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Amag: Oliim kayitlari epidemiyolojik degerlendirmeler igin 6zel bir
6nem tasirlar. Bu arastirmanin amaci Kocaeli Universitesi Arastirma
ve Uygulama Hastanesi’'nde (KOUAUH) 2020 ve 2021 yillarinda
meydana gelen 6ltiimlerin kayitlar Gzerinden degerlendirilmesidir.
Yontem: Tanimlayici tipte bir ¢alismadir. KOUAUH, 2020 ve 2021
yillari 6lum kayitlari veri kaynagi olarak kullaniimistir. Toplam 1049
olum kaydi incelenmistir. Arastirmada incelenen degiskenler,
kayitlarda bulunan; dlen hastanin yasi, cinsiyeti, 6lim tarihi, 6lim
nedeni ve 6lumun gergeklestigi bolumdiir.

Bulgular: 2020 vyilinda, 30.178 hasta yatinlmis, 552 6lim
gerceklesmis; 2021 yiinda 39.151 hasta yatinlmig, 497 o6lim
gerceklesmistir. Buna gore 2020 ve 2021 yillarinda hastane mortalite
hizi sirasiyla; binde 18,29 ve binde 12,69 olarak hesaplanmistir. Olim
sayilari, aylara gore incelendiginde COVID-19 nedenli 6liimlerin Ekim
2020 ile Subat 2021 arasi donemde pik yaptigl gorilmustar.
Olimlerin gergeklestigi birimlere bakildiginda 2020 ve 2021
yillarinda sirasiyla %48,4 ve %57,9 ile erigskin yogun bakim uniteleri
ilk sirada gelmektedir. Oliimlerin, 2020 yilinda %25,4 ve 2021 yilinda
%26,8 ile en yiksek oranda COVID-19 nedeniyle gergeklestigi
gorilmistir. 2020 yilinda COVID-19 nedenli 6lumlerde vyas
ortalamasi (66,96+15,85), COVID-19 disi nedenli dlumlerin yas
ortalamasina (55,7526,62) gore istatistiksel olarak anlamli duzeyde
yuksek gorilmustir. (p=0,000, Mann-WhitneyU testi).

Sonug: 2020 ve 2021 yillarinda hastanede gozlenen 6&limlerde
cinsiyet ve yas dagiliminin benzer oldugu gorilmustir. Ancak COVID-
19 6zelinde 6limlerin anlamli derecede ileri yas grubunda meydana
geldigi gorilmustir. Her iki yilda da olimler en sik olarak yogun
bakim iinitelerinde meydana gelmistir. KOUAUH’de 6lim nedenleri
icinde her iki yilda da COVID-19 nedenli olimler ilk sirada yer
almistir.  Tanimlayici  bir galisma olarak bulgular Uzerinden
nedensellik kurulamasa da o6limlerin dagilimi 6zellikle pandemi
sureciyle ilgili fikir vermektedir.

Anahtar Kelimeler: Hastane 6lum kayitlari, mortalite hizi, 6lim
istatistikleri

ABSTRACT

Objective: Death records are of special importance for
epidemiologic evaluations. The aim of this study was to evaluate the
deaths that occurred in Kocaeli University Hospital (KOUH) in 2020
and 2021 through records.

Method: It is a descriptive study. KOUH death records for 2020 and
2021 were used as data source. A total of 1049 death records were
analyzed. The variables analyzed in the study were the age, gender,
date of death, cause of death and the department where the death
occurred.

Results: In 2020, 30.178 patients were hospitalized and 552 deaths
occurred; in 2021, 39.151 patients were hospitalized and 497 deaths
occurred. Accordingly, the hospital mortality rate was calculated as
18.29 per thousand and 12.69 per thousand in 2020 and 2021,
respectively. When the number of deaths were analyzed by months,
it was observed that deaths due to COVID-19 peaked between
October 2020 and February 2021. Looking at the units where deaths
occurred, adult intensive care units ranked first with 48.4% and
57.9% in 2020 and 2021, respectively. The highest proportion of
deaths were due to COVID-19 with 25.4% in 2020 and 26.8% in 2021.
In 2020, the mean age of deaths due to COVID-19 (66.96+15.85) was
statistically significantly higher than the mean age of deaths due to
non-COVID-19 (55.75%26.62) (p=0.000, Mann-WhitneyU test).
Conclusion: In 2020 and 2021, the gender and age distribution of
deaths observed in the hospital were similar. However, it was
observed that COVID-19-specific deaths occurred significantly in the
older age group. In both years, deaths occurred most frequently in
intensive care units. In both years, COVID-19-related deaths ranked
first among the causes of death in KOUH. As a descriptive study,
although causality cannot be established based on the findings, the
distribution of deaths gives an idea about the pandemic process.
Keywords: Hospital death records, mortality statistics, mortality rate
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Girig

Toplumun genel saglik duzeyinin degerlendirilmesi igin
en temel ve en degerli kaynak olan hayati olaylarin
kayitlarinin tutulmasi hemen tiim Glkelerde zorunludur.
Bu kayitlarin en o6nemlileri dogum ve o6lumle ilgili
kayitlardir. Oliim kayitlarn epidemiyolojik degerlendir-
meler igin 6zel bir 6nem tasirlar. Bunlar sadece bir
toplumda belirli siirede meydana gelen 6lim sayisini
degil bunun yani sira dlenlerin yas, cinsiyet, meslek gibi
ozelliklerini ve 6limiin tibbi nedenini de bildirir. Boylece
yas, cinsiyet, meslek ve nedene 6zel 6lim hizlari da elde
edilerek 6lim bakimindan yiiksek risk tasiyan gruplar ile
en ¢ok 6lime yol agan hastaliklar/nedenler bulunur. Bu
sayede hangi nedenlere ve gruplara yonelik dnlemler ve
uygulamalar gelistirilecegi belirlenir.?

Oliim Belgesi, en eski ve en kapsamh halk saghg
surveyans sistemlerinin  temelini olusturan 6lim
istatistiklerinin  kaynagidir.2  Ancak &lumlerle ilgili
istatistiklerin kalite ve gegerlilikleri 6lim nedenlerinin
tam ve dogru olarak kaydedilmesine baglidir. Ulkemizde
olim bildirimleri ve kayitlari 01.01.2013 tarihinden
itibaren ulusal diizeyde standart olarak Oliim Bildirim
Sistemi  (OBS) adi verilen sistem araciligiyla
gerceklestirilmektedir.?

Olim nedeni istatistikleri, toplumlarin saghgini izlemek
ve degisen epidemiyolojik kosullara etkin bir sekilde yanit
vermek icin édnemli bir aractir.* COVID-19 pandemisi
sirecinde de 6lim bildirimleri, farkli populasyonlarda ve
yerlerde giincel bir sorun olan COVID-19 pandemisinin
blylklagini 6lgmekte kullanilmis ve vaka bildirimlerine
kiyasla pandemiyi izlemek icin daha gilivenilir bir gbsterge
olarak gorulmistir. COVID-19 pandemisine bagli
olumlerin sayisinin dogru bir sekilde dlglilmesi, her llke
ve bolge icin pandeminin halk saghgi tGzerindeki etkisinin
blyiklGgini anlamasi agisindan ¢ok dnemlidir. Nitekim
yapilan bir analiz, COVID-19 salgini nedeniyle dlen insan
sayisinin  resmi  makamlarca aciklanan rakamlardan
kabaca U¢ kat daha fazla olabilecegini ortaya
koymaktadir. Ayrica bildirilen o6liimlerin glvenilirligi,
konuma gore ve zaman icinde buyuk farkhliklar
géstermektedir.®

Oliimleilgili verilerin dogru sekilde &lciilmesi, pandemiyle
ilgili ongorilerde bulunabilmek ve alternatif politika
seceneklerini arastirmak icin dogrudan bir veri kaynagi
oldugu gibi popiilasyonlar arasindaki enfeksiyon-6lim
oranindaki degisimin belirleyicilerini anlamak icin
gereklidir.

Hastane 6lum istatistikleri de hem toplumlarin saghgini
izlemek, hem saglik hizmetlerinin  etkinliginin
degerlendirilmesi, hem de hastane yonetimi agisindan
kullanilan énemli bir epidemiyolojik kaynaktir.®

Bu arastirmanin amaci Kocaeli Universitesi Arastirma ve
Uygulama Hastanesi'nde (KOUAUH) 2020 ve 2021
yilllarinda meydana gelen olimlerin; yasa, cinsiyete ve
nedenlerine gore dagilimlarinin belirlenmesi; COVID-19
pandemisinin, 6lim nedenleri ve sayilari Uzerindeki
etkisinin hastane boyutunda gosterilmesi ve hastane
hizmetlerinin planlamasina katki sunmaktir.
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Yontem

Arastirma Tasarimi ve Popiilasyonu

Tanimlayici tipteki bu arastirmada, retrospektif olarak
KOUAUH’de 2020 ve 2021 yillarinda gerceklesen hastane
olumleri incelenmistir. Arastirmaya 01 Ocak 2020-31
Aralik 2021 arasi ddnemde KOUAUH’de 6len tiim hastalar
dahil edilmistir. Arastirmanin incelenen degiskenleri
kayitlarda bulunan 6len hastanin yasi, cinsiyeti, 6lim
tarihi, 6lim nedeni ve olimin gergeklestigi bolimddr.
KOUAUH'de tiim 8lim nedenleri ICD-10"a gére kodlanip
kaydedilmektedir.  Analizlerde  kolaylhk saglamasi
agisindan 6lum nedenleri arastirmacilar tarafindan
yeniden kategorize edilerek COVID-19 Enfeksiyonuna
bagh olumler, neoplaziler, kardiyovaskiiler sistem
hastaliklari (KVS), solunum sistemi hastaliklari, COVID-19
disi enfeksiyon hastaliklari, yenidogan olimleri ve
konjenital hastaliklar, nérolojik hastaliklar ve serebro-
vaskiller olay (SVO), genitoiiriner sistem (GUS)
hastaliklari, gastrointestinal sistem (GIS) hastaliklari ve
diger nedenler olarak gruplandinlmistir. Oliimlerin
gerceklestigi servisler eriskin yogun bakim dniteleri,
pediatrik yogun bakim Uniteleri, dahili servisler, cerrahi

servisler, pediatrik servisler ve acil servis olarak
gruplandiriimistir.
istatistiksel Analiz
Veriler SPSS 21.0 istatistik paket programiyla
incelenmistir. Tanimlayici istatistikler uygulanarak

kategorik degiskenler sayl ve yizde olarak, numerik
degiskenler ortalama, standart sapma ve ortanca
degerler olarak gosterilmistir. Normallik varsayimi
Kolmogorov-Smirnov testi ile sinanmis olup, normal
dagilima uygun olmadig i¢in bagimsiz iki grubun
ortancalarinin karsilastirilmasinda Mann-Whitney U testi,
kategorik degiskenlerin karsilastiriimasinda Ki-kare testi
kullaniimistir. Ayrica hastane mortalite hizi, bir yilda dlen
hasta sayisinin ayni yilda yatan hasta sayisina bélinmesi
ile hesaplanmis olup binde olarak ifade edilmistir.
istatistiksel anlamlilik degeri p<0,05 olarak belirlenmistir.

Etik ve Yonetsel izinler

Arastirmanin gergeklestirilmesi ve 6lim verilerinin temin
edilmesi icin KOUAUH Bashekimliginden vyazili izin
alinmistir. Arastirmanin etik izni icin Kocaeli Universitesi
Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan
onay alinmistir (Karar No: KOU GOKAEK-2021/22.19.
Proje No: 2021/355).

Bulgular

KOU Arastirma ve Uygulama Hastanesi’nde 2020 yilinda
toplam 30.178 hasta yatmis ve 552 Olim
gerceklesmisken; 2021 yilinda 39.151 hasta yatmis ve 497
olim gergeklesmistir. Buna gore 2020 ve 2021 yillarinda
hastane mortalite hizi sirasiyla; binde 18,29 ve binde
12,69 olarak hesaplanmistir. Her iki yilda olenlerin yas,
cinsiyet ve 6lim nedenlerine gére dagilimlari Tablo 1'de
gosterilmistir. Buna goére cinsiyet dagilimina bakildiginda
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2020 yihnda olenlerin 329’unun (%59,6) erkek, 221’inin
(%40) kadin; 2021 yilinda olenlerin 289’unun (%58,1)
erkek, 208’inin (%41,9) kadin oldugu gorilmis ve yillar
arasinda cinsiyet acisindan istatistiksel  farkhhk
saptanmamistir(p=0,615). Ortanca yas her iki yilda da 65
olarak saptanirken; 2020 yilinda dlenlerin yas ortalamasi
58,64+24,82, 2021 vyilinda ise 59,26+24,06 olarak
saptanirken istatistiksel bir farkliik bulunmamistir
(p=0,686). Olim nedenlerine gére incelendiginde,
Olumlerin 2020 yilinda %25,4 ve 2021 yilinda %26,8 ile

birinci sirada COVID-19 nedeniyle gergeklestigi
goriilmistir. ikinci sirada gelen &liim nedeni 2020 yilinda
%16,5 ile neoplaziler olurken; 2021 yilinda %18,3 ile
kardiyovaskiler sistem hastaliklari oldugu gorilmistir.
Olim nedenlerinin vyillara gére karsilastiriimasinda
istatistiksel bir farklihk saptanmamistir (p=0,051).
Olenlerin ortalama yatis siiresi 2020 yilinda 13,1+17,8
ortanca 8 giin olurken, 2021 yilinda ise ortalama yatis
siiresi 14,4+17,6, ortanca 8 giin olup istatistiksel farklilik
saptanmamistir (p=0,239) (Tablo 1).

Tablo 1. KOU Arastirma ve Uygulama Hastanesi’nde 2020 ve 2021 yillarindaki 6liimlerin temel tanimlayici 6zelliklere gére dagilimi

n(% sutun)

2020 2021 P
YAS (Ortalamaz Standart Sapma) 58,64+24,82 59,26+24,06 0,686
CINSIVET
Erkek 329(59,6) 289(58,1)
Kadin 221(40,0) 208(41,9) 0,615
Toplam 552(100,0) 497(100,0)
OLUM NEDENLERI
COVID-19 Enfeksiyonu 140(%25,4) 133(%26,8)
Neoplaziler 91(%16,5) 79(%15,9)
KVS Hastaliklari 82(%14,9) 91(%18,3)
Solunum Sistemi Hastaliklari 82(%14,9) 39(%7,8)
COVID-19 Disi Enfeksiyon Hastaliklari 32(%5,8) 28(%5,6) 0.051
Yenidogan Olimleri ve Konjenital Hastaliklar 27(%4,9) 23(%4,6) '
Norolojik Hastaliklar ve SVO 26(%4,7) 21(%4,2)
GUS Hastaliklari 22(%4) 28(%5,6)
GiS Hastaliklari 12(%2,2) 16(%3,2)
Diger 32(%5,8) 36(%7,2)
YATIS SURESI (Ortalamaz Standart Sapma) 13,1+17,8 14,4 +17,6 0,239

KOU Arastirma ve Uygulama Hastanesi’nde 2020-2021
yillarinda meydana gelen 6limlerin gercgeklestigi birime
bakildiginda ise 2020 ve 2021 yillarinda sirasiyla %48,4 ve
%57,9 ile eriskin yogun bakim Uniteleri ilk sirada
gelmektedir. Bunu yillara gore sirasiyla %27,7 ve %19,1
ile dahili servisler ardinda da %12,7 ve %9,7 ile acil servis
izlemektedir. 2021 yihinda 2020 yilina gore eriskin yogun

bakimlardaki 6limlerin orani artmis, dahili servislerdeki
olimlerin orani ise azalmis olup bu degisim istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur. (p=0,001)

Mortalite hizlarinda ise en ylksek hiz yillara gére sirasiyla
%0108,7 ve %098,86 ile eriskin yogun bakim Unitelerinde
iken en distiik mortalite hizi %00,94 ve %00,82 ile cerrahi
servislerde gorilmustir (Tablo 2).

Tablo 2. KOU Arastirma ve Uygulama Hastanesi’'nde 2020-2021 yillarinda meydana gelen limlerin servis gruplarina gére dagilimi ve

mortalite hizlari

SERVIS GRUPLARI SAYI(% siitun) MORTALITE HiZI (BiNDE)
2020 2021 p 2020 2021
Eriskin Yogun Bakim Uniteleri 267(%48,4) 288(%57,9) 108,70 98,86
Pediatrik Yogun Bakim Uniteleri 34(%6,2) 44(%8,9) 40,18 47,26
Dahili Servisler 153(%27,7) 95(%19,1) 0,001 15,33 7,5
Cerrahi Servisler 13(%2,4) 15(%3,0) ’ 0,94 0,82
Pediatrik Servisler 15(%2,7) 7(%1,4) 6,06 1,65
Acil Servis 70(%12,7) 48(%9,7) - -
Toplam 552(%100) 497(%100) 18,29 12,69
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Arastirmamizda 6lim nedenlerinin cinsiyete gore
dagilimi da incelenmis olup Tablo 3’te gosterilmistir.
Buna gore her iki yilda da 6lim nedenleri ile cinsiyet
acisindan istatistiksel olarak anlamli  bir farklihk
bulunamamistir (sirasiyla p=0,964 ve p=0,206) (Tablo 3).
Arastirmamizda 6lim nedenleri COVID-19 nedenli
olimler ile COVID-19 disi o6lumler olarak yeniden
kategorize edilerek incelenmistir. Buna gore cinsiyet
agisindan  bir fark bulunmazken yas agisindan
incelendiginde 2020 yilinda COVID-19 nedenli 6limlerde
yas ortalamasi (66,96+15,85), COVID-19 disi nedenli
Olimlerin yas ortalamasina (55,75+26,62) gore
istatistiksel olarak anlamh dizeyde yiksek gorilmustir
(p=0,000). 2021 yilinda ise COVID-19 nedenli 6limlerde
yas ortalamasi (63,18+16,04), COVID-19 disi nedenli

olimlerin yas ortalamasina (58,18+26,05) gore yiksek
oldugu goriilmis ancak istatistiksel olarak anlamli farklilik
saptanmamistir. (p=0,674). Her iki yilda gergeklesen
toplam 6limler incelendiginde COVID-19 nedenli
olimlerin yas ortalamasi (65,09+16,02), COVID-19 disi
nedenli oOlimlerin yas ortalamasindan (56,92+26,35)
istatistiksel olarak anlamli derecede ylksek gorilmustir
(p=0,003, Mann-Whitney U testi) (Tablo 4).

COVID-19 nedenli olimler ile COVID-19 digi olimler
arasinda gozlenen bir diger farkhhk 6limin gergeklestigi
aylarda saptanmistir. Buna gore COVID-19 disi 6lumler
dalgali seyir gosterirken, COVID-19 nedenli 6limlerin
Ekim 2020 ile Subat 2021 arasi donemde pik yaptig
goralmustar (Sekil 1). 2020 yihinda olimlerin %32,1’i
Kasim-Aralik aylarinda gergeklesmistir.

Tablo 3. Olim nedenlerinin 2020 ve 2021 yillarinda cinsiyete gére dagilimi

2020 2021
OLUM NEDENLERI Erkek (n) Kadin (n) Erkek (n) Kadin (n)
(% siitun) (%sutun) P (% stitun) (% siitun) P
COVID-19 Enfeksiyonu 87(%26,8) 53(%24,1) 75(%26,0) 58(%28,2)
Neoplaziler 59(%18,2) 32(%14,5) 48(%16,7) 31(%15,0)
KVS Hastaliklari 47(%14,5) 35(%15,9) 51(%17,7) 40(%19,4)
Solunum Sistemi Hastaliklari 47(%14,5) 35(%15,9) 21(%7,3) 18(%8,7)
COVID-19 Disi Enfeksiyon Hastaliklari 17(%5,2) 15(%6,8) 0.964 14(%4,9) 14(%6,8) 0.206
Yenidogan Oliimleri ve Konjenital Hastaliklar 15(%4,6) 11(%5,0) ’ 11(%3,8) 12(%5,8) ’
Norolojik Hastaliklar ve SVO 16(%4,9) 10(%4,5) 17(%5,9) 4(%1,9)
GUS Hastaliklari 13(%4,0) 9(%4,1) 19(%6,6) 9(%4,4)
GiS Hastaliklari 6(%1,8) 6(%2,7) 13(%4,5) 3(%1,5)
Diger 18(%5,5) 14(%6,4) 19(%6,6) 17(%8,3)
Toplam 325(100) 220(100) 288(100) 206(100)
100
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Sekil 1. Aylara gore COVID-19 ve digi 6limlerin dagilimi
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Tablo 4. COVID-19 nedenli ve COVID-19 disi nedenli 6liimlerin yillara gore cinsiyet ve yas ortalamalari

COVID-19 Nedenli Oliimler COVID-19 Disi Oliimler P
2020 2021 2020 2021 2020 2021
Cinsiyet(n)
Erkek (%) 87(%62,1) 75(%56,4) 238(%58,8) 213(%59,0) 0,483 0,602
Kadin (%) 53(%37,9) 58(%43,6) 167(%41,2) 148(%41,0)
Yas 66,96+15,85 63,18+16,04 55,75+26,62 58,18+26,05 0,000 0,674
Toplam 65,09+16,02 56,92426,35 0,003
Tartisma yasin 6énemli bir risk faktord oldugunu gosteren diger

Bu arastirmada KOU Arastirma ve Uygulama Hastanesi
2020 ve 2021 yillarina ait 6lim kayitlar degerlendirilmis
olup hastane 6lim hizlarinin hesaplanmasi, 6limlerin
tanimlayici 6zelliklerinin ortaya konmasi ve o6zellikle
COVID-19 basta olmak dzere 6lim nedenlerinin
belirlenmesi agisindan 6nemli bilgiler saglanmistir.
Bununla birlikte bazi sinirhliklar bulunmaktadir. Oncelikle
arastirmamizda incelenen veriler kayitlarda bulunan
degiskenlerle sinirli oldugundan daha ayrintili inceleme
yapilamamistir. Arastirmanin diger bir kisithhgi ise 61im
kayitlarinin dogru taniyla kaydedilmemis olma olasiliginin
bulunmasidir.

Calismamizda 2020 yilinda hastane mortalite hizi binde
18,9 olarak saptanirken, 2021 yilinda mortalite hizi
%43,8'lik bir azalisla binde 12,69 olmustur. Ayni
hastanede 2019 vyilinda meydana gelen o&limlerin
incelendigi bir rapora gore 2019 yilinda hastane mortalite
hizi binde 14,77 olarak saptanmis olup 2020 yilinda 6lim
hizinda %23,8'lik bir artis oldugu gorilmustir.”
Cilingiroglu ve ark. tarafindan Hacettepe Universitesi
Eriskin Hastanesinde 2004 yilinda yapilan benzer bir
calismada ise mortalite hizi hesaplanmamakla birlikte bir
yilda yatan hastalarda 6liim orani bizim ¢alismamiza goére
daha yiiksek saptanmis olup %2,8 olarak bildirilmistir.®
Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesinde 2007 yilinda
yapilan 6lim nedenleri c¢alismasinda mortalite hizi
hesaplanmamakla birlikte bir yilda toplam 1065 hastanin
éldugi gorulmustir.®® Bu farkhhklarin aradan gecen
zaman icinde tibbi gelismelere bagh olarak olum
oranlarinin azalmasiyla iliskili olabilecegi séylenebilir.
Olamlerin tanimlayici ozellikleri agisindan
degerlendirildiginde 2020 ve 2021 villarinda vyas
ortalamasinin benzer oldugu goriilmis olup her iki yil igin
de ortanca yas 65 olarak bulunmustur. Bu durum
hastanede bir 6nceki yil yapilan ¢alismayla uyumlu olup,
Cilingiroglu ve ark. calismasinda da ortanca yas 64 olarak
saptanmistir.”® Cinsiyet dagilimina baktigimizda 2020 ve
2021 yillarinda sirasiyla 6liimlerin %59,6’s1 ve %58,1’i
erkeklerden olusmaktadir. Onceki yillarda yapilan diger
calismalarda da arastirmamizla benzer sekilde olenler
icinde erkeklerin daha fazla oldugu saptanmistir.”® Bu
noktada dikkat ¢eken bir bulgu olarak 2020 yilinda ve
2020-2021 yillarindaki toplam COVID-19 nedenli
Ollimlerde istatistiksel olarak anlamli diizeyde vyas
ortalamasinin yiiksek oldugu gorilmdistir. Bu durum
COVID-19 enfeksiyonuna bagh mortalite Gzerinde, ileri

129

calismalarla uyumluluk géstermektedir.®° Calismamizda
COVID-19 nedenli o6limlerdeki ortanca yas 67 ve
ortalama yas 65,0+16,02 olarak bulunurken Mena ve ark.
tarafindan ispanya’da bir tniversite hastanesinde yapilan
calismada COVID-19 nedenli 6limlerin ortanca yasinin
77,5 oldugu belirlenmistir.® italya’da yapilan baska bir
calismada ise COVID-19 nedeniyle hastanede &lenlerin
yas ortalamasi Mart-Mayis 2020 doneminde 80.1+10.6
olarak saptanirken Haziran-Agustos 2020 ddneminde
82.8+11.1 olarak saptanmigtir.’® Calismamizda COVID-19
nedenli 6limlerin yas ortalamasi diger érneklere kiyasla
daha dusiktir bu durumun olasi nedenleri arasinda
calismamizin yapildigl hastanenin bulundugu bolgedeki
tek COVID-19 hastanesi olmamasi ve COVID-19 nedenli
olimlerin diger hastanelere dagilmis olmasi nedeniyle
temsiliyetin tam olarak saglanamamasi yer aliyor olabilir.
Yas dagiliminda goérilen bu durumun olasi nedenlerinin
aydinlatiimasina yonelik ileri arastirmalar yapilmasi
gerekmektedir.

Olim nedenleri acgisindan degerlendirildiginde 2020
yilinda tim dinyada yaygin bir sorun halini alan ve
pandemi olarak ilan edilen COVID-19 enfeksiyonu daha
onceki yillarda goriilmeyen bir 6lim nedeni olarak 6lim
kayitlarinda ilk sirada yer almaktadir. 2020 vyilinda
hastanede 6limler en sik olarak %25,4(n=140) ile COVID-
19 nedeniyle gergeklesmistir. %22,3 ile bir dnceki yilin en
stk 6lim nedeni olan kardiyovaskiiler sistem hastaliklari
ise 2020 yilinda %14,9(n=82) ile en sik Uglncl 6lim
nedeni olmustur. Neoplazi nedenli Olimler ise
%16,5(n=91) ile en sik gorilen ikinci 6lim nedeni
olmustur.2021 yilinda da 2020 ile benzer sekilde en sik
gorilen o6lim nedeni, olimlerin %26,8’ini olusturan
COVID-19 olmustur. Calismamizda KOU Hastanesi
ozelinde gorilen bu durum, COVID-19 pandemisinin
yikicligl ve saghk sistemi Uzerinde yarattigi baski
hakkinda genel bir fikir vermektedir. Pandemiden 6nceki
yillarda Universite hastanelerinde yapilan calismalarda
ise neoplaziler ve KVS hastaliklari nedenli 6limler ilk
siralarda yer almistir.”®1! Amerika Birlesik Devletleri’nin
2020 ve 2021 yillari 6lum istatistiklerine bakildiginda her
iki yil icin de ilk sirada KVS hastaliklari nedenli olimler,
ikinci olarak neoplazi nedenli dlimler ve lgilincl sirada
COVID-19 nedenli 8liimlerin geldigi gérilmektedir.?
Ulke geneli agisindan degerlendirildiginde Tirkiye’'de
6lim nedenleri Tirkiye Istatistik Kurumu (TUIK)
tarafindan agiklanmaktadir. Ancak TUIK 2020 ve 2021
yillarina ait ulusal 6lim istatistiklerini henliz paylasmamis
oldugundan; elde edilebilen en son ulusal veri olan TUIK
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2019 yilina ait 6lim nedeni istatistiklerinde incelenmistir.
Buna gore Ulke genelinde en sik 6lim sebebinin %37,8 ile
kardiyovaskiler hastaliklar ardinda da %19,3 ile
neoplaziler oldugunu gérilmistiir.'® Bu noktada, COVID-
19 enfeksiyonuna bagh 6limlerin fazla olmasinin yani sira
COVID-19 disi nedenlere bagli hastane basvurularinin
pandemi nedeniyle azalmis olabilecegi ve bunun da
hastanede gergeklesen diger nedenli oOlimlerde bir
distise yol agmis olabilecegi dustlinulebilir. Yapilan bir
¢alismada pandemi déneminde bir yil 6nceki ayni
doénemle karsilastirildiginda, hastaneye kabullerde tiim
inme gegiren hasta sayilarinda %50, iskemik inme
sayllarinda %44, intrakraniyal hemoraji sayilarinda
%62,5, geciciiskemik atak sayilarinda %87,5 diisiis oldugu
gosterilmistir.’* Diinya Saghk Orgiitiniin  yayinlamis
oldugu Diinya Saglik istatistikleri 2022’de COVID-19’ bagli
olarak ortaya ¢ikan mali kisitlamalar, ulasim zorluklari ve
enfeksiyona maruz kalma korkusu nedeniyle kisilerin
bakim arayisina girememesi veya isteksiz olmasinin da
saglk hizmetlerini etkiledigi ve bunun sonucunda
milyonlarca insanin hayati ©6nem tasiyan saglik
hizmetlerinden mahrum kaldigi bildirilmistir.*®

Ek olarak, dogrudan SARS-CoV-2 enfeksiyonunun neden
oldugu asiri 6lim oranti ile pandeminin dolayli bir sonucu
olarak olim nedenlerindeki degisiklikleri ayirt etmeye
yardimci olmak igin daha fazla arastirma yapilmasi
gerekmektedir.®

Sonuc olarak bu calismada KOU Arastirma ve Uygulama
Hastanesi 6lim kayitlarina gére 2020 ve 2021 yillarinda
o6lim nedenleri icinde COVID-19 nedenli olimler ilk
sirada yer almistir. Bu durumun COVID-19 pandemisi
siirecinde yasanan hizmet alma ve hizmet sunumundaki
olasi sorunlarla ilgisinin incelenmesi ve daha ileri
arastirmalar yapilmasi gerekmektedir.
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