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Ozet

Amag: Idari amacli muayene kavrami kisaca “ise girme, kurumlara
kabul, askere alinma, spora katilm ve ceza evine giris 6ncesi yapilan
muayene ile sigorta ve tibbi belgenin c¢ikarilmasi, gdzaltina alinma ve
serbest birakilma” amaciyla yapilan muayeneler icin kullaniimaktadir.
Calismamizin amaci; acil olmayan idari amacl muayene hasta grubunun
Acil Servise getirdigi is yUkidnU verilerle ortaya koymak, Acil Servisle
iliskisini netlestirmek ve ¢ozim Onerilerinde bulunmaktir.

Gere¢ ve Yontemler: Calismamiz geriye donlk olarak, hastanemiz
Acil Servisine 01.01.2009-31.12.2010 tarihleri arasinda yapilan tim
basvurular, hastane dijital veri tabani kayitlari taranarak yapildi. Bu tarihler
arasindaki tiim basvurular arasindan ICD Z02 kodu ile tanimli Idari Amacli
Muayeneler taranarak hasta sayisina ulasildi. Yas, cinsiyet, acil servise
basvuru zamanlari, hafta sonu, hafta ici, resmi tatiller ve mevsimsel
farkliliklar karsilastirildi.

Bulgular: Iki yillik dénem icinde Acil Servise yapilan basvurularin sayisi
769.746 (% 28,04) olarak bulunmus ve bunlarin 27.416's1 (% 3,5) idari
amacl muayene, 28.389'u (% 3,6) adli muayene olarak kaydedilmistir.
Ayni slre zarfinda mesai saatleri ici yapilan idari amagcli muayene sayisi
19.326 (%70,5), hafta sonu tatilinde yapilan 7.097 (%25,9) ve resmi tatil
glnlerinde ise 993 (%3,6)'tlr. Bu basvurular en ylksek oranda mesai
saatlerinde (0800-1600) gorilirken (%41,9), bunu aksam (1600-2400)
(%36,8) ve gece saatleri (2400-0800) (% 21,3) izlemektedir.

Sonug: Idari amacl muayeneler Acil Servise tim giin boyunca ciddi bir
is yUku getirmektedir. Acil Servislerde etkin bir hizmetin verilebilmesi ve
bakim kalitesinin en ylksek oranda tutulabilmesi agisindan hastanelerde
Acil Servis disinda idari amacli muayenelerin yapilabilecegdi ayri bir alanin
saglanmasi ve 6nerilen bu alanin 24 saat slresince acik olmasi gereklidir.

Anahtar Kelimeler: idari amacl muayene, Adli muayene, Acil Servis

Basvuru Tarihi: 25.03.2011 Kabul Tarihi: 31.05.2011

Abstract

Objective: As a term; “examination for administrative purposes” covers
the general physical examination and preparation of official documents
that is done when people start to a new job, military obligation, or a
sport activity, and it is also done before taking offenders into custody
and before releasing from custody. The purpose of our study is to verify
the additional workload of the emergency rooms due to this group of non
emergent patients, and to have proposed a solution.

Materials and Methods: e retrospectively analysed the whole admis-
sions to Umraniye Education and Research Hospital Emergency Room
between 01.01.2009-31.12.2010. We used the hospital digital data base
for this. The ICD Z02 coded “examination for administrative purposes”
patients were extracted among them. Age, gender, and emergency
room admission times were examined. And also, weekends, weekdays,
official holidays, and seasons were compared for any difference.
Results: There was 769.746 (% 28,04) admissions to the emergency
room in two years period. 27.416 (% 3,5) of them were “examination
for administrative purposes” patients. 28.389 (% 3,6) patients were re-
corded as forensic cases. There was 19.326 (%70.5) examination for
administrative purposes within working hours 7.097 (%25.9) at wee-
kends and 993 (%3,6) at bank holidays. The admissions within working
hours (0800-1600) had the highest proportion (%41,9) and it was fol-
lowed by admissions at evening shifts (1600-2400), (%36,8) and night
shifts(2400-0800), (% 21,3) in descending order.

Conclusion: “Examination for administrative purposes” brings a consi-
derable workload over the Emergency Rooms. In order to provide effici-
ent emergency health service and to improve the quality of patient care,
special examination rooms must be hired within the hospitals other than
Emergency Room for this group of patients.

Keywords: Examination for administrative purpose, Forensic examinati-
on, Emergency Department
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Giris

[dari amacli muayene farkli tanimlamalara sahip bir kavram-
dir. Acilleri cok ilgilendirmemekle birlikte “ise girme, ku-
rumlara kabul, askere alinma, spora katim ve ceza evine
giris dncesi yapilan muayene ile sigorta ve tibbi belgenin
cikarilmasi” olarak tanimlanmaktadir.’ Acilleri ilgilendiren
yonlyle “adli olaylarda yakalanan kisinin gozaltina alinma-
dan dnce ve yerinin degistirilmesi, gdzalti stresinin uzatil-
masil, serbest birakilmasi veya adli mercilere sevk edilmesi
durumunda hekim kontroltiinden gegirilerek o andaki saglik
durumunun belirlenmesi, bir suca iliskin kanit elde etmek
amaclyla stpheli veya sanik Uzerinde ic beden muayenesi
yapllmasi ile vicuttan kan veya benzeri biyolojik érnekler
alinmasi” da idari amacl muayene kapsamina girmektedir.
ICD kodlamasi (International Statistical Classification of
Diseases and Related Health Problems-ICD) Dlnya Saglik
Orgitince yayimlanir; hastaliklarin ve saglik sorunlarinin
uluslararasi olarak siniflamasini saglar. Ulkemizde 2005
yilina kadar uluslararasi hastalik siniflamasinin 8. sirimda
kullanilirken, 2005 yilindan itibaren 10. strdm kullanil-
maktadir.2 Bu kodlamanin arastirma inceleme yapmak ve
hastaliklari daha iyi yonetebilmek gibi bir takim avantajlari
oldugu kadar; hekimlerin aradiklari taniyr tam olarak bula-
mamalari nedeniyle is yukinu arttirmasi ve islemin gabuk
bitmesi icin en yakin taniyr kodlamalari gibi dezavantajlari
da vardir.

TUrkce literatlrde idari amacli muayene ile ilgili herhangi
bir yayin, yazi veya bilgi bulunamamistir. Bu calismaya ka-
dar benzer durumlar sadece “adli olgu” ya da “adli muaye-
ne” adi altinda siniflanmistir.®

Calismamizin amaci; acil olmayan idari amach muayene
hasta grubunun Acil Servise getirdigi is yakinu verilerle or-
taya koymak, Acil Servisle iliskisini netlestirmek ve ¢dzim
Onerilerinde bulunmaktir.

Materyal-Metod

Calismamiz Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi Acil
Tip Klinigi'nde yapilmistir. Hastanemize yilda ortalama
1.450.000 hasta basvurusu olmakta, bu basvurularin yak-
lasik 385.000'i Acil Servise yapiimaktadir.

Acil Servise 01.01.2009 - 31.12.2010 tarihleri arasinda ya-
pilan tUm basvurular, hastane dijital veri tabani (Bilbest,
Health Information Systems) kayitlan taranarak incelendi.
Bu tarihler arasindaki tim basvurular arasindan ICD-Z02
kodu (Idari Amacli Muayene) taranarak idari amacli mua-
yene edilen hasta sayisina ulasildi. Elde edilen veriler is-
tatistiksel analiz icin programa aktarildi. Hastalarin yaslari,
cinsiyetleri, Acil Servise basvuru saatleri, hafta ici, hafta
sonu ve resmi tatil glinlerindeki muayene yogunluklari ve
mevsimsel basvurular degerlendirildi. Ayni tarihlerde Acil
Servise basvuran ve “Adli Olgu” kavrami icinde degerlen-
dirilen tanilar da derlendi.

istatistiksel Ananliz

Istatistiksel analizler NCSS (Number Cruncher Statistical
System) 2007&PASS (Power Analysis and Sample Size)
2008 Statistical Software (Utah, USA) programi kulla-
nilarak yapildi. Tanimlayici istatistiksel metotlar ve veri
karsilastirmasinda Ki-Kare test, iki oran arasindaki farkin
onemlilik testi kullanildi; anlamlilik p < 0,05 dUlzeyinde de-
gerlendirildi.

Bulgular

Umraniye Egitim ve Arastirma Hastanesi'ne 01.01.2009
- 31.12.2010 tarihleri arasinda toplam 2.745.028 hasta
basvurmustur. Bu basvurularin 769.746's1 (% 28,04) Acil
Servise yapiimis ve bunlarin 27.416's1 (% 3,5) idari amagli
muayene, 28.389'u (% 3,6) adli muayene olarak kaydedil-
mistir (Sekil 1).

Sekil 1: Acil Servisteki muayene oranlari

O Acil Servis
W «dari amagl> muayene

= Adli muayene
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Acil Servise idari amach muayene nedeniyle getirilen olgu-
larin 4.324'G kadin (% 15,8), 23.092'si (% 84,2) erkektir.
Olgularin yaslan 0 ile 86 arasinda degismekte ve ortalama
yas 31,45 + 11,39'dur (Tablo 1).

Tablo 1: [dari amacli muayenelerin tanimlayici dzellikleri

MIN-MAX ORT+SS
Yas 0-86 31,45+11,39
n %
Cinsiyet Erkek 23.092 84,2
Kadin 4.324 15,8

Ayni slUre zarfinda mesai saatleri ici yapilan idari amacli
muayene sayisl 19.326 (%70,5) ve gunltk ortalama 38,19
kisidir. Hafta sonu tatilinde yapilan idari amacli muayene
sayisi 7.097 (%25,9) ve gunlik ortalama 37,15 kisidir; ara-
larinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunamamistir
(p > 0,05). Resmi tatil glinlerinde (milli ve dini bayramlar)
ise 993 (%3,6) idari amagl muayene yapilmis ve ginlik
ortalama 30,09 kisi olarak saptanmistir; hafta ici ve hafta
sonu sayillariyla karsilastirildiginda anlamli dizeyde dusUk
olarak bulunmustur (p < 0,05)(Tablo 2, Sekil 2).

Tablo 2: [dari amacli muayenelerin glnlere gore dagilimi

Acil Servise idari amacli muayene nedeniyle basvuran
olgular en yuksek oranda mesai saatlerinde (0800-1600)
gorultrken (%41,9), bunu aksam (1600-2400) (%36,8) ve
gece saatleri (2400-0800) (% 21,3) izlemektedir. Basvuru
saatleri arasinda anlamli farklihk saptanmistir (p < 0,01)
(Tablo 3, Sekil 3).

Sekil 3: idari amacl muayenelerin yapildigi saat araliklari

45
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Tablo 3: dari amacl muayenelerin yapildigi saat araliklari

Ortalama giinliik

_0
Basvuru sayisi - % bagvuru sayisi

Saat araliklari n (%) p
2400-0800 5.850 213
0800-1600 11.474 419 0,001
1600-2400 10.092 36.8

Mesai saatleri igi 19.326 (%70,5) 38,19
Hafta sonu tatilleri 7.097 (%25.9) 37,15
Resmi tatiller 993  (%3,6) 30,09*

*p<0,05

Sekil 2: idari amacl muayenelerin ortalama giinliik basvuru

p<0,05™

Mesai saatleri igi Hafta sonu tatiller Resmi tatiller

Mevsimler arasi farklilik incelendiginde 2009 yili ilkbaharin-
da yapilan idari amacli muayeneler diger mevsimlere gore
anlamli dizeyde dusik oranda gorultrken (p = 0,001);
2010 yili ilkbahari diger mevsimlerden anlamli derecede
yuksek bulunmustur (p = 0,001). 2009 yilinda en ylUksek
muayene orani sonbaharda saptanmis ve 2009 sonbahari
ile diger mevsimler arasinda anlambh farklilik saptanmistir
(p = 0,001). 2010 yilinda ilkbahar disindaki diger mevsim-
lerde yapilan idari amacli muayene oranlari birbirine yakin-
dir ve aralarinda istatistiksel olarak anlamh farklilk yoktur
(p = 0,615) (Tablo 4, Sekil 4).

Yil ve aylara gore yapilan idari amach muayene sayi ve
oranlari Tablo 5 ve Sekil 4'te gosterilmistir.
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Tablo 4: idari amaclh muayenelerin mevsimlere gére dagihimi.

vIL
TOPLAM | p
2009 | 2010
. n | 2381 | 3968 | 6349
llkbahar | o | 1590, | 26.8% | 232% | %00
n | 3192 | 3631 | 6823
ol Yaz % | 253% | 245% | 249% | 013
evsim
sonbahar | " | 4108 | sear [ 779 [
% | 326% | 246% | 283% |
n | 2931 | 3564 | 6495
Kig % | 232% | 241% | 237% | %1%
Toolam n | 12612 | 14804 | 27416
P % | 100,0% | 100,0% | 100,0%
p 0001 | 0,001

Sekil 4: [dari amacl muayenelerin yillara ve aylara gére dagihmi.

oranlari
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Tartisma

[dari amacli muayene kavrami kisaca “resmi ve dzel ku-
rumlara kabul 6ncesi yapilan muayene” oldugu kadar “go-
zaltina alinma ve serbest birakilma” gibi adli islemler icin
de kullanilmaktadir.

Acil servisler hastalarin kabul edilmesi zorunlu alanlardir.
Hastanelerin Acil Servisleri hasta ve yakinlarinin acil tibbi
gereksinimlerinde ilk basvuru noktalardir. Turkiye Ekono-
mi Politikalari Arastirma Vakfi'nin yaptigi calismaya gore
TUrkiye'de Acil Servise basvurularin toplam basvurular ice-
risindeki payr ylzde 27'dir.* Acil servislere, genel tanimi
itibari ile kazalar ve beklenmedik sekilde ortaya ¢ikan du-
rumlarda basvuru yapilmasi beklenmektedir. Hastanelerin
Acil Servise basvuran hastalari hicbir sekilde geri cevire-
memeleri, Acil Servislerden katki payr ainmamasi, mesai

saatleri disinda da Acile Servise basvuru yapilabilmesi ve
birinci basamak saglik kuruluslarina given eksikligi kisilerin
acil olmayan durumlarda da Acil Servislere basvurmasini
etkileyen nedenlerdendir. Bltln bu yogunlugun icinde ida-
ri amacli muayeneler acil tip doktorlarinin is yikinin daha
da artmasina neden olmaktadir. Hastanelerde bu amacla
acilan poliklinikler bulunmadigindan bu muayeneler hasta-
nelerin Acil Servislerinde yapilmaktadir. Acil Servise bas-
vuran hastalarin kaliteli hizmet alamamasinin nedenleri
arasinda idari amacli muayene icin getirilenler de ayn bir
yer etmektedir. Hastalarin doktorlar tarafindan muayene
edilme surelerinin kisalmasi hizmet kalitesinin azalmasina
neden olmaktadir. Kaybedilen zaman ve bakim kalitesi,
kalp krizi ya da beyin kanamasi geciren hastanin hayatin-
dan calmaktadir. Bu tUr sorunlara ¢6zim Uretilmedikce
Acil Servisler, sorunlariyla ¢6zimsUzIUgin daha da arttig
alanlar olmaya devam edecektir.

Hastanemizde vyapilan idari amagl muayene orani %
3,566'dir. Yabanci dilde ve Tirkce literatliirde calismamiza
benzer 6zellige sahip bir calisma bulunmamaktadir. Bu
Ozelligi ile calismamiz alaninda bir ilktir. Literatlrde ida-
ri amacl muayeneler ile ilgili bilgi olmamasi, adli amagla
yapilan muayeneler ile ayni baslik altinda degerlendiriimis
olmasindan kaynaklanabilir. Zaten, kavram itibariyla idari
amacl muayene siklikla “adli muayene” ile karistiriimak-
tadir. Ulkemizden yayinlanan calismalarda, acil servislerde
yapilan adli muayene oranlarn % 3,34 ile % 6 arasinda de-
gismektedir.5 Calismamizda bu oran % 3,68'dir ve dnceki
cumlede yer alan savimiz géz onlne alindiginda Turkiye
ortalamasi ile benzerlik gostermektedir.

Hastanemizin lokalizasyonu itibariyla Umraniye, Istanbul'un
baslica go¢ alan ilceleri arasinda olup issizlik oraninin gore-
celi olarak yuksek oldugu bir boélgedir. Gecekondulasma
fazla, okuma-yazma orani disUktir. Bolgede kadinlar za-
manlarini daha cok evlerinde gecirmekte, sokaga erkek-
lere gore daha az cikmakta, daha az alkol tiketmekte ve
bu nedenlerle suca daha az oranda karismaktadirlar. Bu
nedenlerle calismamizda erkek-kadin orani belirgin sekilde
erkek lehinedir. Adli muayenelerle ilgili olarak yapilan diger
calismalarla benzerlik géstermektedir.”8

Yanlis bir uygulama olarak; idari amacli muayeneler adli
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Tablo 5: idari amacl muayenelerin yillara ve aylara gére dagilimi

oranlari
Ay i Toplam p
2009 | 2010

Ocak or/‘ 9437,5% ;233;/6 ;19702 0,008
Subat ([/‘D 7295,8% ;10%2 ;%L/Z 0,001
Mart or/‘ 8476,7% ;Z;Q,/Z gzzi}c’ 0,001
Nisan c[/‘o 737 5,8% ;2792 533/10 0,001
Mayis 02 797 6,3% ;26702 ;%Ef,z 0,001
Haziran 0’/‘0 946 7,5% ;LZOZ ;%12 0727
Temmuz 090 ;01202 ;iiz 5362/1 0,004
Agustos Or/l ;27202 ;1322 537%2 0,001
i % | e | san | om0
Fim % | ws% | s | o | O
casm % | o | ew | se | OO
pal % | wow | % | asw | OO
Toplam ; 12612 | 14804 | 27416

% 100,0% | 100,0% | 100,0%
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muayene kavrami iginde irdelenmekte ve bu sekilde kayit
altina alinmaktadir. Adli muayene kavraminda hastanin acil
tibbi yardima gereksinimi vardir ya da olabilir; oysa idari
amacli muayenede boyle bir durum s6z konusu degildir.
Onceki climlelerimizden hareketle yalniz adli muayene-
ler degil ayni zamanda idari amach muayeneler de ginun
her saati acil servislere basvurmaktadir. Tlrkcter ve ark
calismasinda adli olgularin mesai disi saatlerde daha yo-
gun basvurduklarr bildiriimistir.® Caismamizin sonugclarina
dayanarak idari amacl muayenelerinin de mesai ici saatler-
de yogunlukla basvurduklari géz 6ntine alindiginda; aslinda
Acil Servisleri pek ilgilendirmeyen bu hasta grubunun Acil
Servis disinda farkli bir alanda ve 24 saat acik tutulan bir bi-
rim tarafindan bakilmasi 6nerisi Acil Servis yogunlugunun
azaltilmasi adina mantikh gérinmektedir.

Cikarim

Idari amacl muayeneler en yliksek oranda mesai saatlerin-
de yapihyor olsa da Acil Servise tim giin boyunca ciddi bir
is yuku getirmektedir. Acil Servislerde etkin bir hizmetin
verilebilmesi ve bakim kalitesinin en ylksek oranda tutu-
labilmesi acgisindan hastanelerde Acil Servis disinda idari
amacli muayenelerin yapilabileceg@i ayri bir alanin saglan-
masl ve Onerilen bu alanin 24 saat sUresince aclk olmasi
gereklidir.
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