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OZET

Ugur N, Tiirkiye’de Halk Saghgi Anabilim Dallarinin Son On Yilda Uluslararasi
Literatire Katkisimn ‘‘Pubmed”’ Veri Tabam Uzerinden Incelenmesi

Arastirmasi.

Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi, Halk Saghg Anabilim Dali, Halk Saghg
Uzmanhk Tezi, Ankara, 2019

Tanmimlayic1 tiirde yapilmis olan bu arastirmada, Pubmed veri tabam araciligi ile
ulagilan ve 2009-2019 yillar1 arasinda Tiirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim Dallar:
tarafindan dretilen yaymlarm uluslararas1 literatlire katkisinin  incelenmesi
amaglanmistir. Degerlendirmeler tam metin ve/veya Ozetler {lizerinden yapilmistir.
Makaleler; yayin sayisi, yazarlarin kurumlari, arastirma tiirleri, ¢ikar ¢akigsmasi varligi,
diger bilim alanlar ile iliskiler, ortak caligsmalar gibi secilmis baz1 6zelliklere gore
degerlendirilmistir. Genel degerlendirmenin ardindan; ulasilan kesitsel tipteki
arastirmalarin STROBE kriterlerine gore incelenmesi de yapilmistir. Ilk asamada
belirlenen anahtar sézciiklerin kullanimi ile 3350 yayma ulagilmistir. Dahil edilme
kriterleri ile uyumlu gercgeklestirilen ¢esitli asamalarinin ardindan 975 yayin arastirma
kapsaminda incelenmistir. STROBE kriterlerinin degerlendirildigi makale sayis1 ise
246 olmustur. En sik “tanimlayic1” tiirde (n=377, %42,6) calismalarin yaymnlandigi
tespit edilmistir. Yaynlarin sayilarinda yillar i¢inde artis olmustur. Eserler en fazla
Tirkiye kaynakli uluslararas: dergilerde yaymlanmistir. Dergilerin ¢cogunlugunun son
iki yillik etki degerleri 1,5-1,99 arasinda degismektedir. Halk Sagligi Anabilim
Dallarmin bagl bulundugu tip fakiiltelerinin yayinlanan makale sayilar1 ve anabilim
dallarinin kuruluslarindan bu giine kadar yil olarak gegen siire arasinda istatistiksel
acidan anlamli bir fark bulunmamistir. STROBE kriterlerine gore yapilan incelemede
bu kontrol listesinin maddelerinin tamammin (%100) yerine getirilmedigi
saptanmistir. Tirkiye kaynakli uluslararasi yayinlarm nicelik ve nitelik agisindan
gelisim icinde olmasmma ragmen, gelismelerin hizinda artisa gereksinim

bulunmaktadir.

Anahtar Sozciikler: Halk Sagligi; Yaymn; Pubmed; Tiirkiye; Yayin.
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ABSTRACT

Ugur N, Assessment of the Contribution of Departments of Public Health
(Turkey) to International Scientific Literature via Pubmed Database in the Last

10 Years.

Hacettepe University, Faculty of Medicine, Department of Public Health

Dissertation, Ankara. December 2019.

In this descriptive study, the contribution of scientific publications to the international
scientific literature made by the Departments of Public Health (Turkey) between 2009
and 2019 via Pubmed database were evaluated. Assessments were conducted on the
full text and/or abstract content. Articles were assessed according to a number of
selected characteristics such as the number of publications, institutions of authors,
research types, existence of conflict of interest, collaborative work with other
disciplines, joint studies’ occurrence, etc. In addition to the general assessment of all
the included manuscripts, the cross-sectional type studies were also evaluated by using
the STROBE criteria. As a first stage, 3350 publications were accessed via selected
keywords. Following the various stages carried out in accordance with the inclusion
criteria, 975 publications were examined within the scope of the research. The number
of articles in which the STROBE criteria were evaluated was 246. The most frequent
study type was “descriptive” (n=377, 42.6%). The number of the articles increased by
years. Manuscripts were mostly published in Turkish originated international journals.
The Impact Factor values of the Journals for the last two years were between 1.5-1.99.
No statistically significantly difference was found between the number of articles
published by departments and the years passed since the establishment of the
departments. In the assessment performed according to STROBE criteria, it was found
that not all of the items were 100% fulfilled. Although there is a progress in Turkish

originated international publications within the years, further improvement is needed.

Keywords: Public Health; Publication; Pubmed; Turkey.
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1. GIRIS

T1bbi arastirmalar tiim toplumlar1 yakindan ilgilendiren konularin baginda gelir
clinkii insan saglhig1 ve yasami ile yakindan ilgilidir. Toplumu olusturan her birey
saglik problemlerinin ¢6ziimiinde en giincel verilere dayanan, en fazla yarar1 gorecegi
en az is giicli kaybima neden olacak tani ve tedavi yaklasimlarmi almay1 beklemektedir.
Ayni sekilde tip disiplinleri ve saglik profesyonelleri saglik hizmeti sunumunda benzer
ilkeleri benimsemektedir (1).

Halk Saglhgi; “orgiitlii toplumsal ¢alismalar sonunda; ¢evre saglik kosullarini
diizelterek, bireylere saglik bilgisi vererek, bulasict hastaliklar1 6nleyerek,
hastaliklarin erken tan1 ve koruyucu tedavisini saglayacak saglik orgiitleri kurarak,
toplumsal ¢aligmalar1 her bireyin saghgini siirdiirecek bir yasam diizeyini saglayacak
bicimde gelistirerek hastaliklardan korunmayi, yagsamin uzatilmasini, beden ve ruh
sagligiyla yasam kalitesinin artirilmasini saglayan bir bilim ve sanattir’ (2).

Toplumun sagligini korumay1 ve saglik diizeyini gelistirmeyi hedefleyen Halk
Saglig1 bilimi, var olan saglik sorunlarmin tanimlanmasini, oncelikli olanlarin tespit
edilmesi ve ardindan bu sorunlarin Onlenmesi ve ortadan kaldirilmasi amaciyla
etkililigi ~ kanitlanmig  miidahale  yOntemler1  gelistirme, uygulama ve
degerlendirilmesini esas alan bir ¢alisma prensibine sahiptir. Halk Sagligi, karmagik
karar alma siirecinin birden fazla bakis acis1 igerdigi ¢ok disiplinli bir alandir. Tiim bu
siireclerde etkili ve yeterli caligmalar yapabilmek i¢in sorunun varligi ve ¢oziimiine
iligkin pek ¢ok veriye ve kanita ihtiyag duymaktadir (3).

Kanita dayali tip arastirmayla cevaplanabilecek klinik sorular sormay1, mevcut
arastirmaya dayanarak mevcut en iyi kanit1 bulmayi, kanitlarin gerekli miidahaleler
icin dogru ve uygulanabilir olup olmadigina karar vermeyi igcermektedir. Halk Saglig1
alaninda kanita dayali tibbin amaci, hastaliklarin O6nlenmesi, tespiti ve bakimi
konusundaki arastirmalardan mevcut en iyi bilgiyi uygulamaktir (4). Kanita dayali bir
yaklagimm kullanilmasi, etkili miidahalelerin daha az etkili miidahalelerden ayirt
edilmesine yardimci olmaktadir. Kanita dayali tip, Ozellikle Amerika Birlesik
Devletleri (ABD) Onleyici Hizmetler Gérev Giigleri ve Cochrane Collaboration
olmak tizere bircok grup tarafindan sistematize edilmistir (3, 5).

Tiurkiye’de Halk Sagligi uzmanhk alani, toplumun saghk durumu ve

sorunlarmi belirleyerek ihtiyaclara gore bilimsel caligmalar iireten ve Halk Saglhigi



bakis acgisin1 yayginlastirmay1 ve gelistirmeyi hedefleyen bir tipta uzmanlik alanidir
(4). Kavramsal olarak kanita dayali Halk Saglig1 ise giincel bilimsel kaynaklar ve
kanitlar kullanilarak toplum saglig1 konularinda, toplumsal ihtiya¢ ve onceliklere yanit
verecek kararlar alinmasini saglayan yapilandirilmis bir siirectir (5).

Universiteler dgretim, arastirma ve hizmet sunan kurumlar olarak kurulmakta
ve gelismektedir. Bu kapsamda akademik yasamda iiretkenlik Ol¢iitlerinden biri de
bilimsel arastrma yapmak ve yaymlamaktir. Bilimsel iiretkenligi artirmak,
siirdiirebilmek ve gelisimini stirdiirecek stratejiler tiretebilmek i¢cin her Halk Sagligi
Anabilim Dalinin diger Halk Sagligi Anabilim Dallar1 ve Diinya {niversiteleri
arasindaki konumunu degerlendirmeye ihtiyact vardir (6). Bilimsel tretkenligi
gelistirmek, daha 6nce yapilan bilimsel caligmalarla elde edilen bulgular, dile getirilen
fikirler ve yaklagimlar iizerinden ilerlemektedir. Birbirinin devami niteliginde
yiiriitiilen akademik arastirmalarda, arastirma konusu ile ilgili olarak daha once
yapilan caligmalarin gézden gegirilmesi gerekmektedir. Akademik arastirmalarda
literatiir taramasi olarak adlandirilan bu siire¢ arastirma konusu ile ilgili daha 6nce
yayinlanan eserlerin arastirilmasi, bulunmasi, incelenmesi, okunmasi, tasnif edilmesi,
Ozetlenmesi ve sentez edilmesi gibi c¢alismalar1 icermektedir. Bu amagla
akademisyenlerin tip, hemsirelik ve eczacilik gibi saglk alanlarinda en ¢ok Pubmed
(Medline, Index Medicus; % 73,3) Web of Science (WoS) (Current Content ; % 35,5)
ve Science Citation Index (% 31,4) veri tabanlarini1 kullandiklar tespit edilmistir (7,
8).

Diinya’da saglik uzmanlar1 Pubmed'i giincel saglik kanitlarinin en 6nemli ve
giivenilir kaynaklarindan biri olarak gormektedir (9, 10). Pubmed ayrica literatiire
dayali kesif siirecinde ¢cok onemli bir rol oynamaktadir (11). Tiirkiye’de, tip ve saghk
bilimleri alanlarinda en ¢ok kullanilan {i¢ veri tabaninin sirasiyla Science Direct, Web
of Science ve Medline (Pubmed) oldugu bilinmektedir. Hacettepe Universitesi
akademisyenlerinin bibliyografik veri tabanlar1 arasinda en ¢ok Medline (Pubmed)
veri tabanin1 kullanmayn tercih ettikleri (%57,8) belirlenmistir. Medline veri tabaninin
kapsammin ¢ok genis olmasi, veri tabaninin birden fazla arayiiz yoluyla erisilebilir
olmas1 ve acgik erisim 0zelligi olmasi nedeniyle kullanim yiizdesinin yiiksek oldugu
saptanmistir (12). Medline’a dahil olan ve MESH (Medical Subject Headings, Tibbi

Konu Bagliklar1) olarak bilinen kriterlere uygun dizinlenen tiim makalelere ABD



Ulusal Tip Kiitiiphanesi (U.S. National Library of Medicine) taratindan 1996 yilinda
olusturulan Pubmed.org arama motorundan ulasilabilmektedir (13).

Yukarida agiklanan gerekgelerle Tiirkiye’deki tip fakiiltelerinin Halk Sagligi
Anabilim Dallarmin; son on y1l i¢indeki yaymlarmin nicel ve olanaklar 6l¢iisiinde nitel
baz1 6zelliklerini belirlemek, bilimsel tretkenlik durumu ve bilimsel etkililiklerini
degerlendirmek amaciyla Pubmed veri tabani lizerinden incelenmesini kapsayan bu

calisma planlanmustir.



2. AMACLAR

Bu calismada, uluslararasi tibbi yaylara ait en yaygin kullanilan bilimsel veri
tabanlar1 arasinda yer alan Pubmed (Medline) veri tabaninda, son 10 yilda (3.12.2019-
3.12.2009) yer almus, Tiirkiye’deki bir Halk Saglig1 Anabilim Dalin1 adres gostermis
bilimsel yayimlarin, belirlenmis kriterlere gore 6zelliklerinin incelenmesi, bu yayinlar
arasindan en sik yaymlanmis arastirma tiirliniin uygun kontrol listesi kullanarak

raporlama metodolojisi agisindan degerlendirilmesi amaglanmaistir.
2.1. Yakin Donem Amacglar

v Yaymlanmig makale sayis1 ve makalelerin yaymlandigi dergi, derginin yer
aldig1 dizinler, yaymn yili, yaymnm ait oldugu Halk Sagligi Anabilim Dali,
sayfa sayisi, yaymin tiirli, yazar sayisi, calismada finansal destek durumu,
cikar ¢akigsmasi olup olmadigi, kaynak sayisi, yayinin aldigi atif sayis1 gibi
belirlenmis kimi 6zelliklerinin incelenmesi,

v Yayn igerigi ile ilgili baz1 6zelliklerin; yaymin tam metninden edilen igerigi
ile ilgili baz1 bilgiler, veri tiirli, veri kaynagi, veri toplama aracit gibi
belirlenmis kimi 6zelliklerinin yillara gore dagiliminin belirlenmesi,

v' Tirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim Dallarinin; son on yildaki yaymn
sayilarinin, faaliyet siirelerine ve niteligine gore (vakif/devlet) ve isbirligi
yapilan diger anabilim dallar/kurumlarin belirlenmesi yayimlarin ve yillara
gore dagiliminin incelenmesi,

v' Tirkiye’deki Halk Saghigi Anabilim Dallarinin yaymlarindan en sik tespit
edilen arastirma tiirliniin; bu tiire uygun raporlama kontrol listesi kullanarak,
kontrol listesinin maddelerindeki kriterlere uygunlugu agisindan raporlanma

metodolojisinin degerlendirilmesi amaglanmastir.



2.2. Orta-Uzak Donemdeki Amaclar

1. Halk Saglig: ile ilgili yayinlarin nicelik ve nitelik olarak artmasina
katkida bulunulmasi,

2. Gelecek donemde bu konuda yapilacak calismalara katki sunulmasi

amaclanmastir.



3. GENEL BILGILER
Halk Saghg1 Kavram (14)

Bugiin i¢in kabul edilen, 1923 yilinda Winslow’un yaptig1 tanima gore Halk
Saghigi;, ‘‘organize edilmis toplumsal ¢aligmalar1 sonunda ¢evre saglik kosullarin
diizelterek, bireylere saglik bilgisi vererek, bulasici hastaliklar1 6nleyerek,
hastaliklarin erken tan1 ve koruyucu tedavisini saglayacak saglik orgiitleri kurarak,
toplumsal ¢aligmalar1 her bireyin saghigini siirdiirecek bir yasam diizeyini saglayacak
bicimde gelistirerek hastaliklardan korunmayi, yasamin uzatilmasimi, beden ve ruh
sagligiyla ¢alisma giiciinlin artirilmasini saglayan bir bilim ve sanattir.” “Public
Health” terimi 19. ylizyildan beri kullanilmaktadir.

“Toplum Hekimligi>> terimi ise, Ingilizce “Community Medicine” teriminin
cevirisi olan bir terimdir ve ilk kez ABD’de Kentucky Universitesi Lexington Tip
Fakiiltesinde 1960 yilinda kurulan bir boliimiin ad1 olarak kullanilmistir. Bu bélimiin
kurucusu K.W. Deuschle, Toplum Hekimligi egitiminin amacint Ogrencilerine,
““saglik personelinden olusan bir ekiple toplum i¢inde koruyucu ve iyilestirici
hekimligin nasil uygulanacagini, epidemiyolojik ve sosyal bilim ydntemlerini
kullanarak toplumun saglik sorunlarini ve bunlarin 6nemlilik derecelerini saptamay1
ve uygulamalardan alinan sonuglari degerlendirmeyi oOgretmektedir” seklinde
tanimlamistir. Giiniimiizde az gelismis yorelere saglik hizmeti gotlirmeyi amaclayan
bir hekimlik anlayis1 gibi goriilse de yani sira toplumu olusturan bireylerin bedence,
ruhga ve sosyal yonden tam 1iyilik halinde olmasi i¢in; kisiye, sosyal, biyolojik ve fizik
cevreye yonelik Onlemlerin tlimelci bir yaklasimla planlanmasi ve uygulanmasi
seklinde bir tip felsefi olarak tanimlanmaktadir.

Halk Sagligi ile es anlamda oldugu varsayilan pek ¢ok terim vardir. Timmer ve
Hansa, bu alanda terim kargasasina 1sik tutmak amaciyla 1971-1972 yillarinda
Avrupa’da sekiz tlilkede 48 profesoriin katildigi bir calismada ‘‘Koruyucu Hekimlik’’
ve ‘‘Halk Saghigr’’ kavramlarmin es anlamda kullanildig1 anlagilmistir. Her ne kadar
es anlamda kullanilsa da Smillie ve Kilbourne, bu kavramlar arasinda fark oldugunu,
ancak bu farkin ama¢ ve sonugta degil, sorumlulugun kimde oldugu noktasinda
oldugunu belirtmektedir. Kisinin ve toplumun sagligint korumak ve gelistirmek bir

kamu hizmeti olarak ele aliniyorsa bu Halk Sagligi hizmetidir. Kisinin sagligini



koruma ve gelistirmeyi bireysel diizeyde ele almak ise “Koruyucu Hekimlik™ olarak
tanimlanmaktadir.

Halk Sagligi ile ¢ogu zaman es anlamda anlasilan olan ‘‘Sosyal Hekimlik™’
terimi 1846°da ilk kez Guerin tarafindan kullanilmistir. Guerin’e gore Sosyal
Hekimligin konusu; ‘‘hi¢cbir doktrin ve ideolojiye bagh olmadan, hekimlikle toplum
arasindaki iligkilerin incelenmesi ve hekimlik hizmetlerinin toplum yararma
gelistirilmesidir”. Grotjahn ise ‘‘Sosyal Hekimlik’’ terimini hekimlik uygulamalarinda
saglik sigortasmin kullanilmasi olarak yorumlamaktadir. Timmer ve Hansa’ya gore,
Ingiltere’deki ‘‘Sosyal Hekimlik’” profesorleri bu terimle ‘‘Koruyucu Hekimlik’’,
“Halk Saghgr’ ve ‘“‘Toplum Hekimligini’® es anlamda kabul etmektedirler.
Jefferys’ye gore bu terimler Halk Sagligi’ndaki gelisme asamalarinin bir tirtintidiir.
Cok kullanilan terimlerden biri de ‘‘Hygiene (Hijyen)’’dir. Bu terim cogunlukla
Fransiz ve Alman kaynaklarinda kullanilmaktadir. “Hygiene Publique” ve “Soziale
Hygiene” Halk Saghig: terimi ile es anlamlidir. ‘‘Hygiene’’ terimi Ingilizce dilinde
genellikle Halk Sagligmin &zel konular1 i¢in kullanilmaktadir. Ornegin, gevre hijyeni,
besin hijyeni ve kisisel hijyen gibi. Istanbul Universitesi T1ip Fakiiltesi Profesorii Dr.
Hirsch’in Hijyen adl kitabindaki konular incelendiginde, Hijyen teriminin g¢evre
sagligi ile es anlamda kullanildig1 goriilmektedir. Osmanlica'daki ‘‘Hifzisthha’’ terimi
Hijyen ile es anlamlidir ve saglig1 koruma anlamina gelmektedir. Kullanilan bir terim
de ““Toplum Saghg1 (Community Health)’’dir ve bu terim Halk Saglhi: terimi ile es
anlamli kabul edilmektedir. Diinya Saglik Orgiitiiniin yaymnladig1 sozliikte ‘“Toplum

Saglig1”’ teriminin anlamimin agik olmadig1 degerlendirilmektedir.
Tipta Bir Uzmanhk Olarak Halk Saghg (14)

Halk Sagligi uzmanlhgi, Tipta Uzmanlhk Tiizligli’'ne gore dort yillik egitimi
gerektiren bir uzmanlik dali olarak tanimlanmaktadir. Bunun disinda, Halk Sagligi
dalinda bilim uzmanlig: (ytliksek lisans) ve doktora diizeylerinde diploma programlar1
da bulunmaktadir. Halk Sagligi uzmanlhgi diger tilkelerde Public Health Speciality ya
da Speciality on Community Medicine olarak bilinmektedir.

Halk Sagligi uzmaninin gorevleri; “foplumun saghk diizeyini, var olan ve
gelisebilecek  sorunlarini, bu sorunlarin  nedenlerini ve toplumun saglik

gereksinmelerini bilimsel teknikler kullanarak saptamak; halkin saghgi politikalar



gelistirerek  ¢oziimler iiretmek; Halk Saghgit programlarimin  kontrol ve
degerlendirmelerini yapmak, bu programlarin yiiriitiilmesinde gérev almak; Saglik
hizmetlerinin her kademesinde yoneticilik yapmak” seklinde tanimlanmaktadir.
Tanimin devaminda; “‘bu gorevierini yerine getirebilmek i¢cin halk saghgi uzmani,
bilgi kaynaklarina erisir, veri toplar ve bu verileri degerlendirir. Yonetimle ilgili
olarak planlama, érgiitleme, personel kullanimi, yiiriitme, denetleme, esgiidiim, biitce
yapma ve hizmetleri degerlendirme islerini yapar. Halk Saglhgi uzmani; “‘arastiricilik,
damsmanlik ve yoneticilik gorevlerinde, koruyucu ve iyilestirici saglik hizmetlerinin
sunumunda, salginlarin incelenmesinde, halkin saglik egitiminde ve Halk Sagligi
Laboratuvarlarimin isletilmesinde dogrudan gorev alir” ifadeleri yer almaktadir.
Gorev tanimmdan da anlagilacagi gibi, halk saghigi uzmanhigi tipki klinisyen
hekimlerin bireylerdeki hastaliklar1 teshis ve tedavi ettigi gibi, toplumdaki saglik
sorunlarini teshis edip bunlar1 iyilestirmeye, halkin saglik diizeyini ylikseltmeye
calisan bir tip dalidir. Halk saghigi uzmani, hizmetleri planlayan, yoneten ve
denetleyen konumda yer almaktadir.

Halk Saghigi bilim dali, kuramsal egitimi yoniinden evrenseldir. Yani,
diinyanin her yaninda benzer egitim alinmaktadir. Ancak uygulama olarak halk sagligi
uzmanlig1 yerel ozellikler tasimaktadir. Ciinkii, halk saglig1 uzmani hangi topluma
hizmet veriyorsa, o toplumun saglik sorunlarini bilmek ve ¢dzmek durumundadir.
Halk sagligi uzmanlari, klinik tip dallar1 uzmanlarinin yaklasimlarma benzer bir
strateji ile toplumun sorunlarina tani koyar ve tedavi ederler. Bu alanlarin benzerlikleri

ve ayriliklar1 agagida Tablo. 1°de gosterilmistir.



Tablo 1. Halk Saglig1 ve Klinik Arastirmalarin Karsilastirilmasi (15).

Ozellik Klinik Tip Bilimleri Halk Saghg Bilimi

Hizmet Bireye (Hastaya) Topluma (hastalarin yaninda saglam

kisiler)

Amag Genellikle kisilerin Toplumun saglik sorunlarin belirlemek,
hastaliklarini teshis ve bunlar1 6nlemek, ortadan kaldirmak,
tedavi toplumun saglik diizeyini gelistirmek

Temel Sosyoloji, sosyal antropoloji

Anatomi (viicudun yapisi)

Bilimler  g.. 010ji (viicudun isleyisi)
Tan1 Oykii, Fizik muayene [yi saghik yonetimi, saglk egitimi
yontemleri : .

Laboratuvar Incelemeleri

Hizmet yeri |Kurumsal (Hastane vb.)  [Yasanilan her yer

[Igili bilimler [Uzmanlik dalma yakin tip [Biitiin tip bilimleri, sosyal bilimler
bilimleri

Halk Saghgr’min Calhisma Alanlan

Toplum ve bireylerin saglik diizeyini ylikseltmek, gelistirmek ve
siirdiirebilmek amaciyla; sagligin korunmasi ve gelistirilmesi, hastaliklarin tedavisi ve
rehabilitasyonu i¢in, yapilan ¢aligmalarin tiimii Halk Saglig1 calisma alanlaridir. Bu
anlamda Halk Sagligi’nin yararlandig1 bilim(sel) alanlar Epidemiyoloji, Istatistik ve
Saglik Yonetimi; uygulamali bilim dallar1 ise Cevre Sagligi, Ana- Cocuk Saghgi ve
Aile Planlamasi, Toplum Beslenmesi, Saglik Egitimi, Is saglig1 ve giivenligi, Toplum
Ruh Sagligi, Uluslaras: Saglik gibi alanlardir (16).

Halk Saglig1 biliminin tan1 yontemi Epidemiyoloji bilimidir. Epidemiyoloji;
belirli topluluklarda saglikla ilgili olaylarin veya durumlarin dagiliminin ve
belirleyicilerinin arastirilmasi ve bu arastirma sonuglarinin saglik sorunlarmi kontrol
amactyla kullanmilmasidir. Bu tanimdan da anlasilacagi gibi epidemiyolojik

~ (13

arastrmalarin en 6nemli 6zelligi “topluluklar” tizerinde yapilmalaridir. Topluluklar
iizerinde yapilmalar1 nedeniyle arastirma tasarimi, kullanilan yontemler ve bulgularin
analizi, yorumu acgisindan farklilik gosterirler. Saglkla ilgili olaylarin
mekanizmalarini agiklama amaciyla bireysel hatta hiicresel diizeyde yiirtitiilen temel

tip arastirmalarindan bu anlamda ayrilirlar. Tip tarihine bakildiginda o6zellikle
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hastaliklarin olus mekanizmalar1 konusundaki ilk bulgularin insan topluluklar:
iizerinde yapilan gdzlem ve deneylerden elde edildigi goriiliir. Ornegin John Snow,
koleranin bulagma yolunu tanimladigi ¢alismasini Vibrio cholera’nin kesfinden 40 yil
once yapmistir. Sigara-akciger kanseri iliskisi, asbest-mezotelyoma iliskisi, hastane
enfeksiyonlarinin olusu, baz1 meslek hastaliklari, C vitamini eksikligi gibi pek c¢ok
sorun Once belirli insan topluluklar: izerinde yapilan gézlem bulgulari ile agiklanmas,
daha sonra bu bulgulardan hareketle planlanan arastirmalarda bireysel ve hiicresel

diizeydeki mekanizmalara kesinlik kazandirilmistir.
Epidemiyolojide Arastirma Tiirleri (17,18)

Epidemiyolojik arastirmalar gozlemsel, deneysel ve metodolojik arastirmalar
olmak tizere {i¢ ana baslikta incelenir. Gozlemsel arastirmalarda incelenen olay dogal
seyrinde gozlemlenmekte ve olaymm seyrine arastirici tarafindan herhangi bir
miidahalede bulunulmamaktadir. G6zlemsel epidemiyolojik arastirmalar; tanimlayici
ve analitik olmak tizere iki alt sinifta ele alinmaktadir. Tanimlayici arastirmalar siklikla
epidemiyolojik arastirmalarin ilk basamagini teskil etmektedir. Vaka sunumlari, vaka

serileri, ekolojik calismalar1 tanimlayici arastirmalardir.
Tanmmlayic1 Arastirmalar

Tanmimlayic1 arastrmalar belirli bir toplumda herhangi bir hastalik saglik
olaymin sikligini belirlemek ve bu hastalik-saglik olaymnin kimlerde, nerede ve ne
zaman goriildiigiinii saptamak amaciyla tasarlanan arastirmalardir. Toplumdaki
hastalik-saglik olayi ile ilgili olarak bu ¢aligsmalar yoluyla elde edilen kisi-yer-zaman
ve siklik bilgileri ile neden olabilecek faktorleri ortaya c¢ikarmaya yardimci
olmaktadir. Tanimlayic1 arastirmalar ile sadece probleminin ne oldugu, kimlerde,
nerede ve ne zaman goriildiigli belirlenebilir. Elde edilen bilgiler ile saglik olaymin
neden veya nedenleri hakkinda ancak hipotezler gelistirilebilir. Bu hipotezlerin
dogrulu ise analitik arastirmalar yapilarak ortaya konulabilir. Tanimlayict tlirdeki
arastirmalar analitik arastirmalar i¢in hipotez gelistirme asamasini olusturur.
Tanimlayici epidemiyolojik arastirmalarin amagclari agagida siralanmistir;

1. Toplumda saglik problemi ya da hastaligin boyutunu ve olaymn toplumun

hangi gruplarmi etkilediginin belirlenmesi,
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2. Toplum gruplarinda saglik problemlerinin durumu ve dagilimina goére
saglik hizmetlerinin planlamasinin yapilmasi,

3. Saglik problemi ile saglik problemine neden oldugu diisiiniilen faktorler
arasindaki iliskiye degin hipotezlerin ortaya atilmasi,

4. Toplumdaki saglik problemi ya da olaym diger bdlgeler ile kiyaslamasinin

yapilmasi1 olarak tanimlanmaktadir.
Analitik Arastirmalar

Analitik arastirmalar da gozlemsel arastrmalar olup bu arastirma tipi ile
herhangi bir saglik olayi ile buna neden olabilecek faktor veya faktorler arasinda iliski
olup olmadig1 arastirilmaktadir. Analitik arastirmalarin vaka kontrol, kesitsel ve

kohort gibi ¢esitli alt basliklar1 bulunmaktadir.
Vaka Kontrol Arastirmalan

Vaka-Kontrol arastirmalarinda ¢6zlimleyici epidemiyolojik arastirmalarin
genel amaci dogrultusunda herhangi bir saglik problemi ile bu saglik problemine
neden olan faktorler arasindaki iligkiler incelenmektedir. Bu amag¢ dogrultusunda
Vaka-Kontrol arastirmalarinda adindan da anlasilacagi gibi belli bir saglik problemine
sahip olan bireylerden olusan bir grup (vaka grubu) ile bu saglik problemine sahip
olmayan bireylerden olusan saglikli grup (kontrol grubu) olusturulmaktadir. Daha
sonra her iki grupta bu saglik problemine sebep oldugu diisiiniilen nedenin ne boyutta
oldugu incelenmektedir. Vaka-Kontrol arastirmalar1 retrospektif (geriye doniik)
arastirmalar olarak da adlandirilmakta olup bunun nedeni bu tip arastirmalarda
sonugtan yola cikilarak (hastaliktan) geriye, nedene dogru arastirma yapilmasindan
kaynaklanmaktadir. Vaka-Kontrol arastirmalarinda saglik problemi ile neden
arasindaki iligki ortaya konulabilmektedir. Bu ¢alisma tasariminda elde edilen olciitler
arasinda en onemlisi Tahmini Relatif Risk (Odds Orani) dir. Tahmini Relatif Risk
saglik problemi ile sebep arasindaki iliskinin boyutunu gosteren bir 6l¢iit olup; vaka

grubu Odds oraninin kontrol grubunun Odds oranina bdliimii elde edilmektedir.
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Kesitsel Arastirmalar

Analitik epidemiyolojik arastirmalarin diger tipi olan kesitsel aragtirmalar, belli
bir toplumda belli bir andaki saglikla iligkili bir olayin sikligin1 belirlemek amac ile
planlanan arastirmalardir. Kesitsel arastirmalarda saglik ile iliskili bir olaym belli bir
andaki siklig1 tespit edildigi i¢in bu tip arastirmalara prevalans hizini ortaya koyan
arastrmalar da denilmektedir. Bu tip arastirmalar genellikle toplumda bir saglik
probleminin boyutunu ortaya c¢ikarmak veya yeni bir teshis yOnteminin
degerlendirilmesi i¢in kullanilan yararh arastrmalardir. Kesitsel arastirmalar zaman
ve ekonomik yonden tasarruf saglamak amaci ile tiim toplum yerine bu toplumdan
secilen ve toplumu kalitatif ve kantitatif agidan temsil edebilme yetenegi olan bir 6rnek
iizerinde yapilmaktadir. Kesitsel arastirmalarda saglik problemi veya saglik ile iliskili
bir olayin sikligmin belirlenmesinde fizik muayene, laboratuvar incelemeleri gibi tani
yontemlerinin yani sira kisilerden bir konu hakkinda direkt olarak bilgi almay1
saglayan ve son yillarda siklikla kullanilan anket yonteminden de yararlanilmaktadir.
Toplumdan secilen O6rnek tizerinde saglik  problemi siklig1 birtakim istatistik
yontemler kullanilarak saptanarak toplumun tiimii hakkinda bir yargiya
varilabilmektedir. Kesitsel arastirmalar saglik problemine neden oldugu diisiiniilen
faktor ile saglik problemi arasindaki nedensel bir iligki ortaya koyamamaktadir. Sonug
yoniinden iligskinin degerlendirilmesi vaka-kontrol ve kohort arastirmalarina gore daha
zaylf bulunmaktadir. Bunun nedeni kesitsel arastrmalarin kisa bir silire ic¢inde
yapilmasi ve o anda saglik problemi ile, saglik problemine neden oldugu diisiiniilen
faktoriin hangisinin 6nceden var oldugunun belirlenememesinden kaynaklanmaktadir.
Kesitsel arastirmalar siklikla “toplum taramalar’” ya da “saha taramalarinda’

toplumun saglik sorunlarini tanimlamak amaciyla kullanilmaktadir.
Kohort Arastirmalan

Bu tip arastrmalar “Insidans” veya “Prospektif’ arastirmalar olarak
adlandirilmaktadir. Kohort aragtirmalari ise herhangi bir saglik problemi ile bu saglik
problemini yaratabilecek neden arasindaki iliskiyi saptamak amaci ile planlanan
analitik epidemiyolojik arastirmalardir. Baslangigta saglikli olan bireylerde olusan iki
grubun birisi saglik problemine neden oldugu diisiliniilen etkene maruz brakilirken,

diger grup birakilmayarak; iki grup etken ile karsilastiktan sonra saglik probleminin
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ortaya cikisina kadar gecen siire boyunca izlenir. Etken maruz birakilan ve
birakilmayan gruplar izlem siiresi bitiminde probleminin ortaya ¢ikma sikliklar
(insidans) agisindan Karsilastirilir. Iki grup arasinda kiyaslama yapilarak saghk
problemi ile etken arasindaki iligkinin varhigi epidemiyolojik Olgiitler ile ortaya
cikarilir.

Kohort arastirmalarinda elde edilen epidemiyolojik 6l¢iit Rolatif Risk olup;
etkene maruz kalan gruptaki saglik problemi sikligmmn, maruz kalmayan gruptaki
saglik problemi sikligina bolimii sonucu elde edilmektedir. Rélatif risk bir olay ile o
olay1 yaratan neden arasindaki iliskinin 6lgiitii olup sadece kohort arastirmalarinda

kullanilabilmektedir.
Deneysel Arastirmalar

Deneysel veya diger adi ile miidahale arastirmalari neden-sonug iligkilerini

kesinlestirmek kontrol yontemlerini saptamak amaciyla planlanan arastirma tiirleridir.
Klinik Deneyler ve Toplum Deneyleri

“Klinik Deneyler’” kavrami, daha ¢ok cesitli ila¢ ya da tedavi yontemlerinin
etkinlik ve giivenilirligini saptamak amaciyla yapilan ve Faz I, 11, III ve IV olarak
bilinen agsamalardan gecen arastirmalar1 ifade etmek icin kullanilmakla birlikte,
herhangi bir tedavi ya da korunma yOnteminin klinige gelenler arasinda
epidemiyolojik yontemler kullanilarak denenmesi amaciyla yapilan tiim arastirmalar1
ifade etmektedir. Bu yontemlerden olusan klinik epidemiyoloji bilimsel anlamda bash
basma bir yan dal haline gelmistir. Klinik deneysel arastirmalar, “paralel veya es
zamanl kontrollii”, “capraz kontrollii”, “randomize kontrollii”, “dis kontrollii” ya da
cok 6zel durumlarda “kontrolsliz” arastirmalar seklinde tasarlanabilmektedir. Cok
farklh tasarim sekilleri bulunmakla birlikte bu arastirmalarin temel 6zelligi, etkinligi
ve giivenilirligi incelenecek olan bir ila¢ ya da tedavi yonteminin, klinik 6zellikleri
tanimlanmis bir grup hastaya verilerek, baska bir tedavi ya da plasebo alan ayni
hastaliga sahip bir kontrol grubu ile kiyaslanmasi amacina dayanmaktadir. Gruplarin
1yl se¢ilmesi, kontrollerin eslenmis olmasi, arastirma tasariminin ve veri toplama
isleminin 1y1 yapilmast halinde ortaya ¢ikan farkliliklarin ne dlgiide yeni ila¢ ya da

tedavi yontemine bagli oldugunu sdylemek miimkiin hale gelmektedir. Bu
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arastirmalarda da nedenselligi incelemek amaciyla ¢esitli hiz, oran ve risk hesaplar1
yapilmakla birlikte bu hesaplarin yapilis bigimi ve yorumu, topluluklar {izerinde
yapilan gozlemsel arastirma sonucglarinin hesaplar1 ve yorumundan farkliliklar
gostermektedir.

Toplum deneyleri, topluluklar {izerinde yapilan deneysel arastirmalar1 ifade
eden bir kavramdir. Bu deneylerin de amaci, herhangi bir tedavi ya da korunma
yonteminin etkinligini ve giivenilirligini incelemektir. Ancak klinik deneylerden farkli
olarak, klinige gelen vakalar lizerinde degil de insan topluluklar: izerinde yapilacak
sekilde tasarlanirlar. Insan topluluklar: bir cografi bdlgenin, iilkenin, yerlesim yerinin
ya da herhangi bir ortamin insanlar1 olabilir. Farklilik deney ve kontrol gruplarmin tek
tek bireylerden degil de topluluklardan secilmis olmasindadir. Ornegin alkol ve madde
bagimliligimi kontrol amaciyla birbirine benzer 6zellikleri olan iki yerlesim yerinin
birisinde cesitli saglik egitimi faaliyetlerinin yiriitiilmesi, digerinin kendi haline
birakilarak her iki toplumda zaman igerisinde ortaya ¢ikacak olan alkol ve madde
kullanim aligkanliklarinin degisimi konusunda veri toplanmasi, yorumlanmasi bir
toplum deneyi Ornegidir. Benzer sekilde, bir yerlesim yerinin sebeke sularinin
klorlanip aritilmasi ve buradaki saglik sorunlarinin suyu klorlanmayan bagka bir

yerlesim yeri ile karsilastirilarak yorumlanmasi da klasik bir toplum deneyi 6rnegidir.
Bilimsel Arastirmalar ve Giincel Gereksinim

Glinlimiizde, bilimsel arastirmalarin sayisindaki artis, bilgiye ulasma
teknolojilerinin gelismesi ve analiz yontemlerindeki ilerlemeler ile kanita dayali tibbin
anahtar unsurlarindan biri haline gelmistir. Bilimsel iiretkenlik ve kalitenin
degerlendirilmesi agisindan kanit giicii yiiksek calismalarin iiretilmesi bilimsel
literatiire sunulan katkiin degerini de artirmaktadir (19). Halk Sagligi alaninda kanita
dayali yaklagimlar ve uygulamalara olan gereksinim giin gectikce artmaktadir (19-21).
Bu uygulamalar sayesinde birey ve toplum sagligi da iyilesmekte, gelismektedir. Tipta
ve Halk Saglig1 alaninda kanita dayali uygulamalarin; daha yiiksek verimlilikle daha
yiiksek basar1 olasilig1 olan farkli programlar, politikalar ve tedavi planlar ile ilgili
yiiksek kaliteli bilgilere erisim sagladigi da bilinmektedir. Bu uygulamalar ayni
zamanda kamuda ve 6zel kaynaklarin tipta daha iyi kullanilmasina yardimci olur (20-

22).
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Halk sagligiuygulamalarinda kanita dayali yaklasimi gelistirilmesi i¢in, ¢esitli
kavramlarin anlasilmis olmasi1 gerekmektedir. Oncelikle halk sagligni desteklemede
biiylik olasilikla etkili olacak politikalar ve programlar hakkinda ayrmtili bilgiye
ithtiya¢ vardir (18, 22, 23). Bu anlamda, Halk Saghgi alaninda kanita dayali karar
vermeye yol acan farkl siiregleri daha 1yi tanimlamak gerekmektedir. Hakemli dergi
literatiirtinden ilgili bilgileri edinme en 6nemli kanitlar1 saglayacak yontem olarak
kabul edilmektedir (18).

Kanita dayali karar vermede ulasilan makalenin 6ncelikle gecgerliligi, diger bir
deyisle metodolojisi degerlendirilmekte ve kanit diizeyi incelenmektedir.
Arastirmanin gecerliligi smandiktan sonra sira sonuglarin yorumlanmasi asamasina
gelmektedir. Klinisyen, arastrma sonucunda elde edilen oOlgiitlerin anlamini
yorumlamakta ve ardindan da bu sonuglarin klinikte uygulanabilirligini hastasiyla
birlikte degerlendirmektedir (23-25). Boylece hastaliklarin 6nlenmesi, tani, tedavi ve
izlenmesi amaciyla giincel ve kanit diizeyi yiiksek bilginin 1s181inda, hastanin bireysel
ihtiyag ile tercihlerini de dikkate alarak bir yol haritasi olusturulabilmektedir. ‘‘Kanita
Dayal1 Halk Saghgi (KDHS)’’ ise ‘‘Kanita Dayali Tip’’ yaklasiminda izlenen bu yolun
toplum saglhig1 uygulamalarma uyarlanmasidir. Var olan saglik sorunlarinin
tanimlanmasi, tanimlanan sorunlar arasindan Oncelikli olanlarin tespit edilmesi ve
ardindan bu sorunlarn Onlenmesi ile kontroliine yonelik etkililigi kanitlanmis
miidahale yontemlerinin olusturulmasi, uygulanmasi ve degerlendirilmesi Halk
Sagligr’nin temel ¢aligma alanini olusturmaktadir. ‘‘Kanita Dayali Halk Saghgr’’, tiim
bu asamalarm gerceklestirilmesi sirasinda giincel bilimsel kanitlar kullanilarak,
toplumsal ihtiyag ve oOnceliklere yanit verecek kararlar alinmasini saglayan
yapilandirilmis bir siiregtir. Bu anlamda KDHS, bilimsel bilginin uygulamaya
sokulmasmin yani sira insan giici ve ekonomik kaynaklarin da etkin olarak

kullanilmasina olanak saglamaktadir (26-28).
Akademik Performansin Degerlendirilmesi

Bilimsel arastirma; “problemlere giivenilir ¢oziimler bulmak amaciyla planl
ve sistemli olarak verilerin toplanmasi, ¢0zlimlenmesi, yorumlanmasi,

degerlendirilmesi ve rapor edilmesi siireci” olarak tanimlanmaktadir (29).
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Universiteler; dgretim, arastirma ve hizmet sunan kurumlar olarak kurulmakta
ve gelismektedir. Bu kapsamda akademik yasamda performans Ol¢iitlerinden biride
bilimsel arastirma yapma ve yaymlamadir. Akademik performansi degerlendirebilmek
ve gelisimini siirdiirebilecek stratejiler tiretebilmek i¢in her liniversitenin diger Diinya
iiniversiteleri arasindaki konumunu degerlendirmeye ihtiya¢ vardir. Bu kapsamda
diinya iiniversitelerini akademik acidan karsilastirmak i¢in farkli ve yeni siralama
sistemleri gelistirilmistir. Siralama sistemlerinde Scopus, Web of Science ve Medline
(Pubmed) gibi Diinyada taninmis ve gilivenilir kaynaklardan elde edilen verilerin
kullanilmas1 bu sistemlerin objektifligini artirmaktadir. Ancak c¢ogu siralama
sisteminin diinyanin ilk 500 {iniversitesiyle sinirli olmasi cogunlukla gelismis iilkelerin
iiniversitelerinin siralamalarda yer bulmasina neden olmaktadir. Gelismekte olan
iilkelerde yer alan iiniversitelerinde kiiresel, bolgesel ve ulusal seviyelerde durumlarini
degerlendirmeye ihtiyaglar1 vardir. Universiteler de kendi biinyelerinde akademik
pozisyonlara atanma ve ilerleme kriterleri i¢inde yillik bazda 6gretim elemanlarinin
yazar olarak katki sagladiklar1 bilimsel makale sayis1, yayinlandig1 derginin etki degeri
(impact faktor), yayinlanmis eserde yer alan yazar sayisi, bilimsel veritabanlarinda yer
alan dergilerde yayinlanmis makalelerde aldig1 atif sayis1 vb. 6zelliklere yer vermekte,
bu sekilde akademisyenleri daha ¢ok say1 ve kalitede bilimsel arastirma yapmak
konusunda motive etmektedir. Orta Dogu Teknik Universitesi Enformatik Enstitiisii
tarafindan 2009 yilinda kurulan Akademik Performansa Gore Universite Siralamasi
Arastirma Laboratuvar1 [University Ranking and Academic Performance (URAP)];
yiiksekdgretim kurumlarin1 akademik basarilar1 dogrultusunda degerlendirebilmek
icin bilimsel yontemler gelistirmeyi, yapilan calismalarin sonuglarini kamuoyu ile
paylasmay1 ve calismalar sonucu elde edilen verilerle {iniversitelerin kendi akademik
performanslarmi belirleme de {iniversitelere yardimci olmayr amaglamaktadir. Bu
sistem i¢inde kullanilan veriler, WoS veritabanindan {iniversitelerin isimlerini igeren

listelerden faydalanilarak elde edilen verilerden olusturulmaktadir (29).
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Tablo 2. URAP Diinya Siralanmasinda Kullanilan Kriterler ve Veri Kaynaklari (29).

Kriter Amag Siire | Kaynak

Article (Makale Sayis1) Mevcut Bilimsel Yil WoS
Uretkenlik

Total Document (Toplam Bilimsel | Uzun Siireli Yillar WoS

Dokiiman Sayis1) Uretkenlik

Citation (Atif Sayis1) Arastirmanm Etkisi | Yil WoS

AIT (Article Impact=Toplam Dergi | Bilimsel Etki Yillar WoS

Etkinlik Carpani)

CIT (Citation Impact= Dergi Atif | Arastirma Kalitesi Yillar WoS

Etkinligi Toplami)

(Collaboration) Uluslarasi Isbirligi | Uluslaras: Itibar Yillar WoS

URAP Diinya sirlamasi i¢in mevcut bilimsel etkinlik,

uzun siireli iiretkenlik,

arastirmanin etkisi, bilimsel etki, arastirma kalitesi, uluslararasi itibar kategorilerinden

olusan bir 6lgek kullanilmaktadir (Tablo 2).
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Tablo 3. Ilk On Universitenin Genel Puan Tablosu (URAP Tiirkiye, 2019-2020)

(29).
- - 5

= DS; % = - g g >§n —

= | £ s _|s |£E:5|2:s_|5E 3%

IE = | < B A& |8 & + IO = &|HF
Hacettepe

1 Universitesi 181,2 | 200,0 182,9 180,5 58,3 | 802,9
Orta Dogu
Teknik

2 Universitesi 193,7 | 185,6 186,0 173,3 442 | 7827
Istanbul
Teknik

3 Universitesi 194,9 | 183,1 180,1 161,9 43,7 | 763,7
Istanbul

4 Universitesi 161,6 | 162,5 167,9 174,9 50,2 | 7172
Kog

5 Universitesi 179,1 | 175,2 170,7 123,63 68,4 | 716,9
Ankara

6 Universitesi 1554 | 1544 157,7 155,4 50,3 | 708,44
Bogazici

7 Universitesi 172,8 | 175,6 166,7 101,1 44,6 | 683,3
Ege

8 Universitesi | 151,3 | 152,7 157,4 132,5 61,4 | 678,2
Bilkent

9 Universitesi | 176,4 | 182,5 171,7 163,7 442 | 676,2
Gebze
Teknik

10 | Universitesi 160,9 | 165,1 158,4 142,9 56,1 | 6729

URAP’1n 2019-2020 donemi i¢in Tiirkiye’deki iiniversiteler siralamasinda;

belirlenen kriterler {izerinden olusturulan 6lgege gore en yiiksek puani alan Hacettepe

Universitesi birinci sirada, Orta Dogu Teknik Universitesi ikinci sirada, Istanbul
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Teknik Universitesi iiciincii sirada yer almaktadir. URAP’1n dlcegine gore toplam

puan lizerinden Tiirkiye’deki ilk on iiniversite siralamasi Tablo 3.” de goriilmektedir.

Tablo 4. Tip ve Saghk Bilimleri Fakiilteleri iceren Universitelerin Akademik

Performansa Gore Siralamasinda ilk Doért Sirada Yer Alan Universiteler (URAP-

Diinya Siralamas12018-2019) (29).

=
_ -
2, i, 5 5 z
2 % 2 S|IRY |8l &
z P = Eg|gZ |<2E Sm £
3 o g 2 |25 |ZE | mES|SE| 2
5 < = T |BE|2E|SEHEE| B
7 ) ) = < R |FR AR DL =
1 | Harvard ) by 126 126 60| 108 9| 90 600
Universitesi
2 | Toronto iy ada| 125 1234 590 105| 83,6| 89 585
Universitesi
3 Ijondra Birlesik
Universitesi | > > | 121,5| 121,6 | 57,3 | 1042 | 834| 883 | 5764
.. Krallik
Akademisi
4 | Stnford =~ pn ol 183 | 125 | sss| 107| 887| si2| 5761
Universitesi

Tip ve Saghk Bilimleri Fakiiltelerini igeren iiniversitelerin akademik

performanst URAP 1 belirledigi; makale sayisi, atif sayisi, toplam iiretilen dokiiman

sayisy, dergi atif etkinligi toplami, uluslararasi igbirligi kriterleri kullanilarak

yapilmistir. Buna gore 2018-2019 yillar1 arasinda akademik performans agisindan

Diinya’da ilk swralardaki {iniversiteleri; Harvard Universitesi, Toronto Universitesi,

Londra Universitesi Akademisi olusturmaktadir (Tablo 4).
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Tablo 5. Tiirkiye Universitelerinin Alanlarina Gore Diinya Siralamasinda Yeri (URAP

Alan Siralamasi, 2018-2019) (29).

URAP Alan Siralamasinda Diinya’daki| Tiirkiye’deki
Tiirkiye Universitelerinin Girdigi Alanlar Yeri Yeri
Uzay ve Havaciik Miihendisligi

Istanbul Teknik Universitesi 124 1
Orta Dogu Teknik Universitesi 195 2
Biyoloji Bilimleri

Istanbul Universitesi 516 1
Hacettepe Universitesi 594 2
Ege Universitesi 664 3
Ankara Universitesi 818 4
Atatiirk Universitesi 828 5
Gazi Universitesi 942 6
Orta Dogu Teknik Universitesi 989 7
Kimya Miihendisligi

Istanbul Teknik Universitesi 461 1
Orta Dogu Teknik Universitesi 495 2
Kimya Bilimleri

Istanbul Teknik Universitesi 455 3
Bilkent Universitesi 657 4
Orta Dogu Teknik Universitesi 674 5
Atatiirk Universitesi 689 6
Hacettepe Universitesi 730 7

URAP Diinya swralamasma gore Biyoloji Bilimleri alanlarinda, Hacettepe

Universitesi 2018-2019 yil1 i¢in yayinlanmis bilimsel makale sayis1 iizerinden Diinya

iniversiteleri arasinda 594. swrada, Tirkiye iiniversiteleri arasinda ikinci sirada yer

almaktadir.

Akademik performansi degerlendirmek amaciyla yapilan calismalar esas

olarak tlniversiteler ve fakiiltelere ait yillik bilimsel yayimn sayis1 ve dgretim elemani
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basina diisen yayin sayisi ile sinirli kalmakta, ¢alisilan konularin tiirleri, sik kullanilan
caligma tiirleri, yillara gore makalelerin yayinlandigi dergi 6zelliklerinde degisim olup
olmadigi, yillara gore atif alma basarisindaki artis vb. konularda yapilan incelemeler
yeterli diizeyde yapilmamaktadir. URAP siralamasi mevcut siralamalar igerisinde
ulusal olarak en genis kapsamli siralamalardan biri olmasina kars1 sadece liniversite
temelinde bir swralama olusturmaktadir. Anabilim dallarina ait bir smralama
sunmamaktadir. Ancak URAP’1n siralama i¢in gelistirmeye devam ettigi caligmalar1
Tirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim Dallar1 ve yayinlar1 hakkinda bu calismanin

tasarlanmasi fikrinin ¢ikis noktasini olusturmaktadir.
Bilimsel Calismalarin Raporlanmasi

Yapilan arastirmalar iyi raporlanmazlarsa veya yayinlanmazlar ise mevcut
veriler eksik veya giivenilmez hale gelebilmektedir. Helsinki Deklarasyonu’nun Tibbi
Arastirmanin Etik Prensipleri boliimiine gore; ‘‘ Arastirmaci, yazar, destekleyici, editor
ve yayincilarin tiimiiniin arastirma sonuglarmin yaymlanmasi ve dagitilmasina iliskin
etik yiikiimliiliikleri bulunmaktadir.”” Arastirmacilarin insan goniilliiller ve {izerinde
yiiriittiikleri ¢alismanin sonuglarini umuma agiklama goérevleri bulunmaktadir ve
bildirilerin dogru ve eksiksiz olmasindan sorumludurlar. Tiim taraflar etik raporlama
konusunda kabul edilmis rehberlere uymak zorundadir. Arastirmada elde edilmis
olumsuz ve yetersiz sonuglarda olumlu sonuglar gibi yaymlanmali veya baska yollarla
topluma duyurulmalidir. Finansman kaynaklari, kurumsal baglar ve ¢ikar catismalar1
yayinda belirtilmelidir. Bu bildirgede yer alan ilkelere uymayan arastirma bildirileri
yayina kabul edilmemelidir’” denilmektedir (30).

Yaymlanma bir arastrmanin son basamagidir ve arastirmacilarin ne
yapildigina ve ne bulunduguna iliskin dogru, agik ve tam bir bilgi verebilmeleri i¢in
calismalarinin diiriistce yapilmasina dair ahlaki sorumluluklar1 vardir. Bilimsel
yayinlar yapan yazarlar i¢in uluslararasi standartlar 2010 yilinda Singapur’da toplanan
2" World Conference on Research Integrity’’de (Ikinci Diinya Arastirma Biitiinliigii
Konferansi) belirtilmistir (31).

Iyi bir arastirma makalesi iyi diisiiniilmiis, mantikl1 bir yapi, anahtar ¢alisma
ogelerinin dogru ve agik bir yazi stilini birlestirir. Her bir aragtirma tipinin zayif ve

giiclii yonleri vardir. Ancak her biri ilgili arastirma sorusunu az veya ¢ok yanitlamaya
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uygundur. Belirlene arastirma amaclarini cevaplandirmaya uygun calisma tasarimini
secmek de temel noktalardan biridir. Calisma raporlar1 metodoloji konusunda,
okuyucularin calismanin ne kadar iyi tasarlandigini ve gerceklestirildigini, sunulan
verilerin ne kadar giivenilir oldugunu, rapor edilen bulgularin okuyucunun 6zel
durumlarmma ne kadar ilgili ve genellenebilir oldugunu degerlendirmelerine imkan
saglayacak kadar ayrmtili olmalidir. Tibbi arastirma ¢alismalar1 genellikle, her birisi
farkli amaca sahip asagidaki alt basliklardan olugsmaktadir (32):

1. Baslik (Title); Okuyucuya ¢alismanin anahtar 6gelerini gosterir.

2. Ozet (Abstract); Makaleyi 6zetler, baslikla birlikte okuyucunun ¢alismasinimn
dogasini anlamasina yardimci olur ve kisaca bulgular agiklar.

3. Giris (Introduction); Calismanin neden yapildigi1 ve amaglar agiklar.

4. Gereg ve Yontem (Methods); Calismanin nasil yapildigini anlatir.

5. Sonuglar (Results); Bulgular1 sunar.

6. Tartigma (Discussion); Bulgularin ne anlama geldigini agiklar

7. Karar (Conclusion); Eger mevcutsa, ana bulgularin az ve 6z bir agiklamasini
yapar.

Arastirmaya spesifik bilimsel detaylarin titizlikle raporlanmasi, son derece
onemlidir. Sistematik gbézden ge¢irme ve klinik rehberlerin gelisimindeki ilerleme,
ulagilabilen tibbi arastirma literatiiriiniin daha yogun ve daha dikkatle incelenmesine
neden olmustur. Calismalarin sistematik degerlendirilmesi, siklikla ciddi eksiklikleri
ve kusurlar1 aydinlatilmistir (32). Bunlardan bazilarina asagida yer verilmistir;

1. Calisma metodolojisinin, dahil edilme ve calismadan ¢ikarilma kriterlerinin

ve miidahale detaylarmin agiklanmasinin atlanmasi, unutulmast;

2. Istatistiksel metot ve analizlerin yetersiz, eksik raporlanmasi

3. Yalnizca baz1 bulgularin segilerek agiklanmasi

4. Zararlarin yetersiz, eksik raporlanmasi

5. Veri ve grafiklerin yaniltici ve ya kafa karistirici sekilde sunulmasi

6. Eksik sayisal sunum

7. Makale ve Ozetteki ¢aligma bulgularmin yanlis yorumlanmasi olarak

sayllmaktadir.

Raporlama rehberleri, belirli tipteki tibbi caligmalarin makalelerinde yer alacak

minimum bilgilendirme i¢in yapisal tavsiyeleri saglayarak, makalenin sistematik
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icerigine odaklanan ve bodylelikle onaylanan metnin teknik ayrmtilari ile ugrasan
yazarlara dergilerin talimatlarin1 tamimlamaktadir. Bazilar1 belirli ¢alisma
tasarimlarina 6zgiidiir ve bu tasarimda ¢aligmalar raporlanirken her zaman géz 6niinde
bulundurulmalidir. Yaymlanan rehberlerden pek cogu daha spesifiktir, belli bir tip
alanina veya arastirmanin belli bir 6zelligine rehberlik eder (6rnegin yan etkilerin
raporlanmasi gibi). Her bir rehberin icerigi, ilgili uzmanlarin multidisipliner
gruplarinca, ¢ok dikkatli sekilde incelenir ve her amacglanan bilgilendirme 6gesi igin
olduk¢a kuvvetli mantikli agiklamalar vardir. Ogeler, baslikta veya ozette calisma
tasariminin agiklanmasi gibi basit taleplerden, ¢alisma metodundan arastirmada
taraflilik gdsterebilecek kisimlara kadar genis bir alan1 kapsamaktadir.

Iyi tasarlanmis randomize kontrolli calismalar, saglik alanindaki
miidahalelerin etkilerini en iyi degerlendiren calismalardir. Genellikle, gelecekteki
calismalara ve klinik denemelere olanak saglayan giivenilir sonuglar vermektedir.
Yetersiz metodoloji ile zayif yiiriitiilen deneysel calismalar yanlhlik ile iliskilidir ve
abartil1 miidahale sonuglari tiretebilirler. Deneyin tasarimimin igleyisinin ve analizinin
tam olarak degerlendirilmesi giivenilirliginin degerlendirilmesinde ¢ok Onemlidir.
Ancak boyle bir degerlendirme, yalnizca deney raporu boylesine deger bigilmesi i¢in
gerekli kritik bilgileri igeriyorsa miimkiindiir. Serilerin randomize dagilimlarinin
gerceklestirilme yontemi ve kayit sirasinda saklanmasi, korlemeler, Orneklem
biiytikligliniin belirlenmesi, primer bulgularin agiklanmasi ve spesifik analizlerin
sonuglar1 bir randomize kontrollii c¢aligma raporunda atlanilmamasi gereken
metodolojik detaylardir (32).

CONSORT (The Consalidates Standarts of Reporting Trials Statement;
Konsolide Raporlama Calismalar1 Standartlar1 Beyani) bir randomize kontrollii
calisma raporuna dahil edilmesi gereken 25 esas maddeli bir kontrol listesidir ve
deneyin boliimlerinin belirlenmesine yardimci olmasi amaciyla tasarlanmistir (Tablo

6). CONSORT un web sayfas1 http://www.consort-statement.org/ en giincel rehber

versiyonunu ve yapilmis tim CONSORT yayinlarin1 sunmaktadir (33).
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Tablo 6. CONSORT Bildirimi-Randomize Kontrollii bir arastrma raporunun

yaziminda bulunmasi gereken 6zelliklerin kontrol listesi 2010 (33).

Boliim/Baslhk

Bagslik ve ozet

Girig
Arka plan ve
amaclar

Yontemler

Calisma dizaym

Katilimcilar

Girigimler

Sonuclar

Orneklem

biiyiikliigii

Randomizasyon,
Dizi

olusturma
Atamayr gizleme

mekanizmasti

Madde
No

la

b

2a
2b

3b

4a
4b

6b

7a

7b

8b

Kontrol Listesi Maddesi

Baslikta randomize bir ¢alisma olarak tanimlama
Calisma tasarimi, yontemler, bulgular ve sonuglarinin
yapilandirilmig 6zeti (6zgiil kilavuz i¢in, bakiniz 6zetler icin

CONSORT [21,31])

Bilimsel arka plan ve gerek¢enin agiklanmasi

Ozgiil amaglar veya hipotezler

Calisma dizayninin tanimlamasi (paralel, faktoriyel, gibi),
(ayirma oranlar1 dahil)

Calisma bagladiktan sonra yontemlerdeki 6nemli
degisiklikler (uygunluk kriterleri gibi), sebeplerle birlikte
Katilimcilar i¢in uygunluk kriterleri

Verilerin toplandig1 ortamlar ve yerler

Tekrarlamaya olanak saglamak i¢in, yeterli detaylarla her
grup i¢in girigimler, tam olarak nasil ve ne zaman
uygulandigi dahil

Eksiksiz bir sekilde tanimlanmis 6nceden belirlenmis birincil
ve ikincil sonug 6l¢limleri, nasil ve ne zaman
degerlendirildigi dahil

Calisma bagladiktan sonra ¢alisma sonuglarindaki herhangi
bir degisiklik, nedenleriyle

Orneklem biiyiikliigii nasil belirlendi

Uygulandiginda, ara analizlerin ve durdurma yonergelerinin
aciklamasi

Randomizasyon dizisi olusturmada kullanilan yontem
Randomizasyon tipi; herhangi bir kisitlamanin ayrintilari
(bloklama ve blok boyutu gibi)

Katilimeilar gruplara atanana kadar diziyi gizlemek i¢in

yapilan adimlar1 tanimlayan, rasgele atama dizisi saglamada



Boliim/Bashk

Uygulama

Korleme/Maskel

eme

Istatistiksel

Yontemler

Bulgular
Katilimer akist
(bir diyagram
siddetle onerilir)
Calismaya

alim
Temel veriler

Analiz edilen

sayilar

Sonuclar ve

tahmin

Yan analizler

Zararlar

Madde

10

11a

11b

12 a

12b

13a

13b

14 a
14 b

15

16

17 a

17b

18

19

25

Kontrol Listesi Maddesi

kullamlan mekanizma (sirali olarak numaralandirilmig kaplar
gibi)

Rasgele atama dizisini kim olusturdu, katilimcilar1 kim
kaydetti ve miidahale grubu igin katilimcilar: kim atadi

Eger yapildiysa, miidahale grubu igin atama yapildiktan sonra
kimlere ve nasil (6rnegin, katilimcilar, bakim verenler,
sonuglar1 degerlendirenler) korleme/maskeleme
uygulanmistir.

Eger ilgili ise girisimlerin benzerliginin agiklamasi

Birincil ve ikincil sonuglar i¢in gruplarin karsilastirilmasinda
kullanilan istatistiksel yontemler

Alt grup analizleri ve diizeltilmis analizler gibi ek analizler
icin yontemler

Her grup igin, rasgele atanan, planlanan tedaviyi alan ve
birincil sonuglar i¢in analiz edilen katilimci sayisi

Her grup i¢in, randomizasyondan sonraki kayiplar ve hari¢
birakmalar, nedenleriyle birlikte

Caligmaya alim ve izlem siirelerini tammlayan tarihler
Calisma neden sonlandirild1 veya durduruldu

Her grubun temel demografik ve klinik 6zelliklerini gosteren
bir tablo

Her grup igin, her analize dahil edilen katilime1 sayisi (payda)
ve analizin asil olarak secilen gruplara gore olup olmadigt
Birincil ve ikincil her sonug i¢in, her grup igin sonuglar ve
tahmini etki boyutu ve hassasiyeti (%95 giliven aralig1 gibi)
Ikili sonuglar icin, hem kesin ve hem nispi etki boyutunun
sunulmasi onerilir

Yapilan herhangi diger analiz sonuglari, alt grup analizleri ve
diizeltilmis analizler dahil, 6nceden belirlenmis olanlar1
planlanmamis olanlardan ayirarak

Her grupta biitiin 6nemli zararlar veya istenmeyen etkiler

(6zgiil kilavuz i¢in, zararlar icin CONSORTa bakiniz[28])
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Boliim/Bashk Madde | Kontrol Listesi Maddesi
No
Tartisma
Calisma kisithiliklart; potansiyel yanlilik kaynaklari;
Kisithliklar 20 beklenmeyen durum ve eger baglantili ise analizlerin
cesitliligini ele alan

alisma bulgularinin genellene bilirligi (dis gecerlik,
Genellenebilirlik 21 Gabs gt g gi (dis geg

uygulanabilirlik)

Sonuglarla tutarli yorum, yararlar1 ve zararlar1 dengeleme ve
Yorum 22 L

diger ilgili kanitlar1 goz 6niinde tutma
Diger bilgiler
Kayit 23 Calisma kaydinin ismi ve kayit numarasi
Protokol 24 Tam galigsma protokoliine nereden erisilebilir, eger mevcutsa
Fon bulma 25

*Tim maddeler lizerinde onemli agiklamalar igin bu raporun CONSORT 2010 Agiklama ve
Detaylandirmasi (13) ile birlikte okumasimni siddetle tavsiye ederiz. iliskili ise, kiime randomize
caligmalar (11), esit etkinlik ve es degerlik ¢alismalar1 (12), farmakolojik olmayan tedaviler (32),
bitkisel girisimler (33) ve pragmatik ¢alismalar (34) i¢in CONSORT eklerinin de okunmasini tavsiye
ederiz. ilave eklentiler mevcuttur: bunlar igin ve bu kontrol listesi ile baglantih giiniimiize kadar olan
kaynaklar i¢in www.consort-statement.org ‘a bakiniz.

Gozlemsel caligmalar, saglik arastirmalar1 yayinlar1 arasinda genis bir paya
sahiptir. Hastaliklarin potansiyel nedenleri veya bunlarin cesitli iligkileri hakkinda
bilgiler sunar. Uzun siireli deneysel tedavilere maruz kalan hastalarmm gozlemleri
iliskili miidahalenin potansiyel zararlar1 yan etkileri hakkinda kiymetli bilgiler verir.
Gozlemsel arastirmalarin {i¢ ana tipi vardir. Kohort c¢alismalari, vaka kontrol
calismalar1 ve kesitsel calismalardir. Ancak gozlemsel ¢aligmalarin kullanilabilirligi,
olas1 karistirict faktorler ve yanlilik sebebiyle simirlanmaktadir. Gozlemsel calismalart
raporlamada Onerilerin swralandigt STROBE (Strengthening The Reporting
Observational Studies; Gozlemsel Calismalarin Raporlanmasini Giiglendirme) kontrol

listesi tablosu asagida verilmistir (34).
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Tablo 7. STROBE Bildirimi- G6zlemsel Arastirmalar Kontrol Listesi (2010) (34).

Boliim

Baslik ve Ozet

Girig
Teorik ¢erceve
/gerekce

Amaglar

Yontem
Arastirmanin tasarimi
Arastirmanin

yapildig1 yer

Katilimcilar

Madde

1

Oneriler
(a) Arastirmanin tasarimy/tipi, yaygin olarak kullanilan bir
terim ile baglikta ya da 6zette gosterilir.
(b) Ozette, arastirmada ne yapildigi ve ne bulundugu

hakkinda yeterli ve agiklayici bilgi sunulur.

Sunulan arastirma ile ilgili mevcut bilimsel durum ve
arastirmanin gerekgesi aciklanir.
Arastirmanin  daha Once belirlenen hipotezleri ya da

arastirma sorularini igeren 6zgiin amaglar1 belirtilir.

Makalede, arastirma tasariminin anahtar boliimleri sunulur
Arastirmanin yapildigi yer, birim, 6rnekleme alinma, maruz
kalma, izleme ve veri toplama donemlerini gdsteren tarihler
belirtilir

(a) Kohort ¢alisma — Arastirmaya uygunluk/dahil edilme
kriterleri, kaynaklar1 (6rneklemin alindig1 yer) ve
katilimecilarm  se¢im metodu verilir. Izlem metotlar:
tanimlanir.

Vaka-kontrol c¢aliymasi — Arastirmaya uygunluk/dahil
edilme kriterleri, kaynaklar1 (6rneklemin alindigi yer),
vakalar1 saptama ve kontrolleri se¢me metotlar1 verilir.
Vaka ve kontrol gruplarina secim (ayirma) igin gerekgeler
aciklanir.

Kesitsel aragtrma - Arastirmaya uygunluk/dahil edilme
kriterleri, kaynaklar1 (6rneklemin alindigi yer) ve
katilimcilarin segim metodu verilir.

(b)Kohort ¢alisma — Eslestirilmis ¢aligmalarda, maruz kalan
ve kalmayanlarin sayis1 ve eslestirme Olgiitleri verilir.
Vaka- kontrol calismasi - Eslestirilmis calismalarda, her
vaka i¢in belirlenen kontrol sayisi ve eslestirme Slgiitleri

verilir



Degiskenler 7

Veri kaynaklary/ 8*
Olgtimler

Yan tutma 9

Orneklem 10
biiyiikligi

Sayisal degiskenler 11
[statistiksel 12
yontemler

Bulgular 13*
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Biitiin sonuglar (degiskenler), maruziyet durumlari,
belirleyiciler (prediktorler), olasi karigtirict degiskenler
(faktorler), etki degistiriciler agik¢a tamimlanir. Eger

uygunsa, tani kriterleri verilir.

Ilgili her degisken icin, verilerin elde edildigi kaynaklar ve
veri toplama (6l¢iim) yontemlerinin ayrintilari verilir. Eger
birden fazla grup varsa, veri toplama yontemlerinin
karsilastirilabilirligi tanimlanir (6l¢lim metodunun gruplari
ayirt etmede gecerli ve giivenilir olma durumu belirtilir)
Olas1 yan tutma (bias) kaynaklarini gostermek icin yapilan
cabalar tanimlanir

Orneklem  biiyiikliigiine nasil  ulasildigi  (6rneklem
biliylikligliniin  belirlenmesinde kullanilan istatistiksel
metot) aciklanir

Sayisal degiskenlerin nasil analiz edildigi agiklanir. Eger
uygunsa, hangi gruplamanin yapildig1 ve nedenleri belirtilir.
(a) Karistiricr faktorleri kontrol etmek i¢in kullanilanlar da
dahil, tiim istatistiksel yontemler tanimlanir

(b) Alt gruplar ve etkilesimleri incelemek i¢in kullanilan
tiim yontemler agiklanir.

(c) Kayp (eksik) verilerin nasil ele alindig1 agiklanir

(d) Kohort ¢alisma — eger uygunsa, izlem sirasindaki vaka
kayiplarinin  (“loss to follow-up”) nasil ele alindigi
aciklanir.

Vaka- kontrol ¢alismasi — e@er uygunsa, vaka ve
kontrollerin eglestirilmesinin nasil gosterildigi agiklanir.
Kesitsel aragtirma — eger uygunsa, 6rnekleme yontemini de
hesaba katan ya da dikkate alan istatistiksel yontemler
tanimlanir.

(e) Duyarlik analizleri tanimlanir.

(a) Calismanin her asamasinda katilan bireylerin sayisi
bildirilir — &r: olas1 ulasilabilecek 6rneklem hacmi,
orneklem i¢in uygun bulunanlar (dahil edilme kriterleri),

ornekleme uygun bulunup se¢imi onaylananlar, c¢aligmaya



Tammlayici

veriler

Sonug

veriler

Baslica
bulgular

Diger analizler

Tartisma

14%*

15*

16

17
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dahil edilenler, izlem siirecini tamamlayanlar ve analize
alinanlar

(b) Caligmanin her agsamasinda katilmayanlarin katilmama
nedenleri agiklanir.

(c) Bir akis semasinin kullanimi 6nerilir.

(a) Katihimcilarin 6zellikleri (6r: demografik, klinik ve
sosyal), maruziyetler ve olasi karistirict faktorler hakkinda
bilgi verilir.

(b) Her bir degisken i¢in katilimci sayisi, kayip (eksik)
veriler ile birlikte gosterilir

(c) Kohort ¢alisma—izlem siiresi hakkinda bilgi verilir
(6rnegin; ortalama/ortanca ve toplam siire).

Kohort ¢alisma — Ortaya ¢ikan sonuglarin sayisi bildirilir ya
da zaman igindeki Ol¢limler (6r: ortalama ve standart
sapma) Ozetlenir

Vaka — kontrol c¢alismast — Her bir maruz kalim
kategorisindeki sayilar bildirilir ya da maruz kalim ile ilgili
Olciimler 6zetlenir

Kesitsel aragstirma—Ortaya ¢ikan sonuglarin sayisi bildirilir
ya da istatistiksel Olciimler Ozetlenir (6r: ortalama ve
standart sapma).

(a) Diizeltilmemis tahminler (hesaplar) verilir, eger
uygunsa, karistirici faktorlerin diizeltilmis hesaplar1 ve
hassasiyetleri (6r: %95 giliven araligi) verilir. Hangi
karistiric1 faktorlere diizeltme uygulandigl ve onlarin nigin
dahil edildikleri belirgin olarak agiklanir.

(b) Sirekli degiskenler gruplandiginda, kullanilan grup
smirlar1 (gruplarn iist ve alt sinirlart) bildirilir

(c) Eger uygunsa, anlamli bir zaman dilimi i¢in relative risk
(nisbi riskin) tahminlerinin kesin (absolute) riske
doniistiiriilmesi goz 6niinde bulundurulur

Yapilan diger analizler (degerlendirmeler), 6rnegin, alt grup

analizleri, etkilesimler ve duyarlik analizleri bildirilir
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Anahtar 18 Arastirmanin amagclarina gonderme yapilarak anahtar

bulgular bulgular 6zetlenir

Simurliliklar 19 Calismanin smirliliklari, olasi yan tutma (bias) ya da
belirsizlik kaynaklar1 dikkate alinarak tartigilir. Olasi her bir
yan tutmanin hem biiyilikliigii hem de yonii tartigilir

Yorum 20 Aragtirma bulgularmin genel yorumu, aragtirmanin
amaglari, sinirhiliklar, analizlerin gesitliligi, benzer
caligmalardan elde edilen bulgular ve diger ilgili kanitlar
dikkate alinarak verilir.

Genellene bilirlik 21 Aragtirma bulgulariin genellenebilirligi (dis gegerlik)
tartigilir.

Diger Bilgiler

Aragtirmanin 22 Aragtirmanin parasal kaynagi ve destek verenlerin

Fonu aragtirmadaki rolleri agiklanir, eger uygunsa, bu makalenin

dayanak aldig1 orijinal arastirma igin parasal kaynak ve

destek verenlerin rolleri belirtilir

*Vaka—Kontrol c¢alismalarinda vakalar ve kontroller igin, eger uygunsa; kohort ve kesitsel
arastirmalarda etkene maruz kalan ve kalmayanlar i¢in ayr1 bilgi verilir.

Akademik performansi degerlendirmede sik kullanilan baz kriterler (35).

Atif (Citation): Bilimsel bir makalenin, diger bir bilimsel makaleyi kaynak
gostermesidir. Bir diisiincenin kaynagini agiklama atif terimini ifade eder (35). Atif
yapmanin temel islevi atif yapan ile atif yapilan belge arasinda bag kurmak seklinde
tanimlanmaktadir (36).

Etki Degeri (Impact factor): Bilimsel bir dergide yayimlanan makalelerin,
bilgiye doniigme oranidir. Bilimsel bir derginin, o dergide yaymlanan eserlerin, o
eserleri kaleme alan arastirmacilarin, hatta arastirmacilarin calistigi kurumlarin
kalitesini gosteren bir degerdir Bilimsel bir derginin bir yilda, dnceki iki yilda
makalelerin aldig1 atif sayismin 6nceki iki yilda yaymlanan toplam makale sayisina
boliimii ile elde edilen bir degerdir.

Atif Dizini: Amaci arastirmacilarin saglik bilimleri dergilerinde son yillarda
yayimlanmig giincel makalelere kolay ve tek bir merkezden ulagsmalarini saglayarak,

dergilerin atif sayilarinin belirlenmesi ve artirilmasidir.
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Ulusal Etki Degeri: Tiirkiye Atif Dizini veri tabanina kayitli dergiler arasinda
hesaplanan ve dergilerin aldig: atif oranin belirleyen bir 6lgektir. Ulusal Etki Degeri,
Tirkiye Atif Dizini veritabanina kayith bir derginin, Tirkiye Atif Dizini veri tabaninda
kayith diger dergilerden, degerlendirme yapilan yildan 6nceki iki yilda altigi atif
sayisindan, aym yillar i¢ginde kendisine yaptigi atiflarin ¢ikartilmasindan sonra kalan
saymnin, derginin ayni yillar i¢inde yayimladigi toplam makale sayisina boliinmesiyle
elde edilen bir degerdir.

Ulusal Katki Degeri: Tiirkiye Atif Dizini veri tabanina kayitl bir derginin, bu
veri tabanina kayith diger dergilere yaptig1 atif oranini verir. Ulusal katki degeri
Tiirkiye Atif Dizini veri tabanina kayith bir derginin, degerlendirme yapilan yildan
onceki iki y1l i¢cinde, Tiirkiye Atif Dizini veri tabanina kayitl diger dergilere yaptigi
atif sayisinin (kendi kendine yapilan atiflar dahil edilmemektedir) degerlendirme
yapilan yilda yayimladigi toplam makale sayisina boliinmesiyle elde edilen bir

degerdir (35).
Veri Tabanlar ve Siniflandirilmasi

Akademik caligmalarda amag, arastirma sorulari, problem durumu, hipotezler,
yontem, bulgu ve sonuglar literatlir taramasi sonucunda elde edilen bilgilerle
desteklenerek sunulmaktadir. Giinliik hayatin bir pargasi olan teknoloji, arag-gerec,
sistem, fikir ve akimlarin hemen hepsi yeterli Olclide literatiir taramasi ile
gergeklestirilen bilimsel ¢alismalar sonucunda ortaya ¢ikmaktadir. Kitap ve makale
calismalari, lisans, yliksek lisans ve doktora tezleri, proje ve tez Onerileri, hatta
odevlerde bile farkl format ve detaylarda literatiir taramasina ihtiya¢ duyulmaktadir.
Tip ve diger bilimsel alanlarda bilgilerin hizla yenilenmesi, sonucunda literatiir
taramas1 6nemli hale gelmistir (37). Internet, dijital kiitiiphaneler (6rnegin, elektronik
tam metin veritabanlar1) ve Google gibi ¢evrimici arama yazilimlarv/hizmetleri dahil
olmak {iizere Bilgi Teknolojilerinin (BT) gelisimiyle 1990'lardan bu yana bilgi arama
yontemleri ¢ok daha kolay, daha hizli1 ve ucuz hale gelmistir (38, 39). O zamandan
beri, biyomedikal ve saglik bilimleri alanindaki profesyoneller, akademisyenler ve
bilim adamlar1 da dahil olmak tizere bilimsel bilgi arama davranisinda biiyiik bir
degisiklik gozlemlenmistir (8, 39, 40). Her bes yilda bir iki katina ¢ikan biyomedikal
bilginin esi goriilmemis bir biiylimesi vardir (42, 43). Cok sayida kaynaktan (Orn.
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dergiler) elde edilen bu biiyiik miktarda bilimsel bilgi su anda elektronik bibliyografik
veri tabanlarma entegre edilmistir ve ¢evrimici arama yazilimi ile erisilebilir (44).
Ornegin, NLM (National Library of Medicine; Birlesik Devletler Ulusal Tip
Kiitiiphanesi) tarafindan siirdiiriilen Pubmed(Medline), diinyanin en biiyilkk ve en
giivenilir cevrimici biyomedikal bibliyografik veri tabanlarindan biridir (45-47).

Veri tabani bir konu ya da orgiite iliskin verilerden olusan ve genellikle bir
dizin araciligiyla bir biitiin olarak yaratilan veri kiimeleri toplulugu olarak
tanimlanmaktadir. Biiylik miktarda bilgiyi bir arada tutan ve istenildiginde erisimini
saglayan sistemler olarak da tanimlanmaktadir. Genellikle elektronik olarak bir
bilgisayar sisteminde depolanan, yapilandirilmis bilgi veya verilerden olusan diizenli
bir koleksiyondur. Makale, kitap, dergi gibi pek ¢ok farkl tiirde kaynaklara ¢evrimici
erisimi mimkiin kilmaktadir. Giliniimiizde bilgiye erisimin en kolay yolunu
olusturmaktadir. Bibliyografik veri tabanlari; bibliyografik-atif veri tabanlari, tam
metin (full text) dergi veritabanlari, tam metin (full text) kitap veri tabanlari,

istatistiksel veri tabanlari, acik erisim veri tabanlar1 olarak siniflandirilmaktadirlar.
A. Tam Metin Veri Tabam Sistemleri (12)

Dergilere ve dergilerde yayimlanmis tam metin makalelere erisim imkani
saglayan veri tabanlaridir. Bunlardan;

1. Academic Search Premier: Bilgisayar bilimleri, fizik, kimya, mithendislik
ve dil bilimleri alanlarindaki dergilere tam metin erisim imkani sunmaktadir.

2. Article First: T1p, fen bilimleri, teknoloji, beseri bilimler, kamu yonetimi ve
sosyal bilimler alanlarindaki dergilerin tam metinlere erigim saglamaktadir.

3. Blacwell-Synergy: Akademik ve mesleki topluluklarin ¢ikardigi ¢ok sayida
derginin tam metnine erigimi saglayan bir veri tabanidir.

4. Cochrane Library: Kanita dayal1 makalelere tam metin erisimi saglayan
baslica veri tabanidir. The Cochrane Database of Systematic Reviews (CDSR), The
Database of Abstracts of Reviews of Effectiveness (DARE) ve The Cochrane
Controlled Trials Register (CCTR) veri tabanlarini icermektedir.

The Cochrane Database of Systematic Reviews (CDSR); Cochrane

Sistematik Derleme Veri Tabani; Cochrane kiitiiphanesi, Cochrane ve diger
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kuruluslar tarafindan saglanan tip ve diger saglik uzmanlik konularinda sistematik
derlemeler ve meta analizlerden olusan veri tabanidir (48).

The Database of Abstracts of Reviews of Effectiveness (DARE); Etkinlik
Incelemelerinin Ozetleri Veritabani; Saghk miidahalelerinin etkilerini ve saglik
hizmetlerinin sunumu ve organizasyonunu degerlendiren sistematik derlemelerin veri
tabanidir (49).

The Cochrane Controlled Trials Register (CCTR); Cochrane Kontrollii
Denemeler Kaydi: Randomize ve yar1 randomize kontrollii ¢alismalarin raporlarini
Pubmed ve Embase’den saglayan veri tabanidir (50).

5. DOAJ: Directory Of Open Access Journals: A¢ik Erisim Dergileri Dizini:
Koleksiyonunda ¢ok sayida tip dergisi bulunan bir veri tabanidir.

6. Science Direct: Elsevier Science tarafindan yaymlanmakta ve konu
yoniinden disiplinler aras1 6zellik gostermektedir. Saglik bilimleri alaninda ¢ok sayida
dergiyi kullanicilarin hizmetine sunmaktadir.

7. SpringerLink: Kimya, bilgisayar bilimi, ekonomi, miihendislik, c¢evre
bilimleri, yer bilimleri, hukuk, yasam bilimleri, matematik, tip, fizik ve astronomi
alanlarinda ¢ok sayida hakemli dergiyi igermektedir.

8. Taylor & Francis Journals: Sosyal ve beseri bilimler, fen bilimleri,
teknoloji ve tip alanlarinda pek c¢ok elektronik dergiyi kapsamaktadir.

9. Wiley Interscience Journals: Daha cok ticaret, maliye, yonetim, kimya,
bilgisayar bilimleri, yer bilimleri, egitim, mithendislik, hukuk, yasam bilimleri, tip
alanlaridaki dergilere acik erisim sunmaktadir.

10. Oxford Journals Online: Oxford University Press’in yayinladigi 180
derginin tam metnini igermektedir. Bu dergilerden 40’1 tip basliginin altinda
listelenmistir.

11. Ovid: Giiniimiizde 250'nin iizerinde Lippincott Willams and Wilkins
dergisini icermektedir. Genel konulu tip dergilerin yani sira, 6zel uzmanlik dallar1
iizerine yazilan dergileri ve hemsirelik dergilerini de kapsamaktadir.

12. Psychology & Behavioral Sciences Collection: Psikiyatri, psikoloji ve
antropoloji alanlarinda ¢ogu hakemli olmak {izere giiniimiizde 575 bilimsel dergiye

tam metin erigim saglamaktadir.
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13. Health Source Nursing/Academic Edition: 1975 yilindan giiniimiize
saglik alantyla ilgili 550 derginin tam metnini icermektedir. Bu dergilerin yaklasik
450’den fazlas1 hakemli dergilerdir.

14. HighWire Press: Stanford Universitesi tarafindan gelistirilmis
veritabanidir. Gliniimiizde 915 bilimsel dergideki 1.165.637 makaleyi serbest erisimli
olarak kullanicilarin hizmetine sunmaktadir.

15. Health & Wellness Resource Center: Thomson Gale’in saglik ve tip
alaninda yaymladig1 bir veritabamidir. 1980°den giiniimiize 900 dergi, gazete ve
brosiiriin tam metnini icermektedir. Bunlara ek olarak saglik alaniyla ilgili yaklasik

2200 dergiyi dizinlemektedir.
B. Bibliyografik Veri Tabani Sistemleri

Yayinlara ait bibliyografik bilgilere (yazar adi, eser adi, yaymn yili, 6zet vb.)
ulagsmay1 olanakli hale getirmenin yaninda yazarlarin atif yaptiklar1 ve atif yapilan
yayinlar1 vermektedirler. Literatiir taramas1 i¢in en sik kullanilan veri tabanlaridir.
Pubmed diinyanm en sik kullanilan tip ve saglik bilimleri alanindaki veri tabanidir
(51).

EMBASE + MEDLINE: Tibbi biyoloji ve klinik tip bilimleri konularinda
1974’den giiniimiize kadar olan literatiirii dizinlemektedir. Veri tabaninin en 6nemli
ozelliklerinden biri ayni ara yiizle Medline’in taranabilmesi yaninda Elsevier
Science’in dergilerinde yaymlanmis makalelere tam metin erigim saglamasidir (52).

MEDLINE, 1966’dan giliniimiize tip ve 1ilgili alanlardaki bibliyografik
kiinyeleri kapsamaktadir. Medline, Index Medicus (IM), International Nursing Index
(Uluslaras1 Hemsireklik Dizini) ve Index to Dental Literature’t (Dis Hekimligi
Literatiir Dizini) kapsamina almaktadir. Medline’1 lisansh olarak erisime acan birgok
saglayict bulunmaktadir (53). Medline kapsaminda olan ve MESH kriterlerine gore
dizinlenen tiim makalelere ABD Ulusal Tip Kiitliphanesi (U.S. National Library of
Medicine) tarafindan 1996 yilinda olusturulan Pubmed arama motorundan
ulagilabilmektedir. Index Medicus (IM), biyomedikal bilimler alanindaki bilimsel
dergi makalelerinin- bibliyografik bir veri tabani olan Medline'im kiiratorliigiinde- bir
alt ktimesidir(13).

Web of Science (WoS): Etki degeri yiiksek olan giinlimiizde 8700 dergiyi
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dizinlemektedir. Veri tabani tip konularini igeren Science Citation Index (SCI) (1900-
glinlimiize) yanisira, Social Sciences Citation Index (SSCI) (1956-giiniimiize) ve Arts
& Humanities Citation Index (1975-giiniimiize) yaninda Conference Proceedings
Citation Index Science (CPCI-S), Conference Proceedings Citation Index- Social
Science & Humanities (CPCI-SSH), Book Citation Index Science (BKCI-S), Book
Citation Index, Social Sciences & Humanities (BKCI-SSHpresent), Current Chemical
Reactions (CCR-EXPANDED), Index Chemicus (IC) dizinlerini igeren konu ve atif
taramasi da yapilabilen bir veri tabanidir (54).

Scopus: Giiniimiizde 16,500 dergi i¢inde yer alan otorite yaymlar 40
milyondan fazla kayit; 180 milyondan fazla bilimsel web sayfasini tarayan

bibliyografik bir veri tabanidir (55).
C. Tam Metin Kitap Veri Tabanlan

Kitaplara tam metin erisim imkan1 saglamaktadir. Ebrary, Elsevier E-Books

(ScienceDirect), Springer E-Books baslicalaridir.
D. Istatistiksel Veri Tabanlan

Kurumlar tarafindan tiretilmis istatistiki bilgileri saglayan veri tabanlaridir.
OECD (Organisation for Economic Co-operation and Development; Ekonomik
Kalkmma ve Isbirligi Orgiitii), World Bank (Diinya Bankasi), IMF (International

Monetary Fund; Uluslararas1 Para Fonu) 6rnek olarak gosterilebilir (12).
E. Acik Erisim Veri Tabanlar: (12)

Bu veritabanlari; tez, ¢alisma raporu, teknik rapor ve hakemli dergi makaleleri,
konferans bilgileri gibi yayinlar1 iceren ve yanisira hakemli dergi makalelerini,
konferans bildirilerini iicretsiz ve ¢evrimigi olarak sunan veri tabanlarina ulagsmada
herhangi bir lisans ya da abonelik gerektirmeyen veri tabanlaridir. Ornek: DOAJ, E-
LIS (Eprints in Library and Information Science; Eprint Kiitiiphane ve Bilgi Bilimleri).
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4. GEREC VE YONTEM
4. 1. Arastirmanin Yeri ve Zamani

Web tabanli olarak planlanmis bu arastrma i¢cin “Pubmed” dizini
kullanmilmistir. Pubmed, Amerika Birlesik Devletleri Ulusal Saglk Enstitiisii Ulusal
Tip Kiitiiphanesinin klinik bilimler, hemsirelik, dis hekimligi, veterinerlik ve saglik
sistemi gibi konular1 igeren ana veri tabanidir (40). Bu arastirma 18 Ekim ve 3 Aralik

2019 tarihleri arasinda yiiriitilmiistiir.
4. 2. Arastirmanin Evreni, Orneklemi ve Arastirma Grubu

Bu arastrrmanin evrenini Pubmed veri tabaninda ve belirlenen anahtar
sOzciiklerle ulasilan (Tiirkiye’deki bir Halk Sagligi Anabilim Dali adres gdsterilerek
yayinlanmis) yayimnlari 3.12.2019 tarihinden geriye dogru olarak 3.12.2009’a kadar
(son 10 yilda) Ingilizce yazilmis olanlarindan olusmaktadir. Pubmed dizininde,
anahtar kelimeler ile belirlenen tiim yaymlar arastirmanin evrenini olusturmaktadir.

Arastirmada orneklem sec¢ilmemis evrendeki tiim yayinlara ulasilmaya calisiimistir.
4. 3. Arastirmamn Tipi

Arastirma tanimlayici tipte bir epidemiyolojik arastirma olup; belirlenmis
anahtar sozciikler ile ulagilmis yaynlarin ¢evirim ici (online) metinleri ve/veya ozetleri

okunmus ve standart bir formatta incelemesi yapilmistir.
4. 4. Arastirmanin Degiskenleri

Yayin ile ilgili 6zellikler; yayin adi, yayin yili, sayfa sayisi, yaymin tiirli, yazar
sayisi, yazarlarin ¢aligma alani, caligmanin finansal destek durumu, ¢ikar ¢atigsmasi
olup olmadig, kaynak sayisi, yaymin igerigi ile ilgili elde edilmis ayrmtilar, etik kurul
izin alma durumu; yayn icerigi ile ilgili olarak veri kaynagi, veri tiirli, makalenin ait
oldugu departmanlar ve sayilari, departmanlarin yaymin kiinyesinde kaginci isim
olduklari, Halk Saghgi Anabilim Dallarinin kag¢inci siradaki isim oldugu, diger
anabilim dallarmin hangileri oldugu, yazar sayisi, yaymlandigi dergi ile ilgili 6zellikler;
makalenin yayinlandig1 dergi adi, derginin yer aldigi dizinler, yaymin etki degeri

(impact factor), yayinin ait oldugu tip fakiiltesi ve Halk Saglig1 Anabilim Dali ile ilgili
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ozellikler, ilgili tip fakiiltesinin faaliyet siiresi, niteligi (vakif veya devlet okulu olma

durumu) arastimanin degiskenlerini olusturmaktadir.
4. 5. Arastirmanin On Denemesi

On deneme arastirma kriterlerine uyan ve 10 yildan daha eski tarihli yayinlar

iizerinde yapilarak, veri toplama formunda gerekli diizenlemeler yapilmistir.
4. 6. Arastirmamin Yontemi ve Veri Toplama Araci

Pubmed veri tabaninda Halk Sagligi Anabilim Dallar1 adi ile arastirma
yapilacagindan Tiirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim Dallar1’n1 biinyesinde bulduran tip
fakiiltelerinin adlar1 belirlenmis ve bir liste olusturulmustur (Tablo 5). Yaymlarin
standart olarak incelenebilmesi i¢in arastirmacilar tarafindan benzer caligmalardan
faydalanilarak olusturulmus 25 sorudan olusan bir veri toplama formu ve yayinlara
konu olan c¢alisma tiirlerinden en sik goriilen kesitsel tlirdeki caligmalari
degerlendirmek i¢cin STROBE kontrol listesi (Ek 1.) kullanilmistir.

Calisma verileri *‘Pubmed’’ biyomedikal veri arama motoru kullanilarak elde
edilmistir. Pubmed arama motoru Amerika Birlesik Devletleri Ulusal Saglik Enstitiisii
Ulusal Tip Kiitliiphanesi’'nde ‘‘Entrez Enformasyonu Sistemi’’ dahilinde yer
almaktadir. Tip, hemsirelik, saglik bakimi ve pre-klinik bilimler konusunda yazilmis
ve basilmis yaymlardan Medline veri tabaninda yer alan tiim 6zet ve atiflara iicretsiz
erisim saglamaktadir. Bu g¢alismada 3.12.2019 tarihinde Pubmed arama motoru
kullanilarak Medline veri tabani aramasi sonucunda; son 10 yil i¢cinde yaymlanan,
belirlenen anahtar kelimeler ile ulasilan, yaymin uzman isim bilgileri (kiinyesi)
kisminda Tiirkiye’deki en az bir Halk Sagligi Anabilim Dalinin admin adres
gosterildigi yayinlar incelemeye dahil edilmistir. Tam metnine ulagilamayan yaymlar
Ozeti lizerinden degerlendirilmis olup bu durum analizler sirasinda dikkate alinarak
bulgularda belirtilmistir. Tam metnine ulasimayan yaymlar 0Ozeti iizerinden
degerlendirilerek say1 ve 6zellikleri agisindan ayrica belirtilmistir.

Pubmed aramast konusunda Hacettepe Universitesi Saghk Bilimleri
Kiitiiphanesi Danisma ve Egitim bolimii gorevlilerinin tavsiyesi ile bu yayinlara;

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/Pubmed baglant1 adresi kullanilarak, MEDLINE veri



38

tabanindan, Halk Saglig1 Anabilim Dallarinin ait oldugu tip fakiiltelerinin ad1 temel
almarak olusturulan anahtar kelimeler ile ulasilmistir.

Tirkiye’de son on yilda yeni acilan tip fakiilteleri ile birlikte toplam 86 Halk
Sagligi Anabilim Dali olan tip fakiiltesi bulunmaktadir. Son yillarda birka¢ tip
fakiiltesinin adinin degistirildigi Halk Sagligi Uzmanlar1 Dernegi (HASUDER) Genel
sekreterliginden yapilan yazismalardan dgrenilmis, Yiiksekogretim Kurulu (YOK)
resmi web sitesinden, 17.10.2019 tarihinde Tiirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim
Dallarinin giincel isimlerine ulagilmis ve fakiilte isimlerden faydalanilarak anahtar
kelimeler olusturulmustur. Ad1 degisen tip fakiiltelerinin 6nceki adlar1 i¢in de anahtar
kelimeler olusturulmustur. Tiirkiye’deki Halk Saglhigi Anabilim Dallar1 icin

olusturulan anahtar kelimelerin listesi Tablo 8.’de gosterilmistir.
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Tablo 8. Tirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim Dallar1 ve olusturulan ilgili anahtar
sozciikler (2009-2019, Tiirkiye)*

No | Halk Saghg Anabilim Dallari Anahtar Sozciik

1 | Actbadem Mehmet Ali Aydimlar Universitesi | acibadem university

2 | Adiyaman Universitesi adiyaman university

3 | Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Afyonkarahisar health science
Universitesi university

4 | Akdeniz Universitesi akdeniz university

5 | Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi alanya alaaddin keykubat university

6 | Altinbas Universitesi Tip Fakiiltesi altinbas university

7 | Ankara Universitesi T1p Fakiiltesi ankara university

8 | Ankara Yildirim Beyazit Universitesi yildirim beyazit university

9 | Atatiirk Universitesi T1p Fakiiltesi ataturk university

10 | Aydin Adnan Menderes Universitesi adnan menderes university

11 | Bahcesehir Universitesi bahcesehir university

12 | Balikesir Universitesi balikesir university

13 | Baskent Universitesi baskent university

14 | Bezm-I Alem Bezm-i Alem university
Vakif Universitesi Bezmialem university

15 | Biruni Universitesi biruni university

16 | Bolu Abant izzet Baysal Universitesi abant izzet baysal university

17 | Bursa Uludag Universitesi uludag university

18 | Canakkale Onsekiz Mart Universitesi canakkale onsekiz mart university

19 | Cukurova Universitesi cukurova university

20 | Demiroglu Bilim Universitesi demiroglu bilim university

21 | Dicle Universitesi dicle university

22 | Dokuz Eyliil Universitesi dokuz eylul university

23 | Diizce Universitesi duzce university

24 | Ege Universitesi ege university

25 | Erciyes Universitesi erciyes university

26 | Erzincan Binali Yildirim Universitesi erzincan binali yildirim university

27 | Osmangazi Universitesi osmangazi university

28 | Firat Universitesi firat university

29 | Gazi Universitesi gazi university

30 | Gaziantep Universitesi gaziantep university

31 | Giresun Universitesi giresun university

32 | Hacettepe Universitesi hacettepe university

33 | Harran Universitesi harran university

34 | Mustafa Kemal Universitesi mustafa kemal university

35 | indnii Universitesi inonu university

36 | Aydin Universitesi istanbul aydin university

37 | Medeniyet Universitesi medeniyet university

38 | Medipol Universitesi medipol university

39 | Okan Universitesi okan university

40 | Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip cerrahpasa
Fakiiltesi

41 | Istanbul Universitesi Istanbul (Capa) Tip capa
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Tablo 8 (Devami). Tiirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim Dallar1 ve olusturulan ilgili
anahtar sézciikler (2009-2019, Tiirkiye)*

42 | Yeni Yiizyil Universitesi yeni yiizyil university

43 | Istinye Universitesi istinye university

44 | izmir Bakir¢ay Universitesi bakircay university

45 | izmir Demokrasi Universitesi izmir democracy university
46 | izmir Ekonomi Universitesi izmir university of economy
47 | Katip Celebi Universitesi katip celebi university

48 | Kafkas Universitesi kafkas university

49 | Kahramanmaras Siit¢ii Iimam Universitesi | sutcu imam university

50 | Karabiik Universitesi karabiik university

51 | Karadeniz Teknik Universitesi karadeniz technical university
52 | Kirikkale Universitesi kirikkale university

53 | Ahi Evran Universitesi ahi evran university

54 | Kocaeli Universitesi kocaeli university

55 | Kog Universitesi koc university

56 | Kiitahya Saglik Bilimleri Universitesi kutahya health science

57 | Maltepe Universitesi maltepe university

58 | Celal Bayar Universitesi celal bayar university

59 | Marmara Universitesi marmara university

60 | Mersin Universitesi mersin university

61 | Mugla Sitk1 Kogman Universitesi sitki kocman university

62 | Necmettin Erbakan Universitesi necmettin erbakan university

63 | Ondokuz Mayis Universitesi ondokuz mayis university
64 | Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi pamukkale university
65 | Recep Tayyip Erdogan Universitesi recep tayyip erdogan university
66 | Saghk Bilimleri Universitesi (Giilhane health science university, gulhane,
Askeri Tip Akademisi; GATA), (Gililhane | hamidiye
Askeri Tip Fakiiltesi)
67 | Saghk Bilimleri Universitesi Hamidiye
68 | Sakarya Universitesi sakarya university
69 | Sanko Universitesi sanko university
70 | Selguk Universitesi selcuk university
71 | Cumhuriyet Universitesi cumhuriyet university
72 | Siileyman Demirel Universitesi suleyman demirel university
73 | Namik Kemal Universitesi namik kemal university
74 | Gaziosmanpasa Universitesi gaziosmanpasa university
75 | Trakya Universitesi trakya university
76 | Ufuk Universitesi ufuk university
77 | Usak Universitesi usak university
78 | Uskiidar Universitesi uskudar university
79 | Van Yiiziincii Y11 Universitesi yuzuncu yil university
80 | Yeditepe Universitesi yeditepe university
81 | Bozok Universitesi bozok university
82 | Biilent Ecevit Universitesi bulent ecevit university
83 | Arel Universitesi arel university
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Tablo 8 (Devamm). Tiirkiye’deki Halk Saglhigi Anabilim Dallar1 ve olusturulan ilgili
anahtar sozctikler (2009-2019, Tiirkiye)*

84 | Yakin Dogu Universitesi near east university
85 | Hitit Universitesi hitit university
86 | Yiiksek Ihtisas Universitesi yuksek ihtisas university

*Tip fakiiltelerinden saglik bilimleri iiniversitesi biinyesinde Giilhane Askeri Tip Fakiiltesi (6nceki adi
GATA; Giilhane Askeri Tip Akademisi) ve Hamidiye Tip Fakiiltesi olmak iizere iki; Istanbul
Universitesi biinyesinde Cerrahpasa Tip Fakiiltesi ve Istanbul (Capa) T1p Fakiiltesi olmak iizere iki adet
Tip Fakiiltesi ve bu Tip Fakiiltelerinin her birinde bir Halk Sagligi Anabilim Dali bulunmaktadir.

Anahtar kelimeler ‘‘Pubmed Advenced’ arama motorunda; ‘‘All Field”’
kriteri segilerek, ilk satmra; ((((CCCCCCCCCCCCCCC((((("cukurova university") OR "alanya
alaaddin keykubat university") OR "akdeniz university") OR "mustafa kemal
university") OR "suleyman demirel university") OR "sutcu imam university") OR
"mersin university") OR "firat university") OR "erzincan binali yildirim university")
OR "ataturk university") OR "katkas university") OR "turgut ozal university") OR
"yuzuncu yil university") OR afyonkarahisar health science university) OR "adnan
menderes university") OR "pamukkale university") OR "dokuz eylul university") OR
"ege university") OR bakirkoy university) OR "izmir democracy university") OR
"katip celebi university") OR izmir university of economy) OR kutahya health science
university) OR "celal bayar university") OR "sitki kocman university") OR "usak
university") OR "adiyaman university") OR "dicle university") OR "gaziantep
university") OR "sanko university") OR "harran university") OR "ankara university")
OR "gazi university") OR "hacettepe university") OR "yildirim beyazit university")
OR "baskent university") OR "ufuk university") OR "yuksek ihtisas university") OR
"osmangazi university") OR "ahi evran university") OR "necmettin erbakan
university") OR "selcuk university") OR "cumhuriyet university") OR "bozok
university'") OR "abant izzet baysal university") OR "duzce university") OR "giresun
university") OR "karabuk university") OR "ordu university") OR "recep tayyip
erdogan university") OR "ondokuz mayis university") OR "gaziosmanpasa
university") OR "karadeniz technical university" )OR "bulent ecevit university") OR
"near east university") OR "balikesir university") OR "uludag university") OR
"onsekiz mart university") OR "trakya university" OR "marmara university") OR
istanbul health sciences university) OR gulhane) OR hamidiye) OR "medeniyet
university") OR cerrahpasa) OR capa) OR "acibadem university") OR "altinbas
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university") OR "bahcesehir university") OR bezm-i alem university JOR bezmi alem
university) OR "biruni university") OR "bilim university") OR "koc university") OR
"maltepe university") OR "yeditepe university") OR "uskudar university") OR "arel
university") OR "medipol university” )OR "okan university") OR "yeni yuzyil
university") OR "istinye university") OR "kocaeli university") OR '"sakarya
university") OR hitit university) OR "namik kemal university") OR "erciyes
university") OR "kirikkale university") seklinde anahtar kelimeler yazildiktan sonra
AND baglaci ile ikinci satira All Field secenegi ile (((((((((((( public health") OR
community medicine") OR "school of public health")))))))))) anahtar sozciikleri
yazilarak 3.12.2019 tarihinde saat 16.30°da arama yapilmis, 3350 yayina ulagiimistir.
Ardindan Pubmed arama motorunda 10 yil filtresi ¢alistirilarak son on yila ait olmayan
618 makale ¢iktiktan sonra 2732 makale sayisina ulagilmistir. Bu yayinlara uygulanan
Abstract (6zet) metin filtresi ile 2641; Full tex (tam metin) filtresi ile 2630 makale
oldugu goriilmiistiir. Calismanin amaclarindan biri olarak son on yilda Tiirkiye’deki
Halk Saglig1 Anabilim Dallarinin ¢aligma sayilarinin belirlenebilmesi amaciyla on yil
filtresinden baska arama filtreleri ¢alistirilmamastir. Son on yil filtresi ile ulasilan 2732
yaymin tamami, ‘’'uzman bilgileri’” bolimii bir Halk Sagligi Anabilim Dal1 igerip
icermemesi agisindan incelenmis; 2732 yaymdan 975’inin uzman bilgileri kisminda;
Tiirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim Dallarindan en az birinin adin1 i¢erdigi saptanmis
ve bu calisma kapsaminda incelemeye dahil edilmistir. Son on yila ait olan makalenin
ozet ve/veya tam metinleri Ek.1 de sunulan veri toplama formu kullanilarak
incelenmistir. Calismaya dahil edilen yaynlarin 835’inin tam metnine, 140’ 1nin 6zet
metnine ulagilmistir. Tam metinlerine ulasilamayan makaleler 6zetinden elde edilen
bilgiler kullanilarak degerlendirilmistir. Yaymlarin uzman bilgilerinde ilk sekiz sirada
bulunan uzmanin kurumu kaydedilmis sekizinciden sonraki uzmanim kurumu ve tiim
diger yaymlarin sonuncu srrada yer alan uzmanin kurumu; sonuncu kurum olarak
kaydedilmistir. Bu durum kisitliliklarda belirtilmistir. Arastirmanin amaglarma uygun
olarak tam metnine ulasilan kesitsel arastirma tiirli yayinlar (n=264) STROBE kontrol

listesinin kriterlerine uygunlugu acgisindan degerlendirilmistir.
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4. 7. Verilerin Analizi

Analizler SPSS 21 (Statistical Package for the Social Sciences; Sosyal Bilimler
I¢in Istatistik Programi 21) siiriimii kullanilarak yapilmustir. Analizlerde degiskenlere
ait say1 ve yiizde dagilimlari, ortalama ve standart sapma, ortanca (median) degerleri
hesaplanmis gruplar Ki-kare testi ile karsilagtirilmistir. Veri setinin, yaymlarda uzman
isimlerinin kurumlarini ve boliimlerini de belirleme amacini da karsilamasi agisindan
kurumlarin yayin sayilar1 kaydedilmediginden Halk Sagligi Anabilim Dallarinin
yaslarina gore yaym sayilarinda fark olup olmadigini arastirmak i¢in birinci veri
tabanindan elde edilen ve aymi veri setine kaydedilen ikinci bir veri grubu
olusturulmustur. Anabilim dallarinin yer aldigi tip fakiiltelerinin yaslar1 kurulus
tarihlerine gore hesaplanmis, Kruskal-Wallis Testi ile tip fakiiltelerinin kurulduklar1
gilinden itibaren gecen siireye (yil) gore yaym sayilarinin ortanca degerleri arasinda
fark olup olmadigi karsilastirilmistir. Halk Sagligi Anabilim Dallarinin Pubmed
veritabanindan ulasilan yayinlarmin alinma tarihi (received) ile kabul edilme tarihi
arasindaki siirenin ortalama ve ortanca degerlerinin yillara gore dagiliminda 2009 yil
yayinlar1 3.12.2009 tarihinden itibaren ¢alismaya dahil edildiginden bu analize dahil
edilmemistir. Analizlerde yaymlarin ait oldugu birinci, ikinci, liglincii ve sonuncu isim
olarak yer alan kurumlar yaym tiirlerine, arastirma tiirlerine gore karsilastirilmistir.
Degisken tiiriine ve dagilim 6zelliklerine uygun olan istatiksel testler segilerek, p

degerinin 0,05’ten kii¢iik oldugu durumlar istatistiksel olarak anlamli kabul edilmistir.
4. 8. Arastirma I¢cin Gerekli insan Giicii

Aragtrma Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglhigi Anabilim
Dalr’'nda halen gorev yapan bir uzmanlk O6grencisi tarafindan bir dgretim {iyesi

danigsmanliginda yapilmistur.
4.9. Etik Konular ve Kurumsal izinler

Veriler agik erisimli bir veri tabanindan elde edildigi i¢in etik ve kurumsal

1izin alinmamustir.
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4. 10. Arastirmanin Sinirhhiklar

Arastirmanin asagida yazili olan bazi sinirliliklar1 bulunmaktadir:

v’ Arastirmada tek veri tabanmm kullanilmis olmasi,

v’ Sadece son 10 yilda yaymlanan makalelerin incelenmesi,

v Veritabanindaki tiim yaymlarin tam metinlerine ulagilamamasi, tam
metnine ulagilamayan yayinlarm ¢alismanin amaglar1 dogrultusunda
belirlenmis 6zellikler a¢isindan yeterli incelenememesi,

v' Anahtar sozciiklerle ulasilan yayinlar disinda da yaymlarin olabilmesi
ve ulasilamayan bu yaymnlarin sayismnin bilinememesi.

v Arastrmanin amaglar1 kapsaminda en sik calisma tipi olarak tespit
edilen (n=264) Kesitsel tipte yaymimn, STROBE kontrol listesine gore
degerlendirilmesinin  6znel olmasi, kriterlerin  yerine getirilip
getirilmedigi  degerlendirmesinin arastirmacinin  dikkati ve bilgi

birikimine bagl olarak degisebilecek olmasi.
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4. 11. Arastirmanin AKis Semasi

Pubmed’de anahtar sozcikler ile
tarama sonucu ulasilan yayin sayisi
N=3350

Son on yila ait

Son on :{> @ ):{> olmayan yayinlar
yil filtresi s

n=618

Son on yildaki yayin sayisi
n=2732

-

‘Uzman Bilgileri’ incelemesi
n= 2732

Tlrkiye’deki en az bir Halk

! | Saghgi Anabilim Dalina ait
):{> olmayanlar

n=1627

Tirkiye’deki en az bir Halk Saghgi
Anabilim Dalina ait olanlar
n= 975

-

Tam metni olmayan ve 6zetinden Tam metninden incelenen yayin
incelenen yayin sayisi sayisl
n=140 n=835
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4. 12. Arastirmanin Zaman Cizelgesi

2019
wn
Adimlar = — g <
< Sa) 83 N <
Konu se¢imi

Literatiir tarama

Gerekee, amaglar
ve yontemin

belirlenmesi

Veri toplama
formunun

hazirlanmasi

Veri toplama

Veri girisi ve

verilerin analizi

Rapor yazim

Arastirma sunumu
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5. BULGULAR

Tablo 9. Pubmed veri tabaninda ulasilan yayinlari degerlendirildikleri metin tiiriine

gore dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019)*.

Incelenen Metin Tiirii Say1 Yiizde
Tam metin 835 85,6
Ozet 140 14,4
Toplam 975 100,0

*Pubmed veritabanindan ulasilan ve yazarlarindan en az birinin Tiirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim
Dalindan oldugu yaynlar.

Kiinyelerinde Halk Sagligi Anabilim Dallarindan en az birinin belirtildigi
yaymlarm %85,6’smin (n=835) tam metni %14,4’lnlin (n=140) Ozet metni

degerlendirilmistir (Tablo 9).

Tablo 10. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin alinma tarihi (received) ile

kabul edilme tarihleri arasindaki stireye gore dagilimlar1 (Tiirkiye, 2009-2019).

Alinma-Kabul edilme siiresi (ay) Say1 Yiizde
1 aydan az 30 6,4
1-3 204 43,4
4-6 128 27,3
7-9 51 10,9
10-12 28 6,0
13-15 13 2,8
15 ay lizeri 15 3,2
Toplam 469 100,0

Halk Saglig1 Anabilim Dallarmin Pubmed veri tabanindan ulasilan toplam 975
yayminin 469’unun alimma ve kabul edilme tarihlerinin her ikisine ulagilmistir.
Bunlardan %43,4’linlin (n=204) alinma ve kabul edilme tarihi arasinda ge¢en zaman

1-3 ay, 128’inin (%27,3) 4-6 aydir (Tablo 10).
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Tablo 11. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymnlarin alinma tarihi (received) ile

kabul tarihi arasindaki siirenin ortalama ve ortanca degerlerinin yillara gore dagilimi

(Tiirkiye, 2009-2019).*

Incelenen Yayinlarin Bekleme siiresi (ay)

Yayin
Yil Say1 | Yiizde | Ortalama | ss** | Ortanca 1. 3.
ceyrek | ceyrek
2010 16 3,5 6,0 3,3 6 3 7
2011 11 2,4 3,7 2,8 3 1 6
2012 18 3,9 5,9 5,4 4 1 8
2013 31 6,7 3,5 3,2 3 2 4
2014 57 12,3 5,0 4,5 4 2 6
2015 59 12,8 3.8 3,3 3 1 5
2016 83 18,0 5,1 4,8 4 2 7
2017 72 15,6 5,4 4.4 4 2 7
2018 69 14,9 5,2 5,4 4 2 6
2019 46 10,0 4,1 2,8 3,5 2 5
Toplam 469 100,0 4,8 4,3 4 2 6

*2009 yili yayinlart; 3.12.2009 tarihinden itibaren g¢aligmaya dahil edildiginden analizlere dahil

edilmemistir.

**ss=standart sapma.

Arastirma kapsaminda ulasilan 975 yaymin 469’unun alinma (received) ve

kabul edilme tarihleri arasinda gecen siire (bekleme siiresi) belirlenebilmistir. Bu

yayinlar arasinda; 2010 yilinda yayinlanan makalelerin bekleme siireleri ortancasinin

6 ay (ortalamat standart sapma: 61+3,29) oldugu tespit edilmistir. 2011 yilinda

yayinlarin bekleme stireleri ortancasi 3 ay (ortalamatstandart sapma:3,742,8) olarak

tespit edilmistir. Calisma kapsaminda diger yillarda bekleme stireleri ortanca degeri 3-

4 ay arasinda degismektedir (Tablo 11).
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Tablo 12. Pubmed veri tabaninda ulasilan yayinlarin yayinlandiklar1 dergiler ve

etki degerleri (Tiirkiye, 2009-2019).

Dergi Adi (n=975) Sayr| e yHhk etki

degerleri
Balkan Medical Journal 20 1,203
Turkish Journal Medical Sciences 15 0,603
Tirk Pediatri Arastirmalar1 Dergisi 13 0,480
BMC Public Health 11 2,567
Pak J Med Sci 11 0,834
Iran J Public Health 10 1,225
North Clin Istanbul 10 -
Turk Thorac J 10 0,345
Arch Environ Occup Health 9 1,483
Niger J Clin Pract 9 0,430

Halk Saglig1 Anabilim Dallarinin Pubmed veritabaninda ulasilan yaymlarmin,
en sik yayinlandigi dergi Balkan Medical Journal olup, son on yilda Tiirkiye’deki Halk
Saglig1 Anabilim Dallarindan en az birinin adin i¢eren yaymlardan 20°s1 bu dergide
yaymlanmistir. Derginin iki yillik etki degeri 1,203’diir. ikinci sirada 15 yaym ile
Turkish Journal Medical Sciences olup iki yillik etki degeri 0,603 tiir (Tablo 12).

Tablo 13. Pubmed veri tabaninda ulasilan yaymlarmn yer aldig1 dergilerin en sik yer

aldig ilk ti¢ dizin (Tiirkiye 2009-2019).*

Dizin Adi1 (n=586)** Say1 Yiizde
Science Citation Index (SCI) 167 28,5
Emerging Sources Citation Index (ESCI) 63 10,7
Science Citation Index Expanded (SCI-E) 56 9,5

* Pubmed/Medline ¢aligmanim yapildigi dizin oldugundan siralamaya dahil edilmemistir ve bir dergi
birden fazla dizinde yer almaktadir ve bir dergi birden fazla dizinde bulunmaktadir.
** Calisma kapsaminda n=586 derginin dizin bilgilerine ulasilmistir.

Arastirma kapsaminda yer alan 975 yayinin, yer aldigi dergilerden 586’sinin
dizin bilgilerine ulasilmistir. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin bulundugu
dergilerin ayn1 zamanda; %28,5 inin Science Citation Index (SCI); %10,7’sinin (n=63)
Emerging Sources Citation Index (ESCI) ve %9,5’inin (n=56) Science Citation Index
Expanded (SCI- E) dizinlerinde de yer aldig1 tespit edilmistir (Tablo 13).
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Tablo 14. Pubmed veri tabaninda ulasilan yayinlarin en sik yaymlandig: dergiler ve

yayin sayisi (Tirkiye, 2009-2019).

Dergi Ad1 (n=975) Say Yiizde
Balkan Medical Journal 20 18,5
Turkish Journal of Medical Sciences 15 13,8
Tiirk Pediatri Aragtirmalar1 Dergisi 13 12,0
BMC Public Health 11 10,2
Pak Journal Medical Sciences 11 10,2
Iran Journal Public Health 10 9,3
North Clinic Istanbul 10 9,3
Turk Thoracs Journal 10 9,3
Arch Environ Occup Health 8 7,4
Toplam 108 100,0

Incelenen yaymlarin en sik yer aldigi dergilerin basinda %18,5 yaynla

(n=20) Balkan Medical Journal ilk swradadir. Ikinci sirada %13,8 yayin yiizdesi ile

Turkish Journal of Medical Sciences; liclincii sirada %12,0 yiizde ile Tiirk Pediatri

Arastirmalar1 Dergisi yer almaktadir (Tablo 14).

Tablo 15. Pubmed veri tabaninda ulasilan yayimnlarin belirtilen

(Tiirkiye, 2009-2019).*

kurum sayilar1

Kurum Sayisi Sayl Yiizde
1 196 20,1
2 155 15,9
3 218 223
4 155 15,9
5 107 10,9
6 66 6,8
7 32 3,3
8 22 2,3
8’den fazla 24 2,5
Toplam 975 100,0

*(Ozet metinleri degerlendirilen yayinlar1 igermektedir.

Pubmed veri tabaninda ulasilan Halk Sagligi Anabilim Dali yaymlarmin

%20,1°1 bir kurum ad1 tasimaktadir. Yayinlar %22,3’i (n=218) ile en sik ii¢c kurum

isimlidir. Kiinyelerinde iki ve dort kurum ismi tasiyan yaym yiizdeleri %15,9’dur

(n=155). Yaymlarm %2,5’1 (n=24) sekizden fazla sayida uzman kurum ismi

tasimaktadir (Tablo 15).
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Tablo 16. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlarin yaymlandiklar1 yillara gore

dagilimi (Turkiye, 2009-2019).*

Yil Say1 Yiizde
2019 102 10,5
2018 135 13,8
2017 136 13,9
2016 181 18,6
2015 138 14,1
2014 112 11,5
2013 60 6,2
2012 36 3,7
2011 22 2,3
2010 39 4,0
2009 14 1,4
Toplam 975 100,0

*2009 yil1 3.12.20009 tarihinden itibaren ¢alismaya dahildir.

Arastirma kapsaminda yaymlarin yillara gore dagilimi1 incelendiginde
%18,6’smin (n=181) en yiiksek yiizde ile 2016 yilinda yaymlandig: tespit edilmistir.
Makalelerin %2,3’1iniin (n=22) 2011 yilinda en az yiizde ile yaymlanmis oldugu tespit
edilmistir (Tablo 16).

Tablo 17. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlarin konularmin alanlarma gore
dagilimi (Turkiye, 2009-2019).*

Alan Say1 Yiizde
Halk Saglig1 461 47,3
Klinik T1p 514 52,7
Toplam 975 100,0

*(Ozet metinleri degerlendirilen yayinlar1 icermektedir.

Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlari 140’1 6zet ve 835’1 tam metin olmak
iizere konular1 incelenmistir. Yayinlarin %352,7’sinin (n=514) Halk Saghgi konular:
disinda, %47,3’tiniin (n=461) Halk Saghgi alanindaki konularda oldugu tespit
edilmistir (Tablo 17).
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Tablo 18. Pubmed veri tabanindan ulasilan Halk Saglig1 yaymlarmin konularmin

dagilimi (Tirkiye, 2009-2019).

Konu Say1 Yiizde
Is Saghg ve Giivenligi 68 14,7
Kadm ve Ureme Saghgi 53 11,5
Saglik Egitimi 52 11,3
Cevre Sagligi 41 8,9
Saglik Yonetimi 35 7,6
Tutin ile Mucadele 34 7.4
Cocuk Sagligi 23 5,0
Bulasic1 Hastaliklar 22 4,8
Addlesan Saglhigi 21 4,6
Epidemiyoloji 19 4,1
Toplum Ruh Sagligi 14 3,0
Yash Saglig1 13 2,8
Saglik Ekonomisi 10 2,2
Kadmin Statiisii ve Esitsizlikler 9 1,9
Toplum Beslenmesi 8 1,7
Afet T1bb1 ve Insani Aciller 7 1,5
Fiziksel Aktivite 5 1,1
Go¢ Sagligi 4 0,9
Madde Bagimliligi ile Miicadele 4 0,9
Diger 19 4,1
Toplam 461 100,0

Arastirmada incelenen 975 yayinin 461’ inin Halk Sagligi konularinda oldugu

ve bunlarin yaymlarin en yiiksek yiizde ile %14,7’sinin Is Saghgi ve Giivenligi

konularinda; %11,5’inin kadin ve iireme saghgi, %]11,3’linlin saghk egitimi

konularinda oldugu tespit edilmistir. Afet Tibb1 ve Insani Aciller %1,5; Go¢ Saghg1

ve Madde Bagimlilig1 ile Miicadele %0,9 yilizde ile ile en az makale yaymlanan

konular olarak tespit edilmistir. Yaymlarm %7,6’smin Saglik Yo6netimi; %7,4 {iniin

Tiitlin ile Miicadele alanlarinda oldugu anlasilmistir (Tablo 18).
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Tablo 19. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlara konu olan arastirmanin

veritabani 6zellikler1 (Tiirkiye, 2009-2019).*

Veritabam Say1 Yiizde
Hazir, mevcut veritabani 87 10,4
Yeni veritabani olusturma 748 89,6
Toplam 835 100,0

*Tam metnine ulagilan yaymlar degerlendirilmistir.

Pubmed veritabanindan ulasilan son on yilin makalelerine konu olan

arastirmalarm %89,6’sinda (n=748) yeni veritabani olusturulmustur (Tablo 19).

Tablo 20. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin katilimcilarin yas araligmni

belirtme durumlari (Tiirkiye, 2009- 2019).*

Katihmcinin Yas Arahgini Belirtme Say1 | Yiizde
Belirtilmis 543 65,0
Belirtilmemis 291 34,9
Arastirma yaymi degil | 0,1
Toplam 835 100,0

*Tam metnine ulagilan yaymlar degerlendirilmistir.

Yaymlarin %65’inde (n=543) arastirmaya konu olanlarin yas aralimin

belirtildigi tespit edilmistir (Tablo 20).

Tablo 21. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlarda katilime1 sayisinin belirtilme

durumu (Tiirkiye, 2009-2019).*

Katihmer Sayisim1 Belirtme Say1 | Yiizde
Belirtilmis 754 90,3
Belirtilmemis 58 6,9
Arastirma makalesi olmayan 23 2,8
Toplam 835 100,0

*Tam metinine ulagilan yaymlar degerlendirilmistir.

Pubmed veri tabaninda tam metnine ulasilan yaymlarin (n=835); %90,3’i

yaymin konusu kapsamindaki katilimci sayisi belirtilmis ve %6,9’unda (n=58)

katilimci sayist belirtilmemistir (Tablo 21).



54

Tablo 22. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin katilimer sayilarma gore

dagilimi (Turkiye, 2009-2019).*

Katihmer Sayisi** Say1 | Yiizde
250 ve alt1 425 50,9
251-500 127 15,2
501-750 63 7,5
751-1000 33 4,0
1001 ve iistii 187 224
Toplam 835 100,0

*Tam metnine ulagilan yayinlar degerlendirilmistir.
**ortanca; 1.-3. geyrek: 241; 1-5628

Arastirma kapsaminda tam metnine ulasilan yaymnlarin katilime1 sayilari
ortancasi 241°dir. Bu yayinlar %50,9 yiizde ile (n=425) 250 ve altinda katilimci1 sayina
sahip olarak tespit edilmistir. Yaymlarin %22,4’linlin (n=187) katilimc1 sayis1 1001 ve
istii; %15,2’sinin (n=127) katilime1 sayis1 251-500 arasinda tespit edilmistir (Tablo
22).

Tablo 23. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin tiirlerine gore dagilimlar:

(Tiirkiye, 2009-2019).*

Yaymin Tiirii Say1 | Yiizde
Ozgiin Arastirma 884 90,7
Derleme 32 3,3
Editoryal 25 2,6
Vaka Sunumu 10 1,0
Kisa Yazi 10 1,0
Diger 14 1.4
Toplam 975 100,0

*(Ozet metinleri degerlendirilen yayinlar1 icermektedir.

Arastirma kapsamindaki yayinlarin tam metin (n=835) ve 6zet metinlerinin
(n=140) degerlendirilmesine gore; yaymlarin %90,7’sinin (n=884) 6zgiin arastirma
makalesi, %3,3’iiniin (n=32) derleme, %2,6’smin (n=25) editoryal, %1,0’min (n=10)

vaka sunumu, %1,0’mnin (n=10) kisa yaz1 tiirtinde oldugu saptanmistir (Tablo 23).
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Tablo 24. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin arastirma tasarimlarina gore

dagilimi (Turkiye, 2009-2019).*

Yayina Konu Olan Arastirma Tiirleri Sayr | Yiizde
Tanimlayici 377 42,6
Kesitsel 265 30,0
Vaka-kontrol 134 15,2
Kohort 9 1,0
Randomize Kontrollii Deneme 24 2,7
Randomize Olmayan Kontrollii Deneme 44 5,0
Kontrol Grubu Olmayan Deneysel 31 3,5
Toplam 884 100,0

* Arastirma kapsaminda incelenen yaymlarm 6zet (n=140) ve tam metinlerinin (n=835) incelenmesi
sonucu toplam 884 sayida yazinin 6zgiin aragtirma makalesi oldugu belirlenmistir.

Ozgiin arastirmalarin ¢aligma tasarmmlar1 incelendiginde; en yiiksek yiizde ile
%42,6’s1inm (n=377) tanimlayici, ikinci sirada %30,0’min (n=265) kesitsel ve liclincli
olarak %15,2’sinin (n=134) vaka-kontrol arastirma tiirtinde oldugu tespit edilmistir.
Arastirma tasarimi agisindan incelenen yayinlarm ile %1,0 nin (n=9) yiizde ile kohort
tipi calisma oldugu, %?2,7’sinin (n=24) RKT ve %5’inin NRKT (n=44) tipinde

arastirma tasarimlar1 oldugu tespit edilmistir (Tablo 24).

Tablo 25. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlarm konularinin temel alanlarmin

dagilimi (Tirkiye, 2009-2019).*

Incelenen Yayin Say1 | Yiizde
Halk Saglig1 461 47,3
Diger Tip S14 52,7
Toplam 975 100,0

*(Ozet metinleri degerlendirilen yayinlari icermektedir.

Yayinlarin %352,7’sinin (n=514) Halk sagligi konular1 disindaki konularda,

%47,3 linlin (n=461) Halk saglig1 konularinda oldugu tespit edilmistir (Tablo 25).
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Tablo 26. Pubmed veri tabaninda ulasilan yaymlarin yaymnlandiklar1 dergilerin iki

yillik ve bes yillik etki degerine gore dagilimlar: (Tirkiye, 2009-2019).*

Etki Degeri iki Yilhk Etki Bes Yilhk Etki
Degeri Degeri

Say1 | Yiizde | Sayi Yiizde
0,49 ve alt1 74 8,7 1 0,6
0,50-0,99 158 18,6 19 11,3
1,00-1,49 160 18,9 40 23,8
1,5-1,99 175 20,6 22 13,1
2,0-2,49 133 15,7 30 17,8
2,5-2,99 79 9,3 25 14,9
3 ve lizeri 70 8,2 31 18,5
Toplam 849 100,0 168 100,0

*(Ozet metinleri degerlendirilen ve etki degeri bilgilerine ulasilan yayilar1 igermektedir.

Yayinlarmn yayinlandiklari dergilerin 849°unun iki yillik etki degerine, 168’inin
bes yillik etki degerine ulasilmistir. Yayinlardan iki yillik etki degerine ulasilanlarin
%20,6’smin (n=175) etki degeri 1,5-1,99 arasinda; %18,9’unun (n=160) iki y1llik etki
degeri 1,00-1,49 arasinda, %18,6’smin (n= 158) etki degeri 0,50-0,99 arasindadir. Bes
yillik etki degerine ulasilabilen yaymlarmn %23,8’nin (n= 40) etki degeri 1,00-1,49;
%18,5’inin (n=31) bes yillik etki degeri 3 ve iizeri olarak tespit edilmistir. ki yillik
etki degeri 3’lin iizerinde olan yayn sayis1 %8,2’dir (Tablo 26).

Tablo. 27. Halk Sagligi Anabilim Dallarinin Pubmed veri tabanindan ulasilan
yayinlarin veri kaynagia gore dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019).*

Yaymlarin Veri Kaynagi Say1 | Yiizde
Insan 774 92,7
Hayvan 25 3,0
Diger 27 3,2
Arastirma yayini olmayan 9 1,1
Toplam 835 100,0

*Tam metnine ulagilan yayilar degerlendirilmistir.

Tam metnine ulasilan yaymlarin (n=835) incelenmesi sonucunda %92,7’sinin
(n=774) veri kaynagi insan, %3,0’mm (n=25) veri kaynagi hayvan olarak
belirlenmistir (Tablo 27).
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Tablo 28. Pubmed veri tabaninda ulasilan yaymnlara konu olan arastirmalarin veri

toplama aracina gore dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019).*

. Veri Toplama | Antropometrik | Biyokimyasal
Veri Toplama Araci Formu (gnket) Olciim Olciim
Say1 Yiizde Say1 | Yiizde Say1 | Yizde
Evet 502 60,1 298 35,7 231 27,7
Hayir 333 39,9 537 64,3 604 72,3
Toplam** 835 100,0 835| 100,0 835 100,0

*Tam metnine ulagilan yayinlar degerlendirilmistir.
**Birden fazla veri toplama araci kullanilan yayinlar bulunmaktadir.

Tam metnine ulasilan yaymlar arasinda veri toplama araci olarak; %60,1’inde

(n=502) “veri toplama formu (anket)” kullanildig1; %35,7’inde (n=298) antropometrik

Ol¢tim 1ile veri toplandig1 ve %27,7’sinde (n=231) biyokimyasal Slgiimler ile veri

toplandig tespit edilmistir (Tablo 28).

Tablo 29. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin finansal destek durumlarmin

dagilimi (Tirkiye, 2009-2019).*

Yaymlarin Finansal Destek Durumu Say1 | Yiizde
Var 109 13,1
Yok 274 32,8
Herhangi bir bilgi yok 452 54,1
Toplam 835 100,0

*Tam metnine ulagilan yayinlar degerlendirilmistir.

Tam metnine ulasilan yaymlarin %54,1’inde (n=452) c¢alismanm finans

durumu belirtilmemistir. Yaymlarm %13,1’inde (n=109) finansal destek alindigmni

bildirilmistir (Tablo 29).
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Tablo 30. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlardan finansal destek alanlar1 ilk bes

finans kaynaginin dagilimi (Ttrkiye, 2009-2019) (n=109).*

Finans Kaynaklan Say1 | Yiizde
Devlet Kurumlari 58 53,2
Bilimsel Arastirma Fonlar1 14 12,8
Ilag Firmalar1 9 8,3
TUBITAK 8 7,3
Ozel Universite 7 6,4

*Tam metnine ulagilan yayinlar degerlendirilmistir.

Tam metni incelenen yayinlardan finansal destek alindigini belirtenlerin (n=109)

%353,2’sinde devlet kurumlari; %12,8’inde bilimsel arastirma fonlar1; %8,3 tinde ilag

firmalar1 destegi veren kuruluslar olarak bildirilmistir (Tablo 30).

Tablo 31. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlarin ¢ikar ¢akigsmasi belirtme ve

olma durumunun dagilimi (Tiirkiye 2009-2019).*

Yayinlarda Cikar Cakismasi Belirtme ve Olma Durumu Say1 | Yiizde
Yok 553 66,2
Var 6 0,7
Belirtilmemis 276 33,1
Toplam 835 100,0

*Tam metnine ulagilan yayinlar degerlendirilmistir.

Incelenen yayinlarin %33,1’inde (n=276) bu konuda bir ayrimt1 yer almamustir.

Incelenen yaymlarin %66,2’sinde ¢ikar ¢akismas1 bulunmadig tespit edilmistir (Tablo

31).

Tablo 32. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin amag-sonu¢ uyumu

durumlarmmim dagilim (Tirkiye, 2009-2019).*

Amag-Sonu¢ Uyum Durumu Say1 | Yiizde
Var 822 98,4
Yok 13 1,6
Toplam 835 100,0

*Tam metnine ulasilan yayinlar degerlendirilmistir.

Yayinlarim %1,6’sinm (n=13) amact ile sonucunun uyumlu olmadig: tespit

edilmistir (Tablo 32).
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Tablo 33. Pubmed veri tabanindan ulagilan yayimlarin 6neride bulunma durumlarmin

dagilimi (Turkiye, 2009-2019).*

Oneri Varlig Say1 | Yiizde
Var 771 92,3
Yok 64 7,7
Toplam 835 | 100,0

*Tam metnine ulagilan yayinlar degerlendirilmistir.

Yayinlarin %7,7’sinde (n=64) herhangi bir 6neri sunulmadig: tespit edilmistir.

(Tablo 33).

Tablo 34. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin etik kurul onayr varligmin

dagilimi (Tirkiye, 2009-2019).*

Etik Kurul Onay1 Varhgi Say1 | Yiizde
Belirtilmis, var 578 69,2
Gerekmedigi belirtilmis, yok 29 3,5
Belirtilmemis 225 26,9
Ozgiin arastirma degil 3 0,4
Toplam 835 100,0

*Tam metnine ulagilan yayinlar degerlendirilmistir.

Yaymlarin %69,2’sinde (n=578) etik kurul izni oldugu ve %3,5’inde (n=29)
etik kurul izni almanin gerekmedigi belirtilmistir. Yaymlarin %26,9’unda (n=225) etik
kurul onay1 olup olmadig belirtilmemistir (Tablo 34).

Tablo 35. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin kaynak sayilarinin dagilimi

(Tiirkiye, 2009-2019).*

Kaynak Sayillarn** Say1 | Yiizde
10 ve alt1 53 5.4
11-20 197 20,2
21-30 308 31,6
31-40 239 24,5
41-50 114 11,7
51 ve tizeri 64 6.6
Toplam 975 100,0

*Yayinlarin tamammin (n=975) kaynak sayilarma ulasilmustir.
** ortanca; 1.-3. ¢eyrek: 28; 20-37 ve ortalamaz standart sapma: 30+ 13,9

Arastirma kapsaminda yaymlarm %31,6’sinim  (n=308) 21-30 arasinda;
%24,5’inin (n=239) 31-40 arasinda kaynak gosterdigi tespit edilmistir. Yaymlarm
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%35,4’1 (n=53) 10 ve altinda, %6,6’s1 (n=64) 51 ve iizerinde sayida kaynak gosteren
yayinlardir (Tablo 35).

Tablo 36. Pubmed veri tabanmdan ulagilan yaymlarin atif sayilarinin dagilimi

(Tiirkiye, 2009-2019).*

Yaymnlarin Atif Sayillari** Say1 | Yiizde
Atif Almayan 235 24,1
1- 10 508 52,1
11-20 135 13,8
21-30 42 43
31-40 19 1,9
41 ve lizeri 21 2,2
Top]am 975 100,0

*Yayinlarin tamamimin (n=975) atif sayilarina ulagilmistir.
** ortanca; 1.-3.¢eyrek: 3; 1-10 ve ortalamaz standart sapma: 9+20,23.

Yayinlarm %24,1’inin (n=235) hig atif almadig1 belirlenmistir. Atif sayilarinin
normal dagilima uymadigi, onluk sisteme gore kiimelendigi belirlenmistir. incelenen
yayinlar en sik %52,1 ile (n=508) 1-10 arasinda atif almistir. Yaymlarm %13,8’1
(n=135) 11-20 arasinda; %43,3’ii (n=42) 21-30 arasinda; %1,9’u (n=19) 31-40
arasinda; %2,2’si (n=21) 41 ve lizeri sayida atif almistir (Tablo 36).
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Tablo 37. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin kiinyelerinde gdsterilen birinci

siradaki kurumun niteliklerine gére dagilimi (Tirkiye, 2009-2019).*

Kurum Say1 | Yiizde
Devlet Universitesi 739 75,8
Egitim Arastirma Hastanesi 89 9,1
Vakif Universitesi 38 4.0
Enstitii Tiirkiye 12 1,2
Yabanci Universite 22 2.3
11 Saghk Miidiirliigii 3 0,3
I1 Halk Sagligi Miidiirliigii 6 0,6
Ozel Hastane 6 0,6
Devlet Hastanesi 22 2,3
Meslek Hastaliklar1 Hastanesi 8 0.8
TSM 5 0,5
Halk Saglhigi Kurumu 2 0,2
T.C Saghk Bakanligi 1 0,1
Askeri Hastane 12 1,2
Adli Tip Kurumu 2 0,2
ASM (Aile Saglig1 Merkezi) 2 0,2
Refik Saydam Hifzissihha Enstitiisii Merkez Laboratuvari 1 0,1
Ruh Saglig1 Arastirma Merkezi 1 0,1
Sosyal Politikalar Bakanligi 1 0,1
Yabanci Saglik Bakanlig: | 0,1
Saglik Platformu 1 0,1
Yabanci Enstitii 1 0,1
Toplam 975 100,0

*Yayinlarin tamammin (n=975) kurum kiinyelerine ulasilmustir.

Yaymlarin birinci swradaki kurumlarinin = %75,8’inin  (n=739) devlet
iiniversitesi oldugu tespit edilmistir. Diger birinci siradaki kiinyeler %9,1 (n=89)
egitim arastirma hastanesi, %4,0 (n=38) vakif iiniversitesi, %1,2 (n=12) Tiirkiye’deki
bir enstitiidiir. Yayimnlarin %2,3’linde (n=22) birinci swradaki kurum bir yabanci

tiniversitedir (Tablo 37).
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Tablo 38. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlarm birinci isim yazarlarmin

calistiklar1 anabilim dallar1 ilk 20 sira (Tiirkiye, 2009-2019).*

Anabilim Dah (n=975) Say1 | Yiizde
Halk Saglig1 314 32,2
Kardiyoloji 27 2,8
Gogiis Hastaliklar1 27 2,8
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar 25 2,6
Kadm Hastaliklar1 ve Dogum 24 2,5
Noroloji 24 2,5
Aile Hekimligi 20 2,1
Oftalmoloji 19 1,9
Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji 19 1,9
Dermatoloji 19 1,9
Anesteziyoloji ve Reanimasyon 16 1,6
Acil Tip 15 1,5
Uroloji 14 1,4
Dabhiliye 13 1,3
Radyoloji 13 1,3
Fiziksel T1p ve Rehabilitasyon 12 1,2
Medikal Mikrobiyoloji 12 1,2
Biyokimya 11 1,1
Otolaringoloji, Bas ve Boyun Cerrahisi 10 1,0
Pediatrik Noroloji 10 1,0

*Yayinlarin tamamimin (n=975) anabilim dali bilgilerine ulasilmistir.

Inceleme sonucunda tiim yaymnlarin %32,2’sinde (n=314) birinci ismin

boliimiin bir Halk Sagligi Anabilim Dali oldugu tespit edilmistir. Yaymlarin
%2,8’inde (n=27) Kardiyoloji, %2,8’inde (n=27) Gogiis Hastaliklari, %2,6’sinda
(n=25) Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1, %2,5’inde (n=24) Kadin Hastaliklar1 ve Dogum,

% 2,5’inde (n=24) Noroloji bolimleri birinci isim boliim olarak tespit edilmistir

(Tablo 38).
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Tablo 39. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlarin kiinyelerindeki birinci isim

yazarlarin ¢alistiklar fakiiltelerin tiirlerine gore dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019).*

Fakiilte Tiirii Say1 Yiizde
Tip Fakiiltesi 693 89,2
Saglik Bilimleri Fakiiltesi 30 4,0
Hemsirelik Fakiiltesi 15 2,0
Dis Hekimligi Fakiiltesi 14 1,9
Eczacilik Fakiltesi 6 0,8
Miihendislik Fakiiltesi 5 0,7
Sanat Bilimleri Fakiiltesi 2 0,2
Sosyal ve Beseri Bilimler Fakiiltesi 2 0,2
Hukuk Fakdltesi 2 0,2
Spor Bilimleri Fakiiltesi 2 0,2
Edebiyat Fakiiltesi 2 0,2
Akciger ve Plevral Kanser Arastirma Merkezi 2 0,2
Saglik Meslek Yiiksekokulu 2 0,2
Toplam 777 100,0

*Yaymlarin tamaminin (n=975) fakiilte bilgilerine ulagilmig ve analizler Tiirkiye’deki tiniversiteleri
kapsamaktadir.

Yaymlarm %89,2’si  (n=693) tip fakiiltelerindendir. Saglik bilimleri
fakiiltelerinin %4,0 yayin ylizdesi ile ikinci sirada, hemsirelik fakiiltelerinin %2,0

yiizde ile tiglincii sirada birinci isim kurum olduklari tespit edilmistir (Tablo 39).

Tablo. 40. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin birinci isim yazarlarinin Halk

Saglig1 Anabilim Dalinda ¢calisma durumlarma goére dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019)*.

Halk Saghgi1 Anabilim Dalinda Calisma (n=693) Say1 | Yiizde
Hayir 384 55,4
Evet 309 44,6
Toplam 693 | 100,0

*Tiirkiye’den 777 yayinmn anabilim dalinin birinci isim kurum adresi Tip Fakiiltesi olan 693’ii
degerlendirilmistir.

Yaymlarin %55,4’tinde (n=384) birinci ismin kurumu Halk Sagligi Anabilim
Dali disinda bir anabilim dali ve %44,6’sinda Halk Saglig1 Anabilim dalidir (Tablo
40).
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Tablo 41. Pubmed veri tabanmndan ulasilan yayinlarm birinci isim yazarlariin

calistiklar1 Halk Sagligi Anabilim Dalinin ait oldugu iiniversitenin niteligine gore

yayin sayilarinin dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019).*

Universite Tiirii Say1 | Yiizde
Devlet 297 96,1
Vakif 12 3,9
Toplam 309 | 100,0

*Tiirkiye’deki Halk Saglig1 Anabilim Dali kiinyeli 777 yayinin birinci isim kurum adresi belirten 693’

degerlendirilmistir.

Yaymlarin %96,1’inin (n=297) devlet iiniversitesi Halk Sagligi Anabilim

Dallar1 oldugu tespit edilmistir (Tablo 41).

Tablo 42. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin kiinyelerinde gdsterilen ikinci

siradaki kurumun niteliklerine gére dagilimi (Tirkiye, 009-2019).*

Kurum (n=975) Say1 Yiizde
Devlet Universitesi 549 70,5
Egitim Aragtirma Hastanesi 50 6,4
Vakif Universitesi 35 45
Yabanci Universite 35 45
Devlet Hastanesi 25 3,2
Ozel Hastane 20 2,6
Enstitii Tlirkiye 12 1,5
Meslek Hastaliklar1 Hastanesi 9 1,2
Il Saglik Miidiirliigii 7 0,9
1l Halk Saghig1 Miidiirliigii 6 0,8
Devlet Kurumu 5 0,6
Adli Tip Kurumu 4 0,5
Toplum Sagligi Merkezi (TSM) 6 0,6
Verem Savag Dispanseri (VSD) 3 0,4
Halk Sagligi Kurumu 3 0,4
Saglik Bakanlig1 2 0,3
Askeri Hastane 2 0,3
ASM (Aile Sagligi Merkezi) 1 0,1
Tiirkiye Sahil Giivenlik Komutanligi 1 0,1
Tiirkiye Tiitiin ve Alkol Piyasasi Diizenleme Kurulu 1 0,1
Facit.org Web Toplulugu 1 0,1
Yabanci Enstitii 1 0,1
Yabanci1 Hastane 1 0,1
Toplam 779 100,0

*Yayinlarin tamamimin (n=975) kurum bilgilerine ulagilmistir.
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Ikinci kurum adi olan yayinlarin toplam sayis1 779 olarak tespit edilmistir.
Toplam incelenen yaymlarin %20,1’inin (n= 196) tek kurum ismi tagiyan yaymlar
oldugu tespit edilmistir. Pubmed veri tabanindan ulasilan Halk Sagligi Anabilim
Dallar1 yayimnlarmin, ikinci kurumlarimin %70,5’inin (n=549) devlet iiniversitesi
oldugu tespit edilmistir. Incelenen yaymlarin %4,5’inin (n=35) vakif iiniversitelerinin
ikinci isim oldugu yaymlardir. Yaymlarin %6,4’tinde (n=50) egitim arastirma
hastaneleri, %3,2’sinin (n=25) devlet hastaneleri, %2,5’inde (n=20) 6zel hastaneler
ikinci isim kurumlardir. Yayinlarin %1,5’inde (n=12) enstitiiler ikinci isim kurum iken
%]1,1’inde (n=9) meslek hastaliklar1 hastaneleri, %0,9’unda (n=7) il saghk

miidirliikleri ikinci isim kurum olmuslardir (Tablo 42).

Tablo 43. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin kiinyelerindeki ikinci isim

yazarlarin ¢alistiklar fakiiltelerin tiirlerine gore dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019).*

ikinci isim kurumda yer alan fakiilte tiirleri (n=779) Say1| Yiizde
Tip Fakiiltesi 521 89,2
Saglik Bilimleri Fakiiltesi 14 2,4
Hemsirelik Fakiiltesi 11 1,9
Dis Hekimligi 6 1,0
Eczacilik Fakiiltesi 5 0,9
Veterinerlik Fakiiltesi 4 0,7
Bilim ve Sanat Fakiiltesi 4 0,7
Spor Bilimleri Fakiiltesi 3 0,5
Miihendislik Fakiiltesi 3 0,5
Beseri Bilimler ve Sanat Fakiiltesi 2 0,3
Egitim Bilimleri Fakiiltesi 2 0,3
Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi 2 0,3
Ziraat Fakiltesi 2 0,3
Fiziksel Tip Ve Rehabilitasyon 2 0,3
Iletisim Fakiiltesi 2 0,3
Gorsel Sanatlar Fakiiltesi 1 0,2
Toplam 584 100,0

*{kinci kurum adresi bulunan 779 yayinm ikinci isim kurumlarmnm Tiirkiye’deki bir fakiilte olan 584’ii
degerlendirilmistir.

Arastrma kapsaminda incelenen ikinci kurum adresi bulunan (n=779)
yaymlarmn ikinci isim kurumlarinmm 584’lniin Tirkiye’deki bir fakiilte oldugu,
bunlarin %89,2°sinin (n=521) tip fakiilteleri, %2,4linlin (n=14) saglk bilimleri
fakiilteleri, %1,9’unun (n=11) hemsirelik fakiilteleri oldugu tespit edilmistir (Tablo
43).
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Tablo. 44. Pubmed veri tabanmdan ulasilan yaymlarin ikinci isim yazarlarmin

calistiklar1 boliimlere gore ilk 10 siranin dagilimi (Tirkiye, 2009-2019).*

Boliim (n=975) Say1 | Yiizde
Halk Saglig1 233 23,8
Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 35 3,6
Kardiyoloji 27 2,7
Biyokimya 23 2,3
GoOgiis Hastaliklar1 20 2,0
Klinik Mikrobiyoloji 19 1,9
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum 17 1,7
Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji 17 1,7
Mikrobiyoloji 17 1,7
Aile Hekimligi 15 1,5

*Yaymlarin tamammin (n=975) kurum bilgilerine ulasilmistir. ikinci ismi olmayan 196 (%20,1) yaym
bulunmaktadir. Kurum belirtilen yayinlardan 67’si bolim belirtmemislerdir. Bu tabloda toplam yayin
sayisina gore ilk 10 sirada yar alan bdliimlerin yayinlarinin satir yiizdeleri sunulmustur.

Yayinlarim %23,8’inde (n=233) Halk Sagligi Anabilim Dallar1 en yiiksek

yiizde ile ikinci isim kurum olarak tespit edilmistir. Bu yaymlarm %3,6’sinda Cocuk

Saglhig1 ve Hastaliklar1 ikinci; %2,8 yiizde ile Kardiyoloji tiglincii; %2,4 yilizde ile

Biyokimya dordiincii; %2,0 ile Gogiis Hastaliklar1 boliimleri besinci sirada olarak

ikinci isim boliimlerdir (Tablo 44).

Tablo 45. Pubmed veri tabanindan ulagilan yaymlarin ikinci isim yazarlarimin Halk

Saglig1 Anabilim Dalinda ¢calisma durumlarma gore dagilimi (Tirkiye, 2009-2019)*

Halk Saghgi Anabilim Dalinda Calisma Say1 | Yiizde
Hayir 288 55,3
Evet 233 44,7
Toplam 521 | 100,0

*Tirkiye’den 779 yaymin, anabilim dalini ikinci isim kurum adresi belirten 521°1 degerlendirilmistir.

Arastirma kapsaminda incelenen yaymlarm ikinci

isim yazarlarmin

%55,3’lintin calistiklar1 anabilim dallarinin Halk Saglhigi Anabilim Dali dis1 ve
%44,7’sinin (n=233) de Halk Saglig1 Anabilim Dallar1 oldugu tespit edilmistir (Tablo

45).
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Tablo 46. Pubmed veri tabanindan ulagilan yaymlarin ikinci isim yazarlarinin

calistiklar1 Halk Sagligi Anabilim Dalinin ait oldugu iiniversitenin niteligine gore

yayin sayilarinin dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019).

Universite Tiirii Say1 | Yiizde
Devlet 231 99,1
Vakif 2 0,9
Toplam 233 | 100,0

Halk Sagligi Anabilim Dali kiinyeli yaymlarin %99,1’inde (n=231) devlet

iniversiteleri ikinci isim uzman kurum olarak tespit edilmistir (Tablo 46).

Tablo 47. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaylarin kiinyelerinde gdsterilen li¢lincti

stradaki kurumun niteliklerine gére dagilimi (Tirkiye, 2009-2019).*

Incelenen Yayin Say1 Yiizde
Devlet Universitesi 432 443
Egitim Aragtirma Hastanesi 53 5,4
Vakif Universitesi 20 2,1
Devlet Hastanesi 15 1,6
Ozel Hastane 17 1,7
Yabanci Universite 22 2,3
Enstitii Tirkiye 9 1,0
Meslek Hastaliklar1 Hastanesi 7 0,7
11 Halk Saghig1 Miidiirliigii 6 0,6
Halk Sagligi Kurumu 3 0,3
Saglik Bakanlig1 1 0,1
Devlet Kurumu 5 0,5
Askeri Hastane 2 0,2
11 Saghk Miidiirliigii 3 0,3
Adli Tip Kurumu 4 0,4
TSM 4 0,4
ASM (Aile Sagligi Merkezi) 3 0,3
VSD(Verem Savas Dispanseri) 2 0,2
Yabanci Enstitii 2 0,2
Yabanci Devlet Kurumu 2 0,2
Yabanci Dernek Fonu 2 0,2
Web Toplulugu 2 0,2
Yabanci Vakif 2 0,2
Yabanci Hastane 1 0,1
Ucgiincii isim bulunmayan 356 36,5
Toplam 975 100,0

*Yaymlarin tamammin (n=975) kiinyelerine ulagilmistir. Yaymnlarin 356’sinda {glincii isim

bulunmamaktadir.
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Toplam yayinlarin %44,3’linde (n=432) devlet iiniversiteleri, %35,4’linde
egitim arastirma hastaneleri, %2,3’linde yabanci iiniversitelerin, %?2,1’inde vakif
tiniversitelerinin tigiincii isim kurum olarak yer aldigi tespit edilmistir. Yaymlarin
%1,6’sinda devlet hastaneleri, %1,7’sinde 6zel hastaneler, %1,0’inda Tiirkiye’deki
enstitiiler, %0,7’sinde meslek hastaliklar1 hastaneleri {iclincii isim olarak yer

almaktadir (Tablo 47).

Tablo 48. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlarm kiinyelerindeki {igiincii isim

yazarlarin ¢alistiklar fakiiltelerin tiirlerine gore dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019).

Fakiilte Tiirii Say1 | Yiizde
Tip Fakiiltesi 416 92,0
Hemsirelik Fakiiltesi 10 2,2
Saglik Bilimleri Fakiiltesi 8 1,8
Eczacilik Fakiiltesi 4 0.9
Miihendislik Fakiiltesi 3 0,7
Dis Hekimligi Fakiiltesi 2 0,4
Spor Bilimleri 2 0,4
Iletisim Fakiiltesi 1 0,2
Egitim Fakiiltesi | 0,2
Fen Edebiyat Fakiiltesi 1 0,1
Ziraat Fakiltesi 1 0,1
Veterinerlik Fakiiltesi 1 0,1
Hukuk Fakdltesi 1 0,1
Giizel Sanatlar Fakiiltesi 1 0,1
Toplam 452 | 100,0

*Tirkiye’deki fakiilteleri kapsamaktadir, yabanci iilke fakiilteleri dahil edilmemistir.

Arastirma kapsaminda Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarm %52’sinin
(n=452) Tiirkiye’deki liniversitelerin ¢esitli fakiiltelerine ait oldugu belirlenmis olup;
bunlarin %92,0’inda (n=416) tip fakiiltelerinin iigiincii isim kurum olduklar1 tespit
edilmistir. Hemgirelik fakiilteleri %2,2; saglik bilimleri fakiilteleri %1,8 yaymin

ticlincili 1sim kurumlar1 olarak tespit edilmistir (Tablo 48).
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Tablo 49. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlarm igcilincli isim yazarlarmin

calistiklar1 boliimlere gore dagilimi (Tirkiye, 2009-2019).

Incelenen Yayin Say1 Yiizde
Halk Saglig 199 20,5
Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 23 2,5
Biyokimya 21 2,4
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum 16 1,7
Kardiyoloji 15 1,6
Aile Hekimligi 15 1,6
Noroloji 13 1,4
Gogiis Hastaliklar 13 1,4
Psikiyatri 12 1,3
Patoloji 11 1,2
Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Klinik Mikrobiyoloji 11 1,2
Uroloji 10 1,1
Biyoistatistik 10 1,1
Anesteziyoloji ve Reanimasyon 9 0,9
Bas-Boyun Cerrahisi 9 0,9
Dahiliye 9 0,9
Gogiis Cerrahisi 9 0,9
Endokrinolji 9 0,9
Pediatrik Allerji-immiinoloji 9 0,9
Fiziksel Tip ve Rehabilitaston 9 0,9
Dermatoloji 9 0,9
Obesite Klinigi 9 0,9
Beyin Cerrahisi 9 0,9
Ortopedi ve Travmatoloji 9 0,9
Acil Tip 9 0,9
Pediatrik Gogiis Cerrahisi 9 0,9
Pediatrik Noroloji 9 0,9
Radyoloji 9 0,9
Inme Klinigi 8 0,8
T1bbi Biyokimya 8 0,8
Klinik Farmakoloji 8 0,8
Klinik Mikrobiyoloji 8 0,8
Tibb1 Etik 8 0,8
Medikal Onkoloji 8 0,8
Kulak, Burun Bogaz Hastaliklar 8 0,8
T1bbi Morfoloji 8 0,8
Hemgirelik 7 0,7
Tibbi Etik 7 0,7
Plastik Cerrahi 7 0,7
Beslenme ve Diyetetik 7 0,7
Eczacilik 6 0,6
Ebelik 6 0,6
Ortodonti 4 0,4
Beden Egitimi Ogretmenligi 4 0,4
Yazilim Miihendisligi 3 0,4
Kiinyesinde {iglincii kurum ismi olmayan yayinlar 356 36,5
Toplam 975 100,0
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Arastirma kapsaminda yayinlarm tamaminmm (n=975) kurum bilgilerine
ulagilmistir. Kiinyesinde {giincli kurum ismi olmayan 356 (%36,5) yayimn
bulunmaktadir. Arastirma kapsaminda incelenen yaymlarin %20’sinde (n=199) Halk

Saglig1 bolimleri tiglincii isim kurum olmuslardir (Tablo 49).

Tablo 50. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarn ti¢lincii isim yazarlarinin Halk

Saglig1 Anabilim Dalinda ¢alisma durumlarma goére dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019)*

Halk Saghgi1 Anabilim Dalinda Calisma Say1 | Yiizde
Hayir 260 57,6
Evet 192 42.4
Toplam 452 | 100,0

*Tiirkiye’deki bir tiniversite kiinyeli 777 yaymin, Anabilim Dalinin {iglincii isim kurum adresi belirtilen
452’si degerlendirilmistir.

Incelenen yaymlarin %57,6’sinda (n=260) Halk Saghgi disindaki anabilim
dallar1 ve %42,4’tinde (n=192) Halk Saglig1 Anabilim Dallar1 ti¢lincii isim yazarlarin
calistiklar1 kurum olarak belirtilmistir (Tablo 50).

Tablo 51. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayinlarm lcilincli isim yazarlarmin
calistiklar1 Halk Sagligi Anabilim Dalinin ait oldugu iiniversitenin niteligine gore

yayin sayilarini dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019).

Universite Tiirii Say1 | Yiizde
Devlet 183 95,3
Vakif 9 4,7
Toplam 192 | 100,0

Arastirma kapsaminda incelen yaymlarin {iglincii isim kurumu %95,3’1 devlet
iniversitesi biinyesinde; %#4,7’s1 vakif {iniversitesi biinyesindeki Halk Sagligi

Anabilim Dallar1 oldugu tespit edilmistir (Tablo 51).
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Tablo 52. Pubmed veri tabanindan ulasilan yayimlarm kiinyelerinde sonuncu sirada
belirtilen kurumun niteliklerine gore yayin sayilarmin dagilimi (Tiirkiye, 2009-

2019).*

Kurum Say1 Yiizde
Devlet Universitesi 584 60,0
Yabanci Universite 43 4.4
Egitim Arastirma Hastanesi 36 3,7
Vakif Universitesi 22 2.3
Enstitii 19 2,0
Ozel Hastane 13 1,3
Devlet Kurumu 10 1,0
11 Saglik Miidiirliigii 8 0,8
I1 Halk Saghg1 Miidiirliigii 7 0,7
Devlet Hastanesi 5 0,5
Adli Tip Kurumu 4 0,4
Toplum Saglig1 Merkezi (TSM) 2 0,2
Halk Saglhigi Kurumu 2 0,2
Saglik Bakanlig1 2 0,2
Askeri Hastane 2 0,2
Meslek Hastaliklar1 Hastanesi 2 0,2
Verem Savas Dispanseri (VSD) 2 0,2
Aile Saghig1 Merkezi (ASM) 2 0,2
Meslek Orgiitii 2 0,2
Yabanci Devlet Kurumu 2 0,2
Yabanc1 Vakif/Dernek 2 0,2
Yabanci Hastane 2 0,2
Yabanc1 Enstitii 2 0,2
Tarim ve Koyisleri Bakanligi 2 0,2
Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlig1 1 0,1
Dernek 1 0,1
Kiinyesinde tek kurum ismi belirtilen yaymlar** 196 20,1
Toplam 975 100,0

*Yayinlarin tamaminmn (n=975) kiinyelerine ulasilmistir. **Kiinyesinde tek kurum ismi belirtilen
yayinlar; ikinci, {iglincii ve sonuncu ismin kurumu kategorisindeki degerlendirmelere dahil
edilmemistir.

Yayinlarin sonuncu isim kurumlarmin nitelikleri incelendiginde %60,0’1inda
(n=584) devlet iiniversiteleri, %4,4’linde (n=43) yabanci {iiniversiteler, %3,7’sinde
(n=36) egitim arastirma hastaneleri sonuncu siradaki ismin kurumu olarak tespit
edilmistir. Ayrica %2,3 yaymda vakif liniversiteleri, %2,0 yayinda Tirkiye’deki

enstitliler sonuncu isimlerin kurumlar1 olarak tespit edilmistir (Tablo 52).
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Tablo 53. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin kiinyelerinde belirtilen sonuncu

yazarlarm boliimlerine gore yayin sayilarmnim dagilimi (Tirkiye, 2009-2019).*

incelenen Yayin Say1 | Yiizde
Halk Saglig1 533 54,7
Gogiis Hastaliklar1 49 5,0
Biyokimya 15 1,5
Kardiyoloji 13 1,3
Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar 10 1,0
Psikiyatri 10 1,0
Klinik Mikrobiyoloji 9 0,9
Noroloji 9 0,9
Patoloji 9 0,9
Dabhiliye 8 0,8
Uroloji 8 0,8
Aile Hekimligi 7 0,7
GOz Hastaliklar1 7 0,7
Acil Tip 6 0,6
Biyoistatistik 6 0,6
Onkoloji 6 0,6
Anesteziyoloji ve Reanimasyon 5 0,5
Adli Tip 4 0,4
Ortodonti 4 0.4
Periodonti 4 0.4
Farmakoloji 3 0,3
Ortopedi ve Travmatoloji 3 0,3
Kadin Hastaliklar1 ve Dogum 2 0,2
Spor Hekimligi 1 0,2
Fiziksel T1p ve Rehabilitasyon | 0,2
Radyoloji 1 0,1
Belirtilmemis 46 4,7
Kiinyesinde tek kurum ismi belirtilen yaymlar®* 196 20,1
Toplam 975 100,0

*Yayinlarin tamammin (n=975) yazarlarinin kurum bilgilerine ulasilmistir.

**Kiinyesinde tek kurum ismi belirtilen yayinlar; ikinci, iglincii ve sonuncu ismin kurum

kategorisindeki degerlendirmelere dahil edilmemistir.

Arastirma kapsaminda incelenen yayinlarin %55,0’mnda (n=533) Halk Sagligi

boliimleri, son isim olarak belirtilen yazarlarin ¢alistiklar1 boliim olarak belirlenmistir.

Yaymlarin %5,0’mmda (n=49) Gogiis Hastaliklar1 boliimleri sonuncu isim yazarlarin

boliimii olarak tespit edilmistir. Yaymnlar i¢inde klinik tip bilimleri boliimlerinin

sonuncu isim olduklar1 yayinlarm yiizdeleri de goriilmektedir (Tablo 53).
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Tablo 54. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin kiinyelerindeki sonuncu isim

yazarlarin ¢alistiklar: fakiiltelerin tiirlerine gore dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019).*

Incelenen Yayin Say1 | Yiizde
Tip Fakiiltesi 547 90,2
Hemgirelik Fakiiltesi 19 3,1
Saglik Bilimleri Fakiiltesi 17 2,7
Miihendislik Fakiiltesi 3 0,5
Spor Bilimleri 3 0,5
Dis Hekimligi 2 0,3
Eczacilik 2 0,3
Fen Edebiyat Fakiiltesi 2 0,3
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Fakiiltesi 2 0,3
[letisim Bilimleri Fakiiltesi 1 0,2
Egitim Fakiiltesi 1 0,2
Ziraat Fakiiltesi 1 0,2
Veterinerlik Fakiiltesi 1 0,2
Hukuk Fakiiltesi 1 0,2
Egitim Bilimleri Fakiiltesi 1 0,2
Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi 1 0,2
Sosyal Bilimler Fakiiltesi 1 0,2
Cagdas Sanatlar Fakiiltesi 1 0,2
Toplam 606 100,0

*Kiinyelerinde Tirkiye’deki fakiilteleri belirten yayinlar1 kapsamaktadir, yabanci iilkedeki fakiilteler

dahil edilmemistir.

Arastirma kapsaminda incelenen yaymlarin 606’sinda sonuncu isim kurumun

Tirkiye’deki tiniversiteler oldugu tespit edilmis olup bu yayinlar fakiiltelerine gore

incelendiginde; %90,2’sinde sonuncu isim yazarlarin tip fakiilteleri oldugu tespit

edilmistir. Hemsirelik fakiilteleri %3,1; saglik bilimleri fakiilteleri %2,7 yaymda

sonuncu isim yazarlarin kurumu olarak tespit edilmistir (Tablo 54).
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Tablo 55. Pubmed veri tabanindan ulasilan yaymlarin sonuncu isim yazarlariin Halk

Saglig1 Anabilim Dalinda ¢calisma durumlarma goére dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019).*

Halk Saghgi1 Anabilim Dalinda Calisma Say1 | Yiizde
Hayir 206 40,9
Evet 347 59,1
Toplam 553 100,0

*Kiinyelerinde Tiirkiye’deki iiniversiteleri son isim kurum adresi olarak belirten 779 yayinm 553’1
degerlendirilmistir.

Incelenen yaymnlarin %40,9’unda (n=206) Halk Saghg: disindaki Anabilim
Dallar1 ve %59,1’inde (n=347) Halk Saglig1 Anabilim Dallar1 son isim yazarlarin
calistiklar1 kurum olarak belirtilmistir (Tablo 55).

Tablo 56. Pubmed veritabanindan ulagilan yaymlarin sonuncu isim yazarlarmin
calistiklar1 Halk Sagligi Anabilim Dalinin ait oldugu iiniversitenin niteligine gore

yayin sayilarinin dagilimi (Tiirkiye, 2009-2019).*

Universite Tiirii Say1 | Yiizde
Devlet 346 99,7
Vakif 1 0,3
Toplam 347 | 100,0

* Kiinyelerinde Tiirkiye’deki en az bir {iniversiteyi son isim kurum adresi olarak belirten 779 yayn
degerlendirilmistir .

Arastirma kapsaminda incelen yayimlarm sonuncu kurumlarindan 347’sinin
Halk Sagligi Anabilim Dallar1 oldugu tespit edilmistir. Bunlarin %99,7°s1 devlet
iiniversitesi biinyesindeki Halk Saglig1 Anabilim Dallarinin; %0,3’1 vakif tiniversitesi

Halk Saglig1 Anabilim dallarinin yaymlaridir (Tablo 56).



Tablo 57. Pubmed veri tabaninda ulasilan yaymlarin yaymlandiklar: dergilerin iki yillik etki degerine gore g¢aligma tasarimlarinin dagilimi

(Tiirkiye, 2009-2019)*

Arastirma Tiirii
Kontrol
ikiyillketki | Tammlayir | Kesitsel | Vaka-Kontrol |  Kohort RKT** NRKT##* O(l;r“b“ Toplam
degeri mayan
Deneysel
Say1 | Yiizd | Say1 | Yiizde Say1 | Yiizde | Say | Yiizde | Say1| Yiizde | Say1| Yiizde | Say Yiizde | Say | Yiizde
(3 1 1 1
0,49 ve alt1 36| 11,0 23 10,2 10 9,0 1 12,5 1 43 3 9.8 2 69| 77 10,1
0,50-0,99 53 16,2 | 59 26,2 18 16,2 3 37,5 4 17,4 10 24,4 4 13,8 | 151 19,8
1,00-1,49 62| 19,0 | 45 20,0 22 19,8 0 0,0 2 8,7 4 9.8 3 10,3 | 138 18,1
1,50-1,99 751 22,9| 32 14,2 23 20,7 2 25,0 6 26,1 13 31,7 7 24,1 | 158 20,7
2,00-2,49 50| 153| 32 14,2 21 18,9 1 12,5 5 21,7 4 9.8 7 24,1 | 120 15,7
2,50-2,99 29 8,9 19 8,4 8 7,2 1 12,5 2 8,7 7,3 4 13,8 | 66 8,6
3 ve lizeri 22 6,7 15 6,7 9 8,1 1 12,5 3 13,0 3 7,3 2 6,9 | 54 7,1
Toplam 327 | 100,0 | 225 | 100,0 111 | 100,0 9| 100,0 23| 100,0 41| 100,0 | 29 100,0 | 764 | 100,0

*Yayin tiirleri; 6zetleri tizerinden yapilan degerlendirmeleri de kapsamaktadir.
**RKT: Randomize Kontrollii Deneme

**#*NRKT: Randomize Olmayan Kontrollii Deneme

SL
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Yayinlarin 6zgilin arastirma tasariminda olanlari, yayinlandiklar1 dergilerin
iki y1llik etki degerleri ile karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit
edilmemistir. Bu makalelerin yaymlandiklar1 derginin etki degerlerine gore dagilimi
ise; Tanimlayici tiirde arastirma tasarimina sahip yayinlar %22,9’u yiizde ile (n=75)
en sik 1,50-1,99 arasinda etki degeri olan dergilerde yayinlanmis, %19,0’min (n=62)
1,00-1,49 arasinda etki degeri olan dergilerde; %16,2’sinin (n=53) 0,50-0,99 arasinda
etki degeri olan dergilerde; %11,0’nin ise (n=36) 0,49 ve altinda etki degeri olan
dergilerde yaymlandig: tespit edilmistir. iki yillik etki degeri 2,00-2,49 arasinda olan
dergilerde tanimlayici calismalarin %15,3°1; iki yillik etki degeri 3 ve {izeri dergilerde
%6,7’s1 (n=22) yaymlanmistir. Kesitsel caligmalarm %26,2’si (n=59) iki yillik etki
degeri 0,50-0,99 arasinda olan dergilerde; %20,0°’nin (n=45) 1,00-1,49 olan dergilerde;
%14,2’sinin (n=32) 1,50-1,99 arasinda olan dergilerde; %14°2’sinin (n=32) iki y1llik
etki degeri 2,00-2,49 arasinda olan dergilerde yaynlanmuslardir. iki yillik etki degeri
ii¢ ve tizeri dergilerde yaymlanan kesitsel ¢calisma ytlizdesi ise %6,7°dir (n=15). Vaka-
Kontrol arastirma tasarimindaki yayinlarin %20,7’s1 (n=23) iki yillik etki deger1 1,50-
1,99 arasinda olan dergilerde; %19,8’1 (n=22) iki yillik etki degeri 1,00-1,49 olan
dergilerde; %18,9’u ise (n=21) makale 2,00-2,49 arasinda etki degeri olan dergilerde
yaymlanmistir. Ug ve iizeri iki yillik etki degerine sahip dergilerde yaymlanan vaka-
kontrol arastirma tasarimli yaym yiizdesi ise %6,7°dir (n=9) Arastirma tasarimi
acisindan incelenen 6zgiin aragtirma makaleleri arasinda toplam n= 9 kohort tipi yayin
tespit edilmistir. Bu yaymlarin arasinda tigiiniin iki yillik etki degeri 0,50-0,99
arasinda; ti¢ii iki yillik etki degeri 1,50-1,99 arasinda olan; ikisi 2,50-2,99 arasinda
olan dergilerde yaymnlanmistir. Randomize kontrollii deneme (RKT= Randomize
Kontrollii Trial) tasarimindaki arastirma makalelerinin %26,1’inin (n=6) 1,50-1,99;
%21,7’sinin (n=5) iki yillik etki degeri 2,00-2,49 arasinda olan dergilerde
yayinlandigi tespit edilmistir. Randomize olmayan kontrollii deneme (NRKT= Non
Randomize Kontrollii Trial) tasarimindaki arastirmalar1 kapsayan makalelerin
%31,7’si (n=13) iki yillik etki degeri 1,50-1,99 arasinda %?24,4’i (n=10) 0,50-0,99
olan dergilerde yaymlanmistir (Tablo 57).



Tablo 58. Pubmed veri tabaninda ulasilan yayinlarm tiirlerinin temel alan bilgileri izerinden dagilimlari (Tirkiye, 2009-2019).

Yaymin Tiiru
Temel Alan Ozgiin Arastirma Derleme Editoryal Vaka Kisa Yaz Diger Toplam
Sunumu
Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde Say1 | Yiizde
Halk Saglhig 392 44,3 21 65,6 24 96,0 2 20,0 9 90,0 13 92,9 461 47,3
Klinik Tip 492 55,7 11 34,4 1 4,0 8 80,0 1 10,0 1 7,1 514 52,7
Toplam 884 100,0 32 100,0 25| 100,0 10| 100,0| 10| 100,0| 14| 100,0 975 | 100,0
p<0,001

LL
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Incelenen yayinlarm konularma gore dahil edildigi alanlar ile arastirma tiirleri
karsilastirildiginda fark tespit edilmistir ve bu fark istatistiksel olarak anlamlidir
(p<0,001). Bu farkin halk saghgi konularinda yayinlanan derleme tiirii makalelerin
(%65,6) klinik tip konularindaki makalelerden (%34,4) yaklasik olarak iki kat; vaka
sunumu tiirlindeki arastirma yayinlarmin klinik tip konularindaki yayinlarn Halk
Saghgr alanindaki vaka sunumu yaymlarindan dort kat fazla olmasindan
kaynaklanmaktadir. Ozgiin arastirma tiiriindeki yaym yiizdelerinin her iki grupta yakin

yiizdelerde oldugu, iki grup arasinda fark olmadig1 goriilmektedir (Tablo 58).



Tablo 59. Pubmed veri tabaninda ulasilan yayinlarin arastirma tiirlerinin temel alan bilgileri izerinden dagilimlar1 (Tiirkiye, 2009-2019).

Arastirma Tiirii

Temel Alan Tammlayici Kesitsel Vaka- Kohort RKT* Kontrol NRKT** Toplam

Kontrol Grubu

Olmayan

Deneysel
Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde | Say | Yiizde | Say1 | Yiizde Say1 | Yiizde | Say | Yiizde Say1 Yiizde

1 1
Halk Saglhigi 173 459 181 63,3 21 15,7 3 33,3 6 25,0 2 6,5 6 13,6 392 44,3
Klinik T1p 204 54,1 84 31,7 113 84,3 6 66,7 18 75,0 29| 93,5 38 86,4 492 55,7
Toplam 377 | 100,0 | 265| 100,0 | 134 | 100,0 9| 100,0 44 | 100,0 31| 100,0 100,0 884 100,0
p<0,001

*RKT: Randomize Kontrollii Deneme
**NRKT: Randomize Olmayan Kontrollii Deneme

6L
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Halk Sagligi Anabilim Dallarinin  Pubmed veri tabanindan ulasilan
yaymlarina konu olan arastirma tiirleri, dahil olduklar1 temel tip alanlarma gore
karsilastirildiginda fark bulunmustur ve bu fark istatitiksel olarak anlamlidir (p<001).
Bu farkin, Halk Saghig: alanindaki kesitsel aragtirmalarin yiizdesi (%63,3) klinik tip
konularindaki calismalarin yiizdesinden (%31,7) yaklasik iki kat; klinik tip konulu
vaka-kontrol arastirmalarinin yiizdesinin (%84,3) Halk Saglig1 konulu vaka-kontrol
arastirmalarmin yiizdesinden (%15,7) yaklasik bes kat; klinik tip konularindaki kohort
calismalarinin ylizdesinin (%66,7) Halk Sagligi alanlarindaki kohort ¢alismalarmin
yilizdesinden (%33,3) iki kat; klinik tip alanlarimdaki randomize kontrollii denemelerin
ylizdesinin  (%75,0) Halk Saghgi konulu randomize kontrollii denemelerin
yilizdesinden (%25,0) ii¢ kat; klinik T1p alanlarindaki randomize olmayan kontrollii
deneme c¢aligmalarinin yilizdesinin (%86,4) Halk Saghgi alanindaki randomize
olmayan kontrollii denemelerin yiizdesinden (%13,6) yaklasik dort kat fazla
olmasindan kaynaklanmaktadir. Her iki grupta da tanimlayici ¢alismalarin yiizdesi

birbirine yakin olup aralarinda anlamli bir fark olmadigi tespit edilmistir (Tablo 59).



Tablo 60. Pubmed veri tabaninda ulasilan yayinlarmn arastirma tiirlerinin yillara gére dagilimlar: (Tiirkiye, 2009-2019).

Arastirmanin Tiiri

Yil Tanimlayici Kesitsel Vaka- Kohort RKT NRKT Kontrol Toplam

Kontrol Grubu

Olmayan

Deneysel
Say1 Yiizde Say1 Yiizde Say1 | Yiizde | Sayr1 | Yiizde Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde
2009 4 1,1 7 2,6 - - - - 2 4,5 2 4,5 - 13 1,5
2010 13 3,4 19 7,2 3 2,2 1 11,1 - - - - 36 4,1
2011 11 2,9 7 2,6 1 0,7 1 11,1 - - 1 3,2 21 2,4
2012 13 3.4 14 1,5 2 1,5 - - 1 2,3 3 9,7 34 3,8
2013 25 6,6 15 5,7 8 6,0 - - 1 4,2 4 9,1 2 6,5 54 6,1
2014 54 14,3 26 10,9 12 9,0 - - - 5 11,5 3 97| 101 11,4
2015 59 29 21,6 29 21,6 - - 1 4,21 10 22,7 51 16,1 126 14,3
13,0 ~
2016 69 18,3 28 20,9 28 20,9 4 16,7 4 16,7 7 15,9 7| 22,6 167 ©
2017 44 11,7 25 18,7 25 18,7 - 6 25,0 6 13,6 4 12,9| 121 13,7
2018 56 14,9 12 9,0 12 9,0 3 16,7 4 16,7 6 13,6 31 9,7 120 | 13,6
2019 39 10,3 14 10,4 14 10,4 - 4 16,7 3 6,8 3 9,7 91 10,3
Toplam 377 100,0 | 265 100,0 | 134 | 100,0| 9 100,0 24 | 100,0 | 44 100,0 | 31| 100,0 | 884 | 100,0

*2009 yil1 3.12.2009 tarihinden itibaren degerlendirilmistir.

18
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Arastirma kapsaminda incelenen yaymlarin yillara gore tiirlerinin dagilimi
karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmemistir. Ancak,
tanimlayict ¢calismalarm %18,3’i 2016; %14,3’0 2014; %134 2015 yillarinda en
yiiksek ytlizdeler ile yaymlanmistir. Kesitsel ¢calismalar; %21,6 en yiliksek ylizde ile
2015 yilinda ve takiben %20,9 yiizde ile en fazla 2016 yilinda yayinlanmistir. Vaka-
Kontrol ¢aligmalar1 %21,6 yiizde ile 2015 yilinda yaymlanmistir. Diger calisma
tiirlerinin yiizdelerinin de 2016 yilinda yiiksek oldugu tespit edilmistir. Arastirma
kapsamimda incelenen yaymlara konu olan arastirma tiirleri yillara gore
incelendiginde; son on yilda iiretilen tanimlayici tiirdeki calismalarmn 18,1’ inin (n=60)
2016 yilinda; %14,2’sinin (n=47) 2014 yilinda; %11,8’1 (n=39)yiizde ile en ¢ok ve
2017 yilinda yaymlandigi tespit edilmistir. Tanimlayict tiirdeki arastrma tasarimi
iceren makaleler 2009 yilinda %0,9; 2011 yilinda %2,1; 2012 yilinda %3,3 yiizde ile
en az siklikta yayinlanmistir. Kesitsel caligmalarin %18’1 (n=42) 2016 yilinda, %15’1
(n=35)2018 yilinda, %14,2’s1 2017 yilinda en sik ve 2009 ve 2011 yillarinda %2,6
yiizdeler ile en az siklikta {iretildigi tespit edilmistir.

Vaka-Kontrol tiiriinde ¢aligma tasarimlari igeren makaleler %21,5 yiizde ile
2015; %19 yiizde ile 2016; %10, 7 yiizdeler ile 2018 ve 2019 yillarinda en sik {iretilmis
olup bu ¢aligma tasarimmda 2009 yilinda yaymlanmis makale olmadigi, 2001 yilinda
%0,8 (n=1) ve 2010 yilinda %1,7 (n=2) makale iiretildigi anlasilmistir. Bu ¢alisma
kapsaminda incelenen yayimlardan n=9’unun kohort tipinde oldugu tespit edilmis olup;
4’10 2016 yilinda 2’si, 2018 yilinda, 22’si 2011 yilinda ve biri 2019 yilinda
yaymlanmistir.

Randomize kontrolli deneme (RKT) tasariminda arastirma igeren
makalelerin toplam sayist 22’dir. Bu makalelerin %22,7’si (n= 5)2015 ve yine
%22,7°s12016 yilinda; % 18,9°u (n=4) 2019 yilinda; %13,6’s1(n=3) 2017 ve %13,6’s1
2018 yilinda yayimlanmistir. Arastirma kapsaminda incelenen on yil i¢inde bu ¢alisma
tasarimini iceren toplam yay1 sayisi 22 olarak tespit edilmistir. Randomize olmayan
kontrollii deneme (NRKT) ¢aligmalarmin %22,7°si (n=10) 2015 yilinda; %18,2’si
(n=8) 2016 y1linda; %15,9’u 2017 yi1linda yayinlanmistir (Tablo 60).
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Tablo 61. Pubmed veri tabaninda ulagilan yaymlarin ait olduklar: tip fakiiltelerinin

kurulusundan giiniimiize kadar y1l olarak gecen siireye gore sayisal degerleri (Tirkiye,

2009-2019).
incelenen Yayinlar
Siire (y1l) 1.-3. p
Ortanca Ceyrekler
15 ve alt1 4 1,5-14.,5
16-30 7 1,5-14,5
31-45 11 1,5-14,5 0,181
46-60 6 1,5-14,5
61 ve tizeri 10 1,5-14.,5

Krukall-Wallis Test degeri

Arastirma kapsaminda Halk Sagligi Anabilim Dallarmm bulundugu tip

fakiiltelerinin (n=309) kurulusundan bu yana gegen siire ortancasi1 37 yildir (ortanca;1.-

3.ceyrek:37;27-52). Tip fakiiltelerin kurulusundan bu yana gegen siire arttikca yayin

sayist da artmistir. Bununla birlikte, gruplar arasinda yayin sayisi agisindan

istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilmemistir (p=0,181) (Tablo 61).
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Tablo. 62. STROBE kontrol listesi maddelerine gore kesitsel arastirma makalelerinin

(n=264), raporlama kriterlerini karsilama durumu (Tiirkiye, 2009-2019).

Kategori | Madde | Oneriler
No Say1 | Yiizde
1 (a) Arastirmamin tasarimy/tipi, yaygin olarak
kullamlan bir terim ile baslikta ya da dzette 261 98,1
Bashk ve -
Ozet gostf:rlhr.
(b) Ozette, aragtirmada ne yapildig1 ve ne
bulundugu hakkinda yeterli ve agiklayici bilgi 238 90,2
sunulur.
Giris
Teorik 2 Sunulan arastirma ile ilgili mevcut bilimsel
gerceve durum ve arastirmanin gerekgesi agiklanir. 212 80,3
gerekee
3 Arastirmanin daha 6nce belirlenen hipotezleri ya
Amaglar da arastirma sorularini i¢eren 6zgiin amaglari 250 94,7
belirtilir.
Yontem
Arastirmanin | 4 Makalede, arastirma tasariminin anahtar
ver e . 251 95,1
tasarmmi boliimleri sunulur
Arastirmanin 5 Arastirmanin yaplldlgl. yer, birim, é?nekleme
ap1ldiss ver alinma, maruz kalma, 1Zl§me ve \'/ep.toplama 223 84,5
yapriaisly donemlerini gosteren tarihler belirtilir
6 (a) Kohort calismasi — Aragtirmaya
uygunluk/dahil edilme kriterleri, kaynaklari
(6rneklemin alindig1 yer) ve katilimcilarin segim
metodu verilir. Izlem metotlar: tanimlanir.
b) Vaka-kontrol ¢aligmasi — Aragtirmaya
uygunluk/dahil edilme kriterleri, kaynaklari
(6rneklemin alindig1 yer), vakalar1 saptama ve 256 97.0
kontrolleri segme metotlar1 verilir. Vaka ve ’
kontrol gruplarina se¢imi (ayirma) i¢in
Katilimeilar gerekeeler agiklanir.

¢) Kesitsel arastirma - Arastirmaya
uygunluk/dahil edilme kriterleri, kaynaklari
(6rneklemin alindig1 yer) ve katilimcilarin segim
metodu verilir.

(b)Kohort ¢aligmasi — Eslestirilmis ¢alismalarda,
maruz kalan ve kalmayanlarin sayis1 ve
eslestirme Olciitleri verilir.

Vaka- kontrol ¢alismasi - Eslestirilmis
calismalarda, her vaka i¢in belirlenen kontrol
sayis1 ve eslestirme Olgiitleri verilir
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Tablo. 62 (devam). STROBE kontrol listesi maddelerine gore kesitsel arastirma

makalelerinin (n=264), raporlama kriterlerini karsilama durumu (Tiirkiye, 2009-2019).

Degiskenler

7

Biitiin sonuglar (degiskenler), maruziyet
durumlari, belirleyiciler (prediktorler), olast
karistiric1 degiskenler (faktorler), etki
degistiriciler agik¢a tanmimlanir. Eger uygunsa,
tani kriterleri verilir.

118

44,7

Veri
kaynaklar1/61
¢limler

8*

Ilgili her degisken igin, verilerin elde edildigi
kaynaklar ve veri toplama (6l¢gtim)
yontemlerinin ayrintilari verilir. Eger birden
fazla grup varsa, veri toplama yontemlerinin
karsilastirilabilirligi tanimlanir (6lgiim
metodunun gruplari ayirt etmede gegerli ve
giivenilir olma durumu belirtilir).

263

99,6

Yan tutma

Olas1 yan tutma (bias) kaynaklarimi géstermek
icin yapilan ¢abalar tanimlanir.

205

71,7

Orneklem
blylkligi

10

Orneklem biiyiikliigiine nasil ulasildig1
(6rneklem biiyiikliigiiniin belirlenmesinde
kullanilan istatistiksel metot) aciklanir.

231

87,5

Sayisal
degiskenler

11

Sayisal degiskenlerin nasil analiz edildigi
aciklanir. Eger uygunsa, hangi gruplamanin
yapildigi ve nedenleri belirtilir.

240

90,9

Istatistiksel
yoOntemler

12

(a) Karistirici faktorleri kontrol etmek igin
kullanilanlar da dahil, tiim istatistiksel yontemler
tanimlanir.

109

41,3

(b) Alt gruplar ve etkilesimleri incelemek i¢in
kullanilan tim yontemler agiklanir.

172

65,2

(¢) Kayp (eksik) verilerin nasil ele alindigi
acgiklanir

170

65,4

(d) Kohort ¢calismast — eger uygunsa, izlem
sirasindaki vaka kayiplarinin (“loss to follow-
up”) nasil ele alindig1 agiklanir.

Vaka- kontrol ¢caligmasi — eger uygunsa, vaka ve
kontrollerin eslestirilmesinin nasil gosterildigi
aciklanir.

Kesitsel arastirma — eger uygunsa, drnekleme
yoOntemini de hesaba katan ya da dikkate alan
istatistiksel yontemler tanimlanir.

135

51,8

(e) Duyarlik analizleri tanimlanr.

160

60,6
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Tablo. 62 (devam). STROBE kontrol listesi maddelerine gore kesitsel arastirma

makalelerinin (n=264), raporlama kriterlerini karsilama durumu (Tirkiye, 2009-

2019).

Bulgular

13*

(a) Calismanin her asamasinda katilan bireylerin
sayisi bildirilir — 6r: olas1 ulasilabilecek
orneklem hacmi, 6rneklem igin uygun
bulunanlar (dahil edilme kriterleri), drnekleme
uygun bulunup se¢imi onaylananlar, ¢alismaya
dahil edilenler, izlem siirecini tamamlayanlar ve
analize alinanlar.

199

75,4

(b) Calismanin her asamasinda katilmayanlarin
katilmama nedenleri agiklanir.

157

59,5

(c) Bir akis semasinin kullanimi 6nerilir.

125

47,3

Tammlayici
veriler

14%

(a) Katilimcilarm 6zellikleri (6r: demografik,
klinik ve sosyal), maruz kalim ve olas1 karistirict
faktorler hakkinda bilgi verilir.

129

48,9

(b) Her bir degisken i¢in katilime1 sayisi, kayip
(eksik) veriler ile birlikte gdsterilir.

127

47,0

(c) Kohort ¢alismasi — izlem siiresi hakkinda
bilgi verilir (6r: ortalama/ortanca ve toplam
siire).

Sonug veriler

15%

Kohort ¢alismasi — Ortaya ¢ikan sonuglarin
sayist bildirilir ya da zaman icindeki ol¢iimler
(or: ortalama ve standart sapma) ozetlenir.

Vaka — kontrol ¢alismas1 — Her bir maruz kalim
kategorisindeki sayilar bildirilir ya da maruz
kalim ile ilgili 6l¢limler Hzetlenir.

Kesitsel arastirma — Ortaya ¢ikan sonuglarin
sayisi bildirilir ya da istatistiksel dl¢imler
Ozetlenir (Or: ortalama ve standart sapma).

264

100,0

Baslica
bulgular

16

(a) Diizeltilmemis tahminler verilir, eger
uygunsa, karistirici faktorlerin diizeltilmis
hesaplar1 ve hassasiyetleri (6r: %95 giiven
aralig1) verilir. Hangi karistiric1 faktorlere
diizeltme uygulandigi ve onlarin nigin dahil
edildikleri belirgin olarak agiklanir.

129

48,9

(b) Siirekli degiskenler gruplandiginda,
kullamlan grup smirlar (gruplarin iist ve alt
smirlar1) bildirilir

216

81,8

(c) Eger uygunsa, anlamli1 bir zaman periyodu
icin rolatif risk tahminlerinin kesin (absolute)
riske doniistiiriilmesi goéz 6niinde bulundurulur

128

48,5

Diger
analizler

17

Yapilan diger analizler (degerlendirmeler),
Ornegin, alt grup analizleri, etkilesimler ve
duyarlik analizleri bildirilir

157

59,5
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Tablo. 62 (devam). STROBE kontrol listesi maddelerine gore kesitsel arastirma

makalelerinin (n=264), raporlama kriterlerini karsilama durumu (Tirkiye, 2009-

2019).
Tartisma
Anahtar 18 Arastirmanin amaglarina gonderme yapilarak
N . 256 97,0
bulgular anahtar bulgular 6zetlenir
19 Calismanin smirliliklari, olast yan tutma
bias) ya da belirsizlik kaynaklar1 dikkate
Smrlilikla ghnaf’a}l]( tartigilir. Olasi her bir yan tutmanin 215 81.4
hem biiyiikliigli hem de yonii tartigilir
20 Aragtirma bulgularmin genel yorumu,
Yorum arastirmanin amaglari, sinirliliklari,
analizlerin ¢esitliligi, benzer ¢alismalardan 238 90,2
elde edilen bulgular ve diger ilgili kanitlar
dikkate alinarak verilir
Genellenebili | 21 Aragtirma bulgularinin genellenebilirligi (dis
. . 153 58,4
rlik gegerlik) tartigilir.
Diger
Bilgiler
22 Arastirmanin parasal kaynagi ve destek
Arastirmanin verenlerin arastirmadaki rolleri agiklanir, eger
Fonu uygunsa, bu makalenin dayanak aldigi orijinal 94 35,6
arastirma igin parasal kaynak ve destek
verenlerin rolleri belirtilir
Toplam 264 | 100,0

Her biri STROBE kontrol listesine gore incelenen kesitsel arastirma

tasarimindaki yayinlarda; ortaya c¢ikan sonuglarin sayisi bildirilir ya da istatistiksel

Olciimler 6zetlenir (Or: ortalama ve standart sapma) kriterini belirten 15. madde; %100

yerine getirilen; 1a maddesi; %98,1 yilizde ile (n=261) yerine getirilen kriter olmustur.

Arastirmada 22. madde %35,6 ylizde ile en az yerine getirilen kriter olmustur (Tablo

62).
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6. TARTISMA

Tirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim Dallarmimn son on yildaki yaymlarinin
incelenmesi amaci1 ile Pubmed veritabanindan “uzman bilgiler1” boliimiinde en az bir
Halk Saglig1 Anabilim Dali adi1 iceren toplam 975 yayma ulasilmistir. Bu yaymlarin
835’inin tam metni, 140’mn dzet metni incelenmistir. Ozet metin incelemeleri yayin
sahibi kurumlarin tespitinde kisithliga yol agmasa da yayinlari diger 6zelliklerinin
incelenmesini, bazi Ozelliklerin tespitini giiclestirdiginden uzman isim bilgileri
disindaki yayin 6zelliklerini belirlemede yanliliga neden olmus olabilir.

Arastirma kapsaminda incelenen yayinlarin alinma ve kabul edilme tarihleri ay
cinsinden gruplandirilarak incelendiginde cogu yaymin (%43,4) alinma ve kabul
edilme tarihleri arasindaki siirenin gorece kisa 1-3 ay oldugu, yine %:27,3’{inlin
alindiktan 4-6 ay sonra kabul edildigini gostermektedir (Tablo 10) Arastirma
kapsaminda yaymlarin alinma ve kabul edilme tarihleri arasinda gecen siirenin
(bekleme siiresi) yillara gore ortancalarmnin dagilimi incelendiginde; 2010 yilinda
yayimlanan makalelerin bekleme siireleri ortancasinin 6 ay (ortalamat standart sapma:
61+3,29) ile en uzun; 2011 yilinda 3 ay (ortalamatstandart sapma:3,7+2,8) en kisa
olarak tespit edilmistir. Arastirmanin kapsadigi diger yillarda bekleme siireleri ortanca
degeri 3-4 ay olarak tespit edilmistir (Tablo 11). Yaymlar giincelligini kaybetmeden
kabul edilip yayinlanmasi daha fazla okuyucu tarafindan okunarak bilimsel etkisini
artiracagindan bu siirenin kisa olmasi gerekmektedir. Halk Sagligi Anabilim
Dallarinin yaymlarmin ¢ogunlukla giincel olarak yaymlandigi sdylenebilir.

Halk Sagligi Anabilim Dallarmin yaymlarinm en sik yaymlandigi dergilerin
basinda son on yilda 20 yayinla Balkan Medical Journal dergisi, ikinci sirada Turkish
Journal of Medical Sciences dergisi (15 yayin) ve lgiincii sirada Tiirk Pediatri
Arastirmalar1 Dergisi (13 yayin) gelmektedir. Balkan Medical Journal Dergisi iki
yillik etki degeri 1,203 olan Tirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim Dallarinin
makalelerinin en sik yaymlandigi dergiler arasinda dordiincii sirada yer alirken iki
yillik etki degeri 2,567 olan BMC Public Health dergisi (11 yaymla) besinci sirada yer
almaktadir.

Etki degeri bilimsel bir dergide yaynlanan makalelerin bilgiye doniisme
oranidir. Bilimsel bir derginin, o dergide yayinlanan eserlerin, o eserleri kaleme alan

arastrmacilarm, hatta arastirmacilarin ¢alistigi kurumlarin kalitesini gosteren bir
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degerdir (56). Bilimsel bir derginin o y1l1 i¢in; 6nceki iki yilda makalelerin aldig1 atif
sayisinin yaymlanan toplam makale sayisina boliimii ile elde edilmektedir. Etki degeri
en diisiik olan son %25’lik dilimdeki dergilerde yayinlanan makalelerin Diinyadaki
yiizdesi %13,7 iken iilkemizde bu yiizde 2019 yil1 itibar1 ile %32,3 e yiikselmis olarak
tespit edilmistir. Son %25’lik dilimdeki dergilerde yaymlanan makalelerin yiizdesi
Tirkiye tniversitelerinden yayimnlarin %40’dan fazlasini olusturmaktadir (Diinya
ortalamasinin ii¢ kat1) (57). Halk Sagligi Anabilim Dallarinin makalelerinin 849’nun
yaymlandig1 dergilerin iki yillik etki degerlerine ulagilmis ve yaymn dagilimi
incelenmistir. incelenen yaymlarm %20,6 siklikla en yiikse yiizde ile iki yillik etki
degeri 1,5-1,99 olan dergilerde yaymlandigi, iki yillik etki degeri 3 ve {izeri olan
dergilerde son on yil i¢inde sadece 70 yaymnin (%8,2) oldugu tespit edilmistir. Halk
Saglig1 Anabilim Dallarinin yaymlarmin ¢ogunlugunun etki degeri diisiik olan son
%25’lik dilimlerdeki dergilerde yer aldigi goriilmektedir. Son %25°lik etki degerli
dilimdeki dergilerde yayinlanma yiizdesi Diinya’da %13,7 iken Tiirkiye’den Halk
Saglig1 Anabilim Dallarinin son %25 dilim etki degerli dergilerdeki yayimn yiizdesi
toplam yayinlarinin yaridan fazlasmi olusturmaktadir (Tablo 26).

Atif, bir makalenin diger bir makaleyi kaynak gdstermesi anlamina
gelmektedir ve akademik performansi degerlendirmede sik kullanilan kriterlerden
biridir. Etki degeri diisik dergilerde yer alan yayinlarin atif sayilar1 da diisiik
olmaktadir. Tiirkiye’de son yillarda iiniversitelerin bilimsel makale sayilar1 arttigi
halde bu makalelere yapilan atif sayilarmin ayni 6lglide artmadigi goriilmektedir.
Tirkiye’den yaymlanan bilimsel makaleler arasinda atif alanlarin yiizdesi diinya
ortalamasinin altina diismiis olarak tespit edilmistir. Bunun nedeni, bazi
akademisyenlerin kendi bilim alanlarindaki saygin ve etki degeri yiiksek dergiler
yerine etki degeri c¢ok diisiik dergilere yonelmis olmasidir (57). Bu arastirma
kapsaminda incelenen Halk Saglig1 Anabilim Dallarinin yaymlarinin %24,1’nin atif
almamasi; %52,1°nin 10 ve altinda atif almasi bu yayinlarin diger bilimsel yayinlarda
kaynak olarak gosterilmedigi ya da ¢ok az gdsterildigi anlamina gelmektedir. Bu
durum yayimlandiklar1 dergilerin etki degerlerinin diisiik olmasi ile de uyum
gostermektedir. Son on y1l iginde 21°den fazla atif alan yayin sayis1 toplamda 82 olarak
tespit edilmistir. Bilimsel etkinin objektif bir gostergesi olan atif sayisinin diisiik olusu

Tiirkiye’den Halk Sagligi Anabilim Dallarinin akademik performansinin diisiik
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oldugunun gostergesi olabilir. Diger yandan incelenen yaymlar bolgesel ve toplumsal
sartlara 0zgilin konularda olabilir ve bu durum atif sayisin1 diisiirebilir. Zira ‘‘Halk
Saglhigmnin’’ ugras1 alam ¢ogunlukla kendi toplumudur. Ayrica bu ¢alisma sadece
Pubmed arama motoru ile ulagilabilen veri tabanim1 kapsadigindan ve diger veri
tabanlarindaki yaymlarin atif sayilari incelenmediginden Halk Sagligi Anabilim
Dallar1 yaymnlar1 hakkinda kesin bir yargiya varmak miimkiin degildir. Ayrica
akademik performansin degerlendirilmesinde akademisyenlerin ¢alisma sartlarindan,
aldig1 desteklerden iilkenin politik durumuna kadar pek ¢ok faktoriin etkili oldugu
unutulmamalidir. Ancak bu konularin her biri Halk Saglig1 profesyonelleri tarafindan
tartisilmalidir.

Arastirma kapsaminda incelenen makalelerin yayinlandigi dergilerin en sik yer
aldiklar1 dizinler de bu arastirma kapsaminda belirlenmeye ¢alisilmigtir. Makalelerin
yaymlandig1 dergilerin yer aldig1 dizinler Pubmed dizini olan Index Medicus’tan sonra
sirasiyla; Emerging Sources Citation Index (ESCI), Science Citation Index (SCI),
Science Citation Index Expanded (SCI-E) dizinleri olarak tespit edilmistir. Kiiresel
capta bilimsel veri tabanini olusturan bu dizinlerde yer alan dergilerde yayimlanan
makalelerin diinyanin her yerinden ilgilenen akademisyenlere ve Halk Sagligi
profesyonellerine ulastiriyor olmasi, Tiirkiye’den yayinlarin ulagilabilirligi ve Halk
Saglig1 alanindaki caligmalarinin goriiniir olmasini da saglamaktadir. Halk Saghg:
Anabilim Dallarinin son on yildaki yaymlarmin Index Medicus (IM)’un yam sira
%28,5’inin  Science Citation Index (SCI); %10,7’sinin (n=63) Emerging Sources
Citation Index (ESCI) ve %9,5’inin (n=56) Science Citation Index Expanded (SCI- E)
dizinlerinde de yer aldigi tespit edilmistir (Tablo 13). Bu dizinlerdeki dergilerde
yayinlanan makale sayist toplam say1 iizerinden degerlendirildiginde oldukca
yiiksektir. Buna ragmen yayinlarin atif sayisinin diisiikliigliniin nedeni aragtirmalarin
tiirtinden ya da bolgesel ve toplumsal 6zgiinliiglinden kaynaklaniyor olabilir.

Yaymlarn kanit degeri arttikga ve 1yi tasarlandikca yaymlandiklari
dergilerinde etki degerinin arttig1, yayinin atif sayisinin arttig iyi bilinen bir gergektir.
Bu nedenle arastirmalarm etki degeri yiiksek bilimsel dergilerde yaymlanmasi adeta
kalitelerinin bir gdostergesidir. Bilimsel siireclerde ulasilan makalenin 6ncelikle
gecerliligi, diger bir deyisle metodolojisi degerlendirilmekte ve kanit diizeyi

incelenmektedir (23, 24). Baz1 epidemiyolojik arastrma tiirlerinin kanit degerinin
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daha yiiksek oldugu bilinmektedir. G6zlemsel arastirmalardan vaka-kontrol, kohort ve
deneysel arastirmalar nedenselligi ortaya koyabildiginden; en yliksek kanit degerine
sahip epidemiyolojik arastirmalardir (13). Giiniimiizde tiim alanlardaki uygulamalarda
kanita dayal1 bilginin temel ihtiya¢ oldugu bilinmektedir. Bu nedenle literatiirde kanit
degeri yiiksek yayinlara ihtiya¢ duyulmaktadir. Halk Sagligi Anabilim Dallarinin son
on yildaki yaymlarmim %90,7’sinin 6zgiin arastirma oldugu bunlarin %42,7’sinin
Tanimlayici; %30’unun kesitsel tiirde arastirmalar oldugu saptanmustir. Ozgiin
arastirma tilirtindeki 884 yaymin yarisindan fazlasi gorece kanit degeri diisiik
yaymlardir. Kanit degeri yiiksek yayimnlarin toplamda yiizdesi 12 civarindadir.
Incelenen 6zgiin arastirma yaymlarmin 6zet ve tam metinlerinden yapilan
incelemesine gore belirlenen tiirlerinin yayinlandiklar1 dergilerin etki degerlerine gore
dagilimina bakildiginda da tanimlayici, kesitsel ve vaka-kontrol ¢alismalarmin daha
cok iki yillik etki degerleri 0,50- 2,49 arasinda degisen dergilerde yaymlandiklari tespit
edilmistir. Ancak kanit degeri yiiksek tiirdeki vaka-kontrol, RKT, NRKT ve kontrol
grubu olmayan deneysel calismalarin da iki yillik etki degeri yiiksek dergilerde
yayinlandig1 sdylenemez. Bu nedenle arastirma tasarimlar1 ve dergi se¢imi konulari
incelenmeden kesin bir yargiya varmak miimkiin degildir.

Arastirma kapsaminda incelenen yayinlarin konular1 en yiiksek ihtimalle dahil
edilebilecegi temel alanlar agisindan degerlendirilmistir. Incelenen yaynlarin
%47,3’intin Halk Saglig1 konularinda %52,7’sinin klinik tip konularinda oldugu tespit
edilmistir. Halk Saglig1 Anabilim Dallarinin yaymlarinin aradaki fark ytiksek olmasa
da klinik tip alanindaki yayimlarda isimlerinin daha ¢ok yer aldig1 goriilmektedir. Diger
yandan Halk Sagligi Anabilim Dallar1 Tirkiye’de Epidemiyoloji ve Biyoistatistik
alanlarin1 da biinyesinde barmdirdigindan calisma tasarimlarinin olusturulmasi vb.
konularda diger tip disiplinlerinin destek almak istemesinden kaynakli olarak Halk
Saglig1 Anabilim Dallarinin klinik tip alanindaki yayn sayilar1 fazla olabilir.

Son on yilda Halk Sagligi Anabilim Dallarindan en az birinin adin1 iceren
yayinlar konusu itibari ile de degerlendirilmistir. Arastirmaya konu olan yillarda Halk
Saghig1 Anabilim Dallar1 en sik %14,7 ile Is Saghg1 ve Giivenligi; %11,5 ile Kadin ve
Ureme Saglig1 alanlarinda yayin iiretmislerdir (Tablo 18). Son yillarda Tiirkiye’de Is
Saglig1 ve Giivenligi alaninda ilgili kanun degisiklikleri yapilmasina karsin 6zellikle

maden kazalar1 ve liman iscileri arasindaki is kazalar1 ve 6liimleri konunun sadece
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goriinen kii¢iik bir kismini olustursa da tiim toplum tarafindan tartisilan konulardir.
Saglik Yonetimi ile ilgili yaymlarm yariya yakii Tiirkiye’de gerceklestirilen saghk
reformuna elestirel bakis agisini sunan kisa yazi ve derlemelerden olusmaktadir.
Arastirmaninda yapildig: siire¢ incelendiginde Tiirkiye’de son on yilda ¢evre sagligi
sorunlarinin biiylimesi, tiitlin ile miicadelede ulusal diizeyde diizenlemeler yapilarak
bunlarin izlenmesi nedeniyle, Tiirkiye’nin politik ve sosyal siireglerdeki gereksinimi
ile uyumlu ¢aligmalarin yapildigi diisiiniilebilir. Diger yandan Suriye’deki i¢ savas
yasanan biliyiilk go¢ dalgasinin boyutlar1 ve Tiirkiye’deki Suriye’den gelen misafir
goemenler diisiiniildiigiinde G6¢ Saglig1 alaninda yeterince yaymn olmadigi bazi
yayinlarin ise farkli boyutlar ile ele almas1 bakimindan afet ve insani aciller konusuna,
kimi boyutlar1 ile kadin saglig1 konularina dahil edilmesinden kaynaklaniyor olabilir.
Biitiin bu degerlendirmeler 15131nda Halk Sagligi1 Anabilim Dallar1 yayinlarinin giincel
konularda oldugunu séylemek miimkiindiir.

Ayrica yaymlarin temel olarak dahil edildigi alanlar ile yaym tiirleri
karsilastirilmis klinik tip alanlarinda dahil edilen yayn tiirleri ile Halk Saglig1 alanina
dahil edilen yaym tiirleri arasinda onemli farklar tespit edilmistir. Halk Saghgi
konularinda derleme tiirii yayinlar klinik tip alanlarindaki yayinlardan iki kat fazla;
klinik tip konularinda vaka sunumu da Halk Sagligi alanindaki konularindan dort kat
fazla bulunmustur (p<0,001).

Yaymlar konularina goére arastirma tasarimi agisindan karsilastirildiginda;
Halk Saglig1 alanindaki kesitsel aragtirmalarin klinik tip konularindan yaklasik iki kat
fazla oldugu; klinik tip konularindaki vaka-kontrol ¢alismalarmin da Halk Saghigi
konularinkinden bes katla fazla oldugu tespit edilmistir. RKT ve NRKT arastirma
tasarimlar1 Klinik Tip konulu ¢alismalarda 3-4 kat fazladir (p<0,001). Bu sonuglara
gore klinik tip konularinda yapilan ¢alismalari daha fazlas1 kanit degeri daha yiiksek
calismalardir denilebilir. Bu durum vaka-kontrol, RKT ve NRKT tiirtindeki
calismalarin  Halk Saghigi konulu arastirmalarda fazlaca kullanilmadigini
gostermektedir. Ya da bu calisma tasarimlarmin klinik konulara daha uygun oldugu
diistincesi de hakim olabilir. Ancak Halk Sagligi konulu calismalarda da ayni
yayginlikta kullanilabilirler. Diger yandan hem klinik tip hem Halk Saghg:
konularinda gorece kanit degeri diisiik tanimlayict (halk sagligi %45,9; klinik tip
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konular1 %54,1) ve kesitsel (Halk Saglig1 %63,3; klinik tip konular1 %31,7) tiirde
calismalarin benzer sekilde ve daha cok iiretildigi goriilmektedir (Tablo. 59).

Bu ¢alismada Pubmed veri tabaninda uzman bilgileri kisminda en az bir Halk
Saglig1 Anabilim Dal1 ad1 i¢ceren makaleler aranmistir. Ulagilan yayinlarin %32,2 ile
birinci; %23,8 ile ikinci, %20,0 ile iigiincli ve %54,7 ile sonuncu isim kurumu Halk
Sagligi Anabilim Dallar1 olmuslardir. Halk Sagligi Anabilim Dallar1 yaynlarda

arastirmaci ve yazarlarin katkilarinin her diizeyde alindig1 goriilmektedir.

Uzman bilgileri boliimiinde yayinlarmm sahibi isimlerin  kurumlari
incelendiginde birinci, ikinci, tiglincii ve sonuncu isimler en ¢ok tiniversitelerindendir.
Birinci ve ikinci siradaki isimlerin kurumlar1 incelendiginde, egitim arastirma
hastaneleri, birinci isim olarak yaymlarin %9,1’inde; ikinci isim olarak %6,4 {inde,
%35,4’linde tclincii isim kurum olarak yayinlarin iiretilmesine en ¢ok katki veren
kurum olmuslardir. Buna gore tip fakiiltelerinden sonra en c¢ok egitim arastirma
hastaneleri yaymlarin iiretimine katki saglamistir. Incelenen yaymlarda devlet
hastaneleri lclincli sirada kurum olarak tespit edilmistir. Vakif {iniversitelerinin
birinci, ikinci ligiincii isim kurumu toplami incelendiginde yaymlarin tigiincii siradaki
iireticisi oldugu goriilmektedir.

Yaymlar incelendiginde tip fakiilteleri %89,2 yaymda birinci isim kurum
olmuslardir. Bu durum Halk Sagligi Anabilim Dallarini igermesinden dolay1 beklenen
bir durumdur. Yaymlarin %4,0’inda saglik bilimleri fakiilteleri birinci isim olurken,
%2,0’1nda hemsirelik fakiilteleri, %1,9’unda dis hekimligi fakiilteleri, % 0,8’inde
eczacilik fakulteleri, %0,7’sinde miihendislik fakiilteleri birinci 1sim kurum
olmuslardir.

Yayinlarin kiinyelerindeki isimlerin kurumlar1 incelendiginde, ii¢ isim
siralamasinda da hemsirelik fakiilteleri, saglik bilimleri fakiilteleri, eczacilik ve dis
hekimligi fakiilteleri, tip fakiiltesinden sonra gelen isimler olsalar da yayin sayilari
olduk¢a diisiiktiir. Ancak yaynlarin birinci, ikinci, {iclincii isimlerin kurumlarmna
bakildiginda miihendislik fakiilteleri ile ortak yapilan yayimnlar yok denecek kadar
azdwr. Halk Sagligi Anabilim Dallarmin, tip disindaki alanlarla ortak calismalarinin
say1sinin ¢ok diisiik oldugu gézlenmistir. Incelenen yayinlarin uzman ilgileri kisminda
devlet kurumlarmnin adres olarak gosterildigi yayinlar yok denecek kadar az sayida

gozlenmistir. kurum siralamasinda kamu kurumlarmin nerede ise hi¢ olmamasi ¢ok
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dikkat cekicidir. Kesin olarak Tiirkiye’deki Halk Sagligi Anabilim Dallarinin kamu
kurumlar1 ile ortak c¢alisma yapmadigi, finans durumunu da disiiniirsek kamu
kurumlarindan finansal destek almadigi, veritabanlarinin ne kadar azinin kayitlardan
olusturuldugu g6z Onilinde alindiginda kamu kayitlarindan yararlanmadigi
diistiniilebilir. Bu durumun nedenlerinin ¢ok yonlii olarak tartigilmasi gerekmektedir.

Arastirma kapsaminda yayinlarin boliimleri incelediginde birinci, ikinci
,uciincii isim olarak; Kardiyoloji, Gogiis Hastaliklari, Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1
boliimlerinin Halk Saglig1 Anabilim Dallarni izledikleri ve Halk Sagligi boliimleri ile
en ¢ok ortak yayn yapan birimler olduklar1 diisiiniilebilir. Uzman isimlerin kurum
siralamalarmin dokiimleri incelendiginde Halk Sagligi Anabilim Dallarmimn en sik
Kardiyoloji, Gogiis Hastaliklari, Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 ve Biyokimya
boliimleri ile igbirligi yaptiklar: goriilmektedir.

Arastirma kapsamimda uzman isimlerin sirasma gore kurumlar1 ve boliimleri
yaninda; bu kurumlarin nitelikleri de incelenmistir. Yayimnlarda ilk {ic uzman isim
kurumunu devlet {niversiteleri olusturmaktadwr. Ancak tip fakiiltelerinin
cogunlugunun devlet {liniversitesi biinyesinde olmasi, yiiksekogretimin devlet eliyle
gerceklestiriliyor olmasi nedeniyle beklenen bir sonugtur. Tiirkiye’de son yillarda
ortaya ¢ikan vakif tiniversitelerinin yayinlarmin diisiikk olmasinin nedeni yeni olmalar1
ve devlet iiniversitelerine gore az sayida olmalarindan kaynaklanmaktadir.

Halk Saglig1 Anabilim Dallarmin yer aldigi tip fakiiltelerinin kuruluslarindan
glinlimiize gecen siirenin (y1l) ¢cok genis bir aralikta oldugu tespit edilmistir. Tip
fakiiltelerinin kurulusundan giiniimiize kadar gegen siireye gore yayin sayilarinin
ortancast karsilastirildiginda, bu siireye gore yaym sayilarmin istatistiksel olarak
anlaml bir degisiklik gostermedigi saptanmistir (p=0,181) (Tablo 61).

Arastirma kapsaminda incelenen Halk Sagligi yaymnlarimin %69,2’sinde etik
kurul onay1 alindigin1 bildirilmistir (Tablo 34). Yayinlar katilimc1 sayisini belirtme ve
katilimeilarin yas araligini belirtme acisindan incelenmistir.

Katilimct sayilar incelendiginde 250 ve alt1 katilimer sayisma sahip yaymlar
tam metnine ulasilan toplam yaymlarm (n=835) % 50,9’unu en yiiksek yilizde ile
olusturmaktadir. Cogu tanimlayici tiirde olan Halk Sagligi Anabilim Dallari
yayinlarinda katilimc1 sayismin ¢ok yiiksek sayilara ulasmamasi iyi bir drnekleme

yontemi kullanildiginin gostergesi olabilir.
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Bu arastirma kapsaminda yaymlarin veritabanlarini nasil elde ettigi de
incelenmistir. Yayinlarin tamamina yakinina yeni veritabani olusturulmasi ¢ogunun
0zglin arastirma olmasindan kaynaklanmaktadir. Ancak diger yandan kayitlara dayali
cok az calisma oldugu anlamina da gelebilir. Tirkiye’deki kayitlarin bilimsel
arastirmalarda kullanilabilmesi acisindan saglikli olmadigir gibi kamu kurumlari
tarafindan paylagilmiyor olmasi1 bu durumda etkili olmus olabilir.

Yayinlarda finansal durum %354,1 yayinda belirtilmemistir. Finansal destek
almdigini bildirenlerin yiizdesi %13,1 ile oldukca diisiiktiir. Finansal destek aldigini
belirtenlerin yarist devlet kurumlarindan, %12,8°1 ila¢ firmalarindan finansal destek
aldiklarmi belirtmislerdir. Bu ylizdeler g6z 6niine alindiginda Halk Sagligi Anabilim
Dallar1 kiinyeli yaymlarmm yaridan ¢ogunun finansal destek alamadiklari
goriilmektedir. Halk Saghgi alaninda calisan uzmanlarin, daha kapsamli ve kanit
degeri yliksek caligmalar yapabilmenin yolunu agmada finansal destegi artirmak i¢in
neler yapilabilecegini tartismalar1 gerekmektedir.

Pubmed veri tabanindan ulagilan yayinlarin uzman isimlerinin kurumlarinin
sayis1 incelendiginde en sik ii¢ kurumlu yaymlar oldugu bunu iki ve doért kurumlu olan
makalelerin izledigi goriilmektedir. Cok uzman kurumun bir arada oldugu ¢ok isimli
yayin sayisinin oldukca diistik (8 isimli %2,3; 7 isimli %3,3 ve 8’den fazla isimli %2,5)
oldugu gozlenmektedir.

Yayinlarm %31,6’sinda kaynak sayis1 21-30 arasinda tespit edilmistir. Kaynak
sayisi arastirma i¢in 1yi bir literatlir taramasi yapildigi, benzer ¢alismalarin
tarandiginin gostergesi olsa da kaynaklarm se¢imi de Onemlidir. Bu c¢alismada
kaynaklarin sayisal olarak degerlendirilmesi yapilmistir. Halk Sagligi Anabilim
Dallar1 yayinlarinin ¢cogunun 10 ila 50 arasinda kaynak sayis1 oldugu tespit edilmistir.

Yayinlarm %92,7’sinde veri kaynag1 insanlardir. Veri toplama araci olarak
yaridan fazla ¢alismada anket kullanilmis, calismalarin %35,7’sinde antropometrik
Olciimler ve %27,7’sinde biyokimyasal Ol¢iimler ile veriler elde edilmistir. Halk
Saglig1 konularinin toplum ile ilgili oldugu diisiiniiliirse 6l¢iim aracinin en sik veri
toplama formu (anket) olarak tespit edilmesi beklenen bir durumdur. Ancak anket ile
veri toplamanm yanliliklar1 ve Ol¢limle elde edilen verilerin kanit giicii

diistiniildiigiinde ve Halk Saglig1 Anabilim Dallar1 yaymlarmin ¢ogunun tanimlayici
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arastirma tiirtinde oldugu goz Oniine alindiginda kanit degerleri ve bilimsel etkisi
tartismali olabilir.

Arastirma kapsaminda kesitsel arastirma tasarimindaki yaymlarin Strobe
kontrol listesine gore karsilamasi gereken kriterler agisindan yapilan degerlendirme de
kriterlerin numarasina gore asagida agiklanmistir:

Madde 1a. Arastirmanin tasarimi/tipi, yaygin olarak kullanilan bir terim ile
baslikta ya da Ozette gosterilir %98,1 (n=261) yiizde ile yerine getirilmis ancak
kolayca yerine getirilebilecek bir kriter olmasma ragmen bazi yaymlarda olmamasi
onemsenmedigi izlenimini dogurmustur. Ayrica bu kriterin yerine getirilmedigi
yayinlarda 6zet bolimiinde yontem ile ilgili agiklamalarin daha fazla oldugu ve daha
kapsamli yaymlar oldugu dikkat c¢ekmistir. Bu tiir durumlarda daha az kelime
kullanabilmek icin bu kriterden feragat edilmis olabilir.

Madde 1b. Ozette, arastirmada ne yapildig1 ve ne bulundugu hakkinda yeterli
ve agiklayict bilgi sunulur kriteri, %90,2 yiiksek bir ylizde ile yerine getirilmis gibi
goriinse de %9,8’inde yeterli ve agiklayici bilgi sunulmamistir. Yayinlarm en basit ve
kolayca yerine getirilebilecek bu 6zelliginin aslinda oldukca yiiksek bir yiizde ile
yerine getirilmemesi bu kriterin 6nemsenmedigi izlenimini dogurmustur.

Madde 2. Sunulan arastirma ile ilgili mevcut bilimsel durum ve arastirmanin
gerekcesi aciklanir kriteri %80,3 yilizde ile yerine getirilmistir. Yerine getirilmedigi
diisiiniilen yayimnlarda mevcut bilimsel durum agilanirken ¢alismanin gerekgesi ile
uyumlu olmayan genel degerlendirmeleri igeren, gilincel olmayan yetersiz kaynakla
kabaca bahsedilmistir. Bu durumun arastirmanin gerekgesi ve amaci konusunda kafa
karigikligma neden oldugu gbzlenmis, aynmi kafa karisikligini yazarlarinda tasidigi
izlenimini yaratmistir.

Madde 3. Arastirmanin daha once belirlenen hipotezleri ya da arastrma
sorularini igeren 6zgilin amaglari belirtilir; kriteri %94,7 (n=250) yayinda belirtilmistir.
Bu yaymlarda ¢ogunda c¢ok sayida amac¢ belirtilmis olmasina ragmen calismanin
ilerleyen boliimlerinde aslinda esas amaclar1 anlasilir hale gelmistir. Bu durumda bir
kriterin yerine getirilmesi degil uygun bir sekilde yerine getirilip getirilmedigi
onemsenmelidir. Bu kriterin yerine getirildigi pek ¢ok yayinda baslangicta sunulan
amaglarla, arastirmanm ilerleyen evrelerinde anlasilan amacm ayni olmadigi,

bildirilenlerden birine odaklanildig1 gézlenmistir.
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Madde 4. Makalede, arastirma tasariminin anahtar boliimleri sunulur kriteri
%95,1 (n=251) yayinda yerine getirilmis bir kriter olarak degerlendirilmistir. Yerine
getirilmedigi distliniilen yaymlarin genellikle daha biiylik 6rneklem biiyiikligiine
sahip, cok degiskenli, karmasik islemler ve analizler iceren yaynlar olup, anlagilir ve
sistematik bir sekilde 6ncelikle anahtar boliimler olmak tizere sunulmadig gozlenmis;
anahtar boliimler verilmeden detaylara girilmis, anlasilmaz ve karmasik bir anlatim
teknigi kullanilmistir. Ancak bu durum makaleyi degerlendiren arastirmacinin kendi
kisisel bilgi ve beceri diizeyi ile de ilgili bir kisitlilik olabilir. Yine de karmasik
yontemler ve analizler igeren arastirmalarin sistematik ve yalinlikla anlatilabilmesi,
anlasilir olmasini ve bilimsel etkisini artiracaktir.

Madde 5. Arastirmanin yapildig1 yer, birim, 6rnekleme alinma, maruz kalma,
izleme ve veri toplama donemlerini gosteren tarihler belirtilir kriteri %84,5 (n=223)
yayinda yerine getirilmis olsa da %5,5’inde 6zellikle arastirmanin yapildigi birim ya
da drneklerin alindig1 birimler belirtilmemis olarak tespit edilmistir. Ozellikle klinik
prosediirler iceren c¢aligmalarda yapilan 6l¢limlerin nerede, hangi birimde yapildig:
belirtilmemis olarak gézlenmistir.

Madde 6¢. Kesitsel arastirma- Arastirmaya uygunluk/dahil edilme kriterleri,
kaynaklar1 (6rneklemin alindig1 yer) ve katilimcilarin se¢im metodu verilir kriteri %
97,0 (n=256) yiizde ile belirtilmis olarak gézlenmistir.

Madde 7. Biitiin sonuclar (degiskenler), maruz kalim durumlari, belirleyiciler
(prediktorler), olas1 karistirict degiskenler (faktorler), etki degistiriciler agikca
tanimlanir. Eger uygunsa, tani kriterleri verilir; kriteri %44,7 (n=118) yerine getirilmis
ancak %45,3 yaymda karistirict faktorler ve cogunda etki degistirici faktorler
tanimlanmamis olarak gézlenmistir.

Madde 8. Ilgili her degisken icin, verilerin elde edildigi kaynaklar ve veri
toplama (0l¢ctim) yontemlerinin ayrintilar1 verilir. Eger birden fazla grup varsa, veri
toplama yontemlerinin karsilastirilabilirligi tanimlanir (6l¢iim metodunun gruplari
ayirt etmede gecerli ve giivenilir olma durumu belirtilir). Bu kriter %99,6 (n=263)
yayinda yerine getirilmis, 6zenli bir sekilde aciklanmis olarak gdzlenmistir. Olgiim
metodunun gegerli ve giivenilir olma durumu incelenen yayinlarda en ¢ok 6nemsenen

konu olarak goriinmektedir.
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Madde 9. Olas1 yan tutma (bias) kaynaklarin1 gostermek i¢in yapilan ¢abalar
tanimlanir kriteri az yerine getirilen kriterlerden biri olarak gézlenmistir. Yayinlarin
%77,7’sinde (n=205) bu tamimlar yer alsa da geri kalan caligmalarda ¢ogunlukla
tartigma kisminda bahsedilmis olup, calisma tasariminin 6nceki asamalarinda yan
tutmay1 kontrol altina almak i¢in ne yapildigindan bahsedilmemis ya da yan tutmayi
kontrol altina almak i¢in ¢aba gdsterilmedigi gézlenmistir.

Madde 10. Orneklem biiyiikliigiine nasil ulasildig: (6rneklem biiyiikliigiiniin
belirlenmesinde kullanilan istatistiksel metot) agiklanir; %87,5 (n=231) yaymda yerine
getirilmis ancak yerine getirilmeyen yaymlarda oOrneklem biiytikliigiinden
bahsedilmemistir. Bu ¢aligmalar genellikle katilimei sayisimin fazla oldugu kapsamli
calismalar olarak gozlenmistir.

Madde 11. Sayisal degiskenlerin nasil analiz edildigi agiklanir. Eger uygunsa,
hangi gruplamanmn yapildig1 ve nedenleri belirtilir; %90,9 (n=240) yayinda
degiskenlerin nasil analiz edildigi ve gruplarin nasil, hangi nedenlere dayanarak
olusturuldugu iyi agiklanmis olsa da geri kalanlarda analizler detayli anlatilmasina
karst gruplamalarin nedenleri agiklanmamis olarak gozlenmistir. Bu durum
gruplamalarin klasik bazi kanilara dayanarak yapildigini, arastrmanin kendi
gerceklerine dayandirilmadigmin gostergesi de olabilir. Bu durum karsilastirmalarin
anlamlilig1 konusunda siiphe yaratmistir.

Madde 12 a. Karistiric1 faktorleri kontrol etmek i¢in kullanilanlar da dahil, tiim
istatistiksel yontemler tanimlanir; %41,3 (n=109) yaymda hem istatistiksel yontemler
hem karistirici faktorlerin kontroliine yonelik islemlerin aciklandigi geri kalan
yayinlarda karistirict  faktorlerin - kontroliine  yonelik istatistikler islemlerin
aciklanmadig1 gozlenmistir. Bu yaymlarda 6zellikle tablolar dikkatli incelendiginde
karistiric1 faktorlerin kontrol edildigi ama metin i¢cinde a¢iklanmadigi gozlenmistir. Bu
calismalar 6zellikle tablolar1 anlamak agisindan ayrica dikkat gerektirmis, bir cok kez
baz1 boliimlerin okunmas1 gerekliligini dogurmustur. Istatistiksel analizleri detayli
anlatan makalelerin uzunlugu dikkate alininca; bazi yaymlarda bazi kriterleri
aciklamaktan metni kisa tutmak admna kagmnildigi ama bu durumun ozellikle
istatistiksel analizler kismini ¢ok defa okuma ihtiyact dogurdugu gézlenmistir.

Madde 12 b. Alt gruplar ve etkilesimleri incelemek i¢in kullanilan tiim

yontemler aciklanir; kriteri %41,3 (n=109) yaymda yerine getirilmis olarak
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gozlenmistir. Diger yaymlarda alt gruplar ve etkilesimlerini agiklanmamis cogu
yayinda analizlerde ve tablolarda goriiniir olan alt gruplar1 bulgulari tartisilirken ya da
sonuglarda bahsedilmis olarak gézlenmistir.

Madde 12 c. Kayip (eksik) verilerin nasil ele alindig1 agiklanir; kriteri % 65,4
(n=170) yaymda kisaca ve aslinda ¢ok kisith olarak bahsedilmistir. Geri kalan
yayinlarda eksik veri olup olmadigi, var ise nasil ele alindigindan bahsedilmemistir.
Bu kriteri yerine getiren yayinlarin kisith bahsetmeleri, oldukca fazla sayida yayinin
bu konuya hi¢ deginmemesi yaymlarin daha dikkatli okunmasi, analizlerin ve
tablolarin dikkatli incelenmesi gerektigi endisesini yaratmistir.

Madde 12 d. Kesitsel arastirma — eger uygunsa, ornekleme yontemini de
hesaba katan ya da dikkate alan istatistiksel yontemler tanimlanir, %60,6’sinda bu
kriter yerine getirilmis olarak ancak geri kalan yayinlarda 6rneklem biiyiikliiglinii nasil
hesaplandig1 acgiklansa da orneklem biiyiikliigline nasil karar verildigi belirtilmemis
olarak gozlenmistir.

Madde 12 e. Duyarlik analizleri tanimlanir kriteri; yaymlarin %60,6’sinda
tanimlanmaistir.

Madde 13 a. Calismanin her asamasinda katilan bireylerin sayis1 bildirilir —
ornegin; olasi ulasilabilecek orneklem hacmi, 6rneklem i¢in uygun bulunanlar (dahil
edilme kriterleri), 6rnekleme uygun bulunup se¢imi onaylananlar, ¢calismaya dahil
edilenler, izlem siirecini tamamlayanlar ve analize almanlar; %75,4 (n=199) ylizde ile
gergeklestirildigi gbzlenmistir. Bu kriteri yerine getirmeyen ¢alismalarda izlem siireci
ya da calisma siireci i¢inde calismadan ayrilanlar belirtilmis olsa da nedenleri
aciklanmamuis, analize dahil edilmeyenler belirtilmesine karsi nedeninin ac¢ilanmadigi
gozlenmistir. Bu durum 6zellikle bazi ¢alismalarda 6nceki boliimlerde amaglanan bazi
karsilagtirmalarin yapilmadigi géz Oniine alininca bilingli olarak belirtilmemis
olabilecegi izlenimini dogurmustur.

Madde 13 b. Calismanin her asamasinda katilmayanlarin katilmama nedenleri
aciklanir; %59,5 (n=157) yerine getirilmis ancak diger ¢alismalarda bazi asamalarda
ayrilanlarin sayisi belirtilse de nedenleri agiklanmamastir.

Madde 13 c. Bir akis semasmin kullanimi 6nerilir; kriteri %47,3 (n=125)
yayinda gozlenmistir. Bu yayinlarin cogu durumda katilim sayisi yiiksek, degiskenleri

fazla olan karmasik yaymlar oldugu ve 6nemli bir ihtiya¢ oldugu gézlenmistir. Geri
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kalan ¢alismalarda bir akis semas1 gézlenmemistir ancak akis semasinin olmamasi bu
yayinlarin anlagilmamasina neden olmamistir. Akis semasinin yazarlar tarafindan
ancak karmasiklig1 gidermek amaciyla ihtiya¢ halinde kullanildigi kanisina varilmastir.

Madde 14 a. Katilimcilarmm ozellikleri (6r: demografik, klinik ve sosyal),
maruz kalimlar ve olas1 karistirici faktorler hakkinda bilgi verilir; Incelenen yaymlarin
%48,9’unda (n=129) yerine getirilmis ancak yaridan fazla yaymnda demografik ve
sosyal 0zellikler tanimlanmis olmasina karsin maruz kalma ve olas1 karistiric1 faktorler
yeterince agiklanmanus olarak gozlenmistir. Ozellikle klinik bilgiler verilirken klinik
durumu tanimlayan kriterler kisith ve sadece amaca yonelik olarak tarafli bildirilmis
olarak gozlenmistir.

Madde 14 b. Her bir degisken i¢in katilimci sayisi, kayip (eksik) veriler ile
birlikte gosterilir; %87,5 (n=231) makalede incelenen degiskenler yoniinden
belirtilmis olarak belirlenmistir. Belirlenmeyen yayinlarda 6zellikle sonu¢ degiskeni
ya da degiskenleri agisindan tizerinde durulmus olsa da tiim degiskenler i¢in ayni kriter
yerine getirilmemis olarak gozlenmistir.

Madde 15. Ortaya ¢ikan sonuglarm sayisi bildirilir ya da istatistiksel dl¢timler
Ozetlenir (Or: ortalama ve standart sapma) kriteri; makalelerin tamaminda (n= 264)
gergeklestirilen en yliksek ylizde ile gergeklestirilen kriter olarak goriilmiistiir.

Madde 16 a. Diizeltilmemis tahminler (hesaplar) verilir, eger uygunsa,
karigtiric1 faktorlerin diizeltilmis hesaplar1 ve hassasiyetleri (6r: %95 giiven araligi)
verilir. Hangi karistirici faktorlere diizeltme uygulandigi ve onlarmn ni¢in dahil
edildikleri belirgin olarak aciklanir kriteri; yayinlarm %48,9’unda ( n=129) yerine
getirilmistir. Kriteri yerine getirmeyen yayinlarda analizlerde yapilan diizeltmeler
aciklanmamuistir.

Madde 16 b. Siirekli degiskenler gruplandiginda, kullanilan grup smirlar:
(gruplarin iist ve alt sinirlart) bildirilir; Siirekli degiskenlerin grup smirlart %81,8
calismada bildirilmistir.  Genellikle aciklanmig olsa da yayimnlarin  sonug
degiskeni/bagimli degiskenler acisindan 06zen gosterilen bu kriterin  diger
degiskenlerde agiklanmadig1 gézlenmistir.

Madde 16 c. Eger uygunsa, anlamli bir zaman periyodu i¢in rélatif risk (nisbi
risk) tahminlerinin kesin (absolute) riske doniistiiriilmesi gz 6niinde bulundurulur,

kriteri; caligmalarin %48,5’inde rolatif risk kesin riske doniistiirtilmiistiir. Diger
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yayinlarda kesin riski belirtmek miimkiin oldugu halde belirtilmemistir. Ancak bu
kriter aragtirmacinin 6znel degerlendirmesine bagli bir yanlilik yaratmis olabilecek bir
degerlendirmeyi kapsamaktadir.

Madde 17. Yapilan diger analizler (degerlendirmeler), ornegin, alt grup
analizleri, etkilesimler ve duyarlik analizleri bildirilir kriteri; %59,5 (n=157) yaymda
biitlinliyle yerine getirilmis olarak saptanmistir. Bu kriteri yerine getirmemis
yayinlarin ¢cogunda etkilesimlere dair analizler ve bir kisminda da duyarlilik analizleri
aciklanmamis olarak gézlenmistir.

Madde 18. Arastirmanm amaglarima gonderme yapilarak anahtar bulgular
ozetlenir %97,0 (n=256) yayimda yerine getirilmis bir kriterdir. Bu kritere uymayan
yayinlarda bulgularin ortaya konan esas amaca uygun olarak ortaya konmadigi
gozlenmistir.

Madde 19. Calismanin sinirliliklary, olas1 yan tutma (bias) ya da belirsizlik
kaynaklar1 dikkate alinarak tartisilir- Olas1 her bir yan tutmanin hem biiyiikliigii hem
de yonii tartisilir, kriteri; yaymlari %81,4’tinde (n=215) gerceklestirilmistir.

Madde 20. Arastrma bulgularinin genel yorumu, arastirmanin amaglari,
sinirliliklari, analizlerin ¢esitliligi, benzer ¢alismalardan elde edilen bulgular ve diger
ilgili kanitlar dikkate almarak verilir kriteri; %90,2 (n=238) yayinda yerine
getirilmistir. Yerine getirmedigi diisiiniilen yayinlarda benzer caligmalardan elde
edilen bulgularm ortaya konmadigi gézlenmistir.

Madde 21. Arastirma bulgularinin genellenebilirligi (dis gegerlik) tartigilir
kriteri; yaymlarin %58,4’linde (n=153) tartisilmis iken kalan kisminda tartisilmamais
olarak tespit edilmistir.

Madde 22. Arastirmanin parasal kaynagi ve destek verenlerin arastirmadaki
rolleri agiklanir, eger uygunsa, bu makalenin dayanak aldig1 orijinal arastirma i¢in
parasal kaynak ve destek verenlerin rolleri belirtilir kriteri; %35,6 yaymda yerine

getirilmis olarak gozlenmistir.
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7. SONUC VE ONERILER

Tirkiye’de son on yilda Halk Saghigi Anabilim Dallarinin yayinlari
incelendiginde yayinlarm %47,3 iiniin halk saghgi konularinda, %52,7’sinin klinik tip
konularinda oldugu tespit edilmistir. Halk Saglig1 alanindaki yayimnlarin artirilmasi
konusu tartisilmalidir.

Halk Saglig1 yaymlarmin daha ¢ok gorece kanit degeri diisiik tanimlayic1 ve
kesitsel arastirmalar oldugu tespit edilmistir. Kanit degeri yiiksek ¢aligsmalari iiretmek
icin tartigma ortamlar1 basta olmak tiizere her tiirli olanak degerlendirilmeli ve
gelistirilmelidir.

Halk Sagligi konularindan Fiziksel Aktivite, Go¢ Saglhgi, Kadmin Statiisii
konularindaki yayinlarinin az sayida oldugu tespit edilmistir. Bu alanlardaki yayin
sayilarmin artirilmasi 6nerilmektedir.

Halk Sagligi Anabilim Dallarinin daha ¢ok klinik tip alanlari ile isbirligi
yaptigi, diger bilim dallar1 ile iliskisinin ¢ok az oldugu tespit edilmistir. Bilimsel
anlamda farkli alanlarla igbirlikleri yapilmasi konusu tartisilmalidir.

Halk Saglig1 Anabilim Dallar1 yaymlarinda finansal destek durumunun yaridan
fazla belirtilmedigi, cogunlukla finansal destek alinmadigi, kamu kuruluslar: ile
birlikte yeterince arastirma yapilmadigi belirlenmistir. Bu anlamda yaym sayisini ve
kalitesini artirmak i¢in bu bilimsel iliskilerin kurulmas1 gerekmektedir.

Yayimnlarmm biiyiik c¢ogunlugunun 1,5-1,99 etki degerindeki dergilerde
yayinlandig1 tespit edilmistir. Bilimsel etkinliklerini artirmak icin etki degeri yiiksek
dergilerin standartlarina uygun daha fazla yayn iiretilmesi gerekmektedir.

Halk Sagligi Anabilim Dallar1 yaymlarinin en biiyiik kismini tanimlayici ve
kesitsel tiirde ¢alistirmalar olusturup, kanit degeri yiliksek c¢alisma tasarimlarinin
sayisinin az oldugu tespit edilmistir. Kanit degeri yiiksek caligmalarin sayisinin
artirilmasi icin neler yapilabilecegi tartisilmalidir. Bu anlamda atif sayilarmin az
oldugu tespit edilen yayinlarin bilimsel etkisinin de artirilmasi saglanmis olacaktir.

Son on yil i¢inde yarisindan fazlasi klinik tip alani ile ilgili olan yayimn sayis1
975 olup; yaym sayisinin artirilmasina doniik neler yapilabilecegi tartisilmalidir.

Ayni zamanda bu ¢alismaya benzer sekilde SCI, SCI-E ve SSCI dizinlerinin de
yer aldigrt WoS veritabanininin incelenmesine dayanan c¢aligmalar yapilarak, bu

calismada elde edilen bulgular ile birlikte degerlendirilerek Tiirkiye’deki Halk Saghg:



103

Anabilim Dallarinin uluslararast literatiire katkis1 konusunda daha somut bulgular elde

edilebilir.
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Ek Tablo 1. Tiirkiye’deki Halk Saghig1 Anabilim Dallarmin Bazi Ozellikleri (2019).

N . Kurulus
Halk Saghgi Anabilim Dah Ad1 11/ Cografi Bolge Nitelik Tarihi
o (YOK)**
1 Acibadem Mehmet Ali Aydinlar Universitesi Istanbul/Marmara Vakif 18.05.2007
2 | Adiyaman Universitesi Adiyaman/Giineydogu 9.70.2007
Tip Fakiiltesi Anadolu
3 Afyonkarahisar Saglik Bilimleri Universitesi Afyon/Ege Devlet 18.05.2018
T1p Fakiiltesi
4 | Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi Antalya/Akdeniz Devlet 20.07.1982
5 | Alanya Alaaddin Keykubat Universitesi Tip Antalya/ Akdeniz Devlet 23.04. 2015
Fakiiltesi
6 | Altinbag Universitesi Tip Fakiiltesi Ist/Marmara Vakif 22.05.2008
7 | Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Ankara/l¢ Anadolu Devlet 13.06.1946
8 Yildirim Beyazit Universitesi Tip Fakiiltesi Ankara/ i Anadolu Devlet 21.07.2010
9 | Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi Erzurum/ Dogu Anadolu Devlet 31.05.1957
10 | Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi Aydm/ Ege Devlet
11 | Bahgesehir Universitesi Tip Fakiiltesi Istanbul/ Marmara Vakif 18.01.1998
12 | Balikesir Universitesi Tip Fakiiltesi Balikesir/ Marmara Devlet 11.07.1992
13 | Baskent Universitesi Tip Fakiiltesi Ankara/l¢ Anadolu Vakif 15.01.1994
14 | Bezm-I Alem Vakif Universitesi Istanbul/Marmara Vakif 24.04.2010
15 | Biruni Universitesi Tip Fakiiltesi Istanbul/Marmara Vakif 27.02.2014
16 | Abant izzet Baysal Universitesi Bolu/Karadeniz Devlet 11.07.1992
17 | Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Bursa/Marmara Devlet 11.04.1975
18 | Onsekiz Mart Universitesi Tip Fakiiltesi Canakkale/ Marmara Devlet 11.07.1992
19 | Cukurova Universitesi Tip Fakiiltesi Adana/Akdeniz Devlet 30.11.1973
20 | Demiroglu Bilim Universitesi Istanbul/ Vakif 28.03.2006
Marmara
21 | Dicle Universitesi T1p Fakiiltesi Diyarbakir/Giineydogu Devlet 30.11.1973
Anadolu
22 | Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi [zmir/Ege Devlet 20.07.1982
23 | Diizce Universitesi Fakiiltesi Diizce/ Devlet 17.03.2006
Karadeiz
24 | Ege Universitesi Tip Fakiiltesi [zmir/ Ege Devlet 01.01.1955
25 | Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi Kayseri/ I¢ Anadolu Devlet 18.11.1978
26 | Binali Yildirim Universitesi Tip Fakiiltes Erzincan/ Devlet 17.03.2006
Dogu Anadolu
27 | Eskigehir Osmangazi Universitesi Tip Eskisehir/ i¢ Anadolu Devlet 18.08.1993
Fakiiltesi
28 | Firat Universitesi Tip Fakiiltesi Elaz1g/Dogu Anadolu Devlet 11.04.1975
29 | Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Ankara/l¢ Anadolu Devlet 20.07.1982
30 | Gaziantep Universitesi Tip Fakiiltesi Gaziantep/Giineydogu Devlet 27.06.1987
Anadolu
31 | Giresun Universitesi Tip Fakiiltesi Giresun/Karadeniz Devlet 17.03.2006
32 | Hacettepe Universitesi Tip Fakiiltesi Ankara/l¢ Anadolu Devlet 08.07.1967
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33 | Harran Universitesi Tip Fakiiltesi Sanlurfa/Gilineydogu Devlet 11.07.1992
Anadolu
34 | Mustafa Kemal Universitesi Tayfur Ata Hatay/ Akdeniz Devlet 11.07.1992
Sokmen Tip Fakiiltesi
35 | Inénii Universitesi Halk Saglig1 Anabilim Dali | Maltya/Dogu Anadolu Devlet | 03.04.1975
36 | Istanbul Aydin Universitesi Tip Fakiiltesi Istanbul/ Marmara Vakif 18.05.2007
37 | Istanbul Medeniyet Universitesi Tip Fakiiltesi | Istanbul/ Marmara Devlet 18.06.2013
38 | Istanbul Medipol Universitesi Tip Fakiiltesi Istanbul/Marmara Vakif 07.07.2009
39 | Istanbul Okan Universitesi Tip Fakiiltesi Istanbul/Marmara Vakif 18.12.1999
40 | Istanbul Universitesi Cerrahpasa Tip Fakiiltesi | Istanbul/Maramara Devlet 18.05.2018
41 | Istanbul Universitesi Istanbul ( Capa) Tip Istanbul/Marmara Devlet 1827
Fakiiltesi 18.11.1933
42 | Istanbul Yeni Yiizy1l Universitesi Tip Istanbul/Marmara Vakif 28.02.2009
Fakiiltesi
43 | Istinye Universitesi T1p Fakiiltesi Istanbul/Marmara Vakif 23.04.2015
44 | Izmir Bakirgay Universitesi Tip Fakiiltesi [zmir/Ege Devlet 07.09.2016
45 | Izmir Demokrasi Universitesi Tip Fakiiltesi [zmir/Ege Devlet 07.09.2016
46 | Izmir Ekonomi Universitesi Tip Fakiiltesi [zmir/Ege Vakif 14.04.2001
47 | Izmir Katip Celebi Universitesi TipFakiiltesi [zmir/Ege Devlet 21.07.2010
48 | Kafkas Universitesi Tip Fakiiltesi Kars/Dogu Anadolu Devlet 11.07.1992
49 | Kahramanmaras Siitcii imam Universitesi Kahramanmarag/Akdeniz Devlet 11.07.1992
50 | Karabiik Universitesi Tip Fakiiltesi Karabiik/Karadeniz Devlet 29.05.2007
51 | Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi Trabzon/Karadeniz Devlet 20.05.1955
52 | Karikkale Universitesi Tip Fakiiltesi Kirikkale/Ig Anadolu Devlet 11.07.1992
53 | Kursehir Ahi Evran Universitesi Tip Fakiiltesi | Kirsehir/ic Anadolu Devlet 17.03.2006
54 | Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi Kocaeli/Marmara Devlet 11.07.1992
55 | Kog Universitesi Tip Fakiiltesi Istanbul/Marmara Vakif 07.03.1992
56 | Kiitahya Saglik Bilimleri Universitesi Tip Kiitahya/Ege Devlet 18.05.2018
Fakiiltesi
57 | Maltepe Universitesi Tip Fakiiltesi Istanbul/Marmara Vakif 15.07.1997
58 | Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Manisa/Ege Devlet 11.07.1992
59 | Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi Istanbul/Marmara Devlet 20.07.1982
60 | Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Mersin/Akdeniz Devlet 11.07.1992
61 | Mugla Sitki Kogman Universitesi Tip Mugla/ Ege Devlet 11.07.1992
Fakiiltesi
62 | Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip Konya/ig Anadolu Devlet 21.07.2010
Fakiiltesi
63 | Ondokuz Mayis Universitesi Tip Fakiiltesi Samsun/Karadeniz Devlet 11.04.1975
64 | Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi Denizli /Ege Devlet 11.07.1992
65 | Rize Recep Tayyip Erdogan Universitesi Tip Rize/Karadeniz Devlet 17.03.2006
Fakiiltesi
66 | Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Tip Ankara/l¢ Anadolu Devlet 1947
Fakiiltesi (GATA*: Giilhane Askeri Tip
Akademisi( Fakiiltesi))
67 | Saglik Bilimleri Universitesi Hamidiye Tip Istanbul/Marmara Devlet 15.04.2015
Fakiiltesi
68 | Saglik Bilimleri Universitesi Hamidiye Istanbul/ Marmara Devlet

Uluslaras: Tip Fakiiltesi
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69 | Sakarya Universitesi T1p Fakiiltesi Sakarya/ Devlet 11.07.1992
Marmara
70 | Sanko Universitesi Tip Fakiiltesi Gaziantep/Gilineydogu Vakif 18.06.2013
Anadolu
71 | Selguk Universitesi Meram Tip Fakiiltesi Konya/l¢ Anadolu Devlet 11.04.1975
72 | Sivas Cumhuriyet Universitesi Tip Fakiiltesi Sivas/I¢ Anadolu Devlet 09.02.1974
73 | Siileyman Demirel Universitesi T1p Fakiiltesi | Isparta/ Akdeniz Devlet 11.07.1992
74 | Tekirdag Nanuk Kemal Universitesi Tip Tekirdag/Marmara Devlet 17.03.2006
Fakiiltesi

75 | Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi Tokat/I¢ Aanadolu Devlet 11.07.1992
76 | Trakya Universitesi Tip Fakiiltesi Edirne/Marmara Devlet 20.07.1982
77 | Ufuk Universitesi Tip Fakiiltesi Ankara/I¢ Anadolu Vakif 18.12.1999
78 | Usak Universitesi Tip Fakiiltesi Usak/Ege Devlet 20.08.2015
79 | Uskiidar Universitesi Tip Fakiiltesi Istanbul/Marmara Vakif 03.03.2011
80 | Van Yiiziincii Y1l Universitesi Tip Fakiiltesi Van/Dogu Anadolu Devlet 20.07.1982
81 | Yeditepe Universitesi Tip Fakiiltesi Istanbul/Marmara Vakif 07.06.1996
82 | Bozok Universitesi Tip Fakiiltesi Yozgat/Ig Anadolu Devlet 17.03.2006
83 | Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesi Zonguldak/Karaadeniz Devlet 11.07.1992
84 | Yakin Dogu Universitesi Tip Fakiiltesi Lefkosa/KKTC Vakif

85 | Istanbul Arel Universitesi Tip Fakiiltesi Istl/Marmara Vakif 18.05.2007
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EK 2. VERi TOPLAMA FORMU

TURKIYE’DE HALK SAGLIGI ANABILIM DALLARININ SON ON YILDA

ULUSLARASI LITERATURE KATKISININ ¢“PUBMED’’ VERITABANI
UZERINDEN iINCELENMESI ARASTIRMASI

Formun Doldurulma Tarihi.................... (giin/ay/y1l)

BOLUM 1-MAKALENIN YAYINLANDIGI DERGININ GENEL
OZELLIKLERI

5
6
7.
8
9

. Yaymm PMID numarast............

. Makalenin degerlendirildigi metnin 6zelligi

1. Ozet (tam metnine ulasilamayan)

2. Tam Metin

Yaymin received (alindi) tarihi: ............ (giin/ay/y1l)
Yayinin accepted (kabul) tarihi............ (giin/ay/y1l)
. Yaymin online yayinlanma tarihi:................ (giin/ay/y1l)
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BOLUM 2-MAKALENIN iICERIGINE DAIR BILGILER

1. Yayma ait anahtar kelimeler: .......................
2. Yaymin tiirii asagidakilerden hangisidir?
1. Ozgiin Arastirma Makalesi

a. Kesitsel
b. Vaka-Kontrol
c. Kohort
d. RKT
e. NRKT
f. Kontrol Grubu Olmayan Deneysel

2. Sistematik Derleme
3. Olgu Sunumu

4. Editoryal

5. Kisa yazi

4. Yaymin konusunun temel olarak dahil edildigi ‘’alan” asagidakilerden hangisidir?
1. Halk Saghig1
2. Klinik Tip (belirtiniz)...........
3. Diger (belirtiniz)..........



5. Yaymin konusu Halk Saglig1 alan1 ise temel olarak asagidakilerden hangisine
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dahildir.
1 Cevre Saghg 14 Madde Bagimlhilig:
2 Saglik Egitimi 15 | Afet ve insani Aciller
3 Bulagic1 Hastaliklar 16 | Kadin Ve Ureme Saghigi
4 Bagisiklama 17 Toplum Ruh Saghgi
5 Saglik Ekonomisi 18 Toplumsal Cinsiyet ve Esitsizlikler
6 Saglik Yonetimi 19 | LGBTI
7 Uluslararas1 Saglik 20 Go¢ Saghigi
8 Tiitiin 1le Miicadele 21 Cocuk Saghigi
9 Epidemiyoloji 22 Adolesan Saglig1
10 Toplum Dis Saghigi 23 Fiziksel Aktivite ve Aktif Yasam
11 Madde Bagimlhilig: 24 Is Saghg ve Giivenligi
12 | Afet ve Insani Aciller 25 | Okul Saghg:
13 | Kadm ve Ureme Saghgi 26 | Yash Sagligi
27 Toplum Beslenmesi

6. Yayma konu olan arastirmanin veritabaninin 6zelligini belirtiniz.
1. Mevcut, hazir veritabani
2. Yeni veritabani olusturma
3. Belirlenemedi
7. Ozgiin arastirma ise yayina konu olan arastirmada veri kaynagini belirtiniz
1. Insan

2. Hayvan

8. Yayma konu olan arastirma 6zgiin arastirma ise veri toplama araci
1. Anket
2. Olgiim
a. Antropometrik 6l¢iim

b. Biyokimyasal 6l¢iim

3. Olgek
4. Diger (belirtiniz).............



9. Yayma konu olan arastirmanin finansal destek durumu
1. Finansal destek alindig1 belirtilmis
a. Ila¢ firmalar1 tarafindan
b. Bilimsel arastirma topluluklar1 tarafindan

c. Devlet kurumlari tarafindan

2. Finansal destek alinmadigi belirtilmemis
3. Finansal destek durumu belirtilmemis

4. Arastirmacilar tarafindan finanse edildigi belirtilmis
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13. Yayinin yazarlarinin kurumlarma ait bilgiler
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Uzman
Kurum
SIRA

Kurum

ad1

Universite
ise
Fakiilte
ada

Boliim Adx

Boliim
Yazar
Sayisi

Kurumun
Niteligi

Fakiilte
Kurulus
Tarihi
(giin/ay/y1l)

1.birinci

1. Halk
Saghigi
2. Diger.......

1. Devlet Univ.
2. Vakif Univ.

3. Devlet
Kurumu

4. Dernek/Vakaf
5.Enstitii
6.0zel Kurulus
7. Diger...........

2. ikinci

1. Halk
Saghigi

1. Devlet Univ.
2. Vakif Univ.

3. Devlet
Kurumu

4. Dernek/Vakaf
5.Enstiti

6.0zel Kurulus
7. Diger..............

3.Uciincii

1. Halk
Saghigi
2. Diger.......

1. Devlet Univ.
2. Vakif Univ.
3. Devlet
Kurumu
. Dernek/Vakif
. Enstitii
. Ozel Kurulus

Sonuncu

. Devlet Univ.

. Vakif Univ.

. Devlet
Kurumu
4. Dernek/Vakaf
5. Enstitii
6. Ozel Kurulus

4
5
6
7. Diger.............
1
2
3
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BOLUM 3- MAKALEYE KONU OLAN ARASTIRMANIN RAPORLANMASININ KONTROL

LISTESI iLE INCELENMESI

1. STROBE Kontrol Listesi, Kesitsel Arastirma Makalesinin Incelenmesi i¢in

Form No

Bashk ve Ozet

Giris

Teorik
cergeve/gerekce
Amaglar

Yontem
Arastirmanin
tasarimi
Arastirmanin
yapildig1 yer
Katilimeilar

Degiskenler

Veri
kaynaklary/l¢iiml
er

Yan tutma
Orneklem
biyiikligi
Sayisal
degiskenler
Istatistiksel
yoOntemler

Madde
No

8*

11

12

Oneriler

a) Arastirmanin tasarimi/tipi, yaygin olarak kullanilan bir terim ile baglikta ya da
Ozette gosterilir.

b) Ozette, arastirmada ne yapildig1 ve ne bulundugu hakkinda yeterli ve
aciklayici bilgi sunulur.

Sunulan arastirma ile ilgili mevcut bilimsel durum ve arastirmanin gerekgesi
aciklanir.

Aragtirmanin daha 6nce belirlenen hipotezleri ya da aragtirma sorularini igeren
0zgiin amagclar belirtilir.

Makalede, arastirma tasariminin anahtar boliimleri sunulur

Aragtirmanin yapildig1 yer, birim, drnekleme alinma, maruz kalma, izleme ve
veri toplama donemlerini gosteren tarihler belirtilir

(a) Kohort ¢caliyma — Arastirmaya uygunluk/dahil edilme kriterleri, kaynaklari
(6rneklemin alidig yer) ve katilimcilarin secim metodu verilir. izlem metotlari
tanimlanir.

Vaka-kontrol ¢alismast — Arastirmaya uygunluk/dahil edilme kriterleri,
kaynaklar1 (6rneklemin alindig1 yer), vakalar1 saptama ve kontrolleri segme
metotlar1 verilir. Vaka ve kontrol gruplarina se¢im (ayirma) igin gerekgeler
aciklanir.

Kesitsel arastirma - Arastirmaya uygunluk/dahil edilme kriterleri, kaynaklar
(6rneklemin alindig1 yer) ve katilimeilarin segim metodu verilir.

(b)Kohort ¢alisma — Eslestirilmis ¢alismalarda, maruz kalan ve kalmayanlarin
sayis1 ve eslestirme Olgiitleri verilir.

Vaka- kontrol ¢alismast - Eslestirilmis ¢alismalarda, her vaka i¢in belirlenen
kontrol sayisi ve eslestirme Olgiitleri verilir

Biitiin sonuglar (degiskenler), maruziyet durumlar, belirleyiciler (prediktorler),
olas1 karistiric1 degiskenler (faktorler), etki degistiriciler agik¢a tanimlanir. Eger
uygunsa, tani kriterleri verilir.

Ilgili her degisken icin, verilerin elde edildigi kaynaklar ve veri toplama (8lgiim)
yontemlerinin ayrintilar1 verilir. Eger birden fazla grup varsa, veri toplama
yontemlerinin karsilastirilabilirligi tammlanir (8l¢iim metodunun gruplari ayirt
etmede gecerli ve giivenilir olma durumu belirtilir).

Olas1 yan tutma (bias) kaynaklarin1 géstermek igin yapilan ¢abalar tanimlanir
Orneklem biiyiikliigiine nasil ulasildig1 (6rneklem biiyiikliigiiniin
belirlenmesinde kullanilan istatistiksel metot) agiklanir

Sayisal degiskenlerin nasil analiz edildigi agiklanir. Eger uygunsa, hangi
gruplamanin yapildigi ve nedenleri belirtilir.

(a) Karistirici faktorleri kontrol etmek igin kullanilanlar da dahil, tiim
istatistiksel yontemler tanimlanir

(b) Alt gruplar ve etkilesimleri incelemek i¢in kullanilan tiim yontemler
aciklanir.

(c) Kayp (eksik) verilerin nasil ele alindig1 agiklanir




Bulgular

Tammlayici
veriler

Sonug veriler

Baglica bulgular

Diger analizler

Tartisma
Anahtar bulgular
Smirlilikla

Yorum

Genellenebilirlik
Diger Bilgiler
Arastirmanin Fonu

13*

14%*

15%

16

17

18
19

20

21

22
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(d) Kohort ¢calisma — eger uygunsa, izlem sirasindaki vaka kayiplarinin (“loss to
follow-up”) nasil ele alindig1 agiklanir.

Vaka- kontrol ¢aligmasi — eger uygunsa, vaka ve kontrollerin eslestirilmesinin
nasil gosterildigi agiklanir.

Kesitsel arastirma — eger uygunsa, drnekleme yontemini de hesaba katan ya da
dikkate alan istatistiksel yontemler tanimlanir.

(e) Duyarlik analizleri tanimlanr.

(a) Calismanin her asamasinda katilan bireylerin sayisi bildirilir — 6r: olasi
ulagilabilecek 6rneklem hacmi, rneklem i¢in uygun bulunanlar (dahil edilme
kriterleri), 6rnekleme uygun bulunup se¢imi onaylananlar, ¢alismaya dahil
edilenler, izlem siirecini tamamlayanlar ve analize alinanlar

(b) Calismanin her asamasinda katilmayanlarin katilmama nedenleri agiklanir.
(c) Bir akis semasinin kullanimi 6nerilir.

(a) Katilimcilarm 6zellikleri (6r: demografik, klinik ve sosyal), maruziyetler ve
olasi karistiric1 faktorler hakkinda bilgi verilir.

(b) Her bir degisken i¢in katilimci sayisi, kayip (eksik) veriler ile birlikte
gosterilir

(c) Kohort ¢alisma — Izlem siiresi hakkinda bilgi verilir (6r: ortalama/ortanca ve
toplam siire).

Kohort ¢alisma — Ortaya ¢ikan sonuglarin sayisi bildirilir ya da zaman igindeki
Olgtimler (Or: ortalama ve standart sapma) 6zetlenir

Vaka — kontrol ¢alismast — Her bir maruziyet kategorisindeki sayilar bildirilir ya
da maruziyet ile ilgili 6lgiimler 6zetlenir

Kesitsel arastirma — Ortaya ¢ikan sonuglarin sayisi bildirilir ya da istatistiksel
Olgtimler Gzetlenir (Or: ortalama ve standart sapma).

(a) Diizeltilmemis tahminler (hesaplar) verilir, eger uygunsa, karistiric
faktorlerin diizeltilmis hesaplar1 ve hassasiyetleri (6r: %95 giiven araligr) verilir.
Hangi karistiric1 faktorlere diizeltme uygulandigi ve onlarin nigin dahil
edildikleri belirgin olarak aciklanir.

(b) Siirekli degiskenler gruplandiginda, kullanilan grup smirlar1 (gruplarin iist ve
alt sinirlarn) bildirilir

(c) Eger uygunsa, anlamli bir zaman periyodu igin relative risk (nisbi riskin)
tahminlerinin kesin (absolute) riske doniistiiriilmesi g6z 6niinde bulundurulur
Yapilan diger analizler (degerlendirmeler), drnegin, alt grup analizleri,
etkilesimler ve duyarlik analizleri bildirilir

Aragtirmanin amaglarma génderme yapilarak anahtar bulgular 6zetlenir
Caligmanin smirhiliklari, olasi yan tutma (bias) ya da belirsizlik kaynaklar
dikkate alinarak tartigilir. Olast her bir yan tutmanin hem biiyiikliigii hem de
yoni tartisilir

Arastirma bulgularinin genel yorumu, aragtirmanin amaglari, smirliliklari,
analizlerin ¢esitliligi, benzer ¢alismalardan elde edilen bulgular ve diger ilgili
kanitlar dikkate almarak verilir.

Aragtirma bulgularinin genellenebilirligi (dis gegerlik) tartigilir.

Arastirmanin parasal kaynagi ve destek verenlerin arastirmadaki rolleri
aciklanir, eger uygunsa, bu makalenin dayanak aldigi orijinal aragtirma igin
parasal kaynak ve destek verenlerin rolleri belirtilir



