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BINGOL iLINDEKI 65 YAS USTU COVID-19 O]

HASTALARININ EPIDEMiYOLOJIK OZELLIKLERININ
INCELENMESI

Investigation of epidemiological characteristics of patients over
age 65 with COVID-19 in Bingodl city

Ayse GOKCE'"”, Ali OZER?", Vedat SOYILER'"”, Mehmet Emin GUNDOGDU'

Ozet

Altmisbes yas ve Uzerindeki populasyon COVID-19 agisindan hem 6lim oraninin daha yiksek olmasi hem de klinik
seyirlerinin daha riskli olmasi sebebiyle 6nemlidir. Bu galismada, Bingdl ilindeki 65 yas Usti COVID-19 hastalarinin
epidemiyolojik ozellikleri, klinik durumlari ve klinik durumlarini etkileyen faktorlerin incelenmesi amaclanmistir.
Mart-Aralik 2020 tarihleri arasinda, Bingél ilindeki 65 yas (istii SARS-CoV-2 RT-PCR testi pozitif 3521 hastanin verileri
incelenmigtir. Calisma gerekli kurum izinleri ve etik kurul onayi alinarak yapiimistir. Calismanin bagimsiz degiskenleri
yas, cinsiyet, kronik hastalik varligi iken; bagimh degiskenleri 6lim durumudur. Tanimlayici veriler sayi, ylzde, en
kiiclik, en buyulk ve ortanca ile ifade edilmis olup istatistiksel analizlerde Ki Kare testi ve Binominal Lojistik Regresyon
Analizi yapilmistir. Tim degerlendirilmelerde p<0,05 dederi anlamli olarak kabul edilmistir. Calismaya katilan hastalarin
yas ortancasi 72 (65-102), vaka 6lim orani %2 olarak saptanmistir. 75-84 yas grubu ile 85 ve Uzeri yas grubunda
olanlarda, kronik hastaligi olanlarda, diyabeti, iskemik kalp hastaligi olanlarda diger gruplara gére anlamh olarak daha
ylksek oranda 6lim saptanmistir (p<0,05). Yapilan regresyon analizine goére; erkeklerde kadinlara goére 2,6 kat,
pndmonisi olan hastalarda olmayanlara gére 24,3 kat daha fazla 6lim oldugu saptanmistir (p<0,05). Calisma
grubundaki hastalardan erkeklerde, ileri yas grubunda olanlarda, pnémonisi olanlarda ve kronik hastaligi olanlarda 61im
daha yiiksek oranda gerceklesmistir. Ozellikli olan hastalar salgin déneminde miimkiinse hastanede daha yakindan
takip edilmelidir.

Anahtar kelimeler: COVID-19, hasta, 6lim.

Abstract

The population aged =65 is important because of the higher mortality rate and a riskier clinical course of COVID-19 in
this patient group. This study aimed to examine the epidemiological characteristics, clinical conditions and factors
affecting the clinical status of patients over 65 with COVID-19 in the Bingdl province. Study was conducted between
March and December 2020 in the Bingdl province using the data of 3,521 patients over age 65 who were positive for
SARS-CoV-2 as per RT-PCR results. The study commenced after obtaining necessary institutional permissions and the
ethics committee approval. In the study, independent variables were age, gender, presence of chronic diseases
whereas dependent variables were mortality status, presence of pneumonia. Chi-square test and binominal logistic
regression analysis were used for statistical analysis. In all evaluations, p<0.05 was considered significant. The median
age of the patients participating in the study was 72 (65—-102) and the case fatality rate was 2%. The mortality rates were
significantly higher in patients aged between 75-84 and those aged >85 as well as patients who had a chronic disease,
diabetes and ischemic heart disease compared to the other groups (p<0.05). According to the regression analysis,
mortality rate was 2.6-fold higher in males than in females and 24.3-fold higher in patients with pneumonia than in those
without pneumonia (p<0.05). Among the patients in the study group, mortality rate was found to be higher in males,
those in the advanced age group and those with pneumonia and chronic diseases. Therefore, if possible, patients with
these characteristics should be followed more closely in a hospital setting during the pandemic.
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Giris

KoronavirUsler zarfli RNA virUsleri
olup; sindirim, solunum ve sinir sistemi ile
karacigerde hastalik yapabilirler (1,2). 2019
yih Aralik ayina kadar koronavirUslerin
zoonotik olarak ortaya ¢ikan iki trd 6lumcul
hastaliklarla iligkilendirilmigtir. Zoonotik olan
tirlerden  biri  Siddetli Akut  Solunum
Sendromu etkeni (SARS-CoV), digeri ise
Orta Dogu Solunum Sendromu etkenidir
(MERS-CoV). SARS-CoV 2002 ve 2003
yillarinda Cin'de, MERS-CoV ise 2012
yilinda Orta Dogu'da ciddi solunum vyolu
hastaliklarina neden olmuslardir (2,3).

Arallk  2019da Cin'in  Wuhan
eyaletinde ortaya ¢ikan pnémoni vakalarinin
belirli noktalarda kimelenmesi sonucunda
yapilan arastirmalarla koronavirtslerin yeni
bir tiru olan SARS CoV-2 tanimlanmigtir. (4).
SARS CoV-2’'nin neden oldugu hastalik
COVID-19 olarak isimlendirilmekle beraber,
11 Mart 2020 tarihinde Duinya Saglik
Orgiti (DSO) COVID-19 pandemi olarak

Gereg ve Yontem

Mart-Aralik 2020 tarihleri arasinda
Bingdl ilinde SARS-CoV-2 RT-PCR testi
pozitif ¢cikan 65 yas ve Uzeri 3521 hastanin
Halk Saghgr Yonetim Sistemindeki verileri
retrospektif olarak incelenmigstir. Calismanin
yapiimasi icin Saghk Bakanligindan ve
Bingél il Saglik Mudurliginden yazilh izin,
inéni Universitesi Bilimsel Arastirmalar ve
Yayin Etigi Kurulundan etik kurul onayi
alinmistir. Calismanin bagimsiz degiskenleri
yas, cinsiyet, ikamet yeri, kronik hastalik

Bulgular

Calismaya katilan hastalarin yas
ortancasi 72 (65-102)dir.  Hastalarin
%61,4’4n0n 65-74 yas araliginda oldugu,

ilan etmistir. 4 Subat 2021 tarihi itibariyle
DSO verilerine gére diinyada 103 milyon 631
bin 793 dogrulanmis vaka ve 2 milyon 251
bin 613 6lim bildirilmistir (5). Ulkemizde ise
ayni tarihte toplam 2 milyon 492 bin 977
vaka, 26 bin 237 6lum bildirilmistir (6).

Vakalarin klinik durumlarini inceleyen
bir calismada hastaneye vyatisi olan
hastalarin %45’inin, yogun bakim ihtiyaci
olan hastalarin  %53’lUnln, oOlimlerin ise
%66’sinin 65 yas ve Uzerinde oldugu ifade
edilmistir (7). 65 yas dustt COVID-19
hastalarinin  klinik seyirlerinin  diger yas
gruplarina goére daha kritik olmasi nedeniyle
bu vyas grubunda ayrintih ¢alhsmalar
yapilmasi gerektigi disunulmektedir.

Bu calismada, Bingdl ilindeki 65 yas
ustd COVID-19 hastalarinin epidemiyolojik
ozellikleri, klinik durumlari  ve klinik
durumlarini etkileyen faktorlerin incelenmesi
amaclanmistir.

varhgi iken bagimli  degiskeni  6lim
durumudur. Tanimlayici veriler sayi, ylzde,
en kucuk, en buylk ve ortanca ile ifade
edilmis olup istatistiksel analizlerde Ki Kare
testi kullanilmistir. Olim durumunu etkileyen
bagimsiz degiskenlerin regresyon analizinde
Binominal  Lojistik  Regresyon Analizi
yapiimistir. Verilerin analizinde SPSS 22.0
paket programi  kullaniimis olup tim
degerlendirilmelerde p<0,05 degeri anlamli
olarak kabul edilmistir.

%55,4’Unin kadin oldugu ve %42,8inin
kdyde ikamet ettigi saptanmistir.
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Tablo 1: Calismaya katilan COVID-19 hastalarinin sosyodemografik 6zelliklerinin dagihmi.

Sosyodemografik 6zellikler n %
Yas gruplari
65-74 2163 61,4
75-84 1034 29,4
85 ve Uzeri 324 9,2
Cinsiyet
Erkek 1568 44,6
Kadin 1942 55,4
Yasanilan yer
il 1286 37,2
iice 693 20,0
Koy 1480 42,8

Tablo 2 incelendiginde; hastalarin
%20,9’unda pnoémoni oldugu, %86,4’4ndn
genel durumunun iyi oldugu belirtiimigtir.
Hastalarin %18,6 sinda herhangi bir kronik

hastalik oldugu, %74,5’inin izolasyon yerinin
ev oldugu belirtiimistir. Hastanede yatan
hastalarin ise %83,3'inln serviste tedavi
edildigi gérulmustar.

Tablo 2: Calismaya katilan COVID-19 hastalarinin bazi dzelliklerinin dagilimi.

Ozellikler n %
Pnémoni varligi

Var 731 20,9

Yok 2772 79,1
Genel durumu

Iyi 2477 86,4

Orta 264 9,2

Koti 125 4,4
Kronik hastalik varhgi

Var 647 18,6

Yok 2839 81,4
Hastanin izolasyon yeri

Ev 2623 74,5

Hastane 898 25,5
Hastanede yatan hastalarin tedavi yeri

Servis 675 83,3

Yogun bakim 135 16,7

Arastirma  grubundaki COVID-19
hastalarinin vaka 6lim orani %2 olarak
saptanmistir. Cesitli degiskenlere gore 6lim
durumlarinin karsilastiriimasina bakildiginda;
erkeklerde kadinlara goére, 75-84 ile 85 ve
Uzeri yas grubunda olan hastalarda 65-74
yas grubunda olanlara goére, kronik hastalgi
olan hastalarda olmayanlara gore anlamli

olarak daha ylksek oranda Olim
gerceklestigi gorulmastur (p<0,05). Ayrica
pnémonisi olan hastalarda olmayanlara
gore, diyabeti olanlar hastalarda
olmayanlara gore ve iskemik kalp hastaligi
olanlar hastalarda olmayanlara goére anlamli
olarak daha ylksek oranda Olim
gerceklestigi saptanmistir (p<0,05).
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Tablo 3: Calismaya katilan COVID-19 hastalarinin ¢esitli degiskenlere goére 6lim durumlarinin
karsilastiriimasi.

Oliim durumu

Degiskenler

gis n % b
Cinsiyet

Erkek 50 3,2 <0,001

Kadin 21 1,1
Yas gruplari

65-74 27 1,2

75-84 31 3,0 <0,001

85 ve Uzeri 13 4.0

Kronik hastalik varhgi

Var 30 4.6

Yok 39 14 <0,001
Pnoémoni

Var 59 8,1

Yok 11 0,4 <0,001
Hipertansiyon

Var 14 3,0

Yok 57 1,9 0,113
Diyabet

Var 9 4.3

Yok 62 1,9 0,035
Iskemik kalp hastalig

Var 10 7,9

Yok 61 18 <0,001
Kronik obstruktif
akciger hastalig:

Var 5 49

Yok 66 1,9 0,055

Olim durumunu etkileyen bagimsiz pnoémonisi olan hastalarda olmayanlara gore

degiskenlerle yapilan regresyon analizine 2439 kat daha fazla oranda Olim
gore; erkeklerde kadinlara gére 2,67 Kkat, gerceklestigi saptanmistir (p<0,05).

Tablo 4: Olim durumunu etkileyen bagimsiz degiskenlerin binominal lojistik regresyon analizi.

Bagimsiz degiskenler OR %95 ClI p
Cinsiyet

Kadin 1

Erkek 2,672 1,555-4,591 <0,001
Pnomoni

Yok 1

Var 24,390 11,900-50,000 <0,001
Kronik hastalik varligi

Yok 1

Var 1018 0,540-1,919 0,957
Diyabet varligi

Yok 1 0,465-2,434 0,882

Var 1,064 ’ ’ ’
iskemik kalp hastahg varhg:

Yok 1

Var 1,064 0,465-2,434 0,882
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Tartisma

Calisma grubundaki 65 yas Ustl
COVID-19 hastalarinin vaka 6lum orani %2
olarak elde edilmistir. Olim durumu
incelendiginde erkeklerde kadinlara gore
2,67 kat, pndémonisi olan hastalarda
olmayanlara gbére 24,39 kat daha fazla
oranda Olim gerceklestigi saptanmistir.
75-84 yas grubu ile 85 ve Uzeri yas grubunda
olan hastalarda 65-74 yas grubunda olanlara
gbre, kronik hastaligi olan hastalarda
olmayanlara goére anlamh olarak daha
yuksek oranda olim gerceklestigi
saptanmistir.  Ayrica  pndmonisi  olan
hastalarda, diyabet ve iskemik kalp hastaligi
olanlar hastalarda olmayanlara gore anlamli
olarak daha ylksek oranda Olum
gerceklestigi gorulmustar.

Toplumda bulunan COVID-19
hastalarindan, asemptomatik vakalar ve
kulugka doénemindeki vakalarin varligi
nedeniyle enfeksiyonun kontrol altina
alinmasi zorlagmaktadir (8). Cin’in Hainan
kentinde bulunan bir hastanede yapilan bir
arastirmada yagsh hastalar ile geng ve orta
yas grubundaki hastalarin laboratuar ve
goéruntlleme sonuclari incelenmistir. Yagli
hastalarin klinik seyirlerinin daha ciddi ve
Olim oranlarinin da daha ylksek oldugu
saptanmistir (9).

COVID-19’a bagh vaka 6lim oranlari
yapilan arastirmalarda %1,4-14 araliginda
saptanmistir (10-14). Bizim g¢alismamizda
ise 65 yas grubumuzda 6lim orani %2 olarak
saptanmistir. Vaka 6lim orani arastirmalarin
kapsami, dahil edilen vaka sayisi ve virisin
tipine tipine goére degisebilmesi nedeniyle
genis bir aralikta saptanmis olabilir.

Cin’de bir Universite hastanesine
basvuran hastalarda yapilan bir ¢alismada
erkeklerde kadinlara gore 2,63 kat daha
yuksek oranda olim gerceklestigi
saptanmistir (12). Bizim g¢alismamizda da
benzer sekilde erkeklerde 2,67 kat daha
fazla oranda  Olim gerceklesmistir.
COVID-19’un seyrinin erkek hastalarda daha
ciddi seviyelere ulasabildigi hatta daha
Olimcdl oldugu soéylenebilir. Bu iligkinin
nedenini ortaya koymak amaciyla genetik ve
uzun dénem kohort galismalar yapilabilir.

Calismamizda 75-84 yas grubu ile 85

ve Uzeri yas grubunda olanlarda diger
gruplara goére anlamh olarak daha yuksek
oranda Olim saptanmistir.  Cinde bir
merkezde yapilan retrospektif bir
arastirmada 65 yas ve Uzeri hastalarda 6lum
orani %34, Cin'de vyapilan baska bir
retrospektif gozlemsel c¢alismada yogun
bakim Unitesinde tedavi gdéren hastalarda
0lum orani %61,5 oraninda saptanmigtir (12,
14). Yapilan gesitli calismalarda COVID-19
nedeniyle meydana gelen olumlerde yas
grubunun daha yiksek oldugu, vyas
grubunun artmasiyla 8lum oranlarinin arttigi
saptanmistir (12-16). DSO’un yayinladi§i bir
raporda COVID-19 6lim orani yasla birlikte
artarak 80 yasin Uzerindeki hastalarda en
yuksek orana (%21,9) ulastigr sunulmustur
(17). 65 yas Ustu hastalarda o&limlerin
azaltimasina  yoOnelik  hastalar daha
yakindan takip edilerek tedavi edilmelidir.
Ulkemizde Saghk Bakanh@inin rehberine
gére; COVID-19 tanisi alan her hasta
degerlendirilip evde tedavi baslanmasi ve
ilerleyen  glnlerde yapilan izlemlerle
hastaligin seyrinin kotulesmesi durumunda
hastanede tedavinin uygulanmasi nedeniyle
Olium oranlari diger calismalara gére daha
disUk saptanmis olabilir.

Cin'de tek bir merkezde vyapilan
retrospektif gbzlemsel bir c¢alismada
COVID-19 hastalarinda komorbidite ve Akut
Respiratuar Disstres Sendromu (ARDS)
geliseminin  8lum riskini arttirdigi  elde
edilmigtir (14). Bizim ¢calismamizda da kronik
hastaligi olanlarda daha vyiksek oranda
olim, pndmoni gelisen hastalarda ise 24,3
kat daha fazla oranda 6lim gerceklesmistir.
COVID-19  nedeniyle  gelisen ARDS
sonucunda  akcigerlere  verdigi  hasar
nedeniyle yogun bakim ihtiyacinin artmasi,
araya giren firsatgi enfeksiyonlar hastalarin
olime gidisinde katki sagladigi distnulebilir.
Calismamizda kronik hastaligi olanlarda,
diyabeti olanlarda ve iskemik kalp hastaligdi
olanlarda diger gruplara gore anlamli olarak
daha yuksek oranda o6lim saptanmistir.
Ancak regresyon analizinde anlamlilik
saptanmamistir. Cin’de COVID-19 pnémonili
hastalarda ARDS ve 6lim gelisimi acgisindan
risk faktorlerinin incelendigi bir kohort

© Copyright ESTUDAM Halk Saghgi Dergisi. 2021,6(3)

268



arastirmasinda da benzer sekilde
hipertansiyon varliginda 1,82 kat, diabet
varliginda ise 2,34 kat daha fazla ARDS
gelistigi saptanmistir. Ancak hipertansiyon ve
diabet varliginin  8lim durumuna etkisi
saptanmamistir (18). Hastalarin  kronik

Sonug ve Oneriler

Calisma  grubundaki  COVID-19
hastalarinin klinik seyrinde yas, cinsiyet ve
pnémoni varliginin  énemli oldugu elde
edilmistir. 65 yas Ustl hastalardan kronik
hastali§i olanlarda, diyabet veya iskemik
kalp hastaligi olanlarda daha yUksek oranda
Olim gorualmustur. Ancak 65 yas grubundaki
hastalarin epidemiyolojik 6zellikleri ve Klinik
sureclerinin daha ayrintili sunulabilmesi icin

hastaliklarinin olmasi COVID-19’un Klinik
seyri agisindan etkili olmasina ragmen 6lum
agisindan degerlendirildiginde daha
kapsaml calismalara ihtiyag duyuldugu
soylenebilir.

¢ok merkezli daha kapsamli c¢alismalar
yapilmalidir. Ayrica o6zellikle 65 yas Uustl
bireylerin risk grubunda olmalari sebebiyle
primer korunma Onlemleri kapsaminda
maske, mesafe ve el hijyenine dikkat etmesi
gerektigi konusunda bilgilendiriimelidir. Ek
olarak Ulkemizde yaygin olarak uygulanan
asllama hizmetlerine en kisa zamanda
katilimi saglanarak asilanmalidir.
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