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Saglik Bakanligi (SB) 2006 istatistiklerine gore, iilkemizde toplam
1159 hastane bulunmaktadir. Hastanelerimizin 52’si egitim ve arastirma
hastanesi, 51’1 iniversite hastanesi olmak {izere 769’u kamu, 332’si 6zel
ve 6’s1 belediye hastanesidir. Tablo 1, egitim ve arastirma ile {iniversite
hastanelerinin yatak ve hekim durumu goésterilmistir.

Tablo 1. Tiirkiye’deki Egitim ve Arastirma ile Universite
Hastanelerinin Yatak ve Hekim Dagilimi, 2006

Kurum | Yatak | Uzman Asist. Prat.
(n) (n) h.(n) h.n) | h.(n)
Egit. ve Arast.
52 25947 | 7147 7777 | 1075
Hast
Universite 51 30912 | 10268 9538 | 1218
Hastanesi
Diger 1056 | 110092 | 23626 211 25126
Hastaneler
Toplam 1159 | 166951 | 41041 17526 | 27419

Kaynak: www.saglik.gov.tr, 2007

Diinya genelinde kanser, toplam 58 milyon oliim igerisinde
kardiyovaskiiler hastaliklar (%30) ve enfeksiyon hastaliklari (%19)’ndan
sonra 7,6 milyon (%13,8) ile {iglincii sirada yer alan 6lim nedeni olarak
tahmin edilmektedir. Diinyada kanser oOliimiine en sik neden olan
yerlesim yeri akciger (1,3 milyon), mide (1 milyon), karaciger (662 bin),
kolon (655 bin) ve meme (502 bin)’dir (Kaynak: Cancer incidence,
mortality and survival by site for 14 regions of the world, WHO, 2001).

Sekil 1’de gosterildigi gibi Tiirkiye ulusal diizeyde 6liim sayilarinin
temel hastalik gruplarma gore dagiliminda, ikinci sirada kanserler yer
almaktadir. Kanser Olimleri erkeklerde 35.076, kadinlarda 21.174 ile
56.250 (%13,1)’tiir (Kaynak: UHY-ME Hastalik Yiikii Calismasi, 2003).
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Sekil 1: Tiirkive Ulusal Diizeyde Oliimlerin Temel Hastalik

Tiirkive Ulusal Diizevde Oliimlerin Temel Hastalik
Gruplarma Gire Yiizde Dagihim
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Kaynak: UHY-ME Hastalik Yiikii Caligmasi, 2003

Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) 2006 igin, “hastanelere yatan
hastalarin secilmis 150 hastalik nedenine gore dagilimi” tablosunda
taburcu olan toplam 6.012.643 hastanin 264.103’liniin kanser tanisiyla
taburcu oldugunu; 6len toplam 95.656 hastanin 10.774 (%11,26)’iiniin
kanser nedeniyle oOldiigiinii gostermektedir (Kaynak: www.tuik.gov.tr,
erisim tarihi: 29 Temmuz 2007).

Kanserle Savas Daire Bagkanligi (KSDB), hastanelerimizde &len
kanser hastalarina iliskin bir durum saptamasi yapmigtir. Tiim egitim ve
arastirma hastanesi ile {iniversite hastanelerinden son 1 yilda kanserden
Olenlerin verileri toplanmustir. S6z konusu hastanelerde otomasyon
sisteminde bulunan ICD-10 hastalik kodlama sisteminde kanser kodu
olan C ve kismen D kodu ile 6lenlerin veya yazili 6liim kayitlarinda
bulunan kanser tanisi ile 6lenlerin yerlesim yeri, dogum ve 6liim tarihi ile
adres bilgileri elde edilmistir.

Oliim verilerini yazili olarak gonderen hastanelerde yerlesim yeri
acikca yazilmasina karsilik bilgisayardan ¢ekerek gonderen hastanelerde
kullanilan “ICD-10 kodlama klavuzu”nda “kemikler ve kemik iligi” bir
arada kodlanmigtir. Bu nedenle, iki veri birlestirilerek degerlendirildi
ancak yazili verilere gore bu Oliimlerin ¢ogunun kemik iligi oldugu
belirlenmistir.
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Egitim ve arastirma hastanesi ile iiniversite hastanelerinde kanser
nedeniyle dlen hasta sayist 5 610 erkek, 2 906 kadin olmak iizere toplam
8516 bulunmustur.

Grafik 1’de hastanelere yatan kanser nedeni 6len erkek hastalarin en
stk goriilen yerlesim yerine gore dagilimi gosterilmistir; ilk sirada akciger
ve bronsglar yer almig, bunu kemikler ve kemik iligi, mide, kolon ve
rektum, lenf diigiimleri, mesane, pankreas, prostat, beyin ve santral sinir
sistemi ve karaciger izlemistir.

Grafik 1. Tiirkiye’de hastanede kanser nedeni ile 6len hastalarin
en sik goriilen yerlesim yerine gore dagilhimi, 2006, erkekler
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Grafik 2’de hastanede kanser nedeni ile 6len kadin hastalarin en sik
goriilen yerlesim yerine gore dagilimi gosterilmistir; ilk sirada kemikler
ve kemik iligi yer almis, bunu meme, akciger ve bronsglar, kolon ve
rektum, ovaryum, mide, , lenf diigiimleri, pankreas, beyin ve santral sinir
sistemi ve karaciger izlemistir. Hastanelerde 6len kadin kanser hastalari
arasinda uterus ve serviks ilk onda yer almamig ancak karacigeri
izlemistir.
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Grafik 2. Tiirkiye’de hastanede kanser nedeni ile 6len hastalarin
en sik goriilen yerlesim yerine gore dagilimi, 2006, kadinlar

Olgu (n)

Grafik 3’de Akdeniz, Karadeniz ve I¢ Anadolu Boélgelerinde
hastanede kanser nedeni ile 6len hastalarin en sik goriilen yerlesim yerine
gore dagilimi gosterilmistir. Ug cografi bolgede de I¢ Anadolu daha fazla
olmak iizere akciger ve bronslar ilk siradadir. Bunu i¢ Anadolu’da
kemikler ve kemik iligi, mide, kolon ve rektum, lenf diigiimleri, meme,
pankreas, beyin ve santral sinir sistemi, mesane, ovaryum ve karaciger
izlemektedir. Diger iki bolgede de benzer bir sira izlemekle birlikte
Karadeniz’de lenf diiglimleri kemikler ve kemik iliginden, beyin ve
santral sinir sistemi kolon ve rektumdan sonra gelerek sira degistirmistir.
Aynmi1 zamanda bu bolgede meme diger bolgelere gore daha azdir.
Akdeniz’de ise mideden sonra sira degistirmistir; mideyi lenf diiglimleri,
pankreas, kolon ve rektum, karaciger, meme, ovaryum, beyin ve santral
sinir sistemi ve mesane izlemistir.
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Grafik 3. Akdeniz, Karadeniz ve I¢ Anadolu Bolgelerinde
hastanede kanser nedeni ile 6len hastalarin en sik goriilen yerlesim

yerine gore dagilimi, 2006
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Grafik 4’de Ege ve Marmara Bolgelerinde hastanede kanser nedeni
ile olen hastalarin en sik goriilen yerlesim yerine gore dagilimi
gosterilmistir. Her iki bolgede de benzer bigimde akciger ve bronslar ilk
sirada, bunu kemikler ve kemik iligi, kolon, mide, meme, lenf diigtimleri,
pankreas, mesane, beyin ve santral sinir sistemi ve prostat izlemektedir.
Farkli olarak ovaryum Ege Bolgesinde pankreas ile aym1 oranda iken

Marmara’da en son sirada yer almistir.

Grafik 4. Ege ve Marmara Bolgelerinde hastanede kanser nedeni
ile 6len hastalarin en sik goriilen yerlesim yerine gore dagilimi, 2006
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Grafik 5°de Dogu ve Giiney Bolgelerinde hastanede kanser nedeni
ile Olen hastalarin en sik goriillen yerlesim yerine gore dagilimi
gosterilmistir. Her iki bolge arasinda farkliliklar bulunmaktadir. Dogu’da
ilk sirada akciger ve bronglar ilk siradadir. Bunu mide, kemik ve kemik
iligi, lenf diglimleri, meme, 6zefagus, kolon, pankreas ve karaciger
izlemektedir. Giliney’de diger tiim bolgelerden farkli olarak kemik ve
kemik iligi ilk siradadir. Bunu akciger ve bronslar, lenf diiglimleri, mide,
kolon, meme, karaciger, pankreas izlemistir.

Grafik 5. Dogu ve Giiney Bolgelerinde hastanede kanser nedeni
ile 6len hastalarin en sik goriilen yerlesim yerine gore dagilimi, 2006
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Tablo 2°de Tiirkiye'de egitim ve arastirma hastaneleri ile iiniversite
hastanelerinde kanser nedeni ile 6len hastalarin cografi bolgelere gore
dagilimi gosterilmistir. Akdeniz bolgesinde, iiniversite hastanelerinde
Olen kanser hastalari egitim ve arastirma hastanelerinde olen kanser
hastalarina oranla ¢ok yiiksek (yaklasik % 92) iken; Ege bolgesinde en
diisiikk oranlara sahiptir. Karadeniz, Giiney ve Dogu bolgelerinde de
iiniversite hastanelerinde Olen kanser hastalari daha yiiksek orandadir.
Marmara ve I¢ Anadolu bélgesinde ise her iki grup hastanede birbirine
daha yakin oranlardadir.
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Tablo 2. Tiirkiye'de egitim ve arastirma hastaneleri ile iiniversite
hastanelerinde kanser nedeni ile 6len hastalarin cografi bolgelere
gore dagilimi, 2006

Egit.ve Universite

Aras.Has.de | Has.de

kanserden |kanserden

oliim oliim Toplam

n % n %o n %
Akdeniz 81 8,02 1929 [91,98 |1010]100
Ege 786 |57,71 [576 (42,29 11362]100
I¢c Anadolu 814 [39,61 [1241]60,39 |2055]100
Karadeniz 184 119,66 | 752 [80,34 1936 | 100
Marmara 1075 146,82 | 1221 (53,18 | 2296|100
Giiney 48 14,16 1291 |85,84 (339 [100
Dogu 46 16,55 1232 83,45 (278 [100
Yurtdisi 1 20 4 80 5 100
Bilinmeyen 55 23,4 1180 76,6 [235 [100
Toplam 3090 36,28 [ 5426( 63,72 | 8516] 100

* Satir yiizdesi alinmistir

Ek tablol’de sec¢ilmis bolgeleri temsil eden illerde egitim ve
aragtirma hastaneleri ile liniversite hastanelerinin yatak ve hekim sayisina
gore dagilimi gosterilmigtir. Marmara Bolgesini temsil eden il olan
Istanbul en fazla hastaneye, yatak ve hekim sayisina sahiptir. Bunu I¢
Anadolu Bolgesini temsil eden Ankara, Ege Bolgesini temsil eden Izmir
ve Akdeniz Bolgesini temsil eden Adana izlemektedir. Egitim ve
arastirma hastanelerinin yatak sayisi, {liniversite hastanelerinin yatak
sayist ile karilastirildiginda Ankara, Istanbul ve Izmir’de egitim ve
arastirma hastanelerinde daha fazla iken Adana Ilinde azdur.
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Ek Tablo 1. Secilmis bolgeleri temsil eden illerde egitim ve
arastirma hastaneleri ile iiniversite hastanelerinin yatak ve hekim
sayisina gore dagilimi, 2006

Hastane | Yatak | Uzman Asist. Prat.
(n) (n) h.(n) h.(n) h.(n)
Ankara Egitim 14 6567 | 2393 2425 301
Universite 9 2580 1278 1336 19
istanbul | Egitim 23 11750 | 2984 4103 292
Universite 6 3897 1986 1205 5
izmir Egitim 2 3378 | 935 1104 183
Universite 7 3056 1004 927 79
Adana Egitim 1 897 149 64 37
Universite 2 1527 | 476 282 22

Kaynak: www.saglik.gov.tr, erisim tarihi : 2007

Tablo 3’de Tiirkiye'de hastanede kanser nedeni ile 6len kadin ve
erkek kanser hastalarin cografi bolgelere gore dagilimi gosterilmistir.
Tim cografi bolgelerde benzer bi¢imde hastanelerde 6len kadin kanser
hastalar1 yaklasik % 35 iken erkek kanser hastalar1 yaklagik % 65°tir.

Tablo 3. Tiirkiye'de hastanede kanser nedeni ile 6len kadin ve
erkek kanser hastalarin cografi bolgelere gore dagilimi, 2006

%
Bolge Erkek | % (*) | Kadin | (* Toplam | % (*)
Akdeniz 651 64,46 |359 35,5411010 100,00
Ege 946 69,46 |416 30,54 1362 100,00
I¢c Anadolu 1314 163,94 | 741 36,06 | 2055 100,00
Karadeniz 644 68,80 292 31,20]936 100,00
Marmara 1488 | 64,81 | 808 35,1912296 100,00
Giiney 231 68,14 | 108 31,86|339 100,00
Dogu 183 65,83 |95 34,17 1278 100,00
Yurtdisi 4 80,00 |1 20,005 100,00
Bilinmeyen 149 63,40 |86 36,60 | 235 100,00
Toplam 5610 |65,88 [2906 |34,12|8516 100,00

*Satir yiizdesi alinmigtir

TARTISMA VE SONUC

Bu ¢alisma, terminal donemini hastanede geciren kanser hastalarinin,
kanser 6limlerinin yerlesim yerinin belirlenmesini saglamigtir ve Tiirkiye
kanser oliimlerinin yerlesim yeri hakkinda bir fikir verebilir. UHY-ME
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Hastalik Yiikii Calismasi, 2003 sonuglarina gore iilkemizde 56 250
kanserden 6liim, TUIK istatistiklerine gore ise hastanede yatan hastalarin
10774 kanser nedeniyle 6liim olmustur. Bu ¢alismada, hastanede kanser
nedeniyle 6limlerin 8 516’iine ulasilmistir.

Tiirkiye kanser 6liimlerinin yerlesim yerine gore dagilimimi gosteren
bir ¢calisma bulunmamaktadir. Bunun en énemli nedeni evde verilen 6liim
raporlarinda neden ya da nedenlerin tam ve dogru bir bicimde
yazilmamasidir. Kanser hastalarinin terminal dénemi ¢ogunlukla hastane
yerine evde gecirmek istedikleri bilinmektedir. Bu sonuglar egitim ve
aragtirma hastaneleri ile {iniversite hastanelerinden gelen verilerden
¢ikartilmistir,

“Kemik ve kemik iligi” kanserinin, Tiirkiye’deki diisiik
insidanslarina ragmen erkeklerde ikinci, kadinlarda ilk sirada yer almasi
irdelenmesi gereken bir durumdur. Tiirkiye genelinde insidanslara
baktigimizda, 2003 yili i¢in erkeklerde en c¢ok goriillen kanser olan
akciger kanserinde olgu sayis1 6828 iken kemik iligi olgu sayis1 1090,
kemik olgu sayis1 333; kadinlarda en ¢ok goriilen kanser olan meme
kanserinde olgu sayist 5634 iken kemik iligi 743, kemik olgu sayisi
222°dir (Kaynak: KSDB istatistikleri, 2003).Hem erkek hem de
kadinlarda en ¢ok goriilen kanserler ile kemik iligi ve kemik arasindaki
farklilik, olimlerde ilk siralara yiikselemeyecek kadar biiytiktiir. Kemik
iligi kanserlerinin diger kanserlere gore hastanelerde daha ¢ok izlendigi
ayn1 zamanda kemik iligi kanseri olanlarin terminal dénemde Sliimlerinin
hastanelerde daha ¢ok oldugu sdylenebilir.

Dogu bolgesinde “mide kanseri’nin, kemik ve kemik iligi
kanserlerinin 6zel durumuna ragmen ikinci siray1 almasi énemlidir.

Kanser oOlimleri erkeklerde 35.076, kadinlarda 21.174’tir.
35076/21174 = 1.6 iken egitim ve arastirma ile {iniversite hastanelerinde
Olen kanser hastalarmin cinsiyete gore dagiliminda 5910/2906 = 2,03 dir.
Erkekler yaklasik 2 kat daha cok hastanelere gidebilmis, erkekler
kadinlara gore daha fazla hastanede 6lmiislerdir, daha fazla ulagsmiglardir
diyebiliriz.
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