda analiz edildi.

~m0

Bir yil i¢inde 22823 kisinin polikliniZe basvurdugy, basvuranlann 16663 tine {%73)
recete verildigl ve regeteiere toplam 51120 kalem ilag vazildigy tespit edildi. Regetelere
yazilan ortalama ilag sayist 3.06+1.1 idi. Tiim yas grubu ve cinslerde Non-Steroid-Anti-
Inflamatuar (NSAI) (%26.0) ve antibiyotikler (%16.5) en gok yazlan ilag gruplandir.
Kadinlara ve yaghilara daha ¢ok ilac yazilmaktadir. Yazilan antibiyotiklerin yanya yakininin
(%646.1) 0-14 yas grubundaki goculklara yazildigs ve tim yas grubunda en ¢ok recete edilen
antibiyotifin penisilin (%51.8) grubu oldugu saptand. Antibiyotik yazilan regetelerin
%353.9’una birden ¢ok antibiyotik, NSA{ ila¢ yazilan regetelerin %28.4"line birden cok NSAIQ
yezildig tespit edildi. Antibiyotik iceren her 10 receteden 7°sine ise en az bir NSA]
eklenmigti.

Birincl basamakta yoZun olarak yazilan NSAT ve antibiyotiklerin dogru kullaruidig
stiphe yaratmaktadir. Hastanelerde olusturelan enfeksiyon komiteleri gibi komiteler sa’ha igin
de olusturulmaly, regeteler promosyoniana baskisindan kurtanimali ve hekimlerin mezuniyet

sonrast efitimlerine a glrh erilmelidir,

Anahtar Szciikier: Birinci basamak, regete, ilag, NSAI, antibiyotik

P-29



7. HALK SAGLIGI GUNLERI 11-13 EYLUL 2001 ESKISEHIR

KENT MERKEZINDE BULUNAN BIR SAGLIK OCAGINA 2000 YiLI ICINDE YAPILAN

POLIKELINIK BASVURULARININ INCELENMESI
Resul Bugdayei', Tayyar Sagmaz’, A.Oner Kurt?, Esra SAATCT, Hanife Tezcan®, Fazilet Vildirim®,
Ali Riza Ozdeniz®

Yrd Dog.Dr. Mersin E/erm?fesr Haik Saghgr AD,

Ar; Gér.Dr. Mersin Universiresi Halk Saghgi AD,

‘YVdDO;: Dr. Cukurova Universitesi, Tip | Fakiltesi Aile Hekimligi AD
Yitksek Hems., Mersin il Saglik Mudirligi Istatistik Sube Sefi

Di icel Il Sashk Mudir

OZET

Bu ¢aligmada; bir merkez saghk ocagina, poliklinik hizmetl igin bagvuran bireylerin
tzetliklerinin ve bagvuru sonuglarmin incelenmesi amaglanmistir.,

Mersinde bir merkez saglik ocagimn bir yillik poliklinik protokol defteri kayitian SPSSWIN
9.05 paket istatistik programinda bilgisayara girilerek incelenmistir. Analizlerde tammlavici istatistikler
ve ki-kare testi kullanilnustir,

Igel ilinde 2000 yilinda yapilan poliklinik muayenelerinin %28.3' saghk oceklarnda

yapilmgtir. [lde kisi bagina diisen yilhik muayene sayis1 2.77°ydi. Bu say: saghk ocaklar igin 0.78°d

Saglik ocagina yapilan 22823 bagvuronun; %32.9' 0-14 yag, %57.4'1 15-64 yas ve %9.7'si 65 ve fizeri
vas grubundayd:. Tl bagvurularin %5.5% sifir yag grubundaydi. Kisi bagina diisen yillik basvuru
sayisi; erkeklerde 0.44, kadinlarda 0.60%:. 65 yag grubu ve lizerinde bagvuru sayilan Prke‘derde 1.98,
kadinlarda 2.29'du. Bagvuralarin; %17.0'1 sevk edilmis, %73.0'ma regete verilmisti. 65 vas ve tizerinde
sevk hiz1 %6.8'di.  Bagvuranlesin %2.6'sma yatak istirahati verilmisti. Hastalarin %10.1 yesil kart
giivencesindeydi ve bunlarin %86.8'nin sevk edildigi ortaya ¢ikii.

Kisi basina disen yillik bagvum sayist kent saglik ocaklarinda diistiktiir, 65 vas .ve i‘izeri grupta
bagvuru siklign diger yag gruplarina gore @01\ daha fazladir. Yesil kartl; hasialar saglk ocaglm sadece
sevk i¢in kullanmaktadir. Halkin saglik ocaklarmin islevieri konusunda yeterince bilgilendiriimemis

olmast saghik ocaklanmn kullaniimasim azaltmaktadir,

Anghiar SHzelilder: birinci basamak, saglik ocady, poliklinik, sevk hizs
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CUTF. BNFEKSIVON HASTALIKLARI POLIKLINIGINE KAVITLI HBs Ag(+) HASTALARIN
) S@QY@BLE\AQGRAF]I} GZELLIKLERI
Dr.Seva ONER®, Dr.Nazan SAVAS®, DrNese SALTOGLU**, Dr.Necdet AYTACH,

Dr.Mulisin AKBABA®

*:Cukurova Universitesi Tip Fakdiitesi Halk Saghgi Anabilim Dah 01330 Balcal/ADANA

*¥: Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Enfeksiyon Hastaliklan ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali 01330
léalcali]ADANA

OZET

En Snemli ve tek rezarvuan: insan olan HBV (Hepatit B viris)iin vaviimasinda tagiyiciik kavranu oldukga
Gnemlidir. Diinya unifusunun 2/3°1 (2 milyar kisi) HBV ile infekte olmugtur Ulkemiz, kronik Hepatit B
agisindan ditnyann endemik bolgelerinden birisind olusturur, Bu cahismayla dnemli bir halk saglify sorunu
olarak HEV iie miicadelede basanli olmak icin hastalann sosyodemografik ozellikleri, hastalifin famsimun
konma sckii ve en stk bulagma yollarnin arastiniimast amaglannustir.

Kayit taramasi olan  bu calisma, Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi  Balcali Hastanesi Enfeksivon
Hastaliklant Polikliniginde kayith olan 651 HBs Ag (+) hasta kartlan taranarak yapildi. SFSS 10
Programinda degerlendirildi, Onerliiik testlerinden Ki Kare Testi vygulands, p < 0,05 énemli kabul edildi.

HBs Ag (3) 1igi tespit edilen hastalarin vas ortalamasi 33 idi (1-70 yag). €31 hastanin % 38.7 ‘si (382) erkek,
Y413 i (269) kadin 1di.Tdn yas gruplaninda erkekler kadinlardan daha fazla yer almakiavdi. Ancak bu

fazialtk anlamir degildi. HBs Ag (+} hastalann 14 % (463) evii iken, % 28.1°71 (183) bekar idi. .

Meslek olerak degerlendiriidizinde, %183 (119) hasta menur, % 17.7 (116) hasta ev hammz,, %17.7
(115Yhasta Ogrenci, %137 (89) hasta dgretmen. %7.2 (47) hasta ise saglk gorevlisivdi. Hastalarin
Sykitferinde geliy nedeni sorgulannusit ve kayitlara gére hastalarin 55.5'u (361) tesadiifen herhangi bir
nederle yapilan teikikler sonucunda, % 16.3 (106) hasta aile taramasinda, %11.7 (76) hasta toplam
taramalarinda kendisinde HBs Ag{+) oldufunu Ogrenerek gelmisti, %16.6 (108) hasta yekinmayla bas
vurnustu . Oykitde bulagmada rol oynayabilecek risk faktorlerinden esinde HEs Ag veya anti HBs boziiiﬂigi

% 14.1 (92) hasta iken, ailede HBs Ag veya Anti HBs pozitifligi %31.0 (202) hasta idi. %13.8 (90} hasiada

vakin gevrede pozitiflik vardi, Cagirilmis diy tedavisi uygulamas: % 41.6 (271) hastada meveutken % 27.2
(177) hastada gegirilinis operasyon dykiish vard: Transflizyon &ykiisi % 2.8 (18) pozitfii. Aile oykist

milsbetiigi olan hastalann yas gruplarma gire dagilum dederlendirildiginde 0-19 vag grubunda aile dykiistindn

miisbetligi % 67.1 iken 20-39 y

A

¢ grubunda % 29.7, 40 ve {izeri yas grubunda % 26.0 idi. Aragila_ki fark

anfamb idi (p<C.01)

Hepatit B hastaligs toplomur her kestmind iigilendirdiginden ve data gok toplumla birlikieligi daha fazla olan

mesleklerde giriiliip, genelde hastalarda bulgu vermeden tesadifi kan tetkikleriyle fant konuldugundan
tizerinde Onemle durulmasy gereken viral bir hastaliktirHastalatin ¢ok bityitk bir kismunda bulagmada rol

osnayan bir yada birkag risk faktdrd mevcutiar.
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GOLBASI BOLGESI'NDE 60 YAS VE UZERI NUFUSTA
AMELIYAT GECIRME VE KRONIK HASTALIK GORULME SIKLIG!
F. Nur AKSAKAL¥, Isil MARAL**, Secil OZKAN*#* Remzi AYGUN#*##+

¥ Gazi Univer:ifesi Tip Fekilltesi Halk Saghig: Anabilim Dal, Ars. Gor. Dr.
**  Gazi Universitesi Tip Fakiltesi Halk Saghg Anabilim Dal, Yrd.Dog.Dr.
*** Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglhig: Anabilim Daly, Ogr. Gor. Dr.
***%Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghg& Anabilim Dali, Prof. Dr.

OZET

Gélbast Bolgesi'nde yagayan 60 yas ve fizeri niifusta ameliyat gegirme ve
kronik hastalik gértilme sikligimun belirlenmesi amacianmistir.

Bu amagla bolgede yasayan 60 yas ve tizeri 3833 kisiden %30 gériilme sikligs
ve 0.07 yamlma pay: ile 199 kisiye ulagiimas: gersktigi hesaplanmis ve kiime
drneklem yOntemi ile secilen bes yerlesim biriminde vasayan 109(%47.4) erkek, 121
(%52.6) kadmm olmek fizere toplam 230 kisive ulasilnustir. T{igilere bazi
sosyodemografik dzellikler, kronik bir hastalifi olma ve bu nedenle ila¢ kullanma,
belirgin bir hastaligi olmaksizin stirekli bir ilag kullanma ve ameliyat gecirmis olma
durumlarna ait soruler igeren bir anket formu yiz yiize gériisme teknigi ile
uygulanmishr.

Arastirma Is;apsammc'ia incelenenlerin %47.81 herhangi bir kronik hastahga
sahip oiduﬁurw belirtmistirEn sik gériilen hastalik hipertansiyondur (%30.0). Bu
hastalif: %6.9 ile Diabetes Mellitus (DM), %3.9 ile gastrit ve peptik iilser gibi mide
},lagtahklam %:J“J ile kalp hastaliklari ve KOAH, %2.2 ile romatizmal hastaliklar takip
etinektedir. Arastuma ka ammndaki kisilerden kronik hastaligi olanlarn % 706.9°u
kronik hastalillar; igin herhangi bir ilag kullanmaktadir. Ayrica tiim grubun % 13.5°,
erkeklerin 9%14.7°si ve kadinlarin %12, 4 U belirgin bir hastalik olmaksizin siirekli ilag

kadi
kullanmaktadir. RBu ilaclar arasinda en stk kullamlanlar analjezik-antipiretikler
(%80.6) ve eantiasitler (%12.9)'dir. Aragtirma kapsamindaki grubun %36.9u
yasamlariuin herhangi bir dsneminde ameliyat gecirmislerdir. Gegirilen ameliyatlar
arasinda erkeklerde ilk sirays 10 kisi ile (%430.3) prostat ameliyet: almaktadir. Bunu
mide (%21.2), fitk, ortopedi ve gz ameliyatlan (%15.2) izlemektedir. 60 yas ve
izeri dénemde en az bir ameliyat gegiren 15 erkek igin ise en ¢ok gecirilen ameliyat
%46.7 ile prostat ameliyaudir. Bu ameliyat mide (%20.0) ve goz (%13.3)
ameliyatiar takip etmektedir.

Kadinlarda ise en ¢ok gegirilen amelivatlar %13.5 ile apendektomi ve
histerektomidir. Bu ameliyatlan kolesistektomi ve goz ameliyatlari(%9.6) takip
ctmektedir. Ugtincli sirada ise mide, kalp ve over ameliyailar(%5.8) gelinektedir, 60
yas ve lizeri grupta en az bir ameliyat gegirmis 18 kadm saptannustir. Bu yag grubu
kadmlarda ge¢irilen amel”"yatiar i¢inde ilk siray: kol eqistektomi(%%ﬁ), ikinci siray1
g6z (%16.7) ve lgiincii siray: halp ve diz ameliyatlan(%11,1) almaktadir.

Bélgede 60 yag ve fizeri grubun yaklasik yansinda herhangi bir kronik hastahk
meveuttur. Bu hastaliklann ¢ogunun kendisinin veya komplikasyonlarin 6nlenebilir
oldugu dstnuium" sorunun boyutunun anlagilmasint saglayan bu tip arastirmalarin
dnemi daha iyi anfasiimaktadar.
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ANKARA’DA HUZUREVINDE YE KIRSAL ALANDA YASAYAN 60 YAS VE UZERI YASLILARIN
BAZITANIMLAYICI OZELLIKLER]

Dr. Mustafa N, {ihan*, Dr. Isil Maral**, Aysel Pehlivanogiu***, Dr, M.Ali Bumin**

*Gazi Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisti Halk Saglig1 Anabilim Dal;,
Gazi Universitesi Kazalari Arastirma ve Gnleme Enstitilsii, Ankara.
**Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi Anabilim Dali, Ankara,

***Saghk Bakanhgs (Halk Saghigr Y.Lisans), Ankara.

Bu galismada Ankara’daki Seyranbaglar ve Umitkoy Huzurevieri ile kirsal alanda vagayan 60 yas ve iizeri
yashlann temel tammlayicr 6zelliklerinin belirlenerek karsilastinlmas: ve bdylelikle huzurevini secmede etkili
olabilecek terel sosyodemografik dzelliklerinin belirlenmes; amaglanmistir,

Temmuz 200 tarihinde uyguianan tanimlayicl aragtimada, Ankara Seyranbaglari ve Umitksy
Huzurevlerinde ve Ankara Goibasi ilcesi kirsal alaminda yasayen 60 yas tzeri kisiler calismaya dahii edilmistir,
Ankara Seyranbagiari ve Umitksy huzurevierinds vagayan 60 yas ve tizer] 302 kigiden 220°si (%72.8), Ankara’ya 20
km. uzaklikia olan Galbast ilcesinden ise kime dmeklem y8ntemi ile segilen 3 kéyde yasayan 60 vag ve iizer] 184
Kisiden 153'6 (%83.1) arastirmada  incelenmistir, Aragtirmaya katilmayr kabui etmeyenler ve yerinde
bulunamayanlar ile goristilememistir. Arastirmada yiizyiize anket uygulanarak bilgi toplannmustir. Veriler SPSS
Versiyen 9.0 istatistik paket programina akiarilarak ki-kare, iki ortalama arasindaki farkin snem!lilik testi yaplimistir,
Ayrica huzurevinde yasamada etkili olabilecek fakisrier lojistik regresyon analizi ile incelenmistir.

Huzurevinde yasayan 220 kisinin 99'u (“/&43.7)_e§kek,h 121'1 (%35.0) kadindir. Evde yasayan 153 kisiden
667s1 (%43.1) erkek, 87'si (9636.9) kadindir, Huzurevinéé ;9a§a;;5_n‘£f.iin yas ortalamast 75.8+8.2, evde yasayanlarin
yas ortalamasi ise 67.8%5.3"dir (p<0.05). Evde yasayanlarm %7 i.:9’u, huzurevinde yasayanlarin %13.67s1 eviidir
(p<0.05). Huzurevinde yagayanlann  %23.2'si, evde yasayanlann %47.7's] okuma-yazma bilmemektedir,
Huzurevinde yasayanlarin %38.0%, evde vasayantarin %35.3" daha dnce dizenli bir iste calismistir. Huzurevinde
yagayanlarin %65,5°inin, evde yasavanlarin %60.8"inin sosyal giivencesi bulunmaktadir. Huzurevinde yasayanlarin
%50.0’si Emekli Sandizy, evde yasayanlarin ise %30.5°1 Bag-Kur'a baghdir. Huzurevinde yasayanlarin %69.2’sinin,
evde yasayanlann %65.4°Uniin en 2z bir kronik hastalidi vardir. Lojistik regresyon degerlendirme sonucunda,
huzurevinde yagayanlarda, 75 ya§ ve Uzerinde olaniar 5.58 kat; bekar/dul/bosanmig olanler 15,19 kat; en az ilkokul
mezunu olanlar 3.27 kat; daha dnce ditzenli bir iste saligmig olanlar 3.28 kat daha faziadir.

Huzurevinde yasayanlar daha yasis, ¢ofunlugn bekar/dulbosanmss, egitim diizeyi daha yitksek, daha dnce

ditzenli bir iste galigmus kisilerdir, Her iki grupta da kronik hastalik durumu paralellik gOstermektedir.
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HUZUREVINDE VE EVDE YASAYAN YASLILARDA BILISSEL DURUMUN KARSILASTIRILMAS]
Dr. Aygegit! YILDIRIM*, , Dr. Mustafa N, ELHAN”"’, Dr. Isil MARAL*
*Gazi Universitesi Tip Fakilltesi Halk Saghgi AD., ANKARA

**Gazi Universitesi Saglik Bilimler

Onleme Enstitast, ANKARA

Enstitiisi Halk Saghgt A.D., Gazi Universitesi Kazalarn Arastirma ve

¥ h

Bu aresurmads huzurevirde ve evde vasayan yashlarda bil ligsel dvrumun karsilastirilarak incelenmesi

amaglanmisir,

Temmuz 2006°de vapilan kesivsel bir ¢aligmadir. Ankara’da iki ayrt huzurevinde ve Golbast [gesindeki

3 koyde vasayan 60 yas ve Uzerl kigiler incelenmistir. Yaslilara yiiz-ylize goriigme teknigi ile bir anket

uygulanmisur. Anket tany layict bilgiler ve Egitimsizler l¢in Standardize Mini Mental Testten (5MMT-E)
olusmakiadir. SMMT-E'der; ahinai puanlara gére; 0-§ puan agir kognitif bozukluk, 10-19 puan ona kognitif
bozukluk, 20-23 puan hafif kognitif bozukliuk, 24-30 puan normal sintriar olarak degerlendirilmistir.

Incelenenierden huzurevinds yasavanlarn (257 yash) %51,4°Untin, evde yasayanlarin (154 yagl),
735,17 inin biligsel bozuklugu vardir. Fuzurevi ve evde yasayanlar igin ayri ayri degerlendirildiginde, yas
gruplarina gére hilissel durum arastuda istatistiksel olarak anlaml fark saptanmistir (p<0.05). Huzurevinde
yasayanlarda 60-74 ¥ag grubunda %28,7 sinin, 75 ve lizeri yag grubunda ise %67,8’inin, evde yasayaniarda 60-
74 yas grubunda © %29,7'sinin, 75 ve fizer vas grubunda ise %65,1%inin, bilissel bozuklugu vardir. Hem
huzurevinde vasayanfarda, hem evde yasayanlarda bilissel bozukluk s1kligs yasla artmaktadir. Her bir vas grubn
igin huzurevi ve evde » yasayanlar bilissel durum y6nilnden karsilagurldigimda, 60-74 yas grubunda istatistikse]
olarak anfamii fark s saptanmarisken, 275 vas grubunda, huzurévmw yasayanlar lle evde yasavanlar arasinda
istatistiksel olarak anlaml fark bulunmustur (p<0.05). 75 yas ve u~er1 kisilerden evde yasayanlarda agir bilissel
bozukink %4.3, huzurevinde vasayanlarda ise %30,9 olarak saptanmistir,

Huzurevinds yagavanlarda biligsel bozukluk stkligt evde yasayanlardan yiksek bulunmustur. Ancak bu
kisilerin huzurevine girmeder. Sncek; biligsel durumiars bilinmedigi i¢in bilissel durumun bozulmasinda
huzurevfnm roldt aniagilamamistir. Huzurevinde vagamaya baglarken ve takip eden yillarda yapilacak testlerle

huzurevinin bilissel durumun bezil Imasindaki etkisi daha dogru olarak degerlendirilebilir.,
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iLERI YASLARINA BESLENME ALISKANLIKLARININ BESIN TUKETIMI VE
ANTROPOMETRIK OLCUMLERLE DEGERLENDIRILMES]

*Yrd.Do¢.Dr. SzimeKUCUKKOMURLER
DIET

Ankara il Kegidren ve Mamak ilcesinde oturan 50 yas dzere olan bireylerin beslenme aliskanhkiari besin
tiketimleri ve antropometrik 8l¢limlerle degerlendirilmeye caligiimustir,

Aragtirma kasim arahk 2000 tarihin de tesadiifi rneklem yontemi ile segilen 150 kadin- erkek denek
iizerinde gergeklegmistir. Anket uyeulanarsk ve antropometrik dletimler yapilarak veriler toplanmaya ¢ahsinustir,

Arastirma kapsamina alinan birevlerin %56.7°si 50-55 yas arasmda ve %4071 ilkokul mezunu, %81.374
evlidir. Kadmlarin ¢ogunlugu ev hanimi ve memur emeklisidir,

En ¢ok kargilagilan saghk sorunlar hiperiansiyon, romatizma, kalp ve damar hastahklandir, Arastimmava
katilan bireylerin %70°1 sigara igmemekie, ancak sigara icenler ise goguniukla glinde bir paket igtiklerini ifade
2

Gunlik tiketilen enerfi mikiar: olmasi gereken degerler arasinda bulummnasina ragmen eneriinin yiizde
dagiluminda her iki grupta da vagdan gelen enerji dengesi fazla bulunmakiadir. Yagdan gelen enerji yiizdesinin
%25 den fazla olmamast gerekirken bu oranin ortalama %29.5 oranmnda cldugu tespit edilmistir. Bu yag miktarmin
doymus ya orani azaltlarsk saglanmasi yararli olacaktir, Tiketilen kalsiyum miktart giinlik kalsiyum
gereksiniminin %35°ini kargilayacak kadar az orandadir. Kadinlar arast ve erkekler arasi besin 6gesi ahmi
arasindaki iliski Onemsizdir (p>0.03). Beden kitle indeksi ve bel/kal¢a oranlari incelendiginde de genellikle
kadinlarda hafif sisman ve sigman orani oldukea fazladir,
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fsparta Saglik Ocaklannm 1996 ve 2600 Yillar Karsiasirmah Tam Ve Tedavi
Olanakiarinn Degerlendirilmesi

PRSI bl g2
A Nesimi K;@mgm'; Mustafa Oztiirk’, Sema Kurbuyik’, Reha Demirel”,Osman Giinay

i‘x"rd, Dog. Dr. Stleyman Demirel Universitesi Tip Fakiltesi Halk Sagligi AD- ISPARTA
)Ars Gor. Dr. Stileyman Demirel {niversitesi Tip Fakultesi Halk Saghizi AD-ISPARTA
prof. Dr. Erciyes Universitesi Gevher Nesibe Tip Fakiiliesi Halk Saghd AD-KAYSERI

Bu galigma Isparta ilindeki saglik ocaklannm tani ve tedavi olanakianmin belirlenerek 1996
yiimda yapilmag olan “Isparta ilindeki Saghk Ocaklapmmn Tani ve Tedavi Olanaklan” ¢aligmast
ile kergilagtinlarak 1996-2000 yillar: aragindaki degisimin tespit edilmesi amaciyla yapilmistir.
Isparta ilindeki 84 saglik ocegmdan bolge ntfuslanna gore; i merkezi saglik ocaklarmdan 67st,
ilce ve belde-kdy saghk ocaklanndan 22°si aragtirma kapsamina alindi. Arastima kapsamina
alinan saglik ocaklarimn toplam nifusy 111671 olup il nofusunun % 31 "ini olusturmaktadir.

Aragtima sonucu laboratuvar teknisyeni digindaki personel acisindan, Ispaita ilindeki saglik
ocaklan Tirkive genelinden 1yl durumdadir. Ote yandan 2000 yils personel dagihimlan
karsilagurildigmda  farsal ajands personeldeki azalma dikkat cekicidir, Fizik muayene,
{aboratuvar inceleme hizmet olanaklan 2000 yilinda 1996 yilma gore daha iyi olmakla birlikte

meveut olanakiarm yeterince kullaniimadigint gosteren cerler elde edilmistit. Aile planiamast

hizmetlerinde 4 vil iginde dnermb bir geligme kaydedilmenigaile planiamas hizmetleri kondom

ve kontraseptif dagitimi ile simirhs kalmigtir. 1999 yilinda kigi bagina muayene orant kent saghk
ocaklarinda 2.94, kirsal saghik ocaklarnda 1 45 ve toplar: saglik ocaklarmin kisi bagina muayene
oran: 1.83°e ulasmis oldugu; sonug olaralk 1999 yilinda 1995 yilna gdre L Basamak saglik
hizmetlerinden yararlanma oraninin artifn gorilmugtar. 1996 ve 2000 yilinda seghik ocaklarnnin
kullanmmin: degerlendirmede kullanabilecegimiz kayitlarda snemli eksiklikler oldugu tespit
edilmigtir.

Anahtar Kelimeler: Isparta, saglik ocag, fany, tedavi, olanaklar
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Bir Saglik Ocag: Bilgesinde 15-49 Yas Evli Kadmlarda Obezite
Prevalansi
A, Nesiri Kigiogh!, Sikran Ozkahraman ?, Mustafa Oztiirk'

i Yrd. Dos. Dr. Stileyman Demirel Universitesi Tip Fakilltesi Halk Saghgi AD- ISPARTA

* Ars.Gor. Sitleyman Diemirel Universitesi Isparta Saghk Yiksekokulu- ISPARTA

(zet

Calismada, bir saglk ocag: bolgesindeki 15-49 yas evli kadmlarin sismanhk prevalansinin
belirlenmesi, yine bu grubun sismankkla iligkili bilgl tutum ve davramslanmn tespiti ile,
arastrmamn  difer asamasinda igili gruba yapilacak sismanhgmn oOnlenmesine yonelik
efitimin  sismanhk {izerine etkisinin belirlenmesi amaclanmstir. Bu amagla tesadufi
dmekleme yontemiyle belirlener 300 kadin degerlendiriidi.

Kadinlann VKIleri ortalamast 27.7+4.8, yay ortalamalart 36.6+8.1 ve evlilik yilt
ortalamalan 17.7+9 olarak bulunmustur. Calismaya katlan kadmlann %7470 fazla kilolu olup
toplam 300 kadunn %30°u gisman, %2’°si ise agint sisman bulunmugtur. Bir kronik hastalifit
olanlarda, fazia saytda dogum yapmuglarda VKPleri ortalamast daha yiksek bulunmug olup,
kilo alma stirecinin 6zellikle hamilelikle baslandig: 6grenilmistir.

Calisma grubundaki kadmlann aldiklan kilolart nasi verecekleri ve formlanm nasi
koruyacaklar: konusunda yeterli bilgi, egitim diizeyi ve gayrette olmadiklar goriilmistiir

Anahtar Kelimeler: Obezite, 15-49 yag
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ABIDINPASA SAGLIK GRUP EAQ"L}&\LLGI NA BAGLI SAGLIK OCAKILARINDA CALISAY
SACLIK PERSONELINDE SPIELBERGER DURUM LUK VESURERLIKAVGI DUZ

i TANE dyse KEKLIKS A
Fara Universitesi Dip Fokiiliesi

U Ars. Gér. Dr.
Ankara Universitesi Tip Fak l(/ww h( Sarmoz AD. P/ of .

$ZET

Gitntimiiz kosullarinda, yogur stres altndaki ortamtarda rubsal soruniar Izl bir arlig gdstermektedir,

Bireyler. calisma vasamlarinda sunnk kaldiklan cesithi streslere. farkh tepkiler verirler.  Stresle iliskili bu
belirtiler: duvgusal ve fizvolojik diizevde olabilir. Bu duvgusal tepkilerden biri olan kaygr ‘nesnel ofmavan bir
tehlikeye karg: duvulan endise duygusu' olarak tammlanr, Yayemhgr ve oteki kimi mhsal sorunlara vatkinhk
varatmass nedenivle énemii bir ruh sagli@ sorunu olarak kabul edilmekiedir,

Calisanlardaki rul saghg bozukluklannda, calisma ortanu dnemli rol vuamakiadir. Stres belirtiler is
performansma  vansivabilin,  Saghk  calisanlan ise insan sag@ 15ivla dogrudan iliskibi bir sorumluluk
viklendiklerinden ve bircok meslel grubuna gore agir kosullarda calisiklarindan, galigma ortam stresini daha
vogun vasavabilirier.

Bu arastirmada. Abidinpasa Saghk Grup Baskanhfima bagh saghk ocaklarnda gorey vapan saglik
personelinde durumluk ve siirekli kevgr dizevini belirlemek, bu dizevleri etkileven sosvodemografik ve
sosyockonomik etmenled analiz stmek ve sonuclar 1:3inda komuyu degerlendirerek ¢oziim 6nerilerini tarhsmak
amaglanmistiz. Caligma: 2000 vilinda, Abidinpasa Saglk Grup Baskanhgmna bagh saghk ocaklarindz cahisan
toplam 163 saglik personclinden. ulasiabilen 143'inde vilriitithms kesitsel bir arasurmadir. Arastirmada kaygr
di‘ve_ﬂ'ni Slemek icin Spiclberger State Trait Anxiety Inventorv-STAI kullambmisur. Kavgr puanlarnun

esaplanmasindan sonra bu puaniarie dicki degiskenlerin iliskisi ortalamalar fizerinden degerlendiribmistir,
Arastirma verilerinin bilgisavara girisi ve istatistiksel analizler SPSS for Windows paket programu kullanilarak
vaprlnusiir, Verilerin istatistiksel anatizinde Student's t testi, tek youlll varvans mralizi kullamlmistr,

Araglinmannt sonunda, tim grobun durumluk kavgr puam ortalamast 40.57+ 438 (%95 GA: 39.77-
41.37), sitrekdi kavgr puani orlalumass 44.8823.97(9695 GA: 43,904 :3.85) olarak bulunmustur.Calisima grubunda

cgitim durunm, medeni durum, sigara veva alkol kullanm, herhangi bir énemii hastaltk varligima gore darumluk
ve siirekll kaver puanlan benzer bulumnugivr. Siireklt kaygr diizevinin kacinlarda. ileri vasta olanlarda, gelir
dizeyi diistik olaularda, ruhsal bir sorunu olanlarda. doktorlara gore vardimer saglik personelinde yvitksek oldugu

ve gocuk sayising kosut olarak arfug dikkati

mektexken. farklar istatistiksel olarak anfamb bulummanusur
sickte ve halen calismakia oldugu kuremidaki gorev siiresi altz vil ve tizerinde olanlarda. calisma siiresi daha
az olanlara gore. sitrekli kavgs puanlarnda  anlamit fark bulunmustur (p<0.03).
Arastinmamizin sonucunda, saglik cahisanlarindaki durumiuk ve siirekii kaygr puara ortalarmalan onemli
diizcyde bulunmus clup, saglk ¢alisanlann kave diizeyivle iliskili olabilecek kimi stmenjer incel crumis,
yorumianmis ve konu ile ilgili 8nerilerde bulwiulmustur.

Anahtar Sozciikler: Durumluk kave, siirekli kavgi, saglhk personeli
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SAMSUN ERKEZINDEKI YASILARIN KRONIK HASTALIKLARININ VE
SUREKLI KULLANDIKLARI ILACLARIN DAGILIMI
Yard. Dog. Dr. A. Teviik SUNTER, Dr. Sevgi CANBAZ, Prof. Dr. Yildiz PEKSEN
Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghg: A.D.

Yaglamma kronolojile, biyolojik, sosyal ve psikclojik boyutlanyla dikkat ceke
fizyolojik boyutlar: olan bir siivectir. Bu aragtirma Samsun il merkezinde yasayan, 65 ve tizeri
yas grubundaki kisilerin sosyodemograﬁk ozelliklerini, kronik hastaliklanm ve kullandiklan
ilaglarimi belirlemek amacivla yapilmisur.

Kesitsel tipteki bu arastirma, 1 Mart- 30 Nisan 2001 tarihleri arasinda, Samsun I

Merkezi’ndeki 6 saghk ocag: bslgesinde yiiriitlilmistir, Arastirma bslgesindeki toplam 8350

ashdan, 835(%10.0)’% arastirma kapsamuna dahil edilmis, ancak 737(%88.3)'sine

ulasilabilmistit. Katulimesiara anket formu viizyiize edriisme {eknigivle uyeoulannustir. Veriler
3 7 D o T

|
Q

Epi-Info versiyon 6.02 ve SPSS versivon 10.0 ile cegerlendirilmis, ortalamalar aritmetik
ortalamazstandart sapma olarak verilmistir,
Arastirma  grubunun %31.0°1 kadin, %49.0'u erkek ve %52.2°si 65-69 yas

grubundaydi. Katlimeslarn %14.77si sigara, %1.67s1 alkol kullandiklarm: %16.4°1 sigaray:

ve %0.5"1 alkoltl daha cesitli sebeplerle biraktiklarin ifade
etmislerdir. Kadin ve erkek yashlarnn sirasiyla %16.3°1 ve %10.5°1 daha dnce ev kazasi
gecivdiklerini belirtmisierdir. Yashlarm %31.7°sinin sosyal glivencesinin SSK. olmasina
ragmen sadece %16.6'simin son 6 ay icinde saghk hizmefl icin SSK'na bagvurduklar
bulunmustur. Kadin ve erkeklerde en sik rastlanan kronik hastaligin hipertansivon oldugu;
kadin ve erkek katilimeilarin sirasiyia %88.1%inin ve %64.5%inin siirekli ilag kullandiklar,
vine kadin ve erkek katihincilatn srasiyla %639.17inin ve %44.9 unun herhangi bir yardimes
cihaz kullandiklan bulunmugtur.

Sonugta; yaslanms dnleremez bir slirectir. Bu nedenle yash bireyin gereksinimlerinin

belirlenerek bunlara yonelile dniemlerin almimasiun, dolayisiyla bireyin havat kalitesininin

artirtlmasinin en uygun yaklasun olduguo kamsmdaviz.
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BiR UNIVERSITE HASTANESINDE ARAK TEDAVI GOREN
VASLILARIN TEDAVI MALIVETLERI
Prof Dr.Yildiz PEKSEN, Yard.Doc¢.Dr. A Tevfik SUNTER, Doc.Dr. Sennur DABAK,

Dog¢. Dr. Cihad DUNDAR
Ondokuz Mayis Universitesi, Tip Fakiiltesi, Halk Saghgi Anabilim Dalt

Calisma 2000 yili icinde Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi Uygulama ve
Arastirma Hastanesi’ne bagvuran ve yvatarak tedavi gbren 65 yas ve tizeri yaghilarn bazi
szellikleri ve tedavi malivetlerinin belirlenmesi amacivla planlanan arastirmanin bir &n
calismast olarak virUtiilmiistiir.

Tammlavict tipteki bu calisma Mayis-2001°de Ondokuz May:s Universitesi Tip
Fakiiltesi Uygulama ve Arasiivma Hastanesi’nde viriititlmiistir. Omekleme segilen yashilarin
tedavi maliyetlerivie ilgili bilgiler Hasta Kabul Servisi bilgisayar kayitianindan elde edilmis

ve SPS3 (Statistical Package Programme for Social Sciences) versiyon 10.0 paket programi

c ortalama = standart hata seklinde sunulmustur.
Cahyma grubumuzda baglica gorilen hastaliklar damar hastaliklart (%40.6), kas-
sistemi hastaliklan{16.0), endokrin hastaliklar(%15.1) ve malignitelerdi(%610.4).

Calismada ortalama hastanede kalis stiresi 14.1 + 1.1 glin, ortalama yatak iicreti 47.5 + 6.7

milyon TL olarak bulunmustur. Hasta bagina laboratuar ticreti ortalamas: 461.2 & 49.8 milyon

TL bulunmus olup, toplam malivetin % 57.9%unu olusturmaktadir. Caligma grubumuzda ilag

maliyeti toplam m %35.5’ini clusturmaktaydi, Calismamizda hasta basina diisen
ortalama konstiiliasyon ficretinin toplam maliyet igindeki payt %0.6 olarak bulunmustur.

Sonug olarak, vaghihikia gérilen hastaliklarin ¢ogunlugunun kronik hastaliklar olmast,
tanilaninin konulabilmesi i¢in fazla sayida laboratuar tetkiking gereksinim duyulmasi,
tedavilerinin zor ve pahal olmasi 65 ve Ustil yas grubunun saglik hizmeti giderleri agisimdan
6zellik gosteren bir grup olduguvnu digiindiirmektedir. Yashlikia karsilasilan saglik sorunlarin
ve bunlarin maliyetini en aza indirmek igin tiim toplum diizeyinde bebeklikten baslayarak
yasam boyu kronik ve dejeneratif hastaliklara karst koruyucu dnlemlerin alinmas: gerekiigi

diistintilmektedir.
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Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Kadin Hastabiklar ve Dogum
Anabilim Dah Gebe PoliklinizindeYapilan Izlemlerin Degerlendirilmesi
Dr. Oya OZDEMIR*, Dr. Meliem COL* Dr.Rusen AYTAC**
*Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Halk sagligi AL
** Anfara Uniiversitest 1ip Fakiiliesi Kadm Hastaliklart ve Dogum AD
OZET

Bu ¢alismada dofum o6ncesi bakim alma amact ile Ankara Universitesi Tip Fakultesi
Kadin Hastaliklar: ve Dogum Anabilim Dali Gebe Poliklinigini kullanmis olan gebelerin
gesitli ozelliklerinia, izlem sayvilarnun, izlemlerde neler vapildigin ve bunlarin sonuglarmm
belirfenmest amaglanmistir.

Bu amagla 01.01.1997 ile 31.12.1999 tarihleri arasinda izlenmis olan 335 gebenin
dosyalarmdan; bazi demografik &zellikleri, bu bolime bagsvuru sayilar, oyki, muayene,
laboratuvar incelemeleri ve sonuglan tammlanmigtir,

335 gebenin yas ortalamasi 2598512, ik evlenme vasi ortalamas) 21.36+3.89dur.
Gebeler ortalama 2.62+186 kez poliklinige bagvurmusiur. Bunlarin 9659.7°sinin ilk
bagvarulart 20, gebabik hafiasi ve éncesindedir. Gebelerin %96.4%(ine ortalama 2.38+1 .65 kez
kan basiner (KB) ve ortalama 2.36+1.64 kez vicut agirhigl oletimi yapilnus, KB sadece iki
gebede viksek bulunmustur. Gebelerin %76.1%ine ortalama 1.98+£2.26 kez pretibial ddem
muayenesi yapilmzis, bunlarin %36.5inde ¢esitli duzeylerde pozitif bulunmustur. 319 (36952}
gebeye ortalama 2.013:1.40 kez hemoglobin(Hb) olgimi yapiinug, %31.6’sinda en az bir kez
disitk Hb saptanmistir. Gebelerin %85.9%unun ortalama 2+1 38 kez aghk kan sekeri olgtilmiis,
timiinde nermal degerler saptanmistir. Tam idrar tetkiki kadinlarin %95 8'inde yapihnustir ve
en az bir kez patolojik miktarlarda 1okosit, entrosit, protein saptanma oranlarn sirasiyla %72.3,
%53.5 ve %4.1°dir. Kayitlarda gebelerin %82 1'nin kan grubu belirtilmistir. Indirsk Coombs
testi yapuma oram %6.5%r. TORCH grubu voniinden gebelerin %44.2°si arastirtlmug,
bunlarin herhangi birinde {ghd (+)1ig1 %115, 1gG (+)'ligi ise %93.9 oraninda saptanmisiir,
igvl (+)'liginde Toxoplasma (%4.7), IgG (+)liginde ise Rubella (%81} ilk sirayt alnustr. 182
(%54 3) gebede hepatit belirteglerinin incelendigi ve 31 {%17) gebede Anti HBs, bir gebede
HBsAg (+) oldugu goriiimistir. Gebelerin %73 5’ine ortalama 1.46£0.72 kez USG ile
inceleme yapilmis ve 89 (%36.6) gebede cesitli patolojiler saptanmustir, NST'nin uygulanma
orant %295, gl tarama testinin ise %7.2'dir.

Sonugta bu galismada, her ne kadar kayitlar izerinden gebelerin durumunu-riskierini tam
anjanu ile degerlendirmemiz mimkin olmasa da, izlemlerin istenen diizeyde olmadigs
ditsinilmustir. Temel Saghik Hizmetleri kapsaminda Birinei Basamak diizeyinde dogum
dneesi bakimda izlem sayisimn ve niteliginin gelistirilmesi, normal ve riskli gebelerin
tanmnmast ve sevk sisteminin igletilmesi ileri dizeyde imkanlara sahip olan 2.-3. basamak
hizmetlerinin daha yararl kullanimim saglayabilir.

Anahtar sézetikler: Dofum 6ncest bakim, gebe poliklinigi.
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GULVEREN SAGLIK OCASI BOLGESI ANADOLU MAHALLESINDE 63 YAS VE UZERI NUFUSUN
SAGLIK DURUMU VE SAGLIK HIZMET! KULLANIMININ DEGERLENDIRILMESI.
(ANKARA-NISAN - 2001)

Do¢.Dr. Hilal Gzcebe*, Dr. Riza Sénme=*, Int. D, Ajlan Atasoy=*, Int. Dr. O=giir Dede**, Ini.Dr. Ahmet

Demir** Int.Dr. Ender Fakioglu**, Int.Dr. Nasir Yilmaz**

Yaghiiktaki saghk problemlerinin ¢Bziimiinde koruyucu, ivilestirici ve rehabilite edici saghik
hizmetlerinin birlikte diisiniimest gerekmektedir. Yaghlare sunulacak saghik hizmetinin niteligine katkida
bulunmak amaciyls, bu ¢aligma yapilmistir. Kesitsel tipte bir calisma olup, Anadolu Mahallesinde vasayan 63
yag ve lzerindeki bireyler, arastirma evrenini olusturmugstur. Orneklem segilmeyip biitiin evrene gidilmistir,

Evrenin %84.3 tine ulagilnustiy. 32 soruluk anket formu, yiiz viize gdriisiilerck doldurulmugtur, Fiziksel aktivite
igin, SF-36 formu kullamimustw. Toplam 196 kisiye ulagiimis, %40.8 erkek, %359.2°si kadindir. Son

hastalandikiarinda saghk kurulusuna basvuran Kisilerin %30°sinin Gillveren Saglik Qcagina bagvurduklar ve

tercih nedeni olarsk tieretsiz ve vakin olmasimt belirtmisierdir. Ocaktan beklentileri basiica SSK regetesi

yazdirabilmek, sosyal giivencesi olmayaniara icretsiz ilag teminidir.

L Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghai AD.
** Hacettepe Universitesi Tip Fakiiliesi
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ISPARTA'DAKI SAGLIK OCAKLARINDA GOREV VAPAN EBELERIN
KENDI KENDINE MEME MUAYENESINE ILISKIN BILGE VE TUTUMLARI

Mustafa Oztiirk’, Serpil Sen’?, A, Nesimi Kisiogml

*Yrd. Dog. Dr., “Halls Safh@ Yitksek Lisans Ofrencisi, Siileyman Demirel
Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghg: Anabilim Dali-iSPARTA

OZET

Kanserden korunma &ncelikle birinci basamak saglik hizmetlerinde ele zlinacak dnemii
toplum sagligr sorunudur. Meme kanseri tarama yontemleri ile erken yakalanabilmesi
ve tedavisinin geneliikle iyt sonug vermesi nedeniyle dzellik gosterir. Meme kanserinin
erken teshisi hayatta kalma oranim: arttirir. Birgok timér kadimn kendi kendine meme
muayenesi {KKMM) ile saptanabilir. Bu nedenle kadinlar meme kanserinin belirtileri ve
KXMM konusunda bilgitendirilmelidir. Bu bilgilendirmede en biyik rol saghk

personeline di;;}m@ktedir, Saghk personelinin de roliing iyl bir sekilde yerine

getirebilmest igin  bu konuyla ilgili yeterli bilgl ve uygulama becerisine sahip olmasi
gerekmektedir.
Bu caligmada Isparta'daki saghik ocaklannda caligan ebelerin KKMM ile ilgili bilgi ve

tutumlaninin - belirlenmesi amaglandi. 12 degisik saglik ocaginda gérev vapan 48 ebe
aragtirma grubuna secildi. Ebelerin ortalama yagt 31.546.4 yil ve ortalama ¢alisma

sireleri 12.5+6.0 vi! olarak hesaplandi.

KKMM'ne baslama yagim (20-25 yas) %41.6's, uygulama sikligin (ayda bir) %54.2'si
ve uygulama zamanini (adetin 5. giin{l) %75.01 dogru olarak ifade etti. Kanser riskleri
ve belirtileri ile KKMM'yi bilme ve uygu,}émaya yonelik bilgi puanlan hesa;ﬂzfilci‘;.
Ortalama KKMM'yi bilme puani (fam puan 21) 17.2#2.8 iken KXMM'Yi uygulama

puamnin (tam puan 21} daha diigiik olmak Gzere 7.0£7.2 oldugu goriildi.

Bu bulgular arastirma grubunu olugturan ebelerin KKMM'ye iliskin bilgilerinin yetersiz

oldugunu géstermektedir.

P-43
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EDIRNE HUZUREVINDE KALAN YASLILARIN KiMI
SOSYO-DEMOGRAFIK OZELLIKLERI ve KATZ INDEKSINE
GORE GUNLUK YASAM ETKINLIKLERI / Mayis-2001

Ogr. Gor. U Dr. Ufuk BERBERQGLU'  Arag. Gor.Dr. Hatice GUL'
Dr.Muzaffer ESKIOCAK " Yrd Dog.Dr.Galip EKUKLU ' Prof-Dr. Ahmet SALTIK '

HZET

Armaclar : Bdire Huzurevi'nde kalan yaghlanm, kimi sosyo-demografik §zelliklerinin saptanmas: ve giinliik yagarn
stkinliklednin Katz Indeksi aracihifs ile degerlendiilnesi amaglanmistir,

Yintem-Geregier : Arastirma tanmiayicidir, Edime Huzurevi’nde kalan 101 yash ile ylizytize gorigilmiigtiir.
Gorlismeler, 81 denemesi vapilinis anket formuyla Huzurevi’nde gergeklestiritmigtir (Mayis 2001).

Balguiur : Edimne Huzurevi'nde kalan yaslilanin % 73.67si erkek, % 26,4™ kadmdir. % 29.9n okur yazar degildir,
Brkeklerin % 37.571 cifici, kadwlann % 72.2°si ev hanumt kSkenlidir. Erkeklerin % 40.6°s1, kadmlann % 63.27si
duidur, Biyik oranda (%% /’,7) kendi istekleriyle Huzurevi'ne gelmiglerdir. Yansimn { % 51.7} cocugu
bulunmaktadit, Erke n % 32.8°i kadmlann ise % 8.7'si sigara i¢mektedit. Erkeklerde en ¢ok bagimlx olunan
etkinlik yemek hazirlama (% 21.9), kadinlarda ise aligveris yapmaktir (% 47.8). Tiim grupta en ok kullanitan
yardimct aygi gézlik (Yo 60.9) ve dis protezidir (% 50.6). Hekimlerce konan tanilara gore, erkeklerde sik gériilen
kromik hastaliklar, hipertansivon (% 39.1), serzbro vaskiiler olay (% 20.3) ve keroner artex hastalifidir (% 18.8).
Kadinlarda isc osteoperoz (% 34.8), hipertansivon (% 26.1) ve osteoartrit (% 17.4) sik goritlen kronik hastaliklardir.
Sonugiar : Dogusta beklenen yasam siivesinin giderek artmasiyla, Geriyatzd bilimi giinceilik kazanmakiadir.
Yaghlara verilen hizmetlerde Huzurevieri ’c‘mem]z blr ver tutmaktadiz. Buralarda toplu yasamdan ve heterojen
sosyockonomik kesimlerden gelmig olmann oiu;mrdhgu sorgnlar giderilmelidir. Bu baglamda yapisal durumun
gozden gegirilmesi gerekmektedir. Huzurevlerinin hastane bigiminde olmasi, sorunian arormakiadir,

Bu sorulant gidermek igin toplus iginde bakim hedeflenmelidir, Kigik kitmelere ayirmaya olanak saglayan
bara}i;;-pawon tipinde yapiiardan oingan Huzurevlerinin daha uygun olacag ditstiniilmektedir. Bu model kalabalik
toplu yasamdan kaynaklanan soruniam da en aza indirebilecektir.

Anahtar Stzciilder : Yash saghg:, Giinlik yasarn etkinlikleri, Huzurevi, Geriyatri, Katz Indeksi
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YASLILIK VE YASLILIK SORUNLARI
OZET
Hitlya ALTINYOLLAR! Sevgin BICER?
Oya AFSAR’
YVashik, vasalar ve iliziikler yapma amact ile 65 yasin baslangie olarak kabul edildigi, kronolojik bir
kavramdir. Oysa fiziksel ve beyvinsel yénden kisinin bagunsizhkian, bagimliiga gecis dneminin baslangic: 75 yas

civarmdadir.

Yaslanma olgusu biyolo

k organizasyonun her seviyesinde gortiliir. Klasik kitaplarda yaslanma siiveci bes
asamada incelenmektedir. Molekiiler vaslanma, hiicresel yaslanma, doku ve organ yaslanmasi, bireysel vaslanina,
toplum yasgianmasi.

Giinlimiizde yasgh niifus olarak kebul edilen 05 ve lstindeki yas grubunun toplam niifus igindeki orani
giderek artmaktadur.

Son 30 vilda diinyadaki 65 ve daha yukart yashiarm sayisi % 63 oraninda artig gdstermektedir.

Yashltktaki baghca saglik sorunlan bashea kronik ve dejeneratif hastaliklardir. Bu ss sorunlarnin

gorithme olasihgy da vas ilerledikge gok biiylik artig g@sterir. Kardiyovaskiiler hastaliklar ve kanserler yashilardaki
ande gelen morbidite ve mortalite nedenidi

Ulkede ki 8ltim istatistikleri yashilarin saglik durumlanimin degerlendinilimesinde veri olarak kullamilabilir.Bu
istatistiklerin de§erlendirilimesinde son 40 yilda 65 yas ve iizeri niifusun 8lim nedenleri olarak birinci sirada kalp
hastaliklar, ikinei sirada kanserler ve {iclincli sirada serebrovaskiiler hastaliklar yer almaktadir. 80 vag ve tizerindeki
vaghiarda genellikle farkl hastalikiarn bir arada bulunma nedeni ile 61tm nedeninin hangi hastalik oldugu ¢ogu kez
bilinmemekiedir.

Endiisirilesme ve ekonomik durum, sosyal vapiyi etkileyerek aile kurummunda kiiciilme ve gekirdeklesmeye
yol acrmstir. Bu durum yashnin toplumsal ve aile igi statistinlin  degismesine neden olmustur. Atle yapisinin
degismesi, ailelerin yash insanlarm thiiyeclann karsilama gliglerinin vetersiz oldugu durumlann ortaya ¢ikmasi,
geleneksel yardum seklinin yetersiz kalmasi,yaslilara sunulacak hizmetin Snemini artrmaktadur.

Yaslilikta ortaya ¢ikan saghk sorunlarmin ¢dziimiinde de koruyucu , iyilestirici ve rehabilite edici saghlk
hizmetlerinin bir arada dlistiniilmesi gerekhidir. .

Vaghlikta ortaya gikan sorunlar arasinda sosyal sorunlar da dnemli yer tuttugu igin g:,b"zflmde bu yonde de
destekler saglanmasi gereklidir,

"Uz.Dr. Saghk Bakaniigy, Teme! Saghk Hizmetleri Genel Miidiirliigli, Ankara.
2Dr. Saglik Bakanha), Tedavi Hizmetleri Genel Mildiirliigi, Ankara,
3 Uz.Dr. Saglik Bakanhg:, Temel Saglik Hizmetleri Genel Miidiir Yardimeist.

P-45
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ANKARA'DA 19931996 YILLARINDA IKLIM DEGISIKLIGININ YASLILARDAKI
MORTALITE UZERINDEKI ETKISH

Yrd. Dog. Dr. O, Faruk TEKBAS*, Yrd. Dog. Dr. Songiil A, VAIZOGLU**, Yrd. Dog. Dr. Mahir GOLEC *
Doe. Dr. Metin HASDE#, Prof Dr. Gagatay GULER**

* JATh Halk S
* Hacette eT‘n .

OZET
Global iklim degisik i gercevesinde vapilan arastimmalar “heat-wave”lerin de sikhk  ve  stiresinin
arfacagmt g8stermektedir. Yapilan inczlemeler, yaz aylarinda sicaklik artmasiyla ttim élimlerde artis

oldugunu géstermekiedir. Mor&am:, bilgelers gore degismekle beraber insanlann kendini rahat hisseftigi
sicakliklarda en diiglik oranda oimakiadir.

Heat-wavelerde asirn 8liimler genellikle kardiovaskuler sistem, serebrovaskuler ve respiratuar sistem
hastahklarina baglhidir

Bu arasi: mwda Ankara’da 1995 ve 1996 willart igindeki giinlik 8limler ile giinlik sicaklik degisim
arasindakd iliski arastirihmistir, Bu amafl Ankara ilinin 5 ilgesindeki biitiin 8lim kayitiar: 1995-1996 yillar
icin mceiem‘mt'r Bunun yammnda Ankara ilinin siceklik verileri T.C Basbakanlik Ankara Meteoroloji [sleri
Genel Mudiirltigiintin kayitlarindan almmistir,

Giinlik 8ltm sayilan ile have sicakiiklar: arasindaki iliskiler incelendiginde; dzellikle 1996 yilimn
haziran ve temmuz aylarmdaki 8liim sayilari ile hava sicakh@i arasmda paralellik goze carpmaktadir. Ancak
1995 ve 1996 yilinin diger aylarinda oldugu gibi segilmis yaz aylarinda da 6liim sayilan ile sicaklik arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmamstr .

Sonug olarak; Ankara’da glinliik 6liim sayilar1 ile hava sicaklig: arasinda istatistiksel olarak anlamls bir
iligki saptanmasa da grafikierde hava sicakhiinin yliksek oldugu giinlerde ve bu giinii izleyen giinler icinde
giinliik 8liim sayilar: artmaktadyy, Sicaklik artiginin bitiginden sonraki 3. ve 4 giinlerde isse 6lum sayilar
ortalama giinlitk beklenen 6liim sayisindan daha az ¢liim meydana gelmektedir.

P-46
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BOR MINERALI BOLGES] BICADIC ISKELE BELDESINDE 50 vAS USTH KADINLARD A

B wed A

DOGURGANLIK VE GENEL SAGLIK DURUMUYLA ILGILI O7ZFLLIKLER

Dr. Meltem COL, Yasemin Genc**. Dr. Mine Esin Ocakian®
#dakara Universites Tip Fa :si Hadk Saghgr 4D,
“Ankara Universitesi Top Fakiliesi Bivoistatisiik 4D

(ZET

Bor doBada yaygin olarak bulunan ve endistride cok cesitli alantarda kullandan bir element olup,
Tirkiye bor madenleri agisindan dinyamn en dnemli titkelerinden biridir, Bu madenlerde calisanlarda ve vakim
geviesinde yasayanlarda dier bolgelere gdre daha yiksek bor alimlan oldufu bilinmektedir. Hayvanlar
werindeki deneyler. arastirmacilan bor maruziveii olanfarda borun iafertilite iizerine etkilerini aragtirniaya
yoneltmiglir. Yamsira, kronik hastaliklar fizerine etkileri giindeme gelmis ve genel olarak saghk tizerine sikileri
belirlenmek istenmistir. Borunt olast olumsuz ctkileri vamsira en dnemli olumlu etkileri artrit, osteoporoz gibi
hastabiklarn azalttigi yoniindedir. Insan sofhi@y tizerine etkiterinin cok net olmamas: bu konudaki epidemiyolojik
arastrmalan gerekli lkalmakiadr,

Yerlegim bolgesinde bir agtk ocak bulunan Balikesir-Bigadig'e bagli Iskele beldesindeki 30 yas iizes
109 kadm {izerinde yiriitiimis bu kesitsel gahsmada. kadwlann dogurganiik durumiarmun ve genel saghk
durumlannm  saptamas:y amaglanmnsir. Bu grubun secilme  nedenler; bblgenin  ozellikleri yamsira,
dogurganhklariu tamamlanus olmalar:. biyitk kisaunm Gnceden madende cahsunus olmalan ve dzellikle kronilk
hastalildann incelenmesi agisdan nygun yasta olmalanchr. Sosyodemografik dzetlilder, dogurganlik ve dnemli
hastaltklar sorusturulmug, hipertansivon ve viicut kitle indeksi igin olgimler alinmus. idrar bor miktart ve kemik
mineral yogunlugn olgiimleri laboratuar tetkdlderivle ortava konulmustur.

Kadinlanm yas ortalamas: 39.7 olup, bitvitk kasmu (%684,4) Tskele beldesinde dogmug ve boriu bdigede
orialama yasama streleri 55.9 wil olarok bulunmustor, Bor madeninde calisaniarim oram %56.9 olup, grubun
%77t halen evli ve evlilik vast ortalamalan 16,7'dir. Kadmlardan %2.8' hic cocugu olmadigiru ifade ctmistir.
Kadim bagina orialama 4.5 canlt dogum , 0.19 61t dogum, 0.43 kendiliginden diisiik. 0.85 isteyerek digitk, 0.23
prematiire dogum ve 0.23 disik dofum agwhf oldugn gorilmistir, Kadwlanm tim dogum perivodunu
kapsayacak sekilde bebek ohitmit 1000 canh dogumda 169 olarak hesaptanmistir. Kadmlardan  %97.2'si
menopoza gitmis olup, menopova girme yvagt ortalamast 45,8 olarak bulunmustur. Hipertansiyon(%33.2), mide
sikayetleri(%31.2), romatizmal sikayeiler(%26.6). kalp hastaligs (%611.9). bobrek silayetleri (%611), diabet
{%610.1) stklik olarak itk swalarda ver almaktadir. Kan basinet, boy, viicut agulify dlgimlerine dayanarak grubun
%67.9' hipertansif, %34.9'n obez, kemik mineral yogunlugu olgtimlering gore %27.6'ss osteopenik, %22 4%
osteoporotik bulunmustur,

Sonugta bolgenin dogurganiik dzeltiklerinde bir farklihk bulunmanus, kronik hastahilar yaygin olmakia
birlikte, diger bolgelerden gok farkls olmadif: disindlmis, tim bu saglik durumlan ile bor madeninde caligmis
olma arasinda istatistiksel bir iliski saptarunanus. sadeca romatizmal sikayetler bor madeninde calisnug olantarda
daha az gorilmistir. Bor maruzivetinin saghk {izerine olan etkilerini belirlemek icin daha genis sayilar
{izerinden ve dala ayrintih arastumalar vapilmas: 8nerilmistir,

Anghtar Szciikler: Bor, dogurganlik, kronik hastalik,
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ISPARTA'DA SAGLIK OCACIE HIZMETLERININ HALK TARAFINDAN
DECERLENDIRILMESH

A.Nesimi Kigiogla' Mustafa Ozriirk’, Sema Kirbiyild, Reha Demirel®

"Yrd. Deg. Dr., *Arast, Gor. 8. Demirel Universitesi Tip Fak Halk Saghgi AD.-ISPARTA

OZET
Bu aragtirmada Isparta halkinm  sagitk ocaklarindan yararlanma durumiant ve saghk

ocaklarindan beklentilerinin ortaya konulmas: amaclandi.

11 genelindeki 84 sagitk ocagindan 284 ve her saglik ocag: bblgesindeki 30'ar haneden birer

kigi olmak tizere toplam 840 kisive ev ev gezilmek suretiyle ulagildi ve anket uyguland:.

Aragtirma grubunun %65.81 kadim olup yas ortalamas: 44.1+16.5 idi. Grubun %81.8",
hastalandiklarmda itk olarak saghk ocaklarms tercih ettiklerini, sagitk ocagma bagvuranlarin
789,471 yapilan tedaviden memnun oldugunu belirtt. Egitim, sosyal gilvence ve yerlesim
yerinin {merkez/perifer) bu orami etkiledigi gorilda. Son alt ay igerisinde saglik ocagina
bagvuru ortalamasi 2.5143.0 olarak belirlendi. Bu siire igerisinde hi¢ bagvurmayanlar % 24,1,
1-3 kez bagvuranlar 9552,3, 4 ve tizeri bagvuranlar % 23,4 oranmda idi, Evde 0-6 vas QSSﬁigu
olanlarin saglik ocagma bagvur: sayis: ve saglik ocagindan vapilan ziyarst sayisi ortalamalari
daha yitksek bulundu (bagimsiz il grup t testi, her ikisi de p<0,001).

T g

Bu bulgular, Isparta'da saglik ccaklarmmn halk tarafindan bitytik dlgiide tanindig ve tercih

edildigini géstermektedir.

P-438



7. HALK SAGLIGI GUNLER{ 11-13 EYLUL 2001 ESKISEHIR

2000 YILINDA YENIMAHALLY ve ABDULLAHPASA EGITIM ARASTIRMA SACLIK
DCAKLARINA YAPILAN 60 YAS ZERI BASVURULARIN TANIMLANMASE

Dr. S, Erhan DEVECT*, Yrd. Dog. Dr. Ahmet Teviik OZAN*, Dog. Dr. Yasemin ACIK*
“Firat {niversitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglign Anabilim Dali, Elazig

QZET

Yaslhilar kendilering saglik hizracti ve uzun siireli destek saglanmasi gereken ayn ve Gzel bir grup olarsk
cle alinmal, birinci basamak saghk hizmetlerinden yeterince vararlanmalar igin ¢aba harcanmalidir.

Bu galismada Yenimghalle ve Abduliahpasa Egitim Arastrma Saghk Ocaklaruniz (EASQ)
polikliniklerine bagvuran 60 vas ve tzerindeki vasht hastalann demografik Gzelliklerinin, bolge niifusuna
orandarimn, hastalik tawlan vk dorumlarninm belirlenerek genel olarak bolgemizdeki yaslilara ait
targrelamalans yapilimas: am

Kayitlara dayah tan
saghi ocagua bagvuran hasis
saglik ocaklarmm aylik cals

ple planlanan arastirmada; 2000 yilma ait {1 Gcak 2000-31 Aralik 2000),
2y :ﬁg!dlgx poliklinik defterlerinden 60 yas ve fizer kisilerin bagvurulan ve
clenmistir. Hastalik tamdan 150 Baslikli A Listesine gore kodlanmmugtsr,

2000 skt ETF (Evhalls Tespit Figi) sonuclanna gore; Abdulahpaga EASQO da 60 yag ve fizeri niifus 547
(Brkek: 272, Kadw: 273), Yenimahalle EASC da 2996 (Erkek: 1493, Kadm: 1503) dur. Bunlarn bilge nifusuna
oranian swastyla %5.9 ve %8.87dir. 2000 vl igerisinde Abduiahpaga EASQ’ya bagvuran 60 yag ve iizeri hasta
sayist 1617, Yenimahalle EASO’yva ise 3324°tir. Bagvurularda en fazla yogunluk 60-64 yag grubundadur.
Yaghlann tamian incelendiginde hiperiansiyonun Abdulahpasa EASO’da %17.2, Yenimahalle EASG’da %21.7
stkitkla Bk sirada ver aldify goriilmekiedir. Hipertansiyonun bazi kronik hastaliklar ile birlikteligi eldendiginde
bu oranlar Abduiabﬁasa EASC da “/«’” .3%e, Yenimahalle EASO’da %26.5%e vitkselmektedir. Akut solunum yolu
€mﬁ§51y()’ll&ﬂ ile iskelet-kas sis vE Hag dokusunun diger hastalildan her iki saglk ocaginda da ilk Gg
icerisindedir. Her iki cinste de &mla,nr %350°den fazlasint kronik hastaliklar olusturmalktadir. EASO’lara
bagvuran yasliarm diger bir kuruma sevk oranlart Abdulabpasa EASO’da %6.8, Yenimahalle EASO’da ise
%3.9dur.

Sonug olarak, EASC bblgelerimizde vasayan vyashlarn biringi basamak saglk hizmetlerinden
vararianma ditzeyleri yitksektir, Bagvuran vasilanm bityilk bir cogunlugunun kronik hastalifa sahip oldugu
saptanmmsitr. Birinci basamak saglik hizmetl sunan kuruluslanm bdlgelerinde yasghidar ile ilgili tanumlayic
caligmalar yapmalar ve birinci basamalkta geriatn ile ilgili hizmet igi egfitim programianmn yaprimast gerektifi
diisiniilmekiedir.

Anzhiar Kelimeler: Yashibk, Birinci Basamak, Kronik Hastaliklar
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BIR KIRSAL ALAN YERLESIMDE CIMENTO FABRIKASI EMISYONLARINA MARUZIVET*:

{nsanda nikel, kobalt, krom ve kadmiyuma dayal: inceleme

Istkli B.*, Demir T.A.%*, Urer S.M.*%* Berber A.**, Akar T.**, Kalyoncu C.*

*Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi Anabilimdals
**(Osmangazi Universitesi Fen Fakiiltesi Biyokimya Anabilimdalt
***(smangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Dermatoloji Anabilimdali

*Caligma Osmangazi Universitesi Arastirma Fonu Tarafindan Desteklenmistir

Cimente tozlarma maruz kalan bir kirsal yerlesim biriminde ikamet edenlerde Nikel, Kobali,
Krom ve Kadmiyumur kan konsantrasyonu, duyarlanma durumlart ve bazi semptomlarin incelenmesi
amaciandi.

Caligma Mayis 2000 ile Mart 2001 tarihleri arasinda Eskisehir Cukurhisar Beldesinde vapildi.
Risk (n=258) ve kontrol grubunun (n=258) muayeneleri yapildiktan sonra, vensz kan 6mekleri alindi
ve yama testi uygulandi

Risk grubundakilerin mua }enssinde kontrol grubuna gore - kontakt dermatit diginda -farkls
muayene bulgusuna rastlanmadi, Vendz kan drneklerinin analizinde nikel, krom ve kadmiyum hem
risk hem de kontrol grubunda verilen referans degerler arasinda, ancak risk grubunda kontrol grubuna
nazaran daha yiiksek seviyelerde, kobalt; kontrol grubunda referans degerler arasinda iken, risk
grubunda kontrolden ve referans degerden yitksek bulundu. Yama testi sonuglarina gére risk grubunda
nikel, kobalt ve kroma kars: duyarhik kontrol grubuna gére daha yitksek siklikta bulundu.

Bu sonuglara giire ¢imento fabrikas: yakininda yasayan risk grubunda kontakt derroatit disinda
toksik etkileri gdsterecek klinik bulgn tespit edilemediyse de nikel, krom ve kobalt yéniinden yama
testi ile ortaya konulan duyariik haline g@re kontrol grubuna nazaran etkilenmis olduklart ve bu

o

etkilenimin de yagla arttig: saptands.

P-50
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BIR HUZUREVI YASLILARINDA MEDIKO-SOSYAL DURUM
Isikls B.*, Arslantas D.*, Metintas S.*, Kalyoncu C.*

*Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagligi Anabilim Dah

Eskisehir 1li Sosyal Hizmetler Mudirliigline bagli Maide Bolel Huzurevinde kalan
59 (%76.7) erkek, 2171 (%23.3) kadin 90 kisiye demografik dzelliklerini, yakimmalar ve
fiziksel aktivitelerini sorgulayan anket yliz ylize gbriisme teknigi ile uygulandi.

Calismaya dahil edilenlerin yas ortalamasi 72.96 = 0.70 vil olup, 3811 {%42.2) okur
vazar olmadigng, 12'st (%13.3) hi¢ evienmedigini, 79'u (%87.8) huzurevine sosyal nedenlerie
bagvurdugunu, huzurevinde ortalama 4.78 + 0.38 yildir kalmakta oldugunu ve 59" {(%065.6)
sosyal glivencesinin olmadigun belirtti.

Erkeklerde saglikla ilgili en cok yakinma sirasiyla idrar glicliigli, gbrme bozuklugu,

.

bag agrisivken, kadinlarda bas donmesi, halsizlik ve bas agrist idi. Calisma grubunda en cok

gériilen Qg hastahk hiperiansivo 0z ve KOAH 1di.

A
=
o
=
Lavn
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-

alisma grubundakilerin 20'si (%622.2) kendini k&t hissettigini belirtti.
El o 7/

Calismaya katilaniarin 214 (“/23 sedanter bir yasam surmekteydi. Erkeklerde oria

<t

e agir diizeyde aktivite, kadinlarda sedanter yagam daha fazla
Calisma grubundakilerin Groningen Aktivite Kisitliik Olgegi skorlamasina gére
fiziksel aktivite skoru 48.14x 0.89 olup erkeklerde daha yitksek idi.
Huzurevinde yasayanlara da gerekli saglik bakim hizineti yani sira sedanter yasamdan
aktif yasama geemelerine yardmmer olacak, saglhik egitimi ve aktivite programlar

uygulayabilecek personel yetistirip istihdam etme gereksinimi oldugu sonucuna variid.
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BOLGEMIZ VASLILARININ FiZiK AXTIVE DUZEYLERI

Selma METINTAS, Cemalettin KALYONCYU, Didem ARSLANTAS
Alaettin UNSAL, Burhanettin ISIKLI
Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi Anabilim Dalx

Calisma, Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgr Anabilim Dalinm
Egitim- Aragtirma Bolgesi'nde 65 ve iizeri yashlarda fiziksel yeterlilik ve giinlik aktivite
diizeylerini belirlemeyi ve yasam bigimlerinin fiziksel aktivite iizerindeki etkisini incelemeyi
amagladt.

Caligmaya, bolgeden rasigele segilen bir ilge ve bir beldede yasayan yash niifusun
795.7’sine ulasilarak 235’1 (%56.2) kadin, 18311 (%43.8) erkek olmak lizere toplam 418 kisi
alindi. Caligma grubuna uygulanan anket, sosyodemografik dzellikleri irdeleyen sorularm
vamsira, Diinya Saglik Orgiitit’niin (DSO) fiziksel aktivite diizeyini belirlemek igin Onerdigi
anket formunu igerivordu.

Caligma grubundaki yaslilarin yag gruplarina dagilumi Arastirma Bolgesi geneli ile
uyumluydu (p>0.05). Calisma grubumuzdaki yaslilarin %13.2°1 80 ve iizeri yasta, %14.8%
valniz yagamakta, %8.3°{1 sosyal giivencesiz ve %65.6°s1 en az bir kronik hastaliga tutuluydu.
Caligmaya alinan yashlarn %15.1°1 saghk durumlarint kétii olarak belirtirken, %4.8°i hichir
giinlitk yasam aktivitesi yapamadiklanm, %13.9’u da sedanter bir yasam strdiklerini
belirttiler. DSO’iintin anket formunda puan skalast olusturuldu..Aktivitesiz ve aktiviteli grubu
belirleyecek sinir deger (giinlitk yasam aktivite
lerini kendi bagina yapilabilinmesi halinde alinmas: olast puan degeri) 36 puan olarak kabul
edildi. Bu puamn {izerinde puan alan yaghlar aktif olarak kabul edildi. Calisma grubunun fizik
aktivite diizeylerini degerlendirmede, yaghlarin kendi bildirimleri puanlama sonuclarn ile
kargtlagtimidiginda (kendi bildirimlerinin duyerhhigy %36.4, 6zgiilliigti %95.7, dogrulugu
%69.1) anlamh fark bulundu (Mc Nemar X° =90.4; p<0.001). Puanlama sonucuna gore
belirledigimiz aktivite diizeyini bagimli degisken alarak, buna etki eden bagimsiz degiskenleri
belirlemek i¢in olugturuian gok degiskenli modelin sonucu ( Odds Ratio ; %95Giiven araligy)
soyledir: Yagin ileri olmasi (13.2; 5.2-33.1), kadin olma (2.17; 1.03-4.59), kronik hastalik
varhf (1,7; 1,02-2,8), saglik durumunun kétii olarak bildirilmesinin (2.2; 1.006-5.02) fiziksel
aktiviteyi 6nemli derecede azalttigim gosterirken sigara kullanmanin, 6grenim dizeyinin ve
valniz yasamanin aktivite {izerindeki bagimsiz etkileri gosterilemedi.

Calisma sonuglarma goére yash niifusta yaygin hastalik ve yetersizlik oldugu
gbriilmektedir. Yaghlara verilecek bakim ve destek hizmetlerinin genis bir yelpaze igerisinde
ele almmas: ve fiziksel forksiyonlarnin artiriimas: ¢alismalarina genis yer verilmesinin
gerekli oldugu kanisina varild:.
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CEVRESEL ASBEST TEMASLI KQYLERDE MALIGN MEZOTELYOMA
INSIDANSI

Selma METINTAS*, Muzaffer METINTAS ™, Irfan UCGUN**, Utkii Oner”

*: Osmangazi U ag;iversiﬁegi T1p Fakiiltesi Halk Saghgi Anabilim Dal
¥*: Osmangazi U _s_xiversitesi Tip Fakiiltesi Gogiis Hastaliklari Anabilim Dah
#wks Osmangazi Universitest Tip Fakiiltesi Patoloji Anabilim Dah

Calisma, Eskisehir ili kirsal alamnda gevresel olarak asbestle temas eden bodlgede
Malign Plevral Mezotelyoma (MPM) insidansin belirlemek tizere yapildi.

Eskisehir’e bagh bulunan 403 kdye asbest temas: (ak toprak varligt) olup olmadigini
arastirmak iizere anket gonderildi, bu kdylerin 126°s1 halen asbest kullandiklarmt belirttiler.
Ashest temast olan kéylerden toplanan beyaz toprak Srneklerinden asbest lifi belirlendi. Oda
icinden ve ev disindan alinan 6rnekler, toz konsantrasyonunun belirlenmesi ve mineral analizi
icin Gebze Yitksek Teknoloji Enstitiisii ve [SGUM’e gonderildi, Hava drneklerinde asbest
belirlenen koylerden randomizasyonla 111 secildi. Bu koylere gidilerek ve bagh
bulunduklar saglik ocaklarindaki kayitlardan yararlanarak 10 yillik (1990-2000) niifus
hareketleri (dogum, 8liim, i ve dig gog) ile asbest temas siireleri ve dlimlerin nedenleri
arastirildi. MPM tanust ile ¢len hastalarin hastane kayitlarina ve patoloji sonuglarina ulagilarak
tantlart teyid edildi, Koylerde yagayan bireylerin bu on yillik dénemdeki kisi yillar
hesaplandi. Gég edilen yil, dliim veya mezotelyoma tanist alinan yil yarim y1l olarak almdz.

Ulkemiz genelinde MPM insidans hizz bulunamayacagi i¢in fzmir Kanser Kayit
Merkezi’nin (KIDEM) verilerinden aliman yaga ve cinse dzel MPM insidans hizi galigma
grubunun her y1l igin cinsler ve beserli yas gruplart i¢in hesaplanan toplam kigi-gbzlem yil ile
carpildl. Her yil igin cins ve yas grubunda beklenen MPM’li sayist toplanu beklenen MPM
degerini verdi, Gozlenen degerin, hesaplanan beklenen degere bolinmesinden standardize
insidens orani {Mesothelioma satndardized insidance ratio= mSIR) bulundu. flgili oranm
%95°lik giiven araliklart saprandi.

Segi standart diinya niifusundan yararlanarak da direkt standardizasyon yOntemiyle
ortalama yillik mezotelyoma insidans hizi (annual average mescthelioma insidans rate=
AAMIRs) hesaplandi.

Calisma grubunda 1886 kisi bulunmaktayds. Gozlem stiresince 377 6liim olmustu,
buniarn 24’1 (%6.4) MPM nedenliydi,

Standardize insidans orant erkekler icin 52.63 (%95 giiven aralig1=29.88-92.64)
kadinlar i¢in 143.9 (81.71-253.36) olarak saptandl.

Ortalama yilhik MPM insidans hizi erkekler igin yiizbinde 114.8, kadimlar igin
159.8’di. Diinyadaki MPM insidans hizina (erkekler ve kadnlar igin sirsiyla; yiizbinde 1.3 ve
yiizbinde 0.2 ) oranlandiginda erkeklerde 88.3, kadinlarda 799.0 kat daha yliksek oldugu
bulundu.

Sonuc olarak ilimiz kirsal alaminda yasayan ve asbestle temas eden grupia
mezotelyoma geligme riski yitksek olarak buiundu,
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ESKISEHIR’IN 250 DEN AZ NUFUSLU KOYLERININ NUFUS YAPISI

(Devam eden ¢alismanin 8n bulgular)

Arslantas,D ; Isikin,B ; Kalyoncu,C ; KuglkN Ozcan,, ; Tlgen,S
YAS GRUPLARI CINS TOPLAM
ERKEK KABIN
0-14 Yags 211 %76 200 %72 411 %149
15— 49 Yas 523 %19,0 522 %19,0 1045 38,0
50 — 64 Yas 270 %98 373 %136 1643 %234
65+ Yas 326 %I11,8 327 %ILY 1653 %237
TOPLAM 1330 %48,2 1422 %51,7 12752 %100,0
X%=13.736  SD=3  p<0.01
MEDENI DURUM Cins TOPLAM
ERKEK KADIN
Hi¢ Evlenmemis 248 %10,6 173 %7,4 421 %18,0
Evii 806 %344 823 %35,2 1629  %69,6
Bosanmis 14 %0,6 6 %0,3 20 %0,9
Esi Olmiig 51 %32,2 220 %9,4 271 %11,6
TOPLAM 1119 %478 1222 %522 2341*  %100,0
X?=117.826 SD=3  p<0.001
OGRENIM DURUMU CINS TOPLAM
ERKEK KADIN
Ummi 111 %4,7 359 %153 470 %20,1
OKuryazar 100 %43 139 %5,9 239 %10,2
Tikokul 690  %29,5 665 %284 1355 %57.9
Orta ve Ustii 186 %7,9 38 %16 224 %96
QOprenci 32 %1,4 21 %0,9 53 %2,3
TOPLAM 1119 %478 1222 %322 2341%  %100.0
X*=233.674 SD=4  p<0.001 .
SOSYAL GUVENCE CINS TOPLAM
ERKEK KADIN !
SSK. 397 %17,0 479 %20,5 1876 %374
Bagkur 290 %124 319 %13,6 609 %260
Yesil Kart 62 %26 77 %33 139 %59
Emekli Sandif 62 %26 71 %30 133 %5,7
Ozel 11 %05 7 %0,3 18 %0,8
Giivencesi vok 297 %127 269 %I11,5 566 %242
TOPLAM 1119 %478 1222 %522 12341* %100,0
X*=9.044 SD=5  p>0.05

e  0-14 Yas grubundakiler degerlendirmeye alinmamisiir,
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ESKISEHIR DEVLET HASTANESE DIABET POLIKLINI’GINE BASVURAN
HASTALARIN GENEL DEGERLENDIRILMESI

Didem ARSLANTAS, Cemalettin KALYONCU, Selma METENTAS
Alaetiin UNSAL, Burhanettin ISIKLI

Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltest Halk Saghg Anabilim Dal:

Caligma, ikinei basamak salik hizmeti veren bir kurumdan hizmet alan diabetl]
hastalarin genel bir degerlendirilmesi amaciyla yapildi.

Eskigehir Devlet Hastanesi Diabet Poliklini’gine 1-31 Haziran 2001 tarihleri arasinda
bagvuran hastalarin timityle yiiz viize gériisiilerek ve dosyalarindan yararlanilarak, hastalarin
sosyodemografik 6zelliklerini ve hastaliklan konusundaki bilgilerini sorgulayan anket
dolduruldu.

Calisma grubunu 123’0 (966.1) kadin, 637{t (%33.9) erkek olmak {izere toplam 186
kisi olusturdu. Hastalerin yaslart 17 ile 84 arasinda degigmekte olup ortalamas:
57.8£11.67idi. Hastalarm 52’si (%28.0) okula gitmemis, 7’sinin (%3.7) ise sosyal gilvencesi
VoK.

Hastalarin 147°si (%79.1) 10 yildan daha az siiredir diabetiktiler. Hastalarin arastirma
déneminde aldiklar tedavi 12’sinde (%6.5) insiilin, 80’ininde (%43,0) oral antidiabetik
(OAD), 18%inde (%9,7) diyet, 5’inde (% 2,7) insiilin ve OAD, 8’inde (%4,3) instilin ve diyet,
63’iinde ise (%33,8) OAD ve diyet tedavisiydi. Hastalarin 88’1 (%47.3) aiielerinde baska
diabetiklerin de bulundugunu bildirdiler. Bakilan son ag¢lik kan sekeri degeri hastalarn
yalmizea 33’iinde (%17.7) koatrol kriterine (>115mg/dl) uygundu.

Hastalarm 24’11 (%12.9) halen sigara kullandiklarini, 23’11 (%12.4) ise sigara igmeyi
biraktiklarmi bildirmiglerdir. Viicut kitle indeksi hastalarin 154’tinde (%81.8) 25’in
lizerindedir. Hastalarin 2’inde (%1.1) valniz diastolik, 37 inde yalniz sistolik ve 82’inde ise
hem sistolik hem de diastolik hipertansiyon bulunmaktadir. Ayrica hastalarin 65’inin (%34.9)
kolesterolli 200 mg/dl’nin {izerindedir.

Hastalarin 35’inin (%18.8) diabete bagl komplikasyonu vardi ve en sik goriilen
komplikasyonlar géze (%10.8} aitti. Cinsler arasinda komplikasyon gérillme siklifi agisindan
fark bulunamad: (p>0.05). Ancak komplikasyon goriilme sikhg, hastalarin yast (7=0.182;
p<0.05) ve hastalik stiresi {1=0.340; p<0.01) ile korelasyon gdstermekteydi. Hastalarin 120’si
(7064.5) hipoglisemik ataklar gegirdiklerini bildirirken, 104°si (%55.9) hipoglisemik atakta ne
yapilabilecegini bilmediklerini belirtmislerdit.

Hastalarin biyik lasni 16171 (%86.6) hastaliklar ile bilgiyi Devlet Hastanesi’nden
aldiklarinn belirtirken yalmizea 13’1 (%7.0) Saglik Ocagi’ndan bahsetmistir. Hastaliklariyla
ilgili bilgi almaya 68 (%52.7) hasta 6zen gosterip, ¢aba harcadigini belirtmistir.

Sonug olarak diabetik hastalann tedavilerinin diizenlenmesi, komplikasyonlarmin
dnlenmesi, diabete eslik eden gesitli risk faktdrleri agisindan degerlendirilmeleri ve egitimleri
i¢in yakm izlemin 6nemli oldugu kamsina varildi.
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SOYADI, ADI SAYFA NO

Abaciogiu,H 5-19
AGIK,Y P-6,13,14,15,16,49
Afsar,O P-45
Agag,M P22
Skbaba,M pP-27,28
Akdur,S pP-25
Aker,A S-12
Akpinar,G 5-10
Aksakal,B.N 5-8,P-32
Altindis,M 5-18
Alitnyoliar,H P-45
Aslan,D p-22
Atasoy,A P-42
Ayakia,B P-5
Aycan,s S-8
Aydin,P P-23
Aygiin,R p-32
Aykut, M 8-1,22
Aviag,N P-31
Aytag,R P-41
Bakar,C D24
Bakici,Z S-12
Berbarogiu,U P44
Bestepe,G S-18
Bicer,S P-45
Biigig,N $-13
Bilir, N p-22
Bodur,5 $-4,20
Boratav,C P-3
Budakodlu,B F-25
Budakogiu, || P-25
Bugdayct,R P-29,30
Bumin,MA S-17,P-33
Canbaz, S $-2,P-39
Ceylan, S 8-7,23
Cihan,U.A P-21
Cingil,D.D S-4
Calker H 3$-10
Caliskan,D S-15
Can,G S-16,P-17,18,18,20
Cetinkaya, F S-1
Cirak, M S-17
ColM P-38,41,47
Dahsk, $ S-2,P-40
Deds, O P-42
Demir A P.42

Demirel, R $-3,P-36,48



SOYADL, ADI

Demirhindi,H
Demiroglu,S
Deveci,E.S
Deveci,S
Diker,J
Ding,G
Dindar,C
Dindar,PE
Ecebay,A
Edirne, T
EGriM
Ekukiu, G
Eliidokuz,H
Erdim, N.G
Ergtr,G
Ersoy,F
EserE
Eskiocak,M
Fakioglu,E
Geng,Y
Genc,M
Gokdemir, &
GiLH
Ghiec,M
Gllen,A
Galer,§
Gilsmir, O
Glmiser,G
Gin, |
Ginay, ©
Glines,G
Glngér,L
Glingdr MY
Glingdr N
Hacim, K
Hasds, M
idit, A

fihan, MN
Kahraman,Y
Kale, T
Kapucu,M
Kara,E
Karadal,C
Karaoglu,L
Karatas,G
Karatag,N
Kaya,M
Kayia,E

SAYFANO

pP-42
P-47
P12
S-16
P-44
S-23,P-46
P29

P24
P-7,8,8,10
P-12
5-9,P-26



SOYADI, AL

Keklilk,A
Keskinogiu,P
Kir, T

Kirbiyik, S
Kigioglu, AN
Kizil,M
Kocodiu,G
Konakei,M
Kurcer,M.A
Kurt,A.O
Kurtoglu,E
Kiigukazman,M
Kiiglkkomurler,S
Levendogiu,F
Lilech,E
Mandiracioglii, A
Maral,}
Mayda AS
Nacar, M
Nur, N
Ocakian,ME
Ogurlu,H
Oguz, TF
Dguzdncll,F
Oral A
CrugogiuA
Czan AT
Oner 8
Bzcan,C
Ozcebe,H
Ozdeniz, AR
Ozdemir,O
Ozdemir, L
Ozkahraman,$
Ozkan,S
Hziel H
Oztirk, A
Ozitirk, M
Oziiivk, Y
Pehlivan,E
Pehlivanogiu,A
Peksen, Y
Picakgiefe,M
Potat,H
SaatclE
Saltik, A
Salioglu,N
Savag,N

SAYFA NO

S-12,14

p-37

S-8,P-24,32

P-1€

S-1,22
S-3P-36,37,43,48



SOYADI, ADI

Sepici,V
Siddiqui,Z
Sitti, |
Sénmez,R
Surcgiu,M
Simer,H
Sinter, AT
Sasmaz,T
Sekuri,C
Sen,s
Seref,B
Tamir,F
Tekbas,O.F
Tezcan,H
Tirpan,iK
Topbag,M
Tutug, A
Ucku,R
Ulug,F
Uysal,U
Ulger,Z
Vaizodlu,S.A
Vural R
Yaren, H
Yansg,F
Yesgildal,N
Yildinm, A
Yildinm,C
Yildim, F
Yilrnaz,M
Yiimaz,N
Yimaz,O
Yorulmaz,F
Yiiceer, B

SAYFA NG

P-24

p-22

S-10

P-42

S-16
5-12,14
5-2,P-38,40
P-29,30
S-10

P-43
p-7,8,9,10
P-27,28
5-23,P-46
P-29,30

S-11
5-16,P-18,19,20
S-22
8-13,19,P-11
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