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S C Causes of death are one of the criteria used to assess countries’ health systems and determine their Human Development Levels.
ABSTRACT Countries are developing health policies based on the causes of death. While mortality rates and causes of death are accepted as
development indicators for countries by the United Nations, improvement of public health is considered as a global target.
According to the Institute for Health Metrics and Evaluation, 54.15 million deaths occurred in 2015, 71% of which were caused
by non-communicable diseases, 20% were caused by communicable diseases, neonatal and nutritional diseases, and the
remaining 9% were caused by injuries. In this study, it is aimed to group the countries by considering various causes of death of
people in different countries and to investigate whether there is a relationship between the causes of death and the Human
Development Level of the countries. In the analysis; 2015 data of 168 countries and 28 different variables showing the causes of
death of these countries were used. K-means method was used to group the countries according to causes of death and 4
different models were established by making use of World Health Organization's classification of illness, injury and causes of
death. After the cluster analysis, in which clusters the countries are located according to Human Development Level were
examined. It is also investigated that whether there is a relationship between the causes of death and the Human Development

Level of the countries.
Keywords: Cause-related Death, Cluster Analysis, K-means

Oliim Nedenlerine Gore K-Ortalamalar Yontemi ile Ulkelerin Kiimelenmesi

Olim nedenleri, dlkelerin saglik sistemlerinin degerlendiriimesi ve insani Gelisme Diizeylerinin belirlenmesinde kullanilan
olcitlerden birisidir. Ulkeler, 6liim nedenlerine bagli olarak saglik politikalari gelistirmektedirler. Oliim oranlari ve 6lim nedenleri
Birlesmis Milletler tarafindan ulkeler icin gelismislik géstergeleri arasinda kabul edilirken, toplum saghginin iyilestirilmesi de
kiiresel dlcekte bir hedef olarak gosterilmektedir. Saglik Olciimleri ve Degerlendirme Enstitiisii (Institute for Health Metrics and
Evaluation) verilerine gére 2015 yilinda 54.15 milyon 6lim meydana gelmis ve bu éliimlerin %71°i bulasici olmayan hastalik, %20’si
6z bulasici hastaliklar, yeni dogan ve beslenme hastaliklari, kalan %9°u ise yaralanmalardan kaynaklanmistir. Mevcut calismada, farkl
tilkelerdeki kisilerin cesitli 6liim nedenleri dikkate alinarak tilkelerin gruplandirilmasi ve éliim nedenleri ile tilkelerin insani Gelisme
Dizeyi arasinda bir iliskinin olup olmadiginin incelenmesi amaclanmistir. Analizde; 168 ilke ve bu tlkelerin 6lim nedenlerini
goisteren 28 farkl degiskenin 2015 yili verileri kullanilmistir. Ulkelerin 61im nedenlerine goére gruplanmasi amaciyla k-ortalamalar
yontemi kullanilmis olup, Diinya Saglik Orgiitiniin hastalik, yaralanma ve 6liim nedenlerini siniflandirmasindan faydalanilarak 4
farkl model kurulmustur. Kiimeleme analizinden sonra iilkelerin insani Gelisme Diizeylerine géire hangi kiimede yer aldiklari

incelenmistir. Ayrica 6liim nedenleri ile (ilkelerin insani Gelisme Diizeyi arasinda bir iliski olup olmadigi da arastirilmistir.
Anahtar

| Nedene Bagl Oliim, Kiimeleme Analizi, K-Ortalamalar
Kelimeler:

Bu calisma, 39.Y6neylem Arastirmasi ve Endiistri Miihendisligi Kongresi'nde (YAEM 2019) sunulan, “Ulkelerin Olim Nedenlerinin Kiimeleme Analizi ile
incelenmesi” baslikh 6zet bildirinin genisletilmis ve yeniden yazilmis versiyonudur.
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1. Giris

Toplum saghgini iyilestirmek, diinya capinda milyonlarca insanin daha uzun ve daha
iyi yasamalan icin dogrudan getirileri olan énemli bir sosyal hedeftir (Acemoglu &
Johnson, 2007: 925). Kamu saghginin iyilestirilmesi, bir sosyal hedef olmasinin yani
sira ekonomik biylmeyi de hizlandirmaktadir (Bloom vd., 2018: 16; Lorentzen vd.,
2008: 111; United Nations, t.y. World Health Organization, 2003: 1). Toplum
sagliginin en dnemli élciilerinden birisi nedene bagh élimdr. Olen insanlarnin nerede
ve neden oldukleri bilgisi politik tartismalar, miidahale planlamalan ve yeni saghk
teknolojileri icin yapilan arastirmalarnin 6nceliklendirilmesinde c¢ok 6nemli bir
gostergedir (Lozano vd., 2012: 2096). Ayrica 6liim nedenleri hakkindaki bilgiler, ulusal
ve uluslararasi dizeyde saghk programlarinin planlanmasi, uygulanmasi ve
degerlendirilmesi icin temel gdstergedir (Hill, 2006: 162).

Olim orani, nifus saghginin cok dnemli gdstergelerinden biri oldugundan, Birlesmis
Milletler “Sdrddrdlebilir Kalkinma Hedefleri“nde bu durumu bir hedef olarak
gdstermekte (United Nations, 2015: 5) ve élimi “insani Gelisme Endeksi”nde (iGD)
bir odlcit olarak kullanmaktadir (United Nations Development Programme, 2018).
Baylelikle Birlesmig Milletler 6liim oranlarini ve 61iim nedenlerini tlkeler icin gelismislik
gostergeleri olarak kabul etmekte ve toplum saghgini iyilestirmeyi kiiresel dlcekte bir
hedef olarak sunmaktadir.

Yizyillar boyunca bulasici hastaliklar diinyadaki 6liimlerin ana nedenleri olmustur.
Kontrol edilemeyen salgin hastaliklar genellikle ortalama yasam slresini
sinirlandirmistir. ikinci Diinya Savasi'ndan sonra ise asi ve antibiyotikler konusunda
tibbi arastirmalardaki basarilar ve yasam kosullarinin iyilestirilmesi ile bulasic
hastaliklarin éniine gecilmeye baslanmistir. Ancak bu tarihlerden sonra bulasic
olmayan hastaliklar sanayilesmis (lkelerde blylk sorunlara neden olmaya
baslamistir. Bulasici olmayan hastaliklar bir stire ekonomik olarak gelismis tlkelerde
yayginlasmaya baslasa da zamanla diinya geneline yayllmistir (Boutayeb & Boutayeb,
2005:1).

Diinya Saglik Orgiitii'niin raporuna géire 2016 yilinda gerceklesen éliimlerin % 59,79'u
bulasici olmayan hastaliklardan kaynaklanmistir. Bununla birlikte 2016 yilinda
gerceklesen d&limlerin % 29,06'si bulasici hastaliklardan ve % 11,14°G0 ise
yaralanmalardan kaynaklanmistir (World Health Organization, 2018). Son yillarda
yasanan oOlimlerin biyldk bir c¢ogunlugu bulasia olmayan hastaliklardan
kaynaklanmaktadir. Dinya Saghk Orgiiti'nin raporuna gore 2000-2016 yillari
arasinda gerceklesen dliimlerin nedenlere gore dagilimi Tablo1'de yer almaktadir.

Tablo 1 incelendiginde 6lim oranlari 2000 yilinda % 45,82 iken 2016 yilinda %
35,76'yva dismiustiir. 2000 yihndan itibaren dinyada 6lim oranlarinin azaldig
gorilmektedir. Bulasici hastaliklar, anne ve yenidogan olimleri ile beslenme
hastaliklarindan kaynaklanan élimlerin diinya néfusuna arani 2000 yilinda % 19,68
iken 2016 yihnda % 10,39’a dismustir. Bulasici olmayan hastaliklardan kaynaklanan
olimlerin dinya nGfusuna orani ise 2000 vyilindan itibaren neredeyse hig
degismemistir. Yaralanmalardan kaynaklanan élimlerin diinya nifusuna oraninda ise
az da olsa bir diisiis gdzlenmektedir. 2000 yilinda yasanan élimlerin % 42,95 bulasici
hastaliklar, anne ve yenidogan o6liimleri ile beslenme hastaliklarindan, % 46,71
bulasici olamayan hastaliklardan ve % 10,341 yaralanmalardan kaynaklanirken 2016
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yitlinda bu oranlar sirasiyla % 29,06, %59,79 ve % 11,14 olarak gerceklesmistir. Diinya
genelinde Bulasici hastaliklar, anne ve yenidogan olimleri ile beslenme
hastaliklarindan kaynaklanan élimlerin 6niine gegme konusunda olumlu gelismeler
yasanirken, bulasici olmayan hastaliklardan kaynaklanan éliimlerde yeterli ilerlemeler
kaydedilememistir. Oyle ki, 2016 yilinda yasanan dliimlerin % 59,79u bulasici olmayan
hastaliklardan kaynaklanmistir. Yillar icerisinde bulasici olmayan hastaliklar 6limlerin
en temel nedenleri haline gelmekte ve hem gelismis hem de gelismekte olan tlkelerde
saglk icin ciddi bir tehdit olusturmaktadir (Magnusson, 2007: 13). Yasanan 6liimlerin
nedenlerinin yani sira hangi cografyalarda insanlarin neden 6ldigi de énemli bir
gb6sterge olabilir.

2000 2010 2015 2016
(%) (%) (%) (%)

19,68 13,21 | 10,78 10,39

hastaliklan

Bulasici olmayan hastaliklar 21,40 21,15 21,33 21,38
Yaralanmalar 4,74 4,30 4,11 3,99
Tim nedenler 45,82 38,67 36,22 35,76
E:I;zllrl:lldganstallklar, anne ve yenidogan élimleri ile beslenme 42,95 3417 2977 29,06
Bulasici olmayan hastaliklar 46,71 54,70 58,89 59,79
Yaralanmalar 10,34 11,13 11,34 11,14

Kaynak: World Health Organization. (2018). Global Health Estimates 2016: Disease burden by Cause, Age,
Sex, by Country and by Region, 2000-2016.

Tablo 1. Yillara Gore Oliimlerin Nedene Gére Dagilimi

Olim nedenlerine gére diinya Gzerinde tlkelerin nasil gruplandiginin incelenmesi,
saghk politikalarinin ve programlarinin gelistiriimesinde 6nemli yere sahip olabilir. Bu
acidan bu calhismada farkh Glkelerdeki kisilerin gesitli 61iim nedenleri dikkate alinarak
Glkelerin gruplandinimasi amaclanmistir. Bu amacla analiz yéntemi olarak hiyerarsik
olmayan kiimeleme ydntemi olan k-ortalamalar ydntemi kullanilmistir. Analizde 6lim
nedenlerini gosteren 28 farkli degisken ele alinmis olup 168 llkeye ait 2015 yili verileri
kullanilmistir. Analiz siirecinde toplamda 4 farkh model olusturulmustur. Ulkeler
Diinya Saglik Orgiiti tarafindan belirtilen élim nedenleri olan; ilk modelde “Bulasici
Hastaliklar, Anne ve Yenidogan Oliimleri ile Beslenme Hastaliklan”, ikinci modelde
“Bulasici Olmayan Hastalklar” ve ticinci modelde “Yaralanmalar” basliklar altinda
gbsterilen degiskenler kullanilarak kiimelenmistir. Son olarak dérdiincii modelde (39.
Ydneylem Arastirmasi ve Endistri Miihendisligi Kongresi'nde sunulan 6zet bildiride
kullanilan modeldir.) tlkeler, biitiin 610m nedenleri kullanilarak kiimelenmistir. Bunun
yani sira bu calismada iilkelerde gerceklesen nedene baglh éliimlerin lkelerin insani
Gelismislik Dizeyleri ile iligkili olup olmadigi da arastirilmistir. Bu iligskinin incelenmesi
icin Spearman Sira Korelasyonu kullanilmistir. Arastirmanin genel akisi asagidaki
sekilde gosterilmistir (Sekil 1).

Problemimn Literatiir
belirlenmesi taramas

Arastrma Verilern
vinteminin toplanmas
belirlenmes ve diizenlenmesi

IE[JDI!']&IIIE[&S] ve

[ Sonuglarm
Yonum

ANOVA

Kiime zayizmmn
belirlenmeszi ve
kimeleme analizi

Sekil 1. Arastirmanin Genel Diyagrami

2. Metodoloji
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Cahsmada kullanilan veri seti OurWorldinData.org internet sitesinden elde edilmistir
(Ritchie ve Roser, 2019). Veri setinde 168 lilke ve 28 6lim nedeni yer almaktadir.
Ulkelerin niifus biyiikliikleri, iilkelerde yasanan éliim sayilanini da etkileyeceginden
0lim saylarinda diizeltme yapilmasi gerekmektedir. Bu sebeple, her bir Glkede
yasanan 6lim sayilan dlke nidfuslarina bélinmis ve 100.000 ile carpiimistir. Béylece
verilerde 100.000 kiside yasanan 6liim sayisi elde edilmistir. Bu islem her bir 6liim
nedeni degiskeni icin yapilmistir.

Diinya Saghk Orgitia (DSO), 6lim nedenlerini; “Anne ve Yenidogan Olamleri ile
Beslenme Hastaliklan ve Bulasici Hastalklar”, “Bulasici Olmayan Hastaliklar” ve
“Yaralanmalar” olmak Gzere 3 ana bashkta toplamistir (World Health Organization,
2008: 8). Veri setinde yer alan degiskenler, DSO'niin basliklarina géire Tablo 2'deki gibi
kategorilere ayrilmaktadirlar.

Anne ve Yenidogan Oliimleri ile Beslenme Hastaliklari ve

Bulasici Hastaliklar Bulasici Olmayan Hastaliklar Yaralanmalar
Bunama
Hepatit Kalp-Damar Hastaliklan Yangin
Sitma Bobrek Hastaliklar Bogulma
HIV/AIDS Solunum Hastaliklan Cinayet
Verem Karaciger Hastaliklari Trafik Kazalan
Anne Olamleri Diyabet, Kan ve Endokrin Hastaliklari Dogal Afetler
Yenidogan Oltimleri Sindirim Hastaliklari Sicakliga Bagh Oltiimler
ishalli Hastaliklar Kanser intihar
Beslenme Eksikligi Parkinson Catisma/Savas
Uyusturucu Terdrizm
Alkol Bagimlilig

Tablo 2. Oliim Nedenlerinin Kategorilerine Ayrilmis Hali

Olim nedenleri dikkate alinarak (lkelerin gruplandirilmasi amaciyla analiz yéntemi
olarak hiyerarsik olmayan kiimeleme yéntemlerinden biri olan k-ortalamalar yéntemi,
kiime sayisinin belirlenmesi icin ise Dirsek Metodu (Elbow Method) kullaniimistir. Bu
yontemler, RStudio'da NbClust (Charrad vd., 2014), factoextra (Kassambara ve
Mundt, 2017) paketleri ve R'in kendi fonksiyonlarindan biri olan kmeans() fonksiyonu
ile uygulanmustir. Ulkelerde gerceklesen nedene bagh déliimler ile dlkelerin insani
Gelismislik Diizeyleri (IGD) arasinda bir iliskili olup olmadiginin analizi, veriler normal
dagiimadigi icin Spearman sira korelasyonuyla, SPSS'te incelenmistir. Ulkelerin insani
Gelismislik Dizeylerine ait veriler Birlesmis Milletler'in resmi sitesinden alinmistir
(United Nations Development Programme, t.y.). Spearman sira karelasyonun testiicin
tlkelere ait insani Geligmislik Endeksi verisi kullanilmistir. Birlesmis Milletler, tlkeler
icin hesapladigi insani Gelismislik Endeksi ile ilkeleri; 0.55 alti Digiik insani
Gelismislik, 0.550-0.699 Orta insani Gelismislik, 0.70-0.799 Yiiksek insani Gelismislik,
0.80 ve lzeri Cok Yiiksek insani Gelismiglik, olacak sekilde 4 farkl insani gelismislik
diizeyine ayirmistir (United Nations Development Programme, 2018: 3).

2.1. K- Ortalamalar Yontemi

K-ortalamalar algoritmasi, verilerin kiimelemesinde kullanilan popdiler bir yéntemdir.
Bu algoritma gbézetimsiz (denetimsiz, unsupervised) 6grenme yontemleri sinifinda yer
almaktadir (Li and Wu 2012; Sannman, 2011; Kirmiziglil Cahskan & Sogukpinar, 2008).
Literatiirde bulunan bazi kiimeleme yéntemlerine; Hiyerarsik Yontemler, Bolimlemeli
Yontemler, Yogunluk Tabanli Yéntemler, lzgara Tabanh Yontemler érnek olarak
verilebilir (Velmurugan & Santhanam, 2011; Yirik & Erdogmus, 2015). K-ortalamalar
algoritmasi, bélimlemeli (hiyerarsik olmayan) kiimeleme ydntemleri arasinda yer
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almaktadir ve en popller teknikler arasinda bulunmaktadir (Yu, Chu, Wang, Chan &
Chang, 2018; Arora, Deepali & Varshney, 2016). Basit, hiyerarsik yontemlere gore
hesaplanmasi daha hizli ve cok sayida degisken ile calisabilmesi ayrica yliksek etkinlik
gostermesi gibi nedenlerle veri analizi alaninda genis kullanim saglamaktadir.
(Dhanachandra, Manglem ve Chanu, 2015; Liu, Yang, Hao and Zhang 2018). K-
ortalama yontemi en yaygin kullanilan kiimeleme algoritmasidir (Giudici, 2005;
Bramer, 2007; Cios vd., 2007). K-ortalamalar yonteminin en bliytik avantajlarindan
birisi, anlasilmasinin ve uygulanmasinin kolay olmasidir (Li, 2010). K-ortalamalar
ybntemi, cok sayida girdi degiskeni ve cok sayida birimle basa ¢ikabilen ¢cok hizli bir
kiimeleme yontemidir. Hangi gruplarnn bir araya gelecegine karar vermek icin gereken
karsilastirma sayisi daha az oldugundan hiyerarsik kiimelemeden daha hizlidir
(Ahlemeyer-Stubbe ve Coleman, 2014).

D ={d;:i =1,2,3,...,n} kimesi k tane kiime ayrilacak olan veri setini gdstermektedir.
C={c:i=123,..,K} ayrilan k tane kimenin merkezlerini gdstermektedir. S =
{d:d, k kiimesinin elemani} kiimesi de k. kiimeye ait d&rneklerin kiimesidir. K-
ortalamalar algoritmasi d; elemani ile ¢, kiime merkezi arasindaki Euclidean uzakhk
degerini minimize eder (Khan & Ahmad, 2004). K-ortalamalar algoritmasi asagidaki
sekilde calismaktadir (Khan & Ahmad, 2004; Demiralay & Camurcu, 2005):

Adim 1: k tane kiimenin baslangig kiime merkezleri; ¢, kiime merkezleri, rassal
ornekleme ile belirlenebilir. Diger bir yol olarak da tiim nesnelerin ortalamalarinin
alinarak kiime merkezlerinin belirlenmesinde kullanilabilir.

Adim 2: Kiime merkezinden minimum uzakhgina gére her nesnenin k tane kiimeden
hangisine Gye olacagina karar verilir.

Adim 3: Olusturulan yeni kiimelerin ¢, kiime merkezleri, kiimenin elemanlarnnin
ortalamalari kullanilarak hesaplanir.

. = ZdiESk di
s

|Sk|; k-inci kimedeki eleman sayisini gostermektedir.

Adim 4: 2. Ve 3. Adimdaki islemler kiime merkezleri degismeyene kadar devam
ettirilir.

3. Bulgular

Yapilan calismada, Ulkelerde meydana gelen 6lim olaylannin nedenlerine gére
tlkelerin nasil kiimelendiginin tespit edilmesi icin 4 farkh model kurulmustur. Ayrica
her model icin, Dirsek Metodu (Elbow Method) kullanilarak kiime sayilan
belirlenmistir. Kurulan modellerde kullanilan degiskenler ve kiime sayilan Tablo 3'te
go6sterilmistir.

Modeller Kullanilan degiskenler Kiime sayisi

Maodel 1 Anne ve Yenidogan Oliimleri ile Beslenme Hastaliklari ve Bulasici Hastaliklar = 9

Model 2 Bulasici Olmayan Hastaliklar 5

Model 3 Yaralanmalar 8

6

Model 4 = Tiam 6lim nedenleri
Tablo 3. Arastirmada Kurulan Modeller, Degiskenler ve Kiime Sayilan
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Optimal number of clusters

Bulasici Hastaliklar

1000

500

Total Within Sum of Square
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Model 1

Model 1'de, DSO'niin “Anne ve Yenidogan Oliimleri ile Beslenme Hastaliklan ve
Bulasici Hastaliklar” bashgi altinda toplanan 8 6lim nedenine gore 168 ulke, Dirsek
Ydntemine (Sekil 2(a)) gore belirlenen 9 kiimeye ayrilmistir. K-ortalamalar yéntemiyle
yapilan kiimeleme islemi sonucunda olusan kiimeler Sekil 2(b)'de gosterilmektedir.
Elde edilen kiimelerin eleman sayilan sirasiyla; 8, 6, 16, 9, 1, 103, 5, 2, 18 seklindedir
(Ek 1).

4 5

8 7

Number of clusters k

(@)

Cluster plot
25

cluster

1

- 2

3

s

& s

;

T

50- 8
9

9 10 o 4 12
Dim1 (69.7%)

Sekil 2: Model 1 icin Dirsek Yontemi Sonucu ve K-ortalamalar Sonucunda Olusan Kiimeler

Kime 1
n=8

Kime 2
n=6

Kime 3
n=16

Kime 4
n=9

Kime 5
n=1

Kime 6
n=103

Kime 7
n=5

Kime 8

Ort
std
Ort
std
Ort
std
Ort
std
Ort
std
Ort
std
Ort
std
Ort

Hepatit
2,76
0,73
2,61
0,38
1,98
0,61
2,72
0,44
4,95
0,34
0,28
0,48
0,10
5,09

Sitma
40,51
21,31
44,58
30,80
18,58
20,78
130,99
32,69
73,47

0,03
0,13
2,95
3,51
8,72

Bu kiimelerde yer alan (ilkeler ve tlkelerin iGD siniflari EK 1°de verilmistir. Buna gore;
Kiime 1 ve Kiime 3'te yer alan {ilkeler diisiik ve orta iGD sinifinda olan ilkelerdir. Kiime
2 ve Kiime 4 tamami disiik iGD sinifinda olan ilkelerden olugsmaktadir. Kime 5'te
yalnizca diisiik IGD sinifinda olan Orta Afrika Cumbhuriyeti yer almaktadir. Kiime 6
cogunlukla yiiksek ve cok yiiksek IGD sinifinda olan iilkelerden olusmakla beraber
kiimede yer alan bir tilkenin diisiik iGD ve dokuz {ilkenin Orta iGD sinifinda olan iilkeler
oldugu gérilmektedir. Kiime 7°de yer alan dlkelerin ikisi diisik, ikisi orta ve biri yiiksek
IGD sinifinda olan tilkeler iken Kiime 8'de yer alan iki iilke de orta iGD sinifinda olan
ulkelerdir. Kiime 9 gogunlukla Orta iGD sinifinda olan iilkelerden olugmakla birlikte, bu
kiimede (g diisiik ve bir yiiksek iGD sinifinda olan tilkeler yer almaktadir

Analiz sonucunda elde edilen kiimelerde yer alan {lkelerin, 6lim nedenlerinin
ortalamalari ve standart sapmalan Tablo 4'te yer almaktadir.

HIV/ AIDS = Tiberkiiloz | Anne Olimleri = Yenidogan Olimleri | ishalli Hastaliklar = Beslenme Eksikligi

132,37 52,54 11,44 74,63 50,72 24,13
52,30 15,24 2,07 12,78 10,69 6,74
45,25 62,71 19,12 90,77 94,26 43,78
31,00 31,70 3,41 21,44 27,91 10,87
31,40 26,88 10,09 56,74 45,06 12,07
27,18 12,41 3,91 10,51 24,39 6,64
50,10 27,24 15,04 88,21 73,84 19,86
34,76 8,69 3,71 15,33 24,25 8,02
173,86 277,60 31,37 106,05 144,41 59,22
3,51 2,71 0,41 7,08 2,19 1,33
6,19 4,14 0,48 6,73 2,20 1,52
293,06 66,43 6,44 42,81 48,61 8,15
103,07 44,03 4,37 20,02 26,86 6,23
8,31 25,83 3,58 31,55 34,93 3,40
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n=2 std | 0,40
Kiime 9 Oort 1,13
n=18  std 0,64

Oliim Nedenlerine Gore K-Ortalamalar Yontemi ile Ulkelerin Kiimelenmesi 117

0,59 8,70 0,12 0,81 25,90 0,46
11,31 13,60 3,84 37,60 12,37 4,44
25,88 9,11 2,14 16,16 6,17 3,89

Tablo 4. Model 1'de Olusan Kiimelerde Yasanan Oliimlerin Nedenlere Gére Ortalamalar ve Standart Sapmalari

Tablo 4'te verilen bilgilere gore Kime 1'de HIV/AIDS kaynakh 6lim sayisi diger
hastaliklara gére daha fazladir. Kiime 2'de en cok dliime sebep olan hastalik ishalli
hastaliklardir ve bunu yenidogan olimleri takip etmektedir. Kime 3'te ise en cok
Olime sebep olan hastalik yenidogan dliimleridir. Sitma nedeniyle 6len insan sayisinin
ortalamasi Kime 4'de, ayni nedenle 6lenler icin diger kiimelere gdre ok daha
ylksektir. Tek basina kiimelenen Orta Afrika Cumhuriyeti'nde (Kime 5) tiberkiloz,
anne olimleri, yenidogan 6ltmleri, ishalli hastaliklar kaynakh dlimler ve beslenme
eksikligi kaynakli 6limler, ayni nedenle 6lenler icin degerlendirildiginde diger kiime
ortalamalarina kiyasla cok daha yiiksektir. Orta Afrika Cumhuriyeti'nde en biyik 61im
nedeni ise tiberkiilozdur. Kiime 6'de “Anne ve Yenidogan Oliimleri ile Beslenme
Hastaliklarn ve Bulasici Hastaliklar” grubunda yer alan biitiin 6lim nedenlerinin
ortalamalan diger bitin kiimelere gére dastktir. HIV/AIDS nedeniyle gerceklesen
olimlerin ortalamasinin Kime 7'de en yiiksek oldugu gérilmektedir. Hepatit
nedeniyle 6lenlerin ortalamasi Kiime 8'de ayni nedenle dlenler icin diger kiimelere
gbre daha yiksektir. Kime Ste en cok 6lime sebep olan hastalik yenidogan
olamleridir.

“Anne ve Yenidogan Olimleri ile Beslenme Hastaliklan ve Bulagici Hastaliklar”
nedeniyle yasanan oliimlerin sayisi ile ilkelerin iGD skorlar arasindaki iliski test
edilmek istenmistir. Tablo 5'te, ilkelerde gergeklesen “Anne ve Yenidogan Olimleri ile
Beslenme Hastaliklar ve Bulagici Hastaliklar” kaynakli élimlerin sayisiile tilkelerin iGD
skorlari arasindaki Spearman Sira Korelasyon Katsayilan yer almaktadir.

Anne ve Yenidogan Oliimleri ile Beslenme Hastaliklari ve Bulasicl Hastaliklar = Spearman Sira Korelasyon Katsayisi

Hepatit

Sitma

HIV/AIDS
Tlberkiiloz

Anne Oltimleri
Yenidogan Oliimleri
ishalli Hastalklar
Beslenme Eksikligi

-0,735*
-0,807*
-0,672*
-0,820*
-0,904*
-0,925*
-0,744*
-0,715*

* p=0.01 anlamhhk diizeyinde anlamhdir.

Tablo 5. Anne ve Yenidogan éliimleri, Beslenme Hastaliklar ve Bulasici Hastaliklardan Kaynaklanan Olimlerin Sayisi ile Ulkelerin iGD
Skorlarn Arasindaki Spearman Sira Korelasyon Katsayilar

Tablo 5'te verilen bilgilere gére, hesaplanan tiim korelasyon degerleri, %1 dizeyinde
anlamli bulunmustur. Ayrica, bulasici hastaliklardan kaynaklanan élimlerin sayisi ile
tilkelerin iGD skorlarn arasinda negatif ve giiclii bir iliski gériilmektedir.

Model 2

Model 2'de, DSO'niin “Bulasici Olmayan Hastaliklar” bash@i altinda bulunan 11 éliim
nedenine gore 168 llke, Dirsek Yontemi kullanilarak (Sekil 3(a)), 5 kimeye ayrilmistir.
K-ortalamalar yontemiyle yapilan kiimeleme islemi sonucunda olusan kiimeler Sekil
3(b)'de yer almaktadir. Elde edilen kiimelerin eleman sayilan sirasiyla; 60, 37, 13, 51,
7 seklindedir (Ek 2).
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Optimal number of clusters
Bulasici Olmayan Hastaliklar
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Cluster plot
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Sekil 3. Model 2 icin Dirsek Yontemi Sonucu ve K-ortalamalar Sonucunda Olusan Kiimeler

Bu kiimelerde yer alan ilkeler ve {lkelerin iGD siniflari EK 2'de verilmistir. Buna gore;
Kiime 1'de yer alan dlkelerin yariya yakini diisiik iGD sinifinda olan (ilkeler iken diger
tilkeler orta yiiksek ve cok yiiksek iGD sinifinda olan (lkelerdir. Kime 2'de yer alan
tilkelerden yalnizca ii¢ tanesi yiiksek iGD sinifinda olan tlkeler iken diger (ilkelerin
tamami cok yiiksek IGD sinifinda olan tilkelerdir. Kiime 3'te yer alan on (ic tilkenin biri
dusiik ikisi orta ve kalan on tanesi yiiksek iGD sinifinda olan iilkelerdir. Kiime 4'te yer
alan tlkelerin cogunlugu orta ve yiiksek IGD sinifinda olan (lkelerdir. Kiime 5'te yer
alan yedi Glkenin bir tanesi orta, bir tanesi yiiksek ve kalan beg tanesi ise cok yliksek
IGD sinifinda olan ulkelerdir.

Tablo 6'da, Model 2'de elde edilen kiimelerde yer alan ilkelerde meydana gelen
olimlerin nedenlerinin ortalamalar ve standart sapmalari verilmistir.

Kiime 1 Kiime 2 Kiime 3 Kiime 4 Kiime 5
n=60 n=37 n=13 n=>51 n=7
Ort Std Ort Std Ort Std Ort Std Ort Std

10,95 8,35 79,71 30,03 26,53 10,29 22,47 13,71 46,93 11,13
113,15 38,52 391,32 188,88 248,52 55,89 216,42 98,69 771,10 89,55
8,97 4,57 18,00 6,29 41,16 11,81 19,57 6,61 8,81 4,00
15,76 6,00 46,20 13,33 30,64 15,01 32,99 20,11 | 24,61 4,11
11,23 5,22 17,71 9,45 16,82 6,20 20,84 11,67 37,75 22,90

Diyabet, Kan ve Endokrin Hastalklari = 30,81 10,69 47,73 14,40 137,46 | 56,07 55,07 18,22 | 25,51 9,28

Sindirim Hastaliklar
Kanser

Parkinson

Uyusturucu Bagimhhig
Alkol Bagimlilig

12,21 6,36 21,63 5,09 16,74 3,95 14,12 6,40 24,21 5,51
56,03 18,66 = 249,97 42,09 120,99 @ 46,30 95,33 41,99 222,39 37,86
0,82 0,64 8,04 1,55 2,05 0,90 2,04 1,46 7,08 1,69
0,80 0,67 2,64 1,86 0,88 0,57 1,05 0,81 7,09 2,47
0,74 0,43 3,76 2,98 2,64 3,33 2,11 1,98 16,60 2,89

Tablo 6. Model 2'de Olusan Kiimelerde Yasanan Oliimlerin Nedenlere Gére Ortalamalari ve Standart Sapmalari

Tablo 6°da verilen bilgilere gére; Kiime 1, bunama, kalp-damar hastaliklari, solunum
hastaliklar, karaciger hastaliklar, sindirim hastaliklar, kanser, parkinson, uyusturucu
bagimlihgi ve alkol bagimlihgi kaynakl élimlerin ortalama olarak en disik oldugu
kiimedir. Bunama, solunum hastaliklari, kanser ve parkinson kaynakh élimlerde en
yiksek 6lim ortalamalarina sahip kiimenin Kiime 2 oldugu gériilmektedir. Ayrica
Kime 2'de kalp-damar hastaliklarindan sonra en ok 6lime sebep olan hastalik
kanserdir. Kilme 3, bdbrek hastaliklari ile diyabet, kan ve endokrin hastaliklar, Kiime
5 ise kalp ve damar hastaliklar, karaciger hastaliklan, sindirim hastalklar, alkol
bagimhhigi ve uyusturucu bagimhhgr kaynakh élimlerde ayni nedenlere bagh élimler
acisindan en yiksek ortalamalara sahip kiimelerdir. Kime 4'te en ¢ok 6liime neden
olan hastalik kalp-damar hastaliklarndir.
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Bulasici Olmayan Hastaliklar
Bunama

Kalp-Damar Hastaliklar
Bobrek Hastaliklari

Solunum Hastaliklari
Karaciger Hastaliklari

Ulkelerde gerceklesen “Bulasici Olmayan Hastaliklar” kaynakli olimlerin sayisi ile
tilkelerin iIGD skorlar arasindaki iliski test edilmek istenmistir. Tablo 7'de, iilkelerde
gerceklesen bulasici olmayan hastaliklardan kaynaklanan élimlerin sayisi ile tlkelerin
IGD skorlarn arasindaki Spearman Sira Korelasyon Katsayilar yer almaktadir.

Spearman Sira Korelasyon Katsayisi
0,835*
0,536*
0,354*
0,405*
-0,005

Diyabet, Kan ve Endokrin Hastaliklar | 0,220*

Sindirim Hastalklarn
Kanser

Parkinson

Uyusturucu Bagimhhig
Alkol Bagimhhg:

0,115

0,722*
0,848*
0,567*
0,350*

* p=0.01 anlamhhk diizeyinde anlamhdir.
Tablo 7. Bulasici Olmayan Hastaliklardan Kaynaklanan Oliimlerin Sayisi ile Ulkelerin iGD Skorlar Arasindaki Spearman Sira Korelasyon

Katsayilan

Optimal number of clusters
Yaralanmalar

1500
1250

1000

Total Within Sum of Square

Tablo 7°de verilen bilgilere goére, karaciger hastaliklan ve sindirim hastaliklarindan
kaynaklanan &limlerin haricinde kalan tim bulasic olmayan hastaliklardan
kaynaklanan oliimlerin sayisi ile (lkelerin IGD skorlari arasinda, %1 anlamhilik
diizeyinde anlamh bir iliski mevcuttur. Bununla birlikte karaciger ve sindirim
hastaliklar disinda kalan tiim hastaliklarile IGD skoru arasinda pozitif iliski mevcuttur.

Model 3

Model 3'te, DSO'niin “Yaralanmalar” bashigi altinda bulunan 9 6liim nedenine gére 168
tlke Dirsek Yontemi (Sekil 4(a)) kullanilarak 8 kiimeye aynlmistir. K-ortalamalar
yontemiyle yapilan kiimeleme ile Sekil 4(b)te, olusan kimeler goérilmektedir.
Kiimelerde yer alan eleman sayilari sirasiyla; 14, 2, 46, 5, 62, 22, 3, 14 seklindedir (Ek
3).

Cluster plot

cluster

EICIEES

Number of clusters k

(@)

9 10 25 00

25
Dim1 (24 8%)

(b)

Sekil 4. Model 3 icin Dirsek Yéntemi Sonucu ve K-ortalamalar Sonucunda Olusan Kiimeler

Bu kiimelerde yer alan tilkeler ve tlkelerin iGD siniflari EK 3'te verilmistir. Buna gore;
Kiime 1'de yer alan on dért Gilkenin biri ok yiiksek iGD sinifinda olan iilkeler iken kalan
on (¢ {ilke orta ve yiiksek IGD sinifinda olan tilkelerdir. Kiime 2'de yer alan yalnizca iki
tilke olup bu tlkeler orta ve yiiksek iGD sinifinda olan iilkelerdir. Kiime 3'te yer alan
tilkelerin yaridan fazlasi disiik IGD sinifinda olan dlkeler iken diger (ilkeler orta ve
yiiksek iGD sinifinda olan iilkelerdir. Kiime 4'te yer alan tilkelerden biri orta ve geriye
kalan dordii cok yiiksek iGD sinifinda olan tlkelerdir. Kiime 5'in cogunlugu cok yiiksek
IGD sinifinda olan tilkeler olsa da kiime icerisinde tiim iGD siniflarinda olan tlkeler yer
almaktadir. Kiime 6'da yer alan tlkelerden ikisi diisiik IGD sinifinda olan iilkeler iken
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Kiime 1
n=14
Kiime 2
n=2
Kime 3
n=46
Kime 4
n=5
Kime 5
n=62
Kime 6
n=22
Kiime 7
n=3
Kiime 8
n=14

Ort
std
Ort
std
Ort
std
Ort
std
Ort
std
Ort
std
Ort
std
Ort
std

Yangin
1,6
1.1
2,1
0,6
3,47
0,98
4,7
1,3
1,3
0,5
1,5
0,7
1,8
0,9
3.9
1,6
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Bogulma
3,8
1,5
4,9
0,6
5,33
1,7
6,6
1,3
1,8
1,2
3,2
1,8
4,5
3,5
9,7
2,9

bu kiimede tiim IGD siniflarinda olan lkeler yer almaktadir. Kiime 7’de yer alan ii¢
tilkenin ikisi diisiik ve biri orta IGD sinifinda olan iilkelerdir. Kiime 8'de yer alan
tilkelerden biri cok yiiksek IGD sinifinda olan tilke iken bu kiimede tiim iGD siniflarinda
olan tlkeler yer almaktadir.

Tablo 8de, Model 3'te elde edilen kiimelerde yer alan lilkelerde meydana gelen
olimlerin nedenlere gére ortalamalar ve standart sapmalar verilmistir.

Cinayet Trafik Olaylan  Dogal Afetler = Sicakhga Bagl Olumler = intihar = Catisma = Terérizm
28,1 19 0,7 0,3 7,2 0,2 0
10,1 6,6 2,3 0,3 3,2 0,4 0,1
59 16,5 37 0,1 7,2 0 0
3,6 0,1 5.4 0,1 3,1 0 0
4,72 14,1 0,12 0,69 6,91 0,69 0,41
2,82 3,66 0,3 0,44 3,15 3,68 0,98
8,9 13,3 0 6,9 27,5 0 0

4 3.9 0 1,5 7,8 0 0,01
2,5 9 0 0,5 11,5 0,2 0,1
2,5 3,5 0,1 0,4 6,5 0,9 0,3
3,8 26,3 0,1 0,3 5,7 4,7 1.1
4,3 6,6 0,1 0,2 2,2 13 2,8
9,1 26 0,5 0,8 54 113,9 21,3
6,6 14,9 0,6 0,5 2,5 108,7 2,5
9,3 22,7 0,3 1 17,4 0,5 0,4
8,3 8,5 1.1 0,6 8,1 1,3 1

Tablo 8. Model 3'te Olusan Kiimelerde Yasanan Oliimlerin Nedenlere Gére Ortalamalari ve Standart Sapmalari

Yaralanma

Yangin
Bogulma

Tablo 8'de verilen bilgilere gore; Kiime 1°de yer alan tlkelerde meydana gelen cinayet
kaynakh éliimlerin ortalamasi, diger kiimelerde meydana gelen cinayet kaynakh élim
ortalamalarina kiyasla oldukca yiiksektir. Bu kiimede en ¢ok éliime sebep olan 6lim
nedenleri sirasiyla cinayet ve trafik olaylaridir. Kiime 2'de, dogal afetler nedeniyle
yasanan oOlamlerin ortalamasi diger kimelerde ayni nedene bagh &limlerin
ortalamalarindan daha yliksektir. Kime 3'te en ¢ok 6liime sebep olan 6lim nedeni
trafik olaylandir. Kiime 4'te, sicakhga bagh élimler ve intihar nedenleriyle yasanan
olimlerin ortalamalar diger kiimelerde ayni nedenlere bagh &limlerin
ortalamalarindan daha yiiksektir. Kime 5'te gerceklesen yangin, bogulma, cinayet ve
trafik olaylar kaynakl éliimlerin ortalamalan diger kiimelerde ayni nedenlere bagh
olimlerin ortalamalarindan daha disiiktiir. Kiime 6'da gergeklesen trafik olaylarn
kaynakh o&limlerin ortalamasi diger kimelerde ayni nedene bagh &limlerin
ortalamalarindan daha yliksektir. Terérizm ve catisma kaynakli 6liim sebeplerinden
dolayi gergeklesen éliimlerin ortalamalarinin ayni nedenle élimler igin diger kiimelere
gbre en yiksek olan kiimenin ise kiime 7 oldugu gorilmektedir. Kiime 8'de
gerceklesen yangin ve bogulma kaynakli élimlerin ortalamalan diger kiimelerde ayni
nedenlere bagh 6limlerin ortalamalarindan daha yiiksektir. Ancak Kiime 8'de en
ylksek ortalamaya sahip 6lim nedenleri sirasiyla trafik olaylan ve intihardir.

Ulkelerde gerceklesen yaralanma kaynakl élimlerin sayisi ile tlkelerin iGD skorlan
arasindaki iliski test edilmek istenmistir. Tablo 9'da, yaralanmalardan kaynaklanan
olimlerin sayisi ile (lkelerin IGD skorlar arasindaki Spearman Sira Korelasyon
Katsayilan yer almaktadir.

Spearman Sira Korelasyon Katsayisi

-0,531"
-0,628"
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Cinayet

Trafik Olaylan

Dogal Afetler

Sicakliga Baglh Olimler
intihar

Catisma

Terdrizm
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-0,352"
-0,442"
-0,202"
-0,128

0,403

-0,320°
-0,243"

* p=0.01 anlamhhk diizeyinde anlamhdir.

Tablo 9. Yaralanmalardan Kaynaklanan Oliimlerin Sayisi ile Ulkelerin iGD Skorlar Arasindaki Spearman Sira Korelasyon Katsayilari

Optimal number of clusters
Tim Hastalklar
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Tablo 9'da verilen bilgilere gore, sicakhga bagh olimler” haricinde kalan tim
yaralanmalardan kaynaklanan éliimlerin sayisi ile {ilkelerin iGD skorlari arasinda %?1
anlamhlik diizeyinde anlamli bir iliski mevcuttur. intihar kaynakl éliimlerin sayisi ile
IGD skoru arasinda pozitif bir iliski varken, sicakhga baglh 6limler disindaki diger tim
yaralanmalardan kaynaklanan éliimlerin sayisi ile IGD skoru arasinda negatif bir iligki
mevcuttur.

Model 4

Model 4'te, Tablo 2'de yer alan baslklar altinda bulunan tiim degiskenler (6lim
nedenleri) kullanilarak 168 (lke, K-ortalamalar yontemi kullanilarak, sayisi Dirsek
Ydntemi ile belirlenen (Sekil 5(a)), 6 kiimeye ayrilmislardir. Bu kiimeler, Sekil 5(b)te
gosterildigi gibidir. Kiimelerde yer alan eleman sayilan sirasiyla; 38, 45, 34, 42, 2, 7
seklindedir (Ek 4).

Cluster plot

cluster
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Sekil 5. Model 4 icin Dirsek Yontemi Sonucu K-ortalamalar Sonucunda Olusan Kiimeler

Hastaliklar

Bu kiimelerde yer alan tilkeler ve tlkelerin iGD siniflar EK 4'te verilmistir. Buna gore;
Kiime 1'in gogunlugu orta ve yiiksek iIGD sinifinda olan dlkeler olsa da bu kiime
icerisinde tiim iGD siniflarindan tilkeler (dért tilke diisiik iGD ve bir {ilke cok yiiksek iGD)
yer almaktadir. Kiime 2'de yer alan dlkelerin cogunlugu orta ve yiiksek iGD sinifinda
olan tilkeler olsa da kiime igerisinde tiim iGD siniflarindan tlkeler (dort tilke diigiik IGD
ve dokuz iilke cok yiiksek iGD) yer almaktadir. Kiime 3'te yer alan otuz dért (ilkeden
alti tanesi orta ve geriye kalan yirmi sekiz tanesi diisiik iGD sinifinda olan (lkelerdir.
Kiime 4'te yer alan kirk iki Gilkeden besi yiiksek ve geriye kalan otuz yedi tanesi cok
yiiksek IGD sinifinda olan iilkelerdir. Kiime 5'te yalnizca iki tilke olup bu iilkeler diisiik
iIGD sinifinda olan iilkelerdir. Kiime 6'da yer alan yedi (ilkenin biri orta, biri yiiksek ve
kalan bes tanesi cok yiiksek IGD sinifinda olan iilkelerdir.

Tablo 10'da, Model 4'te elde edilen kiimelerde yer alan llkelerde meydana gelen
olimlerin nedenlere gére ortalamalar ve standart sapmalar verilmistir.

Kiime 1 Kiime 2 Kiime 3 Kiime 4 Kiime 5 Kiime 6
n=38 n=45 n=34 n=42 n=2 n=7
Ort Std Ort Std Ort Std Ort Std Ort Std Ort Std
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Bunama 22,0 10,8 = 19,0 12,7 | 7,0 3,0 75,0 31,3 10,7 1,1 46,9 11.1
Kalp-Damar Hastaliklari 206,3 682 1696 84,7 1036 255 | 3837 1889 2109 7,7 7711 89,5
Bobrek Hastaliklari 28,9 12,4 14,1 5,6 6,6 2,7 18,0 6,1 11,5 3,3 8,8 4,0
Solunum Hastaliklari 33,7 21,8 20,6 12,5 16,0 4,8 44,9 13,3 47,5 13,1 24,6 4,1
Karaciger Hastaliklan 19,4 9,3 12,9 11,5 14,6 5,0 18,2 9,4 15,8 6,5 37,7 22,9
Diyabet, Kan ve Endokrin Hastaliklari 87,1 50,9 38,1 15,5 29,1 8,1 49,1 14,5 64,5 24,1 25,5 9,3
Sindirim Hastaliklar 15,8 5,0 7.9 4,4 17,2 3,6 20,9 5,4 27,4 9,7 24,2 5,5
Kanser 97,7 350 693 34,4 56,0 11,7 2419 457 73,6 2,6 222,4 379
Parkinson 1,7 0,8 1,7 1,1 0,5 0,1 7.7 1.8 0,6 0,1 7.1 1,7
Uyusturucu Bagimhhg: 0,9 0,8 1.1 0,8 0,6 0,4 2,4 1,8 1,4 0,8 7.1 2,5
Alkol Bagimhhig 2,6 2,6 1,0 1,5 0,9 0,3 3,5 2,9 1,4 0,1 16,6 2,9
Hepatit 0.9 1,1 0,7 0,7 2,5 0,7 0.3 0,3 2,8 2,2 0.3 0.1
Sitma 1,6 3,5 2,3 11,1 60,2 50,7 0.0 0,0 36,7 36,7 0,0 0,0
HIV/AIDS 171 50,5 15,5 49,2 71,0 57,3 0,9 1.2 327.9 154,0 6,9 4,8
Tuberkiloz 10,1 11,4 71 10,2 42,0 220 13 1.4 2146 | 63,0 5.8 2,4
Anne Olimleri 2.9 3,5 1,7 2,6 13,3 4,9 0.1 0,2 20,3 11,1 0,2 0.1
Yenidogan Olumleri 23,2 17,2 19,3 18,3 | 75,8 19,8 2,8 3,0 82,9 23,1 3,0 1.5
ishalli Hastaliklar 10,0 123 7.1 10,6 @ 65,5 28,1 2,1 1,8 121,1 23,3 0,2 0.1
Beslenme Eksikligi 4,0 3,0 1,7 2,1 24,0 122 10 1,2 33,3 26,0 0,3 0.1
Yangin 2,1 1,0 1,6 1,0 3,6 0,9 1,4 0,8 6,5 0,2 5,0 1,4
Bogulma 6,2 3,1 2,9 1,9 51 1,4 1,6 1,0 10,0 4,8 7.0 1.3
Cinayet 13,9 12,0 43 6,0 4,5 2,7 2,0 1,6 21,3 14,1 8,6 3,5
Trafik Olaylari 19,7 7.2 17,2 9,4 14,1 3,5 8,7 4,0 41,5 0.9 13,8 3,4
Dogal Afetler 2,4 8,4 0,0 0,1 0.1 0,3 0,1 0,2 0,0 0,0 0,0 0,0
Sicakhiga Bagh Oluamler 0.4 0,5 0.4 0,3 0,7 0.3 0,7 0,5 1,3 0,2 5.4 2,7
intihar 10,3 6,3 55 2,7 6,1 2,1 14,2 5,4 17.9 8,0 271 6,7
Catisma 1,0 5,6 9,3 40,4 09 4,3 0.0 0,3 2,6 2,6 0,2 0,4
Terdrizm 0,5 2,9 1,6 5,0 0,6 1,1 0.0 0,0 1,9 1,9 0,2 0,6

Tablo 10. Model 4'te Olusan Kiimelerde Yasanan Oliimlerin Nedenlere Gére Ortalamalari ve Standart Sapmalari

Tablo 10'da verilen bilgilere gore; Kiime 1'de, bébrek hastaliklarn, diyabet, kan ve
endokrin hastaliklari ve dogal afetler nedeniyle yasanan éliimlerin ortalamalar diger
kiimelerde ayni nedenlere bagli dlimlerin ortalamalarindan daha yiksektir. Kiime
2'de, catisma nedeniyle yasanan 6limlerin ortalamasi diger kimelerde ayni nedene
bagl 6limlerin ortalamalarindan daha yiksektir. Kime 3'te, sitma nedeniyle yasanan
ortalamasi diger kiimelerde ayni nedenlere bagl
ortalamalarindan daha yiiksektir. Kiime 4'te, bunama, kanser ve parkinson nedeniyle
yasanan o6limlerin ortalamalan diger kiimelerde ayni nedenlere bagh &limlerin
ortalamalarindan daha yliksektir. Kiime 5'te sitma hari¢ “Anne ve Yenidogan éltimleri
ile Beslenme hastalklan ve Bulasici hastaliklar” nedeniyle yasanan 6limlerin
ortalamasi diger kiimelerde ayni nedenlere bagh élimlerin ortalamalarindan daha
yuksektir. Bunlarin yani sira Kiime 5'te yasanan solunum hastaliklar, sindirim
hastaliklari, yangin, bogulma, cinayet, trafik olaylar ve terérizm kaynakh 6lim
ortalamalari da diger kiimelere gore ayni nedenlere bagh 6limlerin ortalamalarindan
daha yiiksektir. Kiime 6°da, kalp-damar hastaliklari, karaciger hastaliklar, uyusturucu
bagimlihgi, alkol bagimliligi, sicakhga bagh 6limler ve intihar nedeniyle yasanan
olimlerin ortalamalan diger kimelerde ayni nedenlere bagh 6limlerin
ortalamalarindan daha yiiksektir.

oélimlerin olimlerin

Sonuc

Dianyanin farkl Glkelerinde yasanan olaylar, hastaliklar, aliskanhklar, sosyal ve 6zel
yasam gibi kavramlarin yaninda yasanilan émriin kalitesi, sunulan maddi ve egitime
ulasma imkanlari, bireyin yasi ve genetigi gibi daha bircok etkenin insan émrii ve 6lim
nedeni Gzerinde etkili oldugu soylenebilir. Olim orani, niifus saghginin dnemli
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gbstergelerden birisi oldugundan, Birlesmis Milletler “Sirdiardlebilir Kalkinma
Hedefleri'nde bir hedef olarak ifade etmekte ve &liimii “insani Gelisme Endeksi’'nde bir
Olct olarak kullanmaktadir. Yapilan calismada, farkh Glkelerdeki kisilerin cesitli 61Gm
nedenleri dikkate alinarak tlkelerin gruplandinimasi ve tlkelerde gerceklesen nedene
bagh éliimlerin {lkelerin insani Gelismislik Diizeyleri (iGD) ile iliskili olup olmadiginin
arastinlmasi amaclanmistir. Bu baglamda ilk olarak meydana gelen nedene bagh
olamleri kullanarak, tlkelerin kiimelenmesi amaclanmistir. Bir sonraki asamada ise
tilkelerin iGD skorlari ile neden bagh éliimler arasinda bir iliski olup olmadiginin tespiti
icin Spearman Sira Korelasyon analizi uygulanmistir. Calismada kiime sayilarini
belirlemek icin Dirsek Yontemi, kiimeleme yapmak icin ise K-ortalamalar yéntemi
kullanilmistir. Diinya Saglik Orgiitirniin 6lim nedenleri icin yaptigi gruplandirma
referans alinarak 4 farklh model olusturularak analizler uygulanmistir. Model 1'de
“Anne ve Yenidogan Oliimleri ile Beslenme Hastaliklar ve Bulasici Hastaliklar”, Model
2'de “Bulasici Olmayan Hastaliklar”, Model 3'te “Yaralanmalar” ve Model 4'te tim
6lim nedenleri yer almaktadir. Analiz sonucunda elde edilen modellerin kiime sayilari
ve elemanlar séyledir:

* Model 1 (“Anne ve Yenidogan Olimleri ile Beslenme Hastaliklari ve Bulasic
Hastaliklar”) icin yapilan kiimeleme analizi sonucunda (lkeler 8 kiimeye aynlmistir.
Kiimelerde yer alan iilke sayilari sirasiyla 8, 6, 16, 9, 1, 103, 5, 2, 18 seklindedir.

* Maodel 2 (“Bulasici Olmayan Hastaliklar”) icin yapilan kiimeleme analizi sonucunda
Ulkeler 5 kiimeye ayrilmistir. Kiimelerde yer alan tlke sayilar sirasiyla 60, 37, 13, 51 ve
7'dir.

» Model 3 (“Yaralanmalar”) icin yapilan kiimeleme analizi sonucunda tilkeler 8 kiimeye
aynilmistir. Kimelerde yer alan lilke sayilar sirasiyla 14, 2, 46, 5, 62, 22, 3 ve 14't(r.

* Model 4 (bitin 6lim nedenleri) icin yapilan kiimeleme analizi sonucunda tlkeler 6
kiimeye ayrnlmistir. Kilmelerde yer alan tlke sayilari sirasiyla 38, 45, 34, 42, 2 ve 7'dir.

Diinya Saghk Orgiiti'niin 6lim nedeni gruplamasi temel alinarak, nedene bagh
olamler ile tlkelerin iIGD arasinda iliski olup olmadiginin analizi her grup icin ayri ayri
yapilmistir. Analiz sonucundan (lkelerde gerceklesen “Anne ve Yenidogan Oliimleriile
Beslenme Hastaliklar ve Bulasici Hastaliklar’dan kaynaklanan 6limlerin sayisi ile
tilkelerin IGD skorlar arasinda negatif ve giicli bir iliski oldugu sonucuna ulasilmistir.
Bir baska ifadeyle iilkelerin iIGD skorlar azaldikca, iilkelerde gerceklesen anne ve
yenidogan élimleri ile beslenme hastaliklari ve bulasici hastaliklardan (Hepatit, sitma,
HIV/AIDS, tiberkiiloz, anne o6limleri, yenidogan o&limleri, ishalli hastaliklar)
kaynaklanan 6limlerin sayilarinin arttigi soylenebilir (Tablo 5). Bulasici olmayan
hastaliklar icin yapilan analizlerde karaciger hastaliklan ve sindirim hastaliklarindan
kaynaklanan o6limlerin haricinde kalan tiim hastaliklardan kaynaklanan &élimlerin
sayisi ile tlkelerin iGD skorlar arasinda anlamli ve pozitif bir iligki oldugu gorilmastdr.
Buradan hareketle iilkelerin IGD skorlan arttikca bunama, kalp-damar hastaliklari,
bébrek hastaliklari, solunum hastaliklan, diyabet, kan ve endokrin hastaliklar, kanser,
parkinson, uyusturucu bagimhhigi ve alkol bagimlihgi nedenlerinden kaynaklanan é6l1iim
sayllarinin arttigi sonucuna ulasilabilir (Tablo 7). Yaralanmalardan kaynaklanan
olimlerin sayisi ile (ilkelerin IGD skorlar arasindaki iliskiler incelendiginde sicakhga
bagh éliimler disinda diger tiim nedenler (ilkelerin IGD ile iliskilidir. Spearman sira
korelasyon katsayilari incelendiginde intihardan kaynaklanan dliimlerin sayisi ile IGD
skoru arasinda pozitif bir iliski varken sicaklifa bagl olimler disindaki diger tim
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yaralanmalardan kaynaklanan éliimlerin sayisi ile IGD skoru arasinda negatif bir iligki
bulunmustur. Buna gore (lkelerin IGD skorlar arttikca lkelerde intihardan
kaynaklanan éliimlerin sayisinin arttigi ancak yangin, bogulma, cinayet, trafik olaylari,
dogal afetler, catisma ve tertrizm nedenlerinden kaynaklanan élimlerin azaldigi
stiylenebilir (Tablo 9). Tiim bu sonuclardan hareketle, iGD yiiksek sinifta olan tilkelerde
bulasici olmayan hastaliklardan kaynaklanan oliimler daha yiiksek iken IGD diisiik
sinifta olan Glkelerde élimler daha c¢ok bulasici hastalilardan kaynaklandigi ifade
edilebilir
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EK 1: Maodel 1 icin Yapilan Analiz Sonucunda Kiimelerde Yer Alan Ulkeler

Diisiik insani

Gelismislik
Diizeyi
Cibuti; Gine-

Kiime 1 Bissau; Malavi;
Mozambik;

n=8
Tanzanya;
Uganda
Burundi; Cad;
Demokratik

Kime 2 Kongo —

n=g Cu_mhurl)_/etl;
Eritre; Glney
Sudan;
Madagaskar
Afganistan;
Etiyopya;
Gambiya; Haiti;

Kime 3 Komorlar;

n=16 Liberya;
Moritanya;
Papua Yeni Gine;
Ruanda; Senegal
Benin; Burkina
Faso; Gine;

Kime 4 Kamerun; Mali;

n=9 Nijer; Nijerya;
Sierra Leone;
Togo

Kime 5 Orta Afrika

n= Cumbhuriyeti

Kime 6 Suriye

n=103

Kime 7 Lesoto;

n=5 Zimbabve

Kime 8

n=2

. Solomon

A0S Adalarn; Sudan;

n=18
Yemen

Orta insani

Gelismislik Diizeyi

Kongo; Zambiya

Angola; Gabon;
Gana; Kenya;
Nepal; Pakistan

El Salvador; Fas;
Honduras; Libya;
Misir; Moldova;
Nikaragua;
Ozbekistan;
Vietnam

Glney Afrika
Cumbhuriyeti;
Namibya
Hindistan
Kambogya
Banglades; Bolivya;
Butan; Ekvator
Ginesi; Endonezya;
Filipinler;
Guatemala;
Guyana; Irak;
Kirgizistan; Laos;
Myanmar;
Tacikistan;
Vanuatu

Yiiksek insani Gelismislik Diizeyi

Antigua ve Barbuda; Arnavutluk;
Azerbaycan; Barbados; Beliz; Brezilya;
Cezayir; Cin; Dominik; Dominik Cumhuriyeti;
Ekvataor; Ermenistan; Fiji; Grenada;
Giircistan; iran; Jamaika; Kazakistan;
Kolombiya; Kosta Rika; Kiiba; Libnan;
Maldivler; Malezya; Makedonya; Meksika;
Moritus; Panama; Paraguay; Peru;
Seyseller; Sirbistan; Sri Lanka; Surinam;
Tayland; Trinidad ve Tobago; Tunus;
Turkiye; Ukrayna; Urdiin; Venezuela

Botsvana

Tirkmenistan

126

Cok Yiiksek insani Gelismislik Diizeyi

Almanya; Amerika Birlesik Devletleri;
Andora; Arjantin; Avustralya; Avusturya;
Bahamalar; Bahreyn; Belcika; Beyaz Rusya;
Birlesik Arap Emirlikleri; Birlesik Krallik;
Bruney; Bulgaristan; Cekya; Danimarka;
Estonya; Finlandiya; Fransa; Gliney Kore;
Hirvatistan; Hollanda; irlanda; ispanya; israil;
isveg; Isvigre; italya; izlanda; Japonya;
Kanada; Karadag; Katar; Kibris; Kuveyt;
Letonya; Litvanya; Liksemburg; Macaristan;
Malta; Norveg; Polonya; Portekiz; Romanya;
Rusya; Singapur; Slovenya; Suudi Arabistan;
Sili; Uruguay; Yeni Zelanda; Yunanistan

Alphanumeric Journal
Volume 8, Issue 1, 2020



Gurler, Caglar, Onay

Oliim Nedenlerine Gore K-Ortalamalar Yontemi ile Ulkelerin Kiimelenmesi

EK 2: Model 2 icin Yapilan Analiz Sonucunda Kiimelerde Yer Alan Ulkeler

Kime 1
n=60

Kime 2
n=31

Kime 3
n=13

Kime 4
n=51

Kime 5
n=7

Diisiik insani Gelismislik
Diizeyi

Benin; Burkina Faso; Burundi;
Cibuti; Cad; Demokratik
Kongo Cumhuriyeti; Eritre;
Etiyopya; Gambiya; Gine;
Glney Sudan; Kamerun;
Komorlar; Liberya;
Madagaskar; Malavi; Mali;
Maritanya; Mozambik; Nijer;
Nijerya; Ruanda; Senegal;
Sierra; Leone; Sudan; Suriye;
Tanzanya; Togo; Uganda;
Yemen; Zimbabve

Solomon Adalan

Afganistan; Gine-Bissau;
Haiti; Lesoto; Orta Afrika
Cumbhuriyeti; Papua Yeni Gine

Orta insani Gelismislik
Diizeyi

Angola; Ekvator Ginesi;
Gabon; Gana; Irak; Kenya;
Kongo; Libya; Namibya;
Tacikistan; Zambiya

El Salvador; Vanuatu

Banglades; Bolivya; Butan;
Endonezya; Fas; Filipinler;
Guatemala; Guyana; Glney
Afrika Cumhuriyeti;
Hindistan; Honduras;
Kambogya; Kirgizistan;
Laos; Misir; Myanmar;
Nepal; Nikaragua;
Ozbekistan; Pakistan;
Vietnam

Moldova

Yiiksek insani Gelismislik
Diizeyi

Botsvana; Cezayir; Dominik
Cumbhuriyeti; iran;
Kolombiya; Libnan;
Maldivler; Malezya; Peru;
Turkiye; Urdiin

Gircistan; Kiiba; Sirbistan

Barbados; Dominik; Fiji;
Grenada; Jamaika; Meksika;
Moritus; Seyseller; Surinam;
Trinidad ve Tabago

Antigua ve Barbuda;
Arnavutluk; Azerbaycan;
Beliz; Brezilya; Cin; Ekvator;
Ermenistan; Kazakistan;
Kosta Rika; Makedonya;
Panama; Paraguay; Sri
Lanka; Tayland; Tunus;
Tarkmenistan; Venezuela

Ukrayna

127

Cok Yiiksek insani Gelismislik
Diizeyi

Bahreyn; Birlesik Arap; Emirlikleri;
Bruney; Katar; Kuveyt; Singapur; Suudi
Arabistan

Almanya; Amerika Birlesik Devletleri;
Andora; Avustralya; Avusturya;
Belcika; Birlesik Krallik; Bulgaristan;
Cekya; Danimarka; Finlandiya; Fransa;
Hirvatistan; Hollanda; irlanda; ispanya;
isvec; isvicre; italya; izlanda; Japonya;
Kanada; Karadag; Luksemburg;
Macaristan; Malta; Norveg; Polonya;
Portekiz; Romanya; Slovenya;
Uruguay; Yeni Zelanda; Yunanistan

Arjantin; Bahamalar; Gliney Kore;

israil; Kibris; Sili

Beyaz Rusya; Estonya; Letonya;
Litvanya; Rusya
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EK 3: Model 3 icin Yapilan Analiz Sonucunda Kiimelerde Yer Alan Ulkeler

Kime 1
n=14

Kime 2
n=2

Kime 3
n=46

Kime 4
n=5

Kime 5
n=62

Kiime 6
n=22

Kime 7
n=3

Kiime 8
n=14

Diisiik insani Gelismislik Diizeyi

Benin; Burkina Faso; Burundi;
Cibuti; Cad; Demokratik Kongo
Cumbhuriyeti; Eritre; Etiyopya;
Gambiya; Gine; Gine-Bissau;
Gliney Sudan; Kamerun;
Komorlar; Madagaskar; Malavi;
Mali; Mozambik; Nijer; Nijerya;
Ruanda; Senegal; Sierra; Leone;
Tanzanya; Togo; Uganda;
Zimbabve

Liberya; Maritanya

Sudan; Yemen

Afganistan; Suriye

Haiti; Lesoto; Orta Afrika
Cumbhuriyeti; Papua Yeni Gine;
Solomon Adalan

Orta insani
Gelismislik
Diizeyi

El Salvador;
Guatemala;
Gliney Afrika
Cumbhuriyeti;
Honduras;
Namibya

Nepal

Angola;
Banglades;
Gabon; Gana
Hindistan;
Kirgizistan;
Kongo;
Ozbekistan;
Tacikistan;
Zambiya

Moldova

Butan; Ekvator
Ginesi; Filipinler;
Kenya; Nikaragua

Bolivya;
Endonezya; Fas;
Libya; Misir;
Myanmar;
Pakistan;
Vietnam

Irak

Guyana;
Kambogya; Laos;
Vanuatu

Yiiksek insani
Gelismislik Diizeyi

Beliz; Brezilya;
Jamaika; Kolombiya;
Meksika; Panama;
Trinidad ve Tobago;
Venezuela

Dominik

Antigua ve Barbuda;

Azerbaycan; Barbados;

Botsvana; Fiji;
Grenada; Glrcistan;

Moritus; Turkmenistan

Arnavutluk;
Ermenistan; Kosta
Rika; Kiiba; Libnan;
Maldivler; Makedonya;
Peru; Sirbistan; Sri
Lanka; Turkiye; Urdiin

Cezayir; Cin; Dominik
Cumbhuriyeti; Ekvator;
iran; Malezya;
Paraguay; Tayland;
Tunus

Kazakistan; Seyseller,
Surinam; Ukrayna
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Cok Yiiksek insani Gelismislik Diizeyi

Bahamalar

Estonya; Letonya; Litvanya; Rusya

Almanya; Amerika Birlesik Devletleri; Andora;
Arjantin; Avustralya; Avusturya; Bahreyn; Belgika;
Birlesik Krallik; Bruney; Bulgaristan; Cekya;
Danimarka; Finlandiya; Fransa; Gliney Kore;
Hirvatistan; Hollanda; irlanda; ispanya; israil; isvec;
isvicre; italya; izlanda; Japonya; Kanada; Karadag;
Kibris; Kuveyt; Lilksemburg; Macaristan; Malta;
Norvec; Polonya; Portekiz; Romanya; Singapur;
Slovenya; Sili; Uruguay; Yeni Zelanda; Yunanistan

Birlesik Arap Emirlikleri; Katar; Suudi Arabistan

Beyaz Rusya
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EK 4: Model 4 icin Yapilan Analiz Sonucunda Kiimelerde Yer Alan Ulkeler

Kime 1
n=38

Kiime 2
n=45

Kime 3
n=34

Kiime 4
n=42

Kime 5
n=2
Kiime 6
n=7

Diisiik insani Gelismislik
Diizeyi

Afganistan; Haiti; Papua Yeni
Gine; Solomon Adalan

Maoritanya; Sudan; Suriye;
Yemen

Benin; Burkina Faso;
Burundi; Cibuti; Cad;
Demokratik Kongo
Cumbhuriyeti; Eritre; Etiyopya;
Gambiya; Gine; Gine-Bissau;
Gliney Sudan; Kamerun;
Komoaorlar; Liberya;
Madagaskar; Malavi; Mali;
Mozambik; Nijer; Nijerya;
Ruanda; Senegal; Sierra
Leone; Tanzanya; Togo;
Uganda; Zimbabve

Lesoto
Orta Afrika Cumhuriyeti

Orta insani Gelismislik
Diizeyi

Bolivya; El Salvador;
Filipinler; Guatemala;
Guyana; Guney; Afrika
Cumbhuriyeti; Hindistan;
Honduras; Kambogya;
Laos; Myanmar; Nepal;
Nikaragua; Vanuatu;
Vietnam

Banglades; Butan;
Ekvator Ginesi;
Endonezya; Fas; Irak;
Kirgizistan; Libya; Misir;
Namibya; Ozbekistan;
Pakistan; Tacikistan

Angola; Gabon; Gana;
Kenya; Kongo; Zambiya

Moldova

Yiiksek insani Gelismislik
Diizeyi

Barbados; Beliz; Brezilya;
Dominik; Ekvator; Fiji;
Grenada; Jamaika;
Kazakistan; Meksika;
Moritus; Paraguay; Seyseller;
Sri Lanka; Surinam; Tayland;
Trinidad ve

Tobago; Venezuela

Antigua ve Barbuda;
Arnavutluk; Azerbaycan;
Botsvana; Cezayir; Cin;
Dominik Cumhuriyeti; iran;
Kolombiya; Kosta Rika;
Liibnan; Maldivler; Malezya;
Panama; Peru; Tunus;
Turkiye; Tirkmenistan;
Urdiin

Ermenistan; Glrcistan; Kiiba;
Makedonya; Sirbistan

Ukrayna
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Bahamalar

Bahreyn; Birlesik Arap Emirlikleri; Bruney;
israil; Katar; Kibris; Kuveyt; Singapur;
Suudi Arabistan

Almanya; Amerika Birlesik Devletleri;
Andora; Arjantin; Avustralya; Avusturya;
Belcika; Birlesik Krallik; Bulgaristan;
Cekya; Danimarka; Finlandiya; Fransa;
Gliney Kare; Hirvatistan; Hollanda;
irlanda; ispanya; isvec; isvicre; italya;
izlanda; Japonya; Kanada; Karadag;
Liksemburg; Macaristan; Malta; Norveg;
Polonya; Portekiz; Romanya; Slovenya;
Sili; Uruguay; Yeni Zelanda; Yunanistan

Beyaz Rusya; Estonya; Letonya; Litvanya;
Rusya
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