EPIDEMiIYOLOJIK ARASTIRMA TiPLERI

I.GOZLEMSEL ARASTIRMALAR

1.Tammlayic1 Arastirmalar- Olgu (vaka) sunumu, olgu (vaka) serileri, korelasyon
calismalari, ekolojik ¢alismalar bu gruptadir; sonuglar biitiin topluma genellenemez; poliklinik
verilerinin degerlendirilmesi, dosya taramalari veya bir merkeze bagvuran kisiler lizerinde
yapilan ve miidahale komponenti olmayan c¢aligmalar tanimlayici nitelikte hiicre doku kiiltiir
caligsmalari, genetik aragtirmalar bu gruptadir.

2. Analitik Arastirmalar

i)

ii.)

Kesitsel arastirma (Prevalans Arastirmalari/taramalar)- Ilgilenilen hastaligin
toplumdaki sikliginin (prevalansinin) arastirildigi, biitiin topluma genellenebilir
sonuglar elde edilen, toplumun tamamimin veya temsil eden bir O6rneginin
incelendigi ¢alismalardir. “Hastalik” (ilgilenilen sonug) ile iliskili olabilecek
etkenleri (faktorleri) belirlemek amaci ile de planlanabilir. Etken ve sonucun
ayni andaki durumu degerlendirilir. Veriler anket ve/veya muayene, laboratuar
incelenmesi gibi cesitli yollarla elde edilebilir.

Vaka (Olgu)-Kontrol arastirmasi- “Hastalik” (sonug) ile siiphelenilen etken
(faktor) arasinda nedensel iliski olup olmadiginin degerlendirildigi
caligmalardir. Verilerin Hasta dosyalarindan elde edildigi ancak tanimlayici
nitelikteki aragtirmalar bu grupta yer almazlar. Veriler anket ve/veya muayene,
laboratuvar incelemesi gibi gesitli yollarla elde edilebilir. Ilgilenilen “hastalig
olanlar” ve “hastalig1 olmayanlar” (saglamlar), siiphelenilen etken (ler)in varlig
yoniinden incelenirler. Sonugta bulunan “odds oran1” (odds ratio-tahmini rolatif
risk), “hastalik” ile siiphelenilen etken(ler)in kuvvetle muhtemel etken(ler) olup
olmadigin1 gosterir. Ozel arastirma diizenlemeleri disinda, sonuglar biitiin
topluma genellenemez.

Kohort arastirmasi (prospektif veya retrospektif) (insidans arastirmalari)-
Vakakontrol ¢alismalarinda oldugu gibi bu calismalar da “hastalik” (sonug) ile
siiphelenilen etken(ler) (faktor) arasinda nedensel iliski olup olmadiginin
degerlendirildigi c¢alismalardir. Ancak vaka-kontrolden farki arastirmanin
yoniidiir. Aragtirmanin baslangicinda, ilgilenilen “hastaliin  (sonucun)
olmadig1” (saglam) bireyler arastirma popillasyonunu olusturur; grup
stiphelenilen etkenler(ler) yoniinden degerlendirilir ve ‘“hastaligin” ortaya
cikmasina yetecek kadar stire izlenerek hem etkene maruz kalma durumlari, hem
de hastalik durumlar1 kaydedilir. Veriler hem anket, hem de muayene, laboratuar
incelemesi gibi ¢esitli yollarla elde edilebilir. Bu durumda etken-sonug
arasindaki nedensel iligki, ger¢ege en yakin olarak belirlenebilir. Bu
calismalarda eger izlenen grup risk altindaki toplumun tamami veya temsil eden
bir 6rnegi degilse, sonuglar biitiin topluma genellenemez ancak etken ile sonug
arasindaki iliskinin kuvveti ortaya net bir sekilde konmus olur.



3.Metodolojik arastirma

Yeni bir tan1 yonteminin ne kadar duyarli (sensitif) ve/veya segici (spesitif) oldugunu
belirlemek veya aym1 yontemi uygulayacak olan farkli gézlemcilerin gbzlemeci i¢i ve/veya
gozlemciler arasi tutarliligimi belirlemek amact ile planlanan arastirmalardir. Bir 6lgegin
adaptasyon caligmalar1 da bu grupta degerlendirilecek ¢alismalardir ancak analizde kullanilan
teknikler duyarlilik ve segiciligin gosterildigi calismalardan farkliliklar gostermektedir. NOT:
Bu grup arastirmalarin bir kism1 Klinik Arastirmalar Etik Kurulu kapsamina girebilir.

II. MUDAHALE ARASTIRMALARI

Cok gesitli tipleri vardir: Randomize kontrollii, yar1 randomize kontrollii, randomize olmayan
kontrollii klinik veya saha deneyleri gibi. Bu tip arastirmalarda aragtirmacinin gruba bir
miidahalesi s6z konusudur. Bu miidahale yeni bir ilacin/tedavi yonteminin/ameliyat
tekniginin/egitim tekniginin/egzersiz/hizmet modelinin denenmesi seklinde olabilecegi gibi
daha 6nce var olan bir ilacin/tedavi yonteminin/ vb. farkli uygulamalarinin denemesi seklinde
de olabilir. Arastirma deseninde bir “deney” ve “kontrol” grubu ile bir “miidahale” sz
konusudur ve bir izleme siireci vardir.

NOT: Bu tiir arastirmalar Klinik Arastirmalar Etik Kurulu kapsamina girmektedir.



