R\\T‘
SAKARYA UNIVERSITY m

OF APPLIED SCIENCES

JOURNAL OF
INNOVATIVE HEALTHCARE PRACTICE

Volume: 3 ‘ Issue: 02 ‘ Year: 2022 | e-ISSN: 2757-6795




\\\//s

SAKARYA UNIVERSITY
OF APPLIED SCIENCES

Journal of Innovative Healthcare Practices

JOINIHP is in the category of peer-reviewed, online and open access international journal
published by Sakarya University of Applied Sciences (SUBU) Scientific Publications Coordinatorship
(BIYAK) SUBU

Journal of Innovative Healthcare Practices is indexed by CiteFactor and Index Copernicus.

#2% CiteFactor

[EL5ins

https://www.citefactor.org/journal/index/28988#.YpYP7GhByUk

https://journals.indexcopernicus.com/search/details?id=123670

JOURNAL BOARDS
Editor in Chief

Azize ALAYLI Sakarya University of Applied Sciences, Turkey
Editor

Ismail SIMSIR Sakarya University of Applied Sciences, Turkey
Editorial Board

Feride TASKIN YILMAZ Sakarya University of Applied Sciences, Turkey

Oguzhan Bahadir DEMIR Sakarya University of Applied Sciences, Turkey

Selma YILAR Sakarya University of Applied Sciences, Turkey

Canan BAYDEMIR Kocaeli University, Turkey

Hayrun Nisa NADAROGLU  Atatiirk University, Turkey

[lknur OZKAN Mediterranean University, KKTC

Umut BEYLIK University of Health Sciences, Turkey

Giilbahtiyar DEMIREL Sivas Cumhuriyet University, Turkey

Handan TURAN DIZDAR Biruni University, Turkey

Ozge GEDIK Bezmialem Foundation University, Turkey
Language Editor

Giilzade UYSAL Sakarya University of Applied Sciences, Turkey

Aylin BILGIN

Technical Editor
Sakarya University of Applied Sciences, Turkey



https://www.citefactor.org/journal/index/28988#.YpYP7GhByUk
https://journals.indexcopernicus.com/search/details?id=123670

ICINDEKILER / CONTENTS

Cocukluk Caginda Miizik Terapi: Gegmisin izleri
Music Therapy in Childhood: Traces of the Past
Bahar AKSQY, Elif BULUT, Hacer KOBYA BULUT

Web of Science Veri Tabamindaki “Platelet-Rich Plasma” Baglikli Makalelerin
Bibliyometrik Analizi

Bibliometric Analysis of "Platelet-Rich Plasma™ Articles in Web of Science Database
Derya CAN

Farkli Yonleriyle Absenteizm ve Saglik Calisanlaridaki Onemi
Absenteeism with Different Aspects and its Importance in Healthcare Professionals
Salim YILMAZ, Selma SOYUK

Pabon Lasso Yontemi Ile Egitim Ve Arastirma Hastanelerinin Performanslarinin
Degerlendirilmesi

Evaluation of The Performance of Training and Research Hospitals with The Pabon
Lasso Method

Ferhat BAS, Biinyamin KELES

Tinnitusun Temporal Siralama Performansina Etkisi
The Effect of Tinnitus on Temporal Sequence Performance

Yusa BASOGLU, Arzu Hediye KARAKOC, Ebru GUNEY
Otizm Spektrum Bozuklugunda Postural Kontrol Degerlendirmesi ve Fizyoterapi
Yaklasimlari

Postural Control Assessment and Physiotherapy Approaches in Autism Spectrum
Disorder

Merve KOYUNCU, Sevval Zeynep GIRIT, Xhennet MURIQI,
Meltem SENEL, Riistem MUSTAF AOGLU

41-50

51-70

71-92

93-102

103-113

114-124



Review Article
Journal of Innovative Healthcare Practices (JOINIHP) 3(2), 41-50, 2022
Recieved: 02-Jul-2022 Accepted: 25-Nov-2022

\x///‘

SAKARYA UNIVERSITY
OF APPLIED SCIENCES
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Bahar AKSOY '/, Elif BULUT?*/, Hacer KOBYA BULUT?

! Cocuk Saghg: ve Hastaliklar Hemsireligi Boliimii, Giimiishane Universitesi, Sag!lk Bilimleri Fakiiltesi, Giimiighane, Tiirkiye.
2 Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Boliimii, Karadeniz Teknik Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,
Trabzon, Tiirkiye.
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Miizik kelimesi Eski Yunanca’da “musica” kelimesinden gelmektedir. Mitolojiye gdre bu s6zciigiin
tiredigi “miiz” koki, “sifa dagitan peri, melek” anlamimni tasimaktadir. Duygu ve diisiincelerin
kolaylikla aktarilmasini saglayan miizik zamanla bir anlay1s becerisi haline gelmistir. Bu anlayis ve
anlatim becerisi bireylerin kendilerini ifade etmede ve sorunlarini ¢6zmede miizigi kullandiklarim
gostermektedir. Bu kullanim ile birlikte miizik artik bir terapi yontemi haline gelmistir. Geleneksel
ve tamamlayici alternatif tip uygulamalarindan biri olan miizik terapi, koklii bir tarihe sahiptir.
Miizik terapi; bireyin fiziksel, duygusal, bilissel, zihinsel ve sosyal agidan sagliginin gelistirilmesi,
iyilestirilmesi ve gereksinimlerinin karsilanmasi amaciyla kullanilan, tamamlayici bir tedavi
yontemidir. Ge¢misten giiniimiize bir¢ok kullanim alanina sahip olan bu yontem bagta yetigkinlerde
siklikla kullanilirken, annelerin ninnilerinden hareketle ¢ocukluk déneminde de kullanilmaya
baslanmigtir. Bir ¢ocugun tiim duyularini harekete gegiren miizik, zihinsel, fiziksel ve duygusal
gelisimi desteklemektedir. Dogum dncesi donemden itibaren cocugun hayatina dokunan énemli bir
tedavi araci olarak goriilmektedir. Miizik terapinin ilk yillardaki kullanimindan itibaren yapilan
cocuk sagligl ve miizik iliskisi konulu ¢aligmalar, giiniimiizde yapilan kanit temelli ¢aligmalarin
temelini olugturmaktadir. Yapilan ¢aligmalarda miizigin; ¢ocugun motor becerisini artirmak, yasam
kalitesini iyilestirmek, islevselligini saglamak, agrisint gidermek, uyumunu kolaylastirmak, uyku
sliresini uzatmak, biligsel becerisini gelistirmek gibi farkli amaglar igin kullanildig1 goriilmektedir.
Bu calismalar dogrultusunda, miizik terapinin ¢ocukluk cagindaki kullanim alanlarini saglikli
cocukta miizik terapi kullanimi ve ¢ocukta sagliktan sagma durumlarinda miizik terapi kullanimi
olmak iizere iki grupta incelenebilecegi ortaya ¢ikmaktadir. Saglikli bir ¢ocukta miizik terapi
uygulamalarinin; ¢ocugun dil gelisimini destekledigi, dil-agiz-dudak kas organizasyonunu
sagladigl, motor becerisini gelistirdigi, kelime dagarcigii artirdigi, ozgiiven olusturdugu,
sosyallesmesini sagladigi ve uyku-uyaniklik dongiisiinii diizenledigi belirtilmektedir. Cocukta
sagliktan sapma durumlarinda ise miizik terapi uygulamalar1 siklikla; olumsuz davraniglart
azaltmak, cocugun uyumunu kolaylastirmak, saglik problemi belirtilerini (agr1, stres, anksiyete vb.)
gidermek ve fizyolojik bulgularin iyilestirilmesini saglamak amactyla kullanilmaktadir. Bu nedenle
bu derlemede, ge¢misin izini tasiyan ve yiizyillardir sifa kaynagi olarak kullanilan miizik terapi
uygulamalarma ve bu uygulamalarin ¢ocukluk ¢aginda kullanimina yer verilmistir.

Anahtar Kelimeler: Cocukluk ¢agi, miizik terapi, tamamlayici terapiler
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Music Therapy in Childhood: Traces of the Past

ABSTRACT

The word music comes from the Ancient Greek word "musica". According to mythology, the root
“muz” from which this word derives means “healing fairy, angel”. Music, which allows emotions
and thoughts to be transferred easily, has become an understanding skill over time. This
understanding and expression skill shows that individuals use music to express themselves and solve
their problems. With this usage, music has now become a therapy method. Music therapy, which is
one of the traditional and complementary alternative medicine applications, has a long history.
music therapy; It is a complementary treatment method used to develop and improve the physical,
emotional, cognitive, mental and social health of the individual and to meet their needs. While this
method, which has many uses from the past to the present, is frequently used by adults, it has also
started to be used in childhood, based on the lullabies of mothers. Music that stimulates all of a
child's senses supports mental, physical and emotional development. It is seen as an important
treatment tool that touches the life of the child from the prenatal period. Studies on the relationship
between child health and music, which have been made since the use of music therapy in the first
years, form the basis of evidence-based studies today. Music in the studies; It is seen that it is used
for different purposes such as increasing the motor skills, improving the quality of life, ensuring
functionality, relieving pain, facilitating adaptation, prolonging sleep time, and improving cognitive
skills of the child. In line with these studies, it is revealed that the areas of use of music therapy in
childhood can be examined in two groups: the use of music therapy in healthy children and the use
of music therapy in cases of well-being in children. Music therapy practices in a healthy child; it is
stated that it supports the language development, provides the cilia-mouth-lip muscle organization,
develops the motor skills, increases the vocabulary, creates self-confidence, provides socialization
and regulates the sleep-wake cycle of the child. In cases of deviation from health in children, music
therapy applications are often; It is used to reduce negative behaviors, to facilitate the adaptation, to
relieve the symptoms of health problems (pain, stress, anxiety, etc.) and to improve physiological
findings of the child. For this reason, in this review, music therapy practices that have traces of the
past and have been used as a source of healing for centuries and the use of these practices in
childhood are included.

Keywords: Childhood, music therapy, complementary therapies
1 Giris

Sagligin korunmasi, gelistirilmesi ve hastaliklarin 6nlenmesinde her gecen giin kullanim sikligi artan
geleneksel ve tamamlayici uygulamalarin kullanimi uzun bir ge¢mise dayanmaktadir [1,2]. Bu
gelencksel ve tamamlayici uygulamalarin tanimi konusunda ortak bir karara varilamamis olup, farkli
kurumlar tarafindan cesitli tanimlarin yapildign goriilmektedir [3-5]. Diinya Saghk Orgiitii (DSO)
tarafindan Geleneksel ve Tamamlayici Alternatif Tip (GETAT); “fiziksel ve ruhsal hastaliklar agisindan
bunlara tan1 konulmasi, iyilestirme veya tedavi edilmesinin yaninda sagligin da iyi slirdiiriilmesinde
kullanilan, bagska kiiltiirlere has teori, inang ve tecriibelere dayali bilgi, beceri ve uygulamalar biitiinii”
olarak tanimlanmaktadir [3]. Avrupa Tamamlayic1 ve Alternatif Tip Federasyonu tarafindan yapilan
tamima gore; “tamamlayici ve alternatif tip, sagligin devam ettirilmesi ve iyilestirilmesi, kotii sagligin
engellenmesi ve tedavisinde kullanilan yontemler” olarak belirtilmektedir [4]. Benzer sekilde Ulusal
Tamamlayici ve Biitiinlestirici Tip Merkezi, tamamlayici ve alternatif tip i¢in; “genel olarak geleneksel
tibbin bir parcasi olarak kabul edilmeyen cesitli tibbi ve saglik bakim sistemleri, uygulamalar1 ve
{iriinleri grubunu olusturan uygulamalar” olarak ifade etmektedir [5]. Ulkemizde ise Saglik Bakanlig1
tarafindan geleneksel ve tamamlayici uygulamalar1 “fiziksel ve psikolojik hastaliklardan korunma, bu
hastaliklara tam1 koyma, iyilestirme veya tedavi etmenin yam sira sagligin siirdiiriilmesinde de
kullanilan, farkl kiiltiirlere 6zgii inang, teori ve tecriibelere dayali, izahi yapilabilen veya yapilamayan
bilgi, beceri ve uygulamalarin biitiinii” seklinde tanimlamaktadir. “27 Ekim 2014 tarih ve 29158 sayil
Resmi Gazete’de yayinlanan Geleneksel ve Tamamlayicit Tip Uygulamalar1 Yo6netmeligine” gore bu
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uygulamalar; “akupunktur, apiterapi, fitoterapi, hipnoz, siiliik, homeopati, karyopraktik, kupa
(Hacamat), larva, mezoterapi, proloterapi, osteopati, ozon, refleksoloji, miizik terapi” olarak
siniflandiriimaktadir [6,7]. Geleneksel ve tamamlayici alternatif tip uygulamalarmdan biri olan miizik
terapi, uzun bir gegmise sahiptir ve kullanimi1 M.O. yillara dayanmaktadir [8].

Miizik, bir egitim yontemi olarak kullanilmasmin yanmi sira saghigm gelistirilmesinde ve bazi
hastaliklarin tedavisinde kullanilmaktadir [8,9,10-13]. Dogum &ncesi donemden itibaren katkisi
kanitlanmis olan miizik, ¢ocukluk déneminde kullanildiginda ¢ocugun saglikli gelisimini saglayan
onemli bir aractir [14]. Ozellikle erken ¢ocukluk doneminde, ¢cocuklarin bilissel, sosyal, duygusal, dil
ve motor gelisimi iizerinde olumlu etkileri bulunmaktadir [14,15]. Tiim bunlarin yani sira, saglikli
gelisim gostermeyen veya saglik problemine sahip ¢ocuklarda da miizik kullanilmaktadir. Gegmisten
gliniimiize yapilan ¢aligmalar; ¢ocugun motor becerisinin artirilmasi, yagsam kalitesinin iyilestirilmesi,
islevselligin saglanmasi, agrimin giderilmesi, uyumunun kolaylastirilmas1 gibi farkli amaclar icin
miizigin kullamildigim1  géstermektedir [16-20]. Bu baglamda, miizikterapi ¢ocugun sagliginin
gelistirilmesinde ve bozulmus sagliginin iyilestirilmesinde 6nemli bir yere sahiptir [21]. Bu derlemede,
gecmisin izini tagiyan ve yiizyillardir sifa kaynagi olarak kullanilan miizik terapi uygulamalarina ve bu
uygulamalarin ¢gocukluk ¢aginda kullanimina yer verilmistir.

2 Miizik Kavram

Miizik kelimesi Yunanca olan “musica” soOzciigiinden tiiremektedir. Eski Yunanca’da musica,
“mousike” veya “mousa” kokii ile yer almakta ve mitolojiye gore “mousa” sifa dagitan peri, melek
anlamma gelmektedir. Giiniimiizde miizik sézciigiinlin tiim dillerde “miiz” kokiinden tiiremis oldugu
goriilmektedir [22-25]. Miizik; duygu, diisiince ve imgelerin sesler yoluyla anlatilmasim saglayan en
gliclii sanat tiiridir [8,23,26]. Diger bir ifadeyle “duygu, diisiince, tasarim ve izlenimleri, belli bir amag
ve yontemle, belirli bir giizellik anlayisina gore birlestirilmis seslerle isleyip anlatan estetik bir
biitiindiir” seklinde tantmlanmaktadir. insanlarmn dil ve 1rk fark etmeksizin anlayabilecegi miizik; benlik
saygisini ve sosyalizasyonunu arttiran hem essiz bir dil hem de sanat dalidir [25]. Miizik, bu yoniiyle
sanatin saglik alaninda ve gocuklarda kullanilmasini da saglamaktadir [21].

3  Miizik Terapi Kavrami

Miizikoloji, ¢esitli kavramlarin miizik ile baglantisim1 bilimsel agidan arastirmaktadir. Miizik,
olusturdugu sesler ve melodinin etkisiyle birlikte ¢agimizda pek c¢ok alanda tedavi amacgli da
kullanilmaktadir [8,15,16]. Miizigin tedavi yontemi olarak kullanilmasi durumu, miizikoloji bilim
dalinin alt disiplini olan “miizik terapi” kavrami ile agiklanmaktadir [8,25,27]. Miizik terapi, bireyin
fiziksel, duygusal, bilissel, zihinsel ve sosyal acidan sagliginin gelistirilmesi, iyilestirilmesi ve
gereksinimlerinin karsilanmas1 amaciyla kullanilan, tamamlayici bir tedavi yontemidir [8,9,27].
Ilaveten, miizik terapinin risk olusturmayan ve yan etkisi bulunmayan bir yontem olmasi en 6nemli
ozelliklerindedir [11-13,23,25]. Bu yontemin, alaninda kendini yetistirmis, onayli egitim programini
tamamlamig uzman kisi tarafindan yiiriitiilmesi gerekmektedir [10,28]. Hastaliklarin tedavisinde eski bir
sifa kaynagl olan miizik terapinin kullanrmi M.O. 2000-3000’li yillara dayandigi bilinmektedir
[11,12,23,25].

4 Miizik Terapinin Tarihgesi

Tarih boyunca miizik kullaniminin degisime ugradigi goriilmektedir. Seving, heyecan, iliziintii gibi
duygularin ifadesi, askeri, inan¢ ve dini amaglarla kullaniminin yan1 sira; tip alanindaki hastaliklarm
tedavisinde de yaygin olarak yer aldigr bildirilmektedir [8-13]. Tarihin ilk hekimleri olma 6zelligini
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tagtyan Samanlar, hastaliklarin tedavisinde ve koétii ruhlarin viicuttan uzaklastirilmasinda miuzikle
tedavinin temelini olusturan ilk kabile olarak bilinmektedir. Eski Yunan Donemi’nde miizigin biling
tizerindeki etkilerinin kesfedildigi ve saglig1 gelistiren sonuglarin elde edildigi belirtilmektedir [12,29].
Pisagor, Hipokrat, Aristo ve Eflatun’un; 6tke ve umutsuzlugun tedavisinde ve tibbi tedaviye yanit
vermeyen hastalarda miizigi kullandiklar1 goriilmektedir [12,13,29-31]. Misirhilar tarafindan farkh
sekilde tedavi Oncesi manevi gii¢ toplama amaciyla ve dogum siirecinde kullanildigi; Eski Cin
Medeniyeti’nde ise miizigin fizyolojik, duygusal ve sosyal alanlara hitap ettigi vurgulanmaktadir
[12,30,31].

Tiirklerin miizik ile olan bagmin temeli M.O. 2000-3000°li yillara dayanmaktadir. 6 bin y1l boyunca
farkli kiiltiirlerle gergeklesen etkilesim sonucunda miizikle tedavi yaklagimimin sekillendigi
bilinmektedir [23,25]. Déneme ait miizik-tip arasindaki baglant1 ilk olarak ibni Sina tarafindan
gosterilmektedir. Bu goriisii destekler nitelikte Zekeriya Er-Razi ve Farabi’de; Ibni Sina’min belirttigi
gibi miizigin insan ruhunu iyilestirdigi ve miizik olmadan tedavinin, teshisin eksik kalacagini
savunmaktadir. Ruh hastaliklarinin tedavisinde miizigin kullaniminin 6nciisii kabul edilen bu isimlerin
yani sira 0 donemde yer alan Safiyiiddiin Barid, Keyhiisrev, Hoca Nasir Musa, Suuri, Abdiilmiimin Safi
de miizik terapinin bireyin psikolojisini olumlu etkiledigini, kalp atim hizinin dinlenilen miizige, ritme
ve makama gore degisiklik gosterdigini ifade etmektedir [9]. Verilen bilgiler dogrultusunda Tiirklerin
miizik ile tedaviyi ilk kez bilingli ve disiplinli bir sekilde kullandigr ve oOnciiliiglinii yaptigi
bildirilmektedir [11,22].

5 Cocuklarda Miizik Terapi ve Kullanim Alanlari

Miizik, ¢ocugun tiim duyularim harekete gecirerek zihinsel, fiziksel ve duygusal gelisimi etkileyen bir
aractir. Ayni zamanda hastalik ve hastane siireglerinde de kullanildig1 goriilmektedir [32-38]. Gegmiste
miizik ve saglik iligkisiyle ilgili ileri siiriilen konular, giiniimiizdeki kanit temelli ¢alismalarin zeminini
olusturmaktadir. Cocukluk ¢aginda miizik terapinin kullanilmasina iliskin kanita dayali veriler siklikla
giiniimiizde yer alsa da, uygulanmas1 M.O. yillara dayanmaktadir [31,32,38,39]. Ancak miizik diger
canlilarin biraktig fosil gibi kalic1 bir iz birakmadig1 i¢in, gegmiste miizik kullaniminin belirlenmesinde
zorluklar yasanmaktadir. Cocuklarda miizik terapi, saglik ve hastalik olmak iizere iki farkli durumda
kullanilmaktadir.

5.1 Saghkh Cocukta Miizik Terapi Kullanim

Miizigin kullanimi, saglikli gelisim gosteren bir cocugun fiziksel, zihinsel, duygusal, ruhsal ve sosyal
alanlarma hitap etmektedir [25,27-31]. Cocugun sosyallesmesini, sistemli ¢aligmasini, disiplinli
olmasini, problem ¢dzmesini, kendini ifade etmesini, olumlu iletisim kurmasini ve motor gelisimini
destekleyerek yarar saglamaktadir [25,27-33]. Tiim bunlarin yani sira ¢ocugun biligsel fonksiyonlarini
da uyararak bazi konusma/dil becerilerinin iyilestirilmesinde de yardimei bir yoldur. Yapilan caligmalar,
miizigin cocuklarin bireysel dil geligimini, ezberleme yetenegini, kelime dagarcigini, dil-agiz-dudak kas
hakimiyetini, hafiza giiclinii olumlu etkiledigini belirtmektedir [33-36]. Tiim bunlarin yani sira; kisilik
kavrami ile ilgili “kisiligin olusturulmas: ve gelistirilmesi, Ozgilivenin artirilmasi, Ozgiirlesme
duygularinin, bilgi ve biling diizeylerinin gelistirilmesi, diizenli ve disiplinli olma, giivende olma hissi”
ve sosyal gelisim ile ilgili “grup icinde yer edinebilme, bireysellikten uzaklagarak toplumsallagma,
toplumsal iletisim, anlagma, dayanigsma, paylasma, sorumluluk alma” gibi olumlu etkileri bulunmaktadir
[35,36]. Cocugun duygusal ve zihin gelisimi tizerinde miizigin etkileri incelendiginde; mantiksal hafiza
ve algilama, dikkat, denge, tepki yeteneklerini gelistirdigi, el, kol, ayak, bas, géz gibi uzuvlar arasinda
esglidim sagladigi, haz duygularin1 harekete gecirdigi, duygularini rahat ifade etmesini sagladigi,
duygu-durum kontrolii yapabildigi, zor durumlarla bas etme becerisini artirdigi bildirilmektedir [33-35].
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Uzun 2018 yilinda yaptig1 arastirmada, miizigin ruhsal gelisim ve adélesan doneme iliskin negatif
ciktilar {izerinde anlaml1 bir etkiye sahip oldugunu belirtmektedir [40]. Insan ¢aligmalarinin temelini
olusturan hayvansal deney g¢alismalarinda ise; perinatal donemde dinletilen farkli miizik tiirlerinin
postnatal donemde farkli gelisim alanlar {izerinde etkisi oldugu ifade edilmektedir [41,42]. Bebeklik
doneminde ise; ninniler ve miizigin uyku-uyaniklik dongiisiiniin diizenlenmesi ve uyku siiresinin
artirilmasi tizerinde olumlu etkileri oldugu bildirilmektedir [43,44]. Fatih ve Akyol (2020) yaptiklari
caligsmada, annelerin siklikla ¢cocuklarini ninni veya miizik esliginde uyuttuklarin1 vurgulamaktadir [45].

Miizik terapi, cocugun bireysel gelisimini dolayli olarak da etkilemektedir. Ozellikle ailelerin
cocuklartyla eglenceli zaman gegirmelerine zemin olusturarak, ¢gocugun ve ailenin yasam kalitesinin
artmasini saglamaktadir. Aileler miizigi; cocuguyla oyun oynarken, ¢ocuklarimi beslerken ve uyuturken
bir¢ok durumda kullanmaktadir [35]. Miizik terapi; ebeveynleri, kardesleri ve genis aileyi kapsayacak
eglenceli aktiviteler sunarak aralarinda olumlu etkilesim ortami olusturmaktadir. Miizik terapiyle
birlikte aile ¢ocugun farkli yeteneklerini gérme imkanini da elde etmektedir [28,36]. Konfiigyiis’{in
ifadesiyle “Miizik ruhun gidasidir” szl siiphesiz ki miizigin duygusal gelisim ve dolayisiyla saglik
izerindeki 6nemini ortaya koymaktadir.

5.2 Cocukta Saghktan Sapma Durumlarinda Miizik Terapi Kullanim

Gegmisten glinlimiize miizik terapinin, saglig1 desteklemenin yani sira sagliktan sapma durumlarinda da
kullanildig goriilmektedir [11,12,25,46].

Literatiirde yer alan ¢alismalar; “down sendromu, otizm spektrum bozuklugu, zihinsel engellilik durumu,
serebral palsi gibi” tanilara sahip saglikli gelisim gostermeyen ¢ocuklarda miizik terapi kullaniminin
bir ¢ok gelisim alanina olumlu etkisini vurgulamaktadir [17,18,47-51]. Sakarkaya ve digerleri (2019)
tarafindan yapilan calismada, hafif diizeyde zihinsel engeli olan 10-13 yas grubu ¢ocuklarin miizik terapi
ile birlikte olumsuz sosyal davraniglarinda azalma oldugu belirtilmektedir [51]. Yurteri ve Akdemir
(2019) tarafindan yapilan ¢alismada ise; otizm spektrum bozuklugu olan g¢ocuklara yapilan miizik
terapinin, iliski kurma, dil becerisi, toplumsal 6z bakim ve beden-nesne kullanim1 alanlarinda olumlu
etkiye sahip oldugu bildirilmektedir [49].

Tiim bunlarin yani sira; ¢ocugun “agri, anksiyete, stres, hastaneye yatma gibi” sagliktan sapma
durumlarinda miizigin kullanimi bu siireci yonetmesine yardimci olmaktadir. Bu siireclerde miizik terapi
uygulamasmin kullanilmasi, ¢ocugun hastanede daha kisa siire kalmasini, hizli iyilesmesini ve
hastalik/hastane siirecinin olusturdugu travmanin azalmasimi saglamaktadir [37,38,52,53]. Erdogan
(2022) tarafindan yapilan bir ¢aligmada; CPAP uygulanan yenidoganlarda ninni dinletilmesinin,
yenidogan bebegin kalp atim hizim1 diizenledigi, konfor diizeyini artirdigi ve CPAP’1n kalig siiresini
kisalttig1r vurgulanmaktadir [54]. Bir baska yoniiyle miizik terapinin; kanserli ¢ocuklarin stresini
azaltmak, yasam kalitesini artirmak ve tedavi silirecinin olumsuz etkisini hafifletmek amaciyla
kullanildig1 bilinmektedir [55]. Baz1 ¢aligmalarda, kanserle miicadele eden addlesanlara yapilan miizik
terapinin hastalikla basa ¢ikmalarini kolaylastirdigi ve sosyal uyumu artirdigi belirtilmektedir [56,57].
Cocukluk doneminde gerceklesen pre-operatif ve post-operatif siirecin yonetilmesinde miizik terapi
kullaniminin, pre-operatif donemde anksiyetelerini ve post-operatif donemde agr1 diizeylerini azalttig1
bildirilmektedir [38,53,58].

6 Sonugclar

Insanoglu bilgi ve inanglar1 dogrultusunda, yiizyillar boyunca ¢ocuk saghiginin korunmasinda ve
gelistirilmesinde miizigi kullanmistir. Zamanla bu durumu gelistirerek miizigin hastaliklar ve sagliktan
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sapma durumlarinda kullanilmasin1  saglamistir. Geg¢misten giiniimiize gelisen miizik terapi
uygulamalar1 sayesinde hem ev ortaminda hem de hastane ortaminda terapiler yiiriitiilebilmektedir. Bir
cocugun fiziksel, duygusal, psikolojik, bilissel ve =zihinsel alanlarina hitap eden miizik terapi
uygulamalar ile ilgili kanitlar her gecen giin daha da artmaktadir. Gegmisin 151k tuttugu giiniimiiz
caligmalar miizik terapinin; cocugun uyku diizeninin saglanmasi ve sakinlestirilmesi, uyum saglamasi,
ruhsal sagliginin korunmasi, agrilarin azaltilmasi, sosyal iliskilerinin iyilestirilmesi, benlik saygisinin
artmasi, anksiyete ve korkusunun azaltilmasi, stresle basa ¢ikmayi saglamasi, dil beceresinin
gelistirilmesi, hafizanin gii¢lendirilmesi, motor ve biligsel becerilerinin gelistirilmesi, 6grenmenin
pekistirilmesi ve giinlik yasama uyumun kolaylagtirilmasi gibi bircok konuya hizmet ettigini
gostermektedir. Bu dogrultuda miizik terapi uygulamalarinin yayginlagmasi i¢in gerekli girisimlerin
saglanmasi oldukg¢a dnemlidir. Ilk olarak multidisipliner bir yaklasim ile birlikte miizik terapistleri ve
saglhk hizmetleri ¢alisanlari is birligi icinde olmalidir. Tlaveten, miizik terapi yapabilecek nitelige sahip
egitmenlerin desteklenmesi, saglik hizmetleri ile is birliginin artirilmasi, saglik hizmeti veren
kurumlarin miizik terapi verilebilecek uygun ortama sahip olmasinin saglanmasi miizik terapi
uygulamalarmin yayginlasmasini tesvik edecektir. Ozellikle saghk hizmetlerinde calisan meslek
profesyonellerinin (doktor ve hemsire) miizik terapi egitimi verecek nitelige sahip olmasi, sahada
farmakolojik olmayan uygulamalar artiracaktir. Farmakolojik olmayan uygulamalarin artmasi
sayesinde farmakolojik girisimlere olan ihtiyacin azalacagi ongdriilmektedir. Miizik terapinin ¢ocuk
sagligr tizerindeki tiim bu yararlar1 géz 6niinde bulunduruldugunda; ¢ocukluk ¢aginda miizik terapi
kullaniminin etkisini ortaya koyan kanit diizeyi yiiksek daha ¢ok ¢alisma yapilmasi, miizik terapi ile
ilgili ¢ocuklarin goriis ve deneyimlerini derinlemesine inceleyen nitel arastirmalarin planlanmasi
Onerilmektedir.

7 Beyanname
7.1 Cahismanin Siirlari

Derlemede ¢ocukluk ¢aginda miizigin kullanimina iligkin gegmiste yapilan uygulamalarin incelenmesi
saglanmistir. Ancak tarihsel siirecteki en eski ve primer kaynaklara ulagsmanin teknolojik ortamda zor
olmasi ve yalnizca yayma doniistiiriilmiis bilimsel ¢iktilarin degerlendirilmesi nedeniyle derlemenin
siirliliklart bulunmaktadir.

7.2 Finansman kaynagi

Derlemenin yaziminda herhangi bir fon kaynagi kullanilmamugtr.
7.3 Rakip Cikarlar

Bu caligsmada herhangi bir ¢ikar ¢atismasi yoktur.
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Platelet-Rich Plasma (PRP), rejeneratif etki ve antiinflamatuar potansiyel 6zellikleri nedeniyle kas-
iskelet sistemi hastaliklarinda yaygin olarak kullanilan bir yontemdir. Bu ¢alisma ile “Platelet-Rich
Plasma” konusundaki makalelerin bilim haritalama yontemi ile bibliyometrik analizlerinin
yapilmasi amaglanmistir. Calisma kapsaminda Web of Science Core Collection (WoS) veri tabani
incelenmis ve orthopedics, sport science ve medicine research experimental kategorilerindeki arama
kriterlerine uyan 1249 makale aragtirmaya dahil edilmistir. Bibliyometrik analiz i¢in Bibliometrix,
VOSviewer ve Excel programlart kullanilmistir. Ik makalenin 1980 yilinda yaymlandig
bulunmustur. 2006 yilina kadar makale sayilarinda pek degisiklik gozlemlenmezken, bu yildan
sonra 6nemli bir yiikselis olmus ve 2021 yilinda en fazla sayida makale (n=151) yayinlanmstir.
Italya’dan Filardo, yaym ve atif sayilar1 yoniiyle en etkili yazardir. Onde gelen ilk 20 yazar
degerlendirildiginde Italyan kokenli yazarlar ile ortopedi ve travmatoloji uzmanlarinin 6nde geldigi
sOylenebilir. Tirkiye’deki en etkili aragtirmaci ortopedi ve travmatoloji uzmani Prof. Dr. Ahmet
Murat Biilbiil’diir. Ulkeler agisindan bakildiginda ABD, Cin, italya, Tiirkiye ve Giiney Kore dnde
gelen ulkelerdir. American Journal of Sports Medicine en etkili dergidir. PRP konusunda en sik
Platelet-Rich Plasma, Osteoarthritis, Growth Factors, Tendinopathy, Knee anahtar kelimeleri
kullanilmistir. Gelecek donemde makale sayilarinin daha da artacagi degerlendirilmektedir. Calisma
sonuglarinin arastirmacilarin bilgi ve farkindaliklarini artiracagina inanilmaktadir. Gelecek
aragtirmalarda bu aragtirmada ele alinan {i¢ kategori digsindaki diger kategorilerde de WoS veri
tabaninin incelenmesi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Platelet-rich plasma, PRP, bilim haritalama, bibliyometrik analiz.

Bibliometric Analysis of ''Platelet-Rich Plasma'' Articles in Web of
Science Database

ABSTRACT

Platelet-Rich Plasma (PRP) is a widely used method in musculoskeletal diseases due to its
regenerative effect and anti-inflammatory potential properties. With this study, it is aimed to make
bibliometric analyzes of the articles on “Platelet-Rich Plasma” with the science mapping method.
Within the scope of the study, the Web of Science Core Collection (WoS) database was examined
and 1249 articles matching the search criteria in the orthopedics, sport science and medicine research
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experimental categories were included in the study. Bibliometrix, VOSviewer and Excel programs
were used for bibliometric analysis. It was found that the first article was published in 1980. While
there was not much change in the number of articles until 2006, there was a significant increase after
this year and the highest number of articles (n=151) was published in 2021. Filardo from Italy is the
most influential author in terms of publications and citations. When the top 20 leading authors are
evaluated, it can be said that Italian origin authors and orthopedics and traumatology specialists are
leading. The most influential researcher orthopedics and traumatology specialist in Turkey, Prof.
Ahmet Murat Bilbdl. In terms of countries, the USA, China, Italy, Turkey and South Korea are the
leading countries.The American Journal of Sports Medicine is the most influential journal. Platelet-
Rich Plasma, Osteoarthritis, Growth Factors, Tendinopathy, Knee keywords were used most
frequently in PRP. It is expected that the number of articles will increase in the coming period. It is
believed that the results of the study will increase the knowledge and awareness of the researchers.
In future studies, it is recommended to examine the WoS database in other categories other than the
three categories discussed in this research.

Keywords: Platelet-rich plasma, PRP, science mapping, bibliometric analysis.
1 Giris

Bibliyometrik analizler, bilimsel ¢alismalarin giivenilirligini, kalitesini ve etkisini degerlendirmek igin
en yaygin kullanilan yontemlerden biri olarak ortaya ¢ikmustir [1]. Bibliyometrik analiz, belirli arastirma
alanlarinin kapsaml bir goriiniimiinii saglamak i¢in biiyiik miktarda literatiiriin nicel analizine dayanan
istatistiksel bir aragtir [2,3]. Bilim camiasinda oldukga ilgi géren ve bibliyometrik analiz ihtiyacinin
hissedildigi bir konu ise Trombositten zengin plazma (Platelet-Rich Plasma) yani yaygin bilinen adiyla
PRP’dir.

PRP tedavisi ilk olarak cerrahi bir adjuvan olarak tanimlanmistir. Robert Marx, bu tedavinin onciisii
olarak kabul edilen ve PRP'yi "baslangi¢ ¢izgisinin tizerinde trombosit konsantrasyonuna sahip otolog
plazma hacmi" olarak tanimlayan bir gene-yiiz cerrahidir [4]. PRP, biiyiik bir biiyiime faktorii rezervuari
olusturan yiiksek konsantrasyonda otolog trombosit i¢eren kan plazmasidir [5]. PRP uygulamalarini
kullanarak gelisen otolog hiicresel tedaviler, cesitli rejeneratif tibbi tedavide onemli rol oynama
potansiyeline sahiptir. Kas-iskelet sistemi ve spinal bozukluklari, osteoartriti, kronik kompleks ve inatg1
yaralar1 olan hastalar1 tedavi etmek i¢in doku onarim stratejilerine yonelik, kiresel duzeyde
karsilanmamuisg bir ihtiya¢ bulunmaktadir. PRP tedavisi, trombosit buyime faktorlerinin (PGF'ler) yara
iyilesmesi ve onarim kademelerinin {i¢ asamasini (iltihaplanma, ¢ogalma, yeniden sekillenme)
destekledigi gerg¢egine dayanmaktadir [6]. PRP tedavisi icin endikasyonlar; kas-iskelet
yaralanmalarindan sag¢larin yeniden biiylimesine, endometriyal ve folikiiler biiyliimeye etkisinden dolay1
yardimci tireme dongiilerine kadar farklilik gosterebilmektedir [7].

PRP’nin seckin sporcular ve iinliiler tarafindan kullanildigin1 bildiren haberler sayesinde son birkag
yilda popiiler bir uygulama haline gelmistir [8, 9]. Bu ¢alisma ile Web of Science (WoS) veri tabaninda
“Platelet-Rich Plasma” konusundaki ¢alismalarin bilim haritalama yontemi ile bibliyometrik
analizlerinin yapilmasi amaglanmigtir.

2  Metodoloji

PRP calisma konusunun arastirma Kriterleri ve cercevesi Sekil 1-2°de goriilmektedir. Ilk adim PRP
¢alisma alaninin bibliyometrik incelemesini gergeklestirebilmek igin ¢ok ve daha kaliteli veri barindiran
veritabani se¢ilmesidir [10]. WoS veri tabam Platelet-Rich Plasma konusunun bibliyometrik analizinin
data kaynag olarak secilmistir. WoS veri tabaninin tercih edilmesinin sebebi daha kaliteli ve etkili
yaymlar bulundurmasidir. WoS bir¢ok bilimsel disiplini kapsayan diinyanin en kapsamli akademik
veritabamdir [11]. ikinci adim, tercih edilmis olan veritabanindan elde edilen datalarin ayiklanmasi ve
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filtrelenmesidir. WoS data tabaninda verilerin ayiklanmasi ve filtrelenmesi asagidaki arama stratejisi ile
yapilmstir.

Title: WEeD of Science Documen Web of
Platelet-Rich Plasma e Index: Types: Science
o O P English EXPANDED Aevion iz

" N=5903 ! - :
Rich Plasma (prp) ESCI Article N=1353
N=6019 N=. N=4521

Sekil 1. Arastirma kriterleri

Publication
Years:
N= 1249 (2022
Not)

Platelet-Rich Plasma anahtar kelimesinin baglikta gectigi makaleler WoS veri tabanindan ¢ekilmistir.
Veriler 01.11.2022 tarihinde alinmistir. Aragtirmaya 2022 yili yayinlari alinmamigtir. Calisma toplam
olarak 1980 - 2021 arasinda yaymlanan 1249 makaleyi kapsamaktadir. Ugiincii adim elde edilen
verilerin bibliyometrik analizini icermektedir. Bibliometrik analiz i¢in li¢ yazilim paketi kullanilmigtir.
Bibliometrix programi, VOSviewer ve Excel programi ile Platelet-Rich Plasma arastirma alanina
kapsamli bir genel bakis atilmis ve alanin igerik analizi gergeklestirilmistir. Yeni acik kaynakli
yazilimlardan biri olan Bibliometrix, bilim haritalama yapabilmek i¢in R ortaminda gelistirilen yeni agik
kaynakli yazilimlardan biridir [12]. VOSviewer, Van Eck ve Waltman tarafindan gelistirilmis, bilimsel
yayinlarin, yazarlarin, dergilerin, tilkelerin, kurumlarin ve anahtar kelimelerin bibliyometrik haritalarini
olusturmak ve gorsellestirmek icin iicretsiz olarak kullanilabilen bagka bir agik kaynak yazilim aracidir
[13].

Calismamizda 1249 makale iki boliim halinde incelenmistir. Birinci boliimde, Platelet-Rich Plasma
alanindaki yayinlarin, arastirmacilarin, dergilerin, iilkelerin ve kurumlarin etki alanlarma genel bir
inceleme gergeklestirilmistir. Sonraki boliimde ise, atif ve kelime analizleri vasitasiyla Platelet-Rich
Plasma alaninin entelektiiel yapisi incelenmis, arastirmanin sicak konulari, arastirma odaklar1 ve tematik
gelisimi degerlendirilmistir. Bibliyometrik analizin sonuglari sonraki iki boliimde sunulmustur.

Veri Tabani
(WoS Core Colection)

Verileri Ayiklama ve Filtreleme J

i

f[ Bibliyometrik Analiz Jl:@
Bibliometrix :
[ (R Ortami Tabanl) ] [ VOSviewer ]

Ana [statistikler d—l

Yillik Bilimse! Uretim ve Ortalama Atiflar <

$ Kelime Bulutu ve Tekrar Miktari

Ulke i Anahtar Kelimelerin Degigimi

Ukeler Arasi Isbirligi A1 4 Anahtar Kelime Trendi

Anahtar Kelime Birlikte Olusum Agi

Ortak Yazarlk Agl <« Tematik Geligim

BWSEld YoR-aisield

En ¢ok Atif Alan Makaleler

|
|
|
Yazar it i t
|
|
En Etkili Turkiye Yazarlar T

Platelet-Rich Plasma
Arastirmalarina Genel Bakis
Zl|euy juad| ululiejewlpsey

En Etkili 20 Dergi }
|
|
Kurumsal isbirligi Agl 4—————"
s T J U J

Tt T \
v

| Tartisma ve Sonuglar |

Referanslarin Ortak Atif Agi

Dergi Tarihsel Atif Ag1

Sekil 2. Bilim haritalama arastirma c¢ercevesi
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3 Bulgular

Platelet-Rich Plasma c¢alisgma konusu 1980-2021 yillar1 arasinda 1249 belgede ve 192 kaynakta
kullanilmigtir. Belgelerin yillik biiylime orani %13,02°dir. 5270 yazar bu alanda yayin yapmis olup bu
yazarlarin uluslararasi isbirligi oran1 %14,73’tiir. Tek yazarli makale yazar1 22 olup makale basina
ortalama atif 37,21°dir. Diger istatistiki bilgiler Sekil 3’de sunulmustur.

Timespan Documents Annual Growth Rate
1980:2021 1249 13.02 %

Authors Authors of single-authored docs International Co-Authorship Co-Authors per Doc
5270 14.73 % 5.85

Author’s Keywords (DE) Document Average Age Average citations per doc
1779 37.21

Sekil 3. Verilerin analizi sonucu elde edilen ana istatistikler

PRP konusunda yapilan yillik ortalama atiflar ve yillik bilimsel iretim Bibliometrix yardimiyla Sekil
4'de sunuldugu gibi analiz edilmistir. PRP alanindaki yillik makale sayilar1 1980'den 2005 yilina kadar
ciddi anlamda degisiklik gostermemis, 2006 yilindan itibaren ise yillik iiretilen makale sayisinda
neredeyse dikey bir ylikselme yaganmistir. 2006 yi1linda 9 makale iiretilmisken 2021 yilinda 151 makale
iretilerek yillik iiretim 16,78 katina ¢ikmistir. Grafikte yillik bilimsel iiretime egilim ¢izgisi eklenmistir.
Grafik tizerindeki denklem egilim ¢izgisini temsil etmektedir. 0,94 R degeri 1’e ¢cok yakin ¢ikmistir. Bu
durum yillik yayin miktarlarindan elde edilen denklemin ve egilim ¢izgisinin bu yayin miktarlarini iyi
derecede temsil ettigini gdstermektedir.

Her bir makalenin yillik ortalama atiflari ile ilgili olarak; 1987°deki makalenin 4,8 atif almasi diginda
2002 yilina kadar makaleler kayda deger atif almamistir. Zaten bu yillara kadar Platelet-Rich Plasma
konusunda makale de ¢ok az yaymnlanmistir. Yillik yaymlanan makale sayis1 yillik ortalama atif
miktarlar1 uyumlu olmustur. En fazla yillik ortalama atif 10,5 degeri ile 2009 yilindaki makalelerde
olmustur. 2017 ve 2019 yillarinda yayinlanan makalelerde 6,3 yillik ortalama atif miktari elde edilmistir.
Ozellikle giiniimiize daha yakin yillarda yaymlanan makalelerin atif almas1 zaman gerektirdiginden,
2017 ve 2019°da yayinlanan makalelerin atif sayisinin kayda deger oldugu ifade edilebilecektir.

Tablo 1'de, llke diizeyinde PRP arastirmalarinin detaylarini daha derinlemesine incelemek igin, s6z
konusu yazarlarin ilk 20 iilkesi gosterilmistir. ABD, Cin, Italya, Tiirkiye ve Kore ilk 5’te yer alan
ulkelerdir.

Platelet-Rich Plasma arastirmalartyla ilgili olarak ilk 20 iilke arasindaki akademik etkilesim Sekil 5'te
gosterilmektedir. VOSviewer araciligiyla ortak yazarlik agi olugturmak igin her iilkenin minimum yayin
sayist 17 olarak kabul edilmistir. Bu agda her diigiim bir iilkeyi temsil etmektedir. Diigiimiin boyutu, bir
iilke tarafindan iiretilen yayinlarin sayisina karsilik gelirken, iki iilke arasindaki ¢izgilerin kalmligi
akademik isbirliginin kapsamini temsil etmektedir. Diigiim biiyiikliigiine gore ABD, Cin, Italya, Tiirkiye
ve Ingiltere ortak yazarlikta diger iilkelerden daha fazla makale iiretmistir.
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Sekil 4. Yillik bilimsel iiretim ve yillik ortalama atiflar
Tablo 1. Ulke istatistikleri
Country TPC SCP MCP MCP_Ratio
USA 330 286 44 0,264
CHINA 188 180 8 0,151
ITALY 106 84 22 0,085
TURKEY 70 67 3 0,056
KOREA 55 49 6 0,044
JAPAN 52 51 1 0,042
SPAIN 47 33 14 0,038
INDIA 34 28 6 0,027
UNITED KINGDOM 33 22 11 0,026
IRAN 27 24 3 0,022
NETHERLANDS 27 23 4 0,022
BRAZIL 24 21 3 0,019
CANADA 23 16 7 0,018
GERMANY 22 16 6 0,018
FRANCE 17 15 2 0,014
GREECE 17 10 7 0,014
POLAND 14 12 2 0,011
AUSTRALIA 13 12 1 0,01
DENMARK 12 10 2 0,01
EGYPT 12 10 2 0,01
TPC = Total number of publications by the corresponding author's country, SCP = Single country publications, MCP = Multiple country
publications, MCP_Ratio=MCP/TCP
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Italya-Ingiltere, italya-spanya ve Ingiltere-Ispanya arasinda gii¢lii bir isbirligi oldugu aralarindaki
cizginin kalinligindan séylemek miimkiindiir. ABD ile Kanada, Ingiltere, italya ve Japonya da yazarlar
arasi gliclii ortak igbirligine sahiptirler. Ortak yazarlik agisindan iilkeler 5 farkli kiimede yer almislardir.
Kirmizi kiime ABD énciiliigiinde 6 iilkeden, sar1 kiime Cin dnciiliigiinde 4 iilkeden, yesil kiime Italya
onciiliigiinde 5 iilkeden, mavi kiime Ingiltere dnciiliigiinde 4 iilkeden ve mor kiime Japonya dnciiliigiinde
1 iilkeden olusmustur. Tiirkiye; ABD, Hollanda, Hindistan, Avusturalya ve Brezilya’dan olusan kirmiz
kiimede yer almistir.

germany
framce smin
switzerland
. 4
iran
japan canada
usa england
south korea
greece

poland netheaglands

¢ india australia
peoples r china
taiwan tugkey
brazil

& vosviewer

Sekil 5. Ulkeler arast isbirligi ag

Tablo 2'de, PRP alaninda yayin yapan en 20 etkili yazarin m-indeksi, g-indeksi, h-indeksi, toplam yayin
sayist (NP), toplam atiflar1 (TC) ve PRP konusundaki ilk yayin yili (PY-baglangi¢) gosterilmistir.

“H-indeksi” veya “hirsch indeksi” olarak tanimlanan bir indeks kavrami Jorge Hirsch tarafindan
literatlire kazandirilmistir [14]. Hirsch’e gore bir aragtirmacinin h indeksi “X” ise bu aragtirmacinin
diger arastirmacilar tarafindan “X” miktarinca alintilanmig “X” adet yaymi oldugu sdylenebilir. Buna
gore etkili bir bilim yazar, ¢ok fazla alint1 yapilan bir veya iki makaleye degil de, iyi atif almigs sahip bir
dizi yayma sahiptir. Mikro diizeyde uygulama i¢in yayinlarin hem miktarin1 hem de goriiniirligiinii
iceren 0Ozgiin ve basit bir performans indeksidir. Bilim adamlarinin yapmig oldugu yaymlarin
tiretkenligini ve atif etkisini dlgmeye calisan yazar diizeyinde bir olgektir. H-indeksleri bilimsel
disiplinlerin atif gelenekleri ve yontemlerinden etkilendikleri icin bu indeksle disiplinler arasinda
karsilastirma yapmak oldukca zordur [15].
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Tablo 2. Yazar istatistikleri

Author H_index G_index M _index TC NP PY start
FILARDO G 25 31 1,786 3320 31 2009
KON E 23 27 1,643 3223 27 2009
COLE BJ 19 30 1,462 2290 30 2010
FORTIER LA 18 20 1,125 2128 20 2007
MARCACCI M 18 20 1,286 2769 20 2009
SANCHEZ M 17 25 1,308 1006 25 2010
ANDIA | 15 20 1,154 639 20 2010
MAFFULLI N 14 22 1 1090 22 2009
DRAGOO JL 12 13 1 1438 13 2011
MAZZOCCA AD 12 20 1 1139 20 2011
ZHANG CQ 12 14 0,923 887 14 2010
CENACCHI A 11 12 0,611 1826 12 2005
COTE MP 10 13 0,909 782 13 2012
DELGADO D 10 12 1,111 346 12 2014
DI MARTINO A 10 12 0,769 1560 12 2010
KENNEDY JG 10 18 0,833 515 18 2011
LAPRADE RF 10 13 1 601 13 2013
ANITUA E 9 9 0,692 434 9 2010
BEITZEL K 9 11 0,75 717 11 2011
DI MATTEO B 9 10 0,818 947 10 2012

Note: NP = Number of publications, TC = Total citations, PY _start = Publication year starting.

G-indeksi 2006 yilinda Leo Egghe tarafindan tespit edilmistir. H-indeksi atif sayilarinin ortalamasini
almamaktadir. Makalelerin kiiresel atif performansini 6l¢gmek igin H-indeksi yerine kullanilabilecek bir
alternatiftir. Egghe, H-indeksinin en iyi makalelerin atif puanlarimi dikkate almamasini bir dezavantaj
gormiistiir. G-indeksi yiiksek alint1 yapilan yayinlara daha fazla agirlik vermektedir. G-indeksi yazarin
en ¢ok okunan yaymlarinin performansina iligkin hesaplama yaparak, yazarin ilgili etkilerini daha
belirgin hale getirmeye yardimci olur [16].

H-indeksi geng bilim adamlar i¢in dezavantaj olusturmaktadir. Makaleleri heniiz alinti yapmak i¢in
yeterli zamana sahip degildir. Bir yayinin hatir1 sayilir atif almasi bes yildan fazla siirebilir. H-indeksini
akademik olarak aktif oldugu y1l sayisina bolmek farkli uzunluktaki akademik kariyerleri olan bilim
adamlar1 arasindaki karsilastirmay1 yapabilmenin bir yoludur. Hirsch tarafindan olusturulan bu indeks
m-indeksi olarak tamimlanmigtir [17]. Sonug olarak tiim bu li¢ gdsterge agisindan ve atif ile toplam
yaym sayist agisindan (h=25, g=31, m=1,786, TC=3320, NP=31) yazarlarin indeks puanlar
degerlendirildiginde, her {i¢ indekste de Filardo G en yiiksek puana sahiptir. Giiniimiize en yakin olarak
2014 yilinda yayin siirecine baglayan Delgado D ise (h=10, g=12, m=1,111, TC=346, NP=12) hatir1
sayilir derecede ve calisma konusuna agirligin1 koyacak sekilde makalelere sahiptir.

Buna ek olarak, VOSviewer'da minimum yayin sayisi 15 olarak belirlendiginde 5270 yazar icerisinde
10 ortak yazar esik degeri karsilamistir. 10 yazara ait igbirligi ag1 Sekil 6'da sunulmustur. Yazarlar arasi
ortak yazarlik aginda yazarlar 4 kiime altinda yer almistir. Yesil, kirmizi ve mavi kiimeler 3 yazardan,
sar1 kiime ise 1 yazardan olusmustur. Dairelerin biiyiikliigiinden anlasildig1 gibi en fazla ortak yayim
Filardo G, Cole BJ ve Kon E yapmustir. Yesil kiimedeki Filardo G ve Kon E arasindaki ¢izginin
kalinligindan ortak yayinlarinin diger yazarlardan daha fazla oldugunu sdylemek miimkiindiir.
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Sekil 6. Ortak yazarlik ag1

Hata! Basvuru kaynagi bulunamadi.Tablo 3’te sorumlu yazarin Tiirkiye’li oldugu PRP konusunda
yayimlanan makalelerin analizi sunulmustur. Platelet-Rich Plasma konusunda en etkili yazarlar 2013
yilinda yayin hayatina baslayan Biilbiil ve Say (h=4, g=4, m=0,4, TC=114, NP=4)’dir. Son zamanlarda
(2019) yayin hayatina baslayan Arslan (h=2, g=2, m=0,5, TC=9, NP=2) oldukgca iyi istatistikler elde

etmistir.
Tablo 3. En etkili Tiirkiye yazarlar

Author h_index | g index | m_index | TC NP PY start
BULBUL M 4 4 0,4 114 4 2013
SAY F 4 4 0,4 114 4 2013
CAGLAR A 3 3 0,375 34 3 2015
GULEC MA 3 3 0,375 34 3 2015
GURLER D 3 3 0,3 105 3 2013
HAPA O 3 3 0,273 123 3 2012
KESIKTAS FN 3 3 0,5 123 3 2017
YUKSEL S 3 3 0,375 34 3 2015
ADANIR O 2 2 0,25 28 2 2015
AKAN O 2 2 0,4 6 2 2018
AKGUL A 2 2 0,286 7 2 2016
AKGUN I 2 2 0,222 214 2 2014
ALTAY M 2 2 0,286 32 2 2016
ARSLAN U 2 2 0,5 9 2 2019
AYGUNH 2 2 0,182 43 2 2012
BAYSAL G 2 2 0,182 56 2 2012
BEYTEMUR O 2 2 0,286 25 2 2016
CAKICIH 2 2 0,182 43 2 2012
DERNEK B 2 2 0,333 119 2 2017
DOGAN O 2 2 0,182 86 2 2012
Note: NP = Number of publications, TC = Total citations, PY _start = Publication year starting.

Cok cesitli dergilerde PRP konusunda makaleler yaymlanmaktadir. Analizini yaptigimiz 1249 yaym
192 farkli dergide yayinlanmistir. Her derginin h-indeksi ve yayimladigi makalelerin sayis1 bu konudaki
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en etkili dergileri tespit etmek amaciyla kullanmistir. Sekil 7, PRP ile ilgili en fazla makaleyi yaymlayan
ilk 20 dergiyi h indeks siralamali olarak vermektedir. Sekilde goriildiigii gibi, h indeksi (56) ve toplam
yayin sayisi (121) en yiiksek dergi American Journal of Sports Medicine’dir. Arthroscopy-The Journal
of Arthroscopic and Related Surgery dergisi h degeri (30) ve toplam yayin sayisi (66) degeri ile ikinci
sirada yer almaktadir. Biomed Research International ve Orthopaedic Journal of Sports Medicine
dergileri yayin sayisinda yiiksek olmasina ragmen ayni1 basariy1 h indeksinde gdsterememistir.

“En Etkili 20 Dergi

* CELLTRANSPLANTATION -911
. ACTA ORTHOPAEDICA ET TRAUMATOLOGICA TURCICA (™ 12
k *'" ' MOLECULAR MEDICINE REPORTS [ 1011
'BRITISH JOURNAL OF SPORTS MEDICINE Sy 10'!

- BMC MUSCULOSKELETAL DISORDERS - [T 18

‘Sources

~ ' 'WOUND REPAIR AND REGENERATION T 17 B Articles
- ARCHIVES OF ORTHOPAEDIC AND TRAUMA SURGERY SR
. PMSR T 19
JOURNAL OF ORTHOPAEDIC SURGERY AND RESEARCH 15 23 Bh index
INJURY-INTERNATIONAL JOURNAL OF THE CARE OF THE INJURED [ 113 a
: " ORTHOPAEDIC JOURNAL OF SPORTS MEDICINE [Ty 33
* JOURNAL OF BONE AND JOINT SURGERY-AMERICAN VOLUME _-1315
- EXPERT OPINION ON BIOLOGICAL THERAPY ™ .16
" STEM CELL RESEARCH & THERAPY I
" BIOMED RESEARCH INTERNATIONAL -y 39
o " INTERNATIONAL ORTHOPAEDICS [ TT™ 26
© KNEE SURGERY SPORTS TRAUMATOLOGY ARTHROSCOPY e 34
e e - JOURNAL OF ORTHOPAEDIC RESEARCH Iy T pum— 40
" ARTHROSCOPY-THE JOURNAL OF ARTHROSCOPIC AND RELATED... [y 66
B - AMERICAN JOURNAL OF SPORTS MEDICINE [ 121
L i L T o " Value
Sekil 7. En etkili 20 dergi
Tablo 4. Dergi istatistikleri
Source NP | TC |[TC/NP | h_index | PY_start
AMERICAN JOURNAL OF SPORTS MEDICINE 121 [ 11325| 93,60 56 1972
ARTHROSCOPY-THE JOURNAL OF ARTHROSCOPIC AND RELATED SURGERY | 66 | 4047 | 61,32 30 2009
JOURNAL OF ORTHOPAEDIC RESEARCH 40 | 2334 | 58,35 25 2004
BIOMED RESEARCH INTERNATIONAL 39 890 22,82 16 2014
ORTHOPAEDIC JOURNAL OF SPORTS MEDICINE 38 627 16,50 13 2013
KNEE SURGERY SPORTS TRAUMATOLOGY ARTHROSCOPY 34 | 2385 | 70,15 25 2009
INTERNATIONAL ORTHOPAEDICS 26 | 1032 | 39,69 17 2005
JOURNAL OF ORTHOPAEDIC SURGERY AND RESEARCH 23 499 21,70 12 2016
INTERNATIONAL JOURNAL OF CLINICAL AND EXPERIMENTAL MEDICINE 23 190 8,26 2013
EXPERIMENTAL AND THERAPEUTIC MEDICINE 20 247 12,35 2013
PM&R 19 613 32,26 12 2010
OPERATIVE TECHNIQUES IN ORTHOPAEDICS 19 322 16,95 9 2010
BMC MUSCULOSKELETAL DISORDERS 18 640 35,56 10 2010
WOUND REPAIR AND REGENERATION 17 634 37,29 11 2006
EXPERT OPINION ON BIOLOGICAL THERAPY 16 649 40,56 13 2010
JOURNAL OF BONE AND JOINT SURGERY-AMERICAN VOLUME 16 | 1354 | 84,63 13 2007
MLTJ-MUSCLES LIGAMENTS AND TENDONS JOURNAL 16 237 14,81 9 2011
STEM CELL RESEARCH & THERAPY 15 847 56,47 14 2013
CARTILAGE 15 208 13,87 7 2010
ARCHIVES OF ORTHOPAEDIC AND TRAUMA SURGERY 14 501 35,79 11 2009

NP = Number of publications, TC = Total citations, TC/NP = Citations per paper, PY_start = Publication year starting,
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Toplam yayin sayisi siralamali olarak elde edilen ilk 20 dergi Tablo 4’te sunulmustur. S6z konusu ilk
20 dergide toplam yayinlarin %47,63’l (595/1249) yayimlanmaktadir. American Journal of Sports
Medicine dergisi toplam makalelerin % 9,68’ini (121/1249) temsil ederek en ¢ok makale yayinlayan
dergi olmustur. PRP konusunda en ¢ok atif alan dergiler American Journal of Sports Medicine (11325)
ve Arthroscopy-The Journal of Arthroscopic and Related Surgery (4047)’dir. Makale bagina alint1 sayisi
da analiz edilmistir. Makale basina alint1 sayist; her bir dergi i¢in atif sayisi ile belge sayist arasindaki
orani gostermektedir. American Journal of Sports Medicine, yayin basina ortalama 93,60 alint1 ile diger
dergilerin Oniinde yer almistir. 2016 yilinda yayin hayatina baglayan Journal Of Orthopaedic Surgery
and Research dergisi de arastirma alaninda ¢ok hizli bir sekilde etkili hale gelmistir.

PRP ¢aligmalarina katkida bulunan temel kurumlarin igbirligi ag1 Sekil 8’de sunulmustur. En az 16 yaym
kriteri temel kabul edilmis ve 10 kurum bu degeri saglamistir. Grafik VOSviewer programindan elde
edilmigstir. Grafige gore kurumlar mor, yesil, sar1 ve kirmizi olmak iizere 4 farkli kiimede yer almislardir.
Mor kiime 1, yesil kiime 3, sar1 kiime 3 ve kirmiz1 kiime 3 kurumdan olusmustur. En ¢cok makale Hosp
Special Surg tarafindan yaymlanmistir. Yesil kiimedeki Rush Univ ve Cornell Univ en fazla ortak
isbirligi icinde olan kurumlardir.

¢ stanfqggl univ
seoulpatl univ
hosp sUaI surg
cornell univ
univ pittsburgh
shanghai jiao tong univ rushuniv. rizzoli orthopaed inst
univ connecticut
Sekil 8. Kurumsal igbirligi agi
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Sekil 9. Kelime bulutu ve tekrar miktari

PRP konusunun anahtar kelime frekansini tespit etmek i¢in Bibliometrix programi kullanilmistir. Sekil
9’da anahtar kelimelerden ousturulan kelime bulutu sunulmustur. Kelime bulutu, Platelet-Rich Plasma
inceleme konusundaki giincel konularin grafiksel goriinttstdir. Kelime Bulutu yardimiyla farkli iligki
alanlarin1 bulmak ve déonem boyunca kullanilan en baskin terimleri belirlemek kolaydir [18]. En fazla
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tekrar eden ilk 50 anahtar kelime vurgulanmistir. En ¢ok kullanilan 20 anahtar kelimenin kullanim sayisi
seklin sag tarafinda goriilmektedir. Anahtar kelimelerin boyutu, veri setinde goriinme sikligi ile dogru

orantil1 olarak iliskilendirilmistir. Platelet-Rich Plasma ile beraber en ¢ok kullanilan anahtar kelimeler
Osteoarthritis, Growth Factors, Tendinopathy, Knee ve Cartilage’dir.

Farkli zaman periyotlarinda ¢alisma konusunun degisimini daha iyi analiz edebilmek, 1996'dan 2021'e
kadar olan 26 yillik yayin siireci, 6 adet zaman periyoduna bdliinmiistiir. Ilk yillarda yaym olmamasi
sebebi ile ilk zaman dilimi 6 yil sonraki zaman dilimleri 4’er y1l alimmistir. 1996 yilindan 2005 yilina
kadar anahtar kelimelerin kullaniminda 6nemli bir artis gozlenmezken 6zellikle 2006 yilindan sonra
onemli 6l¢iide anahtar kelimelerin kullaniminda artis meydana gelmistir. Platelet-Rich Plasma anahtar
kelimesi ile birlikte artig gosteren kelimeler Growth Factors ve Osteoarthritis’dir. Bibliometrix’den elde
edilen PRP alaninin zaman periyodunda kullanilan anahtar kelimeleri Sekil 10'da gorsellestirilmistir.
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Anahtar kelimelerin yil bazinda yillara sari kullanimi1 Sekil 11°de ise gorsellesmektedir. 2008-
2012’lerde Animal Model, Cartilage Repair, Collagen anahtar kelimeleri popiiler olarak kullanilirken;
2020-2021°de Fracture Healing, Leukocyte, Rehabilitation, Intra Articular Injections kelimeleri popiiler
kullanim alan1 bulmustur. Sekildeki dairelerin biiytikliigiine bakildiginda Platelet-Rich Plasma kelimesi

Sekil 10. Anahtar kelimelerin zaman icerisindeki degisimi

2017 yilinda en fazla (914) kullanim sayisina ulagsmistir.
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Sekil 11. Anahtar kelime trendi
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PRP konusundaki ilk 32 yiiksek frekansli anahtar kelimeye ait birlikte olusum agi Sekil 12'de
gosterilmistir. Bu ag VOSviewer yazilimi vasitasiyla elde edilmistir [13]. Bir Anahtar kelimenin birlikte
olusum sayisi en az 25 olarak belirlenmis ve 1779 kelimenin 13’ii esik degeri karsilamistir. Anahtar
kelimeler arasindaki genel mesafe, birlikte olugsma aginda onlarn iligkilerini yansitmaktadir. S6z konusu
iki anahtar kelime birbirine ne kadar yakin ise giger bir deyisle arasindaki mesafe ne kadar kisa ise,
iliskileri o kadar gii¢lii olmaktadir [19].

Platelet-Rich Plasma inceleme konusuna ait anahtar kelime birlikte olusum (co-occurence) ag1 3
kiimeden meydana gelmistir. Bu kiimeler kirmizi, yesil ve mor renkler ile guruplanmistir. Kirmizi
kiimeyi Platelet-Rich Plasma, yesil kiimeyi Osteoarthritis ve mor kiimeyi Hyaluronic Acid kelimeleri
olusturmustur. Dairelerin biiyiikliginden, Platelet-Rich Plasma, Osteoarthritis, Growth Factors,
Tendinopathy ve Knee kelimelerinin en fazla tekrarlandigi anlasilmaktadir. Aralarindaki ag cizgisi
kalinligindan Platelet-Rich Plasma - Osteoarthritis, Platelet-Rich Plasma - Growth Factors ve Platelet-
Rich Plasma - Tendinopathy ag baglantilarinin en giiclii ag baglantilari oldugu sonucu ortaya
cikmaktadir. Platelet-Rich Plasma anahtar kelimesi disinda en giiclii bag Osteoarthritis — Knee arasinda
olusmustur.

rotatar cuff
. knee ost@oarthritis
meta-analysis

tendon
growthyfactors

ey plateleWIasma

tennistelbow

hyaluramic acid

osteaarthritis

cartilage
pain

gfb VOSviewer e

Sekil 12. Yiiksek frekansli anahtar kelimelerin birlikte olusum ag1

Platelet-Rich Plasma temalarinin tarihsel olarak nasil gelistigini ve degistigini degerlendirmek i¢in Sekil
13’de sunulan Tematik Evrim Haritalamasi (dort donemlik) yapilmistir. Sankey Diyagrami kullanilarak
Tematik Evrim Haritalamasi elde edilmistir. Sankey diyagraminda, her biri baglanti noktasi, en yiiksek
tekrar sayisina ve karsilik gelen alt doneme sahip anahtar kelimeyle etiketlenen bir tema kiimesini ifade
etmektedir. Digiimler arasindaki akis hatlari, tema kiimelerinin zaman icerisindeki evrilme yoninu
gostermektedir. Diigiimlerin biyiikliigii, karsilik gelen tema igin anahtar kelime sayisi ile orantilidir.
Diigiimiin kenar genisligi, baglantili elemanlarin toplami kadardir. Alt donemler boyunca gelisen bir
tema, tematik bir alan olarak kabul edilebilmektedir [20].
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Sekil 13. Tematik gelisim (1980-2021)

Diyagram incelendiginde, 1980-2013 arasinda 16, 2014-2017 arasinda 17, 2018-2019 arasinda 17 ve
2020-2021 arasinda 10 tema olustugu goriilmektedir. Platelet-Rich Plasma her donemde tema olarak
olugsmustur. Diger donemlerde Platelet-Rich Plasma baskin tema olmakla birlikte 2018-2019 déneminde
Leukocyte daha baskin olmustur. 1980-2013 ddneminde Platelet-Rich Plasma temasi ile birlikte
Regeneration, Cartilage, Elbow, Lateral Epicondylitis temalar1 yogunluklu olarak olusurken, 2020-2021
déneminde Platelet-Rich Plasma temasi ile birlikte Meta-Analysis, Rotator Cuff Tear, Patellar Tendon,
Wound Healing temalari olusmustur. 2020-2021 donemindeki Platelet-Rich Plasma temasi iki alt ddnem
olan 2014-2017 dénemindeki Skeletal Muscle, Bone Regeneration, Fracture, Tissue Regeneration ve
Bone Defect alt temalarindan olusmustur.

PRP konusunda en sik alintilanan yayinlar1 ve bu yayinlarin iligkilerini belirlemek ve arastirmak i¢in
atif analizi yapilmistir. Atif analizleri, bir arastirma konusunun temelindeki entelektiiel yapiy1 ve gelisim
dinamiklerini incelemek i¢in yaygin olarak kullanilmaktadir. En fazla atifta bulunulan 20 makale yerel
atif (LC) sayilarina gore azalan sirada Tablo 5’te gdsterilmistir.

Yerel atif, Platelet-Rich Plasma inceleme alanindaki bu makalelerin etkisini temsil etmek igin bir
gosterge olarak kullanilabilecektir. Yerel atif, elde edilen veri setindeki (n=1249) makaleler tarafindan
atif yapilan bir belgenin atif sayisim ifade etmektedir.

Global atif ise bir makalenin WoS ¢ekirdek toplama veritabaninda ka¢ kez alint1 yapildiginmi ifade
etmektedir. Makalenin WoS ¢ekirdek toplama veri tabanindaki etkisini temsil etmektedir. Foster TE
(2019)'nin hem LC (196) hem de GC (740) degeri diger yaymlardan daha yiiksek ¢ikmustir. fkinci
siradaki makale LC (157) ve GC (526) degerleri ile Mishra A (2006)’dir. Giiniimiize en yakin
yayimlanmig ve en ¢ok alint1 yapilan makale LC (137) ve GC (431) degerleri ile Patel S (2013)’ye aittir.

Yayin doneminin baglangicinda yayinlanan makaleler atif almak igin yeterli zamana sahiptir. Yeni
yaymlanan makaleler ise atif almak i¢in yeterli siireye sahip degildir. Yeni yayinlanan makalelerdeki
yayn yillarinin olumsuz etkisini ortadan kaldirmak ve bu yillarin yayinlar {izerindeki etkisini géstermek
icin Yillik Kiiresel Atiflar (GC/YYP) ve Yillik Yerel Atiflar (LC/Y YP) parametreleri literatiire girmistir.
LC/YYP (15,077) ve GC/YYP (56,923) acisindan en 6ndeki yayin aym sekilde Foster TE (2009)’dir.
En ¢ok atif alan yazarlara yonelik olarak gelistirilen diger bir kavram ise Yerel Atif Yiizdesidir. Yerel
Atif ylizdesine gore en etkin makale %46,27 degeri ile Kon E (2009)’dir. %46,27 degeri, toplanan veri
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setindeki (1249) makaleler tarafindan atif yapilan bir belgenin atif sayisininin, WoS ¢ekirdek toplama
veritabaninda kag kez alint1 yapildigina oranini ifade etmektedir. Sahip olduklari igerikleri ile Foster TE
(2009), Mishra A (2006), Patel S (2013) ve Kon E (2009) makalelerinin PRP konusundaki en etkili
makaleler oldugunu sdylemek miimkiindiir.

Tablo 5. En ¢ok yerel atif alan makaleler

Document YP LC LC/IYYP GC GC/YYP LC./GC
Ratio %
FOSTER TE, 2009, AM J SPORT MED 2009 196 15,077 740 56,923 26,49
MISHRA A, 2006, AM J SPORT MED 2006 157 9,813 526 32,875 29,85
PEERBOOMS JC, 2010, AM J SPORT MED 2010 148 12,333 425 35,417 34,82
PATEL S, 2013, AM J SPORT MED 2013 137 15,222 431 47,889 31,79
CASTILLO TN, 2011, AM J SPORT MED 2011 116 10,545 333 30,273 34,83
DE MOS M, 2008, AM J SPORT MED 2008 111 7,929 270 19,286 41,11
KON E, 2010, KNEE SURG SPORT TR A 2010 108 9,000 330 27,500 32,73
KON E, 2011, ARTHROSCOPY 2011 105 9,545 340 30,909 30,88
ALSOUSOU J, 2009, J BONE JOINT SURG BR 2009 100 7,692 376 28,923 26,60
DELONG JM, 2012, ARTHROSCOPY 2012 100 10,000 315 31,500 31,75
GOSENS T, 2011, AM J SPORT MED 2011 99 9,000 315 28,636 31,43
SUNDMAN EA, 2011, AM J SPORT MED 2011 96 8,727 314 28,545 30,57
KON E, 2009, INJURY 2009 93 7,154 201 15,462 46,27
HALL MP, 2009, J AM ACAD ORTHOP SUR 2009 90 6,923 243 18,692 37,04
CASTRICINI R, 2011, AM J SPORT MED 2011 90 8,182 311 28,273 28,94
CERZAF, 2012, AM J SPORT MED 2012 89 8,900 237 23,700 37,55
RANDELLI P, 2011, J SHOULDER ELB SURG 2011 88 8,000 274 24,909 32,12
MAZZOCCA AD, 2012, J BONE JOINT SURG AM | 2012 87 8,700 282 28,200 30,85
FILARDO G, 2011, KNEE SURG SPORT TR A 2011 86 7,818 247 22,455 34,82
MISHRA A, 2009, CLIN SPORT MED 2009 85 6,538 265 20,385 32,08

Year of Publication (YP), Local Citations (LC), YYP= Year 2022-Year of Publication, Global Citations (GC)

PRP arastirmalarina iligskin elde edilen 1249 makale tarafindan atifta bulunulan toplam 21943 referans,
bu konunun atif alt yapisini olusturmaktadir. Beraber atif yapilan makalelerin sikligin1 6lgen ortak atif
analizi, PRP atif tabanm statik bir perspektiften incelemek amaciyla kullanilmigtir. Iki makale
kendinden sonraki bir makale ile birlikte alintilanmis ise, bu iki makale ortak bir atif iligkisi
olusturmaktadir. ki makale ortak olarak ne kadar ¢ok alintilanirsa, aralarinda o kadar ¢ok benzerlik
oldugu varsayilabilmektedir [19]. Ortak atif analizi, belirlenen ¢alisma konusundaki en gii¢lii makaleleri
belirlemeye yardimci olmakta ve ortak alinti iligkilerini ifade edebilmektedir.

Sekil 14'te gosterildigi gibi PRP calisma konusunun alint1 yapilan kaynaklarinin ortak atif agini elde
etmek icin VOSViewer programu tercih edilmistir. 125 kez alnti esigi kullanilarak VOSViewer
yaziliminda ortak atif ag1 gérsellenmistir. Ortak atif aginda 10 adet diigim vardir. Her bir diigliim noktasi
bir makaleyi temsil etmektedir. Diigiimlerin biiyiikliigii makalelerin alinti sayisi ile orantili olup
diigiimler arasindaki cizgiler, ortak alint1 iligkilerini ifade etmektedir. Cizgi ne kadar kalinsa iki yaym
diger yayinlarda o kadar fazla kullanilmastir.

Ortak atif aglar tespit edilirken iki makalenin diger makalelerde birlikte ge¢cme durumlari
incelenmektedir. Bu makaleler diger makalelerde ne kadar sik gecerse, ortak atif agindaki diigiimleri o
kadar biiyiiyecek ve birbirlerine yaklasacaktir. Ag tizerinde PRP ¢alisma konusunda 6nemli konuma
sahip 10 yazarin kirmizi ve yesil renklerde gruplandigi goriilmektedir. Ayni renkteki ve birbirine yakin
diigiimlerin temsil ettigi yazarlar diger makalelerin referanslarinda daha sik birlikte goriilmektedir.
Kirmiz1 kiime 6, yesil kiime 4 makaleden olusmustur.

En blyiik diigiim noktas1 Foster TE (2009)’ye aittir. Mishra A (2006) — Peerbooms JC (2010), Mishra
A (2006) — De Vos RJ (2010), Mishra A (2006) — Sanchez M (2007), De Vos RJ (2010) - Peerbooms
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JC (2010) hem birbirine yakin konumlanmis hem de aralarindaki bag ¢izgisinin kalin olmasindan daha
cok ortak atif aldiklarini sdylemek miimkiindiir.

patel s, 2013§@m j sport med,

peerbooms jc#@010, am j sport
marx r e, 200fggmplant dent,

foster te, 200@gam j sport me

de vos rj, 201Qgjama-j am med
marx re, 1998gpral surg oral L Q) 1

marx re, 20048 oral maxil su

mishra a, 200G6gam j sport med

eppley bl, 20@§, plast reconst
4 . sanchez m, 2087, am j sport me
& VOSviewer

Sekil 14. Referanslarin ortak atif ag1

Tarihsel atif analizi, PRP konusuna yasayan bir bakis agis1 saglamaktadir. Platelet-Rich Plasma ¢alisma
konusunun tarihsel atif ag1, R tabanli Bibliometrix’in islevleri kullanarak Sekil 15'de gosterildigi gibi
olusturulmustur.

filardo g, 2012
kon e, 2010 kon 2011

¢ filardo g, 2012
filardo g, 2011

IS
delong jm, 2012
hall mp, 2009 castillo-tn, 2011
yeerbooms'jc, 2010 i
eerbooms jc, 2 & cerzaf, 2012
castricini r, 2011
foster te, 2009

randelli p, 2011

alsousou j, 2009

lopez-vidriero e, 2010

Sekil 15. Tarihsel atif ag1

Sekil 15, yerel olarak en ¢ok atifta bulunulan ilk 24 makale arasindaki atif iliskilerini gorsel hale
getirmekte, PRP konusundaki s6z sahibi literatiiriin siire¢ igerisindeki gelisimini ortaya koymaktadir.
Elde edilen aglarda, her bir diigiim bir yayini, diigiimler arasindaki cizgiler ise alint1 iliskilerini temsil
etmektedir. Bir makale kendinden sonra gelen bir makale tarafindan alintilanmissa, bu iki makalenin bir
alit1 iliskisi olusturdugu soylenebilir.

Tarihsel atif ag1 24 diigiime sahip tek kiime seklinde olusmustur. Bu 24 anahtar yayinin tam metnini
derinlemesine incelemek, PRP konusundaki arastirma odaklarinin evrimini anlamaya yardimeci
olabilecektir. Genel olarak bakildiginda ilk 24 makalenin 13’4 2011 ve sonrasinda yayimlanmustir.
Tarihsel atif agina giren ilk makale Misra A (2016) makalesidir. Misra A (2016) makalesine kendisinden
sonra gelen 13 makale atifta bulunmustur. Ayni1 sekilde De Mos M (2008) makalesi 8, Foster TE (2009)
makalesi 8, Sampson S (2008) makalesi 6 ve Kon E (2010) makalesi 6 makale tarafindan alintilanmistir.
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Kon E (2011) makalesi kendisinden sonra 4 makale tarafindan alintilanarak son yillarda dikkat
cekmektedir.

4  Tartisma

Tk bibliyometrik makale 1987 yilinda Journal of American Medical
Association'da (JAMA) yayinlanmis ve bu tiir makalelerin literatiirde diizenli olarak yayimlanmasi
gelenegini baglatmistir. Gergekten de, bir makalenin akademik 6nemini 6lgmenin bir yolu, ¢alismanin
diger yazarlarin alint1 sayisina gore alintilanma veya atifta bulunulma oranidir; bu, bir makalenin belirli
bir konu iizerindeki etkisinin degerli bir 6l¢iisii olmaya devam etmektedir [9].

Otuz yili agkin bir siiredir gelistirilmesine ve klinik kullanimma ragmen PRP kullanimi, 6zellikle kas-
iskelet sistemi yaralanmalarinin tedavisinde son on yilda giderek daha popiiler hale gelmistir. Bununla
birlikte, klinik etkinligi, yaygin kullanimini1 sinirlayan yayinlanmis geliskili sonuglar nedeniyle bilim
camiasinda bir tartisma konusu olmaya devam etmektedir [9]. Bu calismada WoS veri tabani
orthopedics, sport science ve medicine research experimental kategorilerindeki “Platelet-Rich Plasma”
konusundaki caligmalarin bilim haritalama yontemi ile bibliyometrik analizlerinin yapilmasi
amaclanmustir.

Calismamizda kriterlere uygun sekilde olan 1249 makale incelenmis ve PRP konusunda ilk ¢aligmanin
1980 yilinda yaymlandigr bulunmustur. 2006 yilia kadar makale sayilarinda pek degisiklik
gbzlemlenmezken, bu yildan sonra 6nemli bir yiikselis olmus ve 2021 yilinda pik yapmistir. Toplumun
alternatif uygulamalara, rejeneratif tedavi yontemlerine olan ilgisinin artmasinin akademik diinyaya da
yansidig1 ve yeni arastirmalara kapi actigi diistiniilmektedir [21].

Yaym  ve atif  sayilan  yOniiyle aragtirmacilar ~ degerlendirildiginde; Italya’da
(IRCCS Istituto Ortopedico Rizzoli, Bologna) ortopedi ve travmatoloji uzmani olarak gorev yapan
Prof. Dr. Giuseppe Filardo, bu alanda en etkili yazardir. Yine italya’da (Humanitas University, Milan)
ortopedi ve travmatoloji uzmani olarak gérev yapan ve ayni zamanda Uluslararasi Kikirdak Yenileme
ve Eklem Koruma Dernegi'nin halen baskanliginmi yiiriiten Dog. Dr. Elizaveta Kon, en etkili ikinci
yazardir. ABD’de (Rush University Medical Center, Chicago) ortopedi uzmani olan Prof. Dr. Brian J
Cole ise bu alanda en etkili ticlincii yazardir. ispanya’da (Advanced Biological Therapy Unit, Hospital
Vithas Vitoria) gorev yapan travmatolji uzmani1 Dr. Diego Delgado ise bu alanda ilk yaymim 2014
yilinda yayinlamigs olmasina ragmen yayin ve atif sayilan ile dikkat ¢cekmekte ve gelecek vaat
etmektedir. Ayrica ilk 20 yazar degerlendirildiginde italyan kokenli yazarlar ile ortopedi ve travmatoloji
uzmanlarinin 6nde geldigi sdylenebilir.

Tiirkiye’deki etkili arastirmacilar incelendiginde; Istanbul’da kendi kurdugu AMB Eklem Sagligi
Merkezi’nde hizmet vermekte olan ortopedi ve travmatoloji uzmani Prof. Dr. Ahmet Murat Biilbiil ilk
sirada gelmektedir. Samsun Ondokuz Mayis Universitesi’nden gorev yapmakta olan ortopedi ve
travmatoloji uzmani Prof. Dr. Ferhat Say ve Istanbul Bagcilar Egitim ve Arastirma Hastanesi’ nde gorev
yapmakta olan tibbi patoloji uzmami Uzm. Dr. Aysel Caglar, ikinci ve tlclincii sirada gelen
arastirmacilardir. Ankara Universitesi Teknokent’te goz hastaliklar1 uzmani olarak gérev yapan Dog.
Dr. Umut Arslan ise bu alanda ilk yaymini 2019 yilinda yayinlanmis olmasina ragmen yayin ve atif
sayilari ile dikkat ¢ekmektedir. Gerek uluslar arasi gerekse ulusal diizeyde onde gelen yazarlarin
ortopedi ve travmatoloji uzmam oldugu goriilmektedir. Bu sonuglarda veri tabanindan veriler elde
edilirken orthopedics, sport science ve medicine research experimental kategorilerinin secilmis
olmasinin etkili oldugu diisiiniilmektedir.
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PRP alaninda en etkili dergilere bakildiginda “American Journal of Sports Medicine”nin ilk sirada
oldugu goriilmektedir. Bu dergi Amerikan Spor Hekimligi Ortopedi Toplulugu’nun resmi dergisi olup,
1972 yilinda yayin hayatina baslamis ve ortopedik spor hekimligi arastirmalarim yaymlamaktadir. ikinci
sirada artroskopik teknikler ile spor hekimligi ¢aligmalarini konu alan ve Kuzey Amerika Artroskopi
Dernegi’nin resmi yaymi olan “Arthroscopy-The Journal of Arthroscopic and Related Surgery”
gelmektedir. Ugiincii sirada ise ortopedik arastirmalar1 konu edinen ve Amerikan Ortopedi Arastirma
Toplulugu’nun resmi yaymi olan “Journal of Orthopaedic Research” vardir. Kas-iskelet sorunlari ile
ilgili aragtirmalar1 konu edinen ve bu konuda ilk yayin1 2016 yilinda yayinlayan “Journal of Orthopedic
Surgery and Research”, yeni bir dergi olmasina ragmen hizli bir sekilde etkili konuma gelmistir ve
gelecege yonelik dikkat gekmektedir.

Ulkeler agisindan bakildiginda ABD, Cin, italya, Tiirkiye ve Giiney Kore nin 6nde gelen iilkeler oldugu
gorulmistiir. Kurumlar agisindan incelendiginde ise ABD’de bulunan “Hospital for Special Surgery”,
en ¢cok makale treten kurumdur. Kas-iskelet sagligina odaklanan bu hastane 1863 yilinda kurulmus olup,
tlkenin en eski ortopedi hastanesidir. US News & World Report (2022-2023) tarafindan ABD’de
ortopedi alaninda 13 yil iist Giste en iyi hastane se¢ilmistir [22].

PRP konusunun tematik gelisimi incelendiginde 1980-2013 doneminde Platelet-Rich Plasma temast ile
birlikte Regeneration, Cartilage, Elbow, Lateral Epicondylitis temalari, 2020-2021 déneminde ise
Platelet-Rich Plasma temasi ile birlikte Meta-Analysis, Rotator Cuff Tear, Patellar Tendon, Wound
Healing temalar1 6n plandadir. PRP konusunda en sik kullanilan anahtar kelime ise beklenildigi {izere
“Platelet-Rich Plasma” olmus ve ardindan Osteoarthritis, Growth Factors, Tendinopathy, Knee
kelimeleri gelmistir. Raeissadat ve arkadaglarinin diz osteoartriti olan hastalarda hyaluronik asit (HA),
PRP, buyiime faktorlerinden zengin plazma (PRGF) ve ozonun eklem i¢i enjeksiyonlarinin kisa ve uzun
vadeli etkinligini karsilastirdigi 200 hastayla yiiriitiilen ¢alismada ozon enjeksiyonunun 2 ay sonra hizli
etkileri ve daha iyi kisa vadeli sonuglar1 oldugu, ancak 6 ay sonra terapotik etkilerinin devam etmedigi
ve 6 aylik takipte PRP, PRGF ve HA'nin ozona iistiin oldugu gorilmiistiir. Sadece PRP ve PRGF
gruplarindaki hastalarin semptomlarinda diizelmenin 12 ay devam ettigi ve bu nedenle, uzun vadeli
yonetim i¢in PRP ve PRGF’nin tercih edilebilir se¢enekler oldugu bulunmustur [23]. Chen ve
arkadaslarinin ¢alismasinda tendon ve bag yaralanmalart olan hastalarda PRP'min agriy1 azaltma
yetenegini degerlendiren bir meta-analiz yapilmis ve PRP'nin lateral epikondilit ve rotator manset
yaralanmalari ile iliskili agriy1 azaltabilecegi degerlendirilmistir [24]. PRP uygulamasi kas-iskelet
sistemi problemlerinde siklikla uygulanmakta ve klinik arastirmalar artarak devam etmektedir.

Son ¢alismalar PRP’nin osteitis pubis, kronik bel agrisi, radikiiler agr1, faset eklem agrisi, sakroiliak
eklem agrisi, rotator cuff sendromu, tenisgi dirsegi, temporomandibular eklem rahatsizliklari, karpal
tiinel sendromunda 6nemli fayda sagladigi ve kullanilabilecegini gostermektedir [25-30]. Bununla
birlikte, gercek klinik etkinligini arastirmak i¢cin PRP'nin ideal uygulamasini ve biyolojik bilesimini
iceren gelecekteki galigmalara da ihtiyag vardir [31] .

Aldigr atiflar yoniiyle PRP alanindaki en etkili ¢calismaya bakildiginda Am J Sports Med dergisinde
2009 yilinda yayilanan ve sorumlu yazarmin ortopedi-spor hekimligi uzmani Foster oldugu “Platelet-
rich plasma: from basic science to clinical applications” baglikli ¢calisma oldugu tespit edilmistir. Bu
makale PRP'nin temel bilimini incelemekte ve spor hekimligindeki giincel klinik uygulamalar
anlatmaktadir. Bu c¢alismada ortopedik cerrahi ve spor hekimligi literatiiriinde yayimnlanmis insan
caligmalar1 gbzden gegirilmis ve degerlendirilmistir [32]. En etkili ikinci ¢alisma ise Am J Sports Med
dergisinde 2006 yilinda yayinlanan ve sorumlu yazarinin ortopedi-spor hekimligi uzmani1 Mishra olan
“Treatment of chronic elbow tendinosis with buffered platelet-rich plasma” baslikli ¢alismadir. Bu
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calismada kronik siddetli dirsek tendinozlu hastalarda PRP tedavisi uygulanarak 6 ayin sonunda %81,
nihai takipte (12-38 ay) ise %93’liik bir agr1 azalmasi tespit edilmis ve bu hastalarda cerrahi
miidahaleden 6nce PRP’nin diistiniilmesi 6nerilmistir [33]. 2013 yilinda yaymlanmis olmasina ragmen
atif sayilan ile dikkat ¢eken ¢alisma ise Am J Sports Med dergisinde yayinlanan “Treatment with
platelet-rich plasma is more effective than placebo for knee osteoarthritis: a prospective, double-blind,
randomized trial” baslikli makaledir. Sorumlu yazar ortopedi ve travmatoloji uzmani Patel ve
arkadaglari, bu ¢alismada PRP’nin dizdeki erken osteoartritte semptomatik rahatlama sagladigim
bulmustur [34].

5 Sonug

PRP, rejeneratif etki ve antiinflamatuar potansiyel 6zellikleri nedeniyle kas-iskelet sistemi
hastaliklarinda yaygin olarak kullanilan bir yontemdir. Son 20 yildir toplumun dikkatini ¢ekerken, 1980
yilinda ilk makalenin yayinlandig1 giinden bu yana yaklasik 40 yildir bilim camias1 tarafindan giderek
artan bir ilgiyle karsilasmistir. Bu 5270 yazarin bu konuda yayin yapmis olmasindan ve yayin sayisinin
yillik %13 artig gostermesinden anlagilmaktadir.

Calismamizda WoS veritabaninda orthopedics, sport science ve medicine research experimental
kategorilerindeki “Platelet-Rich Plasma” konusundaki caligmalarin bilim haritalama yontemi ile
bibliyometrik analizleri yapilarak, bu alandaki arastirmacilara mevcut literatiir farkli yonleriyle 6zet bir
sekilde sunulmustur.

Calisma sonuglarinin arastirmacilarin bilgi ve farkindaliklarini artiracagina inanilmaktadir. Sonraki
calismalarin planlanmasi ve konu, dergi secimi gibi yayin siire¢leri agisindan yazarlara katki saglayacagi
disiiniilmektedir. Gelecek arastirmalarda bu arastirmada ele alinan ii¢ kategori digindaki diger
kategorilerde de (O6rnegin kadin dogum, g6z hastaliklart vs.) WoS veri tabaninin incelenmesi
onerilmektedir. Daha yeni makaleleri dahil etmek ve en son atiflarin etkisini 6l¢mek icin gelecek yillarda
da benzer ¢alismalar planlanmalidir. Ayrica PRP alaninda PubMed, Scopus gibi diger 6nde gelen veri
tabanlarinda da benzer arastirmalarin yapilmasi 6nerilmektedir.

6 Beyanname

6.1 Cahsmammn Simrlar

Aragtirmada kullanilan veriler WoS veri taban1 ve orthopedics, sport science ve medicine research
experimental kategorileri ile sinirlidir.

6.2 Rakip Cikarlar

Bu c¢alismada herhangi bir ¢ikar ¢atismasi yoktur.

6.3 Etik Onay

Bibliyometrik analiz ¢aligmalar1 etik kurul izni gerektirmemektedir.
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Devamsizlik, "absenteeism" kelimesinden gelen ve mesai saatleri icinde iste olmamaktan dolay1 her
tirli devamsizligt ifade eden bir kavramdir. Kavram bazi yazarlar icin sadece ¢alisan tarafindan,
bazi yazarlar i¢in ise sadece igveren tarafindan degerlendirilmektedir. Ayrica esnek ¢aligma, rapor,
mazeret, idari ve yillik izin, plansiz devamsizlik, hastalik izni gibi konularin yeterince ele alinmadigi
bir¢ok fikir ¢atismasinin devam ettigi gdzlemlenmistir. Bunun nedeninin, devamsizlik kavramini
kapsamli bir sekilde tartisan ve agiklayan calismalarin sayisinin gorece az olmasindan
kaynaklandig1 tahmin edilmektedir. Bu nedenle devamsizligi birgok boyutta ele alan bu ¢aligmanin
literatiire katki saglayacagi diisiiniilmektedir.

Saglhigin kendine has oOzelliklerinden dolayr devamsizlik 6nemli ve 06zel bir yere sahip
goriinmektedir. Bu biitiinciil derlemede, devamsizligin birgok tanimi birgok yoniiyle agiklanmakta,
nedenleri ve sonuglar agisindan degerlendirilmekte ve saglik profesyonellerinde devamsizlikla
ilgili caligmalara deginilmektedir.

Saglik hizmetleri, insan ve uzmanliga dayali, ikame edilemez ve hataya acik olmayan bir alandir.
Devamsizligin bu alandaki etkilerini kontrol etmenin yolunun, kurum i¢in dogru isgiiciinii se¢gmek,
calisan devamsizligina hazirlik niteliginde is planlari olusturmak, ¢alisan beklentilerini dinlemek,
uygun nitelikli yoneticileri pozisyonlara getirmek ve c¢alisan istihdamini arttirmak olduguna
inanilmaktadir. Saglik ¢alisaninin yonetimle sorun yasamamasi, daha kolay stres yonetimi firsatina
sahip olmasi, isini kaybetme korkusunu azaltmasi, i¢ catigmalari azaltmasi ve ig ylikiinii yonetilebilir
diizeyde tutmasinin dnemli oldugu sdylenebilir. Bu agidan bakildiginda, devamsizlik konusunda her
iki tarafta da sorumlu davranislar sergilenirse, toplumsal anlamda daha kaliteli bir saglik hizmetinin
ortaya ¢ikmasi beklenmektedir.

Anahtar Kelimeler: Absenteizm, iste bulunmama, saglik ¢aliganlari.
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Absenteeism with Different Aspects and its Importance in Healthcare
Professionals

ABSTRACT

Absenteeism is a concept that comes from the word "absence" and refers to all kinds of absenteeism
for not being at work during working hours. The concept is evaluated only by the employee for
some authors and only by the employer for others. In addition, it has been observed that many
conflicts of opinion continue to not adequately address issues such as flexible working, reports,
excuses, administrative and annual leave, unplanned absence, and sick leave. It is estimated that this
is because the number of studies comprehensively discussing and explaining the concept of
absenteeism is relatively low. For this reason, it is thought that this study, which deals with
absenteeism in many dimensions, will contribute to the literature.

Due to the unique characteristics of health, absenteeism seems to have an important and special
place. In this integrative review, many definitions of absenteeism are explained in many aspects,
evaluated in terms of its causes and consequences, and studies on absenteeism in healthcare
professionals are mentioned.

Health care is a field based on people and expertise, non-substitutable, and not error-prone. It is
believed that the way to control the effects of absenteeism in this area is to choose the right
workforce for the organization, create business plans in preparation for employee absenteeism, listen
to employee expectations, bring suitably qualified managers to positions and increase the
employment of healthcare professionals. It can be said that it is important for the employee to avoid
problems with the management, to have an easier stress management opportunity, to reduce the fear
of losing the job, to reduce internal conflicts, and to have the workload at a manageable level. From
this point of view, it’s expected that a better-quality health service will emerge in the social sense if
responsible behaviors are displayed on both sides regarding absenteeism.

Keywords: Absenteeism, absence from work, healthcare workers.
1 Giris

Sosyal ve ekonomik yagamin sanayi devriminden sonraki radikal degisimi absenteizm (absenteeism)
kavraminin ortaya cikisina olanak saglamistir. Ozellikle 19. yiizyildan once kisiler genellikle kendi
tretimlerini kendileri yaptiklar1 ve ailecek kendi islerinde ¢alistiklari igin hastalik, herhangi bir ihtiyag,
isteksizlik veya gecerli/gecersiz bir nedenden 6tiirii ise devam etmemesi ¢ogu is i¢in dogrudan kendisini
ilgilendirirken, biiyiik imalathaneler ve fabrikalarin artmasiyla iiretici ve orgiitsel yikii de dogrudan
etkiler hale gelmistir [1].

Arastirmalar incelendiginde devamsizligin nedenlerine gore bazi ayrimlarin bulundugu saptanmstir.
Hastalik ya da mazerete dayali yapilan absenteizm davranislarinin olacag gibi, hastalik ya da mazeret
disinda yapilan absenteizm davraniglari da olabildigi goriilmektedir. Absenteizm, ¢alisanin fiziki olarak
isyerinde olmamasi olarak ifade edilmektedir [2]. Yapilan incelemelerde absenteizmin orgiitsel agidan
plansiz bir devamsizlik durumu teskil etmesi gerektigi diisiiniilmektedir. Ornegin bireyin ise ge¢ kalmasi
plan dis1 bir davramstir. Isletme, calisanma belirli saatler arasinda mesai yaptigini kabul ederek
karsiliginda ticret 6der. Bu mesainin {izerine ¢ikildiginda ise yasal sartlara gore ek mesai iicreti 6demesi
gerceklestirir. Bu duruma gore ¢alisanin ge¢ gelmesi, erken ¢ikmasi, hi¢ gitmemesi gibi durumlar plan
dis1 olarak absenteizm sayilmaktadir. Baz1 yazarlara gore yoneticiden izin alindig1 takdirde absenteizm
olmayacagini diisiiniirken, bazi yazarlara gére ise absenteizm olarak adlandirilmaktadir. Ornegin
suistimalin bulunmadig1 diisiincesi veya ¢ok sayida tekrar eden absenteizm davraniginin olmamast ile
birlikte izin alinmasi ydneticiyi rahatsiz etmeyebilir veya Orgiitsel agidan iiretkenlige zarar
getirmeyebilir. Fakat plansiz bir eylem olmasi nedeniyle yine absenteizm olarak degerlendirilecektir.
Yillik izin, resmi tatil veya kurumun plani dahilinde uyguladig: tatiller absenteizm sayilmamaktadir.
Ancak burada da ihmal edilen diger bir konu giinlimiizde yaygin olarak giindeme gelen esnek ¢aligma
anlayisidir. Belirsizlikler sadece bunlarla da smirli degildir. Orgiit tarafinda absenteizmin kuruma
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ugrattig1 pazarlama, maliyet ve soyut orgiitsel zararlar1 bulunmakla birlikte, calisan agisindan da neden
ve ugrayabilecegi zararli sonuglar ayrica tartisilmaktadir. Literatiirdeki bu karmasanin, absenteizm
agiklanirken nedenlerinin, sonuglarinin ve absenteizmin kapsamina giren durumlari yeterli bir sekilde
tamimlayan caligmalarin az sayida olmasindan ve birtakim belirli kabullerin ya da absenteizme iligkin
siniflandirmalarin yetersiz olmasindan kaynakl oldugu diisiiniilmektedir [3,4].

Uriin iireten isletmeler ile hizmet isletmeleri kiyaslandiginda hizmet iiretimi yapan kurumlarda, insana
dayal1 tiretimin daha fazla olmasi, iiretilen ¢iktinin tiirdes olmamasi gibi nedenlerle ¢alisanin absenteizm
davraniglarinin neticesinde yapilan igin kalitesi, verimliligi daha hizli diismekte ve miisteri kayb1 daha
fazla gergeklesebilmektedir [5]. Ancak hizmet sektoriiniin kendi iginde dahi saglik alani1 6zel bir yere
sahiptir. Absenteizm kapsaminda incelerken etkisi kolaylikla belirlenemeyen fakat olgu bazinda bilinen
sonuglar 6zel ve dnemli riskler meydana gelebilmektedir. Sadece verimlilik kaybi degil, ayn1 zamanda
diger ¢alisanlarin is yilikiinlin artmas1 ve neticesinde hata payinin artmasi, acil hizmetlerde gecikmelerin
yasanmasi, personel eksikligi nedeniyle uzman saglik profesyonelinden yardim alinamamasi
absenteizmi saglik alaninda 6zel bir tehdit haline getirmektedir. Sagligin toplumsal bir nitelik olmasi
nedeniyle verilen kalitenin saglik kurumlarinda diigmesi toplum sagligina da dolayli bi¢imde
yansiyacaktir. Halihazirda saglik hizmet ihtiyaci belirsiz zamanli ortaya ¢ikarken hizmet {iretiminin ve
tilketiminin ayn1 anda ve acilen gerceklesmesi saglik personelini sozlesme dis1 caligmalara zorlamakta
ve neticede hatalar arttirmakta; kurum ve c¢alisan1 vicdani ve hukuki sorunlarla kars1 karsiya kilmakta,
calisanda tiikenmislik gibi sendromlarin ortaya ¢ikmasina sebep olmaktadir [6]. Hal bdyle iken
calisanlar yiikiimliiliikleri altinda ezilmekten kurtulma amaciyla yasal simirlara uygun absenteizm
davraniglarina yonelmeyi bir kurtulus olarak secebilmekte ve neticede hasta olunmadig: halde rapor
kullanma gibi durumlarla kars1 karstya kalinabilmektedir. Bu tip bir durumun varlig bilindigi takdirde
absenteizm olarak kabul edilmemekte, 6te yandan absenteizmin olumsuz sonuglartyla kurumu, ¢aligani
ve hastay1 tehdit edebilmektedir. Ise gec gelme ve erken ¢ikma gibi durumlar da absenteizm kapsamina
degerlendirilmesi literatiide tartismali olup spesifik anlamda {izerine yapilan yayin sayisinin da oldukca
yetersiz oldugu goriilmektedir. Ancak oOrgiit acisindan bakildiginda genellikle bu davraniglarin da
absenteizm olarak kabul goriilebilecegi soylenebilir [7]. Tim bu kavram ve kapsam karmasgasinin
coziilmesine katki saglamak, saglikta absenteizm konusunda yapilan ¢alismalara deginmek ve neden ve
sonuclarini tartigmak ve saglikta absenteizmin olusturacagi risklere deginerek cesitli Onerilerde
bulunmak c¢alismanin temel amacini olusturmaktadir.

2 Tanmm ve Onem
2.1 Absenteizm Kavram

Aragtirmanin her asamasinda izlenen yol metod kavrami ile agiklanir. Metodoloji, arastirmanin
incelenmesini kolaylastirir ve giivenilirligini belirler. Arastirmanin nasil kurgulandigi, arastirma
probleminin ne oldugu, kuramsal g¢ercevede hangi degiskenlerin tartigildigi, hipotezin ne oldugu,
verilerin nasil elde edildigi, elde edilen verilerin nasil analiz edildigi gibi bilgilere bu boliimde yer
verilmelidir. Birka¢ metod agiklanirsa alt boliimlere ayrilabilir. Literatiirde var olan yontemler kaynak
[4] gosterilerek belirtilmelidir. Metodoloji ayrintili olarak yazilmali, metin igerisinde devamlilik
saglanmalidir.

Kavram Tiirkge literatiirde ise devamsizlik, devamsizlik, iste bulunmama, iste var olmama, absenteeism,
absenteizm gibi isimlerle ele alinmis olsa da yayinlarda kavramin ele alinig bigiminde 6nemli farkliliklar
bulunmaktadir. Absenteizm (ya da absenteeism) ile ilgili yaygin kullanilan tanim ¢alisan kisinin iginin
basinda olmasi gereken saatlerde fiziken i yerinde olmamasidir [2]. Bu tanima gore yillik izinler, resmi
tatiller, hafta sonu izinleri absenteizm kapsamina girmemektedir. Kimi yazarlara gore absenteizm
tanimlanirken hastalik nedeniyle rapor almak, mazeret izinleri kullanmak gibi kisinin is yerinde olmayist
oldugu gibi, ise ge¢ kalma, erken ¢ikma, kisisel bir ig nedeniyle izin alarak ya da almayarak is yerinden
ayrilma gibi davranislarin da absenteizm olarak yorumlandigi goriilmiistiir. Baz1 yazarlara gore ise rapor
almak, mazeret izni kullanmak absenteizm olarak degerlendirilmemektedir. Mazeretin niteliginin
absenteizm davranislarinda 6nem arz ettigi ifade edilmistir. Ancak absenteizmi bu noktada bireysel ve
orgiitsel agidan degerlendirmek en uygun tanima ulagmak adina faydali olacaktir [8,9].
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Absenteizm baz1 caligmalarda herhangi bir mazeret olmaksizin ve yoneticisine bilgi vermeksizin
calisanin igse gelmemesi olarak tanimlanmustir [10]. Tanima ve literatiir bilgilerine gére absenteizmin
odaklandig1 asil nokta orgiitsel anlamda planlandiginin disina ¢ikilmasi diigsiincesiyle bu tanim bazi
noktalarda yetersiz kalmaktadir. Belirlenen mesai araliginda c¢alisan isin basinda olmadiginda
yoneticisine dnceden veya sonradan bilgi verse dahi absenteizm davranisi gergeklesmistir. Gerek verilen
bilginin dogrulugu gerek ise isin aksamasinin is yerine ve Orgiite verebilecegi zararlar ihmal
edilmektedir. Ayrica tammda mazeretin absenteizm igin belirleyici unsur oldugu ortaya ¢ikmaktadir

[11].

Gerek isveren ve orgiitsel agidan gerekse isgoren bakis agisindan absenteizm en genel haliyle su sekilde
tanimlanmaktadir: ise gelmemeye bagli, isin isleyisinde aksaklik dogurabilecek tiim hususlar1 igine alan
olguya absenteizm, davranisa ise absenteizm davranisi denilmektedir [9,11]. Literatiirde absenteizme
yakin bir diger kavram presenteeismdir. Presentecism ¢alisanin mesai saati igerisinde goriiniirde isiyle
ilgili yerde bulunmasina ragmen kendisini ise verememesi ve neticede verimsiz ¢caligma davranisi olarak
tanimlanabilir [12].

Kimi yazarlar sadece hastalik bazli, kimi yazarlar sadece plansiz, kimi yazarlar sadece gecerli nedene
dayanmayan vb. absenteizm davraniglarina literatiirde deginmislerdir. Ancak genel bir bakis ile
absenteizmin yorumlanmasinda niteligini belirleyen 6gelerin 6n plana ¢iktig1 gorilmiistiir [8,9,12,13].
Bu anlamda literatiirde genis bir tarama yapilarak absenteizmin niteligini belirleyen 6geler ve igerdigi
agiklamalar Tablo 1°de su bi¢imde verilebilir:

Tablo 1. Absenteizmin niteligini belirleyen 6geler

Ogeler Icerik
Gerekee Hastalik, kaza, mazeret, izin, kaytarma vb.
Kritiklik Cok, az.
Siire Kisa vade, uzun vade.
Sikhik Sik, az.
Tiir Planli, plansiz.

Tablo 1’de absenteizmi biitiiniiyle ele alan bir sablon olarak olusturulmustur. Absenteizmin kavramsal
anlamda niteligini olusturan 6gelerin 6zeti verilmektedir. Kaynaklarda absenteizmin calisan tarafi
siklikla degerlendirilse de biitiinsel anlamda hem isveren hem de ¢alisan i¢in 6nem arz etmektedir.
Ciinkii absenteizm davranisiin karsiligi hem g¢alisan tarafinda hem de isveren tarafinda absenteizmin
niteligine gore sekillenmektedir.

Kaynaklarda absenteeisim davramiginin ag¢iklanmasindaki en Onemli 6genin “‘gerekce” oldugu
goriilmektedir. Ornegin hastalik hali, mazeret veya yillik izinler gibi konular genellikle isveren tarafinda
daha makul karsiliklar bulurken; kaytarma, nedensiz gelmeme, nedensiz geg¢ kalma, izinsiz erken ¢ikma
gibi davraniglar cogunlukla hos karsilanmamaktadir. Bu ylizden absenteizmin niteligi agisindan gerekce
en onemli ve ilk asamada degerlendirilen 6gedir [10].

Absenteizm davraniginda gerek¢eden sonraki en Onemli O6genin ise ‘“kritiklik” Ogesi oldugu
goriilmektedir. Calisanin absenteizm davranisi neticesinde 6nemli bir miisteriyi kaybetmek, kaybedilen
hasta, kaybedilen anlagma, kagirilan 6nemli toplant1 veya goriisme vb. hususlar meydana gelmisse ¢ok
kritik; bu tiir hususlar meydana gelmemisse az kritik olarak degerlendirilebilir. Absenteizm davraniginin
kurumuna verdigi gozlenen ilk zarara ve subjektif yaklasima gore kritiklik ¢ok ya da az olarak
yorumlanir. Calisanin ¢ok kritik bir anda beklenmedik bir sekilde absenteizm davraniginda bulunmasi
yOneticisi tarafindan yaptirima maruz kalmasiyla sonuglanabilir [14].

Diger taraftan siire 6gesinin de dnemli bir degerlendirme bi¢imi oldugu goriilmektedir. Bir ¢alisanin
isinin baginda olmasi gerektigi zaman zarfinda olmamasi kadar, ne kadar siireligine olmadigi da 6nem
arz etmektedir. Ornegin tam bir giin, 6gleden 6nce ya da sonra tamamen isinin basinda olmayan bir
calisan ile sabah ilk yarim saat ge¢ kalan bir ¢caligsanin, diger 6geler esit kabul edildiginde siire agisindan
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absenteizm davranisinda nitelik farki oldugu soylenebilir. Siirenin 6nemi duruma gore degisken ve
goreceli bir 6zelliktedir [15].

Yadsiamayacak bir diger 6ge ise davranisin yasanma sikligidir. Insan kisisel hayatinda istegi dahilinde
ya da haricinde birgok durumla kars1 karsiya kalabilir ve is hayatinda gecirmesini planladig: siireden
feragat edebilir ya da etmek zorunda kalabilir. Bu durumlar gergeklestiginde yodneticiler genelde
baslarda daha anlayisli karsilarlar. Ancak olgunun yasanma siklig1 arttikga taraflarda gerilim artarak
yaptirimlara bagvurmak zorunda kalinabilir [12].

Bazi kaynaklarda “planl1” ya da “plansiz” olarak tanimlanan absenteizm tiirii nitelik agisindan bir diger
belirleyicidir. Kavramin iglevsel yonii géz Oniine alinarak genellikle plansiz absenteizm davranislar
tizerinde durulmaktadir. Ancak bazi kaynaklar planli absenteizmi de tanimlamigtir. Planli absenteizm,
kurumun stratejilerine ya da yasalara dayanarak, kurumun onceden tarih araligini bilerek {retim
planlamasi yapabildigi ve izne dayali absenteizm tiiridiir. Y1llik izinler, egitim izinleri, kongre katilim
izinleri, kurumun ¢alisanlarina yonelik planlamasi dahilindeki verdigi ara izinler vb. 6rnekler planl
absenteizme girmektedir. Plansiz absenteizmi ise igverenin planlamasi disinda ¢alisanin acil izin almast,
hasta olmasindan dolay1 gelememesi, mazeret izni kullanmasi, bilingli bir sekilde kaytarmasi, geg
kalmasi, erken ¢ikmasi vb. 6rneklerle yapilan absenteizm davraniglarini icermektedir [1].

Absenteizmi 6nemli kilan temel husus bireysel, orgiitsel ve toplumsal sonuglarinin olmasidir. Nitekim
“planl absenteizm” kavram1 bazi kaynaklarda kabul edilmese de toplumsal ¢iktilart mevcuttur. Ayrica
yillik izin de olsa tarih konusunda kurum ile ¢alisgan anlagsmazlik yasayabilir ve Grgiitsel sonuglari
olabilir. Bu yiizden planli absenteizmin de agiklanmasinda fayda goriilmiistiir. Fakat islevsel agidan
degerlendirirken kurumun yillik iznin yasal bir hak oldugunu ve planlamasini buna gore yaptigi
gerektigi diislintildiigiinde, arastirma kapsamina dogrudan giren bir absenteizm davranigi olarak
gorlilmemektedir [8,9].

Calisan bireyin programa dayali bir sekilde is yerinde olmamast ve 6nceden bilindigi i¢in diger
calisanlarin ¢alisma planimi diizenlemesi, yoneticinin iiretimi aksatilmamasi adma plan yapabilmesi,
calisan ile orgiit ici iligkilerde sorunlarin ortaya ¢ikmamasi gibi sebepler agisindan 6nem arz etmektedir.
Hastaliklar burada plan dis1 olsa da gegerli bir mazeret teskil edebilmektedir. Ancak bunun da bir
sinirinin olmasi gerektigi gibi, suistimale agik olmasi ve isin aksayabilmesi gibi boyutlari nedeniyle de
absenteizm olarak kabul edilmektedir [16]. Ekonomik Kalkinma ve Isbirligi Orgiitii (OECD)
gergeklestirdigi absenteizm diizeylerini belirleyen arastirmalarinda sadece yillik izin ve resmi tatillerin
planlanmis oldugunu referans alarak ise gelinmeyen giin sayisim hesaplamaktadir. Insan kaynaklari
alaninda da devamsizlik hesaplamasi gerceklestirilmekte ve iki tiirlii hesaplama saat ve giin sayisi baz
alinarak kullanilmaktadir [1].

“Devamsizlik Oranm1 = (Kaybedilen Toplam Isgiicii Saati / Planlanan Toplam Isgiicii Saati) x 100 Giin”
“Devamsizlik Oran1 = Devam Edilmeyen Giin Sayis1 / (Calisilan Giin Sayis1 + Devamsiz Giin Sayis1)”
2.1 Absenteizmin Tiirleri

Absenteizm konusunda ¢ok fazla sayida smmiflandirma yapildigi ve her smiflandirmanin da farkl
boyutlart oldugu goriilmektedir. Bu farkli alt boyutlar agagidaki gibi siniflandirilabilir:

e Mazeret Smiflandirmasi
e Bilin¢ Smiflandirmasi
e Beyaz-Gri-Siyah Siniflandirmasi

e Boyut Siniflandirmasi
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Tablo 2. Absenteizmin siniflandirmalari, tiirleri ve dayanaklari

Simiflandirma Tiir Dayanak
Gegerli absenteizm
Mazeret ; - .
Kismi absenteizm Calisanin mazereti
Siiflandirmasi

Gegersiz absenteizm

Istemli absenteizm
Istem dis1 absenteizm

Beyaz absenteizm
Gri absenteizm Calisanin mazereti

Siyah absenteizm
Birinci boyut (Yillik izin, resmi tatil vb.)

Ikinci boyut (Ciddi hastalik, birincil yakin kayb,

Biling Smiflandirmasi Caligan bilinci

Beyaz-Gri-Siyah
Siniflandirmasi

Boyut Siniflandirmast .. kaza vb.) Calisma planlamasina
Uglincli boyut (Mazeret izni, idari izin vb.) uygunluk ve ¢aligsanin
Dérdiincii boyut (Grev, lokavt vb.) mazereti
Besinci boyut (Mazeretsiz gelmeme, geg¢ kalma
vb.)

2.1.1 Mazeret Simiflandirmasina Gore Absenteizm Tiirleri

Bazi aragtirmalarda mazerete gore absenteizm iki grupta degerlendirilmistir. Ilki kisilerin plansiz bile
olsa hastalik, yaralanma, kisinin kendisinden kaynakli olmayan ulasim sorunlari, kaza gibi nedenlere
dayali olarak devamsizlik yapmasini ele almaktadir. Bu devamsizlik tiiriinde bireyin elinde olmayan
sebepler rol oynamaktadir. Orgiitsel agidan degerlendirildiginde ise uygulamada yarattii sorun,
calisanin orgiit nezdindeki yeri, gegmis devam siireleri ve halihazirda is yerine sagladigi katkilar1 géz
Oniine alinarak mazur gorilebilecek devamsizlik tiiriidiir. Calisanin elinde olmayan bir nedenden
kaynakli olmasi kadar bu tiir durumlarin ¢ok sik yasanmamasi kabul gérmesinde bir diger nedendir. Bu
tiir absenteizm “gecerli absenteizm” ya da gecerli devamsizlik olarak adlandirilmaktadir [17,18]. Kismi
absenteizm ise ise ge¢ kalma, grup ¢alismasi ve toplantilarin kagirilmasi, isten erken ¢ikilmasi, kisisel
bir igin halledilmesi i¢in bir siireligine isten ayrilip geri doniilmesi gibi durumlarn kapsamaktadir.
Orgiitsel agidan siklig1 ve mazeret nedeni goz dniine alnarak yoneticiler tarafindan goz ardi edilebilen
davranislardir. Ancak bazen iiretkenligi azaltabildigi de bildirilmistir. Ote yandan hemen her ¢alisan i¢in
bu tiir davranislar zaman zaman gerceklesir. Ciinkii birey kisisel hayatindan ig hayat1 igerisine girdiginde
tamamen kopamaz ve bazi isler i¢in zamana ihtiya¢ duyar. Ornegin halletmesi gereken bir banka isi s6z
konusu oldugunda, sadece ¢alisanin mesai saatleriyle es zamanda acik olan bankaya gitmesi i¢in izin
almasi gerekebilir. Kismi absenteizm bu tip izine dayali devamsizligi igine aldig1 gibi uyuyakalan bir
calisanin ise ge¢ gelmesi gibi izin dis1 durumlart da kapsamaktadir [9,19].

Personelin kendinden kaynakli ve aslinda onun kontroliinde olmasi1 beklenen sebeplerden &tiirii yetkileri
disinda ise gitmemelerinden kaynaklanan absenteizm davranisi ise gegerliligi olmayan devamsizlik
tiiriidiir. Orgiitsel agidan en ¢ok istenmeyen absenteizm davranisidir. Disiplin cezalar1 gibi yaptirimlarin
da uygulanabildigi ve ¢alisanin isini tehdit edebilecek, orgiit icin ise liretimde 6nemli 6l¢iide verim kaybi
yaratabilecek ve orgiit kiiltiiriinii olumsuz etkileyebilecek bir devamsizlik bigimidir. Alanyazinda bu
davranisa “gecersiz absenteizm” ya da “gecersiz devamsizlik” ad1 verilmektedir [17,20].

Mazeret siniflandirmasinda referans nokta temelde ¢alisanin mazeretidir. Hemen sonrasinda mazeretine
dayali absenteizm davranislarini ne siklikta yaptigi 6nem arz etmektedir. Bu siniflandirmanin zayif yonii
ise Orgiitsel agidan tiretim planini ne kadar etkilediginin yeteri kadar géz 6niinde bulundurulmamasidir

[9].
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2.1.2 Bilin¢ Simiflandirilmasina Gore Absenteizm Tiirleri

Absenteizm ile ilgili yapilan smiflandirmalardan bir digeri biling siniflandirmasi ya da istemlilik
siniflandirmasidir. Bu siniflandirmaya gére absenteizm tiirleri ¢alisanin bilingli ya da biling (istem)
disinda gergeklestirdigi absenteizm davranislarimi kapsamaktadir [21].

Bilingli (istemli) absenteizm, c¢alisanin ise gidebilecegi halde c¢ogunlukla kisisel olan birtakim
sebeplerden Otiiri iste olmas1 gerektigi mesai saatleri i¢inde, plan dis1 olarak iste olmamasi seklinde
gergeklesen absenteizm davranisini ifade eder. Bu absenteizm tiirii hasta olmadigi halde rapor almasi,
ise uyanamamasi, isten ¢ikmasi planlanan saatten 6nce ¢ikmasi, gecerli mazereti olmadigi halde mazeret
izni kullanmasi gibi davraniglar1 kapsamaktadir [22].

Biling dis1 (istemsiz) absenteizm ise ¢alisanin mesai saatlerine uyacak sekilde ise devam etmek istedigi
ve devam etmeyi planladigi halde elinde olmayan nedenlerden o&tiirii bunu basaramamasina dayali
absenteizm davramsini ifade eder. Ise gidemeyecek sekilde hasta olmasi, kaza veya baska olaganiistii
bir halin gerceklesmesi, genel anlamda kabul géren gecerli bir mazeretinin olmasi gibi durumlar bu konu
kapsamina girmektedir. Genellikle ¢alisanin yoneticisi tarafindan da kabul géren absenteizm tiiriidiir
[21].

Biling ya da istem siiflandirmasina gore ayrilan absenteizm tiirleri ¢caliganin elinde olan ve olmayan
sebepleri igerir. Bu absenteizm tiirli ayrica yillik izin gibi planlt devamsizliklart inceleme kapsamina
almamaktadir. Siniflandirmada absenteizm tiirlerini ayirmada zayif kalinan nokta ise subjektif goriislere
gore sekillendirilmeye agik olmasidir. Ornegin hafta i¢i giin icerisinde halledilebilecek bir isin niteligi
calisan agisindan acil veya istemsiz olarak yorumlanabilecekken, yonetici agisindan ise acil olmayan
veya istemli olarak yorumlanabilmektedir [21,22].

2.1.3 Beyaz-Gri-Siyah Siniflandirmasina Gore Absenteizm Tiirleri

-Gri-Siyah siniflandirmasi, ¢alisganin mazeretine veya ise gidip gidemeyecek durumda olmasindan,
gidebilecek durumda oldugu halde gitmemesine gore beyaz, gri ve siyah olarak isimlendirilmig
absenteizm tiirlerini ifade eden smiflandirmadir.

Beyaz absenteizm kisinin gercekten gecerli bir nedeni olarak plansiz bir devamsizlik yapmasini
kapsamaktadir. Kaza gegirmesi, yolda kalmasi, ise katilamayacak kadar ciddi bir hastaliga yakalanmasi
gibi sebeplerdir. Bu sebepler plansiz absenteizm ortaya ¢ikardigi i¢in kurum agisindan zararlidir. Ancak
calisanin elinde olmayan nedenlerden 6tiirii ortaya ¢iktigi i¢in genellikle yoneticiler agisindan anlayigla
karsilanmas1 gereken ve ¢ok sik yasanmayan absenteizm tiiriidiir [13].

Gri absenteizm ise kiginin daha hafif fiziksel rahatsizliklarindan otiirii (karin agrisi, bas agrisi,
yorgunluk) absenteizm davraniglarini gerceklestirmeyi ve hafif psikolojik rahatsizliklardan kaynakli
olanlar1 kapsamaktadir. Bu devamsizlik tiirliniin gri olarak adlandirilmasinda kiginin gercekten ise
katilimini saglayip saglayamayacaginin belirsiz olmasindan kaynaklidir. Burada dogrusunun ne oldugu
konusu oldukga karmasiktir. Calisan i¢in bazi donemlerde bu hisler yasanmasi dogaldir ve absenteizm
davranisinda bulunmasi iyi gelebilir. Diger taraftan bunun sayisi arttik¢a ve uzun vadeli donemsel hale
gelmeye basladiginda orgiitsel sorunlar yasatir. Genellikle yonetici bu tiir absenteizmde calisaninin
gecmis davraniglarini degerlendirerek kararini verir. Ancak kisa vade igerisinde tekrarlanmasi sorun
teskil etmeye baglar. Yoneticiler i¢in en dnemli risk ise orgiit kiiltiiriinii olumsuz etkileme riskidir [23].

Siyah absenteizm, ¢aliganin hasta veya gegerli mazereti olmadig1 halde genellikle kisisel nedenlerden
dolay1 isinin basinda olmasi planlanmis mesai saatlerinde isinin basinda olmamasidir. Siyah
absenteizme ise ge¢ kalma, isten erken ¢ikma gibi davranislar da dahil edilmektedir. Ek olarak bu
absenteizm tiiriine hasta olunmadigi halde rapor alma gibi davramislar da dahildir. Ancak hasta
olunmadig1 halde rapor alma gibi bir davranigin tespiti zor oldugu igin isveren veya yonetici igin
genellikle islevsel olmamaktadir. Ayrica olgu bazinda yoneticinin yasal yaptirim giicilinii de elinden alan
bir durumdur. Calisanlar i¢in genellikle yoneticiden istenilen iznin verilmemesi veya verilmeyecegi
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diisiincesiyle hasta olmadigi halde rapor alma yoluna bagvurur. Bu durum kuruma islerin aksamasina
bagli olarak 6nemli bir mali yiik saglayabilir. Ayrica giiven kayb1 gibi g¢alisan ile Orgiitii arasindaki
iliskiyi zedeleyebilecek sonuglar da dogurabilmektedir. Bu sebeplerden 6tiirii siniflandirma igerisinde
en ¢ok istenmeyen absenteizm tiirli olarak degerlendirilmektedir. Cogunlukla illegal bir davranisa
cagrisim yapmasi sebebiyle siyah absenteizm olarak adlandirilmistir [24,25].

2.1.4 Boyut Simflandirmasina Gore Absenteizm Tiirleri

Boyut smiflandirmasi alanyazin incelemesi neticesinde absenteizm agisindan ele alinan kapsami en
genis siniflandirma bi¢imi olarak yorumlanabilir. Ciinkii kaynak, kritiklik, siire, siklik ve tiir agisindan
ayrimi yapilan bir kavram oldugu ifade edildigi gortilmiistiir [12].

Absenteizm konusunda yapilan tiim g¢alismalar incelendiginde en genis kapsamiyla bes boyutta ele
alabiliriz. Kurumun yaptigi ¢aligma planlar ve ¢alisanlarin absenteizm davraniginda bulunma nedenleri
boyutlarin siralanmasinda ayirt edici kriterler olmustur [1,26].

Birinci boyut absenteizm, orgiit ve ¢alisanin her ikisi i¢in 6nceden planlanan yillik izin, resmf tatil gibi
kisimlar1 kapsamaktadir. Burada yoneticinin yaptirim uygulamasi yasal anlamda s6z konusu
olamayacagi gibi calisanin planlanan iiretimi sekteye ugratmasi gibi bir durum da olmamaktadir. Hemen
her iilke ve sektorde birinci boyut absenteizm davranigi goriiliir. Bu yiizden absenteizmin arastirilmasina
iligkin konu kapsamina girecek ¢aligmalarin dogrudan ilgi alan1 degildir [1,27].

Ikinci boyut absenteizm ise ¢aliganin, ciddi bir hastalik, kaza, yolda kalma, birincil derece yakin kayb1
gibi nedenlerle ise geg¢ kalma, isten erken ¢ikma veya ise gelememe durumlarini kapsamaktadir. Bu tiir
devamsizlik igin akigini sekteye ugratmasi, diger ¢alisanlarin is yiikiinii artirmasi gibi nedenlerden dolay1
orgiitsel olarak onemli olsa da calisanin elinde olmayan sebeplerden olugsmasi, herkesin bagina
gelebilecek olmasi ve sikliginin daha az olmasi nedeniyle mazur goriilebilen ve goriilmesi gereken
absenteizm tiirtidiir [26].

Uciincii boyut absenteizm ise ¢alisanin isini erken bitirmesi nedeniyle isten erken ayrilmasi, izin alarak
alim/satim iglerini yapmasi, banka islerini halletmesi, mazeret izni kullanmasi vb. gibi sebepleri
kapsamaktadir. ikinci boyut absenteizm ile iiglincii boyut absenteizm bazi yonlerden i¢ ice gegen
simirlara sahiptir. Orgiitsel anlamda bazen ikinci boyut absenteizm isyerinin isleyisine elde olmayan
sebeplerden olsa da daha fazla zarar verirken, iigiincii boyut absenteizm daha kisisel sebeplerden ve
gorece daha az mazeret unsuru olmasi nedeniyle tiglincii boyutta kabul edilmektedir. Burada da tiirlere
ayirirken 6nem diizeyinin 6n plana ¢iktigi goriilmektedir. Ugiincii boyut absenteizm ikinci boyut
absenteizme gore ortalama alindiginda daha sik goriilmektedir. Ancak deginilmesi gereken nokta ise
plansiz da olsa isverenden izin alinarak gerceklestirilmesidir [1,28].

Dordiincii boyutta absenteizmi grev ve lokavtlar olusturmaktadir. Grev ve lokavtlar yasalar geregi
korunsa da igyerine ciddi zararlar verebilecegi ve neredeyse tamamen stratejik planlamalar disinda
kalmasi nedeniyle dordiincii boyutta degerlendirilmektedir. Grev ve lokavtin ¢alisanin katilimi, goriilme
siklig1 gibi 6geler gdz oniine alindiginda iizerinde daha az durulmasi gereken absenteizm tiirii olarak
diisiintilebilir [1].

Besinci boyut absenteizmde ise ¢alisan, izin almaksizin ve gecerli nedeni olmadig: halde ise geg kalarak,
gelmeyerek veya erkenden is yerinden ayrilarak isleyisi sekteye ugratma tehlikesini yaratmaktadir.
Calisan ve isveren arasinda yasanabilecek problemler agisindan en istenmeyen absenteizm tiirii
denilebilir. Bu tiir absenteizm davraniglarinda diger calisanlarin is yiikii artacagi gibi ydnetici ile
calisanin arasi agilacak, otorite sarsilacak, stres seviyeleri yiikselecek, ¢alisma ortaminin huzur seviyesi
azalacak ve istenmeyen yaptirimlar ortaya ¢ikabilecektir. Ancak bdyle bir duruma gelinmesi igin
yonetici i¢in kritiklik seviyesi, yeterli siire ve yeterlik siklik 6geleri de 6nem arz etmektedir. Besinci
boyut absenteizm, yoneticiler ve arastirmacilar tarafindan inceleme konusu olan ve yaratacag riskin
degerlendirilmesinin en ¢ok gerekli oldugu absenteizm tiiriidiir [3].
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2.2 Absenteizmin Nedenleri

Absenteizm davraniglarinin ¢ok farkli sebepleri bulunmaktadir. Bu sebepler bireysel, orgiitsel ve
¢evresel nedenler olmak tizere ii¢ sekilde incelenebilir [29,30].

Absenteizmin Bireysel Nedenleri: Absenteizm konusunu arastiran caligmalar incelendiginde;
calisanlarin demografik o6zellikleri, kisisel mazeretleri, hastalik durumlarinin absenteisme farkli
sekillerde ve Olgiilerde sebep oldugunun ifade edildigi goriilmektedir [15]. Bireysel absenteizmin
nedenleri agagidaki gibi aciklayabiliriz:

Ruhsal/Fiziksel hastalik hali, siklikla ele alinan absenteizm nedenlerinden biridir. Daha 6nce ifade
edildigi gibi bireylerin fiziksel olarak hasta olmasi absenteizm davranislarini yol agmaktadir. Ozellikle
bulasici hastaliklar i¢in ise gelinmemesi kurum agisindan da faydalidir. Bireyin gerekli ise istirahati,
hastalik teshisi konulup uygun goriildiiyse yasal ve ayni zamanda vicdani bir haktir. Benzer sekilde
ruhsal hastaliklar da absenteizm yatkinligini ortaya ¢ikarirlar. Buna gore iyi bir iletisim ile ¢alisanin
tedavi olmasi ve siirecin kurumu tarafindan da desteklenmesi onerilmektedir. Ciinkii hemen her birey
calisma hayatlarinda buna benzer sebepler yasayarak absenteizm davramisi gergeklestirir. Ruhsal
hastaliklar bazen tespit agisindan daha zor olmasi nedeniyle anlayis agisindan daha az karsilik
bulabilmektedir. Ayrica Arikan ve arkadaslari [31] dogru tedavi ile ortalama 2 hafta igerisinde tedaviye
direngli de olsa depresyon gibi olgularin kontrol altina alinabilecegini ifade eden bir ¢aligma
yapmiglardir. Bu durum kurumsal ve kisisel acidan siirecin karsilikli desteklenmesiyle bazi ruhsal
hastaliklar i¢in karsilikli fayda saglanabilecek ve asilabilecek bir sonug olabilmektedir. Cilinkii 6rgiitsel
kayip yani sira bireyin kendisi i¢in de c¢alismaya yonelik isteksizlik, motivasyonu diisiikliigii gibi
durumlar daha yiiksek strese yol agabilmektedir.

Sahsi isler bir diger bireysel nedeni olusturmaktadir. Absenteizmin pratik anlamda incelendigi bir
arastirmada, ¢alisanlarin absenteizm davramiglarinin %25’ini doktor randevulart olustururken hemen
sonrasinda, %19’unu banka isleri ve %17’sini ara¢ alim/satim/tamir iglerinin olusturdugu bildirilmistir
[32]. Aalbers [33] de calismasinda bu tiir absenteizm davraniglarina deginmis ve kisa siireli
devamsizliklar tespit etmede giicliik yagsanmasina deginmistir.

Yas, absenteizmde etkili bir faktor olarak bildirilmistir. Arastirmalar incelendiginde yas ile absenteizm
arasinda gesitli iliskilerin olabilecegi saptanmustir [8,34,35]. Ozellikle 24-45 yas araligmin digerlerine
gore daha az devamsizlik icerisinde oldugu goriilmiistiir. Calisanlarin kariyer odakli olmalarindan
kaynakli en verimli doneminin bu dénemler arasinda oldugu ile agiklayan arastirmalar s6z konusudur.
50 yas ve lizeri kisilerin daha sik ve kisa siireli devamsizliklar icerisinde olduklari ifade edilmektedir.
Geng calisanlarin ise mazeretleri olmadigr halde ise gitmeme durumunu daha sik yaptiklari
agiklanmaktadir. Bunun nedeninin ise is yasam dengelerini tam olarak oturtamamalari olabilecegi
tizerinde durulmustur. Ayni zamanda isten memnuniyetleri ve ige bagliliklarinin daha diisiik olmasi
absenteizmin ortaya ¢ikmasinda onemlidir [35]. Senel [36] arastirmasinda mevsimselligin ve yasin
absenteizmde etkili oldugunu ifade ederken oOrnekleminde Nisan ayinda ve 44-47 yas arasinin
absenteizmde yiiksek oldugu sonucuna ulasmistir. Vogt (37) 50 yas iizerindeki kisilerin daha sik
hastalanabildigini ve absenteizm yaptigini ifade etmistir.

Cinsiyet, bazi ¢alismalarda absenteizm i¢in ayirt edici bir faktor olmustur. Arastirmalar incelendiginde
kadinlarin erkeklere oranla daha fazla absenteizm davranisi gerceklestirdigi sonucu ortaya ¢ikmaktadir
[38,39]. Buradaki nedenin kadinlarin omuzuna yiiklenen toplumsal rollerden 6tiirii olabilecegi lizerinde
ortak bir kanaat vardir [38]. Hastalik izin oranlar1 olarak Avrupa’da kadinlar ayn1 yas, meslek ve egitim
diizeyinde erkeklere gore ortalama 7,6; Amerika’da 3,1; Kanada’da ise 5,2 giin daha fazla hastalik izni
kullandiklar1 saptanmistir [39]. Bazi arastirmalar menstrual dongiilerin de devamsizlik diizeylerini
etkileyebilecegini ifade etmektedir [38,39,40]. Kadinlarin eskiye gore isgiiciine aktif katiliminin ¢ok
daha fazla saglandig1 giiniimiizde is yasam dengesinin saglanmasi, ¢alisma sekilleri géz oniine almarak
ve cinsiyetin 6nemli bir degisken olacag1 bilgisiyle planlama yapilmasi ve yonetilmesi dnerilmektedir
[40].
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Aile yapisi, absenteizm davranisi i¢in ayirt edici bir neden olabilmektedir. Is yasam dengesinde oldugu
gibi aile yapisinin da absenteizmi etkileyen bir faktor olabilecegi ¢alismalar tarafindan agiklanmaktadir.
Cekirdek aile yapisinda, genis ailelere gore absenteizm daha az goriildigii ifade edilmistir. Ayrica
¢ocugu olan kisilerin daha sik absenteizm igerisinde oldugu bilinmektedir [15].

Medeni durum, absenteizm davranisinda etkili bir faktér olabilmektedir. Calisanlarin absenteizm
davraniglarini artiran bir diger sosyodemografik 6zelligin ise medeni durum oldugunu ifade eden
arastirmalar vardir. Evli olanlarin bekar olanlara gore daha sik absenteizm davranislar i¢eresinde oldugu
sonucunu bulan aragtirmalar mevcuttur. Obiero ve arkadaslari [41] 2017 yilinda gergeklestirdikleri
arastirmada hem erkeklerin hem de kadinlarin ayr1 ayr1 devamsizliklarini incelemis ve evli olanlarin
bosanmis ve bekarlara gore daha yiiksek absenteizm i¢inde olduklarini, ailevi sorumluluklarin bunun
temel nedeni oldugunu ifade etmislerdir. Bu agidan da absenteizm is yasam dengesi ile benzer sonug
gostermektedir [41].

Egitim diizeyine gore, absenteizm davranislari degismektedir. Egitim diizeyinin absenteizm konusunda
onemli bir degisken olabilecegini gdsteren arastirmalar mevcuttur. Bu arastirmalarda egitim seviyesi
arttikca devamsizlik davraniglarinin azaldigini goézlemlenmistir [4,42,43]. Nedenlerinin temelinde
yiiksek egitime sahip kisilerin gorevlerinin daha az monoton olmasi ve uzmanlik istemesi, bu yiizden
daha az bikkinlik yaratmasi olarak ifade edilmistir. Ayrica diisiik egitime sahip kisilerin gorev bilingleri
daha zayif olabilmektedir [42]. Helgesson ve arkadaglari [43] arastirmalarinda diisiik egitime sahip
kisilerin hastalik iznine daha fazla ¢iktiklarimi saptamistir. Mastekaasa (4) arastirmasinda tekdiize is
yapanlarin fonksiyonel esnekligi daha yliksek ¢alisanlara gore daha yiiksek absenteizmin oldugu, egitim
seviyesinin bu minvalde degistigini ifade etmistir.

Kurumda calisilan siire, absenteizm davranigini etkileyen nedenlerden biridir. Bulunulan kurumda
¢alisma siiresinin absenteizmle ilgili literatiirde sonuglar degiskenlik gostermektedir [44,45]. Garibaldi
ve arkadaslar1 (44) ise uzun siireyle aym kurumda galisanlarin ortaya ¢ikardign giiclii orgiitsel
0zdeslesme hissiyati ile daha az devamsizlik sorunu ortaya ¢ikardiklarini ifade etmislerdir. Kammoun
ve Dhifaoui (45) ise arastirmalarinda kidemin absenteizm {izerinde etkili olmadigini ifade etmistir.

Absenteizmin Orgiitsel Nedenleri: Orgiitsel nedenler acisindan ydnetici davramslari, kurum biiyiikligii,
caligma sartlari, licret, orgiit kiiltiirii, orgiitsel iyilik ortami gibi kavramlarin da absenteizm davramisinda
onemli etki saglayabilecegi ifade edilmektedir [9,46;47,48].

Kurum biiylikligii, absenteizmin orgiitsel nedenlerinden biridir. Personel sayisi fazla olan Grgiitlerin
daha yiiksek devamsizliga sahip oldugu bildirilmistir. Kurumsal firmalarin ¢aligan denetlemesinin daha
gii¢ olacagi bunun nedeni olarak ortaya atilmistir [47].

Yiikselme olanaklari, Grgiitsel bir absenteizm nedeni olarak bildirilmistir. Kurumsal yiikselmelerin
kisith olmasi ¢alisanin ¢alismaya dair motivasyonunu zayiflatmakta ve absenteizm davraniglarina
yatkinligi artirmakta oldugu ifade edilmektedir. Genellikle asir1 uzmanlasmanin ve kayirmanin sik
goriildiigi orgiitlerde yiikselme olanaklar1 kisitlanabilir [48].

Calisma bicimi ve saatleri, absenteizm davranisini etkileyen bir faktordiir. Uzun ¢alisma saatleri ve
vardiyali ¢caligma gibi nedenlerden kaynakli absenteizm davraniglarinin arttig1 bildirilmistir. Bireyin i
yasam dengesini bozulmasi 40 saatin istiine ¢ikan ¢alisma saatleri, haftalik 5 giinden fazla ¢alisma ve
vardiyali ¢alisma bigimlerine dayali olarak enerji kaybi, tilkenmislige yatkinlik gibi sonuglar ortaya
¢ikararak absenteizm davranislarina yol agabilmektedir [49].

Orgiit kiiltiirii, absenteizm davranislarinda énem arz etmektedir. Is kazalarinin kurumda fazla olmasi,
presenteeismin yayginligi, érgiitlenmeye dayali eksiklikler, giiven ortaminin olmayisi, diger ¢alisanlarin
davranislari, adaletsiz yonetim vb. nedenlerle bozulan 6rgiit kiiltiiriine dayali sonuglar arasinda ¢alisan
absenteizminin de yer aldig bildirilmistir [50].
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Yonetim bicimi, absenteizm davranislarinda onemli bir etkendir. Ozellikle yonetsel sorunlar
calisanlarda absenteizm davramiglarini artirabilmektedir. Tam tersi sekilde basarili bir yonetimde ise
bireyler kendiliginden daha motive ve 6zveriyle ¢alisarak absenteizm davraniglarindan kaginacaklardir.
Orgiite yanlis kisilerin istihdam edilmesi, kisilere donanimima uygun olmayan gérevlerin verilmesi,
gorev dis1 calistirmalar, oryantasyon eksikleri, nepotist politikalar, ¢alisanlarin yoneltilmesindeki
eksikler, yetki devrinin olmayisi vb. birgok konu yonetsel sorunlarla iligkilidir. Diger taraftan yonetimde
kontrol zayifligi ve yaptinm giicii yetersizligi gibi konular da absenteizm davraniglarini
artirabilmektedir. Ancak bu sayilanlarin higbiri tek basina birbirinden bagimsiz diger degiskenlerle
degerlendirilmemelidir. Ornegin yonetsel bosluklarin, otorite zayifliginin absenteizmi dogurabilecegi
gibi stres seviyesini artiran sert bir yonetim de ayni1 sekilde absenteizme yol agabilir [40].

Is stresi, calisanlarin absenteizm davraniglarii dolayli veya dogrudan etkileyen bir diger unsurdur.
Yoneticiler, calisanlarin strese bagli olarak gergeklestirdikleri absenteizm davraniglarinda her gegen giin
artisin oldugunu ifade etmektedirler. Is yasam dengesini de dogrudan etkileyen stres, kiside calisma
istegi ve motivasyonunu onemli dlciide disiiriirken, anksiyete, depresyon, tiikenmislik gibi psikolojik
hastaliklara yol agmakta ve dolayli olarak da absenteizme etki edebilmektedir. Psikolojik rahatsizliklarin
fizyolojik etkenleri de olabilecegi gbéz Oniine alinirsa stres ¢ok yonlii bir sekilde absenteizm
davraniglarinin ortaya ¢cikmasina neden olabilmektedir. Is stresinin her bes kisiden birini etkileyebildigi
bildirilmistir. Calisma kosullar1 bu sebeplerden o6tiirii mikro ve makro anlamda her iki diizeyde de iyi
planlanmasi gereken ve iyi planlanmadiginda mali yiiklerinin dogrudan ya da dolayli bir bigimde ciddi
boyutlarda zararlarinin olabilecegi bir degisken olarak degerlendirilmelidir [51].

Orgiitsel adalet, orgiit igerisinde bazi ¢alisanlarin digerlerine gore kayirilmasi, ddiillendirme veya
cezalandirmada yapilan haksizliklar calisanlarin is yapma azmini kirabilmektedir. Ornegin bir ¢alisanin
davraniglariin diger c¢alisanlar ig¢in Ornek teskil etmesi ve yaptirim davramislarinda hissedilen
haksizliklar calisanlart olduk¢a olumsuz etkilemekte ve absenteizm davraniglari gostermesine neden
olabilmektedir. Bu durumun yonetim tarafindan kontrol altina alinmasi gerekirken, ayn1 zamanda
calisan beklentileri de gdz oniinde bulundurulmalidir [2,40]. Orgiitsel adalet ayrica diger degiskenlerle
de yakin iliskilidir. Ornegin iicret, kariyer taahhiidii gibi konular orgiitsel adaleti etkiler. Ayrica
dogrudan absenteizm davraniglarimi etkileyebilmektedir. Adil bir kurumda calistigini diisiinen
personelin bagliligi yiikselmektedir. Boylece hastanelerde hasta memnuniyeti, diger isletmelerde
misteri memnuniyeti de ¢alisanin 6zverisi ile artmaktadir. Calisanin 6zverili ve kurumuna daha yiiksek
baglilikla hizmet vermesi absenteizm davraniglarini azaltan bir etki yapmaktadir [52].

Ucret, personel nezdindeki digsal tatminini yeterli sekilde karsilamamasi absenteizm davranisini
doguran bir baska orgiitsel faktordiir. Calisan donanim, emek ve potansiyel agisindan beklentisini
alamadig1 zaman absenteizm davranislari i¢erisine girebilecegi bildirilmistir [35].

Is tatmini, personelin ise karsi hissettigi duygularin olumlu veya olumsuz olmasmin absenteizm
davranislar ile dogrudan iliskilendirilebilecegi bildirilmistir. Ornegin i¢sel ya da dissal olarak is tatmini
yiiksek olan personel daha az absenteizm davraniglari igerisindeyken, diisiik olan kisi ise isi yapmak
istemediginden her firsatta isten kacacak yer arayacaktir. Orgiitlerin calisan beklentilerine cevap verme
ve onlart dogru bir bicimde ise yoneltme konusunda girisimlerde bulunmasi gerekmektedir [35].

Absenteizmin Cevresel Nedenleri: Absenteizm davranigsinda etkili olan cevresel nedenler arasinda
mevsimler, tatiller, beklenmedik ulasim sorunlar1 (kaza vb.), savaglar vb. diger olaganiistii durumlar,
ekonomik sartlar, kiiltiirel aligkanliklar sayilabilir [12].

Israil’de ekonomi ile devamsizlik oranlarini arastiran bir calismada, issizlik ve devamsizlik oranlarinin
degisimi incelenmistir. Yapilan calismada pozitif yonlii bir iliski saptanmis ve issizlik oranlarindaki
degisimin zaman serisine goére gecikmeli olarak devamsizlik yapma davramiglarimi etkiledigi
bildirilmistir. Kisa vadede issizlik artisinin absenteizm davranislarini azaltilabilecegi disiiniiliirken,
igsizligin ekonomik olarak kd&tii bir gidisatin gostergesi olabilecegi diisiincesiyle bireylerin ¢alismaya
yonelik isteksizligini tetiklemesi nedeniyle artmis olabilecegi ifade edilmektedir [53].
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Toplumsal kiiltlirin  de absenteizm davramiglarinda Onemli rol oynayabilecegi literatiirde
belirtilmektedir. Ornegin Japonya ve Isvigre’de absenteizm davranisi énemli bir ayip olarak kabul
edilmekte ve ¢alisanlar ise gitme sorumlulugunun bir¢ok diger unsura kiyasla ¢ok daha énemli oldugu
goriisiindedirler. Buna gore absenteizm olgusu igin iilkeden iilkeye farklilik gosterdigi soylenebilir.
Italya’da devamsizlik, ise ge¢ gelme, isten erken ¢ikma gibi davramislar daha hosgériiyle karsilandig
i¢in kiiltlirel olarak yaygin goriilmekte ve isyerleri bu maliyete katlanmak durumunda kalabilmektedirler
[54].

Mevsimlerin de calisanlarin absenteizm davranislarimi 6nemli 6l¢iide etkiledigi bildirilmistir. Kisin,
kotii hava kosullari varken, yaza ve iyi hava kosullarina gore daha yiiksek absenteizm diizeyleri oldugu
belirtilmistir. Ornegin tatil giinleri de absenteizm davranislarina etki edebilmektedir. Bir an 6nce hafta
sonu tatilini yasamak veya tatil doniisii isteksizlik gibi nedenler absenteizm davraniglarim
etkileyebilmektedir. Ornegin cumartesi ve pazar giinlerinde genellikle tatil uygulandig1 bir iilkede
yapilan arastirmada pazartesi ve cuma giinleri daha fazla devamsizlik yapilabildigi ifade edilmistir [55].

2.3 Absenteizmin Sonuglari

Absenteizmin sonuglar1 da nedenleri gibi kisisel, orgiitsel anlamda; ek olarak toplumsal sonuglar
kapsaminda irdelenebilmektedir.

Absenteizmin Bireysel Sonuglari: Farkli sektorlerde farkli absenteizm davranislari gozlemlenmekle
birlikte en yaygin ve literatiirde ortak bir fikir olarak absenteizm davranisi personelin negatif
diisiincelerinden oGtiirii bagli bulundugu orgiitii bilingli veya bilingsiz protesto etme davranislarindan biri
olarak degerlendirilebilecegi ifade edilmektedir [9].

Gerek igveren gerek ise personel acisindan ise devamsizlifin yarattigi gerginlik ortami yipratici ve
zorlayict sonuglar ortaya cikarabilmektedir. Yonetici, ¢alisanlarindan birinin yaptigi davranigin,
digerleri icin Ornek teskil edebilecegini de g6z Oniine alarak yanlis davranislara iliskin kiiltiiriin
yerlesmesinin 6niine gegmeye calisacaktir. Ayrica ayricalik olarak algilanmasini da istemeyecektir. Bu
sebeple olumlu davranisin 6diillendirildigi gibi, gecerli olmayan absenteizm davranisini da yaptirima
tabi tutacaktir. Cezalandirmaya iligkin girisimler, ¢aliganin ayni1 davranisi tekrar etmemesi igin yapilsa
da calisan ile kurum arasini agan bir etki yaratmaktadir. Bu ylizden kétiiniin iyisi tercihi konumundadir
[56].

Turan ve arkadaglar1 [57] arastirmalarinda is ylkiiniin, verilen gorevlerin azliginin ve bos gegen
vakitlerin artmasinin ¢alisanda strese neden oldugunu ifade etmistir. Birey is yerine bir seyler kattigini
hissettikce aidiyet duygusu artmakta ve verdigi emegin niteligi ve niceligi karsisinda kendini degerli bir
calisan olarak hissedebilmektedir. Bu ylizden absenteizm davranmiglarinda olan kisiler ig akitlerinin
feshedilmesinden g¢ekinmektedirler. Boylece calisan absenteizm davranisi yaptikga ise gitmekten
¢ekinme durumlari artmakta ve aktif iligkisi zayiflayabilmektedir [57].

Absenteizm salt olarak kisinin ise gitmemesi neticesinde ugrayabilecegi somut yaptirimlarla
sonu¢lanmaz. Bu hususta drgiitsel davranis biliminde bircok konu irdelenmistir. Ornegin érgiitsel sinizm
ile kisiler ¢aligtiklart kurumlara yonelik olumsuz diisiincelerini bagkalarina aktarabilmekte, alaycilik,
bireysel ¢ikar ve beklentilerin karsilanamamasi absenteizm davranislariyla da iliskili olabilmektedir.
Ote yandan isten ayrilma niyeti konusu absenteizm davramslarini tetikledigi gibi sonucunda yapisal
esitlik agisindan absenteizm davranisi da isten ayrilma niyetini dogurabilmektedir. Bu sekilde stres,
tilkenmislik, mobbing, is yiikii fazlalig1, is yasam dengesizligi vb. bircok konu aslinda absenteizmin
nedenleri arasinda degerlendirilebilecegi gibi sonuglarini da temsil etmektedir [58,59].

Absenteizm davramislarinin sonuglar1 bir miktar kisiye 6zel de risk olusturmaktadir. Ornegin daha
endiseli bir kisi i¢in yipratict olabilirken, vurdumduymaz kisilik 6zelligi varsa daha az zararh
olabilmektedir. Buna ek olarak sorumluluk sahibi insanlar genellikle gegerli sebebi olmadan absenteizm
davranisglart igerisine girmezler. Furnham ve Bramwell [60] nevrotik kisilik tipinin absenteizme daha
yatkin oldugu belirlerken, disadoniik ve uyumlu kisilerin en az yatkinlik gosterdigi belirlemislerdir.
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Isgiicii temininde yapilan kisilik testleri ve diger testler adayin kisisel amaglarini ve ise uygunluk
agisindan kisilik tiirtinii belirlemede her zaman yeterli olamamaktadir. Bu sebeple iyi ve modern bir
yaklagimla ydnetimin ¢alisanlarin kisisel hedeflerine ulasmasina yardimecr olacak politikalar
benimsenerek Orgiitsel amaclar ve sahsi amaglar1t miimkiin oldugunca ayni ¢atida toplamakta yarar
vardir [61]. Bunlar arasinda tatmin edici bir {icret, egitim faaliyetlerinin desteklenmesi, istihdam ile is
yiikiinlin azaltilmasi, kisisel gelisimin desteklenmesi, cezalarla korkutma yerine ddiillendirmelerle
giidiileme vb. konular yer alabilir. Boylece absenteizmi meydana getiren nedenlerin azaltilabilecegi gibi
yiiksek diizeyde iliskili olan bireysel sonuglar1 da minimum diizeye indirgenebilir. Bdylece is planinin
bozulma durumu, kagirilan hastalar veya miisteriler azalacak, ¢alisanin akli iste kalmayacak ve ¢alisanin
isten soguma durumu daha az yasanacaktir [60].

Absenteizmin Orgiitsel Sonuglari: Orgiitlerin gerek diinya gerek ise ulusal pazarda siirdiiriilebilir bir
rekabet ustiinliigii elde edebilmeleri amaclarini ne 6lglide gergeklestirebildikleriyle yakin iligkilidir.
Burada en 6nemli 6lgiitlerden biri ise isletmenin verimliligidir. Bu sebeple 1900°1ii yillarin bagindan
beri tlizerinde yogunlukla durulan kavram olan verimlilige, absenteizm kavrami irdelenirken siklikla
deginilmektedir. Absenteizm davranis1 gerceklestiginde kurum igin ¢ogunlukla ilk tehdit verimliligin
diismesi olmaktadir [12].

Orgiitsel anlamda isverenin ¢alisamindan bekledigi verimlilik ve etkinlik personelin performansiyla
saglanirken, absenteizm durumunda kisinin bunu gerceklestirebilmesi miimkiin olmamaktadir. Artan
absenteizm davraniglariyla birlikte diisen rgiitsel performans satiglarin azalmasina, isgiicii devir hizinin
yiikselmesine yol agar. Akabinde &rgiitsel etkinlik azalmaya baslar. Ozellikle de hizmet sektorii gibi
insan faktoriiniin yogun oldugu alanlarda miisterilerin memnuniyeti c¢abuk etkilenebilmektedir.
Sonrasinda ¢alisanlarin absenteizm davraniglarina bagli olarak kurumun algilanan kalitesi diigebilmekte
ve risk altina girebilmektedir. Ayrica bosa harcanan vaktin artmasi, orgiit ortaminin bozulmasini
saglayabilir [56]. Bu ylizden hizmet sektdriinde yer alan orgiitlenmeler i¢in sahip oldugu seviyeyi
korumak ve siirdiiriilebilir kilmak diger orgiitlenmelere kiyasla daha miithimdir. Calisanlarin absenteizm
davraniglart gerceklestiginde ise miisteri ve c¢evresindeki diger unsurlardan daha ¢abuk
etkilenebilmektedirler [7].

Hasta olunmadig1 halde ise gitmemek icin rapor almanin da maliyeti ve giiven iliskisini zedeleme
durumu s6z konusudur. Yonetsel agidan yonetici, ¢alisaninin hasta olmadigi halde rapor almasi halinde
yasal olarak bir sey yapamasa da duydugu giiveni kaybeder. Bu durum hale etkisiyle gercekten hasta
olsalar dahi diger ¢alisanlarin da raporlu olmalarina siipheyle yaklasilmasia neden olmaktadir. Ayrica
plansiz bir absenteizm teskil ettigi icin iste aksamalara neden olabilir ve orgiitsel performans kaybi
yasanir [9].

Isin kendisinden ve calisma kosullarindan 6tiirii is doyumu, absenteizmin bir nedeni olabilecegi gibi
aym zamanda sonucu da olabilmektedir. Isle ilgili yapilan absenteizm davramislari, calisanda isten
soguma yaratabilmektedir. Ayrica yoneticiyle arasi agilan caliganin, iligkiyi yeniden toparlamasi igin
belirli bir vakit gerekebilmekte, hatta bazen basarisiz olunabilmektedir. Ciinkii giiven ortami giigliikle
saglanabilirken, kolaylikla yikilabilir [18].

Absenteizmin Toplumsal Sonuglari: Absenteizmin bireysel ve Orgiitsel sorunlarinin yani sira toplumsal
maliyetleri de yliksektir. Bunlarin baginda hastalik oldugu i¢in 6deme planlari, yedek ¢aligsanin {icreti,
emeklilik kayitlari, ikramiyeler, fazla mesailer ise alim maliyetleri bunlarin baslica dogrudan maliyetleri
iken; denetleme masraflari, zaman kaybinin dogurdugu maliyetler, egitim, isgiicii devri ve verimlilik
kaybi gibi maliyetler de cabasi olan dolayli maliyetlerdir [9].

Senel’in [36] otomotiv sektdriinde mavi yakali ¢calisanlarda yaptigi aragtirmasinda bir yilda 11344 saat
devamsizlik yapildigina dikkat ¢ekmistir [36]. Avustralya’da yapilan baska bir arastirmada ¢alisanlarin
ortalama devamsizlik yapmalarinin %3,5 oldugu saptanmustir. Ingiltere’de isverenin ¢aliganin ruhsal
problemleri i¢in 6dedigi saglik hizmet ticreti 26 milyar poundu gegtigi ifade edilmistir [12].
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Ardi¢ ve Dulkadir (2018) absenteizmin Amerika’da 84 milyar dolar civari kayip yarattigini Tiirkiye’de
ise absenteizme dayali kaybin 23 milyar Tiirk Lirasimt buldugunu ifade etmislerdir. Bu bilgiler
dogrultusunda absenteizmin Onlenmesinde Orgiitsel davranis ve insan kaynaklart biliminden
yararlanarak yoneticilere dnemli gérevler diismektedir [56,62].

2.4 Saghk Cahsanlarinda Absenteizm ve Olas1 Etkileri

Saglik ¢alisanlarinda absenteizmin énemi, diger hizmet isletmeleriyle kiyaslandiginda hem g¢alisan hem
orgiit hem de toplumsal anlamda 6zel nitelik tagimaktadir. Bireysel yoniinii ifade edebilmek igin
oncelikle saglik profesyonelinin 6zelliklerine de deginmekte fayda vardir.

Saglik profesyoneli gérev ve sorumluluklar agisindan vicdani, ahlaki ve etik degerlerle isini yapmasi
gereken kisidir. Ayn1 zamanda etik degerleri sadece olgu bazinda degil, farkli olaylara karsi etik
cercevesinde diislince gelistirebilme adina saglik etigini 6ziimsemis bir kisi de olmas1 gerekir. Stresli
anlarda sogukkanli olabilmek, degisken mesailerde ¢alisabilmek, analitik diisiinme ve gézlem becerisine
sahip olmak, gelismelere agik olmak, iyi bir iletisim becerisinin bulunmasi, empatik ve vicdanl
yaklasgim sergileme becerisi, ¢ok yonlii olarak olgulart degerlendirebilme kabiliyeti, saglik
okuryazarligin toplum ortalamasmin ¢ok iistiinde olmasi gerekliligi gibi 6zelliklere duyulan ihtiyag
saglik profesyonelini diger hizmet sektdrlerinin ¢aligsanlarindan ayirmaktadir [63]. Hal bdyle iken saglik
personelinin s&z konusu yeterliliklerde yetistirilmesinde harcanan emek artmaktadir. Ustelik toplumsal
acidan diistiniildiigiinde bu 6zelliklerden kolaylikla vazgecilemeyecegi asikardir. Ayrica ¢alisanin s6z
konusu o6zelliklerinin gerekliligi saglik alanimin kendine has &zellikleri olan ertelenemez, ikame
edilemez, kesintisiz hizmet ve hata paymin olmamasi gibi hususlardan kaynaklidir. Boylece saglik
calisan1 agir yiikiimliiliikler ile bagkalarinin ve hatta zaman zaman kendisinin sagliginin riskiyle ¢alisan
birey ve saglik hizmeti veren kurumlarda aksamalarin bedelinin de agir olabilecegi ifade edilmektedir
[12,64].

Hizmet isletmelerinde mali kaynaklar, donanim ve fiziksel yerlesim is giicii ile birlestirildiginde etkin
ve verimli hizmet amaglanabilir. Saglanamadig1 takdirde miisteri kayb1 yasanacaktir. Saglik hizmeti
sunan kurumlarda ise bu olgu sadece miisteri kaybiyla sonuglanmayabilmektedir. Ayni1 zamanda yanlig
teshis ve tedaviler, gecikmeler gibi sebeplerle hastalar iyilesememekte ve kalici rahatsizliklarla yagamak
zorunda kalabilmektedir [65]. Kandemir ve Sahin [7] saglik ¢alisanlari iizerinde yaptiklar aragtirmada,
30 yas alt1 galisanlarin ise devamsizlik egilimlerinin daha fazla olduguna isaret etmiglerdir. Ayrica
arastirmalarinda planli olmayan devamsiz giin sayisinin ortalama 11,52 oldugunu ifade ederken mali
yiikiin kisi bagina 2,372 TL oldugunu agiklamislardir [7]. Ancak bu hesaplama kurum bazinda ¢alisanin
ise gelmeme davranigindan kaynakli kuruma yiiklenen goriiniirdeki maliyettir. Aslinda bozulan planlar,
islerin yetistirilme giicliigi ve gecikmelerin ¢ok daha ciddi sorunlara neden olabilecegi bilinmekle
beraber tespiti de oldukca zordur. Ornegin orgiit icindeki diger personelin halihazirda yiiksek olan is
ylikiine bagli olarak onlarin hata paymi da arttirmaktadir. Bu durumda en biiyiik risk olarak kabul
edilebilecek insan hayat: ve insanin hayat kalitesi tehdit altinda olmaktadir. Orgiitsel ve calisan nezdinde
ise saglik kurumu ve g¢alisan hukuki yaptirnmlara maruz kalabilmektedir. Tiim bu degerlendirmelerle
birlikte kurumun yaptig1 is planinin absenteizm davranisi nedeniyle bozulmasi zincirleme bir bigimde
igleri aksatmakta ve saglik hizmet kalitesini diigiirmektedir [66].

Diinyanin birgok {ilkesi saglik personel eksikliginin COVID-19 siireci yonetimine olumsuz etki ettigini
ve efektif stratejilerin gelistirilmesi gerekliligini fark etmistir. Ornegin Italya ve Almanya bu konuda
somut &rnekler olmustur [67,68]. Ozellikle son yillarda Tiirkiye’den Almanya basta olmak {izere Avrupa
iilkesine bir¢ok hekim ve saglik personeli gocii olmaktadir [69]. Halihazirda gelismis tilkeler bile dahil
olmak tizere birgok iilkede saglik profesyoneli eksikligi s6z konusu iken bu durum yetismis personel
kaybi agisindan risk teskil ettigi bildirilmektedir. Buna mukabil bir degerlendirme yapildiginda yetismis
saglik personeli yoklugunun risk olusturdugu gibi absenteizm de bir risk teskil etmektedir. Saglik
calisaninin toplam absenteizmin iilkeye olan maliyetinin hesaplanmasi kolay olmamakla birlikte hasta
bekleme siirelerini arttirdigi, randevularin bulunamamasi, mevcut personelin giinliik baktig1 hasta
sayisinin artig1 gibi sonuclar dogurmaktadir. Boylece toplumsal anlamda nedeninin dogru tespit
edilemeyebilecegi ve goz ardi edilebilecegi bir problem daha agiga ¢ikmaktadir. Ulkemizde dzellikle
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Aragtirma Gorevlisi statiisiindeki uzmanlik egitimi alan hekimlerin kesintisiz ¢aligma siireleri 1 giinii
asip 36 saati bulabilmektedir. Yapilan Ttcret diizeltmeleri bu durumun olusturdugu riski
¢Oziimlememekte ve ¢ok uzun saatler calisan saglik personelinin hata paymi 6nemli bi¢imde
arttirmaktadir. Ayrica uzun yillar bu baglamda calisan kisilerde tiikkenmisglik, meslekten soguma ve
bircok psikososyal risklerle karsi karsiya kalimmaktadir [70,71]. Bdyle bir durumda yasal
yiikiimluliklerin asilmasi igin rapor alma gibi durumlara bagvurulmasi absenteizmi olusturmaktadir.
Genellikle rapor almanin 6nceki yillarda absenteizm kabul edilmemesinin 6zellikle saglik alaninda
dogru bir yaklagim olmadigini da ifade etmekte fayda vardir.

Saglik hizmeti kesintisiz bir hizmet olmasi ve ertelenemez bicimde aciliyet tasiyabilmesi saglik
calisanlarinin esnek gorev yapmasina ve is yavaslatma gibi davraniglar icerisine girmesine pek imkan
vermemektedir. Bu sebeple vicdani ve ahlaki hususlar da devreye girdiginde saglik meslek
mensuplarinin ¢alismasi diger hizmet sektoriinden ayri tutulmasi gerekliligi kaginilmazdir. Her ne kadar
absenteizm davraniglari saglik alaninda daha gii¢ hale gelse de personel eksikligi, gérev tanimi diginda
calistirilma, yetersiz iicretler, yogun is yiikii altinda ezilmenin sonuglar1 olmaktadir. Ornegin isten
ayrilma niyeti, meslek ya da kurum degistirme, ilag firmalarinda ¢alismaya yonelme gibi durumlar s6z
konusu olabilmektedir [72]. Burmeister ve arkadaslar1 [73] 2019 yilinda yaptiklar1 hemsirelerin
absenteizm durumunu, is tatmini ve isten ayrilma niyetlerini inceledikleri Tiirkiye’nin de yer aldig1 7
iilkenin dahil edildigi ¢alismada isten ayrilma niyeti ve tatmini en diisiik {ilke Tiirkiye iken, absenteizm
durumu agisindan en diisiik tilke Giiney Kore ve en yiiksek iilke Avustralya olmustur.

Uluslararas1 Calisma Orgiitii (ILO), 1919 yilinda haftalik 48 saat ve giinliik 8 saatlik calismayla
sinirlandirtlmasini 6nermistir. Gerek isyeri gerekse calisan i¢in optimize edilmis planlamanin giinliik 8
saati ve haftalik 48 saati gegmemesi gerektigi kanaatindedir. Ulkemizde “Is Kanununa Iliskin Calisma
Siireleri Yénetmeligi” 4. maddesinde giinliik calisma siiresi 11 saati asamamaktadir (74). Ote yandan
haftalik calisma siiresi ise 45 saat olarak belirlenmistir. Ancak saglik calisanlarinda yetersiz isgiici,
vardiya planlamasindaki giigliikler ve yiiksek maliyetler gibi sebeplerden &tiirii pratikte
uygulanamamaktadir [6]. Leite ve arkadaglari [75] Brezilya’da 2013 yilindan beri tartisilan hekim ve
saglik personeli eksikliginin ¢oziilememesi nedeniyle COVID-19 siirecinin daha fazla zarar vermis
olabilecegini vurgulamiglardir. Gelismis iilkeler dahi dahil olmak iizere bir¢ok iilkede benzer sorun s6z
konusu iken absenteizm halihazirda personel eksikligi goz Oniine alindiginda Snemli risk teskil
etmektedir. Ulkemizde de uzmanligmni yapan hekim arastirma gorevlileri basta olmak iizere bu sorunu
yasamaktadir. 24+12 saatli kesintisiz ¢aligsma sartlartyla kars1 karsiya kaldiklar1 bilinmektedir. Personel
eksikligine iliskin 6nemli bir sorunun nedeni oldugu gibi uzun vadede calisanlarin tilkenmisliklerini
arttirmakta ve halihazirda gorev yapan saglik calisanlarmin absenteizm davramiglarim da
tetikleyebilmekte ya da verimsiz ¢alismay ve hatalar da ortaya ¢ikarmaktadir [76].

Saglik ¢alisanlarinin beklentilerinin karsilanmasi, etik 6ziimsemelerinin ve empati kurabilme becerileri,
hasta gilivenligi kiiltiirii ve diger cesitli kiiltlirel sebepler, is yiikii ¢oklugu gibi sebepler absenteizm
davranislarinda fark yaratan nedenler olarak bildirilmistir. Oche ve arkadaslari [77] saglik ¢alisanlarinda
devamsizlik oranmin Nijerya’da %1.5 oldugunu saptamuslardir. Santiago’da bir hastanede %2.25 ila
9%3.59 aras1 devamsizlik yapildigini bildiren bir aragtirma s6z konusudur [78]. Brborovi¢ ve Brborovi¢
[79] Hirvatistan’daki bir hastanede yaptiklar1 calismada saglik calisanlar1 arasinda yiiksek hasta
giivenligi kiiltliriine sahip saglik calisanlarinin daha az absenteizm davranisi igerisinde olduklarini
saptamiglardir. Bu durum aralarinda bir iliski oldugu ve ortak bir nedene dayandigiyla
iligskilendirilebilecegi gibi hasta-saglik caligani iligkisini de zedeleyebilecegi ya da sogutabilecegi
sorusunu akla getirmektedir. Rocha ve arkadaslar1 [80] acil serviste ¢alisan saglik ¢calisanlarinin daha
fazla absenteizm davraniglari igerisinde olduklarimi saptamislardir. Bu durumun is yiikii ve is stresinin
daha yiiksek olmasiyla birlikte psikososyal etkileri yiliziinden olabilecegi lizerinde durmuslardir. Ancak
aym zamanda acilde c¢alisan diger saglik calisanlarmin halihazirda yiiksek is yiikiinii daha fazla
arttirmasiyla sonuglanmaktadir. Ustelik diger calisanlara olumsuz drnek de teskil etmektedir.

Absenteizmin basta tabipler olmak iizere yeterli olmayan saglik calisani nedeniyle toplumsal etkileri de
olabilecegi iizerinde durulmaktadir. Ornegin uzun bekleme siireleri, randevu bulunamamas: ve kisilerin
6zel saglik kuruluslarina bagvurulariin artmasi bunun olasi sonuglari arasinda gosterilebilir. Zhang ve

Journal of Innovative Healthcare Practices 3(2), 71-92, 2022 85



Salim YILMAZ, Selma SOYUK

Farkl Yénleriyle Absenteizm ve Saglik Calisanlarindaki Onemi

arkadaglar1 [81] Uganda’da yaptiklar1 10 aylk takip ettikleri arastirmada kamuya bagli halk
kliniklerinde &zellikle absenteizmin yiiksek oldugunu ve bunun cepten harcamalari arttirdigini ifade
etmislerdir.

Saglik calisanlarinda absenteizmin diger sektorlere kiyasla daha 6zel bir ilgi alan1 olmas1 gerekliligi s6z
konusudur. Etkilerinin bir isletmeden 6te toplumsal saglik ¢iktilarmin olabilecegi diisiincesiyle saglik
calisanlarinin ¢alisma bigimlerinin 6zenle planlanmasi Onerilmektedir. Meslek gruplari arasinda en
yiiksek iggiicii kaybinin saglik alaninda oldugunu gosteren galigmalar mevcuttur. Bir aragtirmada saglik
alaninda sendikali c¢alisanlarin daha yliksek devamsizlik yaptigini, en yliksek devamsizligin
hemsirelerde goriildiigiinii ve gorev siiresi arttikga devamsizlik egiliminin arttig1 vurgulanmstir [6]. Is
tatmini, vardiyali ¢alisma, uzun ¢alisma saatleri vb. konu ve degiskenler saglik ¢alisanlarinda birgok
aragtirmada yer alsalar da giiniimiizde de giincelligini korumaktadir. Zboril-Brenson’un [82] 2002
yilindaki arasgtirmasinda Kanada’da hemsirelerde yiiksek absenteizmin nedeninin diisiik is tatmini ve
uzun c¢aligma saatleri oldugu vurgulanmistir. Bdylece diger calisanlarin vardiya ve calisma saatleri
artmakta i tatminleri diismektedir. Yildiz ve arkadaslar1 [83] arastirmalarinda 168 saglik ¢alisaninda
yaptig1 arastirmada ¢alisma saatlerinin fazlaliginin absenteizme yol agtigini bildirmistir. Fazla ¢aligma
saatleri de tekrar absenteizm davranigini tetiklemekte ve durumu bir dongii haline getirmektedir. Gorece
diisiik diizeyde de olsa absenteizm gibi bir konu s6z konusu oldugunda énemli bir etki (%28,3) kabul
edildigi ifade edilmistir. Buna iliskin olarak verimlilik ile ilgili kayiplarin da absenteizme bagli olarak
kayda deger sekilde giderilebilecegi vurgulanmigtir. Aragtirmanin Tiirkiye’de yapilmis olmasi ve saglik
calisani istihdamina duyulan ihtiya¢ gbz oniine alindiginda kaybedilen verimin oldukc¢a degerli oldugu
vurgulanmistir [83].

Bazi uzmanlik alanlarindaki hekimlerin tani ve tedavi sorumlulugu yalniz onlarin alanina mahsus
olmasindan kaynakli olarak absenteizmin varligi halinde hastalara verilmesi gereken saglik hizmeti
gecikebilmekte ve hizmetin basarisi diisebilmektedir. Personel yetersizligi ile iliskilendirilebilecegi gibi
sagligin uzmanhiga ve insan giiciine duydugu yogun ihtiya¢ ve bu saglik hizmetinin acilen verilmesi
gerekliligi absenteizmi saglikta ayrica onemli bir hale getirmektedir. Absenteizme bagli olarak saglik
hizmeti kalitesinin diismesini ve tedavi edilebilir vakalarin boyle bir durumdan o6tiiri
iyilestirilememesinin tespiti de ayrica giictiir. Bu ylizden arastirmalara daha az konu olabildigi
diistiniilmektedir. Ancak i¢ yiiziinde pratik 6rneklerde absenteizmin saglikta istenmeyen toplumsal
sonuclar doguracagi tahmin edilmektedir [70]. Drennan ve Rose [84] arastirmalarinda global anlamda
hemsire azlig1 saglik sistemlerinin siirdiiriilebilirligini tehdit ettigini vurgulamislardir. Ahmed ve
Carmody [85] caligmalarinda ABD’deki hekim agiginin 2032 yilina kadar 122 bini bulacagini tahmin
etmislerdir. Ayrica ¢aligmalarinda belirli cografi bolgelerdeki hekim azliginin kronik bir sorun haline
geldigini ve giderek biiyiidiigiinii bu durumun hekim egitimi eksikliginin yani sira gorev yeri dagitimi
yoniinde yeterli politika uygulamasinin yapilamamasiyla iligkili oldugunu ifade etmislerdir [85]. Bu
duruma gore absenteizm davranislarinin 6zellikle bu bolgelerde daha biiyiik riskler olusturabilecektir.

3 Sonuc¢

Saglik calisanlarinin ¢ogunlugunun calistig1 tip merkezi ve hastane gibi yerler is saghgi ve giivenligi
kapsaminda yiiksek risk grubu olan kurumlar arasindadir. Bu yiizden ¢alisanlarin sagligini korumasi
adina diizenli c¢aligmalarin olmasi, bagisikliklarinin giiclendirilmesi igin desteklerin yapilmasi ve
planlanan devamsizlik haklarimin artirilmasi, ¢aligma saatlerinin hata yapmaya mahal vermeyecek
sekilde insani bigimde planlanmasi absenteizm davranislarini azaltacaktir. Ayrica saglik alanindaki
siddetin ve mobbingin ¢dziilmesi i¢in daha giiglii politikalarin sunulmasi saglik sistemi isleyisinin mikro
diizeyde etkinligini artiracak yollar arasindadir [6,86].

Saglik calisanlarini, isvereni ve toplumu birer taraf olarak kabul ettigimizde, tiim taraflarin genel
beklentileri ortak bir paydada bulusuldugu takdirde karsilanabilir. Ancak kisa vadeli ¢ikarlar taraflar
acisindan farklilik gostermektedir. Bu sebeple stratejik bir yaklagimla iyi bir ¢alisma ortami ve
calisanlarin beklentilerinin miimkiin oldugunca karsilandig1 bir is yerinde, kurum hedef ve amaglarina
daha kolay ulasacaktir. Ciinkii saglik alan1 gibi insan faktoriiniin nemli rol oynadigi bir alanda saglik
hizmet sunumu ¢alisanin beceri, yetenek ve basarisindan ge¢mektedir. Bunun igin de g¢alisanin is

Journal of Innovative Healthcare Practices 3(2), 71-92, 2022 86



Salim YILMAZ, Selma SOYUK

Farkl Yénleriyle Absenteizm ve Saglik Calisanlarindaki Onemi

hayatma iliskin beklentilerinin miimkiin oldugunca karsilanabilmesi gerekmektedir. Is hayatinda
beklentileri karsilanan birey kisisel hayatin1 da daha kolay diizenleyebilecek ve aralarindaki dengeyi
daha iyi kurabilecektir. Boylece hatalar azalacak, verimi diisiirebilecek absenteizm gibi davraniglardan
kacinilacaktir. Hasta memnuniyeti bunlarin sonucunda artacak ve saglik kurumu da toplumsal fayda
islevini daha basaril1 bir sekilde yerine getirecektir. Bunun aksi meydana geldiginde ise ¢alisanlar yeterli
bicimde is yasam dengesi kuramayacaklar ve absenteizm davraniglarinda daha sik bulunacaklardir.

Toplumsal agidan saglik personel ihtiyaci absenteizmin dnemini arttiran bir faktdr olmustur. Sadece
hekim, hemsire ve diger saglik profesyonellerindeki eksiklikler degil ayn1 zamanda belirli bolgelerdeki
saglik tesisi ve saglik ¢alisami ihtiyaci daha fazla olabilmektedir. Ozellikle uzman hekimlerin yoklugu
birtakim acil miidahalelerde hastalarin bagka bolgelerde saglik tesislerine aktarilmasini zorunlu
kilmaktadir. Boyle bir durumda absenteizmin riski de artmaktadir. Bunun ¢oziimii olarak saglik
egitiminin ve personel istihdaminm arttirilmasi en miihim &nceliktir. Ote yandan saglik profesyoneli
eksigi olan bolgelerin cazip kilinmasina yonelik tesvikler de giincellenebilir.

Absenteizmin tiirline gore her ne kadar yasal ¢ercevede olsa da bireysel ve orgiitsel ¢iktilar: taraflarin
kendi nezdinde mutlaka ayri bir degerlendirmeye tabi olacaktir. Ornegin bir saglik kurumu ya da
herhangi bir sektdrdeki isletme siirekli rapor alan, izin isteyen, ise gec¢ kalan, isten erken ayrilan bir
kisiyle zorunda kalmadig: siirece caligmak istemeyecektir. Bireysel tarafinda ise kisinin ise psikososyal
etkilerini ve yonetsel sorunlarini yagama riski hissetmesi, ise baglhilifinin azalmasi gibi riskler
mevcuttur. Ancak sdzlesmede ve is hukukunda yer alan kurallara uygun ¢alisma bigimi her iki taraf i¢in
de planli ve anlagsma kapsaminda olacagi i¢in absenteizm sayilmamaktadir. Bu kapsamin disinda kalan
ve plansiz olanlarin hepsi absenteizm olarak kabul edilebilir. Buna rapor almak ya da hastalik izni almak
da dahildir. Ciinkii hastalik raporu ya da izni de is planin1 beklenmedik bir bi¢imde bozarak o giinkii
islerin aksamasina zarar verebilmektedir. Burada calisan kisi elbette ki hasta olmayi tercih edebilecek
degildir. Ancak sonucunda isletme zor durumda kalabilmektedir. Bu yiizden sadece izinsiz ya da
anlagsmaya aykir1 olan absenteizm davranislar degil, hukukun korudugu fakat plansiz olan ve taraflarin
en az birinin zarar gorebilecegi i yerinde bulunmama durumu da absenteizm olarak kabul edilmelidir.
Ote yandan calisan kisinin zaman zaman mesai saati dolmadig: halde islerini tamamladig1 ve is yerinde
bulunmasina gerek olmadigi durumlar olabilmektedir. Ancak calisanin mesai saati planlidir ve sz
konusu saatler i¢inde orada oldugu kabul edilir. Erken ¢ikmasina karsin beklenmedik bir bicimde ona
ihtiya¢ duyulabilir. Bu tip durumlar siklikla yasanmiyor olsa da bazen tek bir 6rnek bile 6nemli sonuglar
dogurabilir. Bu sebeple sistemli olmak oOn plana c¢ikmakta ve sozlesme burada koruyuculuk
tistlenmektedir. Boylece erken ¢ikma durumlarinin da absenteizm olarak kabul edilebilecegi 6nerilebilir.
Ayrica olgu bazinda bu tip tartismali durumlar ne yazik ki suistimale de agiktir. En yaygin 6rnek olarak
hukukun rapor alinma durumunda dogrudan korumasi nedeniyle hasta olunmadigi halde hastalik raporu
diinyanin hemen her yerinde basvurulan bir yontemdir. Esnek calisma ve evden ¢alisma durumlarinda
absenteizm tespiti olduk¢a zordur. Ancak bazi uygulamalar sabah sisteme giris yaptigin1 ve ¢ikigini
kontrol edebilmektedir. Tiim bu degerlendirmeler goz Oniine alindiginda yillik izin ve Onceden
planlanmis idari izin gibi plana dayali ve sdzlesmeye uygun izinlerin haricindeki tiim mesai saatleri
icinde iginde olmama davraniglar1 absenteizm olarak kabul edilebilecegi kanaatindeyiz. Her seyden once
biligsel olarak azaltilmasi goniillii olarak absenteizm davranisindan kaginmaya sevk etmek i¢in karsilikl
anlayis olduk¢a Onemlidir. Ciinkii ¢alisganin mutlaka senede en az birkag defa mesai saatlerinde
halletmesi gerekli isleri olacaktir. Yonetimin anlayish yaklasim gdstermesi calisan ve yoOnetici
iliskilerini kuvvetlendirerek ¢alisanin ise bagliligini arttiracak ve absenteizm davranislarini azaltacaktir.

Calismada absenteizme iliskin genis kapsamli yerli ve yabanci literatlir taranmus, tiirleri, ayrimi ve
kaynaklar1 derlenerek detayli olarak verilmistir. Saglik yonetimi basta olmak tlizere diger sektorlerdeki
yonetim ve oOrglitsel davranig konularinda yapilacak arastirmalara 151k tutacak bir kaynak olacagi
diisiintilmektedir.
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4 Beyanname

4.1 Calismanin Siirlari

Aragtirma biitlinciil bir derleme ¢aligmasi olmasi1 amaciyla literatiir taramasi yoluyla gergeklestirilmistir.
4.2 TesekKiir

Istanbul Universitesi-Cerrahpasa Lisansiistii Egitim Enstitiisii Saglik Yonetimi Anabilim Dali’ndan
mezuniyeti alinmig bir doktora tezinden iiretilmistir. Manevi destegi icin iiniversite idari ve akademik
personeline sonsuz tesekkiirlerimizi sunariz.

4.3  Yazarlarin Katkilan

Makalede ad1 gegen her aragtirmacinin makaleye katkisini tanimlayin.

Sorumlu Yazar Salim YILMAZ: Biitiinlestirici yazinin ana metninin yazilmasi, literatiir taramasi,
basliklarin olusturulmasi, ortak fikir onerisi, doktora tezinden {iretilmistir ve tezde yazardir.

Selma SOYUK: Ortak fikir onerisi ve danismanlik, doktora tez damismanhgi yapilan tezdeki
danismandir.

4.4 Rakip Cikarlar
Bu ¢alismada herhangi bir ¢ikar ¢atismasi yoktur.
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Pabon Lasso Yontemi ile Egitim ve Arastirma
Hastanelerinin Performanslarinin Degerlendirilmesi
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0z

Bu ¢alismanin amaci Saglik Bakanligi’na bagl egitim ve arastirma hastanelerinin performans
diizeylerinin Pabon Lasso Modeli ile degerlendirilmesidir. Calismada Saglik Bakanligi’na bagl
egitim ve arastirma hastanelerinin 2013-2019 yillar1 arasindaki performans diizeyleri Pabon Lasso
modeli ile analiz edilmistir. Bu modelde degisken olarak hastanelerin yatak doluluk orani, yatak
devir hiz1 ve ortalama kalis siiresi kullanilmistir. Hastane performanslari, hastanelerin afiliye olup
olmama durumlarina, yillara ve cografi bolgelere gore degisip degismedigi degerlendirilmistir.
Veriler Saglik Bakanligi’'ndan elde edilmis olup, verilerin analizinde {ist diizey bir programlama dili
olan Python ve SPSS 26.0 programi kullanmilmistir. Caligmanin yapildigi doneme ait veriler
incelendiginde yatak doluluk oraninin %77,57, yatak devir hizinin %57,54 ve ortalama kalis
siresinin 6,5 oldugu goriilmektedir. Bu baglamda, hastane yataklarinin yaklasik %25’inin atil
kaldig1 belirlenmigtir. Pabon Lasso modeline gore ise hastane yataklarinin yaklasik %50’sinin
verimsiz kullanildig: tespit edilmistir. Bu verimsizligin hastanelerin afiliye olmalarina ve yillara
gore degisim gostermedigi belirlenmistir. Bununla birlikte, cografi bolgeler arasinda, hastane yatagi
kapasite kullanim oranlar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli fark oldugu goriilmiistiir. Buna gore,
I¢c Anadolu Bolgesi’nde yer alan hastanelerin hasta yatag verimliligi acisindan diger hastanelerden
daha verimli oldugu, Dogu Anadolu Bolgesi’nde yer alan hastanelerin ise en verimsiz hastaneler
oldugu tespit edilmistir. Pabon Lasso modeli genel olarak hastane yataklarinin kullanimi hakkinda
bilgiler sunmaktadir. Saglik Bakanligi’na ait personel ve maddi kaynaklarin bityiik kismini kullanan
egitim ve aragtirma hastanelerinin verimsizliginin genel olarak sistemi etkileme potansiyeli
oldugundan o6zellikle egitim ve arastirma hastanelerini verimli hale getirebilecek planlama ve
stratejiler gelistirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Egitim ve arastirma hastaneleri, Verimlilik, Pabon Lasso model
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Evaluation of The Performance of Training and Research Hospitals with The Pabon Lasso Method

Evaluation of the Performance of Educational and
Research Hospitals with the Pabon Lasso Method
ABSTRACT

The aim of this study is to evaluate the performance levels of the training and research hospitals
affiliated with the Ministry of Health with the Pabon Lasso Model. In the study, the Pabon Lasso
model was used to evaluate the performance levels of training and research hospitals affiliated with
the Ministry of Health between the years 2013-2019. The bed occupancy rate, bed turnover rate,
and average length of stay were used as variables in the Pabon Lasso model. It has been tested
whether the performance levels of the hospitals change according to their affiliation, years, and
geographical regions. The data were obtained from the Ministry of Health. Python and SPSS 26.0
programs were used in the analysis of the data. According to the findings obtained from the study, it
was seen that half of the hospital beds were used inefficiently according to the Pabon Lasso model.
While it was seen that hospital inefficiencies did not change according to affiliation and year, it was
evaluated that the hospitals in the Marmara Region were generally more efficient than other
hospitals. The Pabon Lasso model provides information on the use of hospital beds in general.
While the average bed capacity utilization rate of the hospitals affiliated with the Ministry of
Health is around 70%, it has been observed that this rate is over 80% in training and research
hospitals. Since the inefficiency of training and research hospitals, which use most of the
personnel and financial resources of the Ministry of Health, has the potential to affect the system in
general, planning and strategies should be developed to make training and research hospitals
efficient.

Keywords: Training and research hospitals, efficiency, Pabon Lasso model
1 Giris

Hastaneler, saglik sisteminin en maliyetli bileseni olup, saglik harcamalarin yaklagik %70°ni
olustururlar ve saglik hizmetlerinin kalitesinde belirleyici rol oynarlar. Giiniimiizde saglik yatirim
planlamalarinin saglikli yapilamamasi, yiiksek talep ve ihtiyaca ragmen, kotii yonetim ve yanlis kaynak
kullanim1 nedeniyle ¢ok sayida hastane yataginin atil durumda oldugu ifade edilmektedir [1]. Son
yillarda hastaliklardaki doniisiimler, artan hastane maliyetleri, hastane teknolojisi ve ekipmanlarindaki
hizli degisimler ve yiiksek kamu beklentileri, saglik sistemlerinin yoneticilerini ve politika yapicilarini
zorlamaktadir. Diger yandan yaslanan niifusun saglik ihtiyaglar1 ve bulasici olmayan hastalik oranindaki
artis ile artan teshis ve tedavi prosediirlerinin maliyetleri, kamu hastanelerine benzeri goriilmemis
talepler getirmektedir. Kit kaynaklarin optimal tahsisi, bu kurumlarin performanslari agisindan
degerlendirilmesini son derece 6nemli kilmaktadir [2, 3]. Ozellikle biiyiiksehirlerde faaliyet gosteren
0zel hastanelerin hastane sayisi ve hasta potansiyelinin kamu hastaneleriyle kiyasiya rekabet halinde [4]
olusu kaynaklarin etkin kullanilmas1 agisindan kamu hastanelerinin performansinin degerlendirilmesini
gereklilik haline getirmektedir. Saglik hizmetlerinin degerlendirme yontemi genis ve tartismali bir
konudur. Ancak performansin yonetilmesi ve degerlendirilmesi de en 6énemli yonetim konularindan
birisidir [5, 6].

Performans, istenilen hedeflere ulagsmak olarak tanimlanabilir. Performans 6lglimii, organizasyonu
dogru hedeflere yonlendirmenin ve uygulamalarda gesitlilikten kaginmanin yollarindan biridir. Etkili
performans Ol¢imii, hesap verebilirlik ve yanit verebilirlik ile sonuglanacak ve boylece sinirh
kaynaklarin kullanimimn en iist diizeye ¢ikarmay1 miimkiin kilacaktir [7, 8].

Gelismekte olan iilkelerdeki kamu hastaneleri, saglik hizmetleri harcamalarinin 6nemli bir kismin
tilketmeye devam etmektedir [9]. Hastane performansini degerlendirmek i¢in uygun bir modelin varligi
ve uygulanmasi, hesap verilebilirligin ve hasta memnuniyetinin artmasinin yani sira hizmet kalitesinin
iyilesmesini saglayacaktir [5].
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Hastane performansini degerlendirmek i¢in ¢esitli modeller tasarlanmis olsa da bunlarin ¢ogu ya sinirli
uygulamaya sahiptir ya da performansin farkli boyutlarini1 degerlendirmektedir. Bu modellerin bazilar
daha ¢ok yapisal unsurlara veya girdilere, bazilan siire¢ degerlendirmesine ve digerleri ise sonuglara
odaklanmistir. Cok az sayida hastanenin, girdilerin, siireclerin ve ¢iktilarin dengeli degerlendirilmesini
iceren performans degerlendirme sistemi olusturdugu [10]; bununla birlikte, hastane performansinin
Olciim yontemi tlizerinde fikir birligi olusmadigi da goriilmektedir [11].

Performans degerlendirmeleri, yoneticilere hastanenin mevcut durumu ve faaliyetlerinin
degerlendirilmesi ve izlenmesi i¢in ihtiya¢ duyduklar: bilgileri saglayabilir. Bu, saglik hizmetlerinde
daha fazla verim elde etmeyi amaglayan arastirmalarda biiyiik 6l¢lide ihmal edilen bir alandir [12].

Saglik hizmetlerinin sunulmasinda kilit rol oynayan hastaneler, saglik sistemlerin verimliligini olumlu
yonde etkileyebilirler. Literatiirde hastane performansini degerlendirmek ve bu degerlendirmenin
sonuglarini kullanmak i¢in ¢esitli yaklasimlar 6nerildigi goriilmektedir [13]. Bu yaklagimlardan biri olan
Pabon Lasso modelinin, ayni hastane i¢indeki farkli hastanelerin veya farkli servislerin performansim
karsilagtirmak icin en faydali modellerden biri oldugu kanitlanmistir ve modelde genel bir performans
degerlendirmesi yapmak icin yatak doluluk orani (YDO), yatak devir hizi (YDH) ve ortalama kalig
siiresi (OKS) olmak iizere ii¢ endeks kullanilmaktadir [14]. Arastirmalar ayrica OKS ve YDO'un
hastanelerin verimliligi tizerinde olumlu etkileri oldugunu géstermektedir [15-17].

1.1 Pabon Lasso Modeli

Hastane performansini degerlendirmek ve hatta bir hastane veya saglik sistemi i¢indeki farkli boliimleri
degerlendirmek i¢in en énemli ve kullanighi modellerden biri olan Pabon Lasso, bir grafik modelidir.
Pabon Lasso modeli; YDO, YDH ve OKS gostergelerini kullanarak hastane verimliligini hesaplamaya
caligan sentetik bir yaklagim sunar [11]. Saglik Bakanligi istatistik yilliklarina gore [18];

Yatak Doluluk Orani: Bir yil igerisinde yataklarin hasta tarafindan ne oranda kullamldigim
gostermektedir ve su formiiliine gore hesaplanir:

YatilanGinSayisix100

Yataksayisix365

Yatak Devir Hizi: Hasta yatagin yilda kag hasta tarafindan kullanildigin1 géstermektedir ve su sekilde
hesaplanmaktadir:

Taburcu + OlenHastaSaytst

YatakSayist

Ortalama Kahs Giinii: Hastalarin hastaneye yatisindan taburculuguna gegen siirenin ortalama giin
sayisini gostermektedir. Bir giinden az yatis yapanlarin kalig giin sayisi bir giin sayilir ve su sekilde
hesaplanmaktadir:

YatilanGinSayist

Taburcu + OlenHastaSay:st

Ilk olarak 1986 yilinda Pabon Lasso tarafindan gelistirilen bu teknik, ayn1 anda ii¢ hastane endeksi olan
YDO, YDH ve OKS'yi kullanarak hastane verimliligini yorumlamak ve karsilastirmak i¢in kullanilan
bir tekniktir. Grafik modelinde YDO (X) ve YDH (Y) ekseni {izerine yerlestirilmistir. Bu grafik iki dik
cizgi ile dort bolgeye ayrilmustir; biri (X) eksenindeki ortalama YDO noktasindan, digeri (Y)
eksenindeki ortalama YDH'den ¢izilir. Grafik alt bolimleri i¢in ya belirli bir bolge/iilkedeki endekslerin
standart (en az kabul edilebilir) degeri ya da tiim hastanelerin ilgi endekslerinin ortalamasi alinabilir
[14]. Pabon Lasso diyagrami hastaneleri dort bolgeye ayirir;

1. Bélge: Yatak doluluk orani ve yatak devir hizinin diisiik oldugu verimsiz hastaneleri,
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2. Bolge: Yiiksek devir hizina, diisiik yatak doluluk orani ve kisa ortalama yatis siiresine sahip daha
cok giiniibirlik yatislarin yapildig1 ve ihtiyacindan fazla hasta yatagina sahip hastaneleri,

3. Bolge: Yatak devir hiz1 ve yatak doluluk oraninin yiiksek oldugu, ortalama yatig siiresinin
kisaligina ragmen bos yatak sayisinin az oldugu verimli hastaneleri,

4. Bolge: Yiiksek doluluk orani, diisiik yatak devir hizina ve uzun ortalama yatis siiresine sahip
hastaneleri ifade etmektedir.

Pabon Lasso Modeli yatak kapasite kullaniminda yetersiz olan ve performans: diisiik hastanelerin hizli

tespiti ve diizeltmesi i¢in uygun stratejilerin bulunmasi agisindan olduk¢a 6nemlidir [19-22].

Saglikta Doniigiim Programu ile saglik hizmet sunumunun iilke genelinde esit dagitilabilmesi amaciyla
yapilan diizenlemeler agirlik olarak saglik hizmetlerinin niceligini artirmistir. Sunulan hizmetlerin
verimliligi degisik yontemlerle dl¢lilmiis ve Saglik Bakanligl kendine bagli hastanelerin verimliligini
Olemek icin kriterler gelistirmistir. Bu ¢alismada, mevcut durumun degerlendirilmesi ve egitim ve
arastirma hastanelerin daha yiiksek bir performans diizeyine ulasmasina yardimer olacak stratejilerin
belirlenmesi maksadiyla Pabon Lasso modeli kullanilmigtir. Bu ¢alismanin, yogun kaynak tiikketen ve
yiiksek yatak kapasiteli hastanelerin mevcut durumun gergekei bir degerlendirmesini ve mevcut saglik
hizmeti kaynaklarmin daha verimli kullanilmasina yonelik olarak politika yapicilara bir strateji
sunacagi degerlendirilmektedir.

2 Metodoloji

Calisgmada Saglik Bakanligi’'na bagli dal hastaneleri ile egitim ve arastirma hastanelerinin
2013-2019 yillart arasindaki verileri kullanilmistir. Calisma, kesitsel bir caligma olarak tasarlanmis olup,
kullanilan veriler Saglik Bakanligi’ndan elde edilmistir. Calisma kapsaminda verileri analiz edilen
hastaneler, afiliye hastaneler ve egitim ve arastirma hastaneleri olarak iki grupta ele alinmistir. Bu
baglamda yillara ve cografi bolgelere gore hastaneleri verimliliklerinin degisimi incelenmistir. Calisma
2020-2021 yillarinda yasanan pandemi salgini nedeniyle hastane yataklarinin bazilarinin pandemi yatagi
olarak ayrilmis olmasi1 ve ozellikle I¢ Anadolu Bélgesinde yer alan bazi egitim ve arastirma
hastanelerinin kapatilarak Sehir Hastanelerinin agilmasi nedeniyle ¢alisma 2019 yilinda
sonlandirilmistir.

“Saghk Bakanhigina bagl saglik tesisleri ile tiniversitelerin tip ve dis hekimligi alaminda lisans ve
uzmanlik egitimi veren kurumlarin birlikte kullanimina ve Saglik Bakanhigina bagh saghk tesisleri ile
tiniversitelerin saglik bilimleri alaninda egitim veren birimleri arasinda is birligi” [23] demek olan
afiliasyon uygulamasi ile Yiiksekogretim Kurumuna bagli {iniversiteler ile Saglik Bakanligina bagh
devlet ve egitim ve aragtirma hastanelerinin kaynak kullaniminda verimliligi hedeflenmistir.

Afiliasyon saglik kurumlari arasinda en gii¢lii is birligi modelidir. Tiirkiye’de ilk afiliasyon uygulamasi
2010 yilinda Sakarya Universitesi ile yapilmistir [24]. Saglik Bilimleri Universitesi (SBU) ile Tiirkiye
Kamu Hastaneleri Kurumu arasinda 2016 yilinda imzalanan protokol ile Saglik Bakanligina bagl egitim
ve aragtirma hastaneleri afiliye hastane statiisiinde hizmet vermeye baslamistir [25]. Bu nedenle afiliye
hastanelerle egitim ve arastirma hastanelerinin kapasite kullanim verimliligi 2013-2015 yillar1 arasi ile
sinirlt tutulmustur.

Arastirma analizlerinin yapilmasinda SPSS 26 programi ve Python programlama dili kullanilmustir.
Analizde yer alan kategorik verilerin karsilagtirilmasi Ki-kare analizi ile yapilmistir. Python, dinamik
semantik ile yorumlanmis, nesne yonelimli, iist diizey bir programlama dilidir. Dinamik yazma ve
dinamik baglama ile birlestirilmis yiiksek diizeyde yerlesik veri yapilari, onu hizli uygulama gelistirme
icin ve ayrica mevcut bilesenleri birbirine baglamak i¢in bir komut dosyasi olusturma veya birlestirme
dili olarak kullanim i¢in ¢ok ¢ekici kilmaktadir. Farkl: kiitiiphane ve paketlerin kullanilabildigi Python
dili (3.11.0 64-bit versiyonu) ile, bu arastirma kapsaminda Pandas, Numpy, Matplotlib ve Seaborn
kiitiiphaneleri, Pabon Lasso grafiklerinin elde edilmesinde Tiimlesik Geligtirme Ortam1 (IDE, Integrated
development environment) olarak Visual Studio Code Programi (1.73.0 versiyonu) kullanilmigtir [26].
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3 Bulgular ve Tartisma
3.1 Bulgular

Analiz kapsaminda 2013-2019 yillar arasinda egitim ve aragtirma hastaneleri ve afiliye hastane olarak
hizmet vermis olan hastane verileri ile analiz edilmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Tiirlerine ve Cografi Bolgelere Gore Hastane Sayilar:

o i A Bolgelere gore hastane sayilan
Hastane Tiirli Dagilimi i

200

350

3004
150 145

2501 237

2
2 100

200+

say

1501

1004

EGE BOLGES!

504

AKDENIZ BOLGESI 3

MARMARA BOLGES!
IC ANADOLU BOLGESI
KARADENIZ BOLGESI

DOGU ANADOLU BOLGESI
GUNEYDOGU ANADOLU BOLGESI

Afiliye
Devlet 4

Hastane Tiri Balgeler

Calismada cografi bolgeler ve yillar itibariyle YDO ortalamasi, YDH ortalamasi, OKS ortalamas1 ve
Pabon Lasso Analizi bolgelerinde yer alan hastane sayilari Tablo 2 ve Tablo 3’te verilmistir.

Tablo 2. Bolgelere Gore YDO, YDH, OKS ve Pabon Lasso Analizi Bolgelerine Gére Hastane Sayilar:

YDO(Ort) YDH(Ort) OKS(Ort) 1.Bolge 2.Bélge 3.Bolge 4.Bélge

AKDENIZ BOLGESI 7641 61.96 426 6.0 20 70 1.0

DOGU ANADOLU BOLGESI 68.84 5332 478 19.0 100 40 1.0

EGE BOLGESI 74.75 48.80 569 330 1.0 80 11.0

GUNEYDOGU ANADOLU BOLGESI 7440 71.30 3.97 70 8.0 130 0.0
KARADENIZ BOLGESI 74,54 50.64 743 310 220 1.0 21.0

MARMARA BOLGES! 79.53 5934 6.0 550 19.0 93.0 510

IC ANADOLU BOLGESI 79.93 5934 748 300 280 470 400

Toplam 7549 57.81 372 1810 900 1830 1250

Tiirkiye cografi olarak yedi bolgeye ayrilmistir. Bolgeler arasinda degisen niifus yogunlugu hastane ve
hastane yatag1 sayisia da yansimistir. Hastaneler cografi bolgelere gore analiz edildiginde, %31,2’sinin
1I’inci bdlgede, %15,5’inin 2’nci bdlgede, %31,7’sinin 3’{incii bolgede ve %21,6’sinin 4’iincii bolgede
oldugu tespit edilmistir (Tablo2).

Hastaneler bulunduklar1 bdlgeler baglaminda incelendiginde hastane yatak verimliligi bakimindan; i¢
Anadolu Bélgesi’nin %66,1 ile ilk sirada yer aldigi goriilmektedir. Buna karsin, Karadeniz Bolgesi
hastanelerinin %60,54 iiniin, Akdeniz Bolgesinde yer alan hastanelerin %50’sinin, Ege Bolgesinde yer
alan hastanelerin %62,4’tinlin, Dogu Anadolu Bolgesi’'nde yer alan hastanelerin %85,3 {iniin,
Gilineydogu Anadolu Bolgesi’nde yer alan hastanelerin %53,6’sinin ve Marmara Bolgesi’nde yer alan
hastanelerin %40’ 1nin verimsiz hastaneler i¢inde yer aldig1 belirlenmistir. Hastane sayilari agisindan en
fazla hastanenin Marmara Bolgesi’nde, en az hastanenin ise Akdeniz Bodlgesi’nde yer aldigi
gorilmektedir.
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Yapilan ki-kare analiz sonucunda, hastanelerin verimlilikleri agisindan bolgeler arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik oldugu (x?>=105,061; p<0,001) belirlenmis olup; Dogu Anadolu Bélgesi’nde yer
alan hastaneler en verimsiz, I¢ Anadolu Bolgesi’ndeki hastaneler ise en verimli hastaneler olarak tespit
edilmistir.

Tablo 3. Yillara Gore YDO, YDH, OKS ve Pabon Lasso Analizi Bolgelerine Gore Hastane Sayilar:

YDO(Ort) YDH(Ort) OKS(Ort) 1.Bdlge 2.Bdlge 3.Bdlge 4.Bolge

2013 78.08 60.49 B.22 23.0 10.0 29.0 16.0
2014 79.98 61.84 6.10 200 11.0 32.0 15.0
2015 79.51 60.10 B.44 200 10.0 30.0 17.0
2016 7713 52.96 B6.63 30.0 5.0 27.0 21.0
2017 7B6.31 56.54 BT 26.0 21.0 19.0 21.0
2018 76.27 56.28 b.68 32.0 17.0 22.0 16.0
2019 75.74 54.58 6.69 30.0 12.0 24.0 19.0
Toplam 7157 57.54 B.50 181.0 90.0 183.0 125.0

Pabon Lasso modeline gore hastanelerin verimlilikleri agisindan yillar agisindan istatistiksel olarak
anlamli farklilik yoktur (x% 20,163; p=0,324). Pabon Lasso modeline gore 2015 yilinda hastanelerin
%61,1’1nin ii¢ ve dordiincii bolgede yer almistir. Bu nedenle analizin yapildigi donem igerisinde 2015
yilt hastane yatagi kullanimi agisindan en verimli y1l olmustur (Tablo3).

En verimsiz olunan y1l olan 2018 yilinda, hastanelerin %43,7’si ii¢ ve dordiincii bolgede yer almustir.
Afiliye ve egitim ve arastirma hastanelerine Pabon Lasso grafigi sekil 1 ve sekil 2’de gosterilmistir.

Editim Arastirma Hastaneleri, 2013-2015, YDO, YDH and OKS
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Sekil 1. Afiliye Hastaneler, YDO, YDH ve OKS (2013-2015)
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Egitim ve arastirma hastanelerinin yatak kullanim verimliligine bakildiginda, %58,5’inin, afiliye
hastanelerin ise %49,1’inin {i¢ ve dordiincii bolgede yer aldig1 belirlenmistir (Sekil 1 ve 2). Yillar icinde
hastaneler yatak kullanim verimliligi agisindan 1’inci bolgeden 2’nci bolgeye dogru kaymaistir.

Afiliye Hastaneler, 2013-2015, YDO, YDH and OKS
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Sekil 2. Egitim ve Arastirma Hastaneleri, YDO, YDH ve OKS (2013-2015)
3.2 Tartisma

Tiirkiye Saglikta Doniistim Projesi ile biiyiik saglik yatirimlar1 yapilmaya baglanmistir. Yillar icerisinde
eskimig ve fiziksel olarak giiniin ihtiyag¢larini karsilayamayacak hastanelerin yerine yeni hastaneler inga
edilmistir. 2002 yilinda 164.471 olan hastane yatagi sayisi 2019 yili itibariyle 237.504 olmustur. Gegen
18 yillik siirecte hastane yatak sayisinda %44,4 oraninda artis oldugu, ancak 2002 yilinda %59,4 olan
yatak doluk oraninin 2019 yilinda %66,3 olarak gerceklestigi goriilmektedir [18]. Bu istatistikler hastane
yataklarinin istenildigi kadar verimli kullanilmadigini gostermektedir.

Hastanelerin en dnemli sorunu verimsizliktir ve yatak doluluk oranlar1 bu verimsizligin en 6nemli
gostergesidir [27]. Pabon Lasso modeli ii¢c gosterge ile hastanelerin performanslari hakkinda genel bir
degerlendirme imkani1 sunmaktadir. Bu yontemde hastanenin en yiiksek kapasite kullanim oranina ne
kadar yaklasildig1 ortaya konulmaktadir [1]. Atil kapasite kullanimi kaynak israfi agisindan saghk
alanindaki en 6nemli sorunlardan birisidir ve hastane yataklarinin verimli kullanilamamasi anlamina
gelmektedir [28].

Pabon Lasso modeli kapsaminda yapilan ¢aligmalar incelendiginde; Y1ldiz [29]’1n Pabon Lasso modeli
ile Tiirkiye’deki kamu ve 6zel hastanelerin 2002-2015 yillar aras1 hastane yatak kullanimini inceledigi
caligmada, iiniversite hastanelerinin dordiincii bélgede konumlandigini belirtmis olmasina ragmen bu
calismada afiliye hastanelerin yaklasik yarisinin hastane yatagi kullanimi agisindan verimsiz bolgede
oldugu gorilmiistiir.

Yigit ve Esen [30]’in Antalya ilindeki hastanelerin verimliliklerini Pabon Lasso ve Veri Zarflama
Analizi ile 0lgtiigii ¢aligmada, Pabon Lasso modeline gore hastanelerin %51’ nin tamamen verimli ve
hastanelerin %49’nun verimsiz oldugu ifade edilirken; Isparta ili hastane verimligi Elipek [31]
tarafindan analiz edilmis ve hastanelerin %60’ min yiiksek ve orta verimli, %40’ nin ise diisiik diizeyde
verimlilige sahip oldugu tespit edilmistir. Ozsar1 [32] ise calismasinda hastanelere ayaktan hasta
bagvurusunun yiiksek olmasina ragmen yatak doluluk oranlarinin %60’larda olduguna vurgu
yapmaktadir.
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Kamu hastaneleri birligi (89 adet) performansinin incelendigi ¢alismada Caliskan [33], kamu hastane
birlikleri hastanelerinin %25’inin iyi bir performans gosterirken geri kalanlarin bir ya da birkag
gostergede diisiik performans sergiledigini belirtmigtir. Pabon Lasso analizi baglaminda yapilan
arastirma sonuglari incelendiginde, elde edilen sonuglarin bu galisma sonuglar ile paralellik arz ettigi
goriilmektedir.

Hastane yataklarin verimsiz kullanimi kaynak israfinin yani sira saglik sisteminin genel performansini
da olumsuz olarak etkilemektedir. Bu nedenle; verimsiz olarak ifade edilen birinci ve ikinci bolgede
yer alan hastanelerin {iglincli bdlgede yer almasini saglayacak politika ve stratejilerin gelistirilmesi
gerekmektedir [28].

Ugiincii basamak hastane statiisiindeki asker hastanelerinin Saglik Bakanligi’na devri ile hastane
verimliliklerinde artis goriilmiis [34] olmasina ragmen egitim ve arastirma hastanelerinin Saglik
Bilimleri Universitesine devredilmesi, yatak verimliligi agisindan anlamli bir farklilik olusturmamustir.

Kamu hastanelerinde yatak doluluk oranlarini etkileyen faktorlerin incelendigi bir ¢alismada hastane
yataklarinin biiyiikligii ile yatak doluluk orani arasinda istatistiksel agidan anlamli negatif korelasyon
bulunmustur [35]. Bu baglamda hastanelerin kapasite kullanim oranlar1 belirlenerek kapasite
kullanimimin dniindeki engelleri kaldiracak planlamalarin yapilmasina ihtiyag bulunmaktadir. Ozellikle
hastane biiyiikliikleri ve klinik dagilimlari iyi bir fizibilite calismasi sonucunda belirlenmelidir.

4 Sonuc ve Oneriler

Saglik Bakanligi’na bagli hastanelerin yataklarmin %36,23°li egitim ve arastirma hastanesi yataklari
olmasina ragmen Ozellikli ameliyatlarin, cerrahi islemlerin ve ileri tetkiklerin yapilmasi egitim ve
arastirma hastanelerinin hasta ve yatak basi maliyetleri daha yiiksektir. Bu calismada Saglik Bakanligina
bagl faaliyet gosteren egitim ve arastirma hastanelerinin 2013-2019 yillar1 arasinda hastane yatak
kullanimi1 ve verimliligine yatak doluluk orani, yatak devir hizi ve ortalama kalig siirelerinin
degerlendirilmesi yapilmustir.

Pabon Lasso analizi baglaminda yapilan arastirma sonuglar1 incelendiginde, yillar i¢cinde hastaneler
yatak kullamim verimliligi agisindan 1’inci bdlgeden 2°nci bolgeye dogru kaymistir. Bu durum hem
afiliye hem de egitim aragtirma hastanelerinin yatak kapasite kullanimda verimsizlikler oldugunu ve
yatislarin giiniibirlik yatiglara dogru kaydigin1 gostermektedir. Calismamizda elde edilen sonuglarin
literatiirle uyum gostermektedir.

Hastanelerin yataklar1 verimsiz kullanilmasi yatak basina sabit maliyetlerde artisa neden olmaktadir.
Yataklarin verimsiz kullanim1 hastanenin genel performansini da olumsuz olarak etkilemesi nedeniyle
hastane memnuniyeti de diisiirecektir.

Bu baglamda hastanelerin kapasite kullanim oranlari belirlenerek kapasite kullanimmin 6niindeki
engelleri kaldiracak planlamalarin yapilmasina ihtiya¢ bulunmaktadir. Ozellikle hastane biiytiklikleri
ve klinik dagilimlar iyi bir fizibilite ¢alismasi sonucunda belirlenmelidir.

Sehir hastanelerinin tam kapasite ile faaliyete gegisi ile olusacak degisikliklerin analiz edilmesi
gerekmektedir. Boylece 6zellikle diger bolgelere gore hastane yatagi verimliligi yiiksek olan I¢ Anadolu

Bolgesindeki Sehir hastanelerinin etkisi degerlendirilebilecektir.

Benzer ¢alismalar hastane igerisindeki servisler 6zelinde de yapilarak varsa hastane igerisinde servis
yataklariin dagiliminin yeniden yapilmasi hastane performansini artiracaktir.

5 Beyanname

Bu ¢alismada herhangi bir ¢ikar ¢atismasi yoktur.
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Yazarlarin Katkilar

Sorumlu Yazar Biinyamin KELES: Saglik yonetimi doktorasi bulunan yazar, ayni zamanda bir veri
bilimci ve veri analistidir. Calismanin 6zellikle analizlerinin yapilmasinda katki saglamistir. Yine,
caligma yazarin alanina girdigi i¢in, analizlerin yorumlanmasi ve ¢alismanin diger alanlarina da katkisi
olmustur

Ferhat BAS: Saglik yonetimi doktorasi bulunan yazarin doktora ¢aligsmasi konusu zaten hastanelerin
performanslarinin degerlendirilmesi baglamindadir. Bu c¢alismada da Tiirkiye’deki hastanelerin
performanslar1 Pabon Lasso yontemi ile degerlendirilmistir. Bu nedenle, yazar literatiir calismasindan,
caligmanin sonug ve Oneriler kismina kadar her alaninda katki saglamistir.

Etik Onay

Saglik bakanligindan alinan izin belgesi, sisteme ayrica yliklenecektir
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Tinnitusun Temporal Siralama Performansina Etkisi
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Tinnitus, ortamda herhangi bir akustik uyaran olmaksizin kisinin duydugu ses algisidir. Santral
isitsel islemleme isitsel bilgilerin algisal olarak islenmesi seklinde tanimlanabilir. Literatiirde
tinnitusun santral isitsel sistem fonksiyonlarini etkileyebilecegi bildirilmistir. Bu makalenin amaci
tinnitus sikayeti olan ve olmayan kisilerin temporal siralama performansini karsilagtirmaktir.
Aragtirmaya 20-55 yas arasi normal isitmeye sahip 20 tinnitusu olmayan ve 34 tinnitusu olan
(calisma grubu) toplam 54 yetiskin dahil edilmistir. Vakalara igitme esikleri degerlendirmek i¢gin saf
ses odyometrisi, tinnitus frekans ve siddetini belirmek i¢in tinnitus frekans esleme ve tinnitus siddet
esleme testleri, temporal siralama performanslarint degerlendirmek icin frekans patern ve siire
patern testleri uygulanmistir. Tinnitus Handikap Envanteri kullanilarak tinnitus derecesi
belirlenmistir. ikili grup karsilastirmalar1 igin Mann Whitney U Testi, tinnitus handikap envanteri
ile frekans patern ve siire patern testleri arasindaki iligkiyi incelemek i¢in ise Pearson Korelasyon
uygulanmistir. Arastirma sonucunda kontrol grubu ve tinnitus grubunun frekans patern ve siire
patern test sonuclar1 arasinda anlamli bir fark bulunmazken; tinnitus handikap envanteri ile
belirlenen tinnitus siddet seviyesi ile frekans ve siire patern testi performanslar1 arasinda negatif
yonlii bir iliski tespit edilmistir. Sonug olarak bu arastirma, normal isiten bireylerde, tinnitus
derecesinin artmasiyla temporal siralama performansinin etkilenebilecegine dikkat ¢ekmistir.

Anahtar Kelimeler: Temporal siralama, siire patern, frekans patern, tinnitus

The Effect of Tinnitus on Temporal Sequence Performance

ABSTRACT

Tinnitus is sound perception can describe in different ways that can be heard without any auditory
stimulation. Central auditory processing (CAP) can be defined is the perceptual processing of
auditory information. The purpose of this article is to compare the temporal sequence performance
of individuals with and without tinnitus. Our study there were two groups that control group and
tinnitus group (Study Group). All groups were consisted of people with normal hearing. Control
group was consisted of 20 people without tinnitus and Tinnitus group was consisted of 34 people
with tinnitus. Pure tone audiometry was used to determined the hearing threshold and tinnitus
frequency for the participants. Frequency pattern test and duration pattern test were applied to
evaluate participants' temporal sequencing performance. In addition, the tinnitus degree of tinnitus
group was determined by the Tinnitus Handicap Inventory. Mann Whitney U test was used for
pairwise groups comparisons. Pearson correlation was applied to examine the relationship between
Tinnitus Handicap Inverntory and frequency pattern test and duariton pattern test. In the comparison
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of control group and tinnitus group, 1t was observed that there was no significant difference between this
groups in frequency pattern and duration pattern tests results. However, a negative correlation was found
between Tinnitus Handicap Inventory score and frequency pattern and duration pattern tests scores. In
conclusion, this study pointed out that temporal sequencing performance may be affected by increasing the
degree of tinnitus in individuals with normal hearing.

Keywords: Temporal Sequence; duration pattern test; frequency pattern test; tinnitus
1 Giris

Literatiirde kesin bir tanim1 bulunmayan tinnitus (kulak ¢inlamasi), disaridan gelen herhangi bir akustik
uyaran olmaksizin, kisinin duydugunu ifade ettigi ses algisidir [1]. Ingiltere’de 2006-2010 yillari
arasinda 40-69 yas araliginda gerceklestirilmis bir ¢alismada tinnitus prevalansinin %16,2 oldugu
belirtilmistir. Amerika’da tinnitus goriilme sikliginin %32,4 oldugu ileri siiriilmiistiir [2]. Tinnitus
sikayeti olan bireylerin 6zellikle giiriiltiilii ortamlarda konugmay1 anlamada zorluk yasayabildikleri de
belirtilmektedir. Tinnituslu bireyler tinnitus dikkati dagitarak hedef konusma ile rekabet edebilir, buna
bagl olarak tinnitus sikayeti olan bireyler giiriiltiide konusmay1 anlamada zorluk yasayabilmektedirler

[3].

Tinnitus, patofizyolojisi heniiz net olarak aydinlatilamamig bir durumdur. Tinnitusun periferik kaynakl
olabilecegini ileri siiren ¢aligmalar mevcut olmakla birlikte [4], santral kaynakli olabilecegini ileri siiren
caligmalar da mevcuttur [5]. Kompleks bir sistem olan igitsel sistemin herhangi bir baglantisinda ortaya
¢ikan patolojiler, bilinmeyen mekanizmalarla ses algisinda artigsa neden olabilir [6].

Tinnitus sikayeti olan bireyleri degerlendirmede, kisilerin subjektif yakinmalarin1 degerlendiren
anketler kullanilabilir. Tinnitus Handikap Envanteri (THE), giiniimiizde tinnitus degerlendirmesinde
siklikla kullanilan ve gegerlik giivenilirlik ¢aligmas1 yapilmis bir ankettir. 1996 yilinda Newman ve ark.
[7] tarafindan olusturulan THE, Aksoy ve ark. [8] tarafindan 2007 yilinda Tiirkgeye uyarlanmugtir.
Tinnitus Handikap Envanteri; yas, cinsiyet, isitme engeli gibi durumlardan etkilenmemesi, agik sonuglar
vermesi ve kolay uygulanabilmesi sebebiyle tinnitus degerlendirmesinde siklikla tercih edilmektedir [9].

Santral isitsel islemleme (SiI), merkezi sinir sisteminin isitsel bilgiden yararlanma ve etkilenme
yeterliligi olarak tanimlanabilir. Santral isitsel sistem (SIS), yukaridan asag1 ve asagidan yukari olmak
iizere iki mekanizmadan olugsmaktadir. Asagidan yukari noral yolaklar ile dis, orta ve i¢ kulaktan gelen
isitsel bilgiler sub-kortikal ve kortikal merkezlere iletilir. Frekans, siddet, siire ve siralama agisindan
degerlendirilir ve hafizadaki isitsel semalarla karsilastirilir. Yukaridan asagi isleyen mekanizmada ise
dikkat, hafiza, biligsel durum ve deneyimlerin isitsel uyaranlar lizerindeki etkileri degerlendirilir [10].
Isitmenin temporal (zamansal) 6zellikleri santral isitsel islemlemenin gorevleri arasinda yer alir.
Isitmenin  temporal  Ozellikleri temporal —maskeleme, temporal ¢oziiniirlik, temporal
birlestirme/entegrasyon ve temporal siralama becerilerini igerir. Temporal siralama, ardi ardina gelen
seslerdeki siiresel paternleri isleyebilme, birden fazla ses sinyalini sunum sirasina uygun olarak
islemleme yetenegi olarak belirtilebilir [ 10].

Santral isitsel islemlemeyi degerlendirmek igin bir¢ok test mevcut olsa da her durum igin gegerli ve
uygun olan bir test mevcut degildir [11]. Pinherio tarafindan 1977 yilinda gelistirilen frekans patern testi
frekans ayirt etmeyi, zamansal siralamayi ve sozel etiketleme becerisini 6l¢mektedir [11,12]. 1990
yilinda Musiek tarafindan gelistirilen siire patern testi kullanim kolayligi, yiiksek ozgiilliigii ve
duyarlilig1 nedeniyle temporal igslemleme yeteneklerini 6lgmek amaciyla kullanilan bir testtir [13]. Siire
patern testinde temporal siralama becerileri degerlendirilir [14].
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Tinnitus sikayeti bulunan bireyin normal odyograma sahip olmasi, kiside koklear hasar bulunmadigini
veya merkezi sistemin tam innervasyonunu gostermez. Yapilan ¢alismalar, isitsel esikler normal sinirlar
igerisinde olsa dahi, ortaya ¢ikan kiigiik bir koklear hasarin tinnitus gelismesi ile birlikte santral isitsel
sistemde isitsel girdilerin islenmesini etkileyebilecegi ve frekans ayrimi yetenegini etkileyebilecegi
gorisiinii desteklemektedir [13,15]. Bu konuyla ilgili yapilmis olan bazi ¢aligmalarda tinnituslu
bireylerde SPT performansinda tinnituslu bireyler ile kontrol grubu arasinda anlamli fark olmadigi
belirtilmisken, baska bir ¢calismada SPT performansinda tinnituslu bireyler ile kontrol grubu arasinda
anlamli fark oldugu belirtilmistir [16-18]. Tinnituslu bireylerin giiriiltiide konusmay1 anlamada zorluk
sikayetleri ve literatiirde yer alan ¢aligmalardan elde edilen sonuglar géz 6niine alindiginda, konugmay1
anlamada kolaylastirici bir iglevi olan temporal siralama yeteneginin etkilenip etkilenmedigi
incelenebilir. Bu ¢aligmada tinnituslu bireylerde temporal siralama performansinin degerlendirilmesi ve
tinnitus problemi olmayan bireyler ile performanslarinin karsilagtirilmas1 amaglanmaktadir

2 Metodoloji

Bu c¢alisma Istanbul Medipol Universitesi (IMU) Kavacik Giiney Kampiis Odyoloji Boliimii’nde
gerceklestirildi. Ayrica bu calisma icin 25 Kasim 2021 tarihinde, 1155 karar no. lu etik kurul onay1 IMU
Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan alindi. Caligma Helsinki Deklarasyonu
Prensipleri’ne uygun olarak yiiriitiildii ve tiim katilimcilardan ¢alismaya katilmay1 kabul ettiklerine dair
bilgilendirilmis onam formu alind1.

2.1 Katilmcilar

Calismada kontrol grubu ve tinnitus grubu (calisma grubu) olmak {izere iki grup yer aldi. Kontrol
grubunda tinnitus sikayeti bulunmayan 20 katilimer (%37) yer alirken, ¢alisma grubunda yer alan 34
katilimeida (%63) subjektif tinnitus sikayeti mevcuttu. Her iki grupta yer alan katilimcilar i¢in ¢alismaya
dahil edilme kriterleri; 20-55 yaslar arasinda (ortalama 23,88+6,85) olmak, normal isitmeye sahip
olmak (Saf ses esigi <25 dBHL, Goodman 1965), herhangi bir bilissel veya mental problem yasamiyor
olmak ve teste uyum saglayabiliyor olmakti. Teste uyum saglayamayan ve diger dahil edilme
kriterlerine uygun olmayan katilimcilar ¢alisma dis1 birakildi. Calismaya kontrol grubunda 34, ¢aligma
grubunda 20 olmak iizere toplam 54 katilimei (40 kadin, 14 erkek) dahil edildi. Calisma grubunda, 20
ila 53 yaslar1 arasinda (ortalama 25,05+£8,39) 34 yetiskin hasta yer aldi. Caligma grubundaki
katilimcilarm %70 inde her iki kulakta, %18’ inde yalmzca sol kulakta ve %12’ sinde yalmzca sag
kulakta tinnitus sikayeti mevcuttu. Kontrol grubunda yer alan tinnitus sikdyeti olmayan 20 normal isiten
yetigkinin yaslar1 20 ile 25 arasinda olup ortalamasi 21,90+1,37 idi. Katilimci sayilar1 ve yas dagilimlari
Tablo 1°de gosterilmistir.

Tablo 1: Katilimcilarin Demografik Ozellikleri

Gruplar N Ort+SS Minimum- Maksimum
(Yas;yil)
Kontrol Grubu 20 21,90+1,37 20-25
Tinnitus Grubu (Calisma 34 25,05+8,39 20-53
Grubu)
Total 54 23,88+6,85 20-53

2.2 Test Prosediirleri

Tiim katilimecilara sirasi ile tinnitus handikap envanteri, saf ses odyometrisi, frekans patern ve siire
patern testleri uygulandi.
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2.3 Tinnitus Handikap Envanteri Uygulanmasi

Calisma grubundaki katilimcilara THE anketi yiliz ylize uygulandi. Tinnitus Handikap Envanteri 25
sorudan olusan bir anket olup, ankette hastalar fonksiyonel, emosyonel ve katastrofik olmak iizere ii¢
ayri alt 6lgek altinda ele alinir [19]. 11 sorudan olusan fonksiyonel alt 61¢ekte bireylerin mental, mesleki,
fiziksel ve sosyal fonksiyonlar1 degerlendirilir. Emosyonel alt dlgek 9 sorudan olusup, kisilerin
tinnitustan ne diizeyde rahatsiz oldugunu ve depresyon durumunu degerlendirir. 5 sorudan olusan
katastrofik alt 6l¢egi ise bireylerin kontrol yetenekleri ve ¢aresizlik hissi varligimi degerlendirir [19].
Toplamda 25 soru bulunan THE’deki her bir soru i¢in ‘evet’, ‘bazen’ ve ‘hayir’ olmak iizere li¢ segenek
mevcuttu. Anketten alinan yanitlar evet:4 puan, bazen:2 puan ve hayir:0 puan olarak hesaplandi.
Sonuglar alinabilecek en diisiik puan 0 en yiiksek puan 100 olacak sekilde degerlendirildi. Anketten elde
edilen puanlara gore simiflandirma su sekilde yapildi: 0-16 puan- ¢ok hafif, 18-36 puan-hafif, 38-56
puan—orta, 58-76 puan-giddetli, 78-100 puan-gok siddetli

2.4 Saf Ses Odyometri Testinin Uygulanmasi

Katilimcilarin isitme esiklerini belirlemek icin Interacoustics marka AC40 model odyometre cihazi
kullanildi. Hava yolu esik tespiti igin TDH-39 model supra-aural kulaklik, kemik yolu esik tespiti i¢in
ise B71 kemik vibrator kullanild:. Isitme esikleri Hughson-Westlake yontemi ile belirlendi. Hava yolu
ve kemik yolu isitme esikleri 500 Hz, 1000 Hz, 2000 Hz ve 4000 Hz frekanslarinin ortalamalart alinarak
hesaplandi. Saf ses odyometri testi sonucunda saf ses esik ortalamasi 25 dB HL’e kadar normal isitme
olarak kabul edildi.

2.5 Frekans Patern ve Siire Patern Testlerinin Uygulanmasi

Her iki test i¢in uyaranlar IAC Acoustics marka 120a model sessiz kabinde Interacoustics marka AC40
model odyometre cihazi ile TDH 39 model kulaklik kullanilarak sunuldu. Frekans Patern Tanima Testi,
ince (1122 Hz) ve kalin (880 Hz) 6 paternde sunulan iki frekansi igeriyordu. Teste baglamadan 6nce
kalin ve ince sesler hastaya dinletilerek hastanin testi kavramasi saglandi. Test 1000 Hz’ de 50 dB SL’
de uygulandi. Sag ve sol kulaga 30’ar ses paterni gonderildi. Hastanin duydugu ton paternini dogru bir
sekilde siralamasi beklendi (kalin-ince-kalin, kalin-ince-ince). Dogru verilen cevap yiizdesi (Orn: 30
uyaran igerisinden 25 dogru cevap: %83,33) hesaplandi. Frekans patern testi serebral lezyonlardan
etkilenir [20]. Puanlama yapilirken reversal deger denilen, ters sdylenenlerin dogru ve yanlis kabul
edildigi iki farkli puanlama yapildi.

FPT Rev Artt: Ters sdylenenler dogru kabul edilerek hesaplandi.
FPT Rev Eksi: Ters sdylenenler yanlis kabul edilerek hesaplandi.

Siire patern tanima testinde uzun (500 msn) ve kisa (250 msn) olmak {izere iki siirenin 6 farkli paterninde
uyaran her bir kulak igin 33 toplam 66 patern sunuldu. Test 1000 Hz” de 50 dB SL’ de uyguland:.
Hastadan sinyal paternini taniyip dogru bir sekilde siralamasi istendi (uzun-kisa-uzun, kisa-kisa-uzun).
Dogru verilen cevap yiizdesi hesaplandi. Siire patern testinde de frekans patern testinde oldugu gibi iki
ayr1 puanlama yapildi.

SPT Rev Arti: Ters soylenenler dogru kabul edilerek hesaplandi.

SPT Rev Eksi: Ters sOylenenler yanlis kabul edilerek hesaplandi.
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2.6 istatiksel Yontemler

Verilerin istatistiksel olarak analizi SPSS 20.0 programi kullanilarak yapildu. Istatistiksel olarak verilerin
anlamlilik diizeyi p<0,050larak kabul edildi. Caligmada her grubun test skorlar1 karsilastirildi.
Katilimcilarin demografik bilgileri yas ve test degerlerinde tanimlayic istatistik (aritmetik ortalama,
standart sapma, aciklik minimum, maksimum) analizine basvuruldu. Ikili grup karsilastirmalar1 igin
Mann Whitney U Testi, temporal siralamay1 degerlendiren FPT ve SPT test performanslar ile tinnitus
seviyesi arasindaki iligskiyi incelemek i¢in ise Pearson Korelasyonu kullanildu.

3 Bulgular

Bu calismada tinnitus sikayeti bulunan bireyler ile tinnitus sikayeti bulunmayan bireylerin temporal
siralama becerileri karsilagtirildi. Ek olarak THE skorlart ile FPT ve SPT test skorlar1 arasindaki iliski
incelendi.

Anket sonuglaria gore calisma grubunda yer alan katilimcilardan 2 kisi ¢ok hafif (%6), 11 kisi hafif
(%32), 11 kisi orta (%32), 8 kisi siddetli (%24) ve 2 kisi ¢ok siddetli (%6) grupta yer almaktaydi (Sekil
1).

Tinnitus Grubu' nda Yer Alan Katilimcilarin THE Puanina
Gore Dagilimi
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Sekil 1. Tinnitus Grubu’nda Yer Alan Katilimcilarin THE Gruplarina Gére Dagilimi

Calismaya katilan her bir birey normal isitme esiklerine sahipti. Kontrol ve Tinnitus grubunda yer alan
katilimcilarin saf ses odyometri testinden elde edilen hava yolu ve kemik yolu esik degerleri Tablo 2°de
yer almaktadir.

Tablo 2: Katilimcilarin Saf Ses Odyometri Verileri

Gruplar n Ort+SS Minimum-maksimum
Saf ses ortalamasi sag | Kontrol Grubu 20 5,60+3,10 0-10
hava Tinnitus Grubu 34 7,09+6,90 -1-25
Toplam 54 6,54+5,80 -1-25
Saf ses ortalamasi sol | Kontrol Grubu 20 5,30+£3,37 -3-10
hava Tinnitus Grubu 34 6,47+5,76 -3-25
Toplam 54 6,04+5,00 -3-25
Saf ses ortalamasi sag | Kontrol Grubu 20 3,80+3,05 -3-8
Lt Tinnitus Grubu | 34 4,82+4,83 2-16
Toplam 54 4,444+4.25 -3-16
Saf ses ortalamasi sol | Kontrol Grubu 20 3,50+2,76 -3-8
kemik Tinnitus Grubu 34 4,76+4,32 -5-15
Toplam 54 4,29+3 .83 -5-15
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Tinnitus grubunda yer alan katilimcilarin THE sonuglarina gére fonksiyonel, emosyonel ve katastrofik
olarak ayrilan alt 6lgeklerden elde edilen veriler Tablo 3’te belirtilmistir.

Tablo 3: Tinnitus Grubu’ nda Yer Alan Katilimcilarin THE (Tinnitus Handikap Envanteri) Verileri

THE Alt Olcekleri Ortalama+SS Min- Max
Fonksiyonel 19,17£9,02 6- 42
Emosyonel 14,88+7,89 2-30
Katastrofik 9,82+5,55 0-20
Toplam 43,94+19,56 12-88

Kontrol ve Tinnitus grubunun FPT +/- ve SPT+/- olmak iizere Ml testleri sonuglarmin Mann Whitney
U testi ile yapilan ikili grup karsilastirmasi1 Tablo 4’te gosterilmistir.

Tablo 4: Gruplar Aras: Ikili Karsilastirma

Testler Grup n Sira Ortalamasi | p Degeri (Mann Whitney U)
FPT_arti. R | Kontrol Grubu 20 32,93
Tinnitus 34 24,31
Grubu 0,051
Total 54
FPT eksi_R | Kontrol Grubu 20 32,63
Tinnitus grubu 34 24,49 0,066
Total 54
FPT arti L Kontrol Grubu 20 31,9
Tinnitus 34 2491
Grubu 0,114
Total 54
FPT _eksi_L Kontrol Grubu 20 29,18
Tinnitus 34 26,51
Grubu 0,548
Total 54
SPT_art1i R Kontrol 20 30,9
Grubu
Tinnitus 34 25,5 0,222
Grubu
Total 54
SPT _eksi_R Kontrol Grubu 20 32,75
Tinnitus 34 24,41
Grubu 0,059
Total 54
SPT arti L Kontrol Grubu 20 32,93
Tinnitus 34 24,31
Grubu 0,051
Total 54
SPT_eksi_L Kontrol Grubu 20 32,08
Tinnitus 34 24,81
Grubu 0,110
Total 54

FPT: Frekans Patern Testi, SPT: Siire Patern Testi, R: Sag Kulak, L: Sol Kulak

Mann Whitney U testi ile yapilan ikili grup karsilagtirmasi (Grup I ve Grup II) sonuglarina gore, her iki
kulak i¢in FPT arti/eksi ve SPT art1/ eksi test performanslarinda gruplar arasinda anlamli fark elde
edilmedi (p>0,05) (Tablo 4).
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FPT ve SPT test performanslari ile tinnitus seviyesi arasindaki iligkiyi degerlendirmek amaciyla yapilan
Pearson Korelasyon analizinden elde edilen sonuglar Tablo 5’te gosterilmistir.

Tablo 5: Tinnitus Seviyesi ve FPT ve SPT Testlerinin Korelasyon Analizi Sonuglari

THE_TOPLAM
Testler n p Degeri Pearson Korelasyonu
FPT arti R 54 ,008" -,356
FPT_eksi_R 54 ,003" -,391
FPT _arti L 54 ,014" -,332
FPT_eksi_L 54 ,049" -,269
SPT _arti R 54 ,022° -311
SPT _eksi_R 54 ,008* -,358
SPT _art1_ L 54 ,007" -,361
SPT eksi_L 54 ,012° -,338

FPT: Frekans Patern Testi, SPT: Siire Patern Testi, R: Sag Kulak, L: Sol Kulak

Yapilan korelasyon analizi sonuglarina gore ise FPT ve SPT test performanslar1 ile THE skorlari
arasinda negatif bir iliski oldugu, tinnitus handikap envanterinden elde edilen skor arttik¢a test
performansinin, dogru bilme yiizdesinin, diistiigli gézlendi (p<0,05).

4 Tartisma

Bu ¢aligmada normal isitmeye sahip subjektif tinnitus sikayeti olan bireylerin temporal siralama
performansini degerlendirmek amaciyla frekans patern ve siire patern testleri kullanilmistir. Bu testler
santral isitsel islemlemenin Ozelliklerinden biri olan temporal siralama yetenegini degerlendirmek
amaciyla kullanilabilen testlerdir. Akici konusmada dinamik akustik ipuglar1 degismektedir. Bu nedenle
temporal siralama yeteneginin konusmay1 anlamada kolaylastirici islevi vardir. Dolayisiyla temporal
siralama konugma tanima becerileri agisindan énemli bir beceri olarak kabul edilir [20, 21]. Norena ve
Eggermont tinnitus sikayeti olan bireylerde temporal islemleme yeteneginin etkilenmesinin olasi
nedeninin, tinnitus algisinin kortikal ve talamik yapilardaki hiperaktivite kaynakli olmasi olabilecegini
one slirmiislerdir [22]. Kortikal ve talamik yapidaki bu degisikliklerin tinnituslu bireylerde temporal
isleme yeteneklerini etkiledigi diistintilmektedir [18, 22]. Ek olarak diisiik seviyede dahi olsa var olan
bir arka plan sesinin isitsel islemleme iizerinde etkili olabilecegi diisliniilmektedir [18].

Calismamizda FPT sonuglarinda kontrol grubu ile tinnitus grubu arasinda anlamli bir fark olmadigi
gbzlemlenmistir. Raj Koziak ve ark. 2022 yilinda yapmis olduklari ¢alismada tinnitus sikayeti olan ve
olmayan bireylerin FPT testi sonuglar1 arasmmda anlamli bir fark olmadigimi ortaya koymustur.
Calismamizda kullandigimiz diger bir test olan SPT testi sonuglarinda da kontrol grubu ile tinnitus grubu
arasinda anlamli bir fark olmadig1 gézlemlenmistir. Daha 6nce SPT testi kullanilarak tinnituslu bireyler
ile tinnitusu olmayan bireylerin karsilastirildig: caligmalardan Raj Koziak ve ark. ile Gilani ve ark. 2013
yilinda yaptiklari ¢aligmada da bu ¢aligmada elde ettigimiz sonuglar ile uyumlu olarak tinnitusun SPT
test performansini etkilemedigi ortaya konmustur [16, 17]. Jain ve Dwarkanath’ in 2016 yilinda
yaptiklari ¢alismada ise tinnitusu olan ve olmayan gruplar arasinda SPT performanslari arasinda anlamli
fark elde edildigi, tinnitusun santral isitsel islemlemeyi etkiledigi belirtilmistir [18]. Tinnitus
patofizyolojisi hakkinda kesinlik bulunmayan otolojik bir semptomdur. Tinnitusun periferik veya
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santral sistemden kaynaklanabilecegini belirten goriisler mevcuttur. Kokleada meydana gelen
bozulmalarin tinnitusu baslatan etmen olabilmekle birlikte tinnitusun devamina daha ¢ok santral isitsel
sistemdeki noral degisiklikler zincirinin yol actig1 diisiiniilmektedir [23]. Jain ve Dwarkanath elde
ettikleri bu sonucun, etkilenen temporal islemleme yeteneginin, tinnituslu bireylerde sinir sistemi
tutulumunu destekledigini bildirmislerdir.

Bu ¢aligmanim sonucunda THE puanlar1 gbz oniine alarak belirlenen tinnitus seviyesi ile temporal
siralama performanslari arasinda negatif bir iliski oldugu goézlenmistir. Tinnitus seviyesi arttikca
temporal siralama performanslarinin olumsuz etkilendigini ortaya konmustur. Raj Koziak ve ark.
yaptiklari ¢alismada FPT ve SPT testlerinin THE puanlarina gore belirlenmis tinnitus seviyesi ile
arasindaki iliskiyi incelemis, tinnitus seviyesi arttikca test performanslariin diistigiini bildirmislerdir
[17]. Ayrica tinnitus ve kontrol gruplarinin FPT ve SPT test sonuglar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli ve gii¢lii bir korelasyon oldugunu, bu durumun FPT ve SPT’nin benzer yetenekleri dl¢tiigiinii
dogruladigini bildirmislerdir. Isitsel temporal islemleme, tinnitustan etkilenebilecek merkezi isitsel
sistem islevinin énemli 6zelliklerinden biri olarak bilinir. Bu durum tinnitus seviyesi arttik¢a santral
isitsel islemlemenin etkilenebilecegini diislindiirmektedir.

Gilani ve ark. [16] SPT testi sonuglarinda anlamli fark elde etmemis olsalar da arastirmalarinda
kullandiklar diger santral isitsel islemleme performansini degerlendiren testte (Gap in noise) anlaml
fark elde etmisler ve tinnituslu hastalarda isitsel temporal islemleme giicliikleri tanimlayip, isitsel
islemlemede normal odyograma ragmen anormalliklerin olabilecegi sonucuna varmiglardir. Raj Koziak
ve ark. ise ¢aligmalarinda kullandiklar temporal islemlemeyi degerlendiren diger testlerde (Gap in
noise) tinnituslu bireylerde kontrol gruplarina kiyasla daha diistik puanlara sahip oldugunu; bu durumun
tinnituslu bireylerde isitsel algilama yeteneginin azaldigini gosterdigini bildirmiglerdir.

Calismamizda temporal siralama performansi frekans patern ve siire patern testleriyle degerlendirilmis
ve degerlendirme sonucunda tinnitus seviyesi arttikca test performanslarimin diistigii gézlenmistir. Bu
durum temporal siralama yeteneginin etkilendigini gosterir. Serebrumun isitsel alanlarinda lezyonu olan
bireylerde siire patern etkilenmektedir. Tinnituslu bireylerde elde edilen diisiik test performanslari
tinnitusun kaynaginin santral sinir sisteminde olabilecegini veya kaynak baska bir yer olsa dahi isitsel
sinir sistemini etkileyebilecegini diistindiiriir.

Arastirma sonucunda elde edilen bulgular, literatirde yer alan tinnitusun Sii performansini
etkileyebilecegini belirten goriisleri desteklemektedir. Temporal islemleme yetenekleri dogrudan
konusmay1 algilama yetenekleri ile iliskili oldugundan bu yeteneklerin kotiilesmesi kisilerin konusmay1
algilama yeteneklerini de etkileyebilir [18, 24]. Tinnituslu bireylerin temporal islemleme yeteneklerinin
etkilenmesi, bu bireylerin konusmay1 algilama ile ilgili sorunlar yasayabilecegini de gdsterir. Bu nedenle
tinnituslu bireylerde konugmay1 algilama sorunlarinin gelismesini 6nlemek i¢in temporal islemleme
becerilerinin zamaninda degerlendirilmesi ve yonetilmesi onem tagimaktadir [24]. Sonug olarak
tinnituslu bireylerde temporal islemleme yetenekleri etkilenir ve bu yeteneklerin degerlendirilmesine
0zen gosterilmelidir.

5 Sonug

Aragtirma sonucunda tinnitus seviyesi arttikga katilimcilarin temporal siralama performanslarinin
diistiigli gézlenmistir. Tinnitusun yarattif1 engellilik seviyesi arttik¢a, temporal siralama yeteneginin
olumsuz sekilde etkilendigi ortaya konmustur. ileri calismalarda bu tiir giicliikleri daha kapsaml1 bir
sekilde degerlendirmek i¢in, tinnitusu olan hastalarda temporal ¢oziiniirliik ve temporal siralamay1
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korele edecek bir dizi ek testlere (Dichotic Listening Test, Gap Detection Threshold vb.) gereksinim
vardir.

6 Beyanname

6.1 Calismanin Simirhliklar:

Calismaya dahil edilen katilimci sayisinin az olmasi ¢alismanin kisitliliklarindandir.
6.2 Finansman Kaynag

1919B012104283 basvuru numarali calismamiz TUBITAK 2209-A kapsaminda desteklenmektedir.
Arastirma giderleri 2209-A projesi kapsaminda TUBITAK tarafindan saglanmustir.

6.3 Rakip Cikarlar
Bu c¢alismada herhangi bir ¢ikar ¢atismasi yoktur.
6.4 Yazarlarin Katkilar

Sorumlu Yazar Yusa BASOGLU: Arastirma igin hipotez olusturulmasi. Sonuglara ulasmak icin gereg
ve yontemin planlanmasi. Verilerin diizenlenmesi i¢in sorumluluk almak. Bulgularin mantikl
aciklamasi i¢in sorumluluk almak. Arastirma sirasinda literatiir taramasi i¢in sorumluluk almak.
Makalenin yazimu i¢in sorumluluk almak. Makalenin yaziminda kontrolleri saglamak.

2. Yazar Arzu Hediye KARAKOC: Arastirma i¢in hipotez olusturulmasi. Sonuglara ulagsmak i¢in gereg
ve yontemin planlanmasi. Deneylerin yapilmasi. Verilerin diizenlenmesi i¢in sorumluluk almak.
Bulgularin mantikli agiklamasi i¢in sorumluluk almak. Arastirma sirasinda literatiir taramasi igin
sorumluluk almak. Makalenin yazimi i¢in sorumluluk almak.

3. Yazar Ebru GUNEY: Arastirma icin hipotez olusturulmasi. Sonuglara ulasmak igin gere¢ ve
yontemin planlanmasi. Deneylerin yapilmasi. Verilerin diizenlenmesi igin sorumluluk almak.
Bulgularin mantikli agiklamasi i¢in sorumluluk almak. Arastirma sirasinda literatiir taramasi igin
sorumluluk almak.

7  insan ve Hayvanlarla ilgili Calisma
7.1 Etik Onay

Bu calisma Istanbul Medipol Universitesi (IMU) Kavacik Giiney Kampiis Odyoloji Boliimiinde
gerceklestirildi. Ayrica bu calisma icin 25 Kasim 2021 tarihinde, 1155 karar no. lu etik kurul onay1 IMU
Girisimsel Olmayan Klinik Aragtirmalar Etik Kurulundan alindi.

7.2 Bilgilendirilmis Onam

Calisma Helsinki Deklarasyonu Prensipleri’ne uygun olarak yiiriitiildii ve tiim katilimcilardan ¢alismaya
katilmay1 kabul ettiklerine dair bilgilendirilmis onam formu alindi.
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0z

Otizm Spektrum Bozuklugu (OSB) olan gocuklar ruhsal ve sosyal problemlerin yani sira siklikla
koordinasyon ve planlama bozuklugu, motor becerilerde azalma, postiiral kontrol problemleri gibi
motor sorunlar yasarlar. Ozellikle postiiral kontrol etkilenimi ile motor gelisimde gecikme,
postural stabilizasyon, denge ve motor performansta azalma gorilmektedir. Bu derlemenin amaci,
OSB’li ¢ocuklarda postiiral kontrol bozukluklarina yonelik degerlendirme ve fizyoterapi
uygulamalarinin gézden gegirilmesidir. Literatiirdeki ¢alismalarda OSB’li gocuklarin statik ve
dinamik dengelerini degerlendirmek icin birden fazla siibjektif ve objektif degerlendirme
yontemleri kullanildigi goriilmistiir. Derlemede incelenen fizyoterapi ydntemlerinin OSB'li
cocuklarda postiiral kontrolii ve dengeyi gelistirmede 6nemli olumlu etkileri oldugu goriilmiistiir.
Bu bulgular, basta fizyoterapistler olmak {izere alandaki profesyoneller i¢in yol gdsterici olacaktir.
OSB'li ¢ocuklarin saglikli bir yasam tarzi siirdiirmelerine ve daha iyi sosyal etkilesimler
kurmalarina yardimct olmak i¢in alandaki profesyonellerin bu miidahale yontemlerini giinliik
uygulamalarinda kullanmasi ve faydalariin farkinda olmasi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Otizm Spektrum Bozuklugu, Postiiral Kontrol, Degerlendirme, Fizyoterapi,
Derleme

Postural Control Assessment and Physiotherapy
Approaches in Autism Spectrum Disorder

ABSTRACT

Individuals with Autism Spectrum Disorder (ASD) generally encounter motor problems such as
coordination and planning disorders, decreased motor skills, and postural control problems as well
as mental and social problems. Especially due to defect of postural control, delay in motor
development and decreased in postural stabilization, balance and motor performance are observed.
The aim of this review is to examine the evaluation methods and physiotherapy applications
implemented in treating postural control disorders in individuals suffering from ASD. Various
studies in the literature have indicated the presence of more than one evaluation method- both
subjective and objective- used in evaluating the static and dynamic balance of individuals with ASD.
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The physiotherapy methods studied in this review revealed significant positive effects in postural
control and improving balance in individuals with ASD. The results provided by these findings may
serve as a guide for not only physiotherapists but for all professionals working in this field. To help
individuals with ASD sustain a healthy lifestyle and establish better social interactions,
professionals in this field must apply these intervention methods in their daily practices and
recognize their advantages.

Keywords: Autism spectrum disorder, Postural control, Assessment, Physiotherapy, Rewiew
1 Giris

Otizm spektrum bozuklugu (OSB), sosyal iletisim becerilerinde eksiklik ve siirli, tekrarlayic
davranislarla karakterize bir ndérogelisimsel bozukluktur [1, 2]. ‘Otizm’ terimi ilk kez 1908 yilinda
Isvigreli psikiyatrist Eugen Bleuler tarafindan sizofreni hastalarinin gercek yasamla azalan baglarini
tamimlamak igin kullanilmigstir. 1943 yilinda ise Leo Kanner, bu terimi sizofreni ya da herhangi bir
psikiyatrik bozuklugu olmayan, sosyal olarak izole ve dil-konusma bozukluklar1 olan ¢ocuklar i¢in
kullanarak yeniden tamimlamustir [3, 4]. Yapilan arastirmalarda gesitli genetik ve ¢evresel faktorlerin
OSB’nin gelisiminde sorumlu olabilecegi belirtilmistir. ikizler ve kardesler arasinda bir gocugun OSB’li
olmasi diger ¢ocukta da goriilme olasilifint artirdigi ve kromozomal hastaliklar1 olanlarda (down
sendromu, fragile x sendromu vs.) siklikla goriildiigii bildirilmis ve genetik zemine dikkat ¢ekilmistir
[2, 4]. Genetik faktorlerin yan1 sira ebeveynlerin ileri yasta olmasi, gebelikler arasi siirenin kisa olmasi
(<24 ay), ozellikle 1. veya 2. trimesterde bakteriyel veya viral enfeksiyon, maternal dénemde ilag
kullanim1 (valproik asit, antidepresanlar, antiepileptikler), erken dogum, diisiik ya da yiiksek dogum
agirligy, diyabet ve hipertansiyon gibi prenatal ve perinatal faktorlerin artmig OSB riski ile iligkili oldugu
bildirilmistir [5-7].

OSB’nin tanisinda cesitli biyobelirtecler s6z konusu degildir, tan1 davranisa dayali olarak konmaktadir
[5]. Ortalama tani yas1 dort olmakla birlikte etkilenim diizeyine gore bebeklik doneminde de gorsel
izleme eksikligi, isme yOnelmeme, sosyal ilgi eksikligi ve zayif goz temasi gibi belirtiler
gozlemlenmektedir [1, 5]. Tan1 koyarken aile ile yapilan gériigmeden elde edilen bilgiler, gocugun farkli
ortamlardaki davraniglarina yonelik gozlemler ve Amerikan Psikiyatri Birligi’nin yayimladigi ‘Mental
Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitabi, DSM-V’da yer alan kriterler kullamlmaktadir [5, 8.
Prevelansi son 20 yilda istikrarl bir artig gostermektedir, bu durum daha iyi tan1 kriterleri ve daha hassas
davranigsal ve noropsikolojik dl¢iimlere dayanmaktadir [4]. Jest ve mimiklerin kullanimi, g6z temasi
gibi sozel olmayan iletisim alanlarinda eksiklik, azalmis dil becerileri, sosyal iletigim kurmada ve
baslatmada isteksizlik, duygu ve diisiincelerin paylasiminda azalma gibi sosyal etkilesim eksiklikleri
OSB’nin ayirt edici oOzelliklerindendir ve bu ¢ocuklarin aile-arkadas iliskilerinde ve sosyal
katilimlarinda zorlayici bir faktor olabilmektedir. Bunlarin yani sira parmak sallama, kol ¢irpma gibi
stereotip motor kaliplar, sabit rutinler, belirli bir konu ya da nesneye asir1 ilgi ve duyusal hassasiyet
OSB’ye 6zgii bulgulardandir ve tiim bu bulgulara dikkat eksikligi, hiperaktivite, anksiyete, depresyon
gibi psikiyatrik problemler; uyku bozukluklari ve gastroitestinal problemler de eslik edebilmektedir [1,
2, 4, 8]. Ruhsal ve sosyal bulgularin yaninda OSB’li ¢ocuklarda motor becerilerde, motor
koordinasyonda ve postiiral kontrolde azalma, dispraksi ve bunlara bagli olarak motor gelisimde
gecikmeler gorulmektedir [7, 9].

Postiiral kontrol bireyin statik ve dinamik kosullarda kontrollii ve dik bir durusu siirdiirebilme
yetenegidir. Postlral kontrol sisteminin temelinde gorsel, vestibiler ve somatosensoriyel sistemler
vardir ve bu sistemlerden gelen duyusal bilgilerle uygun motor ¢iktilar olusturulur [10, 11]. Cesitli
duyulardan gelen oryantasyon bilgisi her zaman tam ve dogru olamayabilir bu gibi durumlarda postiiral
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kontrol sistemi ¢esitli ¢evresel kosullarda durusu siirdiirmek igin gelistirilmelidir [12]. OSB’li
cocuklarda propriyoseptif girdi eksikligi ve vestibiiler sistem etkilenimi nedeni ile postiiral kontrol
bozuklugu goriilmektedir [9]. OSB’li ¢ocuklarin basing merkezi, ayakta statik durus sirasinda daha fazla
degismeye meyillidir bu da postiiral olarak daha az stabil olmalarina neden olmaktadir [13]. Normal
gelisim gosteren gocuklarda postiiral kontrol gelisimi 5 yasinda baglarken OSB’li ¢ocuklarda 12 yagina
kadar baslamaz ve hi¢cbir zaman normal bir yetiskin seviyesine ulasamaz. Ayrica normal gelisim
gosteren akranlarinin aksine OSB’li cocuklarda instabilite mediolateral yonde anteroposterior yone gore
daha fazladir. Postiiral kontroliin etkilenimi algi-motor becerilerin gelisimini de etkilemekte, statik ve
dinamik postiiral stabilizasyonda, dengede ve motor performansta azalma ile sonug¢lanmaktadir [9].
Daha 6nceki birka¢ derleme, OSB'li ¢ocuklarda fiziksel uygunlugu ve motor becerileri gelistirmeye
yonelik miidahaleleri tanimlamaya caligmistir [14-16]. Bu derlemenin amaci, OSB’li ¢ocuklarda
postural kontrol bozukluklarina yonelik degerlendirme ve fizyoterapi uyglamalarini gézden gegirmektir.

2  Patofizyoloji

OSB’nin, beynin fonksiyonel sistemlerinin ¢ok fazla bir kisminin ya da beynin tiimiini etkileyen
gelisimsel faktorlerden kaynaklandigi ve beyin gelisimini bozdugu anlagilmaktadir [17, 18]. OSB’li
¢ocuklarda hipokampiis, subikulum ve amigdala alt ¢cekirdeklerinde yogunlagmis néronlarin bulundugu
bildirilmistir. Piirkinje hiicrelerinde azalma ve beyin agirliginda artis sonucu serebelar kortekste bir
anomali olarak belirlenmistir. Ventromedial prefrontal korteks, temporo-parietal ve orbito-frontal
kortekste olusan degisiklikler sonucu beynin farkli bélgelerinde fonksiyonel degisimler oldugu
goriilmistiir [19, 20]. Son yilarda yapilan ¢alismalarda OSB gelisimi ile ilgili baz1 modern teoriler ortaya
c¢ikmistir. Sinirsel baglanti, bozulmus noronal transferler, bozulmus sinaptogenez ve dendritik
morfogenez, stimule etme ve inhibisyon dengesizligi, kirik ayna teorisi, bozulmus bagisiklik ve
ndroinflamasyon bu teorilerdendir [21]. OSB’nin patogenezine yeterli agiklama saglayabilen en gegerli
hipotezler arasinda sinirsel baglanti bozulmasi ve hasarli sinaptogenez bulunmaktadir. OSB’li
cocuklarda 6nemli dlgiide artan néron sayisi noronlarin ince ayar siirecini bozabilmektedir. Calisan
noronlarn giiciinii artirmak i¢in fonksiyoneligini yitirmis gereksiz néronlar ortadan kaldirilmalidir [22,
23]. Noronlarin yanlis yerlesiminin beynin daha fazla olgunlasmasini engelleyebilecegi goriilmiistiir.
Yagamin ilk yillarinda bas ¢evresi hem normal ¢ocuklarda hem de OSB’li ¢cocuklarda beyin biiyiikliigii
ile korelasyon gostermeye basladigindan, bas ¢evresi OSB’de beyin boyutunun bir gostergesi olarak
kullamlmistir [23, 24]. OSB’de mutasyona ugramis bazi proteinler (MeCP2) beyinde sinaptik
olgunlagsmada bozulmaya yol a¢gmaktadir. Glutamat veya GABA oranindaki kaymanin beyindeki
noroinflamatuar degisikliklerle iligkili oldugu gorilmistiir. Asir glutamaterjik uyari ileri asamalarda
tutulumu tetikleyen eksitotoksik hicre dlimine yol acabilmektedir [25, 26]. Zihin teorisinin OSB’li
¢ocuklarda daha geg gelistigi gortilmistiir [27-29]. OSB’li ¢ocuklarda beyindeki gri maddenin azaldigi
gorulmektedir [30, 31].

OSB’li ¢ocuklardaki postiral kontrol paternleri ve alta yatan sebepler tam olarak bilinmemektedir.
Serebellum ve bazal gangliyonlardaki yapisal ve fonksiyonel bozukluklarin, beyincigin gelisimsel
hipoplazisinin ve vestibiler sistem disfonksiyonunun somatosensoriyel ve propriyoseptif girdiyi
kisitlayarak postiiral instabilite olusumunda rol oynadigi diisiiniilmektedir [9]. Dinamik durus sirasinda
OSB’li ¢ocuklarda daha ciddi postiiral kontrol eksikleri goriilmektedir ve ¢ocuklarin mediolateral veya
anteroposterior eksen boyunca sallandiklart dinamik bir durus sirasinda artan basing merkezi
degisiklikleri goriilmiistiir [32]. OSB’li gocuklarda adim alma sirasinda adim baglatirken lateral
sallanmada azalma, plantar fleksiyon ve kalca fleksor hareketlerinde azalma ile birlikte hipotoni
g6zlemlenmektedir [13, 33-35]. Ayakta durus sirasinda dik bir postiirii siirdiirmek i¢in merkezi sinir
sistemi, diger sistemlerden gelen uyarilarla birlikte gorsel, somatosensoriyal ve vestibiiler bilgiler toplar,
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birlestirir ve bu bilgileri diizenler [12]. Postural kontroldeki bozulma fizyolojik alt sistemlerde altta
yatan bir problemi temsil eder ve bu durum postiral instabiliteye neden olur [36]. Sonug¢ olarak
somatosensoriyal sisteme gelen bilgilerin sonradan gelisen duyu sistemlerinden daha giivenilir
olabilecegi ve OSB’li ¢cocuklarda duyusal-motor isleme ve bu sistemin gelisimi iizerindeki etkisi ile
ilgili ileri ¢aligmalara ihtiyag vardir.

3 Otizm Spektrum Bozuklugu Olan Cocuklarda Postiiral Kontrolln
Degerlendirilmesi

Gilinlimiizde OSB tanist koymay1 saglayan direkt bir klinik teshis araci bulunmamaktadir. OSB
semptomlar1 12-18. aylar arasinda baglasa da tan1 ortalama olarak dort yasinda konulmaktadir. Motor
defisitler en erken semptomlardan birisi olmasi sebebiyle teshis i¢in kullanilabilir, bu sebeple OSB’li
cocuklarda postiiral kontroliin degerlendirilmesi 6nem arz etmektedir [37, 38].

Literatiir incelendiginde OSB’li ¢ocuklarda postiiral kontroliin degerlendirilmesi i¢in farkli postiiral
kontrol parametreleri ve metodlarin kullamldigi goriilmektedir. Her Ol¢iim araci, degerlendirme
prosediiriine bagli olarak postiiral kontroliin belirli bir yoniinii incelemektedir. Postiiral kontrolle ilgili
calismalarda kullanilan ¢esitli postiiral salinim parametreleri Tablo 1°de verilmistir. Her bir parametre,
postural kontroliin spesifik bir belirtecini hesaba katar. Bu nedenle bulgularin yorumlanmasi, her bir
degiskenin ve Ol¢im aracinin dikkatli bir sekilde yorumlanmasina dayanmalidir [9]. Literatirdeki
caligmalar, OSB’li ¢ocuklarda tipik gelisim gosteren ¢cocuklara kiyasla basing merkezinin daha fazla yer
degistirdigini [39] , salinim alaninin [40] ve salinim hizlarinin [41] daha fazla oldugunu bildirmistir.
Yaygin olarak rapor edilen bir diger sonu¢ Sl¢limii olan salinim alani, hem anteroposterior hem de
mediolateral ydnlerdeki postiiral salinimi birlestirdigi icin kullanishdir. OSB’li ¢ocuklarin basing
merkezi, ayakta statik durus sirasinda daha fazla degismeye meyillidir bu da postiral olarak daha az
stabil olduklarin1 géstermektedir [33]. Salinim alani normal gelisen ¢ocuklarda artan yasla birlikte
azalmaktadir fakat OSB’li ¢cocuklarda geciken postiiral sistem sebebiyle artan yasla birlikte degisim
goriilmemektedir. Statik durus sirasinda basing merkezi ve viicut kiitle merkezi arasindaki mesafe ne
kadar fazlaysa cocuk o kadar dengesizdir ve daha fazla aktif postiiral kontrole ihtiyaci vardir [41].

Tablo 1. OSB’li cocuklarda degerlendirilen postiiral salinim parametreleri

Agirhik merkezi (Center of gravity): Viicut agirligmin yogunlastigi nokta.
Vicut kitle merkezi (Center of mass, COM): Viicut kiitlesinin yogunlastigi nokta.
Destek ytizeyi (Base of support): Zemin ve ayaklar arasindaki ylizey alani.
Basin¢ merkezi (Center of pressure, COP): Viicut agirhigimi karsilamak i¢in uygulanan yer
reaksiyon kuvvetlerinin konumu.
Salimim alani (Sway area): Belirli bir zaman diliminde basing yolunun
merkezi tarafindan kapsanan yiizey.
Basin¢ merkezi-viicut kiitle merkezi moment kolu Viicut kiitle merkezi ve basing merkezi arasinda
(COP-COM moment kolu): transfer plandaki mesafe.

Caligmalarin birgogu postiiral kontrolii ayakta statik durus esnasinda degerlendirmektedir. Sadece bir
caligmada statik oturma pozisyonunda degerlendirme yapilmistir [42]. Ayakta statik durus, OSB’li
gocuklar bu pozisyonu daha uzun siireler korumayacagi igin ¢alismalarda 15-20 saniye ile
siirlandirilmigtir [37, 41]. Daha az sayida ¢alisma yiiriime, uzanma gibi giinliik fonksiyonel aktiviteler
sirasinda degerlendirme yapmustir [33]. Giinliik yasamda pertiirbasyonlar ve denge diizenlemeleri
fonksiyonel aktiviteler sirasinda gergeklestigi igin postiiral kontroliin statik pozisyonlar yerine bu
aktiviteler sirasinda degerlendirilmesi 6nem arz etmektedir. Postiiral kontrole etki eden faktorlerin
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degerlendirilmesi amaciyla testlemeler gozler acik, gozler kapali, diiz zemin lizerinde, farkli zeminler
tizerinde ve viziiel hareketler eklenerek cesitlendirilmistir [42]. Afferent girdiler degistirilmediginde
yani gozler acik diiz bir zemin iizerindeyken postiiral salinimdaki farkliliklar, normal ndromotor geligsimi
olan c¢ocuklarla karsilastirildiginda ¢ok belirgin degildir [43] fakat bir veya daha fazla duyusal girdinin
degistirildigi durumlarda, OSB’li ¢ocuklarda postiiral stabilitenin azaldig1 bildirilmistir [44]. Gozlerin
kapatildig1 pozisyonda ise OSB’li ¢ocuklar postiiral kontrolii kaybetmeye normal gelisim gosteren
kisilerden daha meyillidirler. Bu da dengelerini korumak igin gorme yetilerine daha fazla ihtiyag
duyduklarimi gostermektedir [45].

OSB’li cocuklarda postiiral kontroliin degerlendirilmesinde ¢esitli metodlar kullanilmaktadir (Tablo 2);
bunlardan en sik kullanilan kuvvet platformlari, durusun kinetik kontroliinde biyomekanik faktorlerin
incelenmesi i¢in altin standarttir [39, 42]. Ayrica, Biodex denge sistemi, postiiral kontrol
degerlendirmesinde gegerlilik ve giivenilirligi kanitlanmis bir metoddur [46]. Wii Denge Tahtasi da
diger kullanilan yontemlerden biridir [45, 47]. Basing merkezi verilerini degerlendirmek igin bilgisayar
destekli makine 6greniminin kullanilmasi, minimum insan miidahalesi i¢erdigi i¢in hem daha dogru hem
de daha verimlidir. Hatta bu sekilde OSB’nin erken teshisine fayda saglayabilecegi diistiniilmektedir
[37]. Literatiirde OSB’li ¢ocuklarda postiiral kontrolii degerlendiren ¢alismalarda test ve olgekler diger
dl¢iim ydntemlerine gore daha az kullanilmistir. Pediatrik Uzanma Testi, Pediatrik Berg Denge Olcegi
[48], Zamanli Kalk ve Yiirti Testi [49], Flamingo Denge Testi[50], Bruininks-Oseretsky Motor Yeterlik
Testi[51] ve Zamanli Merdiven Inip Cikma Testi [52] gibi testler giivenilir, ucuz ve kolay uygulanabilir
olmasi sebebiyle klinikte kullanim i¢in tavsiye edilmektedir [53, 54]. Bununla birlikte, OSB’li
cocuklarda degerlendirme sirasinda dikkat edilmesi gereken birkag 6nemli husus bulunmaktadir. Test
alam1 dagmik olmamali, tek renk duvarlara ve zemine sahip olmali ve disaridan gelebilecek dikkat
dagitict faktorlerden arinmig olmalidir. Ayrica otizmli g¢ocuklarin ¢ogu ciltlerine yapistirilan
belirteglerden hoslanmazlar, bu sebeple degerlendirme esnasinda bu hassasiyetleri goz Oniinde
bulundurulmahidir [41]. Klinisyenler OSB’li ¢ocuklarin degerlendirmesi sirasinda ¢ocugun 1Q
(intelligence quotient) seviyesi ve yasini goz 6ntinde bulundurmali, test protokoliine hakim olmali ve
testi uzmanlikla uygulamalidir ¢iinkii OSB’li cocuklarda huzursuzluk ¢ok yaygindir ve test sonuglarim
olumsuz etkileyebilir. Degerlendirmede birden fazla degerlendirme aract kullanilmasi postiiral
kontroliin daha iyi anlasilmasin1 saglamakla birlikte bias riskini ortadan kaldirmaktadir. OSB’li
cocuklarda postiiral kontrol degerlendirilirken hastaligin siddeti, kullanilan ilaglar ve komorbidite
durumlar1 g6z 6ntinde bulundurulmalidir.

Tablo 2. OSB’li ¢cocuklarda postiiral kontrolii degerlendirme araglari

Kuvvet platformu: Ayakta duran kiginin eklemlerine etki eden kuvvetleri, belli bir
zamandaki basing merkezinin yer degistirmesini ve yer reaksiyon
kuvveti gibi verileri saglamaktadir.

Hareket takip sistemi: Viicuda yerlestirilen sensorler araciliiyla eklem hareketlerini kaydeder.
Bilgisayarh dinamik Hareket eden bir platform ve kabinden olusur. 6 farkli kosuldaki
postirografi: postiiral salinimlara iliskin veriler elde edilmektedir. Duyusal

organizasyon testi, motor kontrol testi ve adaptasyon testi
uygulanabilmektedir.

Tetra-ataksiametri: Bu yontem 4 ayak plakasindan gelen dikey kuvvetleri; her bir topuk ve
ayak bas parmagi i¢in agirlik dagilimimi ve salinim dalgalanmalarini
olcer.

Video analizi: Bir degerlendirici katilimeinin videosunu izler ve eklem agilart gibi
cesitli degiskenler kodlanarak puan verilir ve sonrasinda bu veriler
analiz edilir.
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4 Otizm Spektrum Bozuklugu Olan Cocuklarda Postiral Kontrole Yonelik
Fizyoterapi Uygulamalar

Saglikli cocuklarda postiiral kontrol, insan davramiginin temel bir yoniidir ve ayakta durmaya,
yirimeye, oyun oynamaya ve ¢evre ile saglikli etkilesime girmeye izin vermektedir. Bununla birlikte,
OSB’li cocuklar postiiral kontrol problemleri ile miicadele etmektedirler [41]. Postiiral stabilite
zorluklar1 her yasta fonksiyonu etkileyebilirken, ergenlik ve yetiskinlikte kazanilan bagimsiz yasam
becerilerinin gelisimini olumsuz etkileyebilecegi diisiiniildiigliinde, erken miidahale ve fizyoterapi
uygulamalart olduk¢a onemlidir [55]. Fizyoterapistler postiiral kontrolii ve stabiliteyi dolayisiyla
dengeyi artirmak i¢in bircok miidahale yontemini kullanmaktadirlar. OSB'li ¢ocuklarda dengeyi
iyilestirmeyi amaglayan miidahale programlari/egitim protokolleri ile ilgili bircok c¢alisma arasinda
egzersiz uygulamalari, tekvando, paten, karate gibi spor temelli uygulamalar, su ici egzersizler, video
oyunu bazli miidahaleler ve duyusal- temelli uygulamalar gosterilebilir [16, 55-57].

Gelisimsel engeli olan c¢ocuklarda fiziksel ve psikososyal kazanimlar icin egzersiz egitiminin
faydalarinin kanit1 yillardir bilinmektedir. Ayrica, OSB'li ¢ocuklarda dengeyi gelistirmek icin egzersize
dayali bir¢ok miidahalenin etkili oldugu ileri siiriilmiistiir. Ancak miidahale protokolleri homojen
olmadig1 ve bu programlardaki egzersizler farkli oldugu i¢in “en iyi” miidahaleyi belirlemek zordur.
Literatiir incelendiginde, OSB’li ¢ocuklarda denge egitiminin etkisini arastiran bir ¢aligmada, 6 hafta
boyunca denge egitimine katilan OSB’li c¢ocuklarda kontrol grubuna gore postiiral kontrol
parametrelerinde 6nemli gelismeler oldugu saptanmistir [58]. Denge miidahaleleri tizerine yapilan bir
meta-analizde ¢esitli denge miidahale yontemlerinin OSB’li ¢ocuklarda ve ergenlerde etkili oldugu
gosterilmistir [59]. 7-17 yas araligindaki 29 OSB’li ¢ocukta gorsel tabanli biyofeedback egitiminin
denge iizerindeki etkilerini inceleyen bir ¢aligmada 6 hafta boyunca uygulanan yogun biyofeedback
tabanlt video oyunu tedavi programinin gocuklarin postiiral salinim parametreleri ve dengelerinde
iyilesmeye neden oldugu goriilmiistiir [55]. Bir diger ¢calismada biyofeedback tabanli denge egitiminin
hem OSB’li hem de saglikli ¢ocuklarda denge tizerinde 6nemli gelismeler sagladig goriilmistiir [60].

Literatirde alternatif non-invaziv bir tedavi yontemi olarak NeuroFeedBack (NFB) kullanilan bir
calismada OSB’li ¢ocuklar aktif NFB alan bir gruba ve sham cihaz kullanilan bir kontrol grubuna
randomize edilmis ve her giin 45 dakika 12 hafta boyunca uygulanan egitimin sonucunda miidahale
grubunda kontrol grubuna kiyasla postiirografi ile degerlendirilen sonuglarda 6énemli gelismeler oldugu
bildirilmistir [61]. Transkraniyal dogru akim uyarisinin (tDCS) denge tizerindeki etkisini arastiran bir
caligmada, her iki gruba da ayn egzersiz egitimi uygulanirken, miidahale grubundaki OSB’li ¢ocuklara
egzersiz seansindan once 20 dakika boyunca sol primer motor korteks tizerinden 1.5 mA anodal tDCS,
kontrol grubuna ise sham tDCS uygulanmistir. Iki grupta da denge iizerine olumlu etkiler kaydedilirken
miidahale grubunun denge parametrelerinde kontrol grubuna kiyasla 6nemli dl¢lide gelisme goriilmiistiir
[62]. Bir bagka yontem olarak B-Active2 (Guvenle Yurtyerek Fiziksel Olarak Aktif Olmanin Keyfini
Cikarmak: Bir Bos Zaman Egitim Programi) kullanilan ve 44 yetiskin OSB’li bireyde diisme riskini
degerlendiren ¢alismada bowling, yemek pisirme, resim yapma, bahge isleri, yiizme ve yiiriiyiis gibi
aktiviteler iceren, haftada 5 giin, giinde 60 dakika ve 10 ay siireyle katildiklart egitim programi
sonucunda kontrol grubuyla karsilastirildiginda miidahale grubunda denge ve yiirlime parametrelerinde
onemli gelismeler kaydedilmistir [63].

Literatiirde alternatif bir tedavi yontemi olarak OSB’li ¢ocuklarda hayvan destekli ¢alismalar da yer
almaktadir. Bir ¢alismada OSB’li ¢ocuklar, Motorize Fil Destekli Terapi programina katilmislar ve
katilimeilarin dengeleri Swaymetre kullanilarak degerlendirilmistir. Fili yikamak, file binmek ve inmek
gibi aktiviteler iceren tedavi programi 4 hafta boyunca haftada 2 kez 90 dakika boyunca uygulanmistir.
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Calisma sonuglarma gore gozler agik ve goézler kapali iken On-arka postiiral salinimlarda deney
grubunda kontrol grubuna gore 6nemli diizeyde gelisme oldugu saptanmistir [64]. Bir diger calismada
hippoterapinin OSB’li ¢ocuklarda motor kontrol, fonksiyon ve katilim iizerindeki etkileri arastirilmas,
haftada 2 giin, 4 hafta boyunca uygulanan kisisellestirilmis denge programi ve ikili gorev iceren
hippoterapi programinin OSB’li ¢ocuklarin dengesini gelistirdigi goriilmiistiir [65].

5 Literatiirdeki Calismalarin Limitasyonlar:

Derleme kapsaminda gdzden gegcirilen calismalarin 6nemli limitasyonlari, kii¢iik 6rneklem biiytikliikleri
ve nispeten diisiik metodolojik kaliteleri olmustur. Ayrica ¢alismalardaki katilimcilarin kontrol ve
egzersiz gruplarina randomize olarak atanamamasi motor beceriler ve denge ile ilgili giiglii olumlu
sonuclarin ortaya c¢ikma olasiligini etkilemistir. Bu nedenle OSB'li cocuklara yonelik egzersize dayali
miidahale sonuglarinin tiim OSB'li cocuklara genelleme yapmay1 miimkiin kilmamaktadir.

6 Sonucg

Ozellikle denge 6nlemlerine odaklanan ve gesitli fizyoterapi ve rehabilitasyon programlarini igeren
calismalarin incelendigi bu derlemede, egzersize dayali miidahalelerin OSB'li ¢ocuklarda postiiral
kontrolii ve dengeyi iyilestirmede 6nemli olumlu etkilerinin oldugu goriilmiistiir. Bu bulgular, basta
fizyoterapistler olmak tizere, ergoterapistler, 6zel egitim 6gretmenleri ve beden egitimi 6gretmenleri
olmak lizere alandaki profesyoneller igin yol gosterici olacaktir. Bu profesyoneller, OSB'li ¢ocuklarin
saglikli bir yasam tarzi siirdiirmelerine ve daha iyi sosyal etkilesimler kurmalarina yardimci olmak igin
bu miidahale yontemlerini giinliik uygulamalarinda kullanmali ve faydalarinin farkinda olmalidirlar.
Gelecek caligmalarda OSB’li ¢ocuklarda postiiral kontroliin saglikli kontrol gruplar1 yerine gelisimsel
bozukluk ve motor gerilige sahip gruplarla karsilagtirilmasi tavsiye edilmektedir.

7 Beyanname
7.1 Cikar Catismasi: Bu calismada herhangi bir ¢ikar catismasi yoktur.
7.2 Yazarlarin Katkilar

Sorumlu Yazar: Riistem MUSTAFAOGLU; Aragtirma tasarimi, literatiir taramasi, makale yazimi,
elestirel okuma.

2. Yazar: Merve KOYUNCU; Arastirma tasarimi, literatiir taramasi, makale yazimi.

3. Yazar: Sevval Zeynep GIRIT; Arastirma tasarim, literatiir taramasi, makale yazima.

4. Yazar: Xhennet MURIQI; Arastirma fikrinin olusturulmasi, aragtirma tasarimi, literatiir taramasi,
makale yazimi.

5. Yazar: Meltem SENEL; Arastirma tasarimi, literatiir taramasi, makale yazimi.
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