Epidemiyolofi



Amac & Ogrenme
Hedefleri



Konunun
Genel Amaci

Katilimcilarin;

«Katilimcilarin, isyerinde
kullanilabilecek
epidemiyoloji, kayit -
istatistik ve arastirma
yontemlerini
tanimalarina ve bu
yontemlere iliskin temel
kavramlan
ogrenmelerine yardimci
olmaktir. »

EPIDEMIYOLOJI

Ogrenme

Hedefleri

v’ Epidemiyoloji taniminiyapar ve
kullanilan yéntemlerisiralar.

v’ Epidemiyolojinin temel
kavramlarini séyler.

v’ [syeri hekiminin isyerinde
arastirma yapmakla ilgili etik
sorumluluklariniifade eder.

Konunun

Alt Basliklan

v’ Epidemiyolojinin tanimi

v’ Epidemiyolojinin temel
kavramlari

v’ Epidemiyolojide veri kaynaklari

v’ Epidemiyolojinin is sagligi
alaninda kullanim amaglari

v’ [syeri hekiminin isyerinde
arastirma yapmakla ilgili etik
sorumluluklari

v’ Calisma yasaminda kullanilan
epidemiyolojik arastirma
yontemleri:

= Kesitsel arastirmalar
= Vaka-kontrol arastirmalari
= Kohortarastirmalan

v’ [syerinde arastirma érneklerinin
sunumu



Epideyoloji



M
é%i "? Tanim & Ozellikler




EPIDEMIYOLOJI

«Belirli bir toplumda saglikla ilgili olay ve
durumlarin dagiliminive bu dagilimi
etkileyen nedenleri inceleyen ve saqglik
sorunlarinin kontroliiigin inceleme
sonuc¢larindan yararlanan uygulamali bilim

dalidir.»



EPIDEMIYOLOJI

TANITI\

Epidemiyoloji, bir saglik sorununun, bir toplumda;
v Sikligini (zamanla dedisimini),

v'Dagilimini (hastaligin ilerleme ve gelisimini),
v'Nedenlerini

v'Yapilan miidahalenin etkinligini

eeveeeearastiran bir bilim dalidir.



EPIDEMIiYOLOJi (SAGLIGI ETKILEYEN FAKTORLER)

Etken Ozellikleri;
1.Fiziksel yapisi,

Etkenin Niteligi;
2.Toksisite diizeyi, ’

1.Karsilasma siklig,

3.Po l:en t, Ny . 2.Etkisiiresi,

4.Yogunluk diizeyi, 3 Giris volu

5.Dalga boyu, ALV

6.Coziinirliigi,
isyeri Faktérleri; N Cevre Faktorleri;
1.Fiziksel, 1.Hava, Jo—
2.Kimyasal, 2.5u, :
4.Psikososyal, 4.iklim sartlari,
5.Kaza faktorleri, J 5.Ekolojik denge,

6.Kiiltiirel-Ekonomik,

-

Bireysel Faktorleri;
1.Genetik,
2.Beslenme,
3.Yas-Cinsiyet-Irk,
4.Hastalik-Bagisiklik,
5.Kisilik,

6.Fiziksel kapasite,




EPIDEMIYOLOJININ OZELLIKLERI

is kazasi ve meslek hastaliklarinin sikligi ve 6liim nedenlerini arastirir
isyerinde isgilere verilen egitimlerin etkinligini arastirir

isyeri ortam élgiitlerinin is¢i sagligina etkilerini inceler

Saglik sorunlarinin zamanla gosterdigi degisimiinceler

Bir hastaligin klinik tablosunun belirlenmesini inceler

Kisilerin belirlisaglik sorunlari ile karsilasma olasiliklarinin ve risklerinin
L belirlenmesiniinceler



EPIDEMIYOLOJININ OZELLIKLERI

Saglik sorunlarinin ¢éziimiine yonelik deneysel (miidahaleli) calismalar
yapar

insan topluluklarinda hastaliklarin dagilisi ve dinamidini inceler

Hastalik etyolojisinde rol oynayan faktorleri, bu faktorlerle olusan
hastaligin ilerleme ve gelisim siirecini inceler

Hastalik nedeni olan ¢evre kosullarini inceler

Kisisel ve cevresel duyarlilik faktorlerini, hasta sikligini ve zamanla
degisimini inceler

Saglik alaninda yapilan miidahalelerin etkinligini inceler



EPIDEMIYOLOJININ OZELLIKLERI

Koruyucu tibbin en 6nemli disiplinlerindendir. Alinmasi gerekli koruyucu
saglik onlemlerini inceler

Epidemiyoloji sadece oliim, hastalik, oziirliiliik durumlari ile degil, ayni
zamanda saglikliolma durumlarive sagligiiyilestirme ile de ilgilidir

Toplumda saglik, hastalik, sakatlik, maluliyet ve is gérmezlik gibi
durumlarin, oliimlerin ortaya ¢ikis faktorlerini inceleyen bir bilim dalidir

Veri kaynagi olarak; Nifus sayimi bilgileri, Calisma hayati ile ilgili kayitlar,
Isyeri saglik biriminde tutulan kayitlar, Ulusal 6liim kayitlari...vb. kullanir

Epidemiyoloji’nin ugras alani bireyler degil, belirli gruplar ve toplumdur

Epidemiyoloji; mutlak sayilar yerine oran, oranti, hiz gibi kavramlar kullanir



, z/;" Epidemiyolojik Kavramlar

y



EPIDEMIYOLOIJI

Arastirma kapsamina alinan ve ayni Bir evrenden secilen, ayni 6zellikleri
Ozelligi gosteren bireylerin ya da tasiyan ve evreni temsil edebilecek
birimlerin tiimiiniin olusturdugu nitelikte ve nicelikteki bireylerin

topluluk. olusturdugu topluluk.

Ornek; Behcet tanisi almis hastalar... Ornek; 1500 kisilik bir topluluktan

calismaya alinan 150 hasta gibi...

i IPUTaSyT ——_ L —
Orneklemiolusturan her bir Bir sonuca varabilmek icin gerekli
birey/birim olan islenmemis ilk bilgi, istatistigin
ham materyali...

Ornek; ilac uygulanip sonuglar elde
edilmis her bir Behget’li hasta gibi...



>- Veri Cesitleri - Kaynaklari
.
[ |




EPIDEMIYOLOJi (VERI CESITLERI)

- . Ry S— e —————————— ——— —
Verileri kategorize eder; Veriler kategorilere gore siralar;
v'Hastalik siniflandirmalari v' Hafif, orta, siddetli
v Cinsiyet v’ Cok iyi, lyi, orta, kétii
v Egitim diizeyi
v'Medenidurum

Veriler arasindaki uzakhgi belirtir; iki 6l¢iim/degerlendirmenin hem
v' 15Yas—49 Yas orani hem de araligini tanimlar;

v’ 280 °C-350°C

v’ Hastalikinsidansi
v 10Yil- 15 vl

v’ Morbidite
v' Uzunluk
v’ Siire....



EPIDEMIYOLOJi (VERI KAYNAKLARI)

WU VEITTCE \Ihayitial) - JIICTC ~
v’ Isyeri hekimi hasta kayitlari, v' Dogrudan bir saglik sorununun
v Hastane kayitlari, nedeniniarastirmakya da
v' Aile hekimi kayitlari, calisanlar arasindaki sikhigini tespit
v’ Hasta dosyalari, etmek icin isgiler arasindan
v Arsivler, toplanan veriler,
v Niifus kayitlari, ) _ .
v’ Dodum kayitlari Eger «evreni» temsil eden uygun
v Glimkayitiar ’ «6rnek» biyiklidgiini iceren bir
: ’ calisma grubundan veri toplanirsa,
v’ Sigorta kayitlari, : L
v b bu veriler gtiivenilir olur,



Verilerin Sunum Sekli




EPIDEMIYOLOJI

VERK RINSSUNUIWVIC

v' Siklik (Frekans) Tablolari
v Capraz Tablolar

v’ Cubuk Grafik

v' Daire Grafik

v’ Cizgi Grafik



EPIDEMIYOLOJI

REKAN ABLOSU

TABLO: 1 / ANA SINIFI OGRENCILERININ HB DEGERLERI

Hemoglobin Degeri gr/dl Sayi
7,40 - 8,39 10

8,40 - 9,39 15

9,40 - 10,39 25

10,40 -11,39 50
TOPLAM 100




EPIDEMIYOLOJI

NPR A 7/

TABLC

TABLO: 2 / ANASINIFI OGRENCILERININ HB DEGERLERI VE
CINSIYETE GORE DAGILIMI

Hemoglobin Degeri gr/dl

CINS TOPLAM
7,40-8,39 | 8,40-9,39 | 9,40-10,39 | 10,40-11,39
Erkek 3 5 17 28 53
Kiz
7 10 8 22 47
TOPLAM 10 15 25 50 100




EPIDEMIYOLOJI

PN CUBURGRAF K —

GRAFiK: 1 / ANA SINIFI OGRENCILERININ HB DEGERLERI VE
CINSIYETE GORE DAGILIMI

50 q
45 ~
40 ~
35
30 A
SAYI 25 -
20 7
15 A
10

7,40-8,39 8,40-9,39 9,40-10,39 10,40-11,39
Hb Degeri gr/dl

W Erkek | Kiz W Toplam



EPIDEMIYOLOJI

DN\ P) ) 14

GRAFiK:2 / ANA SINIFI OGRENCILERININ HB DEGERLERINE
GORE DAGILIMI

10%

50%

B7,40-8,39 H 8,40-9,39
09,40-10,39 E10,40-11,39



Olcme Degerlendirme
Hipotez

a8
- ',a"' ....’
AN



EPIDEMIYOLOJI

Ol¢me ve sayisal degerlendirme, bilimsel arastirmalarin
esasidir.

Kantitatif 6lciimlerin en basiti salt sayilardir. Fakat salt
sayilar bir olayin var oldugunu, incelenmesi gerektigini
gosterirama olayin ¢capi hakkinda bilgi vermezler.

Epidemiyolojide salt sayilar degil kiyaslamaya imkan
veren ve olayin ¢apini agik¢a gosteren ol¢iitler kullanilir.



EPIDEMIYOLOJI

Hiz (Rate)

Oran (Ratio)

Oranti (Proportion)
Prevalans

insidans

R WNR



EPIDEMIYOLOJI

-LIE'!.!AiIi_

Belirli bir zamanda meydana gelen olay sayisinin, olayin

oldugu toplum sayisina boliinmesi ile elde edilir. «Belirli

bir zaman siiresince, belirli bir olayin gériilme miktarini
yansitan ol¢iittiir»

afa+b
b/a+b




EPIDEMIYOLOJI

Bir biitiiniin iki parg¢asinin birbirine oranidir.

«iki farkli olayin birbirine béliinmesiyle elde edilen élciit»

a/b
b/a




EPIDEMIYOLOJI

Bir biitiiniin pargalarindan birinin biitiine oranidir.

afa+b
b/a+b




HIZ-ORAN-ORANTI

[ KESIR ]
-
‘ [ Pay, Paydaya Dahil mi? ] ’

Evet Hayir
-
‘ [Paydada Zaman Var ml?] )
Evet Hayir
- -~

[ HIZ (Rate) ] [ORANTI (Proportion)][ ORAN (Ratio) ]




EPIDEMIYOLOJI

\STDAN

Belli bir siire igerisinde yeni ortaya ¢ikan hastalik sayisinin,
toplum sayisina éliinmesi ile bulunur.

«Yeni vakalarin gériilme hizi ya da yayilma hizi él¢iitiidiir»

Belli bir donemdeki yeni olgular
Ayni dénemde risk altindaki toplum

insidans= X 1.000

af/a+b

b/a+b




EPIDEMIYOLJI

DREVAIAN

Belirli bir anda veya siirede belirlenen eski ve yeni biitiin
vakalarin toplum sayisina béliinmesi ile bulunur.

«Bir hastaligin toplumda yayginligini/sikligini gésterir ve saglik
planlamasi yoniinden énem kazanir.»

Belli bir dbnemdeki eski ve yeni olgular
Ayni dénemde risk altindaki toplum

X1.000

Prevalans=

a/a+b

b/a+b




EPIDEMIYOLOJI

Ho Olumsuz Olarak Kurulur;

Anne siitii ve formiil siit ile beslenen 4 aylik kiz
bebeklerin kilolarinin ortalamalari arasinda fark yoktur.

H; Olumlu Olarak Kurulur;

Anne siitii ve formiil siit ile beslenen 4 aylik kiz
bebeklerin kilolarinin ortalamalari arasinda fark vardir.



EPIDEMIYOLOJI

POTEZIER

Ho Olumsuz Olarak Kurulur;

Sismanhgin tedavisinde kalori diyeti ile glisemik endekse
bagli bir diyet arasinda viicut kitle endeksini diistirme ve
yasam kalitesini artirma ac¢isindan fark yoktur.

H; Olumlu Olarak Kurulur;

Sismanhgin tedavisinde kalori diyeti ile glisemik endekse
bagli bir diyet arasinda viicut kitle endeksini diistirme ve
yasam kalitesini artirma acisindan fark vardir.



@ @
N Arastirma
Yontemleri




EPIDEMIYOLOJI

SINIFIANDIRMA

1. Gozlemsel Epidemiyoloji
a. Tanimlayiciepidemiyoloji

i. OlguSunumu
ii. Stirveyans Sistemler

iii. Vaka Serileri

b. Analitik epidemiyoloji
i. Kesitsel Arastirmalar
ii. Vaka Kontrol
iii. Kohort

2. Deneysel Epidemiyoloji
3. Degerlendirme Epidemiyolojisi



Gozelemsel Arastirmalar



Tanimlayici Arastirmalar




EPIDEMIYOLOIJI

GOZLEMSEL ARASTIRMALAR

TANIMLAYICI ARASTIRMALAR
(Karsilastirma-Kontrol Grubu Yok)

Hipotez kurulur. Kontrol grubu yoktur. Kisi, yer, zaman é6zelliklerine
gore tanimlama yapilir. Ortamdaki 6nemlirisklerin, tehlikelerin tespit
edilmesi ve yeni bir mesleki riskin ortaya konmasini saglamak igin
kullanilir. Hastaliklarin gériiliisiinii, toplumda insidans, prevelans ve
mortalite hizlari agisindan tanimlar. Maliyeti diisiiktiir.

Olgu/Olay Sunumu (Raporlari)

Birey/bireylerin 6ykti-klinik bulgulariyla maruziyet etkeni iliskisini
kurar, ancak sinirh bilgi verir. Cevresel toksik etkiler inceler,

Stirveyans Sistemleri
(Prevelans-Cross Sectional)

Farkli gevrelerin karsilastiriimasi ve belirli bir kesimin bir zaman
dilimindeki degisimi incelenir. Yasamsal istatistiklerle, cevreye ait
gostergeler ve veriler arasinda olasi baglantilari arastirir. Genis
kapsaml bilgi verir. Spesifik bir hastaligin olusumuna,
artis/eksilmesine olan etkileri igin idealdir. Organizasyon, ¢aba, para
gerektirir.

Vaka Serileri




TANIMLAYICI ARASTIRMALAR

v'Kim?
v'Nerede?
v'Ne zaman?




TANIMLAYICI ARASTIRMALAR

FENE ‘G‘--l I

v'Rutin kayitlar da kullanilabileceginden;

= Ucuzdur

=  Zaman kazandiricidir
v'Tanimlarken nedene yénelik bazi bilgiler elde edilebilir
v'Saghk hizmetlerinin planlanmasinda énceliklerin
saptanmasina katki saglar



TANIMLAYICI ARASTIRMALAR

v’ Yas v’ Kirsal — Kentsel v’ Saat
v’ Cins v’ Gecekondu-Apartman = v Giin
v’ Etnik yapi-irk v’ Bélgesel v’ Hafta
v' Din v Ulusal v Ay

v’ Sosyoekonomik dur. v’ Uluslararasi v’ Mevsim
v’ Medeni durum v yil

v Meslek

v’ Egitim diizeyi

v’ Aile biiyiikliigii

v’ Dogurganlik éykiisii

v’ Aliskanliklar,



Analitik Arastirmalar



EPIDEMIYOLOIJI

GOZLEMSEL ARASTIRMALAR

2. ANALITIK ARASTIRMALAR

(Nedensellik Arastirmalari - Etyoloji
Arastirmalari)

Hipotez test edilir. Hastalar ve kontrol gruplarivar. Hastaliklarin risk
faktérlerini arastirma/stiphelenilen bir faktériin nedenselligini
arastirir. Maliyet yliksektir.

Kesitsel Arastirmalar
(Prevalans-Durum Saptama)

Kontrol grubu yok. Fotograf ¢ceker gibi neden sonug iliskisini inceler.
Anket-Form-FM-Laboratuvar-Rutin Saglik Kayitlarini kullanir.
Salginlarin incelenmesiigin idealdir. Prevalans hizi hesaplanir.

Tahmini Rolatif Risk (OR-TRR) ile Rolatif Risk (RR) hesaplanamaz.

Vaka Kontrol
(Retrospektif-Geriye Dontik Arastirmalar)

Sonucgtan hareket ederek nedeni bulur. Kontrol grubu var. RR
hesaplanir. Hasta ve saglamlar ayni anda izlenir (Bias-Hata payi
yliksek), Sonuclar kisa siirede alinir, Sikhigi az, latent siiresi uzun
hastaliklar icin uygundur. Birden fazla maruziyet etkisi
degerlendirilebilir. Insidans Hizi, TRR hesaplanir. Geriye Déniik
Veriler-Kayitlar kullanilir, ancak bunlar yetersizdir.

Kohort (Prospektif ve Retrospektif ) Tipi
(Longitudina, Insidans, Follow up,
Forward looking)

Etiyolojik faktorden sonuca gider. Kontrol grubu var. En giivenilir
yontemdir. Herhangi bir etkenle karsilasan ve karsilasmayanlarin
belirli bir siire icinde belirli bir hastaliga yakalanma olasiligi saptanir.




KARSILASTIRMA

Arastirmanin YONUi se—

r r 2
Maruziyet Sonuc
(Exposure) (Outcome)

. \ y

r A 4 2
Maruziyet VAKA-KONTROL l Sonuc
(Exposure) .| (Outcome)

q J | N y
Maruziyet Sonuc¢
(Exposure) (Outcome) )

.




KARSILASTIRMA

OZELLIKLERI VAKA-KONTROL KOHORT
Baslangi¢ Noktasi Sonuc (Vaka) Neden (Maruz Kalma)
Calismanin Yonii Sonugtan Etkene Etkenden Sonuca
Calisma Stiresi Kisa Uzun
Maliyet Ucuz Pahal
Gerg¢eklestirme Kolay Zor
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KESITSEL ARASTIRMALAR (SURVEY)

FENE "G,‘--l Iel = p

v'Ornek secilir

v'Ayri kontrol grubu se¢meye gerek yoktur
v'Prevalans hizi belirlenir

v'Arastirmaya yiiksek katilim saglanmali
v'Ayni anda ¢cok amacli taramalar yapilabilir
v'Veri kaynadi olarak;

Kayitlar,

Anket,

FM bulgulari,

Test ve goriintiileme,

Laboratuvar sonuglari vb. kullanilir



KESITSEL ARASTIRMALAR (SURVEY)

.\ArArhAr

v’ Toplumun sadlik diizeyi hakkinda;
" Kisasiirede
* Diisiik maliyetle
= Yararl bilgi................... verir

v’ Arastirma toplumun tiimii ya da érnek iizerinden
yiriitiildiigiinden sonucglar genellenebilir.



KESITSEL ARASTIRMALAR (SURVEY)

v’ Toplum bir zaman kesiti icinde incelendigi icin;
= Neden - Sonug iliskisi giivenilir degildir
v’ Hafiza faktérii “bias”a yol acar (potansiyel tarafllik)

ETKEN SONUC
Meslek Akciger kanseri

KARISTIRICI ETKEN
Sigara




KESITSEL ARASTIRMALAR (SURVEY)

YONTEN

«Bu arastirmada sonuc¢tan hareket ederek
maruziyeti-etkeni, ya da maruziyetten-
etkenden hareket ederek sonucu bulma yolu
izlenir. Kontrol grubu yoktur. »

ﬁMaruziyet | g S )
onug¢
Neden (Outcome)
_(Exposure) \ J




KESITSEL ARASTIRMALAR (SURVEY)

Arastirmanin Yonii o
,
Hastalik Var
Arastirmanin Baslangici g Etkenle A Etken (+)
» Karsilasan
Etken (+) Hastalik Yok
4 N\ \\ Etken (-)
Referans
TOPLUM Toplum
(Ornek)
7 Hastalik Var
(" h Etken (+
\- Etkenle *)
» » Karsilasmayan
Etken (-) Hastalik Yok
Anket \ Etken (')
Fizik Muayene
Laboratuvar

Test-Gorlintiileme



KESITSEL ARASTIRMALAR (SURVEY)

Arastirmanin Yonii

t (
30
Arastirmanin Baslangici g A Etken (+)
50 /
Etkenle Karsilasan
20
[ \ \. J Etken (-)
\
n=100
N=1.500 Ornek
J 30
\ j ( ) Etken (+)
50
Etkenle Karsilasmayan 20
\. J Etken (-)

a+b

X 1.000 =%5
a+b+c+d

Toplam Prevalans=



Vaka-Kontrol (Case-Control)
Arastirmalari




VAKA KONTROL ARASTIRMALARI

\AI‘AI‘LAI‘

v’ Kolay, ucuz, az sayida personelle, az sayida vaka ve
kontrolle yapilabilir

v’ Seyrek gériilen, latent dénemi uzun olan hastaliklarin
etyolojisini arastirmaya uygun

v’ Arastirmayi terk sorunu yok

v’ Farkli bélge — kurumlarda yapildiginda kesin taniya
gotiirebilir



VAKA KONTROL ARASTIRMALARI

'.‘-‘A'\ALAI‘

v’ Vakalar ve kontroller saglik kurumuna
basvuranlardan secilmisse, sonuglar genellenemez

v’ Ger¢ek morbidite — mortalite hizlari, rélatif risk —
atfedilen risk bulunamaz

v’ Sonug ve nedenden hangisinin énce basladigi
bulunamayabilir

v’ Taraf tutma olasiligi



VAKA KONTROL ARASTIRMALARI

YON \/

«Bu arastirmada sonuctan hareket
ederek maruziyeti-etkeni bulma yolu
izlenir.»

. r N
" Maruziyet |

Neden Sonug
Outcome
_(Exposure) | \( ))




VAKA KONTROL ARASTIRMALARI

<€

al

Etkenle
Karsilasan

\\

Etkenle
Karsilasmayan

Etkenle
Karsilasan

Etkenle
Karsilasmayan

@
¢
®
¢

Arastirmanin Yonu

Zaman

e

.

VAKALAR
(Faktor Pozitif)

J

\.

KONTROLLER
(Faktor Negatif)

J

“«

Arastirmanin

Bailangla
4 )

TOPLUM

- J




VAKA KONTROL ARASTIRMALARI

Etkene Gére Vaka-Kontroller VAKA-OLGU KONTROL
ArasindakiDagilim (Etkenle Karsilasmis) | (Etkenle Karsilasmamis)
Faktor Pozitifler (+) a b

Faktér Negatif (-) C d
Toplam a+c b+d
Etkenle Karsilasma
(Maruziyet) % a/a+b b/b+d
Odds Ratio (OR-Capraz-Tahmini) = JOxd) OR>1ise;

(bx c)

«Hastalik - Etken Iliski Var»

Not; OR (Odds Ratio) / TRR (Tahmini Rolatif Risk)




VAKA KONTROL ARASTIRMALARI / ORNEK

VAKA KONTROL
(Etkenle Karsilasmis-MI) | (Etkenle Karsilasmamis)
Oral Kontraseptif (+)
Faktor Pozitifler 693 320
Oral Kontraseptif (-)
Faktor Negatif 307 680
Toplam 1000 1000
Maruziyet % %69,3 %32
693x680
Odds Ratio (OR-Capraz-Tahmini) = OR>1( 4'?)
320x307 «Hastalik - Etken Iliski Var»

Yorum

Ml grubunda OKS kullanimi kontrollere gére 4,8 kat fazladir.




VAKA KONTROL ARASTIRMALARI / ORNEK

N VAKA KONTROL
Sigara Kullanimi
(Etkenle Karsilasmis) | (Etkenle Karsilasmamis)
Var 140 80
Yok 60 120
Toplam 200 200
Maruziyet % %70 %40
140x120
Odds Ratio (OR-Capraz-Tahmini) = OR>1(3,5)
80x60 «Hastalik - Etken Iliski Var»




VAKA KONTROL ARASTIRMALARI / ORNEK

VAKA KONTROL
Beslenme
(Etkenle Karsilasmis) | (Etkenle Karsilasmamis)
>2500 Kcal 190 230
<2500 Kcal 176 136
Toplam 366 366
Maruziyet % %51,9 %862,8
190x136
Odds Ratio (OR-Capraz-Tahmini) = =0,64 OR<1( 0'6,4)
176x230 «Hastalik - Etken Iliski Yok»




VAKA KONTROL ARASTIRMALARI

YON \/

Odds Ratio (OR - TRR)
«Tahmini Rélatif Risk»
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is kazalari konusundakibir calismada, son 2 yilda is kazasi
gecirmis olan 50 is¢i ile, ayni isletmede ¢alisan ve kaza
gecirmemis olan 100 is¢i ¢alisma kapsamina aliniyor. Sonucta
kaza gecirmis olan isciler arasinda egitim diizeyi diisiik olan
ve ¢calisma siiresi kisa olan isgilerin yiizde olarak daha ¢ok
oldugu saptaniyor. Bu ¢alisma asagidakiepidemiyolojik
arastirma tiirlerinden hangisine uymaktadir?

A. Kohort arastirmasi

B. Miidahale arastirmasi

C. Tanimlayiciarastirma
Vaka-Kontrol arastirmasi

Kaza gegirmis ve gecirmemis demek vaka-kontrol grubu var demek. Sonugta kaza
gegirmis olan isgiler demek sonugtan nedene gitmeyi agikliyor. Sonug olarak
vaka-kontrol grubu var ve sonuctan nedene gidiliyorsa ise = Vaka-Kontrol



'@ .
Kohort Arastirmalari



KOHORT KONTROL ARASTIRMALARI

.\APAPLAP

v’ Géreceliriskin dogrudan hesaplanmasi

v’ Hastaligin insidansinin belirlenebilmesi

v’ Etken ve hastalik arasinda a¢ik zamansal iliski

v’ Nadir etkilenimler igin en verimli ¢calisma

v’ Bir ¢ok etkilenim hakkinda bilgi verir

v’ Bir etkilenimin birden ¢ok sonucu hakkinda bilgi verir

v’ Taraf tutma en aza iner

v’ Etken sonug iliskisi yéniinden en giiclii gézlemsel
arastirmadir



KOHORT KONTROL ARASTIRMALARI

"A'\AHA'

v Uzun zamanda gerceklestirilir

v’ Biiyiik ¢alisma gurubu gerektirir

v’ Pahalidir

v’ Nadir hastaliklarin arastirilmasinda verimli degildir

v izlemden ¢cikma gegerliligi azaltir

v’ Tani yéntemlerindeki gelismeler yaniltici sonuglara
neden olabilir



KOHORT KONTROL ARASTIRMALARI
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«Bu arastirmada maruziyetten hareket

ederek sonucu-nedeni bulma yolu

" Maruziyet
Neden

_(Exposure) |

izlenir.»

—

e

Sonuc¢

~\

(Outcome)
. J




KOHORT ARASTIRMASI (Retrospektif)

Zaman

Arastirmanin Yonti > >

(Izleme Stiresi)
Arastirmanin Baslangici
4 N
Hastalik Var

- - (Etken (+) insidans) a

Etkenle

\_ )
( N\
Hastalik Yok b

(Etken (-) insidans)
\_ J

» Karsilasan
Maruziyet (+)
. J
N

: Secilen
ALTINDAKI
TOPLUM '[ Kayitlar )
( &
Etkenle
» Karsilasmayan

Maruziyet (-)
U J

RISK

Hastalik Var C

Hastalik Yok d

¢ v &9



KOHORT ARASTIRMASI (Prospektif)

Etkenle
» Karsilasmayan
_ Maruziyet (-)
Insidans Etkileri (+) = (a) / (a+b) x 100  \_ J

Insidans Etkileri (-) = (c) / (c+d) x 100

Hastalik Yok d

Zaman .
Arastirmanin Yont >
(Izleme Siiresi) , N
Arastrmhanin - N ‘ Hastalik Var a
(Etken (+) insidans)
Baslangici Etkenle S y
» Karsilasan r \
Maruziyet (+) Hastalik Yok
\ y v b
(Etken (-) Insidans)
- N \ J
ALTlili\lsl;(AKi prheklem
TOPLUM (Hastalik Yok)
\ )f N ‘ Hastalik Var C

Toplam [H=Insidans Etkileri (+)/Insidans Etkileri (-) RR>1 ise; «Hastalik - Etken Iliski Var»



KOHORT ARASTIRMALARI

Fiziksel Aktivite VAKA KONTROL Topl M yet %
Etken (+) Etken (-) opidm Artayes
Faktor Pozitif 49 (a) 49 (b) 98 %50
Faktor Negatif 4 (c) 6 (d) 10 %40

Insidans Etkileri (+) = (a) / (a+b) x 100 Insidans Etkileri (+)=49/49+49x100 ise=%50

Insidans Etkileri (-) = (c) / (c+d) x 100 Insidans Etkileri (-)=4/4+6x 100 ise=%40

Rolatif Risk= (a/a+c) / (b/b+d) RR=49/(49+49) / 4/(4+6) x 100 ise=1,25
RR>1 ise; «Hastalik - Etken Iliski Var»




KOHORT ARASTIRMALARI
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Rolatif Risk (RR)
Kullanilrr.



Deneysel
Arastirmalar



DENEYSEL ARASTIRMALAR (KONTROLLO)

Arastirmanin Yonti >
' (Izleme Stiresi) , N
7 ~\ Hastalik)
Arastirmanin Baslangici
Deneysel /
» Tedavi A
\ - lyilesme
4 ) y
RiSK Referans
ALTINDAKI Toplum | Randomizasyon |
TOPLUM (Ornek)
. J
(" ) Hastalik
Standart
Tedavi .
\ y lyilesme




KONTROLLU DENEY

CALISMA
TOPLUMU

-

Belirlenmis Bir
Kritere Gore Secim

Potansiyel
Katilimcilar
Katilmaya Davet

~

Katilamayanlar [ Katilamayanlar ]

=

s

[ Deney (Tedavi) ] [ Kontrol

Secim Kriteri
Tasimadiklariicin
Calismaya Katilmayacaklar
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