izmir Katip Celebi Universitesi Saglik Bilimleri Fakiltesi Dergisi 2024; 9(3): 431-437

DOI: 10.61399/ikcusbfd.1363722

IKCUSBFD

SISTEMATIK DERLEME / SYSTEMATIC REVIEW

COVID-19'un QALY ve DALY Olciitlerine Etkisi
The Effect of COVID-19 on QALY and DALY Measurements

Asl KOSE

Glimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Saglik Yonetimi Bélimdi, Giimiishane, Tiirkiye

Gelig tarihi/Received: 20.09.2023
Kabul tarihi/Accepted: 29.02.2024

Sorumlu Yazar/Corresponding Author:

Asli KOSE, Dr. Ogr. Uyesi

Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,
Saglik Yonetimi Ana Bilim Dali, Baglarbasi mah.,
Merkez/Giimiishane

E-posta: asl_kse@hotmail.com

ORCID: 0000-0002-8044-6592

1. Giris

COVID-19, 2019 yilhinin sonlarinda Cin'de ortaya cikan,

Oz

Amag: Dinya'da COVID-19 salgini 6zellikle saglik sistemleri olmak Uzere bircok sistemi
etkilemistir. Saghk harcamalarinda artan talep maliyetlerin de artisina neden olmustur.
Dolayisiyla saglk olcttleri olarak kaliteye gore ayarlanmis yasam yillari (Quality-Adjusted
Life-Year; QALY) ve engellilige gore ayarlanmis yasam vyillan (Disability-Adjusted Life Year;
DALY) basina diisen maliyetlerin degerlendirilmesi saglk yoneticilerinin karar sireglerini
destekleyecektir. Bu sistematik derlemenin amaci, COVID-19'un QALY ve DALY olgitlerine
etkisini degerlendirmektir.

Gereg ve Yontem: Sistematik derlemede PRISMA bildirgesi rehber alinmistir. Arastirma
stratejisinde Ui elektronik veri tabani kullaniimistir: Scopus, Web of Science, PUBMED. Veri
tabanlari 01/01/2020-31/12/2022 tarihleri arasinda taranmistir. Taramalarda “COVID-19” and
“QALY"ile “COVID-19" and “DALY” anahtar kelimeleri kullaniimistir.

Bulgular: Veri tabanlarindan ulasilan arastirma sayisi 352'dir. Ayrintili incelenen arastirma
sayisi 290'dir. Derlemeye 37 calisma dahil edilmistir. Gerceklesen ve tahmini verilere dayali
arastirmalarda farkli QALY ve DALY olgltlerine ulasilmistir. Asi, ilag ve PCR testlerinin
uygulanmasi ile elde edilen saglik kazanimlari da degismistir.

Sonug: COVID-19 pandemi doneminde QALY ve DALY saglik ciktilarinin Ulkelerin saghga
ayirdiklan  kaynaklar ve saglik sistemlerinin &zelliklerine goére degiskenlik gosterdigi
belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, saglik hizmeti ekonomisi ve organizasyonlar, kaliteye gore
ayarlanmis yasam yillari, engellilige gore ayarlanmis yasam yillari.

Abstract

Objective: The COVID-19 epidemic in the world has affected many systems, especially health
systems. Increasing demand in health expenditures has also led to an increase in costs.
Therefore, the evaluation of the cost per quality-adjusted life years (QALY) and disability-
adjusted life years (DALY) as health criteria will support the decision processes of health
managers. The purpose of this systematic review, QALY and DALY parameters is to evaluate
the effects of COVID-19.

Material and Method: In this systematic review, the declaration of the PRISMA has been
used as guidance. Three electronic databases were used in the research strategy: Scopus, Web
of Science, and PUBMED. Databases scanned between 01/01/2020 and 31/12/2022. In the
scanning, “COVID-19"and “QALY” and “COVID-19" and “DALY” keywords were used.

Results: The number of studies accessed from databases is 352. The number of studies
examined in detail is 290. Thirty-seven studies were included in the review. Different QALY
and DALY criteria have been reached in research based on actual and estimated data. It has
been determined that the health gains obtained by applying vaccines, drugs, and PCR tests
have also changed.

Conclusion: It has been determined that QALY and DALY health outcomes vary according
to the resources they allocate to health and the characteristics of health systems during the
COVID-19 pandemic.

Keywords: COVID-19, health care economics and organizations, quality adjusted life years,
disability adjusted life years.

uygulamalari ve yaygin asilamayi kapsamistir. Pandemi
doneminde dinya (lkelerinin  saghk politikalarinin
temel hedefi COVID-19'a yakalanma riskini azaltmak,

insandan insana temas yoluyla bulasan ve 6lime neden
olabilen bir hastaliktir. Bu hastalik nedeniyle Mart 2020'de
Diinya Saglik Orgiti (DSO) tarafindan pandemi ilan
edilmistir (1). Pandemi, dinyanin dort bir yanindaki
bircok insanin saghgini tehdit altinda hissetmesine neden
olmustur (2). Bu tehditle micadelede bireylerin aldiklar
onlemler tek basina yeterli olmamistir. COVID-19 pandemi
déneminde alinan kontrol dnlemleri DSO, hiikiimetler ve
Saglik Bakanhg tarafindan belirlenmis ve uygulanmistir.
Bu onlemler maske takma, seyahat kisitlamalari, sokaga
¢tkma yasaklari, uzaktan egitim, esnek calisma, karantina

hastaliga yakalananlarin ise hastalik diizeyine bagh saghk
kurumlarinda ya da ev ortamlarinda saglk ihtiyaglarini
karsilamaktir. Boylece toplumlarin kaliteye gore ayarlanmis
yasam yillarini (Quality-Adjusted Life-Year; QALY) artirip
engellilige gore ayarlanmis yasam yillarini (Disability-
Adjusted Life Year; DALY) azaltarak saglik statlsiing
korumak amaclanir. QALY tedavi yontemlerinin sagladig
yasam kalitesine bagh yasam siresini, DALY ise hastalik
nedeniyle gerceklesen erken 6lim nedeniyle kaybedilen
yasam siresini kapsar. Saglk hizmetlerinin maliyet etkililik
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analizlerinde QALY ve DALY Oolcutleri kullaniimaktadir.
Bu iki olctt yasam kalitesini ve yasam siresini birlikte
degerlendirmesine karsin, DALY saglik yerine hastaligi
Olgmektedir. QALY ve DALY yasam niteligi ve niceligini
birlestiren 6lcutler aracigiyla saglik ¢iktilari hakkinda politik
karar vericilere bilgi sunar. Saglik sistemlerinde pandemi
doneminde oOncellikli olarak saghk sistemlerinin cevap
verebilirlik kapasitesini artirip 6lim oranlarini azaltmak
hedeflenmistir. Bu amacla gelistirilen asilar ile toplumun
bagisikliginin hizli bir sekilde saglanmasi amaglanmistir.
Sonug olarak bu cabalarin kazanimi ise toplumun saglik
statlisiinG yukseltmektir. QALY ve DALY odlcitleri ile de bu
kazanimlar 6lcilebilir. QALY ve DALY olcltleri ekonomik
karar alma sirecglerinde kullaniimaktadir. QALY ve
DALY parametrelerinin kapsami ve yorumlanmasindaki
farkhhklar, maliyet etkililik analizinde karar vermeye
yonelik perspektiften degerlendirilir. Fayda ve sakathk
agirliklan arasindaki sayisal farkhhklarin, QALY ve DALY
arasinda daha fazla farklilasmaya neden olabilecegi
belirtilmektedir (3). Saglik sistemlerinin karsilastigi bir tur
kriz olarak tanimlayacagimiz pandemide saglik kazanimlari
olarak QALY ve DALY &lcutlerinin yorumlanmasi saglik
sistemlerinin cevap verebilirligini degerlendirme firsati
saglar. Bu cercevede arastirmanin amaci 2020-2022
yillarinda COVID-19'un toplum dizeyinde saghk ciktilari
olan QALY ve DALY élcitlerine etkisini dlcen arastirmalari
belirlemek ve degerlendirmektir. Pub-Med, Scopus, Web
of Science veri tabanlarinda ‘COVID-19, ‘QALY’ ve ‘DALY’
anahtar kelimeleri ile 2020-2022 yillarini kapsayacak
sekilde tarama yapilmistir. Tarama sonucunda ulasilan
yayinlar degerlendirilmeye alinmistir.

1.1. Saghk Ciktilarinin Olctimii: QALY ve DALY

Maliyet etkililik analizi, saghk kaynaklarinin dagiliminda
verimlilik konularini  kapsayan ekonomik degerleme
yontemidir. Bu yontem saglik hizmetlerinin goreli
maliyetleri ile saghk kazanimlarini karsilastirmaya
yonelik analizleri kapsar. Hastaliklar ile ilgili politikalarin
karsilastirmasini  kolaylastirmak icin QALY veya DALY
Olcutleri kullanilir. Maliyet etkililik analizleri ile uygun
maliyetli bir politika kararinin secimi ve uygulanmasi
toplum saghgr tzerinde olumlu etki saglayarak yasam
kalitesinin  yiikselmesi  hedeflenir. Maliyet etkililik
analizlerinde saghk harcamasi basina disen saglik
kazanimlarina odaklanilir. Saglik kazanimlari, 6nlenen
oluimler veya 6nlenen hastaliklar gibi dogrudan olculebilir
saglik sonuclarini kapsar. Geleneksel degerlendirmelerde
hem maliyetlerin hem de sonuglarin parasal deger
cinsinden d&lctilmesi gerekir. Uzmanlar genellikle artan
maliyet etkililik oranlarini 6nlenen DALY basina dolar
veya kazanilan QALY basina dolar olarak yorumlar. Bu
degerler cogunlukla gesitli saglik miidahalelerinin maliyet
etkililik analizi arastirmalarindan alinir ve QALY degerlerini
belirlemek icin kullanilir (4). QALY ve DALY toplumun saglik
dizeyinin degerlendiriimesinde kullanilan dlcttlerdir.
QALY ve DALY élcitleri Diinya Saglk Orgiitii ve Diinya
Bankasi gibi kuruluslar tarafindan bir maliyet etkililik
Olcusu olarak kabul edilmektedir (5). QALY ve DALY,
yasam slresi ve kalitesini saglik miidahalelerinin saglikla
ilgili yonleri ve sonuglari agisindan olcer. Saglik hizmeti
ile ilgili mudahalenin tlrl pratisyen hekim ziyaretlerinde
artis veya alternatif tedaviler arasinda en uygun olaninin
se¢imi  sonucunda hastane maliyetlerinde azalma
seklinde olabilir. Bu tlir midahalenin faydasi ise saglikta
kazang¢ veya sakatligin azaltilmasi olarak tanimlanabilir.

Kose, COVID-19'un QALY ve DALY &lgitlerine etkisi

QALY ve DALY kullanim amaci benzer olsa da iki ol¢ttln
teorik ve teknik temelleri farkhdir (6). QALY 0 (6lim) ile
1 (mikemmel saglik) arasinda degisen, yasanilan yillari
temsil eder. DALY 1 engelligi, 0 ise hastalik ya da sakathgin
olmayisini temsil eder (7). Maliyet etkililik calismalarinda
iyilestirilmis saglik sonuclarina ulasmak icin yapilan
mudahalelerin saglik Gizerindeki etkisi genellikle QALY veya
DALY tirliinden olclllr. Benzer oOlceklerde olglilmesine
ragmen, QALY belirli saglik durumlarinda bireylerin yasam
kalitesi duzeylerini temsil ederken, DALY hastaliklarin
neden oldugu islevsellik kaybi diizeylerini temsil eder.
QALY ve DALY ciktilari agisindan tlkeler arasinda anlamli
karsilastirmalar yapabilmek icin maliyetler uluslararasi
para birimleri tiriinden ifade edilir. QALY ve DALY, ulusal
ajanslari ve kuresel karar vericileri bilgilendirmede
karsilastirma araci olarak kullanilmaktadir. QALY ve DALY
toplum saghig ile ilgili olcutlerdir. Saglik hizmet sunum
modelindeki farkliliklara sahip (lkelerde saglik hizmeti
maliyetindeki farkliliklar toplum saghdi ile ilgili genelleme
yapilma sorunun yasanmasina neden olabilir. Bu nedenle,
arastirmacilar ve karar vericiler i¢in hastalik, cografi
konum, kisi basina disen gelir parametrelerine gore
degerlendirmeler yapilmahdir (8).

2. Gereg ve Yontem

2020-2022 yillarinda COVID-19'un QALY ve DALY
olcutlerine etkisinin degerlendirildigi arastirmada derleme
yontemi kullanilmistir. Derleme tirindeki calismalarda
arastirma sorularini cevaplandirmak amaciyla o alanda
daha 6nce yapilmis olan c¢alismalar kapsamli bir bicimde
taranmaktadir. Sistematik bir bicimde yapilan derleme
calismalari belli bir konunun zamanla nasil degdistigini
anlama acisindan oldukca faydahdir. Bu anlamda
sistematik derleme literatlirin arastirma sorularina cevap
arandigi alan yazininin bir 6zetidir (9, 10). Arastirma
verilerinin toplamasi, analizi, yorumlamasi ve bulgularin
sunumunda PRISMA rehberiile sistematik derleme yontemi
kullaniimistir. 2020-2022 tarih araliginda COVID-19, QALY
ve DALY anahtar kelimeleri kullanilarak Scopus, Web of
Science ve Pubmed veri tabanlarinda tarama yapilmistir.
Tarama kapsaminda Pubmed veri tabaninda COVID-19'un
QALY ve DALY etkisini 6lcen bir aragtirmaya rastlanmamistir.
‘COVID-19"and‘QALY’ile ‘COVID-19'and ‘DALY’ anahtar
kelimeleriile 2020-2022 yillarini kapsayacak sekilde tarama
yapilmistir. Arastirma kapsaminda belirlenen kriterlere
uygun bulunan tiim yayinlar (37 yayin) degerlendirilmeye
alinmistir. Geleneksel derleme, meta analiz ve QALY ile
DALY olcutlerini degerlendirmeyen arastirmalar kapsam
disinda birakilmistir. Sekil 1'de PRISMA akis diyagrami yer
almaktadir. Derlemenin arastirma sorulari sunlardir?

1. COVID-19'un QALY'ye etkisi nedir?
2. COVID-19'un DALY'ye etkisi nedir?

Tarama sonucunda makaleler; arastirmanin yapildigi tlke,
verilerin kapsadigi yil, QALY ve DALY olcutleri ile elde
edilen bulgular agisindan incelenmistir. Arastirmada ikincil
veriler kullanildigindan etik kurul onayi gerekmemektedir.

2.1. Arastirmanin Etik YonU

Arastirma sirecinde Helsinki Bildirgesi ilkelerine uygun
hareket edilmistir. Arastirma verileri ikincil verilere
dayandigindan etik kurul izni gerekmemektedir.
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Kose, COVID-19'un QALY ve DALY &lgitlerine etkisi

TANIMLAMA Scopus, PubMed ve Web of Science veri tabaninda belirlencn Kayit sayisi= 352
AYIKLAMA Aynilan Kayit sayis =292 Tekrar edilen kayit sayisi=60

J U

Secim yapmak igin ayrntil: olarak
deerlendirilen makalelerin sayisi=290

[l

Covid-19'un QALY ve DALY etkisini lcen
makalelerin sayisi=37

SECIM YAPMA

DAHIL ETVE

Sekil 1. PRISMA Akis Diyagrami

3. Bulgular

SCOPUS veri tabaninda COVID-19'un QALY etkisini
degerlendiren  arastirma  bulunmamaktadir. DALY
etkisini Olcen arastirmalara ise Tablo 1'de yer verilmistir.
Tahmini verilere gére Hindistan'da 2020 yilinda COVID-
19'un dogrudan etkisi nedeniyle 14 milyon DALY kaybi
yasanmistir. DALY Hindistan'in kentlerinde (%56), kirsalinda
ise (%44) oraninda, en yliksek DALY 51-60 yas grubunda
ve erkeklerde (%64), kadinlara gore (%36) yaklasik 1,5
kat yiksek bulunmustur (11). 2020 yilinda Hollanda'da

%98'ine neden olmustur (17). Tahmini degerler Gzerinden
yapilan similasyon c¢alismasina gére COVID-19 pandemisi
aktif tliberkilozlu hastalarda %48 DALY ve maliyetleri 1797
Dolarazaltmistir (18). Avustralya’dayapilan birarastirmadaki
olasilik duyarliligi analizinde ise similasyonun tamaminda
DALY hastalik yUkiunin %51-55'inde maliyetlerin artisina
neden oldugu belirlenmistir (19). 2020 yilinda yiz bin
nifusta kisi basina DALY hastalik yiikii Uganda'da 10.620,
Danimarka'da 30.180, Kamerun'da ise 10.771 olarak
hesaplanmistir (20-22). 28 Nisan 2020'ye kadar gerceklesen
verilere gére DALY hastalik yiki italyada 200, tahmini
verilere gére ise Isvec'te 100 olarak hesaplanmistir (23-
24). Almanya'da Mart 2020-Ocak 2021 déneminde DALY
70 yas alti erkeklerde kadinlara gore gore yaklasik 1,6 kat
daha yuksek oldugu belirlenmistir (25). Hollanda'da 2020
yilinda COVID-19'a bagh toplam kisi basina disen hastalik
yiikii 0,5 DALY'dir (12). iskocya'da 2020 yilinda 2048-2289
DALY hesaplanmistir (18). Avustralya'da ise 2021 yilinda
COVID-19'un mortalite yiki %51-55 DALY olup 6limlerin
yarisinin COVID-19 kaynakl oldugu soylenebilir (26). Cek
Cumbhuriyeti, Finlandiya, Estonya ve Slovakya’nin 2020 yih
verilerinin degerlendirildigi arastirmada DALY, ylz bin kisi
basina 4354'tlir. Cek Cumhuriyeti en yiiksek DALY degderine
sahipken, Finlandiya, Estonya ve Slovakya en disuk
degerlere sahiptir (27).

Tablo 2. Web of Science Veri Tabaninda DALY élgiitii kullanilan
Arastirmalarin Kapsami

COVID-19'un toplam hastalik yiikii 6lciimii DALY &lclisti YAZAR OLKE DALY kapsadign il
kullanilarak yapilmistir. Hollanda'da yiz bin nufus basina
 yaprmis yuz IS Bas Coute etal ABD DALY 100.000 kiside 2020
hastalik yiki 1640 DALY olarak tahmin edilmistir (12). g 1630
Maltada COVID-19'un dogrudan etkisini 2020-2021 Klazura et al, Uganda 10.620 DALY kaybr 2022
yillarini kapsayan déneme yonelik yapilan tahminde 5478 100000 ki b
. e B . : : . isi basina g
DALY olarak bulunmustur (13). Hindistan'da ise COVID-19  Piresetal, Danimarka  jiicen DALY 30,180 2020-2021
nedeniyle DALY 6/1000 olarak tahmin edilmistir (14). DALY 70 yas alt
Iran'da COVID-19 asilari ile bir asilama icin artan maliyet erkeklerde %34.8, 2020
- . kadinlarda %21
etkililik orani tahmininde DALY 6lim basina 566-10.957 _Damerowetal,  Almanya adinlarda 96
Dolar olarak belirlenmistir (15). Suudi Arabistan'da en _ Mortalite toplam
.. . . B .. . . .. Wyper et al., Iskogya DALY’lerin %98'ine 2020
yuiksek 6lim orani Riyad'da ve yliz bin nifusta en yiksek neden olmustur
. R
DALY (25.73 + 2.09) 70 yas Ustli gruptadir (16). Taberkitloz hastalanmm
saglik ihtiyaglarini
e i 0y
Tablo 1. SCOPUS Veri Tabaninda COVID-19'un DALY Olgiitiine Etkisini ~ Fek@duetal.  ABD oy o ) 200
Degerlendiren Arastirmalarin Kapsami azaltmistir
i 100.000 niifusta kisi
. Verilerin Mohanty et al,, Isveg basina 100 DALY 2020
Yazar Ulke DALY kapsadigi yil
DALY kentsel alanlarda Mayin etal, Kamerun Ifgr;‘?{ugl?&kig basina 2020
(%56) kirsal alanlarda
e )
(%44) Angeles et al., Avustralya aDr/t\.gnfS;nsigipqa“yet 2021
Singh etal, Hindistan  Erkeklerde (%64) 2020
Kadinlarda (%36) Finlandiya,
En ytliksek DALY 51-60 yas Estonya
grubunda ' 100.000 kisi basina 4354
Gianinoetal., Slovakya DAI;Y Isl basina 2020
DALY ve kisi basina duisen ,
McDonald et al., Hollanda yiik 1640 2021
- Gek
Moran et al., Irlanda DALY 51.622 2020-2021 Cumbhuriyeti
Vaezi ve iran DALY 1 6lim basina 2020 Wyper etal., iskogya 2048- 2289 DALY 2020
Meysamie maliyeti 566-10957 Dolar
. i 100.000 kisi basina
Cuschierietal,  Malta DALY 5478 2020 Nurchis et al, Italya DALY 200 2020
Vasishtha et al., Hindistan ~ DALY 6/1000 2020 McDonald etal,  Hollanda DALY 0.5 2020
Suudi
Asdaq et al., Arabistan DALY 25.73 +2.09 2021

Web of Science taramasinda COVID-19'un DALY 6lcitiine
etkisinin degerlendirildigi arastirmalara Tablo 2'de yer
verilmistir. iskemik kalp hastaligina bagh éliimler DALY'lerin

Tablo 3'te Web of Science veri tabanindan ulasilan
COVID-19'un QALY olcltiine etkisinin degerlendirildigi
arastirmalar  yer almaktadir. Amerika'da COVID-19
hastalarinin tedavisinde kullanilan Remdesivir adli ilacin
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Tablo 3. Web of Science Veri Tabaninda QALY éiciitii kullanilan Arastirmalarin Kapsami

YAZAR ULKE QALY ‘k’::;:’di:‘gl il
Finketal, m;;ﬁ;;gdismm 3259 milyon QALY 2021
Whittington et al., ABD 50.100 Dolar/QALY (orta-siddetli), 103.400 Dolar/QALY (hafif) 2022
Hafif vaka basina yaklasik 0.01 QALY (5300 Dolar)
Robinson et al., ABD 2022
Ciddi vaka basina 0.02 QALY (11.000 Dolar)
Hagens et al., Turkiye %50'ye esit olmasi durumunda 511 Dolar/QALY, %50'in altina diismesi durumunda 1045 Dolar/QALY 2021
Kohli et al., ABD QALY basina artan maliyeti 8200 Dolar (Markov kohort modeli) 2021
Fernandes et al., Brezilya 161.3/QALY (Oxford) ile 757.8/QALY (Coronavac) 2021
Jiang et al,, Cin 6947 QALY 2021
Vilches et al., Kanada QALY basina 30.000 Kanada Dolari 2021
Zalaetal, ingiltere QALY bagina 50.000 Sterlin’in altinda 2020
Oksuzetal., Turkiye QALY basina 3461 Dolar (Remdesivir) 2021
Orlewska et al., Polonya QALY basina maliyet 27.495 Euro 2022
Jiang et al., Hong Kong 4292 Dolar /QALY 2021
Losina et al., ABD QALY basina 49.200 Dolar 2020
Padula et al., ABD Kazanilan 0.01 QALY ve 11.472 Dolar tasarruf 2020
Congly etal., ABD Deksametazon kullanimi 980 Dolar/QALY (remdesivir ve deksametazon) 2020
Wouterse et al, Hollanda ggVID—1 9 6lim orani nedeniyle kaybedilen QALY erkekler igin ortalama 6lim basina 3.9 kadinlar igin 2020
Mahony et al., irlanda QALY basina 45.000 Euro 2020
Martin et al., Ingiltere 1 yillik bir zamanda QALY kaybi 536.877 Sterlin 2021

hastaligin orta ve siddetli goriildiigu popllasyonda QALY
basinamaliyeti50.100 Dolar, hafifgoriildigl poptlasyonda
ise 103.400 Dolar olarak hesaplanmistir (28). Cin'de 2021
yilinda 5 ginlik Remdesivir tedavisi ile ulasilan QALY
kazanci 6.947'dir (29). Turkiye'de Remdesivir'in kullanildigi
tedavi maliyeti yasam kalitesi QALY basina 3.461 Dolar
olarak hesaplanmistir (30). Amerika Birlesik Devletleri
(ABD)'nde COVID-19 solunum yolu enfeksiyon tedavisinde
kullanilan Deksametazon ve Remdesivir ilacinin duyarlilik
analizine gore senaryolarin %98,3'inde en uygun maliyetli
Deksametazon (980 Dolar/QALY) ilaci oldugu belirlenmistir
(31). 2021 yilinda Brezilya'da Oxford ve CoronaVac
asilarinin  yasam kalitesine etkisinin mikrosimulasyon
modellerine gore Oxford yasam kalitesi basina 161,3
QALY, CoronaVac 757.8 QALY ile CoronaVac asisinin 4,7
kat QALY kazang saglamistir (32). Polonya'da Comirnaty
asisinin  etkisinin  tahmininde Markov modellerinin
degerlendirildigi arastirmada popilasyonun timinin
asilanmasiyla kazanilan QALY basina maliyet 27.495 Euro
olarak belirlenmistir (33). Turkiye'de asilamanin COVID-
19'un bulasmasi Uzerindeki etkisinin degerlendirildigi
arastirmada asilama %50'ye esit olmasi durumunda QALY
basina maliyet 511 Dolar, asilamanin %50'in altinda olmasi
durumunda ise QALY basina maliyet 1.045 Dolar olarak
her iki senaryonun gerceklesmesi durumunda asilamanin
QALY’ye katkisi oldugu belirlenmistir (34). ABD'de
COVID-19 asilanmastile ilgili Markov modelinin kullanildigi
arastirmada ABD yetiskin niifus icin kazanilan QALY basina
maliyet asi yapilmamasina kiyasla 8.200 Dolardir (35).
Hong Kong'da COVID-19 salgini sirasinda kalp yetersizligi
olan hastalarin uzaktan izleme programi ile takibinin
ekonomik degerlendirilmesi yapilmistir. Hong Kong'da
yash hastalardan olusan varsayimsal bir kohort grubunda
QALY basina maliyet 4.292 Dolar olarak belirlenmistir.
Pandemide hasta takibinde uzaktan izlem y&ntemlerinin
degerlendiriimesinde Monte Carlo similasyonunun

%99,2'sinde uygun maliyetli oldugu kabul edilmistir (36).
COVID-19 pandemi doéneminde bircok kisi ventilator
gerektiren semptomlara sahip olsa da hastanelerdeki
sirklilasyonu  azaltmak amaciyla COVID-19'lu  bazi
hastalarin evde tedavisi planlanmistir. ABD saglk sektoru
perspektifinden 3 haftalik bir zaman stirecinde Markov
modeli kullanilarak uzaktan pulse-ox izlemenin maliyet
faydasi analiz edilmistir. Model sonuglari uzaktan izlemenin
maliyetleri azaltarak (11.472 Dolar tasarruf) ve sonuglari
iyilestirerek (kazanilan 0,01 QALY) mevcut standart bakima
gore Ustlnlik sagladigr belirlenmistir (37). ABD'de bir
Universitede karantinanin uygulandigi dénemde yapilan
PCR testlerinin QALY basina maliyeti 49.200 Dolar'dir (38).
Kanada'da ise PCR testinin yalnizca ileri diizey vakalarda
kullanim maliyetinin degerlendirilmesine yonelik yapilan
arastirmada QALY basina maliyet 30.000 Kanada Dolari'dir
(39). Ingilterede Mart 2020 tarihli verilere gére COVID-
19'un QALY basina maliyeti 50.000 Sterlin‘in altinda oldugu
belirlenmistir. irlanda'da 2020 yili QALY basina maliyet
45,000 Euro'dur (40,41). 2021 yilinda ise Ingilterede
kaybedilen QALY basina maliyet 536.877 Sterlindir (42). 21
Haziran- 13 Eylul 2021 tarihleri arasinda Fransa, Hindistan,
italya ve ABD'de cevrimici yasam kalitesi anketlerinden
elde edilen verilere gore kiresel olcekte toplam 3.259
milyon QALY kayip yasanmis ve en yiksek kaybin gelir
grubu dustik olan Ulkelerde gorildigu belirlenmistir (43).
ABD'de yapilan tahmini verilere dayali bir arastirmaya
gore onlenen hafif vaka basina yasam kalitesi 0,01 QALY
ve ciddi vaka basina 0,02 QALY'dir. COVID-19'un maliyeti
hafif vaka basina yaklasik 5.300 Dolar ve ciddi vaka basina
11.000 Dolar olarak belirlenmistir (44,45). QALY tahmininin
yapildigi Hollanda'daki arastirmada ise popdlasyon
genelinde COVID-19 6&limlerinin  rastgele meydana
geldigi alternatif bir senaryoya gére COVID-19 6lim orani

nedeniyle kaybedilen QALY 61.302'dir (46).
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4. Tartisma

Obezite COVID-19'un QALY ve DALY etkisinin olclldigu
arastirmalarin  bir kismi gercek bir kismi ise tahmini
verilere dayanmaktadir. COVID-19'un kronik hastaliklar
esliginde DALY etkisinin  degerlendirildigi  gercek
verilere dayanan arastirmada lIskocyada COVID-19'un
iskemik kalp hastaligi etkisinde 2048-2289 DALY olarak
hesaplanmistir (18). Tahmini degerler (izerinden yapilan
similasyon calismasinda ise COVID-19 pandemisi, aktif
tlberkiilozlu hastalarda DALY hasta basina 0,2 oraninda
artmistir. Olasilik duyarlihdr analizinde ise similasyonun
tamaminda DALY hastalik yukiniin %55,5'inde maliyetlerin
artisina neden oldugu belirlenmistir. Aktif tlberklloz
hastasi kisilerin 2020 yilinda saglik hizmeti almaktan
vazgec¢meleri sonucunda DALY %48 ve maliyetleri de 1797
Dolar azalmistir (19). Pandemide kisilerin sahip olduklari
kronik hastaliklar ile ilgili gercek ve tahmini verilere dayali
yapilan bu analizlerde COVID-19 DALY artis nedeni olarak
belirlenmistir. Ulasim, maliyet, COVID-19'a yakalanma
korkusu gibi bircok nedenden dolayi da bu donemde saglik
ihtiyaclarinin ertelenmesi sonucunda DALY basina diisen
maliyet azalmistir. Bu durumda kronik hastaligi olanlarin
COVID-19'un bulasici hastaliga sahip olmalari durumunda
DALY bagina hastalik yiikii artmistir. 2020 yili DSO veri
tabanindan alinan verilerin degerlendirildigi arastirmada
DALY, yiiz bin kisi basina 4.354'tiir. Cek Cumhuriyeti ve isvec
en ylksek DALY degerlerine sahipken, Finlandiya, Estonya
ve Slovakya en dustik degerlere sahiptir (20). 2020-2021
arasinda irlanda'da DALY 51.622 oldugu tahmin edilmistir
(48). Almanya'da 2020-2021 déneminde DALY 70 yas alti
erkeklerde %34,8, kadinlarda ise %21 olarak belirlenmistir
(25). Ocak 2020 ile Aralik 2021 arasinda COVID-19’un DALY
etkisini Ol¢en arastirmada Belgika, Fransa ve Almanya
gibi Avrupa ulkeleri ile Hindistan, iran, Meksika ve Kore
gibi tlkelerde fakli degerlere sahip DALY Ulkeler arasinda
farklihk gostermistir (43).

ABD'de bir (Universitede pandemide karantinanin
uygulandigi donemde yapilan PCR testlerinin QALY
basina maliyeti 49.200 Dolar'dir (40). Kanada'da ise PCR
testinin yalnizca ileri diizey vakalarda kullanim maliyetinin
degerlendirilmesine yonelik yapilan arastirmada QALY
basina maliyet 30.000 Kanada Dolaridir (40). Yaygin
topluluk bulasmasi sirasinda, PCR dogrulamasi ile haftada
iki kez antijen taramasi en uygun maliyetli ve verimli strateji
olarak belirlenmistir (47). Sosyal etkilesimin yogun oldugu
okullarda bulasin azaltiimasi amaciyla yapilan PCR testleri
saghk ekonomisi agisindan maliyete neden olmasina
ragmen QALY 6lcitlne katki saglamustir.

ABD'de Remdesivir adli antiviral ilacin COVID-19'un orta
ve siddetli goruldugl popllasyonda daha yiliksek QALY
kazanimi saglanarak ilacin hafif gortldigi popilasyonda
orta ve siddetli gorildigu popilasyona gore daha
disik maliyete neden oldugu belirlenmistir (28). Cin'de
Remdesivir tedavisi 6.947 QALY kazanimi saglamistir (29).
Turkiye'de Remdesivir'in diger tedavilere gore maliyeti
QALY basina 3461 Dolar olarak hesaplanmistir (30).
ABD'de Remdesivir ve Deksametazon ilaglarinin maliyet
etkinliginin degerlendirildigi arastirmada ise tiim hastalar
icin Deksametazon kullanimi 980 Dolar QALY basina maliyet
etkililik orantyla en uygun maliyetli ilag olarak belirlenmistir
(31). COVID-19'un tedavisinde kullanilan Remdesivir
ilacinin QALY etkisinin degderlendirildigi arastirmalarda
bu tedaviler QALY'yi pozitif etkilemistir. Maliyet etkililik

acisindan ise COVID-19 tedavisinde kullanilan diger bir
ilac olan Deksametazon'un Remdesiver'e gére ABD'de
yapilan arastirmada daha disuk maliyetli olarak maliyet
etkin oldugu belirlenmistir. Tirkiye'de COVID-19'a karsi
bagisikhgin  saglanmasinda asilamanin  %50'ye  esit
olmasi durumunda 511 Dolar/QALY, asilama %50'in
altinda ise 1045 Dolar/QALY artan maliyet etkililik orani
belirlenmistir (37). 2021 yilinda Brezilya halk sagligi sistemi
perspektifinden Oxford ve Coronavac asilarinin maliyet
faydasinin degerlendirildigi arastirmada Oxford 161,3/
QALY ve Coronavac 757,8/QALY kazanimi saglamistir (32).
Polonya'da Comirnaty asisinin etkisinin degerlendirildigi
arastirmada ise asi uygulanmis ve uygulanmamis hastalarin
bir yil boyunca izlemi sonucunda tim popilasyonun
asilanmasiyla iliskili olarak kazanilan QALY basina maliyet
27.495 Euro olarak hesaplanmistir (33). ABD'de COVID-19
ile ilgili dogrudan tibbi maliyetleri ve olimleri tahmin
etmek amaciyla Markov kohort modelinin kullanildigi
arastirmada ise 65 yas ve Ustu kisilerde COVID-19'dan
kaynaklanan komplikasyon riski en yiksek olanlar igin
asilamanin agsi yapilmamasina kiyasla maliyet tasarrufu
sagladigr  belirlenmistir  (35).  Saghk sistemlerinde
toplumlarin  COVID-19'a karsi bagisiklhik kazanmasinda
farkli agsi tirlerinin kullaniimasina ragmen asilamanin
pandemide QALY kazanimina etkisinin olumlu oldugu
soylenebilir. Hong Kong'da COVID-19 salgini sirasinda
kalp yetersizligi olan hastalarin uzaktan izleme programi
ile takibinin ekonomik degerlendirilmesi yapilmistir.
Hong Kong'da yasli hastalardan olusan varsayimsal bir
kohort COVID-19 grubunda QALY basina maliyet 4292
Dolar olarak belirlenmistir. Uzaktan izlem, Monte Carlo
similasyonunun %99,2'sinde uygun maliyetli olarak kabul
edilmistir (36). Pandemi doneminde COVID-19'lu baz
hastalara hastanelerdeki sirkiilasyonu azaltmak amaciyla
evde tedavi planlanmis ve uzaktan izlem ile bu tedavi
programlarinin etkinligi olctlmustir. ABD saglik sektori
perspektifinden 3 haftalik bir zaman stirecinde Markov
modeli kullanilarak uzaktan pulse-ox izlemenin maliyet
faydasi analiz edilmistir. Model sonuglari uzaktan izlem ile
hasta takibinin maliyetleri azaltarak 11.472 Dolar tasarruf
sagladigi ve mevcut standart bakima gore avantaj sagladigi
belirlenmistir (37). 2013 yilinda ingilterede yapilan bir
arastirmaya gore ise uzaktan izlem ile sunulan tele saghk
hizmetlerinin maliyetler acisindan standart tedavilere
gore daha maliyetli olmasina ragmen her iki saglik hizmeti
sunumunun QALY degerleri yakin bulunmustur (38). Saglik
hizmet sunum modellerindeki farklilasmalardan biri de tele
saglik hizmetleridir. Bu hizmet tiiri standart tedaviler ile
yakin maliyetlere ya da QALY degerlerine sahip olmasina
ragmen hastanin ev ortaminda saglik gereksinimlerinin
karsilanmasi psikolojik yonden hastay! destekleyerek rutin
hayatina dénmesini kolaylastirir.

5. Sonug ve Oneriler

Toplumlarin saglikli yasam kalitesinin degerlendirilmesinde
QALY ve DALY élciitleri kullanilmaktadir. Ulkelerin sosyo-
ekonomik vyapilari ve dolayisiyla da sagliga ayirdiklar
kaynaklarin farklihgr saglk statlstinu etkilemektedir.
Mevcut kaynaklarla saglik statlisini maksimize etmek
icin QALY ve DALY Olgltlerini degerlendirmek bilgi
kazanimi saglayacaktir. Sagliga ayrilan kaynaklarin saghk
statlistine etkisini 6lcmek COVID-19 pandemi déneminde
daha da 6nemli hale gelmistir. Bu aragtirmada 2020-2022
yillarinda pandemi déneminde COVID-19'un QALY ve DALY
olcutlerine etkisini kapsayan 37 makale degerlendirilmistir.
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COVID-19'un DALY ve QALY etkisini 6lcen arastirmalarda
ulasilan sonuglar asagida 6zetlenmistir:

Gercek verilere dayali olarak kalp hastaligina sahip
olanlarda COVID-19'un DALY etkisinin degerlendirildigi
arastirmalarda  Iskogyada  &liimlerin  cogunlugunun
nedeni oldugu belirlenmistir. Tahmini verilerin kullanildigi
similasyon calismasinda aktif tuberkilozlu hastalarin
yarisindan fazlasinda DALY maliyetlerin artisina neden
olmustur. Afrika kitasindaki Uganda ve Kamerun'un 2020
yiinda gerceklesen verilere gore COVID-19'un DALY
hastalik yiikiine etkisi yakin degerlere sahiptir. Avustralya
kitasinda ise 2021 yili verilerine gére élimlerin yarisindan
fazlasinin COVID-19 kaynakh oldugu belirlenmistir. 2020
yili geceklesen verilere gére COVID-19'un yiiz bin nifusta
kisi basina DALY hastalik yiikii italyada Isvec’e gére 2 kat
yliksek bulunmustur. 2020 yili verilerine gore Avrupa Birligi
llkelerini kapsayan arastirmada ise Cek Cumhuriyeti en
yiksek DALY degerine, Finlandiya, Estonya ve Slovakya
ise en dislk degerlere sahiptir. Dinya'daki nufus oraninin
yiiksek oldugu Ulkelerden biri olan Hindistan'da DALY, 51-
60 yas grubunda erkeklerde kadinlara gore yaklasik 1,5
kat yliksek bulunmustur. Suudi Arabistan'da ise en ylksek
Olim oranin 70 yas Ustd grupta oldugu belirlenmistir.
Pandemi déneminde asi uygulamalarinin QALY etkisini
degerlendiren  simiilasyon  modellerinin  kullanildigi
arastirmalarda asi tirlerine gore sonuclarin degistigi
belirlenmistir. 2021 yilinda Brezilya'da CoronaVac asisinin
yasam kalitesine etkisinin mikrosimilasyon modellerine
gore CoronaVac asisi 4,7 kat QALY kazanci saglamistir.
Polonya'da Comirnaty asisinin popllasyonun timinin
asllanmasi durumunda kazanilan QALY basina maliyet
27495 Euro olarak belirlenmistir. ABD'de COVID-19
asilanmasi ile ilgili Markov kohort modelinin kullanildig
arastirmada yetiskin nifus icin kazanilan QALY basina
maliyet 8200 Dolar'dir. Turkiye'de asilamanin COVID-
19'un bulasmasi Uzerindeki etkisinin degerlendirildigi
arastirmada toplumun yarisina asilamanin uygulanmasi
durumunda asilamanin  QALY’ye  katkisi  oldugu
belirlenmistir. Hong Kong'da COVID-19salginisirasindakalp
yetersizligi olan yasl hastalarin uzaktan izleme programi
ile takibinin tahmini verilere dayali analizinde uzaktan
izlemin uygun maliyetli oldugu belirlenmistir. ABD'de
ise ventilator gerektiren semptomlara sahip hastalarin
hastane yerine evde tedavi uygulanmasinin Markov
modeli kullanildigr arastirmada uzaktan izlemin mevcut
tedaviye gore maliyetleri azalttigi saptanmistir. ABD'de
COVID-19 solunum yolu enfeksiyon tedavisinde kullanilan
Deksametazon ve Remdesivir ilaglarinin duyarhlik analizi
senaryolarina gore en uygun maliyetli Deksametazon
ilacinin oldugu belirlenmistir. Cin'de ve Turkiye'de yapilan
arastirmalarda ise Remdesivir tedavisinin QALY kazanci
Turkiye'ye gore Cin'de 2 kattir. ABD'de ve Kanadada PCR
testlerinin QALY basina maliyetinin Amerika'da Kanada'ya
gore daha yuksek oldugu belirlenmistir. Benzer cografya,
kiiltir ve saglik sistemleri yapisina sahip ingiltere ve
irlanda'da 2020 yili verilerine gére COVID-19'un QALY
basina maliyetleri yakin degerlere sahiptir. 2021 yilinda
cevrimici yasam kalitesi anketlerinden elde edilen verilere
gore kiresel Olcekte toplam 3.259 milyon QALY kayip
yasanmis ve en ylksek kaybin gelir grubu disik olan
Ulkelerde gorildigu belirlenmistir.

Bu arastirma 2020-2022 yillarinda Scopus, Web of Science
ve Pubmed veri tabanlarinda COVID-19'un QALY ve DALY

Kose, COVID-19'un QALY ve DALY &lgitlerine etkisi

oOlcutlerine etkisinin degerlendirildigi arastirmalan kapsar.
Arastirmanin kisiti kullanilan veri tabanlar diginda farkh
veri tabanlarini kapsamamasidir. Gelecek arastirmalarda
2023 yihnin tamamlanmasi ile ilgili yil dahil edilebilir. Ayrica
arastirma kapsamina farkli veri tabanlarinin eklenmesi ve
arastirma tiirt olarak meta analiz arastirmalarinin yapilmasi
onerilir.

6. Alana Katki

2020 yilindan itibaren Diinya'da halk sagligr krizi olarak
nitelendirilen COVID-19 saglik ¢iktilarinda degisimlere
neden olmustur. COVID-19 pandemi sirecinde saglik
ciktilarindan QALY ve DALY etkilenmistir. Bu arastirma
kapsaminda 2020-2022 yillari arasinda farkli Glke
ornekleminde COVID-19 pandemi slrecinde asl, ilag ve
PCR testlerinin uygulanmasi ile QALY ve DALY degisimleri
degerlendirilmisti. ~ COVID-19'un QALY ve DALY
oOlcitlerine etkisini degerlendirilen arastirmalari kapsayan
nitelikteki bu arastirma ile alan yazina katki saglanmasi
hedeflenmektedir.
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