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ÖZ

Girifl: Yafll›l›kta kazalar morbidite ve mortalite aç›s›ndan önemli bir halk sa¤l›¤› sorunu olarak
karfl›m›za ç›kmaktad›r. Bu çal›flman›n amac› huzurevlerinde kalan yafll›larda kaza s›kl›¤›, kaza olu-
flumunu etkileyen faktörlerin belirlenmesidir.

Gereç ve Yöntem: Kesitsel tipteki çal›flma Türkiye’nin Ege Bölgesinde yer alan Manisa ken-
tindeki huzurevlerinin tamam›nda (n=4) yürütülmüfltür. Çal›flman›n verileri Mart 2010- Haziran
2010 aras›nda toplanm›flt›r. Araflt›rma evrenini huzurevlerindeki tüm yafll›lar oluflturmufltur
(n=260). Huzurevi sa¤l›k ekibinin verdi¤i bilgilere göre anketlere yan›t verebilecek düzeyde olan
210 yafll› bireyin tümü ile görüflülmüfltür (%80.8). Araflt›rma verilerinin toplanmas›nda üç anket
formu kullan›lm›flt›r; sosyo-demografik anket formu, k›sa yetiyitimi anketi ve kaza s›kl›¤› ve kaza
oluflumunu etkileyen etmenlerin sorguland›¤› soru formu. Veriler SPSS for 11.0 Windows istatis-
tik paket program›nda de¤erlendirilmifltir. Veriler tan›mlay›c› istatistikler, ki kare testi, e¤imde ki
kare testi ve lojistik regresyon analizi ile de¤erlendirilmifltir.

Bulgular: Çal›flmada huzur evinde kalan yafll›larda son bir y›lda en az bir kaza geçirme s›kl›-
¤› %38.6 (n=81) olarak bulunmufltur. En s›k görülen kaza tipi düflme (%63.3) ve en çok kaza ge-
çirilen yer merdivenlerdir (%24.2). Kifliye ba¤l› kaza nedenlerinde denge bozuklu¤u (%20.2), çev-
reye ba¤l› kaza nedenlerinde zeminin düzensiz ve ›slak olmas› (%12.8) en s›k görülen nedenler-
dir. Çal›flmada yard›mc› araç kullan›m› ve yeti yitiminin kazalar için önemli bir risk faktörü oldu¤u
saptanm›flt›r. 

Sonuç: Huzur evinde yaflayan yafll›larda kazalar s›k görülmektedir.
Anahtar Sözcükler: Yafll›; Huzurevi; Kaza.

ABSTRACT

Introduction: Accidents of old age is an important health problem for the cases of morbid-
ity and mortality. The aim of this study was to determine the accident  prevalence and to identi-
fy associated risk factors  among elderly people living in nursing homes in Manisa city.

Materials and Method: This cross sectional study was conducted in all nursing homes (n=4)
Manisa city in Aegean region of Turkey. The data were collected in March 2010- May 2010. The
population of the study included elderly people living nursing homes (n=260). Of those elderly
people, 210 (80.8%) were face to face interviewed by means of a questionaire. The questionaire
included three forms: “sociodemographic variables form”, “Brief Disability Questionnaire”, and
“accident experience form”. All statistical analyses were performed using SPSS 11.0. Descriptive
statistics, the χ2 test, p for trend and logistic regression models were used for data analysis. 

Results: Prevalence of at least one accident experience in the previous year was 38.6%
(n=81) in the study population. The most frequent accident type and accident place were falls
(63.3%) and stairs, respectively. The most frequent accident reasons were balance disorder
among personal reasons (20.2%) and wet and uneven floor among enviromental reasons
(12.8%). We have found the use of an assistive device and disability was an important risk fac-
tor for accidents. 

Conclusion: Accidents are common among elderly elderly people living in nursing homes.
Key Words: Aged; Nursing Home; Accidents.
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G‹R‹fi

Günümüz demografik verileri dünya nüfusunun giderek
yaflland›¤›n› göstermektedir. Bilim ve teknolojik ilerle-

meler, t›p ve sa¤l›k alan›ndaki olanaklar do¤ufltan beklenen
yaflam süresini uzatmakta, buna ba¤l› olarak da dünya nüfusu
gittikçe yafllanmaktad›r. 

Tüm dünyada yafll› nüfus giderek artmaktad›r. 1950 y›-
l›nda dünyada 60 yafl ve üzeri nüfus %8 iken 2009 y›l›nda 65
yafl ve üzeri nüfus %5’tir. Dünyada 2050 y›l›nda 60 yafl ve
üzeri nüfusun %22 ve 65 yafl ve üzeri nüfusun %16 olmas›
öngörülmektedir (1). Türkiye’de nüfusun %6.8’i 65 yafl ve
üzerindedir (2).

Yafll› nüfusun artmas›yla birlikte yafll›l›k dönemine özgü
sorunlar da art›fl göstermektedir. Kazalar, yafll›larda en s›k
rastlanan yafll›l›k sorunlar›ndan biridir. Yafllanmayla birlikte
birçok fiziksel, psikolojik ve sosyal yetersizliklerin ortaya ç›k-
mas›, kronik hastal›klar›n görülme s›kl›¤›n›n ve say›s›n›n art-
mas›, günlük yaflam aktivitelerinde ba¤›ml›l›¤›n artmas› yafl-
l› bireyin kaza geçirme riskinin de artmas›na neden olmakta-
d›r (3).

Kaza riski bütün yafll›larda önemli bir sorun olmakla bir-
likte kurumda kalan yafll›lar için daha da önemli oldu¤u dü-
flünülmektedir. Çünkü kurumlarda benzer durumda fiziksel
yetersizli¤i ve bir ya da daha fazla kronik hastal›¤› olan birçok
yafll› bir aradad›r. Literatürde de huzurevinde kalan yafll›larda
kaza s›kl›¤›n›n evde yaflayan yafll›lara göre daha fazla oldu¤u
bildirilmektedir (4).

Türkiye’de yap›lan çal›flmalar genellikle evde yaflayan yafl-
l›larda ve düflme ile iliflkilidir. Huzur evlerinde kaza riski ve
etkileyen etmenler ile ilgili veriler s›n›rl›d›r. Bu gerekçe ile
planlad›¤›m›z araflt›rman›n amac›, huzurevlerinde kalan yafll›-
larda kaza s›kl›¤› ve kaza oluflumunu etkileyen faktörlerin be-
lirlenmesidir.

GEREÇ VE YÖNTEM

Çal›flma kesitsel tiptedir. Çal›flma verileri 01.03.2010-
01.06.2010 tarihleri aras›nda toplanm›flt›r. Araflt›rma ev-

renini Manisa Belediyesi ‹smail Muammer Cider Huzurevi,
Akhisar Huzurevi, Turgutlu Huzurevi, Manisa Huzurevi
Vakf› Dinlenme Evi’nde araflt›rman›n yap›ld›¤› dönemde ka-
lan 260 yafll› oluflturmaktad›r. Araflt›rman›n planlanmas› afla-
mas›nda tüm kurumlardan onay al›nm›flt›r. Ayr›ca her bireye
çal›flma aç›klanm›fl ve bireylerden sözlü onam al›nm›flt›r. Ve-
riler toplanmadan önce kurum hekimi ile görüflülüp demans›
olanlar araflt›rma d›fl› b›rak›lm›flt›r. Demans› olma, bilincin

kapal› olmas›, konuflma bozukluklar›, kurum d›fl›nda bulun-
ma, görüflmek istememe gibi nedenlerden dolay› 210 kifliye
ulafl›lm›flt›r. Kat›l›m yüzdesi 80.8’dir. 

Araflt›rma verilerinin toplanmas›nda üç anket formu kul-
lan›lm›flt›r; sosyo-demografik anket formu, k›sa yetiyitimi an-
keti ve araflt›rmac›lar taraf›ndan kaza s›kl›¤› ve kaza oluflumu-
nu etkileyen etmenlerin araflt›r›ld›¤› soru formu. 

Sosyodemografik Anket Formu: Araflt›rmac› taraf›ndan ha-
z›rlam›fl olup yafl, cinsiyet, medeni durum, alg›lanan gelir dü-
zeyi, sosyal güvence durumu gibi sosyodemografik sorular ve
huzurevinde kalma süresi, huzurevinde kalma nedeni gibi hu-
zurevinde kal›fl ile ilgili sorular ve kronik hastal›¤› olma, bu-
lafl›c› hastal›¤› olma, engel durumu ve sa¤l›k alg›s›n› araflt›ran
sorulardan oluflmaktad›r. 

K›sa Yetiyitimi Anketi (KYA) (Brief Disability Questionnai-
re, BDQ): Bedensel ve sosyal yetiyitimini de¤erlendirmek
üzere, Genel Sa¤l›k Taramas› K›sa Formu’ndaki yetiyitimine
iliflkin sorular temel al›narak gelifltirilmifltir. Son bir ayl›k dö-
nemin de¤erlendirildi¤i KYA 11 sorudan oluflmaktad›r. Ay-
r›ca son bir ay içinde günlük ifllerin aksat›ld›¤› ve yatakta ge-
çirilen günlerin say›s›n›n soruldu¤u iki madde içermektedir.
Bedensel ve sosyal alandaki yetiyitimi 0 (hiç), 1 (bazen ya da
biraz) veya 2 (her zaman ya da oldukça) olarak puanland›r›l-
makta ve bunlar›n toplanmas› ile yetiyitimi toplam puanlar›
elde edilmektedir. Elde edilen puanlardan 0-4 yetiyitimi yok,
5-7 hafif yetiyitimi, 8-12 orta düzeyde yetiyitimi, 13 ve üstü:
a¤›r düzeyde yetiyitimi olarak de¤erlendirilmektedir. Türkler
için geçerlik güvenirlik çal›flmas› Kaplan taraf›ndan yap›lm›fl-
t›r (5). Bizim çal›flmam›zda cronbach alfa de¤eri yüksek
(0.85) bulunmufltur.

Kaza S›kl›¤› ve Kaza Oluflumunu Etkileyen Etmenler Soru
Formu: Soru formu araflt›rmac›lar taraf›ndan haz›rlanm›fl olup
son bir y›ldaki geçirilen kaza s›kl›¤›, kaza türleri, kazan›n
olufltu¤u yer ve kaza geçiren bireylere göre kaza nedenini de-
¤erlendiren sorulardan oluflmaktad›r. 

Araflt›rma uygulanmaya bafllamadan önce Celal Bayar
Üniversitesi T›p Fakültesi Etik Kurulundan etik onay ve ku-
rumlardan resmi onay al›nm›flt›r. Araflt›rmada veriler araflt›r-
mac›lar taraf›ndan, yüz yüze anket tekni¤i ile toplanm›flt›r.
Kiflilere önce çal›flman›n amac› anlat›lm›fl kat›lmak isteme-
yenler çal›flmaya al›nmam›flt›r. 

Veriler SPSS for 11.0 Windows istatistik paket progra-
m›nda de¤erlendirilmifltir. Yafl ve yetiyitimi ile” son bir y›lda
en az bir kaza geçirme” aras›nda iki de¤iflkenli iliflkiler e¤im-
de ki-kare testi ile di¤er ba¤›ms›z de¤iflkenlerle kaza geçirme
aras›ndaki iliflkiler ki-kare testi ile de¤erlendirilmifltir. Son
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bir y›lda en az bir kaza geçirme aç›s›ndan yafla ve cinsiyete gö-
re düzeltilmifl yetiyitimi riski (%95 güven aral›¤›) lojistik
regresyon analizi ile de¤erlendirilmifltir.

BULGULAR

Araflt›rmaya kat›lan bireylerin 111’i (%52.9) erkek, 99’u
(%47.1) kad›nd›r. Kat›l›mc›lar›n 19’u 64 yafl ve alt›nda,

62’si (%29.5) 65-74 yafl grubunda, 93’ü (%44.3) 75-84 yafl
grubunda ve 36’s› (%17.1) 85 ve üzeri yafltad›r. Yafl da¤›l›m›

76.3±8.3’dür (en düflük yafl 52, en büyük yafl 100). Araflt›r-
maya kat›lanlar›n 70’i (%33.3) okur yazar de¤ildir. 81’inin
(%38.6) sa¤l›k güvencesi yoktur. Kendi ifadelerine göre
98’inin (%46.7) geliri gideri karfl›lamaktad›r (Tablo 1)

Araflt›rmaya kat›lanlar›n 129’unun (%61.4) herhangi bir
kronik hastal›¤›, 30’unun (%14.3) herhangi bir sakatl›¤› var-
d›r ve 84’ü (%40.0) baston, gözlük gibi bir yard›mc› araç kul-
lanmaktad›r. Kat›l›mc›lar›n 59’u (%28.1) sa¤l›klar›n› iyi,
121’i (%57.6) orta ve 30’u (%14.3) kötü olarak ifade etmifl-
lerdir (Tablo 2).

Tablo 3’te huzurevlerinde kalan yafll›lar›n huzurevlerinde
son bir y›lda geçirdikleri kaza s›kl›¤› ve geçirilen kaza ile il-
gili özellikler görülmektedir. Çal›flmada huzur evinde kalan
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Tablo 1— Huzurevinde Yaflayan Bireylerin Sosyodemografik Özellikler-

ine Göre Da¤›l›m› (Manisa, 2010)

Özellik

Yafl Grubu

64 ve alt›

65-74 

75-84 

85 ve üzeri

Yafl Da¤›l›m›

Cinsiyet

Kad›n

Erkek

Ö¤renim Durumu

Okur-yazar de¤il

Okur-yazar

‹lkokul

Orta okul

Lise

Yüksekokul/Üniversite

Medeni Durum

Evli

Bekar

Dul

Meslek

‹flçi emeklisi

Memur emeklisi

Serbest meslek

Çiftçi

Ev han›m›

Sa¤l›k Güvencesi 

Yok

Var

Gelir Alg›s›

Gelir giderden az

Gelir gidere eflit

Gelir giderden fazla

Toplam

n

19

62

93

36

99

111

70

35

54

27

13

11

15

34

161

18

27

64

29

72

81

129

97

98

15

210

%

9.0

29.5

44.3

17.1

76.3±8.3 (52-100)

47.1

52.9

33.3

16.7

25.7

12.9

6.2

5.2

7.1

16.2

76.7

8.6

12.9

30.5

13.8

34.3

38.6

61.4

46.2

46.7

7.1

100.0

Tablo 2— Huzurevlerinde Kalan Yafll›lar›n Kendi ‹fadelerine Göre

Sa¤l›k-Hastal›k Durumlar› (Manisa, 2010)

Hastal›k 

Var

Yok

Sürekli Kulland›¤› ‹laç 

Var

Yok

Sakatl›k 

Var

Yok

Protez 

Var

Yok

Baston, Gözlük Gibi Yard›mc› Araç Kullanma

Kullanan

Kullanmayan

Uykusuzluk Problemi

Olan

Olmayan

Diyet Yapma Durumu

Yapan

Yapmayan

Sa¤l›¤›n Fiziksel Hareketleri Etkilemesi

Etkileyen

Etkilemeyen

Bazen etkileyen

Sa¤l›k Alg›s›

‹yi

Orta

Kötü

Toplam

n

129

81

131

79

30

180

73

137

84

126

82

128

58

152

46

92

72

59

121

30

210

%

61.4

38.6

62.4

37.6

14.3

85.7

34.8

65.2

40.0

60.0

39.0

61.0

27.6

72.4

21.9

43.8

34.3

28.1

57.6

14.3

100.0



yafll›larda son bir y›lda kaza s›kl›¤› %38.6 (n= 81) olarak bu-
lunmufltur. %12.4’ünde tekrarlayan kazalar vard›r. Son bir
y›lda kaza geçirenler aras›nda en s›k görülen kaza tipi %63.3
(n=69) ile düflmedir. Bunu %29.3 (n=32) ile çarpma izlemek-
tedir. En çok kaza geçirilen yer %24.2 (n=25) ile merdiven-
lerdir. Bunu s›ras›yla %22.4 (n=23) ile oda ve %19.4 (n=20)
ile bahçe izlemektedir. Kaza nedenleri kendi ifadelerine göre
de¤erlendirildi¤inde kiflisel nedenlerden ilerleyen denge bo-
zuklu¤u %20.2 (n=38) ilk s›rada olup bunu %18.0 (n=34)
ilerleyen yafl %13.8 (n=26) kas güçsüzlü¤ü izlemektedir.
Çevresel faktörlerden ilk s›ray› %12.8 (n=24) ile zeminin dü-
zensiz ve ›slak olmas› ve %10.1 (n=19) ile çevredeki malze-
meler, %9.6 (n=18) ile merdivenlerin uygun yükseklikte ve
genifllikte olmamas› izlemektedir (Tablo 3).

Huzurevinde yaflayan bireylerde kaza s›kl›¤›n›n baz› de-
¤iflkenlerle iliflkisi karfl›laflt›r›ld›¤›nda kronik hastal›k say›s›n-
da artma, herhangi bir sakatl›¤› olma, baston gibi yard›mc›
araç kullanma, kötü sa¤l›k alg›s› ve yetiyitimi olanlar›n di¤er-
lerine göre daha fazla kaza yaflad›klar› belirlenmifltir (p<0.05).
Cinsiyet, yafl, ö¤renim durumu, uykusuzluk sorunu ve diyet
yapma ile kaza s›kl›¤› aras›nda ise anlaml› bir iliflki bulunma-
m›flt›r (p>0.05) (Tablo 4). 

Tablo 5’te bireylerin son bir y›lda kaza s›kl›¤› ile tekli
analizlerde istatistiksel olarak anlaml› bulunan de¤iflkenler
lojistik regresyon modeline al›nm›flt›r. Buna göre baston, göz-
lük gibi yard›mc› araç kullanma kaza geçirme aç›s›ndan 2.6
kat riskli bulunmufltur. 

TARTIfiMA

Çal›flmada huzur evinde yaflayan yafll›larda son bir y›lda ka-
za geçirme s›kl›¤› %38.6 olarak bulunmufltur. Bireylerin

%26.7’s› y›lda en az bir kez kaza geçirirken %12.4’ünde tek-
rarlayan kazalar vard›r. Keskino¤lu ve arkadafllar›n›n ‹nönü
Sa¤l›k Oca¤› bölgesinde yaflayan yafll›larda yapt›klar› çal›flma-
da son 6 ayda yafll›lar›n %38.3’ünün kaza geçirdi¤i belirlen-
mifltir (6). Atman ve arkadafllar›n›n Manisa Muradiye Sa¤l›k
Oca¤› Bölgesinde yapt›klar› çal›flmada yafll› nüfusun son bir
y›l içinde %31.6’s›n›n herhangi bir kaza geçirdi¤i saptanm›fl-
t›r (7). Yafll›larda ev kazalar› konusunda yürütülmüfl olan ça-
l›flmalar ise ev kazas› s›kl›¤›n›n %14.3-22.2 oldu¤u saptan-
m›flt›r (8-10). Çal›flmada bulunan kaza s›kl›¤› yafll› nüfusta
yap›lan ev kazas› çal›flmalar›ndan yüksek olup saha çal›flmala-
r› ile benzerdir. Literatürde de kurumda yaflayan yafll›larda ka-
za riskinin evde yaflayan yafll›lardan daha fazla oldu¤u belirtil-
mektedir (11,12).

Çal›flmada kaza geçirenler aras›nda en s›k görülen kaza ti-
pi düflme (tüm bireylerde %35.2; son bir y›lda kaza geçiren-
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Tablo 3— Huzurevlerinde Kalan Yafll›larda Son Bir Y›lda Kaza S›kl›¤›,

Kaza Tipi ve Kaza Yeri Da¤›l›m› (Manisa, 2010)

De¤iflken

Huzurevinde Son Bir Y›lda Kaza Geçirme (n=210)

Evet

Hay›r

Kaza Say›s› (n=210)

0

1

2 

3

4

Kaza Tipi* (n=109)

Düflme

Çarpma

Kesici aletle Yaralanma

Elektrik çarpmas›

Yanma

Yabanc› cisim aspirasyonu

Bo¤ulma

Hat›rlam›yor

Kaza Yeri* (n=103)

Merdiven

Oda/Yatak odas›

Bahçe

Banyo/Tuvalet

Sokak

Mutfak

Hat›rlam›yor

Kaza Nedeni* (n=188)

Bireysel Faktörler

Denge bozuklu¤u

‹lerleyen yafl

Kas güçsüzlü¤ü

‹letiflimin azalmas›

Efllik eden hastal›k

Duyusal yetersizlikler

Ruhsal durum

‹laç yan etkisi

Çevresel Faktörler

Zeminin düzensiz ve ›slak olmas›

Çevredeki malzemeler

Merdivenlerin uygun yükseklik ve genifllikte 

olmamas›

Yetersiz ›fl›kland›rma

n

81

129

128

56

20

4

2

69

32

2

2

1

1

1

1

25

23

20

14

12

2

7

38

34

26

8

8

4

2

1

24

19

18

6

%

38.6

61.4

61.8

26.7

9.5

1.9

1.0

63.3

29.3

1.9

1.9

0.9

0.9

0.9

0.9

24.2

22.4

19.4

13.6

11.7

1.9

6.8

20.2

18.0

13.8

4.3

4.3

2.1

1.1

0.5

12.8

10.1

9.6

3.2

*Son Bir Y›lda Kaza Geçiren Yafll›lar ‹çinde Da¤›l›m

*Bir kifli birden fazla yan›t vermifltir
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lerde %63.3) olarak belirlenmifltir. Düflmeler yafll›larda özel-
likle kurumda yaflayan yafll›larda önemli mortalite, morbidite
ve hareketsizlik nedenidir. Literatürde ve toplumda yasayan
65 yafl üstü bireylerin y›ll›k düflme s›kl›¤›n›n %17-45 aras›n-
da de¤iflirken (13), kurumda yaflayan yafll›lar›n %50’sinin y›l-
da en az bir kez düfltü¤ü belirtilmektedir. (14,15). Yeflilbakan
ve Karadakovan’›n 2005 y›l›nda ‹zmir’deki bir huzurevinde

yapt›klar› çal›flmada düflme s›kl›¤› %48.7 olarak bulunmufl-
tur (16). Cavlak ve arkadafllar›n›n yapt›klar› çal›flmada huzu-
revinde ayl›k dönemde en az bir kez düflenlerin yüzdesi %36
olarak belirlenmifltir (9). 

Araflt›rmada kendi ifadelerine göre kaza nedenleri araflt›-
r›ld›¤›nda bireysel nedenlerden ilerleyen denge bozuklu¤u ilk
s›rada olup bunu ilerleyen yafl ve kas güçsüzlü¤ü izlemekte-

Tablo 4— Huzurevinde Yaflayan Yafll› Bireylerde Kaza S›kl›¤› ve Baz› De¤iflkenlerle ‹liflkisi (Manisa, 2010)

Yafl Grubu

65 yafl alt›

65-74

75-84

85 ve üzeri

Cinsiyet

Erkek

Kad›n

Ö¤renim Durumu

‹lkö¤retim ve alt›

‹lkö¤retim üstü

Kronik Hastal›k Say›s›

Yok

1 

2 

3 

Uykusuzluk

Var

Yok

Diyet Yapma

Diyet yapan

Diyet yapmayan

Sakatl›k Durumu

Var

Yok

Baston, Gözlük Gibi Yard›mc› Araç 

Kullanan

Kullanmayan

Sa¤l›k Alg›s›

‹yi

Orta 

Kötü

Yetiyitimi

Yok 

Hafif

Orta

A¤›r

n

6

19

39

17

38

43

76

5

30

31

17

3

37

44

23

58

17

64

46

35

17

45

19

10 

25 

22

24

%

31.6

30.6

41.9

47.2

34.2

43.4

40.9

20.8

31.9

39.7

54.8

42.9

45.1

34.4

39.7

38.2

56.7

35.6

54.8

27.8

28.8

37.2

63.3

20.8

44.6

36.1

53.3

n

13

43

54

19

73

56

110

19

64

47

14

4

45

84

35

94

13

116

38

91

42

76

11

38

31

39

21

%

68.4

69.4

58.1

52.8

65.8

56.6

59.1

79.2

68.1

60.3

45.2

57.1

54.9

65.6

60.3

61.8

43.3

64.4

45.2

72.2

71.2

62.8

36.7

79.2

55.4

63.9

46.7

n

19

62

93

36

111

99

186

24

94

78

31

7

82

128

58

152

30

180

84

126

59

121

30

48

56

61

45

%

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

100.0

Ki kare

3.104

1.869

3.598

4.202

2.436

0.040

4.837

15.489

10.232

11.546

p

p>0.05

p for trend

>0.05

>0.05

<0.05

>0.05

>0.05

<0.05

<0.05

<0.05

<0.05

Kaza Geçiren Kaza Geçirmeyen Toplam ‹statistik Analiz



dir. Literatürde yafll›da kazalar›n birçok farkl› nedeni oldu¤u
belirtilmektedir. Bunlardan denge mekanizmas›n›n bozulma-
s› en önemlilerindendir. Yafll›larda postüral dengeyi sa¤layan
vestibüler sistemde, yürüme ve kardiovasküler fonksiyonda
yafla ba¤l› bozulmalar meydana gelir. Bu bozulmalara ilave bir
faktör normal denge mekanizmas›n› etkileyerek düflmelere
yol açabilir (17). Literatüre göre toplumda yasayan yasl›larda
düflmeler genellikle sandalyeye ya da merdivene ç›kma, spor-
tif faaliyetler yapma ve çevresel risklerle ilgili iken kurumda
yasayan yafll›larda düflmeler s›kl›kla, dengesizlik, güçsüzlük
ve konfüzyona ba¤l› oluflmaktad›r (14).

Çevreye ba¤l› kaza nedenleri aras›nda ilk s›ray› zeminin
düzensiz ve ›slak olmas› almaktad›r. Bunu s›ras›yla çevredeki
malzemeler ve merdivenlerin uygun yükseklikte ve genifllikte
olmamas› izlemektedir. En fazla kaza olan yer merdivenler ve
odalard›r. Literatürde yafll›larda kazalar›n %30-50’sinde çev-
resel faktörlerin rol oynad›¤› belirtilmektedir. Uygun yerlefl-
tirilmemifl eflyalar, eflikler, merdivenler, kaygan zemin, kaya-
bilen hal›/kilim, iyi ayd›nlat›lmam›fl ortam, al›fl›k olunmayan
mekân ve uygunsuz ayakkab› kullan›m› gibi çevresel faktör-
ler, yafll›da kaza nedenleri aras›nda ön s›ralarda yer almakta-
d›rlar (18,19). 

Çal›flmada istatistiksel olarak anlaml› bulunmamakla bir-
likte yafl artt›kça kaza s›kl›¤›n›n artt›¤› belirlenmifltir. Litera-
türde yaflla kaza s›kl›¤›n›n artt›¤›n› gösteren veriler oldukça
fazlad›r (12,14-16,18,20). Literatürde de yafl›n artmas›yla bir-

likte birçok fiziksel, psikolojik ve sosyal yetersizliklerin orta-
ya ç›kmas› yafll› bireyin kaza geçirme riskinin de artmas›na
neden oldu¤u belirtilmektedir (3). Çal›flma sonuçlar› litera-
türle uyumludur. 

Çal›flmada kad›nlarda son bir y›lda kaza geçirme s›kl›¤›
%44.2 iken erkeklerde %33.7 olarak belirlenmifltir. Yeflilbal-
kan ve Karadakovan’›n (16) çal›flmalar›nda, kad›nlar›n erkek-
lerden daha fazla düflme deneyimledi¤i bulunmufltur. Karatafl
ve Maral (20) kad›nlarda düflme riskinin erkeklere göre dört
kat daha yüksek oldu¤unu bulmufltur. Çal›flma sonuçlar› lite-
ratürle uyumludur. 

Çal›flmada kronik hastal›¤›n olmas›, sa¤l›k alg›s›n›n iyi
olmamas› ve sa¤l›¤›n hareketleri etkiledi¤i bireylerde daha
fazla kaza görüldü¤ü belirlenmifltir. Literatürde de yafll›larda
kaza s›kl›¤›n›n sa¤l›k durumu ile iliflkili oldu¤unu belirten
veriler bulunmaktad›r (13,16,18,20). 

Yafll›l›k dönemindeki fiziksel de¤ifliklikler, geçirilen ka-
za, yaralanma ve travmalar yafll› bireyin fonksiyonel ba¤›ms›z-
l›klar›n›n k›s›tlanmas›na yafll›n›n kendine ait aktiviteleri ger-
çeklefltirmede yetersizli¤e sebep olmaktad›r. Dolay›s›yla
fonksiyonel olarak tam ba¤›ms›z olmayan yafll›lar›n günlük
yaflamlar›nda baflka birisinin yard›m›na ihtiyac› artmaktad›r.
fiahbaz ve arkadafllar› günlük yaflam aktiviteleri ile ev kazala-
r›n› incelemifller ve günlük yaflam aktivitelerini yerine getire-
meyenlerde daha s›k ev kazas› görüldü¤ünü belirlemifllerdir
(10). Ak›n ve Emiro¤lu, evde yasayan yafll›larda hareket kay-

Tablo 5— Bireylerin Son Bir Y›lda Huzurevinde Geçirdikleri Kaza S›kl›¤› ve Baz› De¤iflkenlerle Karfl›laflt›r›lmas›; Lojistik Regresyon (Manisa. 2010)

De¤iflken B SE P OR(%95 GA)

Yafl -0.214 0.472 0.650 0.8(0.32-2.03)

Cinsiyet 0.248 0.312 0.426 1.3(0.69-2.36)

Kronik Hastal›k 0.228 0.327 0.485 1.3(0.66-2.38)

Sakatl›k 0.688 0.423 0.104 1.9(0.86-4.55)

Baston Gibi Yard›mc› Araç Kullanma 0.955 0.311 0.002 2.6(1.41-4.78)

Sa¤l›k Alg›s› 0.318 0.369 0.388 1.4(0.66-2.83)

Yetiyitimi

Hafif 0.801 0.478 0.094 2.2(0.87-5.68)

Orta 0.487 0.470 0.300 1.6(0.64-4.08)

A¤›r 0.940 0.510 0.065 2.5(0.94-6.95)

Modele al›nan de¤iflkenler: 

Yafl: 65 yafl at› (ref) (0). 65 yafl ve üzeri (1)

Cinsiyet: erkek (ref) (0). kad›n (1)

Sakatl›k: sakatl›k olmama (ref) (0). sakatl›k olma (1)

Yard›mc› araç kullanma: yard›mc› araç kullanmama (ref) (0). yard›mc› araç kullanma (1)

Sa¤l›k alg›s›. ‹yi (ref) (0). kötü ve orta (1)

Yetiyitimi:yok (ref) (1). hafif (2). orta (3). a¤›r (4)

HUZUREVLER‹NDE KALAN YAfiLILARDA KAZA SIKLI⁄I VE KAZA ‹LE ‹L‹fiK‹L‹ FAKTÖRLER
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b› ve iliflkili faktörleri incelemifl, hareket kayb› olan yafll›lar›n
daha fazla düfltü¤ünü belirlemifltir (21). Yap›lan çal›flmada
tekli analizlerde baston, gözlük gibi yard›mc› araç kullanan-
larda, herhangi bir engeli olanlarda, sa¤l›k alg›s› iyi olmayan-
larda ve yeti yitimi olanlarda kaza s›kl›¤›n›n daha fazla oldu-
¤u belirlenmifltir. Ancak tekli yap›lan çoklu analizde yaln›zca
baston, gözlük gibi yard›mc› araç kullan›m› istatistiksel ola-
rak anlaml› bulunmufltur. Modelde yetiyitiminin anlams›z
bulunmas›n›n nedeni modele baston, gözlük gibi yard›mc›
araç kullan›m›n›n al›nmas›d›r. Çünkü yard›mc› araç ve yetiyi-
timi iliflkilidir. Baflka bir deyiflle yard›mc› araç kullananlar ay-
n› zamanda yetiyitimi olanlard›r. Bu nedenle her ikisinin bir-
likte de¤erlendirilmesi gerekir. Çal›flma sonuçlar› literatürle
uyumludur.

Sonuç olarak, çal›flmada huzur evinde yaflayan yafll›larda
son bir y›lda kaza geçirme s›kl›¤› %38.6 olarak bulunmufltur.
Bireylerin %26.7’si y›lda en az bir kez kaza geçirirken
%12.4’ünde tekrarlayan kazalar vard›r. En s›k görülen kaza
tipi düflmedir. En çok kaza geçirilen yer merdivenlerdir. Ka-
za nedenleri kendi ifadelerine göre de¤erlendirildi¤inde kifli-
sel nedenlerden ilerleyen denge bozuklu¤u ilk s›rada olup,
çevresel faktörlerden ilk s›ray› zeminin düzensiz ve ›slak ol-
mas› almaktad›r. Huzurevinde yaflayan yafll›larda yetiyitimi-
nin olmas›, baston gibi yard›mc› araç kullan›m› kaza için
önemli risk etmenleridir. 

Bu konuda baz› öneriler de sunulmaktad›r. Huzurevlerin-
de kazalar›n önlenebilmesi için çevresel risk faktörlerinin de-
¤erlendirilmesi ve kazaya neden olmayacak flekilde düzenlen-
mesi gerekmektedir. Özellikle yetiyitimi olan, yard›mc› araç
kullanan yafll› bireylerde sosyal ve t›bbi rehabilitasyonlar›n›n
sa¤lanmas› ve bu konuda sa¤l›k çal›flanlar›na hizmet içi e¤i-
tim programlar›n›n düzenlenmesi önerilmektedir. 
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