ARASTIRMA YONTEMLERI

Epidemiyolojik arastirmalar, hastaliklarin ve saglik sorunlarinin; dagilimini goésterme,
nedenlerini belirleme, nedenleri netlestirme ve ¢oziim yollar1 bulma durumlarina, daha
temelde de; gozlemsel veya deneysel olmalarina gore gesitli gruplar altinda incelenebilir. Bu
konuda degisik otoriteler tarafindan birtakim farkli ayirimlar yapilmakla birlikte, bunlar
Oziinde birbirine ¢ok yakin smiflandirmalardir. Kullanilan arastirma yontemleri ii¢ baslik

altinda toplanabilir.
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II-DENEYSEL (EXPERIMENTAL-MUDAHELE) ARASTIRMALAR

III. METODOLOJIK ARASTIRMALAR

I.GOZLEMSEL ARASTIRMALAR

1)Tamimlayici Arastirmalar (Deskriptif Epidemiyoloji)

Bu tiir aragtirmalar epidemiyolojik c¢alismalarin ilk basamagini olusturur. Bu tipteki
arastirmalarin amaci bir toplumda bir hastaligin goériilmesi hakkinda tanimlama yapmaktir. Bir
hastalik veya hastalik ile ilgili bir durum toplumda hangi siklikta goriilmektedir? Yas gruplari,
cinsiyet, meslek, sosyoekonomik durum, medeni durum, mevsimler veya cografik bolgelere
gore bu hastalik veya saghk ile ilgili durumun dagilimi nasildir? gibi sorulara cevap

bulunmasini saglayan epidemiyolojik arastirma tipi tanimlayici (deskriptif) arastirmadir.

Bu tiir arastirmalar, genellikle hastaliklarin veya saglikla ilgili durumlarin toplumdaki
dagilimi hakkinda yiizeysel ve genel bir bakis acisit elde edilmesini saglar. Tanimlayict
arastirmalar, hastalik veya saglikla ilgili durumlarin kKimde, ne zaman ve nerede goriildiikleri
sorularina cevap verdikleri ic¢in Onemlidirler. Toplumdaki risk gruplart belirlenerek

hizmetlerin planlanmasinda ve Onceliklerin saptanmasinda tanimlayici arastirmalarin yarari



biliyiiktiir. Tanimlayict arastirmalarin  tekrarlanmasi ile beslenme aligkanliklarinin  ve

degiskenlerinin zaman i¢indeki degisimleri saptanabilir.

a)Korelasyonel (Ekolojik) Arastirmalar
Ekolojik arastirmalar olarak da adlandirilan korelasyonel arastirmalar, epidemiyolojik
caligmalarin ilk adimi gibidir. Bu tip ¢alismalar hizli, ucuz, siklikla bagka bir amagla rutin
olarak toplanan verilerden elde edilir. Burada tek tek kisiler incelenmeyip toplumun
verilerinden yola ¢ikilir. Tiim toplumla ilgili veriler birbiriyle karsilastirilir, korele edilir. Bu
tip calismalar daha ¢ok diyet-hastalik iliskisinin erken donem incelemeleridir. Ornegin, gesitli
iilkelerde kisi basina et tiiketimi ile kolon kanseri iliskisi karsilagtirilmis, et tiiketimi arttikga,
kolon kanserinin de arttig1 goriilmiistiir. Ancak bu tanimlama et tiiketiminin fazla olmasinin
kolon kanserini artirdigini ispat etmez. Et tiikketiminin fazla oldugu toplumlarda, posali

besinler az tiiketiliyor veya hayvansal yag fazla tiiketiliyor olabilir.

Korelasyonel c¢alismalar bazi hipotezlerin (hipotez: arastirmacinin ilgilendigi bir konuda

ispatlanmamis bir 6nerme) ortaya atilmasina neden olarak 6nemli bir iglev goriirler.

b)Olgu sunumlari ve olgu serileri
Olgu sunumlar1 ve olgu serileri, klinik dallarda sik yapilan ¢alisma tiirleridir. Olgu sunumlari
ender karsilasilan bir hastalik tablosunun ya da bilinen bir hastaligin farkli bir klinik bi¢iminin
tiim ayrintilartyla (klinik, laboratuvar) tanimlandig bir ¢aligma tiiriidiir. Olgu serisi ise ayni
hastalik tanist alan olgularin bir klinikteki tedavi sonuglari, uygulanan tedavi tiirleri gibi

sonuglariin tanimlandigi ¢alismalardir.

2) Analitik (Coziimleyici) Arastirmalar

Analitik aragtirmalar, hastaliklarin veya saglikla ilgili durumlarin goériilme sikligr ile diger
degiskenler (yas, cinsiyet, belli bir etkene maruz kalma, cografik bolge v.b) arasinda bir iligki
olup olmadigini inceler. Bu tip ¢aligmalarda amag; herhangi bir saglik problemi ile bu duruma
neden oldugu diisliniilen etken/sebep arasindaki iliski hipotezinin ispatlanmasidir. Analitik
aragtirmalarin baglangic noktasi, tanimlayict (deskriptif) arastirmalardan elde edilmis olan
sonuglardir. Tanimlayict arastirmalara dayanilarak saptanan bazi iliskilerin nedensel olup
olmadigini saptamak icin analitik aragtirmalara bagvurulur. Analitik arastirmalardan prevalans

ve insidans elde edilir.



Analitik aragtirmalar kendi iginde alt gruplara ayrilir:

a. Kesitsel Arastirmalar
b.Vaka - Kontrol Arastirmalari
c. Kohort Aragtirmalari

a. Kesitsel Arastirmalar
Kesitsel arastirmalar, toplum taramasi, cross-sectional study, prevalans arastirmasi, durum
saptama, gibi isimler de alabilmektedir. Bu tip arastirmalarla toplumun belli bir andaki
durumu, fotografi ¢ekilmis gibi yansitilmaya calisilir. Temel olarak, incelenen olayin-
hastaligin toplumdaki siklig1 (prevalansi) ve Ozellikleri hakkinda bilgi saglanir. Belirli bir
toplum veya bu toplumdan segilen Ornek iizerinde belirli bir hastaligin veya durumun
prevalanst bulunur. Hastaligi olan ve olmayanlarda bazi faktorler arastirilabilir. Bu
caligmalarda, muhtemel etken, sonucgtan dnce var miydi, yoksa onu takiben mi ortaya ¢ikti
sorusu netlestirilemez. Bu ylizden, bu tip calismalar temel olarak, prevalansin bulunmasini,
buna ilave olarak da hastalikla degismeyen bazi faktoérler, (6rnegin cins, etnik koken,
sosyoekonomik diizey vb.) arasindaki iligkilerin incelenmesini saglar. Bu tip calismalarla

kisilerin belli bir konu ile ilgili bilgileri de belirlenebilir.

Kesitsel arastirmalar kisa zamanda ve diisiik maliyetle, toplumun saglik durumu hakkinda ka-
baca bir fikir verirler. Boylece halk sagligi yoneticilerine toplumun saglik durumu ve saglik

ihtiyaglarini belirlemede yarar saglarlar.

Toplumdaki tiim kisileri icerecek sekilde, ya da siklikla kullanildigi bigimiyle, toplumdan
secilen uygun bir 6rneklem iizerinde yiiriitiiliir. Incelenen konuya gére, kisilere anket formu
uygulanip, fiziksel muayene ve gerekli laboratuvar incelemeleri yapilabilir. Olasi etkenleri

arastirmak amaciyla genelde ge¢gmise yonelik sorular soruldugu i¢in hafiza faktorii 6nemlidir.

b. Vaka - Kontrol Arastirmalart
Sonugtan nedene dogru gidilen analitik aragtirmalardir. Klinik ve/veya deneysel gdzlemlere
veya tanimlayict arastirmalara dayanilarak saptanan bazi iliskilerin nedensel olup olmadigini
belirlemek i¢in siklikla basvurulan, analitik arastirmalarin en kolayi, ucuzu ve kisa zamanda
sonu¢ alinan vaka-kontrol aragtirmalaridir. Bu tip ¢aligmalarla herhangi bir saglik sorunu ile

bu soruna neden olan faktorler arasindaki iligki incelenir.



Vaka-kontrol arastirmalarinda kisiler, ¢alisma konusu olan 6zel hastaligin veya durumun olup
olmamasina gore secilirler. Hastaligi olan (vaka grubu) ve olmayanlar (kontrol grubu),
ilgilenilen 6zelliklerine veya sikayet hikayelerinin oranina gore karsilagtirilirlar. Vaka ve
kontrol grubuna secilecek bireylerin cinsiyet, yas, meslek gibi kisisel 6zellikler bakimindan
homojen yapida olmasi onemlidir. Temel olarak vaka grubu ve kontrol grubunun arastirilan
etkenle ne oranda karsilastig1 incelenir. Vaka-kontrol ¢alismalari iyi planlanir ve yiiriitiiliirse,
etken-hastalik arasindaki iligkiler i¢in degerli bilgiler verir. Sonugtan hareket edilerek neden
bulundugu i¢in bu tip arastirmalara retrospektif veya geriye doniik arastirmalar adi da
verilmektedir. Vaka kontrol ¢aligmalarinin en biiyiik dezavantaji hafiza faktorii ve gegmise

yonelik kayitlarin, 6zellikle biyokimya degerlerinin bulunamamasidir.

Koroner kalp hastaligt olan ve olmayanlarda sigara kullanim oranlarinin saptanarak
karsilastirilmast bu tip arastirmalara iyi bir 6rnektir. Bu karsilastirma sonuglar istatistiksel
analizlerle degerlendirilir. Istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugunda, yani vakalar
kontrollerden anlamli 6l¢iide fazla oranda etkenle karsilasmislarsa, o etkenin hastalikta rolii

oldugu diisiiniiliir.

c. Kohort Arastirmalar:
“Kohort” Latince “cohors” kelimesinden gelen bir sozciiktiir. Epidemiyolojide, ortak 6zellik
tastyan ve bir siire izlenen bir grup insana kohort adi verilir. Kohort ¢aligmalar nedenden
(etkenden) baglayip sonuca, hastaligin olugmasina kadar arastirma grubunun izlendigi
calismalardir. Bu c¢alismalarin en onemli Ozelliklerinden biri hastaliklarin insidansinin
belirlenebilmesidir. Genellikle kronik hastaliklar icin planlandigindan hem c¢ok biiytik
gruplarin caligmaya alinmasi hem de yillar sliren bir izleme siiresi gerekmektedir. Bu da
aragtirmanin hem pahali hem de zor olmasma neden olmaktadir. Uzun siireli izlemenin
yarattig1 bir sorun izlemdeki kayiplardir (lost to follow-up). Tiim zorluklarina karsin neden

sonug iligkisinde en giivenilir sonuclar bu ¢alismalardan elde edilir.

Annenin gebeligi siiresince sigara icmesiyle, diisiik dogum agirlikli bebek diinyaya getirme
iligkisini bir kohort ¢alismasi seklinde arastirmak istiyoruz. Boyle bir ¢aligmada kohort,
saglikli olan, herhangi bir hastaligi olmayan yeni gebe kalmis kadinlardir. Bu kadinlardan
bazilar1 sigara i¢gmekte, bazilari igmemektedir. Tim kohort gebelikleri siiresince ve

dogumlarinda izlenir. Dogan her bebegin dogum agirhigr olgiiliir ve gebelikleri siiresince



sigara igen kadinlarin bebeklerinin dogum agirliklariyla, gebelikleri siiresince sigara igmeyen

kadinlarin bebeklerinin dogum agirliklart arasinda bir fark olup olmadigina bakilir.

Kohort arastirmalari, hastaliklarin nedeni hakkinda en iyi bilgiyi veren caligmalardir. Bu
arastirmalarla hastalik gelistirme riski dogrudan dogruya Oolgiilebilmektedir. Kohort
aragtirmalari kendi iginde;

*{leriye yonelik arastirmalar yapan “prospektif” kohort aragtirmalari

*Kayitlardan geriye doniik izlemeler yapan “retrospektif” kohort aragtirmalar1 olmak {izere iki

gruba ayrilir.

Beslenme arastirmalarinda retrospektif kohort ¢ok az kullanilan bir yontemdir. Ancak
toplumlarin gegmise yonelik gida iiretimleri, tiikketimleri ve karsilagilan hastaliklar

degerlendirilebilir.

I1-DENEYSEL (EXPERIMENTAL-MUDAHELE) ARASTIRMALAR

Hastaliklarin ve saglig ilgilendiren ¢esitli olaylarin nedenleri hakkinda analitik arastirmalarla
yeterli bilgi elde edildikten sonraki asama, bunlardan korunmak i¢in dnlemlerin alinmasidir.
Bu 6nlemin ne olacagi analitik arastirmalarin 1s18inda belirlendikten sonra, etkinlik diizeyinin
Ol¢iilmesi onemlidir. Bu tiir 6nlemlere doniik ¢aligmalar deneysel epidemiyolojinin alanina
girer ve midahale arastirmalar1 olarak da adlandirilir. Deneysel ¢alismalarda analitik
arastirmalarda bulunan neden sonug iliskisi dolayli olarak test edilir. Bir anlamda olayimn bir
kez daha gosterilmesi, ispat edilmesidir. Bunun yam sira deneysel calismalarda sorunlarin
coziimlenmesi de saglanir. Cilinkii bir Onlemin, tedavinin etkinliginin denenmesi soz

konusudur.

Bu anlamda miidahale arastirmalari iki 6nemli iglev goriirler:
1) Nedenlerin ispati

2) (Coziim yollarinin gosterilmesi

Bu tiir calismalarda arastirici bizzat bir miidahalede bulunur. Bu miidahale, kisilere veya
topluma koruyucu bir 6nlem (as1 gibi) ya da tedavi yontemini uygulamak olabilecegi gibi,
egitim vermek gibi bir miidahale de olabilir. Bu ve benzeri uygulamalarin sonuglar1 kontrol

grubu ile kiyaslanir. Gozlemsel arastirmalarda ise sadece gozlem sdz konusu olup olaylara



miidahale yoktur. Miidahale aragtirmalarinda kisilerin bir etkene maruz kalip kalmamasi
arastiricinin elindedir. Miidahalenin oldugu tiim calismalara deneysel ¢alisma da denilebilir.
Yani deneysel ¢alisma siklikla anlasildigi gibi, sadece labotatuvar c¢alismalar1 veya tedaviye
yonelik klinik ¢alismalar anlaminda kullanilmamalidir. Koruyucu amagl bir deneysel ¢alisma

miimkiin oldugu gibi sahada da ¢esitli sekillerde deneysel ¢alismalar yapilabilir.

Epidemiyoloji bir yontem bilimidir. Hem klinik hem de toplum tip bilimlerinde; hastaliklarin
ve saghig ilgilendiren diger olaylarin dagilimlarinin incelenmesi (deskriptif epidemiyoloji),
nedenlerinin arastiritlmasi (analitik epidemiyoloji) ve bunlarin teshis, tedavi ve 6nlenmeleri
icin en uygun yontemleri belirlemeye (deneysel epidemiyoloji) yarayan arastirma yontemleri

epidemiyoloji biliminin kapsami igindedir.

Saglik sorunlarinin dagilimi,  ¢ogunun nedenleri hakkindaki ilk bilgileri tanimlayici
epidemiyolojik arastirmalar saglar. Bu bilgiler 1s1ginda hastaliklarin nedenlerine yonelik
hipotezler gelistirilerek, bunlarin dogruluklar1 analitik epidemiyolojik arastirmalarla test
edilmektedir. Hastaliklarin tedavileri, ya da nedenleri bilinenlerin 6nlenmelerinde en etkili
yontemler ise klinik veya toplumsal miidahale arastirmalari ile belirlenmektedir. Ilk iki

aragtirma grubunda gozlemsel, son grupta ise deneysel yaklagimlar kullanilir.

Epidemiyolojide temel strateji, analitik ve miidahale arastirmalarinda gesitli gruplardan (vaka-

kontrol, deney-kontrol gruplari gibi) elde edilen sonuglarin birbiriyle karsilagtirilmasidir.
III. METODOLOJIK ARASTIRMALAR

Hastaliklara hem klinikte tan1 koyarken, hem de tarama programlarinda hastalarla saglamlar
ayirt ederken, cesitli fiziki muayene ve laboratuvar yontemleri kullanilir. Bu yontemlerin
dogru tan1 koymada ne 6lgiide gecerli ve ne dlclide giivenilir-tutarli oldugunu belirlemek i¢in

yapilan aragtirmalara metodolojik arastirmalar denir.
BESLENME EPIDEMIYOLOJISI
Beslenme epidemiyolojisinde hastaliklarin olusmasinda rolii olan beslenme ile ilgili nedenleri

belirleyen calismalar yapilir. Beslenme epidemiyolojisi risk altindaki toplumda, beslenme

sorunlarinin ve buna bagli hastaliklarin kisi, yer ve zaman 6zelliklerine gore tanimlanmasi,



beslenme sorunlarinin nedenlerinin arastirilmasi, ¢éziimlerine yonelik en uygun yaklagimlarin
belirlenmesi ve sorunlarin ¢dzlimlerine ydnelik sunulan hizmetlerin basar1 diizeylerinin
degerlendirilmesinde kullanilan yontemler biitiinidiir. Beslenme epidemiyolojisinin genel
hedefi toplumu hastaliklardan korumak ve halk saghigimi gelistirmektir. Beslenme
yetersizligine, fazlaligina bagh olarak ortaya ¢ikan belirtileri saptamak ve toplumun beslenme
diizeyini incelemek amaci ile gergeklestirilecek olan arastirmalarda, tiim arastirmalarda

oldugu gibi epidemiyolojik kurallar ve yontemler gegerlidir.



