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The Analysis of Causes of Deathin Turkey Between 2009-2019 Accordingto TUIK Data
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Bu ¢aligma tilkemizde 2009-2019 yillar1 arasinda gergeklesen oliimleri inceleyerek, Tiirkiyede en sik 6liim nedenlerini ve 6lim-
lerin yas grubunu ve cinsiyet, medeni durum, 6grenim durumu ve mevsime gore gosterdigi degisiklikleri belirlemek amagland1.
Tanimlayict tipte planlanan galisma 25.05.2021-07.06.2021 tarihleri arasinda TUIK internet sitesinde yer almakta olan 2009-2019
yilar1 arasindaki 15 yas ve iizeri 6liimlere ait istatistikler incelenerek gergeklestirildi. Oliim istatistikleri incelendiginde en sik 6liim
nedeninin dolagim sistemi hastaliklar1 oldugu ve goriilme sikligmin da giderek azaldig1 saptandi. Oliimlerin en sik goriildigii
yas grubunun dolagim sistemi hastaliklari, solunum sistemi hastaliklari, sinir sistemi ve duyu organlar: hastaliklar1 ve endokrin
beslenme ve metabolizmayla ilgili hastaliklar igin 74-85 yas oldugu gozlendi. Kig mevsiminde gériilen 6litm oranlarinin diger mev-
simlerde goriilen 6liim oranlarindan daha yiiksek oldugu belirlendi. Olenlerin yasal medeni durumlarina bakildiginda kadinlarda
dul ya da bosanmis olanlarda erkeklerde ise evli olanlarda 6litm oranlarinin daha yiiksek oldugu saptandi. Ogrenim durumuna
gore degerlendirme yapildiginda ise 6liimlerinin ¢ogunun ilkokul ve alt1 6grenim diizeyine sahip bireyler oldugu ve 6grenim di-
zeyi arttik¢a 6liim oranlarinin azaldig: belirlendi. Bu ¢alismayla en sik 6liim nedeninin dolagim sistemine bagli hastaliklar oldugu,
oliimlerin en sik ortalama 74-85 yas araliginda gergeklestigi, liimlerin kig mevsiminde diger mevsimlerden daha fazla oldugu,
Sliimlerin kadinlarda bosanmis ya da dul olanlarda daha fazla iken erkeklerde evlilerde daha fazla oldugu ve 6grenim diizeyi
arttikga oliimlerin azaldig1 gozlemlenmistir. Calismadan elde edilen veriler saglik yoneticileri ve politika belirleyiciler tarafin-
dan sagligin iyilestirilmesi ve gelistirilmesi igin yardimci olacaktir. Oliimlere en sik neden olan hastaliklara yonelik olarak halkin
bilinglendirilmesi, saglik okuryazarhginin saglanmasi, koruyucu tedbirler alinmasi, 6liim oranlarinin artmasina neden olan risk
faktorlerinin diizeltilmesi ve azaltilmasini saglayan ¢aligmalarin gergeklestirilmesinin uygun olacagi kanisina varildi.
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Abstract

In this study, it was aimed to examine the deaths that occurred in our country and to determine the most common causes of death
in Turkey and the changes in deaths according to age group, gender, marital status, education level and season between 2009-2019.
The study, which was planned as a descriptive study, was carried out by examining the statistics of deaths aged 15 and over between
the years 2009-2019 on the TUIK website between 05.25.2021-06.07.2021. When the death statistics were examined, it was deter-
mined that the most common cause of death was diseases of the cardiovasculer system and its incidence was gradually decreasing.
It was observed that the most common age group with deaths was between the ages of 74-85. It was determined that the mortality
rates in the winter season were higher than the death rates in other seasons. Considering the legal marital status of the deceased,
it was found that the death rate was higher in women who were widowed or divorced and the death rate was higher in men who
were married. When the education level was evaluated, it was determined that most of the deaths were individuals with primary
school or less education level and the higher the education level, the lower the mortality rate. In this study, it was determined that
the most common cause of death was cardiovasculer system diseases, deaths occurred most frequently in the range of 74-85 years,
deaths were higher in winter than in other seasons and higher in women who were divorced or widowed, while it was more in
married people in men, the death rate decreased as the education level increased. The data will be helpful for health managers
and policymakers to develope and improve health. It was concluded that it would be appropriate to raise public awareness, ensure
health literacy, take preventive measures, correct and reduce the risk factors that cause increased mortality.
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TUIK 2009-2019 Yil1 Oliim Nedenleri

1. Giris
Saglik ile ilgili alanlarda elde edilen
istatistiksel veriler ve bunlar sonucunda
edinilen objektif gostergeler; toplumlarin

saglik diizeylerinin saptanmasi, saglikla ilgili
onceliklerin belirlenebilmesi, saglik
hizmetlerinin planlanabilmesi, hizmet
sunumunun basarisinin  degerlendirilmesi ve
karsilagtirma yapilabilmesi i¢in énemlidir. Bu
amagclar dogrultusunda genellikle dogurganlik,
olimliilik ve hastalik gostergeleri
kullanilmaktadir(1). Oliimliiliik, saglik bakim
hizmetlerinin etkililik derecesini ve saglik
bakim hizmetlerine olan ihtiyacin diizeyini
gosterir. Oliimle ile ilgili calismalar, 6liim ile
nifus biyiikliiginii, kompozisyonunu ve
dagilimini ve bunlarin birbiri ile iligkileri ile
olumlerle ilgili olan kim, nasil, neden ve ne
zaman konularini isler(2). lyi isleyen saglk
sistemlerine sahip olabilmek i¢in tilkelerin her
yil ka¢ kisinin dogdugunu, ka¢ kisinin
oldiigiinii ve bunlarin  Oliimlerinin  ana
nedenlerini dogru olarak bilmeleri gerekir.
Oliimler sayilmadiginda ve 6liim nedenleri
belgelenmediginde, hiikiimetler etkili halk
saghign  politikalar1  planlayamaz, dogru
midahaleleri  yapamaz veya etkilerini
Olcemez. Yasa, cinsiyete ve nedene gore
oliimler hakkindaki bilgiler, halk saghig: ile
ilgili tim konularin planlamasinin temel
tagidir(3).

Niifus kayitlari, ilkelerin siirekli ve eksiksiz
olarak dogum, 6liim ve insanlarinin medeni
durum kaydini tutma yontemidir. Kiiresel
olarak, 56 milyon yillik 6liimiin iicte ikisi (38
milyon) hala kayith degil ve her y1l diinyadaki
dogumlarin neredeyse yarisinin kayit altina
alinamadig bildirilmistir(2). Hastalik Onleme
ve Kontrol Merkezi (CDC) kaynaklarina gore
Amerika’da niifus kayitlarinin online olarak
kaydedilmesi ve paylasilmasi 2008 yilinda
baslamistir(4). Ulkemizde ise 2009 yilina
kadar ©Oliim istatistikleri ‘Tiirkiye Istatistik
Kurumu (TUIK) Oliim Istatistik Formu’ isimli
belgenin elle doldurulmasi ve yerinde fiziki
olarak saklanmasi ile tutulurken 2009 yilindan
itibaren  Olim  istatistikleri ~ Uluslararasi
Hastalik Simiflandirmasi-10 (ICD-10)
kodlariyla siniflandirilarak TUIK tarafindan
kayit altina alinmakta yayinlanmaktadir(5-7).
Bu sayede 6liim istatistiklerinin daha tutarh ve
objektif olarak degerlendirilebilmesi

saglanmis ve olasi veri kayiplarinin Oniine
gecilmistir. Bu kayit sistemi degisikligi ile
2009 yilinda 2008 yilina gore 6liim sayisinda
sadece %4,0'lik bir artis meydana gelmesine
ragmen, Olim nedenleri ¢esitliliginin %59,6
oraninda artis olmustur(8). Boylece var olan
Olim istatistik verileri ile yasa, cinsiyete ve
diger baz1 degiskenlere gore 6lim nedenleri
ve bunlarda zaman igerisinde olan
degisikliklerin net olarak
degerlendirilebilmesi saglanmig ve buna
uygun  Onceliklerin ~ ve  miidahalelerin
belirlenmesi kolaylagmistir.

Halk sagliginda oncelik belirlenirken yalnizca
saglik sorunlarmin mevcut boyutundan degil,
bunlardaki  egilimlerden de  haberdar
olunmalidir. Bu  yo6nelimler  bir  6liim
nedeninin artip azaldigi, mevcut hastalik
kontrol c¢abalarinin ige yarayip yaramadigi
veya yetersiz olup olmadigi konusunda
onemli bilgilerdir(9). Olim nedeni
istatistikleri; Oliimliiliik modellerini yer ve
zaman  ayriminda  aciklamada,  niifus
projeksiyonlarinin  olusturulmasinda, halk
saglig1 programlarinin desteklenmesinde ve
arastirmalar i¢in hipotez kurulmasinda 6nemli
bir veri kaynagidir. Ayrica, halk sagligi
politikalarinin belirlenmesi i¢in gerekli bir
veri olup, halk saglig: istatistikleri sisteminin
temelini olugturmaktadir(5).

Bu calismada iilkemizde 2009-2019 yillar
arasinda gerceklesen Oliimlerin nedenlerini
TUIK verilerine gore inceleyerek, Tiirkiye’de
en sik Olim nedenini, Olimlerin en sik
goriildiigli yas grubunu ve cinsiyeti, Oliim
oranlarmin medeni durum, 6grenim durumu
ve mevsime gore gosterdigi degisiklikleri
belirlemek amaglanmustir.

2. Gerec ve Yontemler

Calismamiz 25.05.2021-07.06.2021 tarihleri
arasinda, TUIK internet sitesinde yer almakta
olan oliim istatistikleri incelenerek
gerceklestirilmis  tamimlayict  tipte  bir
arastirmadir(5). 2009 yilindan beri Merkezi
Niifus Idaresi Sistemi (MERNIS) ile 6liim
kayitlar1 online olarak tek bir cati altinda
toplanmaya baslanmistir(10). Bu nedenle
TUIK internet sitesinde bulunan veriler 2009
yilt itibari ile baglamaktadir. Calismamiza
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2009-2019 yillari arasindaki olim
istatistiklerine gore Tirkiye’deki 15 yas ve
iizeri  Olimler  almmistir.  Calismanin
yapilabilmesi i¢in  Eskisehir ~Osmangazi
Universitesi  Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu’ndan gerekli izinler
alimustir (25.05.2021-07).

Kullanilan  veriler  bilgisayar  ortamina
aktarilarak Microsoft Office Excel
programinda ve IBM SPSS (Versiyon 15.0)
istatistik paket programinda degerlendirilmis
olup istatistiksel anlamlilik degeri olarak
p<0.05 kabul edilmistir. Arastirmamizda
Olimler; secilmis oOlim nedenleri, yas
gruplar1, cinsiyet, medeni durum, O6grenim
durumu, secilmis bolge birimleri ve mevsim
acisindan incelenmistir. Tanimlayici verilerin
degerlendirilmesinde sayi, ylizde ve ortalama
degerleri kullanilmistir.  Verilerin normal
dagilima uygunluklari Kolmogorov Smirnov
testi ile test edildikten sonra karsilagtirmalarda
tek degiskenli Ki-kare testi kullanilmstir.

3. Bulgular

TUIK internet sitesinde yer alan 2009-2019
yillar1 arasindaki 6liim istatistikleri se¢ilmis
O0lim nedenlerine gore incelendiginde
Olimlere en ¢ok yol agan nedenin dolasim
sistemi hastaliklart1 oldugu goriilmektedir.
Bunu sirasiyla iyi ve kotii huylu tiiméorler ve
solunum sistemi hastaliklar1 izlemektedir.
Inceledigimiz zaman dilimi igerisinde gecen
siirede dolasim sistemi hastaliklari, iyi ve kotii
huylu tiimorler ve endokrin, beslenme ve
metabolizma ile ilgili hastaliklarda azalma
gbzlenirken; solunum sistemi ve sinir sistemi
ve duyu organlart hastaliklarinda artma
gbzlendi (p<0,001)(Tablol).

Secilmis 6liim nedenleri ve yas gruplarina
gore 2009-2019 yillarinda olan oSliimleri
incelendigimizde; dolasim sistemi hastaliklari,
solunum sistemi hastaliklari, sinir sistemi ve
duyu organlart hastaliklar1 ve endokrin
beslenme ve metabolizmayla ilgili hastaliklara
bagli oOliimlerin en sik gorildigl yas
grubunun 75-84 yas oldugu goézlemlendi.
Ancak sinir sistemi ve duyu organlar
hastaliklariin en sik goriildiigi yas grubunun
2017, 2018 ve 2019 yillar igin 85 yas ve iistii
yas grubu ile yer degistirdigi izlendi. Iyi ve
kot huylu tiimorlerde inceledigimiz yillarin

tamami i¢in Oliimlerin en sik gozlendigi yas
grubu  65-74 yas grubunda  oldugu
gbzlemlendi(Tablo 2). Dissal yaralanma
nedenleri ve zehirlenmelere bagli 6liimlerde
ise oranlarin 2009 ve 2011 yillar1 hari¢ diger
yillarda 35 yas ve altinda daha yiiksek oldugu
belirlendi (2009 ve 2011 yillarinda ise
Olimlerin en sik goriildiigli yas grubu 75-84

yastir).

Oliimlerin  mevsimlere gére incelemesi
yapildiginda kis aylarinda (Aralik, Ocak,
Subat) gergeklesen oliimlerin 2010 ve 2015
yillar1 hari¢ ele aliman tiim yillarda oransal
olarak daha fazla oldugu saptandi(Tablo 3),
(2010 yilinda en ¢ok Sliim yaz mevsiminde ve

2015 yilinda en ¢ok Oliim ilkbahar
mevsiminde gerceklesmistir).
2009-2019  yillar1  arasinda  gerceklesen

Oliimler yasal medeni durum ve cinsiyete gore
incelendiginde, yasal medeni durumu evli
olanlarda Oliimlerin erkek cinsiyette, yasal
medeni durumu dul ya da bosanmis olanlarda
ise Oliimlerin kadin cinsiyette olduklari
gozlemlendi(Tablo 4).

TUIK internet sitesinde verilmis olan dgrenim
durumuna goére Olim verileri 2015-2019
yillarim1  kapsiyordu. Bu veriler incelendigi
zaman gerceklesmis olan Oliimleri biiyiik
oranda ilkokul ve alt1 6grenim diizeyine sahip
bireylerin olusturdugu gorildi  (%78,37).
Ayrica 6grenim diizeyleri arttik¢a 6liimlerinde
oransal olarak azaldigi tespit edildi(Tablo 5).

4. Tartisma

Dolagim sistemi hastaliklarina bagli oliimler
Tiirkiye’de ilk sirada yer almaktadir. 2009
yilindan 2019 yilina kadar gecen siireye
bakildiginda bu hastalik grubu ilk siradaki
yerini  korumaktadir. Bununla  beraber
iilkemizde dolasim sistemi hastaliklar1 nedenli
Oliimlerin oranlart azalma
gostermektedir(Tablol). Dolasim  sistemi
hastaliklar, tiim diinyada 1 numarali 6lim
nedenidir ve yilda tahmini olarak 17,9 milyon
kiginin  hayatim  kaybetmesine  neden
olmaktadir. Bu da diinyada gerceklesen
Olimlerin her yil ortalama %31.0’inin bu
nedenlere bagli oldugunu gostermektedir(11).
Son 20 yilda dolagim sistemi hastaliklarindan
kaynaklanan mortalite gelir diizeyi yiiksek
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ulkelerde azalmaktadir. Nifusun tamamini

kapsayan birincil Onleme ve kisisel
miidahalelerin  birlikte etkili oldugu
goriilmektedir(12).  Ingiltere’de  1981°den

2000 yilina kadar koroner kalp hastaligina
bagh Sliimlerde belirgin bir azalma olmustur.
Bu azalmanin yaklasik %42.0’si tedaviyle
iligkiliyken geri kalan yaklasitk 9%58.0’1
niifusun tamamini kapsayan risk faktorlerini
azaltmaya yonelik calismalara bagli oldugu
belirtilmektedir(13).

Yapilan ¢aligmada dolasim sistemi hastaliklari
nedenli 6liimlerle beraber iyi ve kotii huylu
timorler ve  endokrin, beslenme ve
metabolizma ile ilgili hastaliklara bagh
oliimlerin oranlarinda da azalma
goriilmektedir (p<0,001) (Tablol). Diinyada
her 5 kisiden biri yasamlar1 boyunca kansere
yakalanmakta ve 8 erkekten 11 ve 11
kadindan 11 kanser nedeniyle yasamini
kaybetmektedir(14). Ayrica 2017'de yapilan
bir arastirmayla Diinya’da diyet risklerine

bagli 11 milyon Olimiin (yetiskinler
arasindaki tiim 6liimlerin% 22.0's1)
gerceklestigi rapor edilmistir(15). Kanser

insidansinda tiim diinyada artis gézlenmesine
ragmen, kanserlere bagli oliim oranlarinda
azalma  goriilmektedir(16). Amerika’da
yapilan bir ¢alismada 1990'larin basindan bu
yana kanser 6lim oranlarinda diisiis oldugu
belirtilmistir(17).

Bu degisimlerin gerceklesmesindeki nedenler
arasinda iyi ve koti huylu tiimorler ve
endokrin, beslenme ve metabolizma ile ilgili

hastaliklar  igin  yeni tami  yOntemleri
gelistirilmesi  ve  tedavi  yOntemlerinin
gelismesinin  pay1r sayilabilir. Ancak bu

oranlarda gergeklesen diisiislerde asil etkili
olan miidahalelerin hasta olan daha az
sayidaki bireyle ilgili miidahalelerden ziyade
saglikli bireyleri de kapsayacak sekilde daha
bliyiik topluluklara ulagilmasi ile miimkiin
olabilecegi unutulmamalidir. Bu noktadan
yola ¢ikarak bireylere yonelik yapilan saglik
egitimleri, bilin¢lendirme calismalari, saglikli
yasami ve saglikli beslenmeyi tesvik edici
faaliyetler, fiziksel aktivitenin Oneminin
anlatilmasi, kanser Onleyici ve erken taniya
yonelik alinan onlemler gibi koruyucu halk
saghigt uygulamalarinin  etkili olabilecegi
diistiniilebilir.

Calismada dolasim sistemi hastaliklar,
solunum sistemi hastaliklari, sinir sistemi ve
duyu organlart hastaliklart ve endokrin
beslenme ve metabolizmayla ilgili hastaliklara
baghh oOlimlerin en sik gorildigi yas
grubunun 75-84 yas oldugu
goriilmektedir(Tablo 2). Diinya’da oldugu
gibi Tirkiye’de de dogusta beklenen yasam
stiresi artmistir. Bu durum yasa bagh hastalik
oranlarinda meydana gelebilecek artis1 ve
yashlar igin gerekebilecek saglik bakim
ihtiyacinin daha fazla oldugu gergegini ortaya
koymaktadir(18). Bunun dogal bir sonucu
olarak saglikli yaslanma gibi kavramlarm
onemi daha da artmaktadir.

Iyi ve kotii huylu tiimorlere bagh 6liimlerin en
stk gozlendigi yas grubu 65-74 yas olarak
izlenmistir(Tablo 2). Diger pek cok hastalikta
oldugu gibi iyi ve kotii huylu tiimoérlerin yagh
popiilasyonu daha ¢ok etkilemesine ragmen
bu hastalik grubuna bagli 6liimler daha geng
yas gruplarinda yiiksek olarak gdriilmektedir.

Digsal yaralanma nedenleri ve zehirlenmelere
bagl 6liimlerde ise oranlarin 35 yas ve altinda
daha yiiksek oldugu goriilmiistir. Bu yas
grubundaki bireyler orta ve ileri yas
grubundaki bireylere gore yasam tarzlari ve
dis ortamlarda daha ¢ok bulunmalan
nedeniyle daha yatkin olabilirler. Oysa bu
Olimler almacak tedbirlerle engellenebilir
olimlerdir. Ulkemizde dissal yaralanma
nedenleri ve zehirlenmelere bagli Oliimler
geng bireylerde ve c¢ocuklarda daha fazla
goriilmektedir(5). Diinya geneline
bakildiginda da ¢ocuklarda ve geng bireylerde
en sik 0liim nedeni olarak digsal yaralanmalar
ve zehirlenmeler goriilmektedir(19). Bu
durum  konunun  Onemini daha da
artirmaktadir. Topluma yonelik yapilacak
saglik egitimi faaliyetleri, bilinglendirme
calismalar1 basta olmak iizere konuyla ilgili
tim koruyucu ve Onleyici c¢alismalarin
yapilmasi Onerilebilir.

Calismamizda elde ettigimiz verilere gore
6liim oranlar genel olarak kis aylarinda daha
yiiksektir(Tablo 3). Becker ve arkadaslarinin
yaptigi  bir ¢alismada Olim nedenleri
toplumlar arasinda mevsimsel farkliliklar
gostermekle birlikte toplam Oliimlerin ki
aylarinda daha yliksek oranda goriildiigli rapor
edilmistir(20). Kis aylarinda, 6zellikle kronik
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solunum yolu hastaliklarindaki ve akut
solunum yolu enfeksiyonlarindaki artiglar
Oliimlerin en sik nedenlerindendir(21). Yaz
aylarinda ise Ozellikle sicak havaya bagh
nedenlerden dolayr meydana gelen hastaliklar
konusunda dikkatli olmak gerekir(22). Halkin
bu konularda bilgilendirilmesi ve korunmaya
yonelik  tedbirlerin  alinmast  6nem arz
etmektedir.

Oliimler yasal medeni durum ve cinsiyete
gore incelendiginde, oOlen erkeklerin daha
fazla oranda evli olduklari, 6len kadinlarin ise
daha fazla oranda dul ya da bosanmis
olduklari gbzlemlenmistir(Tablo 4).
Kadinlarin erkeklere oranla daha uzun yasiyor
olmasi bu durumu desteklemektedir. Ayrica
esi Olen ya da esinden bosanmis kadinlar
genelde yalniz yasamay: tercih ederken, esi
Olen ya da esinden bosanmis erkekler
kadinlara gore daha sik tekrar
evlenebilmektedir(23). Erkeklerde risk alma
davranislarinin  daha fazla olmasi, stres
faktorleriyle daha sik karsilagabilmeleri gibi
faktorler de erkelerde daha erken yasta
oliimiin nedenleri olabilir(24).

Ilkokul ve altt 6grenim diizeyine sahip
bireylerin 6liim oranlant (%78,37) diger
Ogrenim diizeylerine sahip bireylerin O6liim
oranlarindan (%21,63) yiiksektir. Ogrenim
durumuna gore Olim oranlar1 yillara gore
incelendigi zaman her gecen yil ilkokul ve alt1
Ogrenim diizeyine sahip bireylerin 6lim
oranlar1  azalirken, diger tiim Ogrenim
diizeylerindeki  bireylerin dliim  oranlan
artmaktadir(Tablo 5). Bu da iilkemizde egitim
Ogretimin  yayginlastirilmas1  ile  ilgili
calismalarin  etkili olmus olabilecegini
diisiindiirmektedir. Ilkokul ve alt1 &grenim
diizeyine sahip bireylerin Gliim oranlarinin
diger Ogrenim diizeylerine sahip bireylere
gore yiiksek olmasinin nedenleri olarak; bu
kisilerin ¢cogunlukla ileri yas gruplarma dahil
bireyler olmalari, sosyoekonomik
durumlarinin ¢ok iyi olmayabilecegi ve buna
bagh  agir islerde calisma,  yeterli
beslenememe, saglik hizmetlerinden yeterince
yararlanamama, barinma ve hijyen
kosullartyla ilgili sorunlar yasama gibi 6liim
oranlarinin daha fazla olmasina neden
olabilecek  etkenlere = maruz  kalmalarn
diistiniilebilir(25). Her gecen yil bireylerin
Ogrenim diizeylerinin artmasiyla ilkokul ve
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altt 6grenim diizeyine sahip birey sayisi da
azalmaktadir. Ayrica Ogrenim diizeyleri
arttikca Oliimlerinde oransal olarak azaldig:
tespit edilmistir(Tablo 5). Ogrenim diizeyi
arttikca kisilerin saglikli yasam, saglik
okuryazarligi, hastalik, koruyucu tedbirler,
onleme, tarama programlar1 gibi konularda
biling seviyelerinde artis oldugu; gerek
duyduklar1 zaman sagliklar1 ve kendileriyle
ilgili bilgiye, saglik hizmetine ve saglik
profesyoneline ulagma becerilerini etkiledigi
diisiiniilebilir(25).

5. Sonu¢

Yapilan bu calisma sonucunda Tiirkiye’de de
diinyada oldugu gibi en sik 6lim nedeni
dolasim sistemi hastaliklaridir ve bu nedenin
goriilme  sikligt  yillara gére azalma
egilimindedir. Oliimlerin en sik goriildiigii yas
grubunun genel olarak 74-85 yas oldugu
gozlendi. Kis mevsiminde gorillen O6lim
oranlarinin diger mevsimlerde goriilen 6lim
oranlarindan daha yiiksek oldugu belirlendi.
Olenlerin  yasal medeni  durumlarma
bakildiginda kadinlarda dul ya da bosanmig
olanlarda erkeklerde ise evli olanlarda 6lim
oranlarinin daha yiiksek oldugu saptandi.
Ogrenim  durumuna gore degerlendirme
yapildiginda ise Oliimlerinin ¢ogunun ilkokul
ve alt1 6grenim diizeyine sahip bireyler oldugu
ve Ogrenim diizeyi arttikca 6liim oranlarinin
azaldig1 belirlendi.

Bu calismayla Tiirkiye’de 2009-2019 yillan
arasinda gergeklesen Oliimlerin sayi-oran,
neden, sosyodemografik oOzellikler gibi
faktorlere gore incelemesi  yapilmigtir.
Saglikla ilgili hizmetlerin planlanmas1 ve
diizenlenmesi i¢in kullanilan verilerin en
onemlisi 6liim istatistikleridir. Bu caligmadan
elde edilen veriler saglik yoneticileri ve
politika belirleyiciler tarafindan saglhigin
iyilestirilmesi ve gelistirilmesi i¢in yardimci

olacaktir. Oliimlere en sik neden olan
hastaliklara yonelik olarak halkin
bilinglendirilmesi, saglik okuryazarliginin

saglanmasi, koruyucu tedbirler alinmasi, 6lim
oranlarinin  artmasina neden olan risk
faktorlerinin  diizeltilmesi ve azaltilmasini
saglayan c¢alismalarin gergeklestirilmesinin
uygun olacagi kanisina varildu.
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