OZET
OZURLULUK SINIFLAMASI iCiN BiR MODEL OLUSTURMA

Oziirliiliik tarih boyunca biitiin toplumlarda biiyiik bir sorun olarak varhigm siirdiirmiistiir.
Tiirkiye’de oziirlii sayis1 ve tiirii ile 0zirliiliige neden faktorler hakkinda yeterince bilimsel
veri meveut degildir. Oziirliiliigiin énlenmesi, oziirliilere yardim i¢in alinacak dnlemler ve
uygulanacak tedavilerde oOncelikle {izerinde durulacak olan konulari1 saptamak icin bu tiir
bilgilere gereksinim vardir. Bu konularda bilimsel net veriler biitiin iilkeyi kapsayan genis

capli epidemiyolojik ¢aligmalar ile saglanabilir.

Bu calisma Aydin il merkezinde ozirlillik sikligini belirlemeyi, Oziirliiliik tiirlerini ve
nedenlerini ortaya koymayi, tespit edilen oziirliillerin DSO’niin 2001 yilinda uygulamaya
koydugu “Islevsellik, Yetiyitimi ve Saghigin Uluslararasi Smmflandirilmast (ICF)’n1
kullanarak yeniden siniflamayr ve bu siniflamanin Tiirkiye’de kullanilmaya baslanmasi ile
neler kazandiracagini bir model {izerinde tartismay1 amaglamaktadir. Calisma sirasinda elde
edilen veriler Tiirkiye’nin 6zirliiliik profiline istatistiksel veri olarak katkida bulunacaktir.
Model olusturma sirasinda elde edilen deneyimler karar vericilere oOziirlillere yonelik

planlamalarinda yol gosterecektir.

Aragtirma Ekim 2006-Mayis 2007 tarihleri arasinda Aydin ili Belediye simrlari iginde 22
mahallede yapilmistir. Kesitsel, tanimlayict bir arastirma olup, 6rnek biiytikligii 1200 hane,
4462 kisi olarak belirlenmistir. Haneler mahallelere gore tabakali ve sistematik drnekleme
yontemi ile saptanmustir. Tespit edilen drneklem biiytikliigli baz alindiginda % 98.1 oraninda

haneye ve % 82.6 oraninda ise kisiye ulagilmstir.

Oziirliiliik prevalansim hesaplamak amaciyla T.C. Basbakanlik Devlet Istatistik Enstitiisii
Baskanligi ve Oziirliiler Idaresi Baskanligi’nm 2002 yilinda yapmus olduklar1 “Tiirkiye
Oziirliiler Arastirmas1” nda kullamilan iki soru kagidi ve DSO tarafindan olusturulan WHO
DAS-II &lgegi uygulanmustir. ilk soru kagidi tiim hanelere, ikinci soru kagidi ilk anketin
sonunda 0ziirlii oldugu saptanan kisilere, WHO DAS-II 6l¢egi ise 18 yas ve iistiindeki oziirlii
bireylere uygulanmistir. Arastirma verileri bilgisayar ortaminda ve SPSS 11.5 programi

kullanilarak degerlendirilmistir.



Oziirliiliik prevalans1 % 15.7 olarak saptanmustir. 45-64 yas grubunda, ilkokul ve daha diisiik
egitim diizeyinde, evli olan bireylerde ve ¢alismayanlarda oOziirliiliikk anlamli sekilde yiiksek

bulunmustur.

Oziir gruplan igerisinde en sik goriilen dziir tiirleri sirasiyla, siiregen hastaliklar (% 63.7),
ortopedik bozukluklar (% 11.5), ruhsal bozukluklar (% 8.5), gorme ile ilgili bozukluklar
(%6.3), 1sitme ile ilgili bozukluklar (%5.0), dil ve konusma ile ilgili bozukluklar (% 3.8) ve
zihinsel bozukluklar (% 1.2) olarak tespit edilmistir.

Cinsiyete gore Ozir tiirlerinin dagiliminda siiregen hastaliklar ile ruhsal ve isitme ile ilgili
bozuklar disinda erkeklerde oOzirlillik kadinlara gore anlamli sekilde fazla oldugu

goriilmistiir (p< 0.001).

Oziir tiirlerine gore WHO DAS-II diizey ortalamalar1 degerlendirildiginde, en yiiksek skor
ortalamasi zihinsel bozukluklara; ikinci sirada ise dil ve konusma ile ilgili bozukluklara sahip
olanlarda bulunmustur. Ozellikle zihinsel bozukluklari olanlarin temel giinliik yasam

aktivitelerini bagka birisinin yardimi ile veya hi¢ yapamadiklari tespit edilmistir.

WHODAS 11 6lgegi ile elde edilen veriler degerlendirildiginde gerek alanlarin ve gerekse de
total degerlerin sonuglari normal dagilima uygunluk gostermedigi i¢in alanlardan tespit edilen
sonug degerleri 25, 50 ve 75 ylizdelik dilimlere gore siniflandirilmis; % 25°1lik dilime girenler
“iyi”, % 50’lik dilime girenler “orta” ve % 75’lik dilime giren Oziirliiler ise “kotii” olarak
yorumlanmustir. Alan 1 (Anlama ve iletisim kurma) ve Alan 5 (isle yada okulla ilgili etkinlik)
boliimlerinde iyi ve kotii olmak iizere iki grubun oldugu, Alan 2 (Hareket etme), 5 (Ev ile
ilgili etkinlikler), 6 (Toplumsal yasama katilim) ve bunlarin genel toplamlarinda iyi, orta ve
kotii olmak tizere li¢ grubun bulundugu tespit edilmistir. Alan 3 (Kendine bakim) ve Alan 4
(Insan iliskileri)’de ise 446 kisi sifir puan (iyi), 36 kisi 10 ve {izeri puan almustir.

WHO DAS-II sonuglara gore 6ziirlii bireylerin en fazla giigliik ¢ektigi alanlar, sliregen
hastaliklarda Alan 5, ruhsal ve isitme bozuklarinda Alan 1, ortopedik bozukluklarda Alan 2,
gorme bozukluklarinda Alan 1 ve 2, konusma bozukluklarinda Alan 1 ve 5, zihinsel

bozukluklarda ise Alan 4 ve 5 olarak tespit edilmistir.
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