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ÖZET 

AMAÇ: Bu çalışmanın amacı Türkiye' de osteoporoz konusunda yapılan lisansüstü tezleri tematik ve metodolojik açıdan 
incelenmesidir. 

GEREÇ VE YÖNTEM: İncelenen tezler YÖK tez internet sitesi arama bölümüne ‘osteoporoz’ yazılarak bulunmuştur. Tez başlığında 
“osteoporoz” kelimesi geçen tüm lisansüstü tezler listelenmiştir ve iki araştırmacı tarafından detaylı olarak analiz edilmiştir. 
Dokuman incelemesi yöntemiyle tezler araştırılmış olup bu sebeple etik kurul onayı alınmamıştır. 

BULGULAR: Mart 2024 yılına kadar yapılmış olan toplam 420 osteoporozla ilgili tez değerlendirmeye alınmıştır. İncelenen 
tezlerin %74,8 tıpta uzmanlık, %14,3 yüksek lisans, %8,6 doktora, %2,4 diş hekimliğinde uzmanlık amaçlı yapılmıştır. Tezlerin 
%79,5’ inin tamamına erişilebildiği görülürken %20,5’inin sadece özetine ulaşılabilmektedir. Tezlerin %97,9’unun devlet 
üniversitelerinde, %2,1’inin vakıf üniversitelerinde yapıldığı görülmektedir. Tezlerin planlandığı bölüm olarak değerlendirme 
yapıldığında ilk sırayı %29’luk bir oranla fiziksel tıp ve rehabilitasyon bölümü alırken ikinci sırayı dahiliye üçüncü sırayı ise aile 
hekimliği bölümü bulunmaktadır. 

SONUÇ: Tezlerin %29’unun fiziksel tıp ve rehabilitasyon bölümünce yapıldığı, çalışmaların çoğunun kesitsel olarak planlandığı 
görülmektedir. Tezlerin konuları arasında ise en az egzersizin araştırıldığı görülmüştür. 

Anahtar Kelimeler: osteoporoz, tez, fiziksel tıp ve rehabilitasyon 
 

ABSTRACT 
OBJECTIVE: The aim of this study is to examine the postgraduate theses on osteoporosis in Turkey from a thematic and 
methodological perspective.  

MATERIALS AND METHODS: The theses examined were found by typing “osteoporosis” in the search section of the YÖK thesis 
website. All postgraduate theses with the word “osteoporosis” in the thesis title were listed and analyzed in detail by two 
researchers. The theses were searched using the document review method and therefore, ethics committee approval was not 
obtained. 

RESULTS: A total of 420 theses on osteoporosis conducted until March 2024 were evaluated. Of the theses examined, 74.8% were 
for medical specialization, 14.3% for master's degree, 8.6% for doctorate degree, and 2.4% for dentistry specialization. While it 
was seen that 79.5% of the theses could be accessed in full, only the abstracts of 20.5% could be accessed. It was seen that 
97.9% of the theses were conducted in state universities and 2.1% in foundation universities. When the departments where theses 
were planned were evaluated, the first place was taken by the physical medicine and rehabilitation department with a rate of 
29%, while the second place was taken by the internal medicine department and the third place was taken by the family medicine 
department. 

CONCLUSION: It was seen that 29% of the theses were made by the physical medicine and rehabilitation department and most of 
the studies were planned cross-sectionally. Among the theses, it was seen that exercise was the least researched. 

Keywords: osteoporosis, thesis, physical medicine and rehabilitation 

 
GİRİŞ 
Osteoporoz, kemik kırılganlığını artırarak, kemik gücünün 

azalmasıyla karakterize bir iskelet rahatsızlığıdır ve yaşam 

sürelerindeki artışla dünya çapında sağlık hizmetleri için 

giderek artan bir yük haline gelmektedir. Osteoporozun 

sıklığı farklı ülke ve farklı yaş gruplarına göre değişmekle 

birlikte %16 ile %68 arasında değişiklik göstermektedir (1, 

2). Osteoporoz ve kırık uzun zamandır postmenopozal 

yaştaki kadınlarla ilişkilendirilmiş olsa da kırık insidansı 

nüfusumuzun yaşlanması nedeniyle giderek artış 

göstermektedir (3). Osteoporoz geliştirme olasılığı şu anda 
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Kuzey Amerika ve Avrupa'da en yüksek oranda olsa da 

ülkelerdeki nüfusun yaşam süresi artmaya devam ettikçe 

gelişmekte olan ülkelerde de artış gösterecektir (4). Amerika 

Birleşik Devletleri’nde osteoporotik kırıkların görülme sıklığı 

yıllık 1,5 milyonun üzerine çıkmaktadır (5). Osteoporotik 

kırıkların en yıkıcısı olduğu bilinen kalça kırıklarının 2050 

yılına kadar 6 milyona ulaşılacağı tahmin edilmektedir (6). 

50 yaş ve üzeri bir yetişkinde meydana gelen herhangi bir 

yeni kırık, özellikle kırığı takip eden ilk yılda sonraki kırıklar 

için artmış risk faktörü anlamına gelir (7). Kalça kırıkları 

özellikle yaşlı popülasyon için önemli morbidite ve mortalite 

nedenini oluşturmaktadır. Özellikle, her 5 kişiden 1'i kalça 

kırığından sonraki ilk yıl içinde ölebilmekte, buna karşın 

neredeyse üçte biri hastaneden taburcu olduktan sonra 

bakım evine yerleştirilmek zorunda kalmaktadır (8). 

Osteoporoz yalnızca mortalite sebebi değil, hastalarda 

oluşan vertebra kırığı omurganın biyomekaniğini bozarak 

ciddi sırt ağrılarına ve boy kısalmalarına kifoza neden olarak 

ciddi morbidite nedeni olabilmektedir (9). 

Osteoporoz denilince ilk olarak postmenopozal osteoporoz 

akla gelmektedir. Ancak beklenen yaşam sürelerindeki artış 

ve bilimdeki gelişmeler doğrultusunda pek çok endokrin, 

gastrointestinal, romatizmal hastalıklara bağlı sekonder 

osteoporoz da gelişebilmektedir. Glukokortikoidler başta 

olmak üzere, antikonvülzanlardan, proton pompa 

inhibitörlerine pek çok ilaç osteoporoza neden 

olabilmektedir (10). 

Tedavi edilmeyen osteoporoz, genellikle sakatlık ve erken 

ölümle sonuçlanan tekrarlayan kırıkların kısır döngüsüne 

yol açabilir. Uygun hastalarda, etkili kırık önleyici ilaçlarla 

tedavi kırıkları önler ve sonuçları iyileştirir. Birincil bakım 

sağlayıcıları ve tıp uzmanları, kırıkları tespit edebilen ve 

kanıtlanmış osteoporoz müdahalelerini başlatabilen kritik 

bekçilerdir. Osteoporoz tespiti, tanısı ve tedavisi tüm 

yetişkin sağlık hizmetleri ortamlarında rutin uygulama 

olmalıdır. 

Osteoporozun gelişimini azaltmak için yeterli beslenme 

önlemleri, gerekli egzersizler ve hastalığın erken tanısı 

morbidite ve mortaliteyi azaltmak için önem taşımaktadır. 

Bu bağlamda yapılacak olan araştırma ve tezler hastalığın 

gelişimini azaltmak için üzerinde düşünülmesi gereken 

çalışmalardır. 

Osteoporoz alanında yayınlanan makale ve tezlerin 

incelenmesi ile konuda yapılan çalışmaların kapsamı, güçlü 

ve zayıf yanları belirlenmekte; gelecekte ne tür çalışmalara 

ihtiyaç duyulabileceği konusunda öngörüde 

bulunulabilmektedir. Ancak ülkemizde bu konuda yapılan 

çalışmaları inceleyen yayın bulunsa da (11) lisansüstü tezleri 

inceleyen herhangi bir akademik çalışma bulunmamaktadır. 

GEREÇ-YÖNTEM 

Araştırmanın Modeli Türkiye’de yapılmış, osteoporoz 

konusunu ele alan, lisansüstü tezlerin değerlendirilmesinin 

planlandığı bu çalışma betimsel nitelikte bir çalışmadır. 

İncelenen tezler YÖK tez internet sitesi arama bölümüne 

‘osteoporoz’ yazılarak bulunmuştur. Tez başlığında 

“osteoporoz” kelimesi geçen tüm lisansüstü tezler 

listelenmiştir ve iki araştırmacı tarafından detaylı olarak 

analiz edilmiştir. Mart 2024 yılına kadar yapılmış olan 420 

tez incelenmiştir. Dokuman incelemesi yöntemiyle tezler 

araştırılmış olup bu sebeple etik kurul onayı alınmamıştır. 

İstatistiksel Analiz: 

Araştırmada veri toplama yöntemi olarak, kaynakları bulma, 

inceleme, not alma ve değerlendirme işlemlerini kapsayan 

doküman inceleme yöntemi kullanılmıştır. Dokuman 

incelemesinde, ilk olarak anahtar sözcük olarak ‘osteoporoz’ 

belirlenmiş ve YÖK tez veri tabanına bu kelime yazılarak 

arama yapılmış ve veri toplanması sağlanmıştır. 

Araştırmada incelenen tezler daha önceden belirlenen 

şemalara göre detaylandırılmış ve yüzde ve frekans 

oluşturacak şekilde betimleyici istatistiksel yöntemler 

kullanılmıştır. Sayısal değişkenler için tanımlayıcı istatistikler 

aritmetik ortalama± standart sapma ve ortanca (minimum-

maksimum) olarak ifade edildi. 

BULGULAR 

Mart 2024 yılına kadar yapılmış olan toplam 420 

osteoporozla ilgili tez değerlendirmeye alınmıştır. İncelenen 

tezlerin %74,8 tıpta uzmanlık, %14,3 yüksek lisans, %8,6 

doktora, %2,4 diş hekimliğinde uzmanlık amaçlı yapılmıştır. 

Tezlerin %79,5’ inin tamamına erişilebildiği görülürken 

%20,5’inin sadece özetine ulaşılabilmektedir. Tezlerin 

planlanma yılları incelenmiş olup grafik birde dağılımı 

gösterilmiş. 

Tezlerin %97,9’unun devlet üniversitelerinde, %2,1’inin vakıf 

üniversitelerinde yapıldığı görülmektedir. Tezlerin 

planlandığı bölüm olarak değerlendirme yapıldığında ilk 

sırayı %29’luk bir oranla fiziksel tıp ve rehabilitasyon 

bölümü alırken ikinci sırayı dahiliye üçüncü sırayı ise aile 
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hekimliği bölümü almakta olup daha derinlemesine incelemesi grafik ikide belirtilmiştir. 

 

 

Tez danışmanın %58,3 oranında profesör doktor, %23,3 

doçent doktor, %16,4 yardımcı doçent doktor olduğu 

görülmüştür. Yapılan tezlerin dizaynı incelenecek olursa 

%53,3 klinik, %39,3 laboratuvar %6,9 hayvan %0,5 bitki 

olarak planlandığı görülmüştür. Çalışmanın planlanma şekli 

düşünüldüğünde en sık kesitsel olarak planlandığı görülmüş 

olup detaylı değerlendirmesi grafik üçte gösterilmiştir. 

Yapılan tezlerin konusuna bakılacak olursa %37,6 hastalıkla 

ilişkili faktörler, %30,4 tedavisi, %20,7 osteoporoz tanısı, 

%10,8 farkındalık düzeyi ve önlenmesi olmuştur.  

İncelenen osteoporoz türüne bakarsak en sık 

postmenopozal osteoporoz incelenmiştir ve daha detaylı 

inceleme grafik dörtte belirtilmiştir. 

Örneklem gruplarının cinsiyeti değerlendirildiğinde %56,1 

oranında kadın cinsiyet, %38,8 oranında kadın-erkek birlikte 

incelendiği görülmektedir. İncelenen tezlerdeki yaş 

aralıklarına bakıldığında ortalama yaşın 53(min-max:4-81) 

olduğu saptanmıştır. Örneklem büyüklüğünün ise 132 (min-

maks:3-1240) olduğu görülmüştür. Prospektif çalışmalar 

için tüm tezlerin 9 ay (min-max:0,2-52) ay takip süresinin 
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olduğu gözlemlenmiştir.  Örneklem gruplarına yapılan 

işlemlere bakıldığında %31,4 tedavi, %6,5 egzersiz, %62,1 

diyet ve diğerleri olduğu görülmüştür. 
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Grafik 3:Tezlerin planlanma yöntemi
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Grafik 4:Tezlerde incelenen osteoporoz tipi
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Grafik 5:Tezlerin planlandığı fakülteler
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Tezlerin yapıldığı fakülteler incelenecek olursa en sık tıp 

fakültesinin araştırma yaptığı görülmüş olup detaylı 

inceleme grafik beşte belirtilmiştir. 

TARTIŞMA 

Osteoporoz konusunda Türkiye’de yapılan lisansüstü 

tezlerin incelenmesi amacıyla yapılan çalışmada 1985 -2024 

yılları arasında yapılan 420 tez incelenmiş olup tezlerin 

2016-2020 yılları arasında artış gösterdiği görülmüştür. 

Çalışmaların çoğunun tıpta uzmanlık tezi ve devlet 

üniversitesinde yapıldığı saptanmıştır. En sık tez planlaması 

yapan branş ise fiziksel tıp ve rehabilitasyon bölümüdür. 

Çalışmalar en sık klinik ve kesitsel olarak planlanmıştır. 

Konuyla ilgili daha çok hastalıkla ilişkili faktörler ve tedavisi 

üzerinde tez planlanmasının yapıldığı görülmüştür. 

Hastalığın değiştirilebilir ve değiştirilemez risk faktörleri 

olan (12) bir hastalık olduğu düşünüldüğünde, hastalığın 

önlenmesi amacıyla planlanan %0,5 oranındaki tez 

planlamasının oldukça az olduğu kanaatine varılmıştır. 

Günümüzün problemi olan kardiyovasküler hastalıklar 

diyabet metabolik sendrom gibi pek çok hastalıkta 

egzersizin önemi bilinmektedir. Osteoporozun önlenmesi, 

düşmelerin önüne geçilmesi konusunda egzersizin önemini 

vurgulayan pek çok yayın da bulunmaktadır (13, 14). Yine 

metabolik bir hastalık olan osteoporoz ile egzersiz alanında 

yapılan tezlerin %6,5 oranında düşük olduğu saptanmıştır.  

Bu alanda yapılacak tezlerin hastalığın önlenmesi, hastalığın 

morbiditelerinden korunulması konusunda oldukça faydalı 

olacağı düşünülmüştür. 

Beklenen yaşam sürelerinin artması ve buna bağlı olarak 

polifarmasideki artış (15) düşme risklerindeki artışa neden 

olabilmektedir. Planlanan tezlerin en sık postmenopozal 

osteoporoz ve kadın cinsiyette yapıldığı görülmüştür. Her iki 

cinsiyette de bu risklerin arttığı düşünüldüğünde erkek 

cinsiyet ve ilaca bağlı osteoporoz gibi postmenopozal 

osteoporoz dışındaki osteoporoz alanında yapılacak daha 

fazla tez çalışmalarına ihtiyaç duyulması çok da şaşırtıcı 

olmayacaktır. 

SONUÇ 

Tezlerin %29’unun fiziksel tıp ve rehabilitasyon bölümünce 

yapıldığı, çalışmaların çoğunun kesitsel olarak planlandığı 

görülmektedir. Tezlerin konuları arasında ise en az 

egzersizin araştırıldığı görülmüştür. 
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