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TIP FAKULTESI DERGILERi: SOSYOEKONOMIK DURUM GOSTERGELERI

Alpaslan TURKKAN'

OZET

AMAC: Bu ¢alismada Tip Fakiiltesi dergilerinde sosyal sinif ve sosyoekonomik gostergelerin kullanim sikligi
ile siniflama 6zelliklerini belirlemek amaglanmistir.

GEREC ve YONTEM: Calisma elektronik ortamda ULAKBIM Tiirk T1p Veri Tabaninda yer alan tip fakiiltesi
dergilerinde yiiriitiilmiistiir. Sosyal sinif ve sosyoekonomik gostergeler sadece arastirmalarda ve gereg/yontem
ile bulgular boliimleri incelenerek yiiriitilmiistiir.

BULGULAR: Calismada 17 tip fakiiltesi dergisinin 406 sayisinda ve 2390 arastirmada yiiriitiilmiistiir. Herhangi
bir sosyoekonomik gosterge kullanilan arastirma sayist 209'dur (%8,74). Sosyoekonomik durum saptamaya
yonelik en sik egitim durumu kullanilmaktadir. Sosyal smif ise higbir caligmada degisken olarak
kullanilmamustir.

SONUC:Tip Fakiiltesi dergilerinde sosyoekonomik gostergeler yeterince, sosyal sinif degiskeni ise hig
incelenmemistir. Arastirmacilar tarafindan sagligi etkileyen sosyoekonomik etkenlere hak ettigi onem
verilmemistir.

Anahtar sozciikler: Sosyoekonomik, tip fakiiltesi, dergi

Journals of Faculty of Medicine: Socioeconomic Status Indicators

OBJECTIVE: In this study, it is aimed to determine the frequency of use and feature of social class and
socioeconomic indicators in the Journals of Turkish Faculties of Medicine.

MATERIAL and METHODS: The study was carried out on medical school journals indexed in ULAKBIM
Turkish Electronic Medical Data Base. Social class and socioeconomic indicators surveyed only in original
researches by analyzing materials/methods and results section.

RESULTS: In the study, 406 volumes and 2390 researches of 17 medical faculty journals were surveyed.
Socioeconomic indicators were mentioned only in 209 (%8.87) of researches. Education is the most commonly
used indicator for this purpose. Social class was never used as an indicator at all.

CONCLUSION: As socioeconomic indicators have been studied insufficiently in medical faculty journals,
social class has never been studied. Socioeconomic indicators that affect health are not given the importance they
deserve by researchers.

Key words: Socioeconomic, faculty of medicine, journal

Klinik Arastirma

Kotii saglik sonucglart diisilk sosyoekonomik
diizey ve alt sosyal siniflarda yogunlasir . Sigara
icimi, kotii beslenme ve daha az fizik aktivite gibi
sagligi olumsuz etkileyen davranis bigimleri de diisiik
sosyoekonomik diizeyde daha siktir *°. Sosyal ve
ekonomik etkenlerin 6liim, kardiyovaskiiler sistem,
solunum sistemi, kas-iskelet sistemi, endokrin,
beslenme ve metabolik hastaliklar ile kanser ve
yaralanmalar iizerine ¢ok giiclii bir etkisi vardir """,

Sosyoekonomik durum (SED), sosyal sinif,
sosyal tabaka degiskenleri toplumdaki hiyerarsiyi ve
kisi ya da gruplarin toplum igindeki durumunu
gosterir. SED'u tanimlama ve 6lgmeye yonelik ¢ok
sayida gosterge kullanilabilmektedir. Yaygin olarak
kullanilan gostergeler ise; yas, cinsiyet, irk, din,
meslek, egitim seviyesi, gelir, yasam kosullari, is,
calisma durumu, konut sahipligi ile konuttaki fizik
kosullardir . Bunlardan meslek, egitim ve gelire ayr1
bir énem verilmekte, epidemiyolojik ¢aligmalarda
yaygin olarak kullanilmaktadir “'*". Bireysel
ozelliklere ek olarak bdolgesel farkliliklar da
sosyoekonomik farkliliklar1 gostermektedir.
Gliniimiizde yaygin olarak kullanilan posta koduna,
kent/kir ayrimina dayali ¢alismalar SED saptamaya

yoneliktir. Ancak bolgesel sosyoekonomik farklilik
gosteriminin bireysel verilere ulasilamadig:
durumlarda kullanilmasi ©6nerilmektedir '. SED
belirlemede genellikle, gelir de oldugu gibi, gergek
veriye ulagmada sikinti yasanmasi, daha dogru
saptama yapilmasi amactyla birden fazla degisken
kullanim1 yaygindir.

Sosyoekonomik gostergelerden biri olan gelir,
sagliklt yasam kosullarina, saglik bilgisi kullanma
becerisinin gelistirilmesini saglayan egitime, saglikli
gidaya, saglik hizmetlerine ulagsmada 6nemli bir arag
olup sagligi etkileyen dnemli bir etmendir """, Alt
gelir diizeyindekiler daha fazla akut hastaliga
yakalanmalarinin, daha sik hastanede yatarak tedavi
gormelerinin yani sira daha fazla da cepten saglik
harcamas1 yapmaktadir .

Egitimin 6nemli 6zelligi, kisilerde saglik bilinci
olusturarak davranis degisikligine yol agmasidir. Bu
nedenle yiliksek egitimliler saglikli yasam
davraniglarint daha fazla benimsemektedir. Diisiik
egitim seviyesindeki insanlar yiiksek egitimlilere gore
daha fazla sigara icerek, daha kilolu ve daha kisa siiren
yasamlarinda, sagliklarini da kotii algilamakta ve daha
fazla hastalanmaktadir *""*. Yiiksek egitim seviyesi
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daha iyi meslek ve gelire ve toplumsal simif farklilig
yaratarak sosyoekonomik olarak daha st simiflara
ulagmay1 saglar ”. Bireyin ulastig1 egitim seviyesi
babasinin sosyal smifi ile de iliskilidir.” Egitim ile
ulasilan meslek de bireylerin saglik algisint belirgin
sekilde etkilemektedir *’.

Sosyal giivence varligi saglik hizmetlerine
ulasim ve diizenli bir gelir varligint gostermesi
acisindan 6nemli bir gosterge olarak kabul edilmelidir.
Issizlik ve medeni durumun da sagliga etkisi de uzun
zamandir incelenmektedir *' .

SED gostergelerinden servet ve egitim list sosyal
siniflarda, yoksulluk ve disiik egitim ise alt sosyal
siniflarda yogunlasir. Sosyolojinin tiim alanlarinda
yaygin olarak kullanilan sosyal sinif, tip bilimlerinde
gozden kagmakta, sosyoekonomik duruma gore daha
az bilinmekte ve kullanilmaktadir . Calismalar sosyal
siniflardaki saglik esitsizliklerini, mesleki temelde
belirlenen alt sosyal smiflarda yasam {imidinin
azaldigini gdstermistir >,

Toplumun saglik diizeyinin saptanmasinda
farkli sosyoekonomik durumdaki gruplar ve sosyal
siniflardaki saglik farkliliklarinin ve bunlar etkileyen
etmenlerin incelenmesi O6nemlidir. SED'a gore
hastaliklarin dagilimin1 saptamak, toplumdaki
degisimi izlemek, saglik esitsizliklerini ortaya
koymak ve saglik politikalarinin olusturulmasi,
gelistirilmesine yonelik onerilerde bulunmak igin
SED gostergelerinin kullanilmasi zorunludur '.

SED yasamin tiim dilimlerinde bireylerin
saghigini etkiler. Bunun yani sira SED'un birikim
ozelligi de vardir. Cocukluk dénemindeki SED'un
yetiskinlikteki saglik sorunlart ile iliskisi
gosterilmistir °. Cocukluk cagindaki olumsuz
sosyoekonomik kosullar erigkin donem mortalitesi ile
yakindan iliskilidir '. Arastirmacilar SED'u
belirlemede kesitsel degerlendirmenin Gtesine
giderek; erigkin sagligi ve oliim riskinin sosyal
dagilimin1 aciklamak i¢in yasam boyu siiren
sosyoekonomik ¢ercevenin etkisinin gdéz Oniine
almmasini 6nermekte, hayatin bir ddneminden alinan
veriler ile yapilan arastirmalarin ciddi kisitliliklar
olduguna dikkat gekmektedir .

Bu ¢alismanin amaci Tip Fakiiltesi Dergilerinde
sosyoekonomik gostergelerin kullanim siklig1 ile
gostergelerin 6zelliklerini belirlemektir.

GEREC ve YONTEM

Caligsma evrenini, elektronik ortamda
ULAKBIM Tiirk Tip Veri Tabaninda yer alan ve dergi
sayfalarindan ulasilabilen tip fakiiltesi dergileri
olusturmustur. Ingilizce yayin yapan, teknik
nedenlerle ulagilamayan ve tam metin yaymlanmayan
7 dergi ¢aligma dist birakilmig, 17 dergi ¢aligmaya
almmustir.

Calismaya alinan dergiler; Cumhuriyet
Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi, Ankara
Universitesi Tip Fakiiltesi Mecmuasi, Adnan
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Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi,
Cerrahpasa Tip Dergisi, Diizce Universitesi Tip
Fakiiltesi Dergisi, Erciyes Tip Dergisi, Ege Tip
Dergisi, Firat Tip Dergisi, Gaziantep Tip Dergisi,
Osmangazi Tip Dergisi, Giilhane Tip Dergisi,
Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi, Trakya
Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi, Siilleyman Demirel
Tip Fakiiltesi Dergisi, Van Tip Dergisi, Istanbul
Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi Dergisi ve
Marmara Medical Journal'dir.

Arastirmanin veri toplama agsamasi 2009 Mayis
ay1 boyunca yiriitiilmistiir. Aragtirmaya; derginin
ismi, ¢evrim i¢i yayina basladigi tarith ve yillik
ortalama sayis1 kaydedilerek baslanmustir. Ikinci
asamada her sayr tek tek incelenerek makaleler;
derleme, olgu sunumu ve arastirma olarak
siniflandirimistir. Sosyal siif ve SED gdstergeleri
yalniz arastirma makalelerinde ve makalelerin
gereg/yontem ile bulgular boliimleri incelenerek
aranmistir. Sosyoekonomik gostergelerden yas ve
cinsiyet degerlendirilmemistir. Bunlarin disinda kalan
tim sosyoekonomik gostergeler siniflanarak
kaydedilmigtir. Arastirmalarda SED'u belirlemeye
yonelik kullanilan gostergeler; egitim durumu,
medeni durum, meslek, gelir, sosyal giivenceye sahip
olma, ¢aligma durumu, yasanan yerin kir/kent olma
ozelligi, bireysel ekonomik durum algisi, konut
durumu, yapilan is ve yasanan bolge/semte gére SED
saptama olarak belirmistir. Gostergeler her dergi
sayisi i¢in ayri olmak iizere kaydedilmis ve dergi
bazinda birlestirilerek degerlendirilmigtir.

BULGULAR

Arastirmaya 17 tip fakiiltesi dergisi alinmis ve
toplam 406 say1 incelenmistir. Dergilerden biri yilda
iki, dokuzu dort ve altis1 ii¢ say1 yaymlamaktadir.

Ulasilabilen en eski tarihli ¢evrim i¢i tam metin
dergi 1994 yilina ait olup Siileyman Demirel Tip
Fakiiltesi Dergisi'dir. Bunu 1997 yilinda bir, 1998
yilinda iki ve 1999 yilinda bir dergi izlemektedir. 2002
yilinda bes dergi ¢evrim i¢i yayina baslamistir. En yeni
tarihli ¢evrim i¢i dergi ise Gaziantep Tip Fakdiltesi
Dergisi'dir.

Aragstirilan makalelerin 469" (%11,27) derleme,
2390'1 (%57,44) arastirma ve 1302'si (%31,29) olgu
sunumudur. Dergilerde makaleler farkli oranlarda
yayinlanmakta, derlemeler % 0,27- 21,15,
aragtirmalar % 44,2665,24 ve olgu sunumlar1 %19,35-
42,62 oranlarinda degigsmektedir.

Sosyoekonomik gostergeler 2390 arastirma
makalesinden 209'unda (% 8,74) kullanilmistir.
Arastirma makalelerinde sosyoekonomik gosterge
kullanim1 dergiler arasinda %0,4715,79 oranlarinda
degismektedir.

Arastirma makalelerinin sadece birinde (%
0,04) sosyal smif gegmektedir. Ancak makalenin
yontem boliimiinde sosyal sinifin belirlenme yontemi
belirtilmis olmasina karsin, bulgular ve tartigma



boliimlerinde sosyal sinifa iliskin higbir agiklama
yaptlmamis, degiskenler ile sosyal smif iligkisi
gosterilmemistir.

Tim arastirma makalelerinin %7,1'inde
kullanilan egitim seviyesi, sosyoekonomik
degiskenler i¢inde en c¢ok tercih edilenidir.
Sosyoekonomik gosterge kullanan c¢alismalarin
%81,34'inde (170) egitim degiskeni kullanilmistir.
Incelenen 2390 arastirma ile SED saptamaya yonelik
gosterge kullanilan 209 arastirmada kullanilan
degiskenlerin dagilimi Tablo 1'de sunulmustur.

Egitim seviyesi mezun olunan okula gore
smiflanmakta ve arastirmalarda smiflama farklilig
bulunmamaktadir. Medeni durum, kir/kent ayrimi,
calisma durumu, ekonomik durum algis1 ve sosyal
glivence sahipliginde de siniflama kriterlerinin
belirgin olmast nedeniyle simiflama farkliliklar:
yoktur. En belirgin siniflama farkliligi meslekte
goriilmekte, meslekle uyugsmayan “6grenci, ev
hanim1” gibi toplumsal kesimler meslek basliginda
incelenebilmektedir. Konut durumu, konut sahipligi,
konuttaki fiziksel kosullar alt basliklarinda
incelenmektedir. Statii yalniz Giilhane T1p Dergisinde
kullanilmis olup, hizmet igi personel, hizmet dist
personel, er/erbas, subay, astsubay, gazi, uzman erbas,
yabanct uyruklu 6grenci, sivil memur, asker ailesi,
askeri O6grenci ve emekli alt basliklarinda
incelenmistir.

TARTISMA

Dergilerin eski sayilarina ¢evrim i¢i ulagim
acisindan sikinti vardir. Eski sayilarin
yayimlanmamasinin yani sira teknik nedenlerle ve tam
metin yayinlanmayan dergiler, ulasimi
engellemektedir. Dergilerin ¢cevrim ici agik erisimleri
eski sayilart da kapsayacak sekilde diizenlenmeli ve
ulasim sikintisinin 6niine gegilmelidir.

Dergiler arasinda arastirma, derleme ve olgu
sunumu oranlar1 farkli olup, en az derleme, en fazla
arastirma makaleleri yayimlanmaktadir.

Sosyal smnif degiskeninin kullanildigi tek
calismada, sosyal siniflarin belirlendiginin

Tablo 1. Sosyoekonomik gostergelerin dagilimi.

Tiirkkan

belirtilmesine karsin bulgular ve tartisma
bolimlerinde sosyal simnifa iliskin hicbir veri
sunulmamasi ve tartisilmamis olmasi
diigiindiiriictidiir.

Epidemiyolojik ¢aligmalarda en sik egitim
diizeyi kullanilmaktadir. Bu durum arastirmamiza
katilan dergiler i¢in de gegerlidir. SED'u belirleyen
gostergeler icinde en sik kullanilan egitim seviyesi,
mezun olunan okula gore belirlenmektedir. Egitimin,
kolay olciilmesi, genellikle tamamlandigi genglik
doneminden sonra fazlaca degismemesi, gelir gibi
hastalik durumundan etkilenmemesi, ulusal ve
uluslararasi karsilastirmasinin kolay olmasi
nedenleriyle daha sik kullanildig1 diistiniilmektedir.
Ancak giniimiiz kosullarinda yiiksek egitim
seviyesinde olup diizenli gelire ulasamayanlar goz
online alindiginda tiim arastirmalarin sadece
%7,11'inde kullanilan egitim seviyesinin de tek basina
SED belirlemek igin yeterli olmayacagi dikkate
almmalidir.

Meslek siiflamasinda 6n plana ¢ikan siniflama
farkliliklar1 arastirmacilarin bu siniflamalara
yeterince Ozen gostermedigini digiindlirmektedir.
Standart mesleksel siniflamanin kullanilmasi,
calismalarin kalitesini ve diger caligmalarla kiyaslama
olanagini artiracaktir.

Statii degiskeni yalniz Giilhane Tip Dergisi'nde
kullanilmis olup, calisma sekilleri ile kadro
farkliligina odaklanmis, kendi 6znel yapisindan
kaynaklanan bir degisken goriiniimiindedir.

Sonu¢

Sosyal bir bilim olan tibbin temsilcisi hekimler
ve arastirmacilarin, saglik politikalarina yon vermesi
beklenen ¢aligmalarinda, sadece sagligi degil onu
belirleyen sosyoekonomik etkenleri de dikkate almasi
ve saglik ile iligkisini ortaya koymasi beklenir. Buna
karsin ¢alismamizda SED gostergelerinin yeterince,
sinif degiskeninin ise hi¢ irdelenmedigi saptanmistir.
Yetersiz incelenen SED gostergeleri iginde de
siniflama farkliliklar1 ve hatali siniflamalar dikkat
cekicidir.

Aragtirma say1s1

Tim aragtirmalar (%)

SED inceleyen arastirmalar (%)

(n=2390) (n=2390) (n=209)
Egitim 170 7,11 81,34
Medeni durum 62 2,59 29,67
Meslek 53 2,22 25,36
Gelir 51 2,13 24,40
Sosyal giivence 46 1,92 22,01
Calisma durumu 28 1,17 13,40
Kir/kent 24 1,00 11,48
Ekonomik durum algist 23 0,96 11,00
Konut durumu 10 0,42 4,78
Yapilan is 8 0,33 3,83
Oturulan semte goére SED 4 0,17 1,91
Statii 4 0,17 1,91
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Sagliklailgili konulara salt tibbi yaklasim, tibbin
sosyal yoniinii géz ardi etmek anlamina gelir. Oysa
saglig1 belirleyen ¢ok sayida sosyal ve ekonomik
etmen vardir. Saglikla ilgili ¢alismalarda sagliga ve
bireye biitlinciil yaklagilarak sosyal ve ekonomik
¢evrenin de degerlendirilmesi gereklidir.

Giicliik/kisithlik

Bir¢ok dergide makalelerin olgu sunumu,
arastirma ve derleme seklinde siniflandirilmamis
olmast arastirmalara ulasabilmek icin tim dergi
makalelerinin incelenmesi ve siiflama yapilmasini
zorunlu kilmigtir. Caligmanin dnemli sinurliligr Tiirk
Tip Veri Tabanindaki tiim tip fakiiltesi dergilerine
ulagilamamis olmasidir.
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