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Amacg: Basing ilseri, yatakli tedavi kurumlari i¢cin hem bir kalite gdstergesi hem de ciddi bir maliyet
yiikii olusturmaktadir. Tedavinin ve hastanede kalig stiresinin uzamasi, 6zel bakim gerektireceginden
maliyeti artirir. Calhiymanm amaci, basing ilserinin tedavi maliyetlerine olan etkisini analiz etmek;
tedavi yontemlerinin evrelerine gore maliyetlerini kargilagtirarak onleyici faaliyetlerin 6nemini
vurgulamaktir.

Gereg ve Yontemler: Tanimlayic tipte olan bu arastirmanin kapsamini, Mayis 2012-Mayis 2013
tarihleri arasinda Akdeniz Universitesi Hastanesi klinikleri ve yogun bakim servislerinde takip edilen
basing tlserli hastalar (n1=569) olusturmustur. Hasta dosyalarindan elde edilen veriler simiflandirilarak
SPSS 16 Windows programma aktarildi. Hastalarn demografik 6ézellikleri tanimlayicr istatistikler
kullanilarak analiz edildi. Ayrica kargilagtirmali analizlerde, t-testi, varyans ve post hoc yontemleri
uyguland.

Bulgular: Basing tlserlerinin olgu bagina maliyeti 4.615 dolar olarak hesaplanirken, 569 olgunun
toplam maliyeti ise 2.630.917 dolar olarak hesaplanmigtir. Modern yara bakim trtinleri kullanilan
hastalarda hastanede yatis siiresi, konvansiyonel tedavi alanlara gére 2 giin daha kisadir. Modern yara
bakim tirtinleriyle tedavinin maliyeti ortalama 67 dolar iken konvansiyonel tedavi maliyetinin 19 dolar
oldugu tespit edilmistir.

Sonug: Calismada hesaplanan basing tilseri goriilme sikhigina gore Tiirkiye’de yilda 308.796 hastada
basing tlseri gelisebilecegi ve bunun maliyetinin yaklagik 1 milyar 425 milyon dolar oldugu tahmin
edilmektedir. Onleyici faaliyetlerin gelistirilmesi ve olgularin erken tespiti basing iilserlerinden
kaynaklanan mali kayiplar: oldukca azaltacaktir.

Anahtar Sézciikler: Basing tlseri, Yara bakimi, Maliyet, Tedavi maliyeti

ABSTRACT

Objective: Pressure ulcer is an important quality indicator and an overlooked cost burden for the
hospital. Prolongation of hospital stay duration and also the required special care are the main causes
of increasing cost. Pressure ulcers continue to be a major problem despite the possibility of prevention
with simple measures. The aim of this study was to analyse the impact of pressure ulcer treatment
costs and to emphasize the importance of the preventive actions by calculating the costs.

Material and Methods: The identifying universe of this research were patients (n=569) with a
pressure ulcer, who were followed up in the clinics and intensive care units of Akdeniz University
Hospital between May 2012 and May 2013. The information obtained from the relevant patient
documents and hospital archives were recorded in SPSS 16 Windows. The demographic characteristics
of the patients were analysed by descriptive statistics. In addition, the t-test, variance and post hoc
methods were used for comparative analysis.

Results: The total cost per case was $ 4,615 in pressure ulcer and the total cost of the 569 cases were
estimated to be $ 2,630,917. The cost of treatment with modern wound care products at § 67 was
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found to be higher than the conventional treatment cost of § 19. The numbers of days of hospitalization for the patients treated with
modern wound care products were 2 days shorter than for the patients that received conventional treatment. Treatment cost in the early

stage was lower than for the advanced stage.

Conclusion: According to the incidence rates obtained from this study, it is estimated that annually 308,796 patients in Turkey are
likely to develop pressure sore with a cost of 1 billion 425 million US Dollars. Development of preventive activities, raising awareness
among the healthcare staft, and early detection of the cases will substantially reduce the financial loss arising from pressure ulcer.

Key Words: Pressure ulcer, Wound care, Cost, Treatment cost

GIRIS

Basing dlseri, tim saglik bakim kuruluslar i¢in énemli bir
kalite indikatorudir. Tiptaki modern gelismelere ragmen,
onemli bir komplikasyon olarak karsimiza c¢ikmaktadir.
Basing tilserinde en biiyiik kayip insan ve yagam kalitesindeki
kayiplardir. Hastanin hastanede kalig siiresinin uzamast,
kullanilan antibiyotikler, beslenme tirtinleri ve laboratuvar
tetkikleri ise basing tilserinin temel giderlerini olusturur.

Uluslararast basing iilseri tavsiye paneli (NPUAP) ve Avrupa
basing tlseri tavsiye paneli (EPUAP)1n ortak kararina gére
basing tulsert siniflama sistemi; dort evre ve NPUAP ve
EPUAP1n belirledigi iki kategoriden olusur. Evre 1, Evre 2,
Evre 3, Evre 4 ve Evrelendirilemeyen basing iilseri, Derin
doku hasar siiphesi olmak tizere kategorilendirilir (1).

Basing tlserlerinin 6nlenmesindeki ilk adim, hastay:r risk
degerlendirme skalasi ile degerlendirerek risk diizeyinin
belirlenmesidir. Literatirde, hastalarin  basing tlseri
riskinin hastaneye bagvurduktan sonraki 6 saat iginde
degerlendirilmesi gerektigini ve bu degerlendirmenin belirli

araliklarla tekrarlanmasi onerilmektedir (2).

Diinya’da bir¢ok hastanede basing tilseri énleme ve tedavi
etkinligini 6lgmek igin yapilan prevelans ve insidans
¢aliymalarinin sonuclar paylagilmaktadir ve basing tilserinin
yaygin bir sorun oldugu goriilmektedir. NPUAPdan
alinan veriler akut bakim tnitelerinde basing tlseri
insidansimin %0,4-38, uzun dénem bakim tnitelerinde
%2,2-23.,9 ve evde bakim birimlerinde %0-17 oldugunu;
prevelans oranlarimin ise akut bakim tinitelerinde %10-18,
uzun donem bakim unitelerinde %2,3-28 ve evde bakim
birimlerinde ise %0-29 arasinda degistigini géstermektedir
(3,4).

Trafik kazalari sonucu geng¢ yasta, tekerlekli sandalye
ve yataga bagimli insan sayisiin artmasi; yagh nifusun
artmakta olmasi, basing tlserinin Tirkiye i¢in de ciddi bir
problem olabilecegini dugtindiirmektedir.

Turkiye’de ulusal diizeyde basing tlseri prevelans ve
insidans galismalar1 son yillarda baslanmigtir. Karadag ve
ark.’nin yaptiklar1 nokta prevelans g¢aliymasinda; basing
{ilseri prevelansi %8,3, Inan’m yapug cahgmada; basing
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tilseri nokta prevelans: %10,4 olarak hesaplanmgtir (5, 6).
Akil ve ark’nin yaptiklar ¢aliymada, prevelans %38,11 ve
Evre 1 digindaki prevelans %5,8 olarak belirtilmigtir (7).

Basing ulserinin maliyeti ile ilgili yurtdiginda yapilmig
bircok caliygma vardir. Amerika Birlesik Devletlerinde
(ABD) basing tilser1 yillik tedavi maliyeti 11 milyar dolardir
(8). Kanada saglk sistemi basing tlseri igin yilda 210
milyon dolar harcamaktadir (9). Kanada’da 100 yatakli
bir saghk kurulusunda, 6nleyici faaliyetlerle nazokomiyal
insidans oranlar1 distirilmiig, basing tlseri orani %35
azaltlmigtir. Basing dlseri maliyet tasarrufu ise 240.000
Kanada dolar1 olarak hesaplanmigtir (10). Australian
Wound Management Association (AWMA, 2012) Evre 2
bir basing tlseri tedavi etmenin maliyetinin yaklagik olarak
her ay 586 Avustralya dolar1 Evre 4 basing ilseri tedavi
etmenin maliyetinin ise 40.000 Avustralya dolar1 oldugu
belirtilmigtir (11). 1ngiltere’de her yil 412.000 kiside basing
iilseri gelismektedir. Ingiltere’de, basing tilserlerinin tedavi
maliyeti 1214 Avro (Evre 1)ile 14108 Avro (Evre 4) arasinda
degisir (12). Biitiin Ingiltere’de toplam maliyet yilda 2,1
milyon Avro arasindadir (saghk harcamalarinin %4°1) (13).

Tirkiye’de yapilan literatir taramasinda basing tlseri
maliyeti ile ilgili hichir caliyjmaya rastlanmamistir. Bu
caliymada, bir tniversite hastanesi kliniklerinde meydana
gelen basing Ulseri olgularinin maliyetleri yoéniinden
degerlendirilmest; hasta bagina ortalama tedavi maliyetinin
hesaplanmasit ve tedavi yontemlerine gore maliyetlerin
kargilagtirmasi yapilmaktadir. Ayrica, bir yillik prevelans-
insidans oranlarmin hesaplanarak basing tlserlerinin
Tirkiye’deki yilik toplam tedavi maliyetlerine yonelik

projeksiyon yapilmasi amaclanmaktadir.
GEREC ve YONTEMLER

Tanmimlayici olarak yapilan aragtirmada, Mayis 2012- Mayis
2013 arasindaki bir yilhk dénemde Akdeniz Universitesi
Hastanest klinikleri ve yogun bakimlarinda takip edilen 569
basing iilserli hasta evreni olugturmaktadir. Bu hastalara ait
“Hasta Durum Formu”, “Basing Ulseri Riski Onleme /
Tedavi Formu (Braden Skalas1)” ve hastane argivinden elde
edilen veriler Excel programinda kaydedildi. Hasta ile ilgili
agagida siralanan bilgiler dokiimante edildi.
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* Hastanin yasi

e Tamst

* Basing tlseri evresi

*  Yatig giin sayisi

* Basing tilseri oluyum giin sayist
* Yatig glint maliyeti

* Antibiyotik tedavisi maliyetleri
* Beslenme maliyetleri

* Konvansiyonel tedavi maliyetleri (kullanilan kremler,
pomadlar vh.)

*  Modern yara bakim tirtnleri maliyetleri (pasif kapama

ve aktif kapama triinleri)

* Cerrahi yara bakim maliyetleri (debridman, flep, yara

kilttrd)

* Pansuman maliyetleri.

Retrospektif olarak elde edilen hasta verileri SPSS 16
programi ve Excel programina aktarildi. Caliymaya
alinan basing tlserli 569 hastanin demografik 6zellikleri
tamimlayict istatistik  olarak analiz edildi. Hastalarin
cinsiyeti, yagi, uygulanan tedavi gekli (konvansiyonel-
modern yara bakim trini) ile tedavi giderleri arasinda
bir farklihk olup olmadiginin kargilagtirilmas: igin t testi
uygulandr. Basing tlseri evrelerine gore, tedavi giderlerinin
degisim gosterip gostermediginin belirlenmesinde varyans
analizi uygulandi. Post hoc analizi ile antibiyotik tedavi
maliyeti, beslenme maliyeti, yara bakimi tedavi maliyetleri,
cerrahi iglem maliyetleri ve pansuman maliyetlerinin
evrelerine gore farklilik gosterip gostermedigi bulundu.
Ayrica hastanenin bir yillik siirecte takip edilen basing
ilserli olgu sayisindan yararlanarak prevelans ve insidans
hesaplamasi ve Tirkiye'nin yillik basing tlseri maliyetinin
hesaplanmasina yonelik tahminler yapilda.

BULGULAR

Calisma kapsamindaki 569 hastaya ait demografik
Ozelliklerin frekans ve tammlayici istatistikleri agagida

verilmigtir.

Basing Ulserleri Tedavi Maliyetleri Etkililik Analizi

Hastalarin Demografik Ozelliklere Gore
Dagilimlar:

Calisma kapsamindaki hastalarin  cinsiyet dagilimia
baktigimizda; 336°st (%60) erkek hastalardan, 233’u
(%40) ise kadin hastalardan olugmaktadir. Hastalar
yag gruplarma gore degerlendirdigimizde; 17 yas ve alt
hastalar 47 (%8)’ini, 18-40 yas aras1 hastalar 61 (%11)’ini,
41-50 yag arasi hastalar 58 (°%10)unu, 51-65 yag aras
hastalar 196 (%35)’ini, 65 yas st hastalar 207 (%36)1m
olusturmugtur. Hastalarm %71°1 50 yas tizerindedir. Basing
tlseri evrelerine gore degerlendirdigimizde; Evre 1 olan
hastalarin orami %10 (n=57), Evre 2 olan hastalar %40
(n=228), Evre 3 olan hastalar %30 (n=173), Evre 4 olan
hastalar %10 (n=>58), Evrelendirilemeyen n=26 ve DDHS
n=27 ise toplam hastalarin %9’luk kismini olusturmaktadur.
Cabyma kapsamindaki hastalarin buytik bir béliminiin
(°%70) Evre 2 ve Evre 3 hastalardan olustugu goriilmektedir.

Ortalama hastanede kaliy gin sayist 49,2+11,45 tespit
edilmigtir. Hastalarin %32’si 1 ile 20 giin arasi, %311 21
ile 40 giin arasinda, %]16’s1 41 ile 60 gn arasinda, %6’st
61-81 glin arasinda ve %14 ise 81 ve tstiinde giin yatarak
tedavi olmuglardir (Tablo I).

Servis veya yogun bakimda yatan hastalarin %151
yatiglarmin ilk giinti basing tlseri olurken, %32’s1 2 ile 4
giin arasinda, %27’s1 5-10 giin, %144 11-15 giin arasinda
ve %12’st 16 ve ustii giinlerde basing tilseri olduklar: tespit
edilmigtir. Hastalarda ortalama basing ilseri baglangic
giint 6. giinden (£3,15) sonra tespit edilmistir.

Basing Ulseri Tedavi Giderlerinin
Tanimlayici Istatistikleri

Hastane kliniklerinde yatan ve basing ilseri gelismis 569
olgunun, hastane faturalarina yansiyan sadece basing tlseri
tedavisi ile ilgili bedeller hesaplanmaya dahil edilmis ve
analizler bu bedeller tizerinden yapilmigtir. Bu kapsamda;
yatig ginii maliyeti, antibiyotik tedavi maliyeti, beslenme
maliyeti, toplam medikal tedavi maliyet, konvansiyonel
tedavi maliyeti, modern yara bakim uriinleri maliyeti,
debridman maliyeti, flep maliyeti, yara kultiird maliyeti,

Tablo I: Yatig gtin sayist ve Basing tlseri olusum glin sayisinin degerlendirilmesi.

Yatis giinii n % Ortalama Kalig giinii S. Sapma

1-20 gtin 184 32,3

21-40 giin 179 31,5

41-60 giin 92 16,2

- 49,2 11,45

61-81 giin 34 6,0

81 ve ustu 80 14,0
Toplam 569 100,0
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yara pansumant maliyeti, toplam cerrahi yara bakim
maliyeti gider olarak tespit edilmistir. Elde edilen bu
giderler dolar ($) (16.11 2015 tarihi itibari ile dolar kuru 1
$=2.88 TL) cinsinden kaydedilmigtir.

Toplam Yatig Giinii Maliyeti ve Toplam
Tedavi Maliyeti Tanimlayici Istatistikleri

Ginliik yatiy maliyeti kisi bagma 71 §, kisi basma toplam
yatiy maliyeti 3.512 $’dir. Toplam yatiy ginii maliyeti
ise 2.010.142,37 $dir. Ortalama kalg gtin sayist 49,2 *
11,45°dir. Kist bagina giinlik toplam maliyet 211,4 $’dir.
Hesaplama yapilirken;

Giinliik Ortalama Maliyet = (Toplam maliyet/Kisi sayisi)
/ Kalig glin sayist

formild kullamlmigtir. Kalig giin sayist her bir hasta i¢in
ayrica temin edilmigtir.

Basing dlserli hastanin taburcu oluncaya kadar gegen
suredeki kisi bagina ortalama maliyeti 4.615 §, yillik toplam
maliyeti ise 2.630.917 § olarak tespit edilmigtir (Tablo III).

Toplam Medikal Tedavi Maliyeti
Tamimlayic Istatistikleri

Antibiyotik tedavisi alan 545 hasta igin toplam maliyet
455.079,13 §, kigi bagina maliyet 796 $’dir. Beslenme
tedavisi alan 339 hasta i¢in toplam maliyet 100.855,65 §,
kigi bagina maliyet ise 176 §’dir. Toplam medikal tedavi

maliyeti (beslenme-+antibiyotik) 555.934,95 §, kisi bast
medikal tedavi maliyeti ise 973 $’dir (Tablo III).

Modern yara bakim drtnleri kullanilan hasta sayisi
100°diir. Bunun nedeni, bu dtriinlerin pahali drtinler
olmasi, hastane digindan temin ediliyor olmasidir. Bu 100
hasta i¢in toplam maliyeti 38.151,71 §; kigi bagina maliyet
67 $’dir. Konvansiyonel tedavi géren 554 hasta icin toplam
maliyeti 11.020,36 $’dir; kisi bagima maliyet ise 19 $’dur.
Bazi hastalar hem modern yara bakim uriinleri ile hem de
konvansiyonel yara bakim trinleri ile tedavi edilmiglerdir
(Tablo II).

Cerrahi Yara Bakim Maliyeti Tanmimlayici
Istatistikleri

Cerrahi uygulanan hastalarda flep tedavisi géren hasta sa-
yist 38°dir. Toplam maliyeti 11.114,48 §; kisi bagina mali-
yet 19 $dir. Yara kiltira 103 hastadan alinmigtir. Top-
lam maliyeti 190,11 §, kigi bagina maliyeti 0,3 $’dir. Yara
pansumani 484 hastada uygulanmigtir. Toplam maliyeti
11.451,93 §; kisi bagia maliyeti ise 20,1 $’dir. Debridman
106 hastada uygulanmistir. Toplam maliyet 3.374,47 §,
kigi bagina maliyet ise 5,8 $’dir. Cerrahi yara bakimi alan
hasta sayis1 484’diir. Toplam cerrahi yara bakim maliyeti
26.123,89 §’dur; kisi bagina toplam maliyet ise 45,4 $’dur.

Basing iilserine bagli tedavi giderlerini inceledigimizde
569 hastanin her biri icin kigi bagina toplam yatig maliyeti

Tablo II: Yara bakim tedavi tirtinleri maliyeti tanimlayici istatistikleri.

Maliyet Kalemleri n ToplamﬁMahyet Kisi Baglga Maliyet
Modern Yara Bakim Uriinleri Ucreti 100 38.151,71 67
Konvansiyonel Tedavi 554 11.020,36 19

Tablo III: Basing iilseri kisi bagina ortalama maliyetler sonug tablosu (n= 569).

(16.11.2015 tarihi itibari ile Dolar kuru 1 $= 2.88 TL)

Basing Ulseri Kisi Bas1 Ortalama TURK LIRASI cinsinden DOLAR cinsinden
Maliyetler (TL) ($)

* Kigi bag1 antibiyotik maliyeti 2298 796

* Kigi bag1 beslenme maliyeti 510 176

* Kigi bagi toplam medikal tedavi maliyett 2,808 973

* Kigi bagt debridman maliyeti 17 3,8

* Kigi bagi flep maliyeti 56 19

* Kigi bag1 yara kiiltiirti maliyeti 0,9 0,3

* Kigi bag1 yara pansumani maliyeti 58 20,1

* Kigi bag1 cerrahi yara bakim maliyeti 131 45,4

* Kigi bag1 glinlik yatiy maliyeti 206 71

* Kigi bag1 glinliik toplam maliyet 610 211,4

* Kigi bag1 toplam yatig maliyeti 10,134 3512

* Kigi bagi toplam maliyet 13,316 4615
Toplam maliyet (569 hasta) 7.577,043 2.630,917

m 204
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3.512 §, antibiyotik tedavi maliyeti 796 §, beslenme maliyeti
176 §, toplam medikal tedavi maliyeti 973 §, konvansiyonel
tedavi maliyeti 19 §, modern yara bakim maliyeti 67 §,
debridman maliyeti 5,8 §, flep maliyeti 19 §, yara kilturi
maliyeti 0,3 §, yara pansumani maliyeti 20,1 $ ve toplam
cerrahi yara bakim maliyeti 45,4 $ hesaplanmigtir. Her bir
hasta i¢in kigi bagina giinliik toplam maliyetin 211,4 § saglik
gideri oldugu gortulmektedir (Tablo III).

Tedavi Giderlerinin Karsilastirilmasi

Basing ilserinin  evrelerine gore tedavi giderlerinin
degisim gosterip gostermediginin aragtirilmasi icin varyans
analizi yapilmistir. Elde edilen degerlere gore tim tedavi
giderlerinde evrelere gore 6nemli farklihklar tespit edilmistir
(p<0,01).

Toplam maliyet olarak bakildigr zaman Evre 3, Evre 4 ve
Evrelendirilemeyen Evre’deki tedavi giderlerinin Evre 1,
Evre 2 ve Sipheli Derin Doku Hasarr’'ndaki tedavi gider-
lerine gore oldukga yiksek oldugu gérilmustiir (Tablo IV).

Tedavi Tiirleri Tedavi Etkililigini
Karsilastirilmasi

Tedavi tirleri sadece modern yara bakim irtnleri
alan, modern ve konvansiyonel birlikte alan ve sadece

Tablo IV: Basing iilseri evreleri ve tedavi giderleri.

Basing Ulserleri Tedavi Maliyetleri Etkililik Analizi

konvansiyonel tedavi alan hastalarin hastanede kalig gtin
stireleri arasinda anlamh bir farkin olup olmadiginin test
edilmesi amaci ile varyans analizi uygulamas: yapimistir.
Tedavi turler1 ve tedavi etkiligini karsilagtirdigimizda,
67 9

konvansiyonel tedavi maliyetlerine (19 §) gore oldukga

Modern vyara bakim tedavi maliyetlerinin

yuksek oldugu gorilmiisttr.

Anlamli bir farkin olup olmadigmin aragtinlmasi igin

o6nce varyans analizi sonra ise boyut indirgeyerek
bagimsiz t testi analizi uygulamasi yapilmistir. Anlamh
bir fark bulunamamistir (p>0,05). Gruplar arasi homojen
dagilimim olmamasindan dolay: 2’li grup igin t testi analizi
uygulanmigtir. Modern ve konvansiyonel tedaviyl beraber
alan gruplarin ortalama yatig glinleri sadece konvansiyonel

tedaviyi bir alana gruba gore diisiik bulunmustur (Tablo V).

Basing Ulserli Hastalarin Dahili ve Cerrahi
Brans Olarak Tam Aldiklar: Kliniklere
Gore Toplam Tedavi Maliyetlerinin
Hesaplanmasi

Basing tlserli hastalarm, Cerrahi ve Dahili brang olarak
tanm1 aldigr klinige gore toplam tedavi maliyetlerinde
farklihk oldugu tespit edilmigtir. Gerrahi kliniklerde yatan

Evrelerin Tedavi

Evrelerin Maliyetlerinin

Basing Ulseri Evreleri Giderleri P Degeri Karsilastirilmas
Evre 1 541,86 >0,0043 3,4,5>1,2,6
Evre 2 592,69

Evre 3 735,00

Evre 4 852,00

Evrelendirilemeyen Evre(d) 733,00

Stpheli Derin Doku Hasari(6) 531,00

Tablo V: Tedavi tiirlerine gore yatis giinlerinin kargilagtirilmasi, iyilesme durumu.

Ortalama Kalig Giin Sayis1

Tedavi Tiiri " (Ortalama Maliyet lyilesme Durumu) P
Sadece Modern Yara Bakim Urtinleri 17 48,22

Modern ve Konvansiyonel 337 48,28 0.881
Sadece Konvansiyonel 215 50,21 ’
Toplam 569 49,22

Tablo VI: Basing tlserli hastalarin tedavi gordiikleri Cerrahi ve Dahili brang olarak tani aldig: kliniklere gére toplam

tedavi maliyetin hesaplanmast.

Maliyet Kalemleri n Toplam Maliyet Kisi Bas1 Toplam Maliyet
Kliniklere goére % B

Dabhili Kliniklerde yatan hastalar 358 1.491.517 4.166

Cerrahi Kliniklerde yatan hastalar 211 1.139.397 5.399

Akd Tip D / Akd Med J / 2019; 5(2):201-208 205 =



Gencer Z.E. ve ark.

hastalarin toplam basing tlseri tedavi maliyetleri, dahili
kliniklerde yatan hastalara gére daha yiiksektir (p<0,05).

Dabhili kliniklerde yatan 358 i¢in toplam maliyet 1.491.517
$; kisi bagina toplam maliyeti 4.166 $°dir. Cerrahi kliniklerde
yatan 211 hasta i¢in toplam maliyet 1.139.397 §, kisi bagina
toplam maliyet ise 5.399 §’cir (Tablo VI).

Boéliimlere Gore Tedavi Maliyetlerinin
Hesaplanmasi

Basing dlseri  gelismig  hastalar, tedavi

kliniklere ve Ozellikli kliniklere gore toplam maliyetini
farkliiklar ~ gdstermedigi
tespit edilmistir. Diger klinikler, onkoloji, yogun bakimlar

gordiikleri

degerlendirdigimizde; 6nemli
ve Pediatri kliniginde yatan hastalarin toplam basimg tlseri
tedavi maliyetleri benzerdir (p>0,05).

Diger kliniklerde tedavi géren basing iilserli 259 hasta i¢in
toplam maliyet 1.303.912 §; kisi bagina toplam maliyet ise
5.034 $’dir. Kanser tanisi alan ve onkoloji kliniginde tedavi
goren basing tlserli 137 hasta i¢in toplam maliyet 472.121
$; kist bagina toplam maliyeti ise 3.445 §’dir. Yogun bakim
unitelerinde tedavi géren ve basing ilserli 141 hasta i¢in
toplam maliyet 712.077 §; kisi bagina toplam maliyet ise
5.050 $’dur.

Pediatri kliniklerinde yatan basing tlseri gelismis 32 hasta
i¢in, toplam maliyet 142.803 §; kisi bast toplam maliyeti ise
4.462 § cur (Tablo VII).

Prevelans - Insidans Sonuclar:

Prevelans ve insidans hesaplamalari, hastanede yatan
hastalari¢inde basing iilseri gelisen hastalar: kapsamaktadir.
Bir yillik siirecte tespit edilen basing tlserli hasta sayis1 569,
bir yil icerisinde kliniklerde yatirilarak takip edilen hasta
sayist ise 22.800’dr.

Basing Ulseri Prevelansi: Bir yillik siirecte kliniklerde tespit
edilen basing tilserli hasta sayisinin / toplam hasta sayisina
bolimii x 100 (14).

Basing Ulseri Prevelansi: 569/22800 x 100 = 2,49

Kiimiilatif Insidans: Bir yillik siirecte hastanede yeni gelisen
basing tilserli hasta sayisinin / toplam hasta sayisina boliimii

x 100 (14).
Kiimiilatif insidans: 451/22800 x 100 = 1,9

TARTISMA

Bu caligmada, kisi bagt basing tlseri birim maliyeti 4.615
$’dir. Kanada’da yapilan bir caligmada ise kigi bagt 70.000
$ hesaplanmigtir (15). Allen ve Houghton’in yaptiklart bir
galismada ise Evre 3 basing tlseri i¢in 3 aylik bakimda hasta
bagina 27.500 Dolar maliyet hesaplanmistir (16). ABD’de
kisi bagi toplam tedavi maliyeti 38.000 $’dur (7). Ingiltere’de
basing iilserleri tedavisinin ortalama agirlikli maliyeti her

bir olgu i¢in 5.600/ dir (13).

Cahiymada her bir hasta i¢in ortalama giinlik maliyet
211,4 § oldugu gorilmektedir. Evre 1, Evre 2 basing iilseri
maliyeti 196,5 § Evre 3, Evre 4 basin¢ tlseri maliyeti
268 §’dir. Franks farkli basing tlseri evrelerinin iyilesme
maliyetini ortalama olarak Evre 1’de 1489 Avro, Evre 2°de
6.162 Avro, Evre 3’de 10.238 Avro ve Evre 4°de 14.771
Avro olarak hesaplamigtir (17). ingﬂtere’de yapilan maliyet
galismalarinin sonucunda Evre 1, Evre 2 dlserler icin
gunlik tedavi maliyeti her gtin i¢in 43 /£ ile 347 £ arasinda,
Evre 3 ve Evre 4 tlserleri i¢in ise 57 £ ile 374 £ arasinda
degismektedir. Bu hesaplamalarda saglik personeli zaman-
hizmet maliyeti, antibiyotikleri, diagnostik testleri, basmect
azaltic1 yataklarin maliyeti, debridman iglemleri, hasta yatig
gtin sayisi ele alinmistir. Destek ytizeyler satin alinmis olarak
kabul edilmistir (13). Amerika’da yapilan bir caliymada
Evre 2, Evre 3 tlserli bir hastanin giinliik tedavi maliyeti
her giin i¢in 2.770 §, Evre 3, Evre 4 ilserli bir hastanin
guinlitk tedavi maliyeti her giin i¢in 5.630 § oldugu tahmin
edilmektedir (10).

Calismada kigi bagina digsen modern yara bakim urtinleri
tedavi hizmeti giderleri ortalama olarak 193 TL (67 §)
olarak tespit edilirken, konvansiyonel tedavi giderleri ise 56
TL (19 $) oldugu tespit edilmigtir. Sadece konvansiyonel
tedavi alan hastalarin yatig giinleri (ortalama 50 giin) ya da
sadece modern yara bakim tirtinleri kullanan hastalarin yatig
giinleri (ortalama 48 gtin) arasinda anlamh bir fark yoktur.
Modern yara bakim trtinlerinin, bu konuda uzmanlagmig
saglik personelinin se¢imine dayali olarak dogru olgularda
kullanilmasi maliyet giderlerinin disiirilmesi agisindan
onemlidir.

Basing ilserli hastalar1 yattiklart kliniklerde brang ve
tanilarina gore degerlendirdigimizde Cerrahi kliniklerde
yatan hastalarin toplam basing tlseri tedavi maliyetlerinin

Tablo VII: Bolumlere gore kliniklerde tedavi géren hastalarin toplam tedavi maliyetlerinin hesaplanmasi.

Boliim n Toplam Maliyet $ Kisi Basina Toplam Maliyet
Diger klinikler 259 1.303.912 5.034
Onkoloji klinigi 137 472.121 3.445
Yogun bakim tniteleri 141 712.077 5.050
Pediatri klinikleri 32 142.803 4.462
= 206 Akd Tip D / Akd Med ] / 2019; 5(2):201-208



dahili kliniklerde yatan hastalara gére daha yiiksek oldugu
gorilmugtir. Dahili kliniklerde yatan hastalarin kisi bagt
toplam tedavi maliyeti 4.166 §°cir. Cerrahi kliniklerde
yatan hastalarin kigi bagi toplam tedavi maliyeti ise 5.399
¥ dir. Cerrahi béliimlerde yatan hastalarin sayist dahili
béliimlere gore %25 daha azdir. Hastalarin var olan ek
hastaliklar1 maliyete dahil edilmemistir.

Ozellikli béliimlere gore degerlendirdigimizde, onkoloji
kliniklerinde kanser tanisi ile yatan hastalarin toplam tedavi
maliyetinin 472.121 §, yogunbakim kliniklerinde tedavi
goren hastalarin toplam tedavi maliyetinin ise 712.077 §
oldugu tespit edilmistir.

Akdeniz Universitesi Hastanesinde yatan hastalar icinde
basing tlseri prevelans oram %2.5, insidans % 1,9 olarak
bulunmugtur. Tiirkiye’de yapilan calismalardan; Inan,
Cukurova Universitesi Hastanesinde yaptigi nokta prevelans
calismasinda basing tlseri prevelansim  %10,4 olarak
saptamis ve basing tilserlerinin %45,2’inin Evre 2 oldugunu
belirtmistir (6). Akil ve ark. yine Cukurova Universitesinde
yaptiklar nokta prevelans caliymasinda prevelanst %8,11
olarak bulmusglardir (7). Kurtulus ve Pmar, Marmara
Universitesi Hastanesinde noroloji kliniginde yaptiklari
%18,3 olarak
saptamuglardir (18). Japonya’da tim hastanelerde yapilan
prevelans- insidans caliymalarinda genel akut hastanelerde
prevelans %2,2, 2012 yilinda yapilan prevelans-insidans

aragtirmada basmc¢ dlseri insidansim

¢aliymasinda uzun siireli bakim hastanelerinde %9,6, bir
aylik insidans %]1,9 olarak hesaplanmigstir (19).

Saglik Bakanlig: verilerinde 2013 yiinda Turkiye’deki tim
hastanelerde bir yil i¢inde 12.373.557 hastanin yatarak
tedavi gordugu bildirilmistir (20). Bu caliyjmadan elde
edilen insidans oranma gore Tirkiye’de 308.796 basing
olgusunun geligebilecegi edilmektedir.
Calismada kisi bagi ortalama maliyet 13.316 TL olarak
tespit edildigine gore, Tiirkiye’de yaklasik (308.796x13.316
= 4.111.927.536) 4 milyar 112 milyon TL (1 milyar 425
milyon dolar) basing tilseri maliyeti olabilecegi 6ngoriilebilir.

SONUC

Basing ilseri, hastalar icin yagam kalitesinde dusiis,

ulseri tahmin

saglik bakimi saglayan kuruluslar i¢in 6nemli bir maliyet
yitkiidiir. Buradaki maliyet temel olarak; uzamis yatis
suresi, 1§ gucl, kullamlan malzeme ve tedaviye iliskin
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diger maliyetlerdir. Caliyjmamiz kapsamindaki hastalarin
hastanede ortalama kaliy ginii 49,2 giindiir. Basing
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hastanin ortalama giinlitkk maliyeti (196,5 §) iken; Evre 3,
Evre 4 deki bir hastanin ortalama gtinlik maliyeti (268 §)
olarak tespit edilmigtir. Evreler arttikca tedavi giderleri de
artmaktadir. Evre 1’deki bir hastanin (187 $) olan giinlik
ortalama maliyeti, Evre 2’de (393 §); Evre 3’de (647 §);
Evre 4°de (943 §) oldugu tespit edilmigtir.

Modern yara bakim triinleri ile ortalama tedavi hizmeti
giderleriyaklagik olarak (67 §), konvansiyonel tedavi giderleri
ise ortalama (19 $)’dir. Ortalama yatig giinii modern tedavi
urtnleri kullananlarda konvansiyonel tedavi alanlara gore,
onemli farklihk gostermemekle birlikte daha kisadir (2
giin). Cerrahi brang ve tanilar ile yatan hastalarm basing
tilseri kit bag1 toplam tedavi maliyeti (5.399 §) dahili brang
ve tanilari ile yatan hastalara gore (4.166 §) daha yiiksek
oldugu gorulmustiir. Modern yara bakim uriinlerinin
dogru yarada, dogru tedavi yontemi ile dogru zamanda ve
gerektigince kullanilmasi mali tasarruf saglamak acisindan
onemlidir. Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi
kliniklerinde basing tlseri prevelans orami % 2,5, insidans
orantise %1,9 olarak hesaplanmistir. Buna gore Ttrkiye’de
yilda 308.796 basing iilserli hasta olabilecegi; bunun yillik
toplam maliyetinin iilke ekonomisi i¢in énemli bir yiik (1
milyar 425 milyon §) oldugu 6ngérilmektedir.

Bu cabyma, Tirkiye’de ulusal duzeyde basing ilserler:
maliyetlerinin  hesaplanmasinda o6nemli bir adimdir.
Prevelans ve insidans ¢alismalar1 ulusal duzeyde arttikca
basing tlserinin 6nemi ve mali acidan ilke ekonomisine
farkindalik Streklilik

kazandinlmig 6nleyici faaliyetler ile uzun vadede hem

zarart  konusunda artacaktir.
hasta, hem de saghk kurumlarmin kargi karsiya kaldig
yiksek maliyetler engellenebilir. Basing tlserinin Evre 1
asamasinda tespit edilmesi ve gereken bakim tedbirlerinin

alinmasi tedavi maliyetini buyiik 6lcuide diigirecektir.
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