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OZET

2020 Yilinda Halk Saghgi Alaninda Uluslararasi Literatiirde
Yayimlanan COVID-19 ile Tlgili Makalelerin Bibliyometrik ve I¢erik

Analizi

Amac: Bu arastirmada; 2020 yili igerisinde COVID-19 ile ilgili halk sagligi
alaninda yayimlanan arastirma makalelerinin bibliyometrik ve icerik analizlerinin
yapilmast ve bu alanda yayimlanan kesitsel aragtirma makalelerinin kalite
degerlendirmelerinin yapilmasi amaglanmaktadir.

Gerec ve Yontem: Web of Science veri tabaninda belirlenen anahtar
kelimeler ve yapilan filtrelemeler sonucunda 2949 yayina ulagilmistir. Aragtirmanin
dahil etme ve diglama kriterleri dogrultusunda 1553 arastirma makalesinin
bibliyometrik ve icerik analizi yapilmistir. 410 kesitsel arastirma makalesinden 38
tanesinin kalite degerlendirmesi iki farkli arastirmaci tarafindan yapilmistir.
Analizler i¢in Microsoft Excel, VOSviever 1.6.2 ve Phyton yazilim1 kullanilmstir.

Bulgular: 1553 arastirma makalesi i¢in yapilan bibliyometrik ve icerik
analizi sonucunda 113 iilkenin, 2706 kurumun, 8703 yazarin oldugu; toplam 3471
farkli anahtar kelimenin kullanildigi ve makalelerin 179 akademik dergide
yayimlandigi bulunmustur. En iiretken iilkenin ABD; en iiretken yazarlarin Ho,
Cyrus S. H.; Ho, Roger C. M. ve Latkin, Carl A.; en iiretken kurumun Wuhan
University; en iiretken derginin “International Journal Of Environmental Research
And Public Health” oldugu saptanmis ve calisilan konularin temalar1 ortaya
cikarilmistir. Kesitsel arastirmalarin kalite degerlendirmesi puanlar1 15,7 + 2,3 olarak
saptanmuistir.

Sonug: Bilim diinyasinin COVID-19 pandemisine verdigi yanitin hizli ve
kaliteli oldugu sonucuna varilmistir. Bu yanit1 verirken ise epidemiyolojik anlamda
onceden siipheyle karsilanan yontemlerin yaygin bir sekilde kullanildig1 ve arastirma

metadolojisi anlaminda yeni normallerin ortaya ¢iktig1 sdylenebilmektedir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, halk sagligi, bibliyometrik analiz, icerik

analizi, kalite degerlendirme



SUMMARY

Bibliometric and Content Analysis of Articles Related to COVID-19 in
Public Health in International Literature in 2020

Objective: This study was aimed to conduct bibliometric and content
analysis of research articles published in the field of public health related to COVID-
19 in 2020 and to make quality evaluations of cross-sectional research articles
published in this field.

Material-Method: Filtering and with the specified keywords total of 2949
publications were reached in the search made in the Web of Science database. A
bibliometric and content analysis of 1553 research articles was conducted in line
with the inclusion and exclusion criteria of the study. The quality assessment of 38 of
410 cross-sectional research articles was made by two different researchers using the
"AXIS Quality Assessment Tool". Microsoft Excel, VOSviever 1.6.2 and Phyton
software were used for analysis.

Results: As a result of the bibliometric and content analysis conducted for
1553 research articles, it was found that there are 113 countries, 2706 institutions,
8703 authors in this field; totally 3471 different keywords were used and these
articles were published in 179 academic journals. It has been determined that the
most productive country is the USA; the most productive authors are Ho, Cyrus S. H
.; Ho, Roger C. M., and Latkin, Carl A .; the most productive institution is Wuhan
University and the most productive academic journal is "International Journal Of
Environmental Research And Public Health". The themes of the studied subjects
were revealed by using keywords and the title and summary parts of the articles.
Quality assessment scores of cross-sectional studies were determined as 15.7 + 2.3.

Conclusion: It has been concluded that the response of the scientific world to
the COVID-19 pandemic is fast and high quality. While giving this answer, it can be
said that epidemiologically suspicious methods are widely used and new normals

have emerged in terms of research methodology.

Keywords: COVID-19, public health, bibliometric analysis, content analysis,

quality assessment
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KISALTMALAR VE SIMGELER DiZiNi

Kisaltmalar

2019-nCov : Yeni Coronavirus 2019

ABD : Amerika Birlesik Devletleri

AXIS : Appraisal tool for Cross-Sectional Studies

COVID-19 : Koronavirus Hastalig1 2019

DSO : Diinya Saglik Orgiitii

EPPI-Centre : Evidence for Policy and Practice Information and Co-ordinating
Centre

ESCI : Emerging Sources Citation Index

GDA : Gizli Dirichlet Ayrimi

JCR : Journal Citation Report

ISIT : Institute for Scientific Information

LDA : Latent Dirichlet Ayrimi

NIHR : National Institute for Health Research

SARS : Siddetli Akut Solunum Sendromu

SARS-CoV-2 : Siddetli Akut Solunum Sendromu Koronaviriisii-2

SCI-E : Science Citation Index Expanded

SPSS : Statistical Package for the Social Sciences
SSCI : Social Sciences Citation Index

UST : Uluslararas1 Saglik Tiiziigl

WoS : Web of Science
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1. GIRIS

COVID-19 yeni kesfedilen bir koronaviriisiin neden oldugu ve ilk olarak
Aralik 2019'da bildirilen bulasici bir hastalik olarak tanimlanmaktadir. Ayrica
diinyada bircok iilkeyi etkileyen bir pandemidir. Hastalik artan dogrulanmis vaka
sayilar1 ile tiim diinyada kisa zamanda hizla yayilmustir. Diinya Saglik Orgiitii
tarafindan 2021 yili Mayis ay1 itibariyle 223 iilke ve bolgede toplam 150 milyondan
fazla dogrulanmis vaka sayist ve ii¢ milyondan fazla dogrulanmis Oliim sayisi
bildirilmigtir (1,2). 30 Ocak 2020’de Diinya Saghk Orgiiti, COVID-19’u
“Uluslararas1 Halk Sagligi Acil Durumu” (PHEIC-Public Health Emergency of
International Concern) olarak ilan etmistir (3). Diinya Saglik Orgiitii “Uluslararasi
Halk Sagligi Acil Durumu”, Uluslararas1 Saghk Tiiziiglinde (UST 2005) hastaligin
uluslararasi yayilmasi yoluyla diger devletler i¢in bir halk saglig: riski olusturdugu
ve potansiyel olarak koordineli bir uluslararasi miidahaleyi gerektirdigi belirlenen
olaganiistii bir olay seklinde tanimlanmistir (4). “Uluslararast Halk Saghgi Acil
Durumu”lari, 2002-2003 SARS salgiini takiben, salginlar i¢in siirveyans ve erken
uyar1 sistemleri olusturmanin, hizli uluslararast yanitlarin harekete gecirmenin ve
enfeksiyonun kaynaginda yayilmasii kontrol etmenin bir yolu olarak kurulmustur
(5). 21. yiizyi1lda SARS' tan bu yana ‘Uluslararas1 Halk Sagligi Acil Durumu’; 2009
HINI salgini, 2014 Cocuk Felci bildirgesi, 2014 Bat1 Afrika'da Ebola salgini, 2015-
2016 Zika viriis salgini, 2018-2020 Kivu Ebola salgint ve 2019-2020 koronaviriis

salgin1 olmak {izere alt1 kez ilan edilmistir (6).

Salginlar ekonomik, sosyo-Kkiiltiirel, psikolojik etkiler basta olmak iizere
toplumlar1 birgok farkli yonden etkilemektedir. Diinya Saglhik Orgiitii “Uluslararasi
Halk Sagligi Acil Durumu” kapsaminda yapilan epidemiyolojik arastirmalar i¢in
oncelikleri belirlemistir. Bunlar; 1) Temel lireme sayisi, kulugka donemi, bulasma
yollar1 ve ¢evresel faktorler dahil olmak iizere virlisiin bulasma dinamikleri, 2)
hastanede yatan hastalar ve yiiksek riskli hasta gruplar1 arasinda 6liim riski dahil
olmak {iizere hastaligin ciddiyeti, 3) Popiilasyonlarin duyarliligi ve 4) Hangi halk
saglig1 onlemlerinin kontrol icin etkili olabilecegi seklindedir (3). Salgina neden olan

bulasict hastalik etkenine yonelik yapilanlarin yani sira toplum iizerinde ortaya ¢ikan



farkli olumsuz etkilerini en aza indirmek, bu zorlugun istesinden gelebilmek ve
hastaliga iliskin tani, tedavi, korunma yontemleri gibi mevcut bilgi seviyesini
artirabilmek icin hem tip hem tip dist bilim dallar1 bu konu ile ilgili bircok bilimsel
arastirma yaparak bu silirece katki saglamaktadir (7). Salginin boyutu da bilimsel
cabanin biyiikliigiinii ve bilginin {retilme hizint etkilemektedir. Yapilan bir
calismada 21. yiizyilda goriilen salginlarin hemen ardindan, hastalifa 6zgli yaymn
sayisinda salgindan sonraki 2 yil i¢inde keskin bir artis oldugu ve zirveye ulastig

daha sonra yayin sayisinin giderek azaldigir bulunmustur (8).

Devam eden COVID-19 pandemisi siirecinde daha dnce bilinmeyen yeni bir
etkenle kars1 karsiya kalinmasi, esi benzeri goriilmemis bir hizla yayilmast ve 21.
yiizyilda yasanan diger salginlarda uygulanmayan; okullarda yiiz yiize egitimlere ara
verilmesi, kafe-restoranlarin, aligveris merkezlerinin, parklarin vs. kapatilmasi, 6zel
sektorde calismalarin azaltilmasi veya durdurulmasi, devlet kurumlarinda vardiyali
ya da uzaktan ¢alisma diizenine gecilmesi, sokaga c¢ikma yasaklari vs. gibi alinan
bircok farkli onlem ile diger salginlardan ayrilmaktadir. Bu sebeplerden dolayi
diinyanin herhangi bir bolgesinde ¢esitli alanlarda c¢alisan bilim insanlari iizerinde
biiyiik bir endiseye neden olmustur. COVID-19’un digerlerinden farkli olarak en
basindan itibaren dikkat ¢eken c¢iktilardan biri kisa zaman igerisinde keskin bir
sekilde artan makale sayisidir. Bu da bilim diinyasinin halk saglig1 acil durumlarina
aninda ve kararli yanit verdigini gostermektedir (8). Web of Science aracigi ile
“COVID-19” anahtar kelimesi kullanilarak yapilan arama sonucunda 100 binden
fazla bilimsel arastirma ve yayin bulunmaktadir. Yapilan bilimsel aragtirma sayisinin
kisa bir zamanda bu kadar atmasi ve fazla sayida olmasi bazi sorunlar1 da
beraberinde getirmektedir. Hakem degerlendirmesi olmadan yayimlanan bilimsel
arastirmalarin kaliteleri, arastirmalardan elde edilen sonuglarin giivenilirligi ve
aragtirmanin tasarimi, yapilmasi ve yazilmasi asamasinda yapilan taraf tutmalarin /
yanliliklarin gézden kagmasi, incelenememesi gibi bir¢ok sorun ortaya ¢ikmaktadir.
Bu kapsamda halk saglig1 acil durumlariyla ilgili bilimsel ¢iktilar1 analiz etmek i¢in
bibliyometrik yaklagimlarin kullanilmas1 ve bilimsel ¢iktilarin  kalitelerinin

degerlendirilmesi gerekmektedir.

Bibliyometrik analizler bilim diinyasinin saglik krizlerini ¢6zmek i¢in yaptigi

caligmalar sonucu elde ettigi bilgileri ve bu bilgilerin bilime katkilarini ortaya



cikarmaya, biitlinciil bir bakis agis1 yakalamaya yardimci olmaktadir. Bibliyometrik
analiz; bilimsel amacgl belgelerin ya da yayinlarin farkli bibliyometrik 6zellikler
kapsaminda (konu, yil, katki saglayan kurum, kullanilan anahtar sozciikler,
kullanilan kaynaklar, eserlerin yazar sayisi, atiflar, 6z atiflar vb.) degerlendirilerek
niceliksel olarak analiz edilmesi olarak tanimlanmaktadir (9,10). Ayrica
bibliyometrik analizler; bilimsel calismalarin egilimlerini, sekillerini ve biasleri
incelemek icin istatistiksel ve goriinlir bir yaklasim saglamakla birlikte bireysel bir

akademik disiplinde arastirma ¢iktisinin makroskopik bir goriiniimiinii saglamaktadir

(11).

Ulusal ve uluslararas literatiirde halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili
yayimlanan  bilimsel aragtirmalarin  bibliyometrik  analizini ve  kalite
degerlendirmelerini yapan ¢alismaya rastlanmamustir. Bu tez ¢alismasinda; 2020 yili
icerisinde  COVID-19 ile ilgili halk saglhig alaninda yayimlanan arastirma
makalelerinin egilimlerinin belirlenebilmesi ve 6zelliklerinin biitiinciil bir sekilde
degerlendirilebilmesi icin bibliyometrik ve icerik analizlerinin yapilmasi ve bu
alanda yayimlanan kesitsel arastirma makalelerinin kalite degerlendirmelerinin

yapilmasi amag¢lanmaktadir.



2. GENEL BIiLGILER

COVID-19 pandemisi ile bulasict hastaliklarin 6nemi ve insan hayati
tizerindeki Onemli etkileri bir kez daha ortaya c¢ikmistir. Zaman igerisinde
antibiyotiklerin kullanilmaya baglanmasi, asinin bulunmasi, temiz suyun kullanilmasi
ile bulasici hastaliklara kars1 6nemli basarilar elde edilmis olsa da bulasici hastaliklar
Oonemi korumaktadir. Bugiine kadar bulasici hastaliklarla miicadele edilmis ve insan

yasami var oldukca bu miicadele devam edecektir, devam etmek zorundadir (12).

2.1. Salgin ve Pandemi Kavramlari

Bulagic1 hastaliklarin en 6nemli sonuglar1 bircok insani, iilkeyi, bolgeyi
etkileyen salginlarin ve pandemilerin ortaya ¢ikmasidir. Aslinda yunanca kdken alan
“epi”- lizerinde, “demos”- halk anlamina gelen epidemi kelimesi salginla es anlamli
olarak kullanilmakta iken, pandemi ise “pan”- tiim, “demos”- halk anlamina gelen
kelimelerden tiiretilmistir (13). Bu salgin (epidemi) ve pandemi kavramlari
tanimlamas1 zor olan kavramlardir. Last salgini “bir toplumda veya bolgede bir
hastaliga ait vaka sayilarin, saglikla ilgili belirli davranislarin (6rn: sigara igme)
veya diger olaylarin (6rn: trafik kazasi) beklenen sayidan/ sikliktan fazla olmasi1”
seklinde tanimlamistir (14). Bu durumda degerlendirilen ¢iktidaki artisin meydana
geldigi topluluk/ bolge ve zaman kesinlikle belirlenmelidir. Bu durumda, belirli bir
cografyada, ayn1 mevsimde ve belirli bir toplulukta hasta olanlarin sayisinin artmasi
kastedilmektedir. Bir hastaliga ait vaka sayisinda meydana gelen artis
degerlendirilirken maruz kalinan etkene, vaka artisinin boyutuna, meydana gelme
zamanina ve yerine, niifusun tiirtine gore degisebilecegi gbz oniline alinmal1 ve salgin
karar1 verilmelidir (12,15,16). Last pandemiyi ise “Diinya ¢apinda veya ¢ok genis bir
alanda meydana gelen, uluslararasi smirlar1 asan ve genellikle ¢ok sayida insani
etkileyen bir salgin” olarak tanimlanmistir (14). Diinya niifusunu etkileyen
salginlarin tamami pandemi olarak nitelendirilmemistir. Salgmmin pandemi olarak
tanimlanabilmesi i¢in hastaliga ve sonuglarina ait bazi 6zelliklerinin olmasi gerektigi

belirtilmistir (12,15). Bu o6zellikler;

e Genis cografik yayilim (Wide geographic extension)



e Hastalik hareketi (Disease movement); hastalik hareketini veya
bulasma yoluyla bir yerden digerine ve kisiden kisiye izlenebilen
yayilimi ifade etmekte

e Yiiksek atak hiz1 ve patlayicilik (High attack rates and explosiveness)

e Minimal toplumsal bagisiklik (Minimal population immunity)

e Yenilik (Novelty); yeni olan veya mevcut mikroorganizmalarin yeni
varyantlari

e Bulasicilik (Infectiousness)

e Bulastiricilik (Contagiousness) ; kisiden kisiye bulas

e Siddet (Severity) olarak belirtilmistir (15).

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) 2009 HINI pandemisi siirecinde, salgmlarmn
pandemi olarak tanimlamasin1 6 fazda degerlendirmis olup 5. ve 6. faz pandemi

olarak nitelendirilmistir (Sekil 1) (17,18).

( For 567 )
Faz 5-6 /
4 \ | Pandemi )
Insanlar Zirve
Faz 4
)\ . az arasinda (Peak)
Faz1-2-3 Iqsandan yaygin Sonrasi Pandemi
nsan :
Cogunlukla butag | \enfeksiyon J 1 egar Sonrast
hayvan olasilig1 Mevsimsel
enfeksiyonu; | \ / \ / diizeyde
nadir insan hastalik
enfeksiyonu aktivitesi
— —

Sekil 1: 2009 HIN1 Pandemisi icin DSO tarafindan hazirlanan alti fazh
yaklasim

Faz 1; viriislin hayvanlar arasinda dolastig1 ve insanlarda enfeksiyona neden
oldugu bildirilmedigi fazdir. Faz 2; evcil veya vahsi hayvanlar arasinda dolasan

viriisiin insanlarda enfeksiyona neden oldugu bilinmekte ve pandemi icin potansiyel



bir tehdit olarak kabul edildigi seklinde tanimlanmaktadir. Faz 3 ise insanlarda
sporadik vakalara veya kii¢iik hastalik kiimelerine neden oldugu gosterilen ancak
salgina neden olabilmek icin insandan insana bulasin olmadigi veya sinirli oldugu
asama olarak tanimlanmaktadir. Sinirli sekilde olan bulas, 6rnegin enfekte kisi ile
korunmasiz yakin temasin oldugunda meydana gelebilen durumlar, viriisiin bir
pandemiye neden olmak icin gerekli olan insanlar arasinda bulasabilirlik diizeyini
kazandigin1 gostermemektedir. Faz 1, Faz 2 ve Faz 3 agirlikli olarak hayvan

enfeksiyonu; birkac insan enfeksiyonu olarak tanimlanmaktadir.

Faz 4; insandan insana gecisin siirekli oldugu durum olarak
tanimlanmaktadir. Toplum diizeyinde salginlara neden olabilen viriisiin insandan
insana bulasin dogrulanmis olmasi ile karakterize edilmektedir. Hastalik salginlara
neden oluyorsa pandemi olma yoniindeki riskinde 6nemli bir artisa isaret etmektedir.
Boyle bir durumdan siiphelenen veya bunu dogrulayan iilkeler, durumun isbirligi ile
degerlendirilebilmesi ve etkilenen iilke tarafindan karar alinabilmesi igin acilen
DSO’ne danismasi gerektigi belirtilmektedir. Bu asama pandemi riskinde onemli bir

artis oldugunu gosterir ancak pandemi oldugu anlamina gelmez.

Faz 5 ve Faz 6; yaygn insan enfeksiyonunun goriildiigii asamadir. Faz 5;
viriisiin DSO tarafindan tanimlanan 6 bolgeden birinde en az iki iilkeye insandan
insana yayillmasiyla karakterize edilmektedir (19). DSO bolgeleri Sekil 2’de
gosterilmistir. Cogu iilke bu asamada etkilenmemis olsa da, bu asamanin
yasandiginin  gosterilmesi pandeminin yaklagsmakta oldugunu gostermektedir.
Pandemi i¢in eylem planlarin hemen hazirlanmasi gerektiginin ve bu planlarin
uygulanmasi icin az zaman kaldiginin gii¢lii bir isaretidir. Faz 6; pandemi asamasi
olarak tanimlanmakta olup Faz 5 igin tanimlanan kriterlere ek olarak farkli bir DSO
bolgesinde yer alan baska bir iilkede toplum diizeyinde salginlarla karakterize
edilmektedir. Bu asamanm goriilmesi, kiiresel bir pandeminin bagladigini

gostermektedir.
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Sekil 2: DSO tarafindan olusturulan bélgeler

Zirve ve pandemi sonrasi; bu asamalar Faz 6’dan  sonra
degerlendirilmektedir. Zirve sonrasi; yeterli ve uygun siirveyans ile bir¢ok iilkede
hastalik seviyelerinin zirvede goriillen seviyelerin altinda goriildiigii, tekrarlama
olasiliginin oldugu asamadir. Pandemik aktivitenin azalmakta oldugu gosterir ancak
ek dalgalarinin olusup olusmayacagi ve bu dalgalar icin hazirlik yapilip yapilmamasi
gerekliligi belirsizligini korumaktadir. Pandemi sonrasi; hastalik aktivitesinin
mevsimsel seviyelerde goriildiigli asama olarak tanimlanmaktadir. Bu asamada
stirveyansin siirdiiriilmesi ve siirveyans sonuglarina gore pandemiye hazirlik ve

miidahale planlarinin giincellenmesi 6nemlidir (17,18).

Bulagici hastaliklardan kaynaklanabilecek salginlar i¢in ayrica “Uluslararasi
Halk Sagligi Acil Durumu” (PHEIC-Public Health Emergency of International
Concern) kavrami bulunmaktadir. DSO “Uluslararast Halk Sagligi Acil Durumu”,
Uluslararas1 Saglhik Tiiziiglinde (UST 2005) “hastaligin uluslararast yayilmasi
yoluyla diger devletler i¢in bir halk sagligi riski olusturdugu ve potansiyel olarak
koordineli bir sekilde uluslararasi miidahaleyi gerektirdigi belirlenen olaganiistii bir
olay” seklinde tanimlanmaktadir. Bu tanim olayin ciddi, olagandis1 ve beklenmedik

oldugunun yam sira yapilacak eylemlerin ulusal simirlarin 6tesinde uluslararasi



eylemlerin gerekebilecegini gostermektedir (4). Bir olayin “Uluslararas1 Halk Saglig
Acil Durumu” ilan edilme durumu DSO Genel Direktoriiniin ve Acil Durum
Komitesi uzmanlarinin sorumlulugundadir. “Uluslararas1 Halk Saghg Acil
Durum”lar1, 2002-2003 SARS (Severe Acute Respiratory Syndrome- Agir Akut
Solunum Yolu Yetersizligi Sendromu) salginini takiben, salginlar i¢in siirveyans ve
erken uyari sistemleri olusturmanin, uluslararasi yanitlart hizli harekete gecirmenin
ve enfeksiyonun kaynaginda yayilmasini kontrol etmenin bir yolu olarak
olusturulmustur (5). “Uluslararas1 Halk Sagligi Acil Durumu” ilan edilmesi DSO’ne
bir salgini kontrol altina almak icin resmi tavsiyelerde bulunma yetkisi vermektedir.
21. yiizyllda SARS'tan bu yana alt1 “Uluslararas1 Halk Sagligi Acil Durumu” ilan
edilmistir (8,20,21). Bunlar;

2009 HINT salgini,

2014 Cocuk Felci bildirgesi,

2014 Bat1 Afrika'da Ebola salgini,
2015-2016 Zika viriis salgini,

2018-2020 Kivu - Ebola salgini ve
20192020 Koronaviriis salgini seklindedir.

AN N N N NN

2.2.21. Yiizyilda ilan Edilen Uluslararasi Halk Saghgi Acil Durumlari ve

Bilim Diinyasinin Yaniti

DSO tarafindan “Uluslararas1 Halk Saghg Acil Durumu” ilan edilen
salginlarin stiresi, goriildiigl tilkeler ve uluslararast halk sagligi acil durumu ilan
edilme tarihleri ve SARS salginina ait bilgiler Tablo 1°de gosterilmistir (8). Cocuk
felci ise eradikasyon asamasinda iken 2014 yilinda 10 iilkede yeniden goriilmeye
baglanmistir. Kontrol edilmezse, as1 ile Onlenebilir hastaliklarindan birinin kiiresel
olarak ciddi sonuclara neden olabilecegi diislincesiyle uluslararas: halk saglig: acil
durumu ilan edilmistir (21). Bu sebeple tabloda ¢ocuk felcine ait bilgilere yer

verilmemistir.



Tablo 1: SARS ve bes uluslararasi halk saghgi acil durumu

Salgin siiresi PHEIC ilan1 Ulke/ Bolge Salgin
Siddetli Akut

Kasim 2002 — Cin, Giineydogu A Solunum Yolu

- in, Giineydo sya
Temmuz 2003 YEORH A5Y Yetersizligi

Sendromu (SARS)

Mart 2009 — .

Nisan / 2009 Meksika, ABD vb Influenza A (HIN1)
Agustos 2010
Aralik 2013 - .

Agustos /2014 | Bat1 Afrika, Ispanya vb. | Ebola
Ocak 2016
Nisan 2015 -

Subat /2016 Brezilya, Karayipler Zika
Kasim 2016
Agustos 2018 —

Temmuz /2019 | DR Kongo Ebola
Haziran 2020
Aralik 2019 —

Ocak /2020 Diinya Capinda COVID-19

devam ediyor

Salginlar ekonomik, sosyo-Kkiiltiirel, psikolojik etkiler basta olmak iizere
toplumlar1 birgok farkli yonden etkilemektedir. DSO “Uluslararast Halk Saghigi Acil
Durumu” kapsaminda yapilan epidemiyolojik arastirmalar icin Oncelikleri
belirlemistir. Bunlar; 1) Temel ilireme sayisi, kulucka donemi, bulagsma yollar1 ve
cevresel faktorler dahil olmak iizere virlisiin bulagsma dinamikleri, 2) hastanede yatan
hastalar ve yiiksek riskli hasta gruplari arasinda oliim riski dahil olmak {izere
hastaligin ciddiyeti, 3) Popiilasyonlarin duyarliligin ve 4) Hangi halk saghg
onlemlerinin kontrol i¢in etkili olabilecegi seklindedir (3). Salgima neden olan
bulasict hastalik etkenine yonelik yapilanlarin yani sira toplum {iizerindeki farkli
olumsuz etkilerinin en aza indirmek, bu zorlugun iistesinden gelebilmek ve hastaliga

iligkin tani, tedavi, korunma yontemleri gibi mevcut bilgi seviyesini artirabilmek icin



hem tip hem tip dis1 bilim dallar1 bu konu ile ilgili birgok bilimsel arastirma yaparak
bu stirece katki saglamaktadir (7). Salginin boyutu da bilimsel ¢abanin biiyiikliiglinii
ve bilginin iiretilme hizini etkilemektedir. Yapilan bir ¢alismada 21. yiizyilda goriilen
salginlarin hemen ardindan, hastaliga 6zgii yayinlarda salgindan sonraki 2 yil i¢inde
keskin bir artig oldugu ve zirveye ulastig1 daha sonra yayin sayisinin giderek azaldigi
bulunmustur (8). Bu ¢alismada yapilan taramalar Web of Science veri tabani aracigi
ile Science Citation Index Expanded (SCIE) ve Social Sciences Citation Index
(SSCI) igerisinde yapilmistir. Taramalar yapilirken Zika virlisii i¢in “ZikV” veya
“Zika” ; HIN1 viristi i¢in “HIN1” ; Ebola i¢in “Ebola” ve SARS viriisii i¢in “Severe
Acute Respiratory Syndrome” veya “SARS-CoV” veya “(Coronavirus veya Virus)
ve SARS” anahtar kelimeleri kullanilmistir. Yapilan arama sonucunda Zika viriisii
icin 5428 yayin; HIN1 viriisii i¢in 15.409 yayin; Ebola icin 6489 yayin ve SARS
viriisii i¢in 5685 yayin bulunmustur (8). Zhang ve ark. tarafindan yapilan bu
calismadaki anahtar kelimeler kullanilarak 2000-2019 yillar1 arasinda Web of
Science veri tabani araciligi ile Science Citation Index Expanded (SCIE), Social
Sciences Citation Index (SSCI) ve Emerging Sources Citation Index (ESCI)
icerisinde ve dokiliman tiirii olarak “Article” secilerek yapilan taramada sonucunda
Zika viriisii icin 4873 yayin; HIN1 viriisii i¢in 14060 yayin; Ebola i¢in 5574 yayin
ve SARS viriisii icin 4991 yayin bulunmustur. “Uluslararas1 Halk Sagligi Acil
Durumu” ilan edilen bu hastaliklarla ilgili yapilan ¢aligmalarin yillara gére dagilimi

Tablo 2 ve Sekil 3’te gosterilmistir.

Tablo 2: “Uluslararas1 Halk Saghgi Acil Durumu” ilan edilen hastahklarla ilgili

yayin sayilari ve yaymnlarin yillara gore dagilim

Yaym Yih Zika HIN1 Ebola | SARS
2000 1 58 42 1
2001 3 57 51 3
2002 1 63 55 1
2003 3 58 72 251

10



2004 2 60 79 664
2005 3 46 66 604
2006 3 87 85 508
2007 1 105 115 354
2008 3 159 73 346
2009 2 606 87 291
2010 2 1593 102 240
2011 2 2097 129 205
2012 6 1728 120 187
2013 4 1456 121 205
2014 17 1193 228 212
2015 20 1079 873 205
2016 721 973 948 201
2017 1310 896 856 199
2018 1398 888 758 176
2019 1371 858 714 138
TOPLAM 4873 14060 5574 4991

SARS salgin1 2002 yilinin Kasim ayi ile 2003 yilinin Temmuz ay1 arasinda
goriilmiistiir. Ik olarak Cin’de tespit edilmis ve Giineydogu Asya’da bulunan dort
iilkede goriildiikten sonra ‘Severe Acute Respiratory Syndrome - Ani gelisen ciddi
solunum yetmezligi hastaligi’ olarak tanimlanmistir. SARS salgini toplamda 29
iilkede goriilmiistiir. SARS nedeniyle toplam 8437 kisi enfekte olmus, 813 kisi
hayatin1 kaybetmistir (22,23).
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HIN1 (influenza A) salgim ilk defa Mart 2009°da Meksika’da insanlar
arasinda goriilmeye baslamis ve hizla diinyaya yayilmistir. DSO 11 Haziran 2009°da
pandemi (faz 6) alarmi1 vermistir (24). Agustos 2010'dan bu yana ise diger mevsimsel
viriislerle dolasmaya devam eden mevsimsel bir viriis haline gelmistir (25). DSO 1
Agustos 2010 itibariyle, diinya ¢apinda 214'ten fazla iilke ve bolge veya toplulugun
etkilendigi ve 18 binden fazla kisinin laboratuvarda dogrulanmis pandemik influenza

HINTI nedeniyle hayatin1 kaybettigini bildirmistir (26).

Ebola salginlarindan biri Aralik 2013 ile Haziran 2016 arasinda Bati
Afrika’da goriilmiistiir. Bu salginda, daha onceki Ebola salginlarinin toplamindan
daha fazla vaka ve 6liim sayilar1 goriilmiistiir (27). ilk vakanin tespit edilmesinden
iki buguk yil sonra salgin 28.600'den fazla vaka ve 11.325 oliimle sona ermistir (28).
Demokratik Kongo Cumhuriyet’inde 2018 yilinin Agustos ayinda baglayan Ebola
salgin1 2020 yilinin Haziran ayinda sona ermistir. Bu salginda 3.313 dogrulanmis

vaka say1s1 ve 2.280 dliim goriilmiistiir (29).

Zika salgim1 Nisan 2015 ile Kasim 2016 arasinda Brezilya’da baslayarak
Kuzey ve Giliney Amerika’ya yayilmustir. Zika virlis enfeksiyonu ile mikrosefali
arasinda iligki oldugunu saptanmistir. Bugiine kadar toplam 86 iilke ve bolge
sivrisinekle bulasan Zika enfeksiyonuna dair vakalar bildirmistir (30). 2016 yilinin
sonunda, Amerika'daki 48 iilke ve bolge, 175.063 dogrulanmis vaka da dahil olmak
tizere 532.000'den fazla siipheli Zika vakas1 bildirmistir. Ek olarak, 22 iilke ve bolge

Zika ile iligkili 2.439 konjenital sendrom vakalar1 (mikrosefalili veya normalden

daha kiigiik kafaya sahip yenidoganlar) bildirmistir (31).

“Uluslararas1 Halk Sagligi Acil Durumu” ilan edilen hastaliklarla ilgili yayin
sayilarinin yillara gore dagilim incelendiginde 2002 yilinda baslayan SARS salgini
icin en fazla yaym 2004 yilinda goriilmiisken, 2009 yilinda baslayan HINI
salgininda ise en fazla yayimn sayisina 2011 yilinda ulasildigr goriilmektedir. Bati
Afrika’da goriilen Ebola salginindan sonra Ebola ile ilgili yayin sayilarimin 2016
yilinda en fazla oldugu goriilmektedir. Demokratik Kongo Cumhuriyet’inde goriilen
Ebola salgimi sonrast yayin sayilarinda beklenen artis heniiz tespit edilememistir.
Ancak yillara gore yayin sayilarinin 2018 yilindan sonra belirli bir seviyede oldugu

goriilmektedir. 2015 yilinda baslayan Zika salgininda en fazla yayim sayisinin 2018
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yilinda oldugu goriilmektedir. Sekil 3’te goriildiigii lizere salginlarin baslangicindan

itibaren yaklasik iki ya da ii¢ yi1l sonra yayin sayilarini zirveye ulagmaktadir.
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Sekil 3: “Uluslararas1 Halk Saghgi Acil Durumu” ilan edilen hastahklarla ilgili

yaymnlarin yillara gore dagilimi

2.3.COVID-19 Pandemisi ve Bilim Diinyasimin Yamti

DSO Cin Ofisi, 31 Aralik 2019°da, Cin’in Hubei eyaletindeki Wuhan
kentinde, Aralik 2019 basindan itibaren bir balik ve canli hayvan pazar1 ¢evresinde
kiimelesen, etkeni bilinmeyen pndmoni, akut solunum yetmezligi vakalari ile
Oliimlerin varligin1 ve yeni bir virlisiin buna neden olabilecegini bildirmistir (32).
Takiben 7 Ocak 2020’de bu hastaligin etkeni olarak yeni bir viriis (SARS-CoV-2)
tanimlanmistir; 12 Ocak’ta virlislin genetik sekansi aciklanmis (33); 13 Mart’ta ise
Tayland’da ilk ithal vaka bildirilmistir. Bu yeni viriisiin neden oldugu klinik tablo
sonradan COVID-19 olarak tanimlanmistir. Takip eden giinlerde viriis diger tilkelere
hizla yayilmistir. DSO COVID-19’u 30 Ocak 2020’de “Uluslararast Halk Saglig
Acil Durumu”; 113 iilkede COVID-19 vakalarinin yogun olarak goriilmesiyle de 11
Mart 2020°de pandemi olarak agiklanmistir (34). Tiirkiye’de ilk COVID -19 vakasi
10 Mart 2020’de goriilmiis, bu tarihten itibaren vaka sayilar1 artarak 5 milyona ve
O0lim sayist1 40 bine yaklasmakta iken, diinyada ise vaka sayilar1 150 milyona

ulagmakta, 6liim sayilar1 ise ii¢c milyonu asmistir (35-37).
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Devam eden COVID-19 pandemisinde daha once bilinmeyen yeni etkenle
kars1 karsiya kalinmistir ve SARS-CoV-2 viriisii esi benzeri goriilmemis bir hizla
yayllmistir. 21. yilizyilda goriilen diger salginlara gore birgok farkli alanda
birbirinden farkli uygulamalar yapilmistir. Bu uygulamalar arasinda; okullarda yiiz
yiize egitimlere ara verilmesi, kafe-restoranlarin, aligveris merkezlerinin, parklarin
vs. kapatilmasi, 0zel sektorde ¢alismalarin azaltilmasi veya durdurulmasi, devlet
kurumlarinda vardiyali ya da uzaktan calisma diizenine gecilmesi, sokaga ¢ikma
yasaklar1 vs. sayilabilmektedir. Biitiin bunlar insan hayatin1 ¢ok farkli yonlerden
etkilemistir. Kars1 karsiya kalinan bu durum diinyanin her yerinden ¢esitli alanlardaki
bilim insanlar1 {izerinde biiylik bir endiseye neden olmustur. COVID-19 pandemisi
karsisinda bilim diinyas: hizli bir sekilde yanit vermistir. COVID-19 pandemisini 21.
yiizyilda goriilen diger salginlardan farkli kilan durumlardan biri ise en basindan
itibaren kisa zaman igerisinde keskin bir sekilde artan makale sayisidir. Bu durum
bilim diinyasinin halk sagligi acil durumlarina aninda ve kararli yanit verdigini

gostermektedir (8).

Web Of Science veri tabaninda koronavirusler ile ilgili 1968 yilindan beri
yaymlar mevcuttur. 2021 yili Nisan ay1 sonu itibariyle, WoS veri tabaninda
“coronavirus” anahtar kelimesi ile arama yapildiginda yaklasik 60 bin yayma
ulagilmaktadir. 1968 yilindan itibaren yayin sayilart giderek artmaktadir. 2002-2003
SARS salgini sonrasinda koronavirisler ile ilgili yayin sayisinda artis olmustur. Daha
sonraki yillarda azalmis olmasina ragmen belli bir seviyede yayin sayist oldugu
goriilmektedir. 2020 yilina gelindiginde ise yayin sayisinin biiyilik bir hizla arttig1 ve
35.000 daha fazla oldugu ve 2021 yili i¢in ilk ¢eyregin sonunda 10 binin iizerinde
oldugu goriilmektedir (Sekil 4).
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Sekil 4: WoS veri tabaninda ''coronaviriis'' anahtar kelimesi ile yapilan tarama

sonuclarmin yillara gore dagilimi

Zhang ve ark. tarafindan yapilan c¢alismada belirtilen “COVID-197,
“coronavirus disease 20197, “2019-nCov”, “2019 Novel Coronavirus”,“SARS-CoV-
2” anahtar kelimeler kullanilarak Web Of Science veri tabaninda arama yapildiginda
2020 yili igerisinde 70.000’den fazla yayma ulasilmaktadir. COVID-19

pandemisinde ¢ok kisa siirede ¢ok fazla sayida yayin oldugu goriilmektedir.
2.4. Bibliyometri ve Bibliyometrik Analizler

Bibliyometrik analizler bilim diinyasinin saglik krizlerini ¢6zmek i¢in yaptig
caligmalar sonucu elde ettigi bilgileri ve bu bilgilerin bilime katkilarini ortaya
cikarmaya, biitiinciil bir bakis acis1 yakalamaya yardimci olmaktadir. Bibliyometrik
analiz; bilimsel amagl belgelerin ya da yaymlarin farkli bibliyometrik 6zellikler
kapsaminda (konu, yil, katki saglayan kurum, kullanilan anahtar sdzciikler,
kullanilan kaynaklar, eserlerin yazar sayisi, atiflar, 6z atiflar vb.) degerlendirilerek
niceliksel olarak analiz edilmesi olarak tanimlanmaktadir (9,10). Ayrica
bibliyometrik analizler; bilimsel calismalarin egilimlerini, sekillerini ve biasleri
incelemek icin istatistiksel ve goriinlir bir yaklagim saglamaktadir. Boylelikle
arastirma alanina derinlemesine bir bakis saglamak icin olduk¢a faydalidir. Bununla
birlikte bireysel bir akademik disiplinde arastirma ¢iktisinin makroskopik bir

goriiniimiinii saglar (11).
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2.4.1. Bibliyometri Kavrami ve Kisa Tarihgesi

Bibliyometri kavraminin literatiirde ilk olarak 1969 yilinda “Journal of
Documentation” adl1 akademik dergide Alan Pritchard tarafindan hazirlanmis olan
“Statistical Bibliography or Bibliometrics” adli makalede ortaya c¢iktig
goriilmektedir (38,39). Bu c¢alismanin ardindan, bibliyometri kavrami iizerinde
calisilmaya baslanmis ve literatiirde birbirine benzeyen farkli tanimlar ortaya

cikmustir.

Bibliyometri kavramini tanimlayan ilk yazarlarindan birisi olan Pritchard
bibliyometriyi “istatistiksel ve matematiksel yontemlerin kitaplar ve diger iletisim

mecralarina uygulanmasi” olarak ifade etmektedir (38,40).

Bibliyometri kelimesi “biblio” ve “metrics” koklerinden tliremistir. Kelime
kokleri incelendiginde, Yunanca kitap anlamina gelen “Biblion” kelimesi ile
Ingilizce nicel 6l¢iim anlamina gelen “metric” kelimesinin birlesimi ile meydana
gelmistir ve 6l¢ii bilimi anlamina gelmektedir. Bibliyometri, yayinlarin niceliksel
(istatistiksel) ozellikleri ile ilgilenmekte olup “belgelerin 6zelliklerinin ve belgeyle

ilgili siireglerin dl¢timiiyle ilgilenen bir alan” olarak tanimlanabilir (39,41).

Folkers ise bibliyometri, “bilimsel ve teknolojik literatiirii nicel olarak analiz
etmek icin kullanilan bir dizi yontemdir” seklinde tanimlamaktadir. Genellikle
yaygin kullanim alanlar1 bilgi ve belge, kiitiiphane ve bilisim bilimi olmakla birlikte,
giiniimiizde farkli alanlar igerisinde de kullanilmaktadir. Bir¢ok farkli uygulama
alani igerisinde, bu alanlarin etkisini, yazarlarin, iilkelerin, kurumlarin veya belirli bir
makalenin etkisi ortaya ¢ikarmak i¢in bibliyometrik analiz yontemleri yapilmaktadir

(39,42).

Bibliyometrik yontemler uzun zamandir kullaniliyor olsa da bibliyometrinin
bir bilim alani olarak kabul edilmesi ve ortaya ¢ikmasi 1960’hh yillarda, Eugene
Garfield’in “Bilimsel Bilgi Enstitiisti (Institute for Scientific Information-ISI)”nii ve
“Bilim Atif Dizini (Science Citation Index-SCI)”ni gelistirmesi sayesinde olmustur
(10). Bibliyometri alaninda ortaya g¢ikan gelismeleri 1960°l1 yillardan itibaren su
sekilde tanimlayabiliriz (11,39):
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1961 yilinda Eugene Garfield tarafindan “Bilimsel Bilgi Enstitiisii (Institute
for Scientific Information-ISI)” kurulmustur.

1963 yilinda “Bilimsel Bilgi Enstitiisii (ISI)” tarafindan “Bilim Atif Dizini
(SCI)” olusturulmustur.

1973 yilinda “Bilimsel Bilgi Enstitiisii (ISI)” tarafindan “Sosyal Bilimler Atif
Dizini (SSCI)” olusturulmustur.

1975 yilinda “Bilimsel Bilgi Enstitiisii (ISI)” tarafindan etki faktor
hesaplamalari ile birlikte “SCI Dergi Atif Raporlar1” yayinlanmaya baglanmastir.

1977 yilinda “Bilimsel Bilgi Enstitiisii (ISI)”, “Bilim Atif Dizini (SCI)’ne
yeni atif yapilabilir makale olmayan materyaller eklenmistir.

1978 yilinda “Bilimsel Bilgi Enstitiisii (ISI)” tarafindan “Sanat ve Beseri
Bilimler Atif Dizini (A-HCI)” olusturulmustur.

1979 yilinda yeni akademik dergi olan “Scientometrics” ilk defa
yayinlanmistir.

1988 yilinda “Bilimsel Bilgi Enstitiisii (ISI)”, “Bilim Atif Dizini” CD
(Kompakt Disk) formatinda yayinlamistir.

1992 yilinda “Bilimsel Bilgi Enstitiisii (ISI)’niin Thomson firmas1 tarafindan
satin alinmasi ile “Thomson Bilimsel Bilgi Enstitlisii” haline gelmistir.

1997 yilinda “Thomson Bilimsel Bilgi Enstitiisii”, yeni “Web of Science Core
Collection (Bilim Ag1 Cekirdek Koleksiyonu)” ¢evrimigi olarak yayinlamigtir.

2002 yilinda “Bilgi Agt (Web of Knowledge)” bir birlesik aragtirma
platformu olarak piyasaya sunulmustur.

2004 yilinda Web Of Science (Bilim Ag1)’a rakip olarak Elsevier tarafindan
“Scopus” piyasaya sunulmustur.

2005 yilinda “Bilimsel Bilgi Enstitiisii”, “Thomson Bilimsel Bilgi Enstitiisii”
isminden ¢ikarilarak, “Thomson Bilimsel (Thomson Scientific)” haline getirilmistir.

2005 yilinda Jorge E. Hirsch, bilimsel arastirma c¢iktilarin1 6lgmek i¢in h
indeksini icat etmistir.

2007 yilinda Thomson sirketi ile Reuters grubu birleserek, Thomson Reuters
ismini almiglardir.

2007 yilinda Ann-Wil Harzing, “Publish or Purish” uygulamasinin ilk

stirimiinti yayinlamustir.
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2008 yilinda yeni h-indeksi metrigi Web of Knowledge (Bilgi Agi)’a
eklenmistir.

2008 yilinda Thomson Reuters Web of Science (Bilim Agi)’a atif
haritalandirma araclar1 eklemistir.

2008 yilinda ResearcherID yazar tanimlama sistemi Thomson Reuters
tarafindan tanitilmistir.

2010 yilinda “Open Researcher and Contributor ID (ORCID)” kar amaci
giitmeyen kiiresel bir kurulus kurulmustur.

2010 yilinda Jason Priem, Twitter aracilifiyla “altmetrik (altmetrics)”
terimini kullanmistir

2011 yilinda Thomson Reuters, “Kitap Atif Dizini (Book Citation Index)”ni
olusturmustur.

2011 yilindan Google, yeni “Google Akademik Atiflar” o6zelligini
duyurmustur.

2012 yilinda Thomson Reuters tarafindan “Veri Atif Dizini (Data Citation
Index)” olusturulmustur.

2013 yilinda Thomson Reuters tarafindan “Cevrimic¢i Bilimsel Elektronik
Kiitiiphane (SciELO) Atif Dizini” olusturulmustur.

2014 yilinda Thomson Reuters, “Temel Bilim Gostergeleri (Essential Science
Indicators)” ve “Dergi Atif Raporlar1 (Journal Citation Reports)” tek bir platform
olarak i¢inde barindiran “Incites”1n ikinci siirlimiinii piyasaya stirmiistiir (11).

2015 yilinda Thomson Reuters tarafindan “Gelismekte Olan Kaynaklar Atif
Dizini (Emerging Sources Citation Index—ESCI)” olusturulmustur (43).

2016 yilinda Thomson Reuters’in, Onex Corporation ve Baring Private
Equity Asia tarafindan satin alinmasi ile Thomson Reuters “Clarivate Analytics”

adin1 almstir (44).

2.4.2. Bibliyometrik Analiz Yontemleri ve Baz1 Gostergeler

Bibliyometri, Potter (1988) tarafindan tanimlayic1 ve degerlendirici olmak
tizere iki temel kategori seklinde siniflandirilmistir. Tanimlayici (betimleyici)
bibliyometri; bilim dalina ait literatiiriin temel yapisin1 ve literatiire katkida bulunan

yazarlari, kurumlari, dergileri, iilkeleri, yaym yillarim1 ve diger bilim dallarmi
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niceliksel olarak incelemektedir. Degerlendirici bibliyometri ise atif analizi
yontemlerini  kullanarak literatiirii incelemektedir (39,45). Belirli bir zaman
araliginda bir alan ya da bilim dalinda bulunan en yiiksek atifa sahip yaymlar
degerlendirici bibliyometri araciligiyla bulunabilmektedir. Bu yayinlar, bu alan ya da
bilim dali i¢in en O6nemli ve yararli yayin olmalarinin yani sira yiiksek baglanti

degerlerine ve iliskilerine sahiptirler (46).

Bibliyometrik arastirmalar herhangi bir konu veya alanda en verimli
arastirmacilart ve bu arastirmacilar arasindaki etkilesimi ve etkilesimin boyutlarini
belirleyebilmektedir. Bununla birlikte herhangi bir konu veya alanda iilkeler,
kurumlar ya da yazarlar arasinda karsilastirmalar yapilmasini izin vermektedir (40).
Koehler’e gore bibliyometri ile ugrasan kisiler;

e Atif analizi (citation) tizerine c¢alisanlar

e Birlikte (Ortak) atif (co-citation) analizi izerine odaklananlar

e Kigilerin, kurumlarin ya da tilkelerin verimliligi ile ilgilenenler

o Kitap, makale, patent gibi bilgi iirtinleri ile iliskili calismalar yapanlar
olmak iizere dort gruba ayrilmaktadir (47).

Bibliyometrik analizler arasinda kullanilan kelimelerin siklig1 analizi, atif
analizi, yazarlik analizi, ortak atif analizi, ortak yazar analizi, ortak kelime analizi

veya bunlarin kombinasyonu gibi ¢esitli uygulamalar vardir (48).

24.2.1.Atf

“Atif yapma (citation)”, bibliyometrinin en ¢ok ilgilendigi konular arasinda
yer almaktadir. Atif “arastirilan konu hakkinda diger kaynaklara deginmeyi veya
gonderme yapmak™ olarak tanimlanmaktadir. Atif yapmanin temel amacinin atif
yapan ile yapilan belge arasinda bir iliski kurma oldugu literatiirde belirtilmektedir
(48). Diger taraftan farkli amaclarla da atif yapilabilmektedir. Garfield bu nedenleri
sOyle siralamaktadir (49);

e Arastirma konusu ile ilgili 6nciilere sayg1 gosterme,
e Arastirma konusu ile ilgili calismaya sayg1 gosterme,
e Arastirma yontemi ve teknigine iliskin bilgi verme,

e llgili konu hakkinda arka plan okumay1 saglama,
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¢ Birinin kendi ¢alismasini diizeltmesi,

e Baskalarinin ¢alismalarini diizeltme,

e Onceki calismaya yapilan elestiri,

e Iddialar1 dogrulamak,

e Kisileri yakin zamanda yayimlanacak bir yayindan haberdar etme,

e Yeterli diizeyde tanitilmamis, dizinlenmemis ya da atifta
bulunulmamis ¢alismalar1 gésterme,

e (Caligmada kullanilan verinin gercekligini ve dogrulugunu kanitlamak,

e icinde bir diisiincenin ya da bir kavramin tartisildig1 orijinal yayinlari
belirleme,

e Orijinal yayinlar1 veya yeni bir kavram ya da terime adini veren
calismay1 saptama,

e Baska caligmalardaki diistinceleri kabul etmeme,

e Onceki calismalardaki iddialari tartisma.

Bilimsel yaymlarin aldiklar1 atif sayilari, arastirma performanslarinin

Olctimiinde siklikla kullanilan gdstergelerden biridir (48).

2.4.2.2. Atif Analizi

Atf analizleri farkli teknikler kullanilarak yapilmaktadir. “Bibliyografik
eslestirme” (bibliographic coupling) ve “ortak atif”” (co-citation) en yaygin kullanilan
teknikler olarak karsisimiza ¢ikmaktadir. Bibliyografik eslestirme farkli iki kaynakta
ayn1 yayina atif yapilmasi, ortak atif ise bir kaynakta farkli iki yayina atif yapilmasi
olarak tanimlanmaktadir (48,50). Bibliyografik eslestirme ve ortak atif ornekleri
Sekil 5°te gosterilmistir. 1ki akademik yayinin, bir ya da daha fazla akademik yayimin
kaynak¢asinda birlikte kullanilmasi halinde, bu iki akademik yaym arasinda, bir
ortak atif degeri ve baglantis1 olacagi sOylenebilmektedir. Ortak atif, iki akademik

yayinin konu agisindan benzerliklerini ve iligkilerini géstermektedir (50,51).
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Sekil 5: Bibliyografik eslestirme ve ortak atif (Vogel & Guttel, 2013)
2.4.2.3. Ortak Yazarhk Analizi

Ortak yazarlik analizi, isbirligi yaparak c¢alisan yazarlar arasindaki iligkiyi
tanimlamaktadir (51). Ortak yazarlik sonucu hazirlanan akademik yayinlar yazarlar
arasindaki igbirliginin yani sira sosyal yapiyida goriiniir hale getirmektedir. Ayrica
yazarlarin yaptigi isbirligi sonucunda kurumlar ve iilkeler arasindaki isbirligi de

ortaya ¢ikmaktadir (39,52).

Sekil 6: Dort yazar ile ii¢ yayin arasindaki ortak yazarhk iliskisi (Van Eck &
Waltman, 2018)

Sekil 6’da Al, A2, A3, A4 adh yazarlar ile D1, D2, D3 adli yaymlar
arasindaki yazarlik iliskisi gosterilmektedir. Sekil incelendiginde, A1 ve A3 adlh
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yazarlarin, D1 ve D2 adli yayinlarin yazarlar1 olduklar1 goriilmektedir. Bu durumda
Al ve A3 arasindaki ortak yazarlik degerinin iki oldugu sdylenebilmektedir. A2 ile
A4 adli yazarlara bakildiginda D3 adli yaymnin yazarlar1 olduklar1 ve aralarindaki
ortak yazarlik degerinin bir oldugu goriilmektedir (53).

2.4.2.4. H indeksi

H indeksi, bir arastirmacinin bilimsel verimliligini ve etkisini tanimlamay1
amaglayan bir odl¢iimdiir. Son yillarda ¢esitli atama ya da ddiillendirme islemlerinde
kolayca hesaplanabilecek ve miimkiin oldugunca adil 6l¢iitler gelistirilme ¢abalarinin
sonucunda ortaya ¢ikan bir kavramdir (48). Hirsch (2005) tarafindan ortaya konulan
h-indeksinin hesaplanabilmesi i¢in yayin sayist ve bu yayinlara yapilan atif sayisi
olmak {izere iki degiskenin bilinmesi gerekmektedir (54). Bir bilim insaninin
yayimladig1 “n” sayidaki makaleden “h” tanesine en az “h” atif yapild1 ise o bilim
insaninin h-indeksi “h” sayistyla belirtilmektedir. Durumu 6rneklemek icin h indeksi
degeri 30 olan bir arastirmacinin yayin ve atif sayilarimin dagilimi Sekil 7°de

gosterilmigtir.

e e

- e N

Yayin sayisi

Sekil 7: h-indeksi degerinin hesaplanmasina iliskin gosterim (Hirsch, 2005)
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Bilim insanlarin ¢iktilarini degerlendirirken toplam yayin sayisi, toplam atif
sayisi, yayin bagina diisen atif sayisi, onemli yayinlarin sayisi, ¢ok énemli yayinlara
yapilan toplam atif sayis1 gibi Olgiitler kullanilmaktadir. Hirsch (2005) bu ol¢iitlere
oranla h-indeksinin daha c¢ok tercih edilebilecek bir 6l¢iit oldugunu savunmaktadir
(48,54). Boylece h-indeksi bilim insanlarinin atif dizinleri kapsamindaki bilimsel
faaliyetlerini degerlendiren ve bilim insanlar1 arasinda siralama yapabilen bir olgiit
olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bilim insanlarmin h indeksleri degerlendirilirken disiplin
icinde yapilmasina dikkat edilmelidir. Ciinkii disipler arasindaki yonelim
farkliliklarindan dolayr bilim insanlar1 farkli h indekslerine sahip olabilmektedir.
Farkli disiplinlerde ¢alisan bilim insanlarinin ¢iktilar1 karsilastirilirken h indekslerini

kullanilmamalidir (48).

2.4.2.5. G indeksi

G-indeksi 2006 yilinda Egghe tarafindan h indeksinin gelistirilmesi
sonucunda ortaya ¢ikarilmis bir olgiittiir (55). H indeksi yiiksek atif almis yayinlarin
etkisine duyarli degildir. H indeksine gére herhangi bir yaymin h indeksi kadar atif
aldiktan sonra atif almaya devam etmesi Onemsizdir. Bu sebeplerle gelistirilen g
indeksinde alinan atif sayisi arttikca g indeksi de artmaktadir. Bilim insanlarinin
uretkenlikleri ve goriiniirliikklerini karsilagtirilmasinda g indeksinin h indeksinden

iistiin oldugu belirten kaynaklar bulunmaktadir (48,56).

Egghe caligmasinda kendi yayin ve atif sayilarmi kullanarak g indeksini
hesaplamis ve tanimlamistir. Bu ¢alismada Egghe’nin yayin sayisi, yayinlara ait atif
sayist ve toplam atif sayilar1 kullanilmustir. Ilk olarak arastirmacinin yaynlara
yapilan atif sayilar biiylikten kiiglige siralanmaktadir. Tablo 3’te goriildiigii tizere ilk
siitunda calismanin aldig atif sayisi, ikinci sititunda makale sira sayist (r), iiclincii
siitunda kiimiilatif olarak alinan atiflarin sayis1 (X Atif sayisi), dordiincii siitunda ise
makale sira sayismin karesi (1?) verilmektedir. Goriildiigi iizere Egghe’nin 13
calismast 13 ve {iizerinde atif aldigi icin h indeksi 13 olarak hesaplanmistir.
Aragtirmaciya ait 19 yayin toplamda 381 atif almigtir. 19°=361 olup kiimiilatif at:f

sayisindan kii¢ciik oldugu goriilmektedir. Arastirmacinin 20 yaymni ise kiimiilatif
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olarak 392 atif almistir, bu rakam 20>=400’den kiiciiktiir. Bu sebeple yazarin g
indeksi 19 olarak hesaplanmistir (55).

Tablo 3: Egghe'nin yaymlarinin aldiklar1 atif sayisina gore siralamasi, h ve g
indeksleri (Egghe, 2006)

Atif sayisi r ¥ Atf sayisi r2
47 1 47 1
42 2 89 4
37 3 126 5
36 4 162 16
21 5 183 55
18 6 201 36
17 7 218 49
16 8 234 64
16 9 250 31
16 10 266 100
15 11 281 191
13 12 294 144
13 13 307 169
13 14 320 196
13 15 333 595
12 16 345 256
12 17 357 289
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12 18 369 324

12 19 381 361
11 20 392 400
2.4.2.5. Etki faktori

Etki faktorii (impact factor) dergileri degerlendirilirken kullanilmaktadir.
Dergiye ait etki faktorii dergide oOnceki iki yilda yayimlanan makalelere o yil
icerisinde yapilan atif sayisinin, o derginin Onceki iki yilda yayimladigi makale
sayisina boliinmesiyle hesaplanmaktadir (57). Ornegin dergiye ait 2019 yili etki
faktorii hesaplanirken 2019 yilinda 2017 ve 2018 yilina ait yayinlara yapilan toplam
atif sayisinin, 2017 ve 2018 yilina ait yayin sayisina boliinmesi ile bulunmaktadir.
Etki faktorii dergilerin goreceli dnemine iliskin en bilinen degerlendirme Olgiitii

olarak gosterilmektedir (48).

Dergi etki faktori — 2019
_ 2019 yilinda 2017 ve 2018 y1lina ait yayinlara yapilan toplam atif sayisi

2017 ve 2018 yilina ait yayin sayisi

2.5. Kesitsel Arastirmalarin Ozellikleri ve Taraf Tutma (Bias) Cesitleri

Yirminci yiizyilda Archie Cochrane basta olmak {izere bilim insanlar1 kanita
dayali tip uygulamalarinin 6nemini vurgulamaktadir (58). Giiniimiizde ise en iyi
kanitlarin  nasil arastirilacagi, elestirel olarak nasil degerlendirilecegi ve
kullanilacaginin 6nemi ortaya ¢ikmaktadir. Sistematik bir inceleme ve / veya meta-
analiz yapmak i¢in, ¢alismalarin kullanilmadan o©nce metodolojik kalitesini
degerlendirmek Kkilit noktayr olusturmaktadir. Bu sebeple metodolojik kaliteyi
degerlendirmek gerekli ve onemlidir (59). COVID-19 pandemisinde ise kisa siire
igerisinde oldukca fazla sayida arastirma yapilmis ve yaymlanmistir. Yeni ortaya
cikan ve bircok acidan bilinmezlikle dolu bir hastalik karsisinda bilim diinyasi bu
durumla miicadele edebilmek ve hastalikla ilgili mevcut bilgiyi artirmak i¢in ¢ok

sayida ve hizli bir sekilde aragtirmalar yaparak yanit vermistir. Gosterilen bu biiyiik
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caba sonucunda ortaya cikarilan bilgiler kadar bu bilgilerin nasil elde edildigi ve
sonuglarinin ne kadar giivenilir oldugu da olduk¢a onemlidir. Bu ¢alismada 2020
yilinda COVID-19 ile ilgili halk sagligi alaninda yayimlanan kesitsel makalelerin

kalite degerlendirmesinin yapilmasi amag¢lanmaktadir.

2.5.1. Kesitsel Arastirmalarm Ozellikleri

Kesitsel arastirmalar; zaman igerisinde belirli bir noktada bir hedef kitlede
(risk altindaki toplum) herhangi bir saglik olaymin veya hastaligin arastirma
zamanindaki sikliginin belirlenmesini saglayan gozlemsel arastirmalardir. Kesitsel
arastirmalarda ayni anda hem sonuclar hem etkenler/maruziyetler dl¢iilmekte olup
ileriye veya geriye doniik takip bulunmamaktadir. Bir grup kisinin “anlik
goriintiisiini  almak™ veya “fotografin1 ¢ekmek” seklinde tanimlabilmektedir.
Ormeklem belirlenip katilimeilar segildikten sonra, arastirmacilar tarafindan veriler
toplanmakta ve  sonuglar ile etkenler/maruziyetler  arasindaki iliski
degerlendirilmektedir (60—-62). Kesitsel arastirma yapilirken takip edilen siire¢ Sekil
8’de gosterilmistir (62).

Etken (+)
Hastahk (+)
Verilerin : :
Toplanmasi
: Etken (+) b
Hastahk (-)
A O Riske N\ A N
idning > Altindaki —>{ Ornek ) i
\ Tarama / \ =
\ Toplum / \__/ -
Etken (-) 2
Hastahk (+)
Uygun olasihik yontemi
ile 6rnekleme Etken () .
Hastahk (-)
L )

v

Prevalansin Hesaplanmasi

Raporlama
& Yaymn

Sekil 8: Kesitsel arastirmalarin siireci (Tezcan, 2017)
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*Sabahat Giiven Tezcan, Temel Epidemiyoloji (2017) kitabindan uyarlanmistir

Kesitsel arastirmalarin  hizli, kolay ve ucuz olmasi, verilerin bir kez
toplanmasi, prevalans Olcebilmesi gibi giiclii yonleri oldugu gibi sonug ile
etken/maruziyet arasindaki zamansal iliskiyi kuramamasi, kurulan iliskilerin kohort
caligmalar kadar gilivenilir olmamasi ve yorumlanmasinin zor olmasi, insidans
Olcememesi gibi zayif yonleri de tanimlanmakta olup gii¢lii ve zayif yonleri Tablo

4’te gosterilmistir (61,62).

Tablo 4: Kesitsel arastirmalarin giiclii ve zayif yonleri (Wang, 2020)

Nispeten hizli, ucuz ve uygulamasinin kolay olmast (uzun takip

siireleri yok)

Tiim degiskenlerle ilgili verilerin yalnizca bir kez toplanmasi

Incelenen tiim faktdrlerin prevalansini dlgebilmesi

Birden ¢ok sonucun ve etkenin/maruziyetin incelenebilmesi
Giiclii

yonleri Halk saglig1 agisindan belirli bir popiilasyona ait hastalik yiikiiniin
degerlendirilmesi ve saglik kaynaklarinin planlanmasi ve tahsis
edilmesinde 6nemli olan hastaligin prevalansi veya saglikla ilgili

diger 6zellikleri saptayabilmesi

Tanimlayici analizler ve hipotezler olusturmak i¢in uygun ve kolay

olmasi

Sonuglar ve risk faktorleri arasindaki zamansal iliskinin

kurulamamasi

Nadir veya kisa siireli hastaliklar1 incelemek i¢in uygun olmamasi
Zayf

yonleri Insidans 6lcememesi

Tanimlanan iligkilerin yorumlanmasinin zor olabilmesi / olmasi

Yanit vermeyen, hatirlama, goriismeci ve sosyal kabul edilebilirlik

taraf tutmalar1 (bias) gibi taraf tutmalara duyarli olmasi

2.5.2. Kesitsel Arastirmalarda Taraf Tutma (Bias) Cesitleri

Aragtirmacilarin kesitsel bir calisma planlarken taraf tutmalarin farkinda
olmalar1 gerekmektedir. Last taraf tutmayr “sonuglarin veya ¢ikarimlarin

gerceklerden sapmasi veya bu tiir bir sapmaya yol acan siirecler” ya da “verilerin
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toplanmasi, analizi, yorumlanmasi, yayinlanmasi veya gézden gegirilmesi siirecinde
sistematik olarak gergeklerden farkli sonuglara yol acabilecek herhangi bir egilim”

olarak tamimlamaktadir (14).
Bilimsel arastirmalarda goriilebilen taraf tutmalar;

» Arastirma planmasi agamasi
* Arastirma yOnteminin se¢imi ve onunla ilgili ilkelere uygunluk
* Evren/ Risk altindaki toplum ve drnekleme
* Arastirma arag-gerecinin hazirlanmasi
» Aragtirmanin uygulanmasi agamasi
* Arastirmay1 uygulayan kisilere iligkin
* Arastirmanin uygulandig: kisilere iligskin
* Uygulama aracina iliskin
» Veri degerlendirme ve analiz asamasinda olmak iizere ortaya

cikmaktadir (62).

Klinik ¢aligmalarda bir¢ok taraf tutma tiirii vardir. Bunlar arastirmaya secimle
(selection bias), yanitlarla (response bias), bilgilerle (information bias), Slgiimlerle
(measurement bias), karistiric1 faktorlerle (confounding), analiz ve yayinla (analysis
and publication bias) ilgili taraf tutma ve yanilgilar (fallacies) olarak belirtilmektedir
(62). Literatiir incelendiginde taraf tutmalarin genellikle arastirmaya katilimla
(selection bias), bilgilerle (information bias) ve karistirict degiskenlerle
(confounding) ilgili taraf tutmalar basliklar1 altinda toplandiklar1 goriilmektedir

(61,63,64).
2.5.2.1.Secim yanhhg:

Arastirmaya katilimla ilgili taraf tutma calismada secgilen 6rnekleme dahil
edilen birey ve/veya birimlerin kendi evrenlerini/risk altindaki toplumu temsil
edemediginde ortaya ¢ikmaktadir. Katilimcilarin se¢imi, arastirilmak istenen durum
ve saglik olayi ile karsilasma ya da maruz kalma olasilig: yiiksek veya diisiik olan bir
grupla sinirhysa, drnekleme yonteminin olasilifa dayanmadigi, 6drnekleme biriminin
calismanin amacrkonusuna uygun olmadigi, arastirmaya katilim boyutlarinin

yetersiz oldugu durumlarda goriilmektedir (61,62).
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Yanitlarla ilgili taraf tutma ise yanit verme (response bias) ve yanit vermeme
(non-response bias) olmak Ttizere iki sekilde karsimiza c¢ikmaktadir. Yanit
vermeyenlerin Ozelliklerinin yanit verenlerden farkli oldugu durumlarda yanit
vermeme taraf tutmasi olusur (61). Diger taraftan katilimcilarin arastirilan konu ile
ilgili bir fikir sahibi olarak veya olmayarak yanlis bilgi vermesi, hafiza faktorii
nedeniyle gegmise yonelik bilgileri hatirlayamamasi veya yanlis hatirlamasi ya da
verecegi yanit nedeniyle tepki alacagi diisiincesiyle istenir yonde gercekle
uyusmayan yanlig bilgiler vermesi sonucunda yanit verme taraf tutmasi olugsmaktadir

(62).

Kesitsel arastirmalarda goriilen diger bir taraf tutma tiirii prevalans-insidans
yanliligt olup Neyman yanlilig1 olarak da adlandirilmaktadir. Bu taraf tutma tiirii
vaka-kontrol calismalarinda da goriilmektedir. Ozellikle kisa siireli hastalik
durumlarinda ortaya cikabilmektedir. Siddetli veya hafif hastaligi olan bireylerin
(veya her ikisinin) istemeden c¢alismadan dislandig1 bir yanlhiliktir. Siddetli hastaliga
sahip olan kisilerin oldiikleri icin ¢alismaya dahil edilmemesi mevcut durumun
ciddiyetini oldugundan daha az gosterecektir. Ayni zamanda hastaliktan iyilesen
kisilerin ¢alismaya dahil edilmemesi de mevcut durumun ciddiyetini oldugundan
daha az sekilde ortaya ¢ikaracaktir. [Etkenin sonu¢ iizerindeki etkisi
degerlendirilirken ise risk faktorii 6liime neden olan bir risk faktorii ise arastirmaya
dahil edilen hastaliga sahip olan kisiler arasinda bu risk faktoriinlin varlig1 da eksik
temsil edilecektir. Arastirmanin yapildigi silire igerisinde olay veya hastalik
durumunun tespit edildigi, arastirma zamanmin Oncesinin ve sonrasinin
degerlendirilmemesi nedeniyle prevalans-insidans yanlilig1 olarak
degerlendirilmektedir (61,65-67). Orneklem seciminden, katilimcilarin sorulara
verdikleri veya vermedikleri yanitlardan ve arastirilmak istenen olay ya da hastalikta
olim ve iyilesme gibi degisen durumlarin varligi nedeniyle arastirmaya dahil
edilmemeden kaynaklanan bu yanlilik tiirleri genellikle se¢im yanlilig1 adi altinda

toplanmaktadir (61,68).

2.5.2.2. Bilgi yanhhg:

Arastirmadan elde edilen bilgilerle/6l¢timlerle ilgili yapilan hatalar sonucunda

bilgiler/0lctimlerle ilgili taraf tutmalar (information/measurement bias) ortaya
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cikmaktadir. Bilgiyi veren kigiden, bilgi toplama aracindan (anket, kayztlar, dlgekler,
vs.), bilgiyi alan/l¢limii yapan ve elde edilen bilgiyi yorumlayan kisiden kaynakli
hatalar sonucunda goriilmektedir (61,62). Bilgiyi/yanit1 veren kisiden kaynakli taraf

tutma yukarida anlatilmistir.

Bilgi toplama aracinda yer alan sorularin hazirlanis sekillerinden kaynaklanan
hatalar olabilmektedir. Bunlar; sorularin birden fazla konuyu icermesi ve
yonlendirici olmasi, kapali uglu olarak hazirlanan sorularda uygun seceneklerin
olmamasi, sorularda yer verilen ifade veya terimlerin anlagilmamasi, agik uclu
sorulara verilen yanitlarin ¢ok cesitli olmasi ve bu yanitlar1 gruplandiriken yapilan
hatalar olarak belirtilmektedir. Verilerin kayitlardan elde edildigi durumlarda ise
kayitlarda bulunan bilgi igeriklerinin arastirmanin amacina uygun olmamasi ve
kayitlarda bulunan bilgilerin aragtirmaya dahil edilen tiim katilimcilar i¢in eksiksiz,
dogru, yeterli olup olmamasi hatalarin kaynaklarini ve boyutunu belirlemektedir

(62,69).

Bilgiyi alan/6l¢timii yapan kisiler tarafindan yapilan hatalar sonucunda da
yanlilik ortaya ¢ikmaktadir. Arastirmacinin arastirilan konu ilgili onceden bilgi
sahibi olmasi, aragtirmacinin soru sormasmna veya konuyu farkli sekilde
degerlendirmesine yol agabilmektedir. Arastirmacinin sorular1 yonlendirerek sormasi
ve istendik yonde cevaplar almasi da yanliliga neden olmaktadir. Ayrica birden fazla
arastirmacinin  veri toplayacagi durumlarda verilerin standardize bir sekilde
toplanabilmesi i¢in Oncesinde kullanicilara egitimler verilmeli, 6n denemeler
yapilmadir.  Verilerin  toplanma  sirasinda da  denetimler  yapilmalidir.
Standartlastirilmis ve dogrulanmis yontemleri benimsemek ve objektif Olctimler
yapmak, bilgi yanligliklarini ve yanliligin1 oOnlemeye yardimci olabilmektedir

(61,63).

Hatirlama yanlilig1 (recall bias) ise kisilerin bir durum veya hastalik icin
aciklama yapma, nedenlerini arama olasiliklarinin daha yiiksek olabilmesi ve bu
nedenle ge¢mis olaylara daha fazla 6nem verebilmesi nedeniyle ortaya ¢ikmaktadir.
Ornegin, gocugu 16semiden &lmiis bir annenin, saglikli yasayan bir cocugun annesine

gore, gebeyken cektirdigi rontgenler, kullandigi ilaglar gibi ge¢mis deneyimlerin

30



ayrintilarin1 hatirlama olasiligi daha yiiksektir ya da saglikli ¢cocuga sahip annenin,

cocugu Olmiis anneye gore hatirlama olasilig1 daha diistiktiir (14,70).

2.5.2.3. Kanistiric1 Faktorler

Sonug iizerinde etkisi oldugu diisiiniilen olast etkenin etkisinin farkli bir
degisken nedeniyle degismesi veya bulaniklagsmasi karistirict etki, bu degisken ise
karistiric1  faktor olarak tanimlanmaktadir. Etkenle sonu¢ arasindaki iliski
degerlendirilirken karistiric1 faktoriin etkisi de degerlendirilmelidir. Karistiric1 faktor
genellikle sonugla nedensel iliskisi olan degiskenle/etkenle birlikte bulunmakta ve
sonucu etkilemektedir. Karistirict faktdr ve sonug arasindaki iliski nedensel degildir.
Ayrica karstirict faktor etken ile sonug¢ arasindaki nedensel iligkide ara faktor
olmamalidir (62,66). Ornegin; oral kontraseptiflerin giivenligi ile ilgili yapilan ilk
calismalar, miyokard infarktiisii riskinde belirgin bir artis oldugunu bildirmistir.
Ancak daha sonra bu iliskinin dogru olmadigi kanitlanmistir. Oral kontraseptif
kullanicilar1 arasinda sigara igme oranlarinin yiiksek olmasi oral kontraseptifler ile
miyokard infarktiis arasindaki iliskiyi karistirmistir.  Arastirmacilar  oral
kontraseptiflerin etkisini Olgtliklerini  diisiinseler de, aslinda sigaranin oral
kontraseptif kullanicilart arasindaki gizli etkisini 6lgmiislerdir (66,71). Kisaca bir
degiskenin karistirict faktor olabilmesi i¢in arastirilan etken ile iliskilendirilebilmeli,
arastirilan sonugla iliskilendirilmeli ve etken ile sonu¢ arasindaki nedensel yolda

olmamas1 olmak tizere ii¢ kosulu saglamasi gerekmektedir (61).

Karistirict faktorler olasi etkenle sonug arasindaki iliskiyi gergekte varolandan
daha biiyiik veya daha kii¢iik gdriinmesine neden olabilmektedir, bu nedenle kontrol
edilmelidir (62). Bir aragtirmada secim yanlilig1 veya bilgi yanlilig1 oldugunda, geri
dondiiriilemez, onarillamaz bir durum ortaya c¢ikmaktadir. Ancak karistirict
faktorlerin neden oldugu yanlhliklar karistirici faktorlerin 6nceden tahmin edilmesi ve
gerekli bilgilerin toplanmasi sartiyla diizeltilebilmektedir. Karigtiric1 faktorler
arastirmanin oncesinde ve sonrasinda kontrol edilebilirler (66). Karistiric1 faktorleri
kontrol etmek i¢in birgok istatistiksel yontem kullanilabilir. Bu yontemler kesitsel
arastirmalar icin kisitlama (restriction), eslestirme (matching), tabakalandirmay:

(stratification) ve ¢ok degiskenli analizleri icermektedir (61,62,66).
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Kisitlama (restriction); en basit yaklasimdir. Dislama (exclusion) veya
spesifikasyon (specification) olarak da adlandirilmaktadir (72). Ornegin,
sigara i¢cmenin karistirict bir faktdr oldugu disiiniiliiyorsa, arastirmaya
yalnizca sigara igmeyenler dahil edilebilir. Bu yontem karistirict etkiyi
ortadan kaldirsa da, arastirmaya dahil edilebilecek kisileri kisitlamakta,
dolayisiyla giicii de etkilemektedir. Kisitlama, daha zayif dis gecerlilik
pahasina bir ¢calismanin i¢ gegerliligini artirabilmektedir (66).

Eslestirme (matching); karistic1 faktorleri kontrol etmenin bagka bir yolu da
ikili eslestirmedir. Ornegin; sigara icmenin karistirict bir faktor olarak kabul
edildigi bir vaka-kontrol ¢alismasinda, vakalar ve kontroller sigara i¢gme
durumuna gore eslestirilebilir. Sigara icen her vaka i¢in sigara igen bir
kontrol bulunur. Ayni durum kesitsel arastirmalarda veriler toplandiktan
sonra analiz agamasinda yapilabilir. Bu yaklasim, arastirmacilar tarafindan
siklikla kullanilmasina ragmen dezavantaja sahiptir. Birden fazla karistirict
faktor olmasi durumunda eslestirme yapilirsa, arastirmaya dahil etme siireci
zor olabilmektedir (66,72).

Tabakalandirma (stratification); arastirma tamamlandiktan sonra karistirici
faktorleri kontrol edebilen yaklagimlardan biridir. Bu yontem arastirmanin
veri toplama asamasinda degil analiz asamasinda yapilan post-hoc kisitlama
yontemi olarak diisiiniilebilir (61,73). Ornegin; sonuglar, karistirict faktdr
seviyelerine gore siniflandirilabilir. Sigara igme Orneginde, ayni etkinin
sigaradan bagimsiz olarak ortaya ¢ikip ¢ikmadigini gormek i¢in sigara icenler
ve icmeyenler icin sonuglar ayr1 ayr1 hesaplanmalidir. Karistirict faktoriin
etkisini ve riskin gercek boyutunu ortaya ¢ikarmak i¢in Mantel-Haenszel Ki-
Kare Testi kullanilmaktadir. Bu test William G. Cochran, Nathan Mantel,
William Haenszel tarafindan gelistirilmis ve Cochran-Mantel-Haenszel Ki-
Kare Testi olarak adlandirilmaktadir (74,75).

Cok degiskenli analiz yontemleri (Multivariate techniques); coklu
regresyon, lojistik regresyon, coklu varyans analizi gibi yontemlerden
olusmaktadir. Bu yontemler ile bir degiskenin potansiyel etkisi incelenirken
ayni anda diger bircok faktoriin etkisi kontrol edilebilmektedir (62,66).

Ornegin, bir arastirmaci oral kontraseptiflerin over kanseri riski iizerindeki
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etkisini incelemek i¢in ¢ok degiskenli lojistik regresyon analizi yapabilir.
Boylece, ayn1 anda yas, 1k, aile ge¢cmisi, parite, vs. kontrol edebilmektedir
(76). Bu analiz yontelerinin kullanilabilmesi i¢in Orneklem biiyiikliigliniin
yeterli olmas1 gerekmektedir. Aksi takdirde elde edilen sonuglar gergek
durumu tam olarak yansitmayacaktir (62). Bazi arastirmacilar ig¢in ¢ok
degiskenli analiz yontemleri ile elde edilen aragtirma sonuglarin1 anlamanin

daha zor olmasi gibi dezavantajlar1 olabilmektedir (66,72).
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3. GEREC YONTEM

3.1. Arastirmanin Tipi

Bu arastirma bibliyometrik analiz calismasi olup 2020 yilinda halk sagligi
alaninda COVID-19 ile ilgili yayimlanan arastirma makalelerinin bibliyometrik ve
icerik analizlerinin yapilmasi ile birlikte arastirma tiiriinii kesitsel arastirma olarak
tanimlayan arastirma makaleleri arasindan secilen makalelerin  kaliteleri
degerlendirilmistir. Halk saghgr alaninda COVID-19 ile ilgili yayimlanan
arastirmalar igerisinde bulunan tanimlayict aragtirmalar ¢ogunlukla vaka sunumlari
ve vaka serileri seklindeyken vaka kontrol ¢aligsmalari ise daha ¢ok hastaligin klinigi
ve seyrine yonelik konular iizerinde yapilmistir. Kesitsel calismalarin topluma
yonelik yapilmis olmasi1 nedeniyle halk saglig1 bakis agisina daha uygun oldugu icin

kalite degerlendirme kapsaminda belirlenmistir.
3.2. Arastirmanin Yontemi

3.2.1. Bibliyometrik Analiz Yontemi

Bibliyometrik analiz yapilirken Zancanaro ve ark. tarafindan 2013 yilinda
olusturulan ve daha sonra 2015 yilinda uluslararasi literatiire kazandirilan bir yontem
kullanilmistir. Bu yontemde bibliyometrik analiz iki ana bagliktan ve dokuz adimdan
olusmaktadir (77,78). Ana basliklar ‘toplama, filtreleme ve veri standardizasyonu’ ve
‘verilerin analizi ve sentezi’ seklinde simiflandirilmistir. Ana basliklar ve adimlar

Sekil 9°da gosterilmistir.
Bu arastirmanin yontemi de bu adimlar kapsaminda agiklanmigtir.
1. Adim: Arama Terimlerinin Tanim

Bu arastirmanin temel amaclarindan biri ulusal ve uluslararasi literatiirde halk
sagligr alaninda COVID-19 ile ilgili yayimlanan arastirma makalelerinin mevcut
egilimlerini ortaya ¢ikarmak icin bibliyometrik analiz yapmaktir. Bu amag
dogrultusunda veritabani iizerinden COVID- 19 ile ilgili yaymnlara ulasabilmek i¢in

su anahtar kelimeler belirlenmistir:

“COVID-19” veya
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- “coronavirus disease 2019 veya
“2019-nCov” veya
“2019 Novel Coronavirus” veya

- “SARS-CoV-2”

Toplama, Filtreleme ve
Veri Standardizasyonu

~

1. Adim - Arama Terimlerinin Tanim

V4

2. Adim - Bilimsel Veritabanlari ve )

Acik Depo Aramasi
@ Veri Sentezi ve Analizi

3. Adim - Kayitlarm Bibliyografik ) 8. Adim - Verilerin
Yonetime Aktarilmasi Analizi

@ N /

4. Adim - Makale Secimi Kriterlerinin @
Uygulanmasi 9. Adim - Nihai Raporun
@ Analizi ve Hazirlanmasi

AN /

5. Adim - Yaymlarin Siiflandirilarak
Temalarin Arastirilmasi

V4

.
6. Adim - Farkli Veritabanlarindan
Verilerin Standardizasyonu

V4

7. Adim - Konuyla Ilgili Diger
Calismalar Dahil Edilmesi

Sekil 9: Bibliyometrik analiz yonteminin ana bashklar: ve alt adimlan
(Zancarano, 2015)

2. Adim: Bilimsel Veritabanlari ve A¢ik Depo Aramasi

Gilinlimiizde literatiir tarama, yaynlarla ilgili verilere ulagma, bibliyometrik
arastirmalar ve analizler yapma amaciyla kullanilmak tizere bir¢cok veri tabani
bulunmaktadir. Web of Science, Scopus, PubMed, UptoDate, Google Scholer,
Science Direct vb. mevcut veri tabanlarinin en 6nemlilerinden birkag tanesidir. Web
of Science, bilim ve sosyal bilimler alaninda ¢ok sayida dergiyi kapsamina
almaktadir. Ayn1 zamanda 250’dan fazla konu alani, 12 milyon acik erisimli makale

ve 21.100'den fazla hakemli, yiiksek kaliteli akademik dergiyi i¢inde bulunduran ve
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aragtirmacilara analiz yapmada biiyiik kolayliklar saglamasi nedeniyle bibliyometrik
calismalarda yogunlukla kullanilmaktadir (79) . Bu sebeple tarama yapmak icin Web
of Science veri tabani secilmistir. Belirlenen anahtar kelimeler ile yapilan taramada
WoS veri tabaninin arama penceresinde bulunan kriterler arasindan makale basligi
(article title), 6zet (abstract) ve anahtar kelimeler (keywords) seceneklerini tek bagina
iceren “Topic” kriteri secilmistir. Arastirma kapsaminda yapilan taramada bazi

filtrelemeler kullanilmistir.

Yapilan filtrelemelerin kategorileri su sekildedir:
- Web of Science veri tabani indekslerinden;
= “Science Citation Index Expanded (SCI-E) ”,
= “Social Sciences Citation Index (SSCI)”,
= “Emerging Sources Citation Index (ESCI)”
- Yaym yili; “2020”
- Belge tiirii; “Article”
- Web of Science kategorisi; “Public Enviromental Occupational
Health”
- Yayin dili; “ English”

Tarama 6 Ocak 2021 tarihinde yapilmis olup aragtirma kapsaminda 1 Ocak
2020 ile 6 Ocak 2021 tarihleri arasinda Web of Science veri tabaninda bulunan
yayinlar degerlendirmeye alinmistir. Belirlenen anahtar kelimeler sonucunda yapilan
taramada 70.464 yayina ulasilmistir. Yapilan tarama ve filtreleme sonucunda elde

edilen 2949 yayina ulagsma stireci Sekil 10°da gosterilmistir.
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Web of Science - "Topic" Yayin Sayilari

Anahtar Kelimeler

d

“COVID-19” veya “coronavirus disease 2019 veya

(2019-nC0v” veya “2019 Novel Coronavirus” veya “SARS-C()V—Z”/

v
7 R
Yayin Yih
"2020"
v
e R
Kategori
"Public Enviromental Occupational Health"
N\ Y,
v
7 N
Belge Tiirii
“Article”
4 J
v
3 X
Dil
“English”
L J
v
. N
Indeks*
"SCI-E" veya "SSCI" veya "ESCI"
N J

Sekil 10: Belirlenen anahtar kelimeler ve yapilan filtrelemeler sonrasi kalan
yayin sayisi

* Science Citation Index Expanded (SCI-E) , Social Sciences Citation Index (SSCI),
Emerging Sources Citation Index (ESCI)

3. Adim: Kayitlarin Bibliyografik Yonetime Aktarilmasi

Belirlenen anahtar kelimeler kapsaminda yapilan tarama sonucunda bulunan

yayinlarin tamami secilerek WoS veri tabaninda bulunan “Marked List”

[¢]

aktarilmistir. Buraya aktarilan veriler bes ylizerli sekilde indirilebilmektedir. Bu
sebeple veriler 0-500, 501-1000,1001-1500,1501-2000, 2001-2500, 2501- 2949
seklinde alt1 farkli dosya seklinde “Export to Other File Formats” secgenegi ile
“Excel” formatinda indirilmis ve sonra birlestirilmistir. Bu asamada yayinlara ait

indirilen bilgilerin tamami1 Tablo 5’te gosterilmistir.

37



Tablo 5: WoS veri tabanindan elde edilen yayinlara ait indirilen bilgiler

Yayina ait indirilen bilgiler

Author(S)/ Title Source Conference

Editor(S) Information

Abstract Cited References | Document Type Conference
Sponsors

Addresses Times Cited Keywords Publisher
Information

ISSN/ISBN | Cited References | Source Abbrev. Page Count/

Count Chapter Count
IDS Number | Language Web of Science Research Areas
Categories

Funding Accession Authors Identifiers Usage Count

Information | Number

PubMed ID | Open Access Hot Paper Highly Cited

Kaynak:https://apps.webofknowledge.com/ViewMarkedList.do?action=Search&product=WOS
&SID=C6avSWDXudVSLcX2k4d&mark id=UDB&search mode=MarkedList&colName=WO
S&entry_prod=WOS

Bibliyometrik analiz sonuglarinin gorsellestirilmesi 2010 yilinda Van Eck ve
Waltman tarafindan gelistirilen VOSviewer 1.6.12 programi ile yapilmistir. Bu
program yazarlarin, dergilerin, isbirlik¢i tlkelerin ve birlesmelerin kiimelenmis
aglarmi haritalamak icin yaygin olarak kullanilmaktadir. Farkli renkler farkh
yazarlari, lilkeleri ve anahtar kelimeleri gibi secilen parametreyi temsil etmektedir.
Secilen parametre kapsaminda aradaki baglanti cizgileri iligkileri gdstermektedir.
Yazarlar, iilkeler ve anahtar kelimeler arasindaki artan isbirligi, daha giiclii bir
baglant1 giicii/daha kalin baglant1 ¢izgileri ile temsil edilirken; artan iiretkenlik, artan
daire veya yazi tipi boyutu ile temsil edilir (80). Tarama sonucunda elde edilen
yayinlarin bibliyometrik analiz sonuglarinin gorsellestirilebilmesi ic¢in yayinlarin
tamamu segilerek “Export to Other File Formats” segenegi ile ¢ikan ara ylizde kayit
icerigi (record content) se¢eneklerinden “Full Record and Cited References” seklinde

ve “Plain Text” formatinda; 0-500, 501-1000, 1001-1500, 1501-2000, 2001-2500,
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2501-2949 seklinde alti farkli dosya seklinde indirilmistir. Arastirma kapsaminda

analiz dig1 birakilan yayimnlarin bilgileri bu dosyalardan silinerek son sekilleri

verilmistir.
it VOSviewer = O X
j Natwork‘\fi:ualizat\onl Overlay Visualization | Density Visualization
Visualization
Scale:
= ————
Labels
Eile | ltems | Analysis Size varistion:
I
Map ——————————
[ Createn @ Circles
|7| O Frames
Max. length: 30 &
N Font: Open Sans V|
eenshot.. >
Colors

Info

e =
[ Manual | () Black background

About VOSviewer |

Sekil 11: VOSviewer 1.6.12 programinin ara yiizii

Dosya Duzen Bigim Goronam  Yardim

pT AU BA BE GP AF BF CA TI S0 SE BS LA DT T cy L A
] Madani, A; Boutebal, SE; Bryant, CR Madani, Azzeddine; Boutebal, Saad Eddine; Bryant, Christoph
stionnaire which allowed us to obtain 678 responses from Internet users, who live in confinement in Algeria. According to the gende
uman Sci, Khemis Miliana 44225, Algeria; [Bryant, Christopher Robin] Univ Montreal, Dept Geog, Montreal, PQ H3T 1J4, Canada Bry
2@, GEN PSYCHIAT, V33, DOI 10.1136/gpsych-2020-100213; Rubin GJ, 2020, BMJ-BRIT MED 1, V368, DOI 10.1136/bmj.m313; Sohrabi (, 2028,
] Magnani, C; Azzolina, D; Gallo, E; Ferrante, D; Gregori, D Magnani, Corrado; Azzolina, Danila;

tality was stable until February 2828 and abruptly increased from March 1lst onwards. Within the municipalities studied, 77,339 deat
ntale, Dept Translat Med, Unit Med Stat & Canc Epidemiol, Movara, Italy; [Magnani, Corrado; Azzolina, Danila; Ferrante, Daniela] CP
|ne CA, 2016, AM ] PUBLIC HEALTH, V186, P642, DOI 10.21@5/AIPH.2015.303@18; Altman D., 1989, STAT CONFIDENCE CONF, P28@@; Anderson R
, JAMA, V323, P1335, DOI 10.1001/jama.2020.4344; Lorenzoni G, 2020, CRIT CARE, V24, DOI 10.1186/513854-820-02881-y; Mannelli C, 202
1 Health Environmental Sciences & Ecology; Public, Environmental & Occupational Health LW7CK  WOS:@08539380900109 324
] Scafetta, N Scafetta, MNicola Distribution of the SARS-CoV-2 Pandemic and
y and China as the country with the highest number of confirmed COronaVIrus Disease 19 (COVID-19) cases, and then to the entire wor
the spring, as the weather gets warm, the pandemic will likely worsen in northern regions (United Kingdom, Germany, East Europe, Ru
khari Q, 2028, WILL CORONAVIRUS PAMN, DOI [1@.2139/ssrn.3556993, DOI 1@.2139/SSRM.3556998]; Casanova LM, 2810, APPL ENVIRON MICROB, '
|, P1199, DOI 18.1856/NEJMoa2@@1316; Lipsitch M, 2009, P NATL ACAD SCI USA, V186, P3645, DOI 1@.1873/pnas.B980933106; Lowen AC, 2087
tional Health Environmental Sciences & Ecology; Public, Environmental & Occupational Health LW7CK  WOS:008539380900150 324
] Yang, S; Kwak, SG; Ko, EJ; Chang, MC Yang, Seoyon; Kwak, Sang Gyu; Ko, Eun Jae; Chang, Min Cheol
-old infant or child, the possibility of the presence of anxiety was significantly higher. The risk of depression among those who w
1 Research Foundation of Korea - Korean governmentNational Research Foundation of KoreaKorean Government [NRF-2819M3E5D1A82868166]

33, DOI 1@.1177/@706743707@52004085; Lee J, 202@, ISSUES MENT HEALTH N, v41, P624, DOI 10.1038/01612840.2019.1688438; Li W, 202@, IN
RES PUB HE Int. 1. Environ. Res. Public Health May 2028 17 1@

] You, HY; Wu, X; Guo, XX You, Heyuan; Wu, Xin; Guo, Xuxu Distribution of COVID-19 Mo
ricts in Wuhan, the spatial regression analysis was applied. The results showed that: 1) increasing population density, constructio
City & Reg Planning, Chapel Hill, NC 27514 USA You, HY (corresponding author), Zhejiang Univ Finance & Econ, Sch Publ Adm, Hangzho
81459748.20813.850590; Anselin L., 2005, EXPLORING SPATIAL DA; Chan JFW, 2828, LANCET, V395, P514, DOI 10.1816/50148-5736(28)30154-9
@@s; Lai CC, 202@, INT ] ANTIMICROB AG, V55, DOI 18.1016/j.ijantimicag.2@20.105924; Lowcock Elizabeth C, 2812, Am ] Public Health, '
, HABITAT INT, V53, P115, DOI 18.1016/j.habitatint.2815.11.801; Zhou F, 20828, LANCET, V395, P1854, DOI 10.1016/50148-6736(208)30566-
] Zhang, HY; Shaw, R Zhang, Hongyue; Shaw, Rajib Identifying Research Trends
hlights of coronavirus-related research. Significant progress is observed in the past research related to virology, epidemiology, i
1 Science Foundation of Chinallational Natural Science Foundation of China (NSFC) [41881393]; Research Foundation for Advanced Talen
un, 20828, PROGR DISASTER SCI, V6, DOI [18.1816/j.pdisas.2826.180898, DOI 108.1@16/].PDISAS.2020.180098]; Lo STT, 2017, INT J DISAST

Sekil 12: VOSviewer programina bibliyometrik analiz i¢in aktarilan dosyalarin
ara yiizii
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4. Adim: Makale Secimi Kriterlerinin Uygulanmasi

Bu arastirmaya baslik, Ozet, giris, gere¢ ve yontem, bulgular, tartisma ve
sonug¢ boliimleri olan “original article, original paper, research article, research
paper, article, major article” olarak tanimlanan arastirma makaleleri dahil edilmistir.
Yorum, kisa rapor, mektup, editdryal yazilar, raporlar, vaka sunumlari, vaka serileri,
vb. yayin tiirleri analize dahil edilmemistir. Bu kapsamda 2949 yayindan 1553
arastirma makalesi degerlendirilmis olup arastirmadan ¢ikarilan yayimlarin 6zellikleri

Sekil 13’te gosterilmistir.

- 2949
yayin
TC Cikarildiginda

D

Ucretli 2 yayin

Tekrar eden 2 yayin

Geri Davetiye 1 yaym

Farkli dilde 5 yaym (Fransizca, Ispanyolca)
Konusu COVID-19 olmayan 38 yayin
(MERS-CoV, SARS, Polio, vb.)

VA -
“ \ 2901 \\H,/ o

yayin

L Cikarildiginda

)}

Yorumlar, kisa rapor, mektup, editoryal

yazilar, raporlar, vaka sunumlari, vaka

serileri, vs. formatinda olan yayinlar
1348 yayin

B < —
) Arastrma )
~ makalesi

Sekil 13: Arastirmaya dahil edilen ve dislanan yayinlarin tiirleri ve sayisi

Arastirmaya dahil edilmeyen yaymlarin tirleri arasinda en fazla
“perspective”, ‘“short paper”, “comment”, ‘“report” ve “brief communication”
tiirlerinin oldugu goriilmektedir. Arastirmaya dahil edilmeyen yayinlarin tiirleri ve

sayilar1 Tablo 6’da gosterilmistir.
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Tablo 6: Arastirmaya dahil edilmeyen yayinlarin tiirleri ve sayilari

Yayin tiirii Sayis1 | Yayn tiirii Sayis1
“Perspective” 171 “Practice” 55
“Short paper” 169 “From the field” 31
“Comment” 164 “Communication “ 31
“Report” 146 “Letter” 21
“Brief communication” 139 “Policy issues” 18
“Review” 112 “Essay” 17
“Opinion/ Special article” 84 “Current topic” 17
“Overview/ Viewpoint” 71 “Study protocol” 12
“Case report/ case series” 66 Diger 24
TOPLAM 1348

5. Admm: Yaymlarin Siiflandirilarak Temalarin Arastirllmasi

Halk sagligi alaninda 2020 yili igerisinde yayimlanan COVID-19 ile ilgili
aragtirma makalelerindeki temalarin belirlenmesi amaciyla iki yontem kullanilmistir.
Bu yontemlerden birinde makalelerde bulunan anahtar kelimeler kullanilirken diger

yontemde makalelerin baslik ve 6zet kisimlar1 kullanilmistir.

Anahtar kelimelerin kullanilarak temalarin ortaya ¢ikarilmasi icin VOSviewer
1.6.12 veri gorsellestirme uygulamasi kullanilmistir. Bu uygulama ile yapilan
analizler sonucu ortaya ¢ikarilan sekiller, uygulamanin gorsellestirme boliimiinde yer
alan agirliklandirma kisminda olusma (occurrence) segenegi  segilerek,
agirliklandirma meydana getirilmistir. VOSviewer 1.6.12 uygulamasinin analiz
sekmesinde yer alan yontem (method) boliimiinde “LinLog/Modularity” yontemi

secilerek gorsellestirilmistir (81,82).
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Baslik ve 6zet kisimlarinin kullanilarak temalarin ortaya ¢ikarilmasi i¢in konu
modelleme (topic modelling) yontemi kullanilmistir. Konu modelleme yontemi,
metin belgesinin anlamsal yapisint ve belgelerin olusturduklari temalar1 yani
tartisilan temel fikri ortaya c¢ikarmaktadir (83—85). Ayni zamanda ortaya ¢ikarilan
temalar1 kullanarak belgeleri diizenleyebilmektedir. Modelde konular, kelimeler
tizerinde bir olasilik dagilimi olarak hesaplanirken; metin belgeleri de konular
tizerinde bir olasilik dagilimi olarak hesaplanmaktadir (86). Bu ¢alismada makine
O0grenmesi ve metin madenciligi uygulamalarinda oldukg¢a sik kullanilan temel
modelleme yontemlerinden Gizli Dirichlet Ayirimi - GDA (Latent Dirichlet
Allocation-LDA) kullanilmistir (85,87). GDA belge gibi birbirinden ayr1 olan verileri
modellemek ve belgelerin igerdigi konulari ve temalar1 ortaya c¢ikarmak icin
kullanilan grafiksel bir modeldir (85,87). ‘Gizli- Latent’ olarak yapilan tanimlama,
belgeyi olusturan gizli konulari/temalar1 kesfederek belgenin anlamini bulmak olarak
ifade edilmektedir (88). Arastirma makalelerinin ana fikirleri baslik ve oOzet
boliimleri icerisinde ifade edildigi icin GDA konu modelleme yontemi ile makaleye
ait bu iki bolim tizerinden yapilmistir. GDA konu modelleme yapilirken “Bag of

Words (Kelime Cantas1)” modeli kullanilmistir.

6. Adim: Farkh Veri Tabanlarindan Verilerin Standardizasyonu

Veri tabani olarak farkli veritabanlarinin kullanilmayip sadece Web of

Science veri tabaninin kullanilmasi nedeniyle bu adim ge¢ilmistir.
7. Adim: Konuyla ilgili Diger Calismalarin Dahil Edilmesi

Veri tabanlarinda indekslenmeyen kitap, kitap boliimii, bildiri gibi diger
yayinlarin c¢aligmaya dahil edilme adimi olarak tanimlanmaktadir. Bu calismada
yalnizca Web of Science veri tabaninda yer alan SCI-E, SSCI VE ESCI indekslerde
bulunan dergilerde yayimlanan arastirma makaleleri degerlendirilmis olup bu adim

gecilmistir.
8. Adim: Verilerin Analizi

Verilerin analizi i¢in Microsoft Excel, IBM SPSS 22.0 (Statistical Package
for the Social Sciences) paket programi, VOSviewer 1.6.12 ve Python yazilimi

kullanilmistir. Degerlendirme sonuglarmin tanimlayict istatistikleri; kategorik
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degiskenler i¢in sayi, yiizde ve sayisal degiskenler i¢in ortalama, standart sapma
olarak verilmistir. Bu analizler yapilirken Microsoft Excel ve IBM SPSS 22.0
(Statistical Package for the Social Sciences) paket programi kullanilmistir.
Bibliyometrik analizlerin gorsellestirilmesi i¢gin VOSviewer 1.6.12 kullanilmistir.
Arastirmaya dahil edilen makalelerin konularina ait temalarin belirlenmesi i¢in

Python yazilimi ile GDA (Gizli Dirichlet Ayirimi) konu modellemesi yapilmistir.

9. Adim: Nihai Raporun Analizi ve Hazirlanmasi

Verilerin analiz sonuglar1 bulgularda sunulmustur.

3.2.2. Kesitsel Arastirmalarin Kalite Degerlendirmesi

Arastirmaya dahil edilen 1553 makale incelenmis ve arastirma makalesinin
baslik, Ozet, giris, amag, yontem, bulgular, tartisma, smirhilik veya sonug
boliimlerinden herhangi bir boliimde arastirmanin tiiriinii kesitsel olarak tanimlayan
410 tane arastirma makalesi bulunmustur. Kesitsel arastirma makalelerin 41

tanesinin (%10) kalitesinin degerlendirilmesi amaglanmistir.

3.2.2.1. Kesitsel Arastirma Makalelerinin Secimi

Kesitsel makalelerin yayimlandig: dergilerin yer aldigi indeksler ESCI, SCI-E
ve SSCI olmak iizere belirlenmistir. Dergi hem SCI-E hem SSCI indekste yer
aliyorsa aragtirmamiz fen bilimleri alaninda oldugu i¢in dergi SCI-E indekste kabul
edilmistir. Daha sonra SCI-E ve SSCI indekste yer alan dergiler ceyrekliklere

(Quartiles) gore tabakalama yapilmstir.
Ceyrekliklerin Belirlenmesi

Web of Science — Incites Journal Citation Report (JCR) icerisinde dergilere
ait ad, adres, yayin sikligi, yaym dili, kategori, etki faktori, atif sayilari, sira (rank)
vs. bilgiler yer almaktadir. Bu sayfada yer alan sira (rank) seceneginde derginin
yillara gore bulundugu kategoriye ait ceyreklik bilgisi mevcuttur (89). Dergilerin
siralamas1t JCR etki faktorii ve Temel Bilim Gostergeleri (Essential Science
Indicators)- Toplam atif sayilar1 dahil edilerek yapilmaktadir. Belirlenen kategoride
yer alan dergiler bu parametreler dikkate alinarak siralanmakta ve c¢eyrekliklere

boliinmektedir (90).
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Kesitsel makalelerin yayimlandigi dergiler, dergilerin yer aldig1 indeksler ve

Q siralamalart ile dergide yayimlanan makale sayis1 Tablo 7°de gosterilmistir.

Tablo 7: Kesitsel makalelerin yayimlandig dergiler, dergilerin yer aldig:
indeksler ve Q siralamalari ile dergide yayimlanan makale sayisi

0 Yayimlanan
Dergi Adi Indeks makale
degeri
sayis1

Journal of Marine Medical Society ESCI 9
JMIR Public Health And Surveillance ESCI 9
Journal of Public Health-Heidelberg ESCI 6
Advances in Public Health ESCI 3
Epidemiologia E Servicos De Saude ESCI 3
Journal of Public Health Research ESCI 3
Pan African Medical Journal ESCI 3
Kesmas-National Public Health Journal ESCI 2
Infection Disease & Health ESCI 2
Indian Journal of Community Health ESCI 1
International Archives of Health Sciences ESCI 1
International Maritime Health ESCI 1
Spatial And Spatio-Temporal

P P P ESCI 1
Epidemiology
Ssm-Population Health ESCI 1
Journal of Education And Health

ESCI 1

Promotion
Journal of Adolescent Health SCI/SSCI Ql 6
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Preventive Medicine SCI Q1 4
Lancet Global Health SCI/SSCI Q1 4
Aids And Behavior SSCI Q1 4
Health Reports SCI/SSCI Ql 3
Travel Medicine And Infectious Disease SCI Q1 2
American Journal of Preventive Medicine SCI Q1 2
Antimicrobial Resistance And Infection

Control >l Q! :
Environmental Research SCI Q1 1
Journal of Epidemiology SCI Ql 1
Journal of Hospital Infection SCI Q1 1
Palliative Medicine SCI Q1 1
Health & Place SCI/SSCI Q1 1
Social Science & Medicine SCI/SSCI Q1 1
International Journal For Equity in Health SSCI Ql 1
Psychology & Health SSCI Ql 1
International Journal of Environmental

Research And Public Health SCUSSEL @ 17
Frontiers in Public Health SCI/SSCI Q2 32
BMC Public Health SCI Q2 23
Journal of Infection And Public Health SCI Q2 7
Globalization And Health SCI/SSCI Q2 7
American Journal of Tropical Medicine SCI Q2 5
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And Hygiene

Epidemiology And Infection SCI Q2
Annals of Global Health SCI Q2
Prehospital Emergency Care SCI Q2
Environmental Health And Preventive

Medicine SEVSSCEL e
Ethnicity & Health SCI/SSCI Q2
International Journal of Public Health SCI/SSCI Q2
Journal of Global Health SCI/SSCI Q2
Infection Control And Hospital

Epidemiology < @
Reproductive Health SCI Q2
Health Expectations SCI/SSCI Q2
Preventing Chronic Disease SCI/SSCI Q2
Scandinavian Journal of Public Health SCI/SSCI Q2
Translational Behavioral Medicine SCI/SSCI Q2
Aids Care-Psychological And Socio-

Medical Aspects Of Aids/Hiv 35¢ @
Global Public Health SSCI Q2
Health & Social Care in The Community SSCI Q2
Israel Journal of Health Policy Research SSCI Q2
Journal of American College Health SSCI Q2
Maternal And Child Health Journal SSCI Q2
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Journal of Occupational Health SCI Q2 1
Journal of Community Health SSCI Q3 20
Public Health SCI/SSCI Q3 7
Psychology Health & Medicine SCI/SSCI Q3 5
International Journal of Environmental

SCI Q3 3
Health Research
Journal of Racial And Ethnic Health

SSCI Q3 3
Disparities
Revista De Saude Publica SCI/SSCI Q3 2
Community Mental Health Journal SSCI Q3 2
Journal of Public Health SCI Q3 2
Asian Pacific Journal of Tropical

SCI Q3 1
Medicine
European Journal of Contraception And

SCI Q3 1
Reproductive Health Care
International Journal of Occupational

SCI Q3 1
Medicine And Environmental Health
Journal of Cancer Education SCI Q3 1
Cadernos De Saude Publica SCI/SSCI Q3 1
Canadian Journal of Public Health-Revue

SSCI Q3 1
Canadienne De Sante Publique
Health Security SSCI Q3 1
International Journal of Occupational

SSCI Q3 1
Safety And Ergonomics
Journal of Nepal Medical Association SCI Q4 10
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Ciencia & Saude Coletiva SSCI Q4 6
Revista Panamericana De Salud Publica-
SSCI Q4 4
Pan American Journal of Public Health
Eastern Mediterranean Health Journal SCI/SSCI Q4 3
Social Work In Public Health SSCI Q4 3
Iranian Journal of Public Health SCI/SSCI Q4 2
Public Health Nursing SCI/SSCI Q4 2
African Journal of Reproductive Health SSCI Q4 2
Health Care For Women International SSCI Q4 2
Disaster Medicine And Public Health
SCI/SSCI Q4 1
Preparedness
International Journal of Mental Health
_ SSCI Q4 1
Promotion
Journal of Religion & Health SSCI Q4 1

Kesitsel makalelerin yayimmlandig: dergiler, ESCI indeks ve SCI-E ve SSCI
indekste yer alan dergiler ise Q siralamasi degerine gore Q1, Q2, Q3, Q4 olmak
tizere 5 farkli grupta smiflandirilmistir. Bu smiflandirmaya gore grupta yer alan
makale sayis1 ve kalite degerlendirmesi yapilmasi planlanan 41 kesitsel aragtirma

icin tabakalama yapilarak belirlenen 6rneklem sayist Tablo 8’de gosterilmistir.
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Tablo 8: Kesitsel caliymalarin yayimlandig: dergilerin indeksleri, yayimlanan
makale ve 6rneklem sayisi

Indeks Evren | Orneklem
ESCI 46 5
Ql 35 3
SCI-E/ Q2 239 24
SSCI Q3 53 5
Q4 37 4
Toplam | 410 41

Bu gruplar icerindeki bulunan dergiler alfabetik olarak ( A’dan =>Z’ye )
siralanmis ve sistematik drnekleme yontemi ile her tabakadan makale secilmistir. 410
tane kesitsel makaleden 41 tane secilecegi i¢in evren (N) / 6rneklem (n) hesaplamasi
yapilarak, rastgele belirlenen 3 rakami tizerine 10 eklenerek bulunan siradaki
makaleler secilmistir. Dergilerin alfabetik olarak siralandiktan sonra tabakalardan
secilen makale numaralar1 Tablo 9’da gosterilmistir.

Tablo 9: Dergilerin alfabetik olarak siralandiktan sonra tabakalardan secilen
makale numaralar:

Indeks Secilen Makalenin Numarasi
ESCI 3,13,23,33,43

Ql 3,13,23

3,13, 23, 33,43, 53, 63,73, 83,93, 103, 113,

Q2 123,133, 143, 153, 163, 173, 183, 193, 203, 213,

SCI-E/
223,233

SSCI

Q3 3,13,23,33,43

Q4 3,13,23,33

Bu kapsamda belirlenen makaleler incelendiginde ii¢ arastirma makalesi
kalite degerlendirmenin disinda birakilmistir. Bu makaleler sunlardir;
1. Arastirma tasariminin korelasyonel arastirma yontemi ile uyumlu olmasi

nedeniyle ESCI indekste yer alan “JMIR Public Health and Surveillance”
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dergisinde yayimlanan ‘“Population-Level Interest and Telehealth
Capacity of US Hospitals in Response to COVID-19: Cross-Sectional
Analysis of Google Search and National Hospital Survey Data”

2. Verilerin pandemi 6ncesi donemde toplanmasi nedeniyle SCIE indekste
Q1 swralamas1 degerine sahip “Lancet Global Health” dergisinde
yayimlanan “Infection prevention and control compliance in Tanzanian
outpatient facilities: a cross-sectional study with implications for the
control of COVID-19”

3. Aragtirma tasariminin metadolojik arastirma yontemi ile uyumlu olmasi
nedeniyle SCIE indekste Q2 siralamasi degerine sahip “American Journal
of Tropical Medicine and Hygiene” dergisinde yayimlanan “Primary
Symptoms, Comorbidities, and Outcomes of 431 Hospitalized Patients

with Confirmative RT-PCR Results for COVID-19”

Arastirma makeleleri icerisinden kesitsel arastirma makalelerinin belirlenmesi
ve kalite degerlendirmesi yapilan arastirma makalelerinin akis semast Sekil 14’te

gosterilmigtir.

1553
Arastirma Makalesi

Arastirmanin baslik, 6zet, giris, amag, yontem, bulgular,
tartisma, smurlilik veya sonug boliimlerinin herhangi
birinde makalenin tiirtinii kesitsel olarak tamimlayan

410 Kesitsel Arastirma Makalesi

l : 3 Kesitsel

Arastirma Makalesi

Kalite degerlendirmesi yapilan
38 Kesitsel Arastirma Makalesi

Sekil 14: Kesitsel arastirma makalelerinin belirlenmesi ve kalite
degerlendirmesi yapilan arastirma makaleleri
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3.2.2.2. Kalite Degerlendirme Araci

Saglik arastirmalarinda, yiiksek diizeyde bir kanit elde edebilmek igin
arastirma yontemi ile birlikle arastirma siirecindeki olasi taraf tutmalarin farkinda
olmak ve bunlar1 kontrol altina almak 6nemlidir (60). Taraf tutmay1 degerlendirmek
amaciyla lretilmis olan c¢ok sayida kalite degerlendirme araci vardir. Bu kalite
degerlendirme araglarinin dlcekler, kontrol listeleri ve maddeler olmak iizere ii¢ tiirii

mevcuttur (91). Bu tiirler Tablo 10’da gosterilmistir.

Tablo 10: Kalite degerlendirme araclarinin tiirleri

Tiirii Ozellikler

- Klinik aragtirma metodolojisi ile ilgili ayr1 bilesenlerden
Maddeler ( Items)
olusur

- Kalite ve taraf tutma riskini degerlendirmek i¢in bir¢ok
Kontrol listeleri

maddeden olusur
(CheckKlist)

- Maddelere puanlama yapilmaz

- Kalite ve taraf tutma riskini degerlendirmek i¢in bircok
(")lgekler (Scale) maddeden olusur

- Her bir madde puanlanir ve toplam puan verilir

Farkli arastirma alanlar1 veya / ve farkli arastirma tiirleri icin farkli
metodolojik kalite degerlendirme aracglar1 bulunmaktadir (59). Bu ¢alismada kesitsel
aragtirmalarin  kalite degerlendirmesi yapildig1 i¢in kesitsel arastirmalarin

degerlendirilebildigi araglar, gelistiren kurum ve kisiler Tablo 11°de gosterilmistir.
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Tablo 11: Kesitsel arastirmalar icin kullanilabilen metodolojik kalite
degerlendirme araclari

Gelistiren Kurulus / Kisi Aracin Adi

1 The Critical Appraisal Skills Programme
(CASP)

CASP checklist

2 The National Institutes of Health (NIH) NIH quality assessment tool

3 The Joanna Briggs Institute (JBI) JBI critical appraisal checklist
4 Downes MJ et al. AXIS tool
5 The Agency for Healthcare Research and )
: AHRQ methodology checklist
Quality (AHRQ)
6 Crombie I Crombie’s items

Bu tez calismasinda Tablo 11°de gosterilen kalite degerlendirme araglarindan
AXIS (Appraisal tool for Cross-Sectional Studies) kalite degerlendirme araci

kullanilmistir.
Appraisal tool for Cross-Sectional Studies (AXIS)

AXIS, Downes ve ark. tarafindan 2016 yilinda gozlemsel kesitsel ¢aligmalarin
kalite degerlendirilmesinde kullanilmak {izere gelistirilmistir. Degerlendirme araci
girig kismi i¢in 1 soru, gere¢ yontem icin 10 soru, bulgular i¢in 5 soru, tartisma igin 2
soru ve diger alanlar (etik kurul / onam ve ¢ikar catismasi / finansal destek) icin 2
soru olmak tizere toplam 20 sorudan olusmaktadir. Sorulara verilen yanitlar “Evet”,
“Hayir” ve “Bilmiyorum” seklinde degerlendirilmekte olup “Evet=1", “Hayir=0" ve
“Bilmiyorum=0" puan olarak hesaplanmaktadir. Bu sorulardan 13. ve 19. Soru ters
puanlanmakta olup “Hayir” istenilen yanittir. Alinabilecek puan 0 — 20 arasinda
degismektedir. AXIS- Kalite degerlendirme aracinin kullanimi igin rehber
bulunmaktadir (92). Bu arastirmada bu rehber kullanilmistir. AXIS- Kalite
degerlendirme araci Tablo 12’de gosterilmistir. AXIS- Kalite degerlendirme aracinin

orijinal formu eklerde sunulmustur.
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Tablo 12: AXIS-Kalite degerlendirme aracinda yer alan sorular

=
S
S
S
. =
o > =
o =
2 |= | &
Giris
1 Calismanin amagclari / hedefleri agik miydi?
Yontem
2 | Calisma tasarimi belirtilen amag (lar) i¢in uygun muydu?
3 | Orneklem biiyiikliigii gerek¢elendirildi mi?
4 | Hedef/ referans popiilasyon agik¢a tanimlanmis miydi? (Arastirmanin kimin hakkinda oldugu agik m1?)
5 Ornek ¢ergeve, arastirilan hedef / referans popiilasyonu yakindan temsil edecek sekilde uygun bir popiilasyon
tabanindan m1 alind1?
6 Sec¢im siireci, arastirilan hedef / referans popiilasyonu temsil eden denekleri / katilimeilart segebilme
yeterliliginde miydi?
7 Yanit vermeyenleri ele almak ve siniflandirmak i¢in dnlemler alindi1 m1?
8 | Risk faktorii ve sonug degiskenleri calismanin amaglarina uygun olarak 6l¢iildii mii?
9 Risk faktorii ve sonug degiskenleri, daha dnce denenen (pilot calisma), kullanilan veya yayinlanan araglar /

Ol¢iimler kullanilarak dogru sekilde 6l¢iildii mii?
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10 istavltistﬂ(.sel"énemi ve / veya kesinlik tahminlerini belirlemek icin neyin kullanildigr agik mi1? (6rnegin, p
degerleri, giiven araliklar1 (CI))

11 | Yontemler (istatistiksel yontemler dahil), tekrarlanmalarina imkan verecek kadar yeterince tanimlanmis miydi?

Bulgular

12 | Temel veriler yeterince tanimlanmis m1ydi?

13 | Yanit orani, yanit vermeme yanliligi ile ilgili endiseleri artirtyor mu?

14 | Uygunsa, yanit vermeyenlerle ilgili bilgiler agikland1 m1?

15 | Sonuglar kendi i¢inde tutarli miydi?

16 | Yontemlerde agiklanan analizlerin sonuglar1 sunuldu mu?

Tartisma

17 | Yazarlarin tartigmalar1 ve sonuglar1 bulgular tarafindan gerekcelendirildi mi?

18 | Calismanin kisithliklar: tartisildi mi?

Diger

19 Yazarlarin sonuglar1 yorumlamasini etkileyebilecek herhangi bir finansman kaynagi veya cikar ¢atigmasi var
miydi?

20 | Katilimcilarin etik onay1 veya rizasi alindi m1?
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Kalite degerlendirmesi yapmak i¢in secilen makaleler, AXIS Kalite
Degerlendirme Araci kullanarak iki arastirmaci (MT, KS) tarafindan bagimsiz olarak
degerlendirildi. Degerlendirme sonrasi makaleler i¢in puanlamada ortaya cikan

farkliliklar arastirmacilar tarafindan tartisilmis ve ortak karara varilmistir.

3.3. Arastirma Izni

Arastirmanm etik kurul onay1 Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi
Bilimsel Arastirmalar Etik Kurul Baskanligi’ndan alinmistir (Tarih: 26.10.2020,
Say1: 24237859-653).
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3.4. Arastirmanin Zamani

Arastirmanin zaman ¢izelgesi Tablo 13’te sunulmustur.

Tablo 13: Arastirmanin zaman cizelgesi

Arastirmanin Asamalari

Yil

2020

2021

Ay

10 | 11

12

1. Literatiir Taramasi

2. Etik Kurul izni i¢in bagvuru yapilmasi ve izin alinmasi

3. Belirlenen arama kriterleri dogrultusunda Web of Science veri tabaninda

tarama yapilmasi

4. Yapilan tarama sonuclarinin dahil etme ve dislama kriterleri dogrultusunda

temizlenmesi

5. Bibliyometrik analiz ve kalite degerlendirme i¢in makalelerin belirlenmesi

6. *Bibliyometrik analizler
*VOSviewer 1.6.12 programi ile gorsellestirilmesi

*Phyton yazilimi ile GDA konu modellemesi

7. Kesitsel makalelerin AXIS Kalite Degerlendirme Araci ile degerlendirilmesi
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8. Tez raporunun hazirlanmasi
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)

: Arastirmanin N
Belirlenen . . .
dahil etme ve
S dislama 1553 o :
Wb of * kelimeler ve kri§terleri Ara‘tslrma Bl'b lly'o metrllf Ye
Science filtrelemelerle 3 A Icerik Analizi
dogrultusunda Makalesi
taramanin S P
apilmasi verilerin s
\Japrmast J temizlenmesi
9 4

Kesitsel
Arastirma

Makalelerinin

Belirlenmesi

(410 Makale)

Ta_l_)akalama/Sistematik
Ornekleme yontemi

ile makalelerin

secilmesi
38 Kesitsel : DR
0 - Degerlendirmesi -
rastirma \

Makalesi

(AXIS)

Sekil 15: Arastirma tasarim akis semasi
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4. BULGULAR

4.1. Halk Saghg Alaminda COVID-19 ile ilgili Yayimlanan Arastirma
Makalelerinin Bibliyometrik Analizi ve Gorsellestirilmesi
Web of Science veri tabanindan elde edilen veriler dahil etme ve dislama
kriterleri dogrultusunda degerlendirilerek veri setinin son hali olusturulmustur. WoS
veri tabanindan indirilen veri setini olusturan arastirma makalelerin ve veri tabaninin
dili Ingilizce oldugu icin analizler sonucu kullanilan anahtar kelimeler ve kurumlarin

isimleri Ingilizce olarak kullanilmistir.

4.1.1. COVID-19 Veri Setinin Temel istatistiksel Analizi

COVID-19 ile ilgili veri seti 1.553 arastirma makalesinden ve 3.471 anahtar
kelimeden olugmaktadir. Arastirma makaleleri 2020 yili igerisinde ve 179 dergide
yayimlanmistir. Toplamda 8.703 yazarin yer aldigi bu arastirma makalelerinde tek
yazarli dokiiman sayis1 63 iken ¢ok yazarli dokiiman sayist 1490 olarak saptanmustir.
Ayrica dokuman bagina yazar sayisi 5,6 seklinde hesaplanmigtir. COVID-19 ile ilgili
arastirma makaleleri 113 tilke ve 2.706 kurumda bulunan bilim insanlar1 tarafindan
yapilmustir. 1.553 arastirma makalesinde toplam 53.961 adet kaynak kullanilmisken
dokiiman basina kullanilan ortalama kaynak sayis1 34,75 olarak hesaplanmigtir. Halk
sagligr alaninda 2020 yili icerisinde COVID-19 ile ilgili yayimmlanan makalelerin

temel ozellikleri Tablo 14°te gosterilmistir.
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Tablo 14: Halk saghg alaninda COVID-19 ile ilgili yayimlanan arastirma
makalelerin temel 6zellikleri

Ozellikler

Yayn dili Ingilizce
Dokiiman tiirii Arastirma makalesi
Dokiiman sayisi 1.553
Dergi sayist 179
Anabhtar kelime sayis1 3.471
Zaman aralig1 2020
Yazar sayisi 8.703
Tek yazarli dokiiman sayis1 63
Cok yazarli dokiiman sayisi 1.490
Yazar basina dokiiman sayisi 0,18
Dokiiman basina yazar sayisi 5,60
Ulke sayist 113
Kurum sayis1 2.706
Kullanilan toplam kaynak sayis1 53.961
Dokiiman bagina kaynak sayis1 34,75
Early Access dokiiman say1s1 152

Aragtirma makalelerin 2020 yili igerisinde aylara gore dagilimi
incelendiginde; Ocak ayinda 3 (%0,2), Subat ayinda 4 (%0,2), Mart ayinda 24
(%1,5), Nisan aymnda 68 (%4,4), Mayis aymnda 116 (%7,5), Haziran ayinda 185
(%11,9), Temmuz ayinda 219 (%13,8), Agustos aymnda 191 (%12,3), Eyliil ayinda
260 (%16,7), Ekim ayinda 239 (%15,4), Kasim ayinda 193 (%12,4) ve Aralik ayinda
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51 (%3,3) adet yayimlanmustir (Sekil 16). Arastirma makalelerin yayimlanma tarihi

olarak ¢evrimi¢i yayimlanma (published online) tarihleri alinmistir.

H Yizde

18
16
14
12
10

8

6
4
2
0 -

Sekil 16: Halk saghg alaminda 2020 yih icerisinde COVID-19 ile ilgili
yayimlanan arastirma makalelerin aylara gore dagilim

4.1.2. Uretken Ulkeler ve Ulkeler Aras: isbirligi Analizleri

Halk sagligr alaninda 2020 yili icerisinde COVID-19 ile ilgili yayimlanan
arastirma makaleleri toplamda 113 iilkede bulunan yazarlar tarafindan yazilmistir. En
tiretken 20 iilke incelendiginde en fazla 374 arastirma makalesi ile Amerika Birlesik
Devletleri’nin (ABD) ilk sirada yer aldigi goriilmektedir. ikinci sirada ise 306
arastirma makalesi ile Cin Halk Cumhuriyeti’nin oldugu saptanmistir. Daha sonra
134 arastirma makalesi ile Italya, 120 arastirma makalesi ile Ingiltere, 87 arastirma
makalesi ile Ispanya takip etmektedir. Sirasiyla Brezilya, Avusturalya, Hindistan,
Kanada, Giiney Kore, Almanya, Suudi Arabistan, Fransa, Japonya, Israil, Isvicre,
Polonya, Pakistan, iran ve Tiirkiye olarak devam etmektedir. En iiretken 20 iilkenin
arastirma makale sayis1 374 ile 25 arasinda degismekte olup iilkeler ve iilkelere ait

yayin sayilar1 Tablo 15°te gosterilmistir.
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Tablo 15: En iiretken 20 iilke ve iilkelere ait yayimlanan arastirma makale

sayisl

SIRA | ULKE ADI :AAJIISI\i SIRA | ULKE ADI ;(i;(llg
1 gr;el:tll(jfiﬂesik 374 |11 | Almanya 45
2 gﬁﬁﬁyem 306 |12 | Suudi Arabistan 45
3 Italya 134 13 Fransa 38
4 Ingiltere 120 14 Japonya 32
5 Ispanya 87 15 [srail 32
6 Brezilya 75 16 Isvigre 31
7 Avusturalya 71 17 Polonya 31
8 Hindistan 60 18 Pakistan 27
9 Kanada 55 19 fran 27
10 Giiney Kore 50 20 Tirkiye 25

COVID-19 ile ilgili veri setinde 25 ve lizerinde yayin sayist ile en iiretken 20
tilke icin ortak yazarlik analizi yapilmistir. Ortak yazarlik analizi sonucunda bu 20
ilke iki kiimeye ayrilmistir. Bu analiz sayesinde yayimlanan arastirma makalelerinde

hangi iilkelerin isbirligi yaptiklar1 goriilebilmektedir.
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h VOSviewer .

Sekil 17: En iiretken 20 iilkenin ortak yazarhk kiimelenme analizi

Kirmiz1 ve ilk kiimede Ingiltere, italya, Brezilya, Ispanya, Almanya gibi
toplam 13 iilke yer almaktadir. Yesil ve ikinci kiime ise ABD, Cin, Avusturalya gibi
toplam 7 iilke yer almaktadir.

nigeria

DN >—~ﬁ\l‘, _saudifgrabia

Pal&‘én

turkey

b VOSviewer

Sekil 18: En iiretken 20 iilkenin ortak yazarhk ag analizi
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Sekil 18 incelendiginde ABD’nin en ¢ok Cin olmak iizere Ingiltere ve
Avusturalya, Ingiltere’nin ise en cok ABD, Cin ve Italya ile ortak yazarlik baglantisi
oldugu anlasilmaktadir. Bu en iiretken 20 {iilke arasinda 135 farkli is birliginin
oldugu ve toplamda 479 kez ortak yazarlik baglantisi oldugu saptanmistir.

COVID-19 kavramu ile ilgili veri setinde ortak yazarlik analizi i¢in aragtirma
makalesi sayis1 i¢in esik deger olarak bes sayisi secilerek yapilan ortak yazarlik
analizine gore lilkelerin ortak yazarlik kiimelenme ve ag analizleri sonuglar1 Sekil 19
ve 20°de gorsellestirilmistir. Yapilan analiz sonucunda 62 iilkenin ortak yazarlik
analiz sonucu 4 kiimeye ayrilmistir. Bdylelikle hangi iilkelerin yayimlanan
makalelerde isbirligi yaptig1 goriilebilmektedir. Bu 62 iilke arasinda 588 farkli is
birliginin oldugu ve toplamda 1230 kez ortak yazarlik baglantis1 oldugu saptanmuistir.

Kirmizi ve ilk kiimede Ingiltere, Italya, Almanya, Hollanda, Iskogya,
Romanya, Uganda gibi 21 {ilke; yesil ve ikinci kiimede Kanada, Brezilya, Fransa,
Ispanya, Urdiin gibi 18 iilke; mavi ve {igiincii kiimede ABD, Cin, Avusturalya, Suudi
Arabistan, Pakistan Vietnam gibi 14 iilke; sar1 ve dordiincii kiimede Hindistan,

Japonya, Gliney Kore, Tayland gibi 9 iilke yer almaktadir.

hungary

indonesia z
pakistan taiwan singapore

turkey sa rabi
malaysia p

ecuador

mexico argentina

o

bangladesh

japan
kenya

portugal _ arman:

romania scotland
netherlands Eeaids

austria
lebanon

slovakia morocco

,@‘;5 VOSviewer

Sekil 19: 62 iilkenin ortak yazarhk kiimelenme analizi
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Sekil 20: 62 iilkenin ortak yazarhk ag analizi

Kirmizi kiime Ingiltere, Italya, Almanya, Isveg, Hollanda, Romanya,
Avusturya, Iskogya, Fas, Tiirkiye, Israil, Norveg, Belcika, Kibris, Danimarka,
Liibnan, irlanda, Kongo Cumhuriyeti, Slovakya, Isvi¢re ve Uganda olmak iizere 21
iilkeden olusmaktadir. Bu kiime icerisinde 134 arastirma makalesi ile Italya en
iiretken {ilkedir. Daha sonra Ingiltere ve Almanya takip etmekte olup sirasiyla bu
iilkeler 120 ve 45 arastirma makalesine sahiptir. Italya’nin 34 farkli iilke ile isbirligi
ve toplamda 89 ortak yazarlik baglantis1 oldugu saptanmustir. italya’nin en fazla
Ingiltere (12 is birligi) ile olmak iizere ABD (11 is birligi), daha sonra Almanya,
Iskogya, Ispanya, vs. olmak iizere ortak yazarlik baglantilar1 belirlenmistir.
Ingiltere’nin 51 farkl iilke ile isbirligi ve toplamda 200 ortak yazarlik baglantisi
oldugu saptanmustir. Ingiltere’nin en fazla ABD (20 is birligi) ile olmak iizere Cin
(14 1s birligi), daha sonra Avusturalya ve Hindistan (9 is birligi), Hollanda, Almanya,
Belgika vs. olmak {lizere ortak yazarlik baglantilar1 belirlenmistir. Tiirkiye’nin ise
dokuz farkli iilkeyle, Ingiltere ile iki kez olmak iizere toplam 10 isbirligi vardir (Sekil
21).
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Sekil 21: 21 iilkeden olusan kirmizi kiimenin ortak yazarhk ag analizi

Yesil kiime Ispanya, Brezilya, Kanada, Fransa, Polonya, Portekiz, Arjantin,
Sili, Kolombiya, Ekvador, Misir, Fillandiya, Yunanistan, iran, Urdiin, Meksika,
Rusya ve Birlesik Arap Emirlikleri olmak iizere 18 iilkeden olugmaktadir. Bu kiime
icerisinde 87 arastirma makalesi ile Ispanya en iiretken iilkedir. Daha sonra Brezilya
ve Kanada takip etmekte olup sirasiyla bu iilkeler 75 ve 55 arastirma makalesine
sahiptir. Ispanya’min 27 farkli iilke ile isbirligi ve toplamda 55 ortak yazarlik
baglantis1 oldugu saptanmstir. Ispanya’nin en fazla ABD (8 is birligi) ile olmak
tizere Sili (5 is birligi), daha sonra Kanada, Polonya, Meksika, vs. olmak {izere ortak
yazarlik baglantilar1 belirlenmistir. Brezilya’'nin 31 farkhi iilke ile isbirligi ve
toplamda 60 ortak yazarlik baglantisi oldugu saptanmistir. Brezilya’nin en fazla
ABD (11 is birligi) ile olmak iizere Ingiltere (7 is birligi), daha sonra Kanada,

Portekiz, Fransa, vs. olmak lizere ortak yazarlik baglantilari belirlenmistir (Sekil 22).
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Sekil 22:18 iilkeden olusan yesil kiimenin ortak yazarhk ag analizi

Mavi kiime ABD, Cin, Avusturalya, Suudi Arabistan, Banglades, Macaristan,
Nijerya, Pakistan, Singapur, Giiney Afrika, Tayvan ve Vietnam olmak ilizere 14
iilkeden olusmaktadir. Bu kiime icerisinde 374 arastirma makalesi ile ABD en
iiretken iilkedir. Daha sonra Cin ve Avusturalya takip etmekte olup sirasiyla bu
ilkeler 306 ve 71 arastirma makalesine sahiptir. ABD’nin 55 farkl: iilke ile isbirligi
ve toplamda 288 ortak yazarlik baglantis1 oldugu saptanmistir. Bu sonuglarla ABD
en fazla isbirligi yapan iilke olmaktadir. ABD’nin en fazla Cin (39 is birligi) ile
olmak {izere Ingiltere (20 is birligi), Avusturalya (18 is birligi), daha sonra Brezilya,
Vietnam, Italya, Singapur, Tayvan vs. olmak iizere ortak yazarlik baglantilari
belirlenmistir. Cin’in 40 farkl iilke ile igbirligi ve toplamda 146 ortak yazarlik
baglantis1 oldugu saptanmistir. Cin’in ABD’den sonra en fazla Ingiltere (14 is birligi)
ile olmak tizere Avusturalya (13 is birligi), daha sonra Pakistan, Malezya, Suudi

Arabistan, Italya vs. olmak iizere ortak yazarlik baglantilar1 belirlenmistir (Sekil 23).
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Sekil 23: 14 iilkeden olusan mavi kiime ve dokuz iilkeden olusan sar1 kiimenin
ortak yazarhk ag analizi

Sar1 kiime Hindistan, Gliney Kore, Japonya, Nepal, Tayland, Yeni Zelenda,
Etiyopya, Filipinler ve Endonezya olmak {iizere 9 iilkeden olusmaktadir. Bu kiime
igerisinde 60 arastirma makalesi ile Hindistan en tiretken iilkedir. Daha sonra Giiney
Kore ve Japonya takip etmekte olup sirasiyla bu {ilkeler 50 ve 32 aragtirma
makalesine sahiptir. Hindistan’in 34 farkl iilke ile isbirligi ve toplamda 68 ortak
yazarlik baglantisi oldugu saptanmistir. Hindistan’in en fazla ABD (9 is birligi) ile
olmak iizere Ingiltere (6 is birligi) daha sonra Nepal, Giiney Kore, Italya, Japonya vs.
olmak iizere ortak yazarlik baglantilar1 belirlenmistir. Gliney Kore’nin 16 farkl iilke
ile isbirligi ve toplamda 26 ortak yazarlik baglantisi oldugu saptanmistir. Giiney
Kore’nin en fazla Japonya (4 is birligi) ile olmak iizere ABD, Cin, Ingiltere, Brezilya

vs. olmak tizere ortak yazarlik baglantilari belirlenmistir (Sekil 23).

4.1.3. Uretken Yazarlar ve Yazarlarn isbirligi Analizi

Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili yiiksek sayida arastirma makalesine
sahip yazarlar incelendiginde Ho, Cyrus S. H., Ho, Roger C. M. ve Latkin, Carl
A’nin 9 arastirma makalesi ile bu alanda en {retken yazarlar olduklar

goriilmektedir. Bu ii¢ yazar takiben 7 arastirma makalesi ile Wang, Ying, 6
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arastirma makalesi ile Tran, Bach Xuan takip etmektedir. Bu alanda 5 ve iizerinde
arastirma makalesine sahip en fiiretken 20 yazara ait bilgiler Tablo 16’da
gosterilmistir. Yazarlara ait h indeksleri ve aldiklar1 toplam atif sayist Web of
Science veri tabaninda bulunan yazarlara ait bilgilerden alinmis olup g indeksi ise

alinan toplam atif sayisindan hesaplanmistir.

Yazarlarin 2021 yili Mart ay1 itibariyle aldiklar1 toplam atif sayilari
incelendiginde ilk sirada 9469 atif sayisi ile Li, Xiaoming yer almaktadir. Ikinci
sirada 8749 atif sayisi ile Ho, Roger C. M., iiglincii sirada ise 8418 atif sayisi ile Yen,
Cheng-Fang bulunmaktadir. En iiretken yazarlardan Ho, Cyrus S. H. 3413 ve Latkin,
Carl A. ise 2594 kez olmak iizere toplamda atif almiglardir. Kim, Young-Jae ise 27

kez olmak iizere toplamda en az atif alan yazar olarak saptanmistir (Tablo 16).

Yazarlarin h indeksleri incelendiginde aldiklari toplam atif sayilarinda oldugu
gibi ilk ii¢ sirada Li, Xiaoming, Yen, Cheng-Fang ve Ho, Roger C. M. yer almakta
olup sirastyla 49, 46 ve 43 olmak {izere h indeksine sahiptirler. En {iretken
yazarlardan Ho, Cyrus S. H. ve Latkin, Carl A. sirastyla 23 ve 24 olmak iizere h
indeksine sahiptirler. Bu alanda h indeksi en diisiik olan yazar Kim, Young-Jae
olarak saptanmistir. Yazarlarin h indeksleri 49 ile 3 arasinda degismektedir (Tablo

16).

Arastirmacilara ait ¢iktilarin degerlendirilmesinde kullanilan diger 6l¢iitlerden
biri de g indeksidir. Yazarlara ait g indeksleri incelendiginde beklenen tizere aldiklar
toplam atif sayilari ile ayn1 sekilde siralanmaktadir. Bu nedenle g indeksi en yiiksek
olan yazar 97 ile Li, Xiaoming’dir. Daha sonra g indeksi 93 olan Ho, Roger C. M. ile
91 olan Yen, Cheng-Fang gelmektedir. Kim, Young-Jae’ye ait g indeksi ise 5 olarak
saptanmistir. Yazarlarin g indeksleri 97 ile 5 arasinda degismektedir. Yazarlara ait
yayin sayist, h ve g indeksleri ve aldiklar1 toplam atif sayilar1 Tablo 16°da

gosterilmistir.
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Tablo 16: Halk saghg alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesine sahip
en liretken yazarlar

Yazar Ady Yayin H G Aldig1 Toplam
Sayis1 | Indeksi | Indeksi | Atif Sayisi
Ho, Cyrus S. H. 9 23 58 3.413
Ho, Roger C. M. 9 43 93 8.749
Latkin, Carl A. 9 24 50 2.594
Wang, Ying 7 12 18 347
Tran, Bach Xuan 6 23 39 1.530
Le, Huong Thi 6 11 18 353
Chang, Yu-Ping 6 17 28 788
Lu, Wei-Hsin 6 10 19 391
Wang, Peng-Wei 6 34 62 3.858
Yen, Cheng-Fang 6 46 91 8.418
Ferracuti, Stefano 6 21 51 2.621
Napoli, Christian 6 16 26 727
Eggo, Rosalind M. 6 20 49 2.404
Pham, Hai Quang 5 9 57 3.320
Ko, Nai-Ying 5 21 41 1.692
De Andrade, Fabiola Bof 5 11 20 432
Lima Costa, Maria Fernanda 5 30 54 2.987
Kim, Young-Jae 5 3 5 27
Li, Xiaoming 5 49 97 9.469
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Szwarcwald, Celia Landman 5 8 14 207

Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi olan tiretken
yazarlarin (ilk 20 yazar, en az 5 aragtirma makalesine sahip) birbiri ile olan ortak
yazarlik baglantis1 incelendiginde 9 kiime olugsmustur. Kirmizi kiime en ¢ok yayina
sahip olan yazarlarin i¢inde oldugu 6 yazardan olugsmaktadir. Bu kiimede yer alan
yazarlarin hepsi ile baglantis1 olan yazarmn Latkin, Carl A. oldugu goriilmektedir.
Latkin, Carl A.’nin dokuzar kez olmak iizere en fazla Ho, Cyrus S. H. Ve Ho, Roger
C. M. ile ortak yazarlik baglantisi oldugu saptanmistir. Mor kiime diger yazarlarla
ortak baglantis1 olmayan Wang, Ying olmak iizere tek yazardan olusmaktadir. Yesil
kiime 5 yazardan olugsmakta olup bu kiimede yer alan yazarlarin hepsi ile baglantisi
olan yazar Ko, Nai-Ying’dir. Ko, Nai-Ying’in yesil kiimede yer alan Lu, Wei-Hsin,
Yen, Cheng-Fang, Chang, Yu-Ping ve Wang, Peng-Wei olmak iizere her yazarla bes
kez ortak yazarlik baglantis1 oldugu saptanmistir. Mavi kiime Lima Costa, Maria
Fernanda ve De Andrade, Fabiola Bof olmak iizere iki yazardan olusmaktadir ve
yazarlar arasinda bes ortak yazarlik baglantis1 oldugu saptanmistir. Sari1 kiime
Ferracuti, Stefano ve Napoli, Christian olmak iizere bes ortak yazarlik baglantisi olan
iki yazardan olusmaktadir. Diger dort kiimede yer alan yazarlarin yayin sayilarinin
daha az olmasi1 ve ortak yazarlik baglantistnin olmamasi nedeniyle gorselde

gosterilememistir (Sekil 24).
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Sekil 24: Halk saghgi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi olan en
iiretken 20 yazarin ortak yazarhk ag analizi
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Halk saglig1 alaninda COVID-19 ile ilgili ii¢ ve daha fazla arastirma makalesi
bulunan 117 yazar oldugu saptanmistir. Bu yazarlarin ortak yazarlik baglantilar
incelendiginde 35 kiimeden olusmaktadir. ilk ve kirmiz1 kiime en ¢ok yayina sahip
yazarlarinda (Ho, Cyrus S. H.; Ho, Roger C. M.; Latkin, Carl A.; Tran, Bach Xuan;
Hoang, Men Thi; vs.) icinde bulundugu 13 yazardan olusmaktadir. Bu kiimede yer
alan yazarlarin hepsi ile baglantis1 olan yazarlar Ho, Cyrus S. H.; Ho, Roger C. M.ve
Latkin, Carl A.’dir. Ikinci ve yesil kiime 10 yazardan (Caggiano, Giuseppina;
Mazza, Cristina, vs) olugsmaktadir. Bu kiimede yer alan yazarlarin hepsi ile baglantis
olan yazarlarin Ferracuti, Stefano ve Napoli, Christian oldugu saptanmistir. Ugiincii
ve koyu mavi kilme 10 yazardan (Bennett, Daniel; Kreuter, Frauke; Fallin, M.
Daniele; vs.) olusmaktadir. Bu kiimede yer alan yazarlarin tamaminin birbiri ile
ortak yazarlik baglantis1 mevcuttur. Dordiincii ve sar1 kiime sekiz yazardan (Chang,
Yu-Ping; Yen, Cheng-Fang; Lu, Wei-Hsin; vs.) olusmaktadir. Bu kiimede yer alan
yazarlarin tamaminin birbiri ile ortak yazarlik baglantis1 mevcuttur. Besinci ve mor
kiime yedi yazardan (Barro, Aluisio J. D.; Hallal, Pedro C.; Horta, Bernardo L.; vs)
olugmaktadir. Bu kiimede yer alan yazarlarin tamaminin birbiri ile ortak yazarlik
baglantis1 mevcuttur. Altinct kiime (agik mavi) yedi; yedinci kiime (turuncu) alt1 ve
sekizinci kiime (kahverengi) alt1 yazardan olusmaktadir. Diger kiimeler dort ve daha
az sayida yazardan olusmaktadir. Tek yazardan olusan 12 kiime mevcuttur. 117
yazara ait ortak yazarlik baglantis1 kiimelenme analizi Sekil 25 ve ag analizi Sekil

26’te gosterilmistir.
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Sekil 25: Halk saghgi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi olan
yazarlarin ortak yazarhk kiimelenme analizi (117 yazar)
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Sekil 26: Halk saghgi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi olan
yazarlarin ortak yazarhk ag analizi (117 yazar)
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4.1.4. Uretken kurumlar ve kurumlarin is birligi analizi

Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili aragtirma makalesi olan toplam
2706 kurum bulunmaktadir. Bu kurumlar incelendiginde 29 yayinla en fazla “Wuhan
University” oldugu saptanmistir. Ikinci olarak “Huazhong University of Science and
Technology” 28 yayma sahiptir. Ugiincii sirada ise 26 yaymla “Johns Hopkins
University” yer almaktadir. Uretken kurumlardan ilk 20 kuruma ait yaym sayilari,
kurumlarin bulunduklar1 iilkeler ve kurulus tarihleri ait bilgiler Tablo 17°de

gosterilmistir. Uretken ilk 20 kuruma ait yaym sayilar1 29 ile 11 arasinda

degismektedir.

Tablo 17: Halk saghg: alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi olan

iiretken kurumlar

Yayin r Kurulus
Kurum Adi Ulke
sayisi Tarihi
Wuhan University 29 Cin 1893
Huazhong University of Science
28 Cin 1907
and Technology
Johns Hopkins University 26 ABD 1876
University Hong Kong 23 Cin 1911
Ministry Health* 22
University of Sao Paulo 18 Brezilya 1934
London School of Hygiene & )
17 Ingiltere 1899
Tropical Medicine
University of Oxford 17 Ingiltere 1096
Tel Aviv University 16 Israil 1953
National University of Singapore 14 Singapur 1905
King Saud University 14 Suudi Arabistan 1957
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Chinese University of Hong Kong 14 Cin 1963
University College London (UCL) 14 Ingiltere 1826
Hanoi Medical University 13 Vietnam 1902
Oswaldo Cruz Foundation 13 Brezilya 1902
University of Milan 13 Italya 1924
Peking University 12 Cin 1898
Tsinghua University 12 Cin 1911
Sapienza University of Rome 12 Italya 1303
Colombia University 11 ABD 1754
*Ulkelerin Saglik Bakanliklart

Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili en az 5 arastirma makalesi olan
toplam 146 kurum vardir. Bu 146 kurum arasindaki igbirligi gorsellestirildiginde 133
kurumdan olusan 9 kiime ortaya ¢ikmaktadir. Birinci ve kirmiz1 kiime 30, ikinci ve
yesil kiime 28, iigiincii ve mavi kiime 23, dordiincii ve sar1 kiime 11, besinci ve mor
kiime 10, altinct ve turkuaz kiime 9, yedinci ve turuncu kiime 9, sekizinci ve haki
yesil kiime 8, dokuzuncu ve pembe kiime 5 kurumdan olusmaktadir. Bu kurumlarin
is birligi kiimelenme ve ag analizi sonuglar1 sirasiyla Sekil 27 ve Sekil 28°de

gosterilmistir. 403 farkli kurumla toplamda 689 isbirligi yapildig: belirlenmistir.
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Sekil 27: Halk saghg1 alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi olan
kurumlarin ortak yazarhk kiimelenme analizi (133 kurum)
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Sekil 28: Halk saghg1 alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi olan
kurumlarin ortak yazarhk ag analizi (133 kurum)
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Kirmizi kiime aralarinda “Wuhan University”, “Huazhong University of

SN 19

Science and Technology”, “University College London (UCL)”, “University Hong
Kong”, “University of Washington”, “Zhejiang University ’nin aralarinda bulundugu
30 kurumdan olusmaktadir. Bu kiimede yer alan “University College London
(UCL)” 14 farkhi kurumla 16 isbirligi; “University of Washington” 13 farkli kurum
ile 15 is birligi ve “University Hong Kong” 11 farkli kurumla 15 is birligi yapmustir.
En ¢ok arastirma makalesine sahip “Wuhan University” ise 11 farkli kurumla 12 is
birligi yapmistir. Bu kiimede en fazla is birligi yapan kurum “University College

London (UCL)” olarak saptanmistir. Kirmizi kiimede yer alan kurumlarin isbirligi ag

analizi sonuglar1 Sekil 29°da gosterilmistir.
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Sekil 29: 30 kurumun is birlig¢inden olusan kirmizi kiimenin ag analizi

Yesil kiime aralarinda “Columbia University”, “Emory University”,
“Harvard Medical School”, “University of California, Los Angeles”, “University of
California, San Francisco”, “University of Michigan”in aralarinda bulundugu 28
kurumdan olugmaktadir. Bu kiimede yer alan “Johns Hopkins Bloomberg School of
Public Health” en fazla isbirligi yapan kurum olup 15 farkli kurumla 21 isbirligi
yapmustir. “University of California, Los Angeles” 14 farkli kurumla 19 is birligi;
“University of Maryland” 12 farkli kurumla 19 is birligi; “University of California,
San Francisco” 15 farkli kurumla 18 isbirligi yapmistir. En iiretken 20 kurum

arasinda yer alan “Columbia University”nin ise 13 farkli kurumla 18 isbirligi yaptig
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belirlenmistir. Yesil kiimede yer alan kurumlarin igbirligi ag analizi Sekil 30°da

gosterilmistir.
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Sekil 30: 28 kurumun is birliginden olusan yesil kiimenin ag analizi

Mavi kiime aralarinda “University of Oxford”, “University of Nottingham”,
“University of Copenhagen” , “University of Basel”, “King's College London” ve
“University of Sydney”in aralarinda bulundugu 23 kurumdan olusmaktadir. En
tiretken 20 kurumdan biri olan “University of Oxford” 13 farkli kurumla 15 is birligi
yapmustir. En fazla igbirligi yapan kurumlar incelendiginde “King's College London”
14 farkli kurumla 15 is birligi; “University of Nottingham™ 14 farkli kurumla 15 is
birligi; “University of Basel” 13 farkli kurumla 13 is birligi yapti§i saptanmistir.

Mavi kiimede yer alan kurumlarin isbirligi ag analizi Sekil 31°de gosterilmistir.
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Sekil 31: 23 kurumun is birlig¢inden olusan mavi kiimenin ag analizi

99 ¢¢

Sar1 kiime aralarinda “King Abdulaziz University”, “King Saud University”,
“Ministry Health”, “Tel Aviv University”, “University of Haifa”, “University of
Jordan”nin aralarinda bulundugu 11 kurumdan olusmaktadir. Bu kiimede en fazla
isbirligi 10 farkli kurumla 18 isbirligi yapan “Ministry Health” olarak tanimlanan
tilkelerin saglik bakanliklaridir. “King Saud University” ise 6 kez “Ministry Health”

olmak tizere toplam 10 farkli igbirligini 4 farkli kurumla yapmustir.

Mor kiime “University of Florida”, “Indiana University”, “Hokkaido
University”, “Ohio State University”, “University of South Florida”nin aralarinda
bulundugu 10 kurumdan olusmaktadir. Bu kurumlar arasinda en fazla isbirligini
toplam 9 olmak tizere 7 farkli kurumla yapan kurum “University of Florida” olarak
saptanmistir. “Hokkaido University” 5 farkli kurumla 8 farkli igbirligi yapmistir. Mor

kiimede yer alan kurumlarin igbirligi ag analizi Sekil 32’de gosterilmistir.
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Sekil 32: 10 kurumun is birlig¢inden olusan mor kiimenin ag analizi

Acik mavi kiime “University of Sdo Paulo”, “Federal University of Minas
Gerais”, “Fundacdo Oswaldo Cruz (Oswaldo Cruz Foundation)”in aralarinda
bulundugu dokuz kurumdan olugmaktadir. “University of Sdo Paulo” 10 farkh
kurumla 29 farkli isbirligi; “Fundacdo Oswaldo Cruz” 10 farkli kurumla 22 farkli
isbirligi ve “Federal University of Minas Gerais” 7 farkli kurumla 19 farkl isbirligi
yaptig1 saptanmistir. Bu kiimede yer alan kurumlarin isbirligi ag analizi Sekil 33’te

gosterilmistir.
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Sekil 33: 9 kurumun is birliginden olusan a¢ik mavi kiimenin ag analizi
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Turuncu kiime “Johns Hopkins University”, ‘“National University of
Singapore”, “Hanoi Medical University”, “University of Queensland”, “Griffith
University’nin aralarinda bulundugu dokuz kurumdan olusmaktadir. Bu kiimede yer
alan en tiretken {i¢iincii kurum olan “Johns Hopkins University” 19 farkli kurumla 69
farklr igbirligi yapmis olup 133 kurum igerinde en fazla isbirligi yapan kurumdur.
“Hanoi Medical University” 9 farkli kurumla 53 farkli isbirligi ve “University of
Queensland” 10 farkli kurumla 19 farkl isbirligi yapmistir. Bu kiimede yer alan

kurumlarin isbirligi ag analizi Sekil 34’te gosterilmistir.

Haki yesil kiimede “University of Milan”, “University of Padua”, “Gabriele
d'Annunzio University nin aralarinda bulundugu 8 kurumdan olusmaktadir. Bu ii¢
kurumdan hepsinin 5 farkli isbirligi yaptigr bulunmustur. Pembe kiime “National
Chung Cheng University”, “Asia University”, “Kaohsiung Medical University” nin
aralarinda bulundugu 5 kurumdan olugmaktadir. “National Chung Cheng University”
10 farkli kurumla 24 farkl isbirligi; “Asia University” 5 farkli kurumla 13 farkli
isbirligi ve “Kaohsiung Medical University” 4 farkli kurumla 20 farkli isbirligi

yapmustir. Bu son iki kiimede (haki yesil ve pembe) yer alan kurumlarin igbirligi ag

analizi Sekil 35°de gosterilmistir.
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Sekil 34: 9 kurumun is birliginden olusan turuncu kiimenin ag analizi
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Sekil 35: Haki yesil (8 kurum) ve pembe (5 kurum) kiimede yer alan
kurumlarn isbirligi ag analizi
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4.1.5. Uretken Akademik Dergiler ve Dergilerin Ortak Atif Analizleri

Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi yayimlayan
toplam 179 akademik dergi bulunmaktadir. “International Journal of Environmental
Research and Public Health” adli derginin 480 arastirma makalesi ile en fazla
yayimlayan akademik dergi oldugu saptanmistir. Daha sonra 100 arastirma makalesi
ile “Frontiers in Public Health ““ dergisi gelmektedir. Bu iki dergi hem SCIE hem
SSCI de indekslenmekte olup etki faktorleri sirasiyla 2,849 ve 2,483 tiir. Halk saglig:
alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi yayimlayan ilk 20 dergi arasinda
etki faktorli en yiiksek olan dergiler “Lancet Global Health” ve “Lancet Public
Health” olup etki faktorleri sirastyla 21,597 ve 16,292°dir. En ¢ok yayina sahip ilk 20
dergi arasinda 2 dergi ESCI (%10), 8 dergi SCIE (%40), 2 dergi SSCI (%10) ve 8
dergi hem SCIE hem SSCI (%40) olarak indekslenmektedir. En ¢ok yayina sahip ilk
20 akademik derginin yayin sayilari, yer aldiklar1 indeksler ve etki faktorleri Tablo

18’°de gosterilmistir.

Tablo 18: Halk saghg alammnda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi
yayimlayan ilk 20 akademik derginin yayin sayisi, indeksi ve etki faktorii

— Etki
Yayin ndexs -
Derginin Adi Y Faktorii
Sayisi

ESCI | SCIE | SSCI

International Journal of Environmental | 480
v v 2,849

Research and Public Health
Frontiers in Public Health 100 v v 2,483
Epidemiology and Infection 71 v 2,152
JMIR Public Health and Surveillance 43 v v ok
BMC Public Health 41 4 2,521
Journal of Community Health 37 v
American Journal of Infection Control 23 4 2,294
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Journal of Infection and Public Health 21 4 1,516

Travel Medicine and Infectious Disease | 20 v 4,589

Environmental Research 20 v 5,715

Journal of Adolescent Health 19 v v 3,945

BMJ Global Health 17 v v 4,280

Ciencia & Saude Coletiva 17 v 1,019

American Journal of Tropical Medicine | 16

and Hygiene 4 2126

Journal of Hospital Infection 15 v 3,271

Public Health 14 v v 1,774

Journal of Marine Medical Society 14 v

Lancet Public Health 13 v v | 16,292
Lancet Global Health 13 v v | 21,597
Journal of Public Health-Heidelberg 13 v

*“Clarivate Analytics — Incites Journal Citations Reports 2019 raporunda yer alan etki
faktorii degerleri kullanilmigtir. Web of Science atif veri tabaninin, “Emerging Science
Citation Index” dizininde yer alan dergilerin etki faktorleri hesaplanmadig igin raporda yer
almamaktadir. Bu nedenle tabloda bu dergilerin etki faktorii degerleri bulunmamaktadir.

** “JMIR Public Health And Surveillance” adli akademik dergi 2019 yilinda SCIE/SSCI

indekslere girmistir, bu nedenle etki faktorii degeri hesaplanmamustir.

Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi yayimlayan
dergilerin ortak atif analizleri i¢in ortak atif (co-citation) ve bibliyografik eslesme

analizleri yapilmstir.
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4.1.5.1. Akademik Dergilerin Ortak Atif Analizi

Ortak atif (co-citation) analizi i¢in program tarafindan Onerilen kaynaktan
minimum alint1 sayisinin en az 20 olmasi1 dikkate alinmistir. En az 20 kez alinti
yapilan 315 akademik derginin ortak afif analizi gorsellestirildiginde 315
akademik derginin bulundugu toplam bes kiimeden olusan ag analizi elde
edilmistir. Bu bes kiime icerisinde 27.685 farkli ortak atif ve toplam 228.604
ortak atif yapilmistir. Gorsellerde dergi isimleri Web of Science veri tabanindaki
kisaltmalar1 seklinde yer almaktadir. Dergilerin ortak atif kiimelenme ve ag
analizleri sirastyla Sekil 36 ve Sekil 37°de gosterilmistir. Sekil 37°de yer alan

dairelerin biiyiikliikleri ortak atif sayis1 ile orantili olarak biliylimektedir.
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Sekil 36: Halk saghgi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi
yayimlayan akademik dergilerin ortak atif kiimelenme analizi
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Sekil 37: Halk saghgi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesi
yayimlayan akademik dergilerin ortak atif ag analizi

Birinci ve kirmizi kiime “International Journal Of Environmental Research
And Public Health”, “Psychiatry Research”, “Lancet Psychiatry”, “Brain, Behavior,
and Immunity”, “Sustainability”, Computers in Human Behavior”, “Journal of
Personality and Social Psychology”, “Frontiers in Psychology”, “Personality and
Individual Differences” adli kiime igerisinde en yliksek ortak atif degerlerine sahip
dergilerin de aralarinda bulundugu 120 akademik dergiden olusmaktadir. Halk
saglig1 alaninda COVID-19 ile ilgili en fazla yayina sahip olan “International Journal
Of Environmental Research And Public Health” akademik dergisinin 314 farkli dergi
ile toplam 20.999 olmak tizere ortak atif degerine sahiptir. Bu dergi en ¢ok “Lancet”
dergisi ile 974, daha sonra “New England Journal of Medicine” dergisi ile 554 ve
“Psychiatry Research” dergisi ile 552 olmak iizere ortak atif degerine sahiptir. Bu
kiimede ikinci yiiksek ortak atif degerine sahip olan dergi 6311 degeri ile “Psychiatry

Research” dergisidir. Bu kiimeye ait ortak atif ag analizi Sekil 38°de gosterilmistir.
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Sekil 38: Kirmizi kiimede yer alan akademik dergilerin ortak atif ag analizleri

Ikinci ve yesil kiimede “Lancet”, “New England Journal of Medicine”,
“Journal of the American Medical Association (JAMA)”, “Emerging Infectious
Diseases”, “British Medical Journal (BMJ)”, “Lancet Infectious Diseases”, “Nature”,
“Science” adli, kiime icerisinde en yiiksek ortak atif degerlerine sahip dergilerin de
aralarinda bulundugu 104 akademik dergiden olusmaktadir. Bu kiimede yer alan
“Lancet” dergisi 314 farkli dergi ile toplam 26.776 olmak iizere akademik dergiler
icinde ortak atif degeri en yiiksek olan dergidir. Bu dergi en fazla “New England
Journal of Medicine” dergisi ile ortak atif almis olup ortak atif degeri 1828 olarak
saptanmistir. Bu kiimede ikinci yliksek ortak atif degerine sahip olan dergi 18.161
degeri ile “New England Journal of Medicine” dergisidir. Bu kiimeye ait ortak atif ag

analizi Sekil 39°da gosterilmistir.
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Sekil 39: Yesil kiimede bulunan akademik dergilerin ortak atif ag analizleri

Uciincii ve mavi kiime “Plos One”, “BMC Public Health”, “BMC Infectious
Diseases”, “American Journal of Public Health”, “Risk Analysis” adli, kiime
icerisinde en yiiksek ortak atif degerlerine sahip dergilerin de aralarinda bulundugu
61 akademik dergiden olusmaktadir. Bu kiime icerisinde 9622 degeri ile en yiiksek
ortak atif degerine sahip akademik dergi “Plos One” dergisidir. Bu dergi
“International Journal Of Environmental Research And Public Health” dergisi ile
523, “Lancet” dergisi ile 513 olmak iizere, bu iki dergi ile en yliksek ortak atif
degerlerine sahiptir. Bu kiimede ikinci yiiksek ortak atif degerine sahip olan dergi
6269 degeri ile “BMC Public Health” dergisidir. Bu kiimeye ait ortak atif ag analizi
Sekil 40’da gosterilmistir.
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Sekil 40: Mavi kiimede yer alan akademik dergilerin ortak atif ag analizleri

Dordiincii ve sar1 kiime “Science of the Total Environment”, “Environmental
Research”, “Environment International”, “Indoor Air”, “Atmospheric Environment”,
“American Journal of Infection Control”, “Journal of Hospital Infection” adli, kiime
icerisinde en yiiksek ortak atif degerlerine sahip dergilerin de aralarinda bulundugu
23 akademik dergiden olusmaktadir. Bu kiimemin ortasinda yer alan ve en yiiksek
ortak atif degerine sahip dergi “Science of the Total Environment” olup 234 farklh
dergi ile toplam 6828 ortak atif degerine sahiptir. Bu kiimede ikinci ytiksek ortak atif
degerine sahip olan dergi 2752 degeri ile “Journal of Hospital Infection” dergisidir.

Bu kiimeye ait ortak atif ag analizi Sekil 41°de gosterilmistir.

Besinci ve mor kiime “International Journal of Surgery”, “Acta Biomed”,
“Cadernos de Sadde Publica”, “Ciéncia & Saude Coletiva”, “Cochrane Database of
Systematic Reviews”, “International Journal of Oral Science” ve “Journal of Dental
Research” adli yedi akademik dergiden olusmaktadir. Bu kiimede en yiiksek ortak

atif degerine sahip dergi “International Journal of Surgery” dergisidir.
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Sekil 41: Sar1 kiimede bulunan akademik dergilerin ortak atif ag analizleri

4.1.5.2.Akademik Dergilerin Bibliyografik Eslesme Analizleri

Bibliyografik eslesme analizi icin program tarafindan onerilen en az 5 yayina
sahip 70 akademik derginin analizi yapilmistir. Bu dergiler 2290 farkli dergi ve
toplamda 120.697 olmak tiizere bibliyografik eslesme degerine sahip iki kiimede
bulunmaktadir. Dergilerin bibliyografil eslesme kiimelenme ve ag analizleri sirasiyla
Sekil 42 ve Sekil 43’te gosterilmistir. Sekil 42°de yer alan dairelerin biiyiikliikleri
bibliyografik eslesme sayisi ile orantili olarak biiylimektedir. Kirmiz1 kiimede yer
alan “International Journal Of Environmental Research And Public Health”,
“Frontiers in Public Health”, “BMC Public Health”, “Journal of Community Health”
adli dergiler en yiiksek bibliyografik eslesme degerine sahip olup sirasiyla 69 farklh
dergi ile 58.218, 26.853, 8.903 ve 8.305 olarak bulunmustur. Kirmizi1 kiimenin
merkezinde bulunan “International Journal Of Environmental Research And Public
Health” dergisi “Frontiers in Public Health” ve “Epidemiology and Infection” dergisi
ile bibliyografik olarak eslesmektedir. Yesil kiimede bulunan “Epidemiology and
Infection”, “Journal of Infection and Public Health”, “Travel Medicine and
Infectious Disease”, “JMIR Public Health and Surveillance” adli dergiler en yiiksek
bibliyografik eslesme degerine sahip olup sirasiyla 69 farkli dergi ile 19.998, 8.205,
7.462 ve 6.195 olarak bulunmustur.
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Sekil 42:Akademik dergilerin bibliyografik eslesme kiimelenme analizi
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Sekil 43: Akademik dergilerin bibliyografik eslesme ag analizi
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4.1.6. Temalarin Ortaya Cikarilmasi
Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalelerindeki
temalarin belirlenmesi amaciyla arastirma makalelerine ait anahtar kelimeler ve

baslik ve 6zet kistmlari1 kullanilmastir.

4.1.6.1. S1ik Kullanilan Anahtar Kelimeler ve Anahtar Kelimelerin Birlikte
Olusma Hizx
Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalelerinde kullanilan
anahtar kelimeler incelendiginde en fazla kullanilan anahtar kelimenin “COVID-19”
oldugu bulunmustur. COVID-19 takiben “SARS-CoV-2”, “pandemic”, “public
health”, “anxiety”, “mental health”, “epidemiology”, “depression”, “knowledge”,
vs. anahtar kelimeler kullanilmistir. En sik kullanilan anahtar kelimeler Tablo 19°da

gosterilmistir.
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Tablo 19: Halk sagh@: alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalelerinde en
sik kullanilan 30 anahtar kelime

Anahtar kelimeler

No n % | No n %
1 COVID-19 991 | 63,8 | 16 | social distancing 33 2,1
2 | SARS-CoV-2 207 | 13,3 | 17 | physical activity 30 1.9
3 | pandemic 143 | 9,2 | 18 | risk factors 30 1,9
4 | public health 87 15,6 |19 | covid-19 pandemic 29 1,9
S | anxiety 81 5,2 |20 |outbreak 27 1,7
6 mental health 81 |52 21 | attitude 27 1,7
7 | epidemiology 67 |43 |22 | pandemics 25 1,6
8 | depression 66 |42 |23 | social media 24 1,5
9 | knowledge 51 | 3,3 |24 | healthcare workers 21 1,4
10 | covid-19 42 12,7 |25 | psychological distress 20 1,3
11 | lockdown 40 2,6 |26 | epidemic 19 1,2
12 | stress 37 | 2,4 |27 | risk perception 19 1,2
13 | quarantine 36 2,3 |28 |infectious disease 17 1,1
14 | mortality 36 | 2,3 |29 | telemedicine 17 1,1
15 | china 35 12,3 30 | coronavirus disease 2019 16 1,0

* Aragtirma makalelerinde birden fazla anahtar kelime kullanilmistir.

Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalelerindeki
temalarin belirlenmesi amaciyla, yayinlarda yer alan anahtar kelimeler ele alinmis ve
birlikte olusma analizi kullanilmistir. En az 5 kez kullanilan anahtar kelimelerin veri

gorsellestirme uygulamasi ile yapilan analizleri sonucunda 194 anahtar kelimeden

93




olusan dort kiime olugsmustur. Bu analiz sonucunda anahtar kelimelerin 1887 kez
farkli birlikte kullanim olmak iizere toplam 4742 kez birlikte kullanildig
saptanmigtir. Kullanilan anahtar kelimelerin birikte olusma kiimelenme ve ag analizi

strastyla Sekil 44 ve Sekil 45°te gosterilmistir.
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Sekil 44: 194 anahtar kelimenin birlikte olusma kiimelenme analizi
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Sekil 45: 194 anahtar kelimenin birlikte olusma ag analizi

Birinci ve kirmizi kiime en fazla “COVID-19” olmak tizere “sars-cov-2”,

i)

“coronavirus”, “pandemic”, “epidemiology”, “public health”, social distancing”,
“outbreak”, “infodemic”, “communication”, “epidemics”, “temperature”, “social
media”, “screening”, “spatial analysis”, “prevention” vs. olmak iizere birlikte
kullanilan 85 anahtar kelimeden olugmaktadir. Bu kiime igerisinde yer alan
“COVID-19” anahtar kelimesi 991 kez kullanilmis olup 186 farkli anahtar kelime ile
1882 kez birlikte kullanilmistir. “COVID-19” anahtar kelimesi en fazla 149 kez
“sars-cov-2”, 114 kez “pandemic” ile birlikte kullanilmistir. Daha sonra
“coronavirus”, ‘“mental health”, “public health”, “anxiety”, “depression”,
“knowledge”, “epidemiology” ile sirasiyla 94, 60, 58, 58, 50, 46 ve 43 kez birlikte
kullanilmistir. Bu kiimede sik kullanilan diger anahtar kelime “‘sars-cov-2”dir. Bu
anahtar kelime 120 farkli anahtar kelime ile toplamda 468 kez birlikte kullanilmig
olup “COVID-19” kelimesinden sonra en sik “coronavirus”, “pandemic” ve
“epidemiology” anahtar kelimeleri ile birlikte kullanilmistir. Kirmiz1 kiimede yer
alan anahtar kelimelerin birlikte olusma ag analizi Sekil 46’da gosterilmistir. Bu
tema “COVID-19 hastalig1 ve etkene yonelik epidemiyolojik 6zellikler ve infodemi”

olarak adlandirilmstir.
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Sekil 46: Kirmiz1 kiimede yer alan 85 anahtar kelimenin birlikte olusma ag
analizi

’
1

Ikinci ve yesil kiime “mental health”, “anxiety”, “depression”, “stress”,

’
’

“quarantine”, “lockdown”, “china”, “epidemic”, “physical activity”, “healthcare
workers”, “covid-19 pandemic”, “burnout”, “psychological health”, “well-being”,
“sleep”, “lifestyle”, “coping”, vs. olmak lizere 46 anahtar kelimeden olugmaktadir.
Bu kiimede en fazla kullanilan anahtar kelimelerin 81 kez “anxiety” ve “mental
health”, 66 kez “depression” kelimesi oldugu saptanmistir. “anxiety” anahtar
kelimesi 72 farkli anahtar kelime ile toplam 277; “mental health” anahtar kelimesi 71
farkli anahtar kelime ile toplam 225 ve “depression” anahtar kelimesi 59 farkl
anahtar kelime ile toplam 240 kez birlikte kullanilmigtir. Bu anahtar kelimeler en
fazla “COVID-19” ile birlikte kullanilmisken “depression”, “anxiety” ve “stress”
kelimelerinin birlikte sik kullanildigi goriilmektedir. Yesil kiimede yer alan anahtar
kelimelerin birlikte olusma ag analizi Sekil 47°de gosterilmistir. Bu tema “COVID-
19’un toplum ve saglik ¢aliganlarinin psikolojik ve mental saglig1 tizerindeki etkisi”

seklinde adlandirilmstir.
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Sekil 47: Yesil kiimede yer alan 46 anahtar kelimenin birlikte olusma ag analizi

Ugiincii ve mavi kiime “knowledge”, “practice”, “attitude”, “behavior”,
“hiv”, “awareness”, “perception”, “risk perception”, “dentists”, ‘“healthcare”,
“health literacy”, “healthcare providers”, “saudi arabia”, “egypt”, “pakistan”,
“preparedness”, “infection control”, vs. olmak iizere 34 anahtar kelimeden
olusmaktadir. Bu kiimede 51 kez olmak {izere en sik kullanilan “knowledge” anahtar
kelimesi 57 farkli anahtar kelime ile toplam 176 kez birlikte kullanilmistir. Bu
anahtar kelime “COVID-19” anahtar kelimesinden sonra en sik “attitude / attitudes”
ve “practice / practices” olmak tizere “behavior”, “risk perception”, “dentists”,
“healthcare worker” ile birlikte kullanilmistir. Kiimede yer alan “affitude’ anahtar
kelimesi toplamda 27 kez kullanilmig olup 30 farkli anahtar kelime ile toplam 95 kez
birlikte kullanilmistir. “attitude” anahtar kelimesi en ¢ok “COVID-19” olmak iizere
“knowledge” ve “practice” anahtar kelimeleri ile birlikte kullanilmistir. Mavi
kiimede yer alan anahtar kelimelerin birlikte olugsma ag analizi Sekil 48’de
gosterilmistir. Bu tema “COVID-19’a yonelik bilgi, tutum ve davraniglar” olarak

adlandirilmistir.
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Sekil 48: Mavi kiimede yer alan 34 anahtar kelimenin birlikte olusma ag analizi

Dordiinci ve sart kiime “mortality”, “pandemics”, “risk factors”,
“coronavirus disease 2019”, “health policy”, “education”, “children”, ‘“race”,
“gender”, “media”, ‘“coronavirus infections”, “health systems”, social
determinants of health”, “health disparities”, “comorbidity”, “health behavior”,
“adolescents”, vs. olmak iizere 29 anahtar kelimeden olugmaktadir. Bu kiimede 36
kez olmak iizere en fazla kullanilan “mortality” anahtar kelimesi 40 farkli anahtar
kelime ile toplam 95 kez birlikte kullnilmistir. Bu kelime 25 kez en ¢ok “COVID-
19”olmak {izere daha sonra “sars-cov-2” ile birlikte kullanilmistir. “risk factors”
anahtar kelimesi 32 farkli anahtar kelime ile toplam 69; “pandemics” anahtar
kelimesi 37 farkli anahtar kelime ile toplam 64 kez birlikte kullanilmistir. Sari
kiimede yer alan anahtar kelimelerin birlikte olusma ag analizi Sekil 49°da
gosterilmistir. Bu tema “COVID-19 i¢in mortalite ve iligkili risk faktorleri” olarak

adlandirilmistir.
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Sekil 49: Sar kiimede yer alan 29 anahtar kelimenin birlikte olusma ag analizi

4.1.6.2. Arastirma Makalelerinin Bashk ve Ozet Boliimlerinin Kullanilarak
Konu Modellemesi (Topic modelling)

Temalarin ortaya ¢ikarilmasi i¢in arastirma makalelerinin bashik ve Ozet
boliimlerin kullanilarak “ Bag of Words” yontemi ile konu modelleme analizi
yapilmustir. Analiz sonrasinda konu ile ilgili kullanilan sik kelimelerin siklig

Tablo 20°de gdsterilmistir. Sik kullanilan kelimelerden icerikler olusturulmustur.
Konu modelleme yontemi ile olusturulan 20 konu soyledir;

e  %?28,3 Epidemiyolojik modellemeler

e  9%?25,1 Alinan toplumsal onlemler ve etkileri

e %?24,1 Enfekte olan populasyonda 6liim hizlar1 ve iligkili faktorler

o %23,6 Saglik hizmetlerine ulagim ve asilama

e %227 Evde Kkisilerin fiziksel aktivite, mental durum ve davranig
degisikleri

e  %22,3 Ulkelerde vakalarin epidemiyolojik 6zellikleri ve modellemeler

o  %22,3 Semptomlar ve hastaligin klinik siddeti ile arasindaki iliski
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%22,0 Toplum ve ogrencilerin bilgi, tutum ve davranislarinin
belirlenmesi

%21,3 Ulkelerin hastaligimn yayilimina yonelik saglik bakimi ve
politikalar1 diizenlemesi

%20,3 Ulkesel bazda kontrol ve koruma o©nlemlerinin
degerlendirilmesi

%20,3 Yasanan stres, anksiyete, sikint1 gibi psilokojik etkilenim ve
sunulan destek hizmetler

%19,7 Salgin nedediyle toplumsal kistlamalar donemlerinde hava
kirliligi ve meteorolojik kosullar ile 6liim sayilarinin iliskilendirilmesi
%19,6 Enfekte hastalarla calisan saglik ¢alisanlarinda enfesiyon riski
9%19,0 SARS-CoV-2 tan1 koyma, klinik tablo ve bagisiklik birakma
durumu

%18,4 Sosyal esitsizlikler ve gidaya ulasma

%15,3 Halkin medya yoluyla bilgilendirilmesi

%14,9 Mental ve psikolojik etkilenimlerinin degerlendirilmesi

%11,3 Kisisel koruyucu ekipmanlarin kullanimi

%09,7 Ag1z ve dis saglig1 hizmetleri

%38,0 Kapanmalarin okul ¢ag1 ¢cocuklar tizerindeki saglik etkileri
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Tablo 20: Konu modelleme yontemi kullanilarak COVID-19 hakkinda ortaya ¢ikan 20 konu

Konu Icerik En sik kullanilan 10 terim n %o
Alman toplumsal 6nlemler ve etkileri "social", "behavior", "distance" , "prevent" ,
Konu 1 "perceive" , "public" , "risk" , "model", 390 25,1
"intention", "govern"

Ulkelerde vakalarm epidemiyolojik 6zellikleri ve "case" , "country" , "transmission" , "measure",

Konu 2 modellemeler "effect”, "epidemic" , "number" , "control", 347 223
"model", "intervention"
Toplum ve 6grencilerin bilgi, tutum ve "knowledge", "attitude" , "practice" , "participant"”,
Konu 3 davranislarinin belirlenmesi "respond" , "prevent" , "student", "percept" , 342 22,0
"survey", "public"
Ulkesel bazda kontrol ve koruma &nlemlerinin "medical" , "prevent" , "manage", "control",
Konu 4 degerlendirilmesi "infect", "method" , "saudi", "measur" , "explore", 316 20,3
"arabia"

K 5 Ulkelerin hastaligin yayilimina yénelik saglik "disease", "countries", "public”, "state", "polici",
Onu T4 .o b " " " n " " cegs nn b " 331 21’3

bakimi ve politikalar1 diizenlemesi order", "spread", "healthcare", “time","mobile

SARS-CoV-2 tani1 koyma, klinik tablo ve "sars", "test", "infect", "coronavirus", "positive",
Konu 6 bagisiklik birakma durumu "respiratories"”, "syndrom", "symptom", "acut" 295 19,0

"antibodies"

Sosyal esitsizlikler ve gidaya ulagsma "community", "counties", "food", "vulnerable",

Konu 7 "level", "black", "ethnic", "household", "data", 286 18,4

"social"
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Salgin nedediyle toplumsal kistlamalar "lockdown", "region", "citi", "epidemic",
Konu 8 donemlerinde hava kirliligi ve meteorolojik "temperature”, "mortal", "period", "death", "data", 306 19,7
kosullar ile 6liim sayilarinin iligkilendirilmesi "pollution”
K 9 Yasanan stres, anksiyete, sikint1 gibi psilokojik "stress", "psycholog", "anxieti", "level", "work"
Onu : : : " " "ne n n " on n n 316 20’3
etkilenim ve sunulan destek hizmetler distress", "impact", "support" , "associ", "relat
Konu 10 Kapanmalarin okul ¢agi gfocgklar tizerindeki "children", "school", "parent", "child", "drug", 124 2.0
saglik etkileri "care", "report", "closure", "mortal” ve "college" ’
Konu 11 Halkin medya yoluyla bilgilendirilmesi "media", "public", "inform", "nurs", "news", 733 153
"analysi", "relate", "source", "respons", "learn" ’
Konu 12 Epidemiyolojik modellemeler "case", "model", "data", "confirm", "numb§r", 439 )33
"predict"”, "epidem", "time", "outbreak", "china" ’
Evde kisilerin fiziksel aktivite, mental durum ve | "physical”, "active", "report", "change", "particip",
Konu 13 davranis degisikleri "increase", "behavior", "home", "mental", 353 22,7
“survey"
Mental ve psikolojik etkilenimlerinin "anxieti", "depress”, "mental", "symptom",
Konu 14 degerlendirilmesi "psycholog", "outbreak", "disord", "medic", 232 14,9
"china", "general"
Konu 15 Enfekte hastalarla (;a1.1§an s?gl}k calisanlarinda "patient”, "infect", "hospital", "sars", "care", 304 19.6
enfesiyon riski "transmission", "worker", "hcws", "case", "risk" ’
Enfekte olan populasyonda 6liim hizlar1 ve iligkili "risk", "population”, "association", "death",
Konu 16 faktorler "higher", "infect", "year", "mortal", "rate", 374 24,1

"factor"
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Kisisel koruyucu ekipmanlarin kullanimi1

n " n "

"mask", "respiratuar”, "wear", "video", "face",

Konu 17 176 11,3
"visit", "inform", "user", “protect", "content" ’
Agi1z ve dis saglhigi hizmetleri “dental", "dentist", "adolescent", "impact",
Konu 18 "servic", "data", "march", “patient", “increase", 150 9,7
"emergency"
Saglik hizmetlerine ulagim ve asilama "care", "servic", "need", "provid", "healthcar",
Konu 19 "access", "vaccine", "patient”, "survey", 367 23,6
"response”
Konu 20 Semptomlar ve hastaligin klinik siddeti ile patient", "hospital", dlseas? g clinic", ' s’elzver , 347 223

arasindaki iliski

"mortal", "case", "symptom", "outcome", "risk"
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4.2.Kesitsel Arastirma Makalelerinin Kalite Degerlendirmesi

Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili yayimlanan 1553 arastirma
makalesi igerisinde makalenin herhangi bir boliimiinde arastirma tiiriinii kesitsel
(“cross-sectional”) olarak tanimlayan 410 makale belirlenmistir. Bu makalelerden
334 (%81,5) tanesi arastirma tiirliniin kesitsel oldugunu gere¢-yontem boliimiinde
belirtitken 76 (%18.,5) tanesi ise gere¢-yontem disinda herhangi bir bdliimde
belirtmistir. Gereg-yontem boliimiinde belirten makalelerin 71’1 (%21,3) baslhik,
20410 (%61,1) ozet, 5’1 (%1,5) amag, 3’4 (%0,9) bulgular ve 112’si (%33.5)
tartisma/sinirlilik  boliimleri igerisinde de arastirma tliriiniin  kesitsel oldugunu
belirtmistir. Arastirma tlriiniin  kesitsel oldugunu gereg-yontem boliimiinde
belirtmeyen makalelerin ise 25’1 (9%32,9) baslik, 32’si (%42,1) 6zet, 9’u (%11,8)
amag, 1’1 (%0,9) bulgular ve 43’1 (%56,6) tartisma boliimiinde belirtmistir (Tablo
21). Arastirma tiirliniin kesitsel oldugunu sadece tartisma boliimiiniin simirlilik

kisminda tanimlayan 15 aragtirma makalesi bulunmaktadir.

Kalite degerlendirmesi yapilmak tizere segilen 38 kesitsel arastirma
makalesinin numaralari, adlari, yazarlari, yayimlandiklar1 dergiler ve dergilerin
indeksleri Tablo 22’de sunulmustur. AXIS kalite degerlendirme araci ile kalite
degerlendirmeleri yapilan kesitsel aragtirma makalelerin sonuglar1 makale numaralari
ile Tablo 23’de gosterilmistir. AXIS Kalite Degerlendirme Araci ile kalite
degerlendirmesi yapilan kesitsel arastirmalarin aldiklari puanlar 9 ile 19 arasinda
degismektedir. 19 puan ile en yiiksek puan alan iic makale “Coronavirus-Related
Health Literacy: A Cross-Sectional Study in Adults during the COVID-19 Infodemic
in Germany”, “Effect of Income Level and Perception of Susceptibility and Severity
of COVID-19 on Stay-at-Home Preventive Behavior in a Group of Older Adults in
Mexico City” ve “Prevalence of antibodies against SARS-CoV-2 according to
socioeconomic and ethnic status in a nationwide Brazilian survey” olarak
belirlenmistir (93-95) . 18 ve 17 puan alan alt1, 16 ve 15 puan alan yedi, 13 puan

alan bes makale ve 14, 12, 11 ve 9 puan alan bir makale bulunmaktadir. 38 kesitsel

arastirma makalesinin 29 tanesi 15 ve lizerinde puan almistir (Tablo 23).
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Tablo 21: Arastirma Tiiriiniin Kesitsel Oldugunu Gere¢-Yontem Boliimiinde

Tanimmlayan / Tanimlamayan Kesitsel Calismalar ve Arastirma Tiiriinii

Belirttikleri Boliim

Gerec-Yontem Boliimiinde

Tanmmmlayan Calismalar

Arastirma tiiriiniin belirtildigi boliim

(n=410) (n=334)*
n % n %
334 81,5 Baslik 71 21,3
Ozet 204 61,1
Amag 5 1,5
Bulgular 3 9
Tartisma / Sinirlilik 112 33,5

Gerec-Yontem Boliimiinde

Tammmlamayan Calismalar

Arastirma tiiriiniin belirtildigi boliim

(n=410) (=76
n % n %
76 18,5 Baslik 25 32,9
Ozet 32 42,1
Amag 9 11,8
Bulgular 1 1,3
Tartisma / Sinirlilik 43 56,6

*Birden fazla bolimde belirtilmistir.
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Tablo 22: Kalite degerlendirmesi yapilan arastirma makaleleri ve ozellikleri

Dergi
No Makale Adi Yazarlar Yayimnlandigir Dergi
indeksi
; Poor COVID-19 Preventive Practice among Healthcare Kassie, Belayneh Advances in Public ESCI
Workers in Northwest Ethiopia, 2020 (96) Ayanaw, et al. Health
5 KAP survey among doctors and nurses regarding methods of Sharma, Seema, et Journal of Marine ESCI
disinfection in ongoing COVID-19 pandemic (97) al. Medical Society
Alhusseini, Noara,
COVID-19 pandemic's impact on eating habits in Saudi Arabia Journal of Public Health
3 and Abdulrahman, ESCI
(98) Research
Algahtani
Knowledge and practice of COVID-19 prevention among . _ ‘
o Omoronyia, Ogban, | Pan African Medical
4 community health workers in rural Cross River State, Nigeria: ESCI
et al. Journal
implications for disease control in Africa (99)
Psychological Distress Among HIV Healthcare Providers
Tam, Cheuk Chi, et
5 During the COVID-19 Pandemic in China: Mediating Roles of AIDS and Behavior SSCI

Institutional Support and Resilience (100)

al.
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Food insecurity and mental health during the COVID-19 Polsky, Jane Y., and SCIE/
6 . Health Reports
pandemic (101) Heather Gilmour. SSCI
Knowledge and practice of physicians during COVID-19 Abou-Abbas, Linda,
7 . BMC Public Health SCIE
pandemic: a cross-sectional study in Lebanon (102) et al.
The impacts of knowledge, risk perception, emotion and
8 information on citizens' protective behaviors during the Ning, Liangwen, et BMC Public Health SCIE
outbreak of COVID-19: a cross-sectional study in China (103) al.
Psychological impact of 2019 novel coronavirus (2019-nCoV) Epidemiology and
9 Sun, Dandan, et al. SCIE
outbreak in health workers in China (104) Infection
Medical Students and COVID-19: Knowledge, Attitudes, and )
Khasawneh, Ashraf | Frontiers in Public SCIE/
10 Precautionary Measures. A Descriptive Study From Jordan
L, et al. Health SSCI
(105)
Factors Influencing Mental Health of Medical Workers During Frontiers in Public SCIE/
11 Zhang, Yan, et al.
the COVID-19 Outbreak (106) Health SSCI
Some at Risk for COVID-19 Are Reluctant to Take
Yazdanpanah, Frontiers in Public SCIE/
12 Precautions, but Others Are Not: A Case From Rural in
Masoud, et al. Health SSCI

Southern Iran (107)
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Prevalence of depression and its correlative factors among

SCIE/
13 female adolescents in China during the coronavirus disease Zhou, Jiaojiao, et al. | Globalization and Health SSCT
2019 outbreak (108)
Impact of the COVID-19 Pandemic on Mental Health and International Journal of
Zhang, Yingfei, and SCIE/
14 Quality of Life among Local Residents in Liaoning Province, Environmental Research
Zheng Feei Ma. SSCI
China: A Cross-Sectional Study (109) and Public Health
Understanding Knowledge and Behaviors Related to COVID- International Journal of
Galle, Francesca, et SCIE/
15 19 Epidemic in Italian Undergraduate Students: The EPICO | Environmental Research SSCT
al.
Study (110) and Public Health
International Journal of
The Perception of COVID-19 among Italian Dentists: An Martina, Stefano, et SCIE/
16 Environmental Research
Orthodontic Point of View (111) al. SSCI
and Public Health
The Attitudes and Professional Approaches of Dental Tysigc-Mista, International Journal of SCIE/
17 Practitioners during the COVID-19 Outbreak in Poland: A Monika, and Environmental Research $SCI
Cross-Sectional Survey (112) Arkadiusz Dziedzic. | and Public Health
One Month into the Reinforcement of Social Distancing due to
Elran-Barak, Roni, International Journal of
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Tablo 23: AXIS degerlendirme sonuclari

AXIS Degerlendirme Sonuglar:

Toplam
Puan

16

11

17

16

17

18

18

14

15

16

20.Soru

19.Soru

18.Soru

17.Soru

16.Soru

15.Soru

14.Soru

13.Soru

12.Soru

11.Soru

10.Soru

9.Soru

8.Soru

7.Soru

6.Soru

5.Soru

4.Soru

3.Soru

2.Soru

1.Soru

=)
Z

10
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11

15

12

15

13

17

14

16

15

18

16

13

17

15

18

15

19

19

20

13

21

16

22

19

23

18

24

18
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25

16

26

13

27

17

28

17

29

16

30

18

31

15

32

15

33

17

34

13

35

12

36

37

13

38

19
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e ® AR WD

10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.

Soru

Soru

Soru:
Soru:
Soru:
Soru:
Soru:
Soru:

Soru:

: Caligmanin amaglari / hedefleri agik miydi?

: Calisma tasarmu belirtilen amag (lar) i¢in uygun muydu?

Orneklem biiyiikliigii gerekgelendirildi mi?

Hedef / referans popiilasyon agik¢a tanimlanmig miydi? (Arastirmanin kimin hakkinda oldugu agik mi1?)

Ornek gergeve, arastirilan hedef / referans popiilasyonu yakindan temsil edecek sekilde uygun bir popiilasyon tabanindan nu alindi?
Secim siireci, arastirtlan hedef / referans popiilasyonu temsil eden denekleri / katilimcilari segebilme yeterliliginde miydi?

Yanit vermeyenleri ele almak ve siniflandirmak i¢in énlemler alindi mi?

Risk faktorii ve sonug degiskenleri ¢alismanin amaglarina uygun olarak 6l¢iildii mii?

Risk faktorii ve sonug degiskenleri, daha 6nce denenen (pilot ¢calisma), kullanilan veya yayinlanan araclar / 6lgiimler kullanilarak dogru

sekilde olgtildii mii?

Soru

Soru:
Soru:
Soru:
Soru:
Soru:
Soru:
Soru:
Soru:
Soru:

Soru:

: Istatistiksel nemi ve / veya kesinlik tahminlerini belirlemek igin neyin kullanildig1 agik m1? (&rnegin, p degerleri, CI)
Yontemler (istatistiksel yontemler dahil), tekrarlanmalarina imkan verecek kadar yeterince tanimlanmis miydi?
Temel veriler yeterince tanimlanmis miydi?

Yanit orani, yanit vermeme yanliligi ile ilgili endiseleri artirtyor mu?

Uygunsa, yanit vermeyenlerle ilgili bilgiler agiklandi mi1?

Sonuglar kendi i¢inde tutarli miydi?

Yontemlerde agiklanan analizlerin sonuglari sunuldu mu?

Yazarlarin tartismalar1 ve sonuglari bulgular tarafindan gerekcelendirildi mi?

Calismanin kisithiliklar: tartigilds mi?

Yazarlarin sonuglari yorumlamasini etkileyebilecek herhangi bir finansman kaynagi veya ¢ikar catismasi var miydi?

Katilimcilarin etik onay1 veya rizasi alindi mi?
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AXIS Kalite Degerlendirme Araci kullanilarak degerlendirelen makaleler

arasinda bazi makalelerde eksikler tespit edilmistir. Ancak bu eksikliklerin

degerlendirme aracinda yer alan soruya “Hayir” diyecek nitelikte olmadigina karar

verilmistir. Bu sebeple pozitif olarak degerlendirilmistir. Bu eksiklikler soyledir;

1 nolu “Poor COVID-19 Preventive Practice among Healthcare Workers in
Northwest Ethiopia, 2020” adli makale i¢in 15. sorunun yanit1 “Evet” olarak
kararlastirilmistir. Ancak gere¢ yoOntem bolimiinde anket sorularinin
giivenirligi i¢in Crohnbach alfa degerini hesapladigini belirtmis olup bu
degeri vermemistir. 17. sorunun yaniti “Evet” olarak kararlastirilmis olup
bulgularda olan sonuglarla birlikte olmayan bir sonucun da tartisildigi tespit
edilmistir.

4 nolu “Knowledge and practice of COVID-19 prevention among community
health workers in rural Cross River State, Nigeria: implications for disease
control in Africa” adli makalede 14. sorunun yanit1 “Evet” olarak belirlenmis.
13. Soruda belirtilen yanit oran1 %100 oldugu i¢in bu sorunun yaniti yoktur.
“Hayir” diyerek kalite disiirilmek istenmediginden “Evet” olarak
kararlagtirilmistir.

5 nolu “Psychological Distress Among HIV Healthcare Providers During the
COVID-19 Pandemic in China: Mediating Roles of Institutional Support and
Resilience” adli makalede 10. Sorunun yanmit1 “Evet” olarak
kararlastirilmistir. Ancak 1ki farkli istatistiksel analiz yapilmis olup
analizlerden biri yeterince aciklanmigken istatistiksel onemlilik diizeyini
gosteren “p degeri” ya da “giliven araliklar1 (CI)” verilmemistir. 15. sorunun
yanitt da “Evet” olarak kararlastirilmistir. Sonuglar kendi i¢inde tutarl
olmakla birlikte bulgularda sosyodemografik 6zelliklerin verildigi Tablo 1°de
“ikamet edilen yer” seg¢eneginde verilen sayilarin toplami katilimer sayisi ile
uymamaktadir.

8 nolu “The impacts of knowledge, risk perception, emotion and information
on citizens' protective behaviors during the outbreak of COVID-19: a cross-
sectional study in China” adli makalede 15. sorunun yanit1 da “Evet” olarak
kararlastirilmistir. Sonuglar kendi i¢inde tutarli olmakla birlikte bulgularda

sosyodemografik Ozelliklerin verildigi Tablo 1’de “hasta tarafindan beyan
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edilen saglik” seceneginde verilen sayilarin toplami katilimeci sayist ile
uymamaktadir.

12 nolu “Some at Risk for COVID-19 Are Reluctant to Take Precautions, but
Others Are Not: A Case From Rural in Southern Iran” adli makalede 10.
Sorunun yanit1 “Evet” olarak kararlastirilmistir. Istatistiksel analizler
yeterince agiklanmis olup istatistiksel 6nemlilik diizeyini gosteren “p degeri”
ya da “giliven araliklar1 (CI)” verilmemistir.

15 nolu “Understanding Knowledge and Behaviors Related to CoViD-19
Epidemic in Italian Undergraduate Students: The EPICO Study” adh
makalede makalede 10. Sorunun yaniti1 “Evet” olarak kararlastirilmistir.
Istatistiksel analizler yeterince aciklanmis olup istatistiksel 6nemlilik
diizeyini gosteren “p degeri” ya da “giliven araliklar1 (CI)” verilmemistir.

18 nolu “One Month into the Reinforcement of Social Distancing due to the
COVID-19 Outbreak: Subjective Health, Health Behaviors, and Loneliness
among People with Chronic Medical Conditions” adl1 makalede 10. Sorunun
yamiti “Evet” olarak kararlastirilmistir. Istatistiksel analizler yeterince
aciklanmis olup istatistiksel dnemlilik diizeyini gosteren “p degeri” ya da
“giiven araliklar1 (CI)” verilmemistir. 15. sorunun yaniti da “Evet” olarak
kararlastirilmistir. Sonuglar kendi i¢inde tutarli olmakla birlikte bulgularda
sosyodemografik ozelliklerin verildigi Tablo 1’de “cinsiyet” ve “ana tibbi
durum” seceneklerinde verilen sayilarim toplami katilimci sayist ile
uymamaktadir.

19 nolu “Coronavirus-Related Health Literacy: A Cross-Sectional Study in
Adults during the COVID-19 Infodemic in Germany” adli makalede 15.
sorunun yaniti da “Evet” olarak kararlastirilmistir. Sonuglar kendi iginde
tutarl1 olmakla birlikte bulgularda saglik okuryazarlik diizeyleri ve
sosyodemografik ozelliklerin verildigi Tablo 4’de “egitim” seceneginde
verilen sayilarin toplami katilimei sayisi ile uymamaktadir.

21 nolu “Novel Coronavirus (COVID-19) Knowledge, Precaution Practice,
and Associated Depression Symptoms among University Students in Korea,
China, and Japan” adli makalede 15. sorunun yamti da “Evet” olarak

kararlastirilmigtir. Sonuglar kendi icinde tutarli olmakla birlikte bulgularda
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sosyodemografik 6zelliklerin verildigi Tablo 1’de “Cin-erkek 6grenci-egitim”
seceneginde verilen sayilarin toplami erkek 6grenci sayisi ile uymamaktadir.
25 nolu “Social Capital and Mental Health among Older Adults Living in
Urban China in the Context of COVID-19 Pandemic” adli makalede 15.
sorunun yanit1 “Evet” olarak kararlastirilmistir. Sonuglar kendi i¢inde tutarh
olmakla birlikte bulgularda sosyodemografik 6zelliklerin verildigi Tablo 1°de
“yas” seceneginde verilen sayilarin toplami katilimci sayisi ile uymamaktadir.
27 nolu “High Probability of Long Diagnostic Delay in Coronavirus Disease
2019 Cases with Unknown Transmission Route in Japan” adli makalede 15.
sorunun yaniti “Evet” olarak kararlastirilmistir. Sonuglar kendi i¢inde tutarh
olmakla birlikte bulgularda COVID-19 vakalarinda tanisal gecikme ile iliskili
faktorlerin zelliklerin verildigi Tablo 2°de “Idari bolge” seceneginde yer
alan giiven araliklart (CI) degerleri yanlis verlmistir.

28 nolu “The operational readiness capacities of the grassroots health system
in responses to epidemics: Implications for COVID-19 control in Vietnam”
adli makalede 15. sorunun yanit1 “Evet” olarak kararlastirilmistir. Sonuglar
kendi icinde tutarli olmakla birlikte bulgularda sosyodemografik 6zelliklerin
verildigi Tablo 1’de “katilimc1” ve “uzmanlik alan” seceneklerinde verilen
sayilarin toplami katilimci sayisi ile uymamaktadir.

30 nolu “Changes in health behaviours during early COVID-19 and socio-
demographic disparities: a cross-sectional analysis” adli makalede 10.
sorunun yaniti “Evet” olarak kararlastirilmistir. Istatistiksel analizler
yeterince agiklanmis olup istatistiksel 6nemlilik diizeyini gosteren “p degeri”
ya da “giliven araliklar1 (CI)” verilmemistir.

32 nolu “Knowledge, Attitudes and Practices of COVID-19 Among Urban
and Rural Residents in China: A Cross-sectional Study” adli makalede 15.
sorunun yaniti1 “Evet” olarak kararlastirilmistir. Sonuglar kendi i¢inde tutarli
olmakla birlikte bulgularda sosyodemografik 6zelliklerin verildigi Tablo 1°de
“yas” ve “is” seceneklerinde verilen sayilarin toplami katilimer sayisi ile
uymamaktadir.

33 nolu “Assessment of Knowledge and Perceptions of Health Workers

Regarding COVID-19: A Cross-Sectional Study from Cyprus” adli makalede
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15. sorunun yaniti “Evet” olarak kararlagtirilmistir. Sonuglar kendi i¢inde
tutarl1 olmakla birlikte bulgularda sosyodemografik ozelliklerin verildigi
Tablo 1°de “yas” ve “cinsiyet” seceneklerinde verilen sayilarin toplami
katilime1 sayisi ile uymamaktadir.

¢ 34 nolu “COVID-19 pandemic fear, life satisfaction and mental health at the
initial stage of the pandemic in the largest cities in Poland” adl1 makalede 15.
sorunun yaniti “Evet” olarak kararlastirilmistir. Sonuglar kendi i¢inde tutarlt
olmakla birlikte bulgularda sosyodemografik 6zelliklerin verildigi Tablo 1°de
“cinsiyet” seceneginde verilen sayilarin toplami katilimci sayisi ile
uymamaktadir.

e 38 nolu “Prevalence of antibodies against SARS-CoV-2 according to
socioeconomic and ethnic status in a nationwide Brazilian survey” adh
makalede 10. sorunun yaniti “Evet” olarak kararlastirilmistir. Istatistiksel
analizler yeterince aciklanmis olup istatistiksel dnemlilik diizeyini gosteren
“p degeri” ya da “giliven araliklar1 (CI)” verilmemistir.

e Ayrica makalelerin tamaminda 20. Sorunun yaniti makalede alinan etik kurul
izninden bahsetmese de ¢evrimigi ortamda yapilan ¢alismaya katilan kisilerin
kendi rizalar ile katilmalar1 sonucunda onay vermis olduklar1 kabul edilerek

“Evet” olarak karar verilmistir.

AXIS Kalite Degerlendirme Araci ile kalite degerlendirmesi yapilan kesitsel
arastirmalarin toplam ve indekslere gore aldiklari kalite puanlar1 Tablo 24’te
gosterilmistir.

Tablo 24: Kesitsel arastirma makalelerin toplam ve indekslere gore kalite
degerlendirme puanlari

Indeks n | AXIS Kalite Degerlendirme puani
ESCI 4 15,0+£2,7
Q1 2 17,0 £0,7
SCI-E/ | Q2 23 16,0 + 1,8
SSCI Q3 5 15,6 + 1.9
Q4 4 13,3+4,2
TOPLAM 38 15,7 £ 2,3
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5. TARTISMA

COVID-19 ile ilgili halk saglig1 alaninda 2020 yilinda yayimlanan arastirma
makalelerinin sayisi, {iretken iilkeler, kurumlar ve yazarlar, yayimlandiklar
dergilerin ortak atif ve bibliyografik eslesme analizleri, anahtar kelimelerin birlikte
olusma analizleri ile makalelerin baslik ve 6zet kisimlarinin kullanilarak konu
modellemesi sonucunda ortaya c¢ikan konular ve kesitsel aragtirmalarin kalite

degerlendirmeleri bu tez ¢alismasi kapsaminda degerlendirilmistir.

5.1.Bibliyometrik ve Icerik Analizi

Kiiresel olarak tiim diinyay1 etkileyen COVID-19 pandemisi karsisinda bilim
diinyasi, bilgiyi artiran ve gelistiren, kalitesi yliksek olan bilimsel i¢gdriiye katkida
bulunmay1 amaglamistir. COVID-19 pandemisinin baslangicindan itibaren hastaligin
etkeni olan viriisii ve pandeminin bir¢ok farkli alandaki genis etkilerini daha iyi
anlamak icin birgok bilimsel arastirma yiiriitiilmistiir. 2020 yili igerisinde Web of
Science veri tabaninda COVID-19 ile ilgili 70.000’den fazla bilimsel arastirma
yaymlanmis olup halk sagligi alaninda bu rakam yaklasik ii¢ bindir. Toplumlar
yasanilan afetlerden teror saldirilarina kadar travmatik olaylardan giderek daha fazla
etkilenmektedir (131). Her olay karsisinda etkilenim farkli olsa da, iy1 planlanmis
caligmalar, s6z konusu olan topluluk i¢in o an veya gelecek i¢in faydali olabilecek
ihtiyaclar1 belirleyebilme veya yapilan miidahaleleri degerlendirebilme firsatlarini
sunmaktadir. Bu etkilenimde medyanin rolii biiyiiktiir. Medyanin ilgi gosterdigi
olaylara bilim diinyasinin ve arastirmacilarin da ilgi goOstermesi muhtemeldir.
Ornegin; 11 Eyliil saldirilarindan bu yana terdrizm ve terorizmle ilgili konularda
yapilan arastirmalar 6nemli Ol¢lide artmustir (132). 11 Eyliil medyada “insanlik
tarithindeki en biiylik, en zorlayic1 kiiresel medya olay1r” olarak tanimlanmis olup
2001 yilinda gergeklestirilmistir. Silke 2008 yilinda yaptig1 ¢alismasinda 2010 yilina
kadar tim terdrizm literatiiriiniin %90'indan fazlasinin 11 Eyliil'den beri yazilmis
olacagini belirtmistir (133,134). COVID-19 pandemisi de medyada oldukc¢a yer
almustir. Ozellikle pandeminin ilk zamanlarinda mevcut durum ve etkene yonelik
yapilan bilgilendirmeler, hastaliktan korunmak i¢in alinmasi gereken onlemler,

iilkeler ve diinya i¢in vaka ve oliim sayilari ile ilgili bilgiler televizyon, internet,
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sosyal medya gibi birgok farkli medya araciyla insanlara sunulmustur. COVID-19
pandemisinin medya tarafindan yogun ilgi gérmesi ve toplumu bir¢ok farkli agidan
etkileyen halk sagligi acil durumu olmasi bilim diinyasinin verdigi bu hizli yaniti
aciklayabilmektedir. Bunun birlikte bilim diinyas1 COVID-19 pandemisinin etkilerini
ortaya ¢ikarmak i¢in arastirma yapmaya devam edecektir. Ciinkii daha 6nce yaganan
diger salginlarda yapilan arastirma sayilarinin salgin doneminden 2 yil sonra zirve

yaptig1 goriilmiistiir (8).

Arastirma makalelerin 2020 yil1 igerisinde ¢evrimig¢i yayimlanma dagilimi
incelendiginde %0,2’si Ocak ayinda iken Eyliil aymna gelindiginde bu oran %16,7’ye
cikmaktadir. Y1l igerisinde aylar gegtikce artan bir trend goriilmektedir. Ekim ayinda
%15,4, Kasim ayinda %12,4 ve Aralik ayinda %3,3 oldugu saptanmistir. Aylara gore
makale sayilarinda Ekim ayi itibariyle azalma oldugu goriilmektedir. Martinez-Perez
ve ark. tarafindan 2020 yilinin Ocak ve Haziran aylar1 arasinda COVID-19 ile ilgili
bilimsel yayinlarin atif ag analizinin yapildig1 ¢alismada da once artan daha sonra
azalan sekilde, benzer dagilim gosterdigi raporlanmistir (135). Aslinda bu azalma
gercekte olan bir azalma degildir. Bu tez ¢aligmasinda Web of Science veri tabani
aracilifiyla 6 Ocak 2021°de bilimsel yayinlar indirilmistir. Ancak 2020 yilinin son
aylarina ait makaleler sisteme yiiklenmeye devam etmekte olup bu yliklenmenin
2021 yilmin Mayis ayimna kadar siirebilecegi Web of Science temsilcileri tarafindan
belirtilmistir. Buradan da anlasilacagi iizere gercekte yayin sayisinda bir diisiis
olmamistir. Bilimsel yayinlarin veri tabanlarina yliklenme ve veri tabanlarindan

indirildigi zamanla iligkili oldugu diistiniilmektedir.

Halk saglig1 alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesine sahip iiretken
iilkeler incelendiginde ilk sirada 374 makale ile ABD, daha sonra Cin 306, Italya
134, Ingiltere 120 makale ile yer almaktadir. Mao ve ark. tarafindan Ocak 2003 ile
Subat 2020 yillar1 arasindaki koronaviriislerle ilgili arastirmalarinin durumu ve
egilimleri yonelik yapilan bibliyometrik analiz sonucunda en ¢ok yayina sahip ilk {i¢
iilke ABD, Cin ve Almanya olup iilkelerin yayin sayisi sirastyla 3225, 2410 ve 621
olarak belirtilmistir (136). Thavorn ve ark. tarafindan Ocak 2003 ile Nisan 2020
yillart arasindaki koronaviriislerle ilgili arastirmalarinin egilimleri ve is birligine
yonelik yapilan ¢alismada SARS’1n ortaya c¢iktigi 2003-2005 yillart incelendiginde

en liretken iilkenin Cin oldugu daha sonra ABD’nin geldigi goriilmektedir. Bununla
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birlikte, 2007 yilindan 2020 yilina yeni koronaviriisin (SARS-CoV-2) ortaya
¢ikmasina kadar koronaviriis arastirma faaliyetlerinde ilk sirada ABD’in ardindan
Cin’in geldigi goriilmektedir. 2020 yilinin baglarinda ise Cin yine ilk siray1 almakta
daha sonra ABD, Almanya ve Kanada gelmektedir (137). Lou ve ark. tarafindan
2020 yilinin Ocak ve Subat aylarinda COVID-19 ile ilgili yayimlanan aragtirmalarin
bibliyometrik analizinin yapildig1 ¢alismada 123 bilimsel yayinla Cin ilk sirada yer
alirken ABD 18, Ingiltere, Italya, Japonya ve Kore 5 bilimsel yayma sahiptir (138).
Wang ve Hong tarafindan 2020 yilinin Ocak ve Haziran aylar1 arasinda COVID-19
ile ilgili bilimsel literatiirii kullanarak konular1 ve isbirliklerini belirlemek igin
yaptiklar1 ¢aligmada Haziran aynin sonu itibariyle ABD’nin 5949, Cin’in 4080,
Italya’nin 2917 ve Ingiltere’nin 2295 bilimsel yayina sahip olduklari raporlanmistir.
Bu calismada Mayis ayina kadar olan siirecte bilimsel yayin sayis1 agisindan Cin’in
ilk sirada oldugu Mayis ay1 itibariyle ABD’nin ilk siraya yerlestigi gosterilmistir
(139). Farooq ve ark. tarafindan 2019 yil1 ve 2020 yilinin Haziran aymna kadar olan
stirecte COVID-19 ile ilgili literatiiriin bibliyometrik analizin yapildig1 ¢alismada en
fazla bilimsel yayina sahip ilk ii¢ iilkenin ABD (1860 yayin), Cin (1510 yayin) ve
Italya (782 yayin) oldugu saptanmistir (140). Martinez-Perez ve ark. tarafindan 2020
yilmin Ocak ve Haziran aylar1 arasinda COVID-19 ile ilgili bilimsel yayinlarin atif
ag analizinin yapildig1 calismada ise bilimsel yayinlarin %26,8’inin ABD’ye,
%14,6’smin Cin’e ve %12,3’liniin Italya’ya ait oldugu belirtilmistir (135). Tran ve
ark. tarafindan Aralik 2019 - Nisan 2020 tarihleri arasinda COVID-19 ile ilgili
literatiirin analizinin yapildig1 ¢alismada toplam 5780 yayin olup en fazla yayina
sahip olan iilkeler Cin ve ABD olarak belirtilmistir (141). Zhou ve Chen tarafindan
20 yil igerisinde yapilan koronaviriis arastirmalarinin trendleri ve bibliyometrik
analizlerini yaptiklar1 ¢alismada bilimsel yaymnlarin  %34,3’linlin ABD’ye,
%24,7’sinin Cin’e ve %6,5’inin Almanya’ya ait oldugu belirtilmistir (142). Zhang ve
ark. tarafindan bilim diinyasinin halk sagligi acil durumlarima verdigi yanitlarin
kiiresel analizinin yapildig1 ¢aligmada, Nisan 2020 yilina kadar COVID-19 ile ilgili
yapilan bilimsel yayinlardan 865’ine sahip Cin ilk sirada yer alirken 338 yayinla
ABD ikinci, 172 yaymla Ingiltere {iiincii sirada yer almaktadir (8). Yapilan tiim
calismalardan anlagildig1 iizere pandeminin baslangicinda, Cin COVID-19 ile ilgili
daha fazla bilimsel yayina sahiptir. Yaklagik olarak 2020 yilinin ilk ¢eyregi bittiginde
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ise bilimsel yayin sayisinda ABD’nin &ne gectigi goriilmektedir. Ulkelerin sahip
olduklar1 bilimsel yayin sayilari ile COVID-19 pandemisinin tilkede goriilme zamani
ve lilkenin pandemiden etkilenim seviyesi arasinda iliski oldugu diisiiniilmektedir.
Cin SARS-CoV-2 viriisiiniin ilk tespit edildigi ve COVID-19 hastalig1 tanisinin
konuldugu ilk iilke olmasi, pandemi baslangicindaki bilimsel yayin sayilariin fazla
olmasi agiklayabilmektedir. ABD’inde ilk COVID-19 vakasit 2020 Subat ayinda
tespit edilmis olup hizla ilerlemis, 2020 Mayis ay1 itibariyle toplam vaka sayisi 1
milyonu ge¢mistir. 2021 Mayis ayinda ise 33 milyonu agmistir. COVID-19
hastaligindan 6liim sayilar1 ise 2020 Mayis ayinda yaklagik 70 bin iken, 2021 Mayis
ay1 itibariyle 600 bine yaklasmaktadir (143). Hizla artan vaka ve Olim sayilar ile
birlikte bilimsel arastirma yapabilme potansiyelinin yiiksek olmasinin, ABD’nin
COVID-19 ile ilgili en fazla bilimsel yayina sahip iilke olmasinin nedeni olabilecegi
disiiniilmektedir. COVID-19 pandemisi ABD ve Cin’den sonra Avrupa iilkelerini
etkilemistir. Avrupa’da 24 Ocak 2020 tarihinde ilk vaka Fransa’da goriilmiis olup, 13
Mart 2020°de DSO artik pandeminin merkez iissiiniin Avrupa oldugunu aciklamistir.
Daha sonra 17 Mart 2020 itibariyle ise Avrupa’da koronaviriisiin goriilmedigi iilke
kalmamistir (144). Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili en fazla sayida
arastirma makalesine sahip olan ii¢iincii iilke Italya’da ise ilk vaka 31 Ocak 2020’de
gorilmistiir. 13 Mart 2020 ise 1.266 kisinin 6lmesi ile "bir giinde agiklanan en
yiiksek Oliim" olarak tanimlanmigtir. Ayni tarihte toplam vaka sayisi ise 17.660'a
yiikselmistir. 2021 Mayis ayinda ise toplam vaka sayilar1 4 milyonu, 6lim sayilar
ise 120 bini asmistir (145). Bilim diinyasinin arastirma yaparak siirece katkida
bulunmasi ve bilimsel yayin sayilarinin artmasi, yayimlanan makalelerin analiz
sonuglar1 gore viriisiin diinyada izledigi yolu (Cin’den baslayip, daha sonra ABD ve
Avrupa iilkeleri olmak iizere basta italya) takip ettigini diisiindiirmektedir (146).
Sonug olarak halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili arastirma makalesine sahip
tiretken iilkelerin diger alanlarda da iiretken olan iilkelerle benzer oldugu ve

literatiirle uyumlu oldugu goriilmektedir.

Ulkelerin isbirligi incelendiginde ABD, Cin, Malezya, Suudi Arabistan,
Tayvan, Singapur, Vietnam, Avusturalya gibi iilkelerin ayn1 kiimede yer aldigi
goriilmektedir. ABD tiim iilkeler icerisinde en fazla isbirligi yapan tilkedir. Bu durum

aslinda sasirtic1 degildir. Clinkii ABD ekonomik anlamda gii¢lii olmasiin yaninda
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kiiresel bir yayilmanin olasi riskiyle ilgili dnleme, kontrol, teshis ve tedavi ile ilgili
koronaviriis arastirmalar1 konusunda uluslararasi isbirliklerini tegvik ettigi ve bunlara
katildig1 belirtilmektedir (142). ABD ve Cin’in en liretken iki iilke olmalar1 yaptiklari
igbirligi sayisin1 artirmis ve ayni kiimede bulunmalarinin nedeni olabilecegi
diistiniilmektedir. Bu kiimede yer alan Malezya, Pakistan, Tayvan, Singapur,
Vietnam, Avusturalya cografik olarak birbirine yakin iilkelerdir. Uretken iilkeler
arasinda iigiincii ve dordiincii sirada yer alan Italya ve Ingiltere ayn1 kiimede yer
almaktadir. Almanya, Avusturya, Isveg, Hollanda, Romanya, Belgika, Tiirkiye, Israil
gibi ilkeler de bu kiimede yer almaktadir. Bu iilkelerin bircogu Orta ve Bati
Avrupa’da bulunmakta olup birgogunun birbiri ile sinir komsulugu bulunmaktadir.
Hindistan, Giiney Kore, Japonya, Tayland, Endonezya, Nepal gibi iilkelerinde
isbirligi icerisinde oldugu baska bir kiime bulunmaktadir. Bu iikeler Asya kitasinin
en dogusu ve giineyinde bulunan cografik olarak birbirine yakin iilkelerdir. Diger
kiime ise Ispanya, Kanada, Brezilya, Fransa basta olmak iizere Polonya, Portekiz,
Mistr, Iran, Yunanistan, Misir gibi iilkelerden olusmaktadir. Diger kiimelerin aksine
bu grupta yer alan iilkeler Fransa, Ispanya ve Portekiz disinda cografik olarak
birbirine ¢ok yakin {lkeler degillerdir. Yapilan igbirlikleri bir biitiin olarak
degerlendirildiginde Avrupa, Asya, Afrika, Kuzey ve Giiney Amerika olmak {izere
farkli kitalarda bulunan ilkelerin isbirligi yaptigi goriilmektedir. Bununla birlikte
benzer cografya ve benzer kiiltiirlere sahip iilkelerin igbirligi yapma durumlarinin
daha fazla oldugu tespit edilmistir. Bilim ve teknoloji tiim diinya tarafinda takip
edilmekte ve gelistirilmektedir. Uluslararasi isbirligi; kiymetli ve degerli uzmanlara
erisim saglamaya, maliyetleri paylasmaya, tamamlayic1 calismalar yapmaya ve
calismalarin tekrarlanmasinin onlemeye yardimci olmaktadir. Ozellikle su an tiim
diinyay1 etkisi alan COVID-19 pandemisi gibi salgin hastaliklarla birlikte kanser,
iklim degisikligi gibi kiiresel olarak toplumlar1 etkileyen olaylarda ortak ilerlemeyi

hizlandirdig icin uluslararasi igbirliginin 6nemi tizerinde durulmaktadir (147).

Uretken olan kurumlar incelendiginde beklendigi iizere iiretken olan iilkelerle
benzer sonuglar goriilmiistiir. Uretken olan ilk dort kurum ABD ve Cin’de
bulunmaktadir. Aslinda burada bilime katki saglayanlar, bilgi iiretenlerin bilim
insanlar1 olan yazarlar oldugu ortaya ¢ikmaktadir. Uretken yazarlarin bulunduklari

kurum ve iilkeler yapilan analizler sonucunda karsimiza iiretken kurum ve iilkeler
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olarak g¢ikmaktadir. Kurumlar arasi isbirligi incelendiginde, iilke bazinda iilkeler
arasinda goriilen isgbirligine benzer kiimelenmeler olsa da, kurumlar arasi igbirliginde
kurumun bulundugu ilkedeki diger kurumlarla yani iilke i¢i daha fazla isbirligi
yaptig1 ortaya g¢ikmaktadir. Kaynaklarin, giiclerin, iletisimin ve hatta duygunun
paylasilmasini saglayan isbirliginin kiiresel olarak arastirmalarin yiiriitiilmesinde

trend haline geldigi goriilmektedir (142).

Halk saglig1 alaninda COVID-19 ile ilgili 1553 arastirma makalesinde toplam
3471 farkli anahtar kelime kullanilmistir. 50 ve daha fazla kez kullanilan anahtar
kelimeler arasinda en fazla “COVID-19” olmak iizere “SARS-CoV-2”, “pandemic”,
“public health”, “anxiety”, “mental health”, “epidemiology”, “depression”,
“knowledge” bulunmaktadir. Anahtar kelimelerin birlikte olusma analizleri
incelendiginde kiimenin merkezinde “COVID-19 yer almaktadir. Burada dort tema
olusmaktadir. Bu temalar “COVID-19 hastalig1 ve etkene yonelik epidemiyolojik
ozellikler ve infodemi”, “COVID-19’a yonelik bilgi, tutum ve davraniglar”,
“COVID-19’un toplum ve saglik calisanlarinin psikolojik ve mental saglig
tizerindeki etkisi” ve “COVID-19 icin mortalite ve iliskili risk faktorleri” seklinde

adlandirilmgtir.

“COVID-19 hastaligit ve etkene yonelik epidemiyolojik ozellikler ve
infodemi” temas: icerisinde birlikte kullanilan anahtar kelimelere bakildiginda
COVID-19 pandemisi, etken olan SARS-CoV-2 viriisii, etkenin bulas sekli,
hastaligin klinik tablosu, twitter gibi medya araglariyla yapilan bilgilendirmeler ve
ortaya ¢ikan infodemi ve gelecegi tahmin etmek icin yapilan matematiksel
modellemeler bulunmaktadir. “COVID-19’a yonelik bilgi, tutum ve davramslar”
temast igerisinde COVID-19’a ilgili infeksiyona yonelik alinan koruyucu 6nlemler,
bilgi, tutum ve davraniglarin belirlenmesi, algilanan riskin ve farkindaligin ortaya
¢ikarilmasi bulunmaktadir. “COVID-19’un toplum ve saglik ¢alisanlarinin psikolojik
ve mental saglig1 lizerindeki etkisi” temasi igcerisinde saglik calisanlar1 ve toplumun
karantina ve kisitlama uygulamalar1 sirasinda fiziksel aktivite durumlari, sosyal
destek alma gibi basa ¢ikma stratejileri, yalniz hissetme ve iyi olma durumlari,
mental saglik ve stres, aksiyete, depresyon, sikint1 gibi psikolojik etkilenimler, saglik
calisanlarinda stres, tiikkenmislik ve stigmatizasyon gibi psikolojik sikintilar

bulunmaktadir. “COVID-19 i¢in mortalite ve iliskili risk faktorleri” temasi igerisinde
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ise Ozellikle ABD, Italya ve Brezilya gibi iilkeler bazinda koronaviriis
infeksiyonlarinda mortalite durumlar1 ve mortalite ile iligkili faktorlerin belirlenmesi
ve saglik sonucglarindaki farkliliklar bulunmaktadir. Bu aragtirma alanlar1 COVID-19

pandemisini 6nlemek ve kontrol altina almak i¢in temel bilesenleri olusturmaktadir.

Konu modellemesinin sonuglari, ortaya ¢ikan arastirma temalarina dair daha
genis i¢gdriler sunmaktadir. Analiz sonucunda %?28,3 “epidemiyolojik
modellemeler”, %25,1 “alinan toplumsal 6nlemler ve etkileri”, %24,1 “enfekte olan
populasyonda 6lim hizlar1 ve iliskili faktorler”, %23,6 “saglik hizmetlerine ulagim
ve asilama”, %22,7 “evde kisilerin fiziksel aktivite, mental durum ve davranig
degisikleri”, %22,3 “iilkelerde vakalarin epidemiyolojik 6zellikleri ve modellemeler”
ve “semptomlar ve hastaligin klinik siddeti ile arasindaki iliski”, %22,0 “toplum ve
Ogrencilerin bilgi, tutum ve davraniglarinin belirlenmesi”, %21,3 “iilkelerin
hastaligin yayilimina yonelik saglik bakimi ve politikalar1 diizenlemesi”, %?20,3
“lilkesel bazda kontrol ve koruma 6nlemlerinin degerlendirilmesi” ve “yasanan stres,
anksiyete, sikint1 gibi psilokojik etkilenim ve sunulan destek hizmetler”, %19,7
“salgin nedediyle toplumsal kistlamalar donemlerinde hava kirliligi ve meteorolojik
kosullar ile 6liim sayilariin iligkilendirilmesi”, %19,6 “enfekte hastalarla calisan
saglik ¢alisanlarinda enfesiyon riski”, %19,0 “SARS-CoV-2 tan1 koyma, klinik tablo
ve bagisiklik birakma durumu”, %18,4 “sosyal esitsizlikler ve gidaya ulasma”,
%15,3 “halkin medya yoluyla bilgilendirilmesi”, %14,9 “mental ve psikolojik
etkilenimlerinin  degerlendirilmesi”, %11,3 “kisisel koruyucu ekipmanlarin
kullanim1”, %9,7 “agiz ve dis saglig1 hizmetleri” ve %8,0 “kapanmalarin okul ¢agi

cocuklar tizerindeki saglik etkileri” konularinin ¢alisildigr goriilmektedir.

Anahtar kelimeler kullanilarak olusan “COVID-19 hastalig1 ve etkene yonelik
epidemiyolojik Ozellikler ve infodemi” temas: ile konu modellemesi sonucunda
olusan “alinan toplumsal dnlemler ve etkileri”, “iilkelerde vakalarin epidemiyolojik
ozellikleri ve modellemeler”, “iilkesel bazda kontrol ve koruma Onlemlerinin
degerlendirilmesi”, “iilkelerin hastaligin yayilimima yonelik saglik bakimi ve
politikalar1 diizenlemesi”, “SARS-CoV-2 tam1 koyma, klinik tablo ve bagisiklik
birakma durumu”, “halkin medya yoluyla bilgilendirilmesi’, “epidemiyolojik

modellemeler” ve “semptomlar ve hastaligin klinik siddeti ile arasindaki iliski”

temalarmin niteliksel anlamda olduk¢a benzer olduklar1 diisiiniilmektedir. Bu
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konularin pandemi ile miicadelede ilk olarak ¢oziilmesi, arastirilmasi ve agikliga
kavusturulmasi1 gerekenler oldugu sdylenebilir. Bu kapsamda oOncelikle yapilmasi
gerekenler arasinda infeksiyon etkeni, bulas yollar1 ve klinik 6zellikler dahil olmak
izere koronaviriisiin biyolojik ve virolojik 6zelliklerinin belirlenmesi bulunmaktadir.
Ayrica siiregle ilgili toplumun uygun araglarla dogru sekilde bilgilendirilmesi de
oldukca oOnemlidir. COVID-19 ile ilgili yapilan bibliyometrik analizler bilim
diinyasinin bu konularda fazla sayida arastirma yaptigini gostermistir (8,136,139—
142,148,149). Ulusal Saglik Arastirmalar1 Enstitiisii (National Institute for Health
Research (NIHR)) ve EPPI Merkezi (EPPI-Centre (Evidence for Policy and Practice
Information and Co-ordinating Centre)) yapilacak uygulamalar ve politikalar i¢in
giicli  kanitlar olusturmak icin COVID-19 ile ilgili yapilan arastirmalar
derlemektedir. Bu calismada 2021-Ocak aymna kadar yapilan COVID-19 ile ilgili
arastirmalarin %18’ini vaka sunumlari, %13’linii vaka serileri, %13’linli bulas riski
ve prevalans ve %5’ini tan1 olusturdugu raporlanmistir (150). Kars1 karsiya olunan
etkenin tanimlanmasi miicadeledeki ilk basamaktir. Halk sagligi alaninda yayimlanan
makalelerin virlistin molekiiler yapis1 hari¢ etkeni tanimlamaya yonelik kaynak,
bulas sekli, klinik tablo, kontrol ve koruma oOnlemleri ve siirecle ilgili halkin

bilgilendirilmesi igeriklerine sahip oldugu goriilmektedir.

Anahtar kelimeler kullanilarak olusan “COVID-19’a yonelik bilgi, tutum ve
davraniglar” temasi ile konu modellemesi sonucunda olusan “toplum ve 6grencilerin
bilgi, tutum ve davraniglarimin belirlenmesi” ve “kisisel koruyucu ekipmanlarin
kullanim1”  temalarinin  niteliksel anlamda  birbirlerine  benzer olduklar
diisiiniilmektedir. Kaynak / etken, bulas yolu ve konakc¢idan olusan enfeksiyon
zincirini icerisinde kaynak / etken ve bulas yoluna yonelik yapilan tanimlamadan
sonra konakgiya iliskin yapilacaklar giindeme gelmektedir (12). Bu noktada alinmasi
gereken kontrol ve koruma Onlemleri belirlenmektedir. Bu 6nlemlerin belirlenmesi
kadar toplumun bu Onlemlere uyum gostermesi de biiylik O6nem tagimaktadir.
Toplumun bu 6nlemlere uyum gostermesi ve dikkat edilmesi gerekenleri davranisa
dontistiirmesi ise konuya iliskin bilgi ve tutumlarina, algiladiklar1 riske ve
farkindaliklarina bagli olmaktadir. Beklendigi lizere bu konularin halk sagligi alam

icerisinde kendine yer buldugu goriilmektedir.
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Anahtar kelimeler kullanilarak olusan “COVID-19’un toplum ve saglik
calisanlarinin psikolojik ve mental sagligi iizerindeki etkisi” temas: ile konu
modellemesi sonucunda olusan “yasanan stres, anksiyete, sikinti gibi psilokojik
etkilenim ve sunulan destek hizmetler”, “evde kisilerin fiziksel aktivite, mental
durum ve davranig degisikleri”, “mental ve psikolojik etkilenimlerinin
degerlendirilmesi”, ve “kapanmalarin okul ¢agi ¢ocuklar iizerindeki saglik etkileri”
temalarinin niteliksel anlamda birbirlerine benzer olduklari diisiiniilmektedir. DSO
saglhig “sadece hastalik veya sakatligin olmayisi degil, tam bir fiziksel, mental ve
sosyal yonden iyilik hali” olarak tanimlamakta ve irk, din, siyasi inang, ekonomik
veya sosyal durum farki olmaksizin her insan ig¢in ulasilabilir en yiiksek saglik
standardindan yararlanmanin temel haklardan biri oldugunu beyan etmektedir. Halk
sagligiyla ilgili acil durumlarin mental saglik sorunlari i¢in 6nemli bir risk faktorii
olabilecegi belirtilmektedir ki toplumlar i¢in COVID-19 pandemisinin etkilerinin
biiyiik bir kismin1 mental ve psikolojik saglik itizerine olan etkileri olusturmaktadir.
Tim insanlar olmak {iizere oOzellikle saglik ve bakim calisanlari, 6n saflardaki
calisanlar, engelli bireyler, yaslilar, ¢ocuklar, etnik azinlik gruplar, evsizler,
miilteciler gibi savunmasiz gruplar COVID-19 pandemisinden orantisiz bir sekilde
dogrudan veya dolayli olarak mental ve psikososyal sagliklar1 yOniinden
etkilenmislerdir (151). Pandemiyi kontrol etmek i¢in alinan 6nlemler, mental saglig
iyl olan kisilerin giinlik yasamdaki faaliyetlerinden ve sosyal aktivitelerden izole
edilmesine neden olarak birtakim sikintilara yol agmistir. Mevcut psikiyatrik
hastalig1 olan kisiler ise bakima erisimin kisitlanmasi nedeniyle bu durumdan ¢ok
daha fazla etkilenmistir. Haziran-Agustos 2020 arasinda, DSO’niin COVID-19'un
mental, norolojik ve madde kullanimi hizmetleri {izerindeki etkisini degerlendirdigi
calismada, 130 tilkeden biiyiik ¢ogunlugunun (%93) bir veya daha fazla hizmetin
kesintiye ugradigim bildirmistir (152). Insanlarin pandemi déneminde stres ve
sikint, depresyon, madde kullanim bozukluklar1 dahil olmak iizere yasadiklari
durumlar, kisa ve uzun vadeli mental saglik ve davranigsal problemler icin yerlesik
bir risk faktorii olmaktadir. COVID-19 pandemisiyle birlikte ayrica issizlik ve mali
istikrarsizlik gibi ekonomik sorunlar, kagirilan egitim firsatlari, kaybedilen umutlar,
sosyal izolasyon, aile i¢i siddet, kendinin veya sevdiklerinin yasami tehdit eden

hastalik korkusu ve sevdiklerinin ani kaybi gibi bircok olumsuz durumu da
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beraberinde getirmistir. Diinyada pandemi sirasinda mental saglik iizerine pek ¢ok
aragtirma yapilmustir. Cin, Danimarka, Iran, italya, Nepal, Ispanya, Tiirkiye ve
ABD’nde genel niifus iizerinde yapilan arastirmalarda goreceli olarak yiiksek
anksiyete belirtileri (%6-51), depresyon (%15-48), travma sonrasi stres bozuklugu
(%7-54) ve o6zgiil olmayan psikolojik sikinti (%34-38) bildirilmistir (153). Ulusal
Saglik Arastirmalar1 Enstitiisii ve EPPI Merkezi tarafindan 2021-Ocak ayina kadar
yapilan COVID-19 ile 1ilgili yapilan arastirmalarin derlendigi c¢alismada
arastirmalarin %35’inin mental saglik etkileri, %17 sinin sosyal, ekonomik, dolayl
etkileri ve %?20’sinin saglik etkileri tizerine oldugu belirtilmektedir (150). Tiim bu
etkilenimlere halk saglig1 diinyasinin yeterli yaniti verdigi ve halk sagligi alaninda
ozellikle stres, anksiyete, depresyon, tilkenmislikle ilgili psikolojik etkilenimler ve
mental saglik {izerine olan etkileri igeren arastirma makalelerinin olduk¢a fazla

sayida oldugu goriilmektedir.

Anahtar kelimeler kullanilarak olusan “COVID-19 igin mortalite ve iliskili
risk faktorleri” temasi ile konu modellemesi sonucunda olusan “salgin nedeniyle
toplumsal kisitlamalar donemlerinde hava kirliligi ve meteorolojik kosullar ile 6lim
sayilarinin iliskilendirilmesi”, “enfekte olan populasyonda olim hizlar ve iligkili
faktorler” ve “saglik hizmetlerine ulasim ve asilama” temalar1 niteliksel anlamda
birbirlerine benzer yonleri bulunmaktadir. Bulasici hastaliklarin  6nemli
ozelliklerinden biri etkenin neden oldugu hastaligin siddeti ve nihai olarak Gliime
neden olma kabiliyetidir (12). Mortalite hizlari, bir hastaligin ciddiyetini
anlamamiza, risk altindaki popiilasyonlar1 belirlememize ve saglik hizmetlerinin
kalitesini degerlendirmemize yardimci olmaktadir. Hastaliga uygun yanit vermek
icin hastaligin mortalite riskinin bilinmesi gerekmektedir. Topluluklar ve iilkeler icin
mortalite hizlarinin, devam eden COVID-19 salgini sirasinda kit olan tibbi kaynak
tahsisine iliskin verilecek politika kararlarina rehberlik eden Onemli gostergeler
olduklar1 belirtilmektedir (154). Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili olan

aragtirma makalelerinde ortaya cikan bu temanin diger temalara gore daha az

calisildig: goriilmektedir.
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5.2.Kalite Degerlendirme

Kalite degerlendirmesi yapilmasi amaciyla arastirma tiiriinii kesitsel olarak
tanimlayan aragtirmalar belirlenmistir. 410 kesitsel arastirma icerisinde, arastirmanin
tirtiinii belirttikleri boliim incelendiginde 334 (%81,5) tanesinin gere¢ yontem
boliimiinde belirttigi, 76 (%18,5) tanesinin ise gere¢ yontem disinda baslik, Gzet,
tartisma gibi diger bolimlerde belirttigi saptanmistir.  Arastirma tiiriinii sadece
tartisma bolimiiniin sinirlilik kisminda belirten g¢alismalar da mevcuttur. Oysaki
yapilan bir arastirmanin sonuglart sunulurken arastirma tiirli gere¢ yontem
boliimiinde belirtilmelidir. Ayrica arastirmanin gere¢c yontem bolimii bagka
aragtirmacilar tarafindan tekrarlanabilecegi sekilde tiim ayrintilari ile yazilmalidir.
Ciinkii bir bilimsel arastirmanin bilimsel degeri, yeniden iiretilebilir olmasi ile
saglanmaktadir (155). Bu ¢alismada ise neredeyse bes calismadan birinin arastirma
tirliniin gere¢ yontem disinda belirtildigi diisiiniildiigiinde, arastirma sonuglarinin

sunulmasinda hatalar oldugu goriilmektedir.

Bilimsel bilginin {retilmesinde tekrarlanabilir olmasi, elde dilen bilginin
dogru ve giivenilir olmasinda ise arastirma kalitesinin degerlendirilmesi temel bir
adimdir (156). AXIS Kalite Degerlendirme araci ile kalite degerlendirmesi yapilan
38 kesitsel arastirma makalesinin aldiklar1 puanlar 9 ile 19 arasinda degismekte olup
ortalama 15,7 £ 2,3 puan aldiklar1 saptanmistir. 38 kesitsel aragtirma makalesinin 30
tanesi 15 ve lizerinde puan almis olup 18 ve 17 puan alan alt1, 16 ve 15 puan alan
yedi, 13 puan alan bes makale ve 14, 12, 11 ve 9 puan alan bir makale
bulunmaktadir. ESCI indekste yer alan dergilerde yayimlanan makalelerin 15,0 +
2,7; SCI-E / SSCI indekste yer alan Q1 siralamasinda bulunan dergilerde yayimlanan
makalelerin 17,0 + 0,7; Q2 siralamasinda bulunan dergilerde yayimlanan makalelerin
16,0 £ 1,8; Q3 siralamasinda bulunan dergilerde yayimlanan makalelerin 15,6 + 1,9
ve Q4 siralamasinda bulunan dergilerde yayimlanan makalelerin ise 13,3 + 4,2 puan
aldiklar1 saptanmigtir. COVID-19 pandemisi ile birlikte aragtirmalarin yiirtitme
stireclerinde yeni bir doneme ge¢ilmistir. Pandemi ile miicadele kapsaminda alinan
onlemler nedeniyle cogunlukla yiiz yilize yapilan veri toplama islemi yerini ¢cevrimici
ortamlarda elektronik iletisim araglari ile yapilmaya birakmistir. Bu degisim artik
yeni normal olarak tanimlanabilmektedir. Cevrimi¢i ortamda yapilan ¢aligmalarda

insanlarin evde ve daha erisilebilir olmas1 veya pandemi ile ilgili deneyimlerini
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paylasmaya daha istekli olmalar1 nedeniyle kisilere daha kolay ulasilabilmekte ve
veri toplama islemi daha hizli olabilmektedir (157). Ayrica maliyet yoniinden
degerlendirildiginde de maliyet etkin bir yontem olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu
yontemle cografik sinirlar asilabilmekle birlikte, ¢ogu durumda arastirmacilarin veri
toplama aracinin kime ulasacagi ve ulagsmayacagi konusundaki kontrolleri az veya
hi¢ olmamakta ve arastirmacilar teknolojiye erisimi olmayan veya teknoloji ile ilgili
bilgisi olmayanlar1 dislamaktadir (156). Bu tez calismasinda kalite degerlendirmesi
sonuglart incelendiginde makalelerin ¢ogunun kalitesinin  yiliksek oldugu
goriilmektedir. Ancak bazi makalelerin kalitesinin diisik oldugu da gdzden
kacirilmamalidir. Bu durum elestirel makale inceleme ve degerlendirme yapmanin ne
kadar 6nemli oldugunu gostermektedir. Bagka bir ifadeyle ESCI, SCI-E veya SSCI
indekslerinde yer alan dergilerde yayimlanan makalelerin kaliteleri her zaman
yiiksektir anlamina gelmemekte, kaliteleri diisiik de olabilmektedir. Ancak tiim bu
sonuglar degerlendirildiginde yine de arastirmalarin yiiriitiilmesinde yeni yontemlerin
kullanilabilecegi goriilmektedir. COVID-19 pandemisi, arastirmacilar i¢in pek ¢ok
zorlugu beraberinde getirmekle birlikte arastirmacilar i¢in yeni yontemler araciligiyla

arastirmalar yapma firsatlari sundugunu da gostermektedir.
5.3. Arastirmanin Ustiin Yanlar1 ve Simrhhklar
Arastirmanin Ustiin Yanlar

e Halk saghg alaninda COVID-19 ile ilgili yayimlanan arastirma
makalelerinin bibliyometrik analizi yapan bilinen ilk ¢aligma olmasi

e Halk saghg alaninda COVID-19 ile ilgili yayimlanan arastirma
makalelerini niceliksel ve niteliksel anlamda degerlendirmesi

e Halk sagligi alaninda tretken olan yazarlari, kurumlari, tlkeleri ve
akademik dergileri ortaya ¢ikarmasi

e Halk sagligi alaninda COVID-19 ile ilgili yapilan calismalardaki
egilimleri gostermesi (temalarin belirlenmesi)

e Halk saghigt alaninda COVID-19 ile ilgili yapilan ¢alismalara

biitiinciil bir bakis saglamasi
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e Halk saglig alaninda 2020 yilina ait COVID-19 ile ilgili yayimlanan
arastirma makalerinin bibliyometrik ve icerik analizlerinin kisa bir
zaman araliginda degerlendirmis olmasi

e Pandemi ile birlikte giindeme gelen arastirma yiiriitme stire¢lerindeki
yeni normalleri incelemesi

e Sadece sistematik derleme veya metaanaliz ¢alismalart i¢in degil,
literatiire kazandirilan kesitsel arastirma makalelerinin kalitesini

degerlendirmis olmasi
Arastirmanin Simirhiliklar:

e 2020 yilinin hizlica degerlendirilebilmesi ve konu kisitlamasina
gidilmeden halk saglig1 alaninin tamami alindigi icin sadece Web of
Science veri tabaninin kullanilmasi ve bu nedenle Scopus ve PubMed
gibi diger veritabanlarinda bulunan makalelerin g6z ardi edilmis
olabilmesi

e Fransizca, Ispanyolca gibi Ingilizce dilinde yazilmayan makalelerin
cevirisinin dogru yapilamayabilecegi diisiincesi ile Ingilizce dili
disinda yazilan makalelerin diglanmasi

e 6 Ocak 2021 tarithinde verilerin indirilmesi, 2020 yilinin son
ceyreginde yapilan bazi makalelerin veri tabanina eklenmemis olmasi
nedeniyle dahil edilmemesi

o Kalite degerlendirme icin kesitsel aragtirma tiirlerinin secilmis olup
diger arastirma tiirlerinin kalitesinin degerlendirilmemis olmasi

e Kesitsel aragtirmalarin kalite degerlendirmesi icin kullanilan AXIS
Kalite Degerlendirme aracinin arastirmacilarin fikir birligine dayal
olmasina ragmen 6znel degerlendirmeye dayanmasi

e AXIS Kalite Degerlendirme aracinda yer alan sorularin yanitlarinin
yalmizeca “Evet”, “Haywr” ve” “Bilmiyorum” seklinde olmasi,
puanlama yapilirken derecelendirmenin yapilamamasi

e Kapsamli bir tarama stratejisi kullanilarak belirlenen anahtar
kelimelerin  disinda kalan kelimelerin  kullanilmamis olmasi

durumunda bazi ¢alismalarin dahil edilememesi
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6. SONUC

2020 yil1 igerisinde halk sagligi1 alaninda COVID-19 ile ilgili 1553 aragtirma
makalesi olup, bu makalelerin 179 farkli akademik dergide yayimlandigi
saptanmistir. Bu arastirma makalelerinde 8703 yazarin yer aldigi ve toplam 3471
farkli anahtar kelime kullanildig1r bulunmustur. Bu alanda 113 farkl iilke ile 2706
farkli kurumun c¢alistigt tespit edilmistir. Arastima makalelerin ¢evrimigi
yayimlanma tarihleri incelendiginde Eyliil ayina kadar arttigi daha sonra azaldigi

goriilmiistiir.
Yapilan bibliyometrik ve icerik analizinin sonuclar soyledir;

e Uretken iilkeler; 374 arastirma makalesi ile ilk sirada yer alan iilke
ABD, daha sonra sirasiyla 306 ve 134 arastirma makalesi ile Cin ve
Italya

e En fazla isbirligi yapan iilkeler; ABD, Ingiltere ve Cin (sirasiyla 288,
200 ve 146 kez isbirligi)

e En iiretken yazarlar; “Ho, Cyrus S. H.”, “Ho, Roger C. M.” ve
“Latkin, Carl A.” olmak iizere WoS veri tabani verilerine gore h
indeksi ve g indeksi en yiiksek olan yazar “Li, Xiaoming”

e Uretken olan yazarlarin birbirleri ile yaptiklari isbirliginin fazla
olmasi, boylelikle birbirlerinin {retkenliklerine katki saglamis
olmalari

e En iiretken kurumlar; “Wuhan University”, “Huazhong University of
Science and Technology” ve “Johns Hopkins University” (yayin
sayilar1 sirastyla 29, 28 ve 26)

e En fazla igbirligi yapan kurum; “Johns Hopkins University” (19 farkl
kurumla toplam 69 isbirligi)

e En iiretken akademik dergiler; “International Journal Of
Environmental Research And Public Health”, “Frontiers in Public
Health” ve “Epidemiology and Infection” (yayin sayilar1 sirasiyla
480, 100 ve 71)
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Anahtar kelimeler kullanilarak ortaya ¢ikarilan temalar;

“COVID-19 hastalig1 ve etkene yonelik epidemiyolojik
ozellikler ve infodemi”,

“COVID-19’a yonelik bilgi, tutum ve davraniglar”,
“COVID-19’un toplum ve saglik ¢alisanlarinin
psikolojik ve mental sagligi tizerindeki etkisi”,

“COVID-19 i¢in mortalite ve iligkili risk faktorleri”

e Konu modelleme yontemi kullanilarak ortaya ¢ikarilan temalar;

Alman toplumsal 6nlemler ve etkileri

Ulkelerde vakalarin epidemiyolojik 6zellikleri ve
modellemeler

Toplum ve Ogrencilerin bilgi, tutum ve davraniglarinin
belirlenmesi

Ulkesel bazda kontrol ve koruma onlemlerinin
degerlendirilmesi

Ulkelerin hastaligin yayilimina yoénelik saglik bakimi
ve politikalart diizenlemesi

SARS-CoV-2 tan1 koyma, klinik tablo ve bagisiklik
birakma durumu

Sosyal esitsizlikler ve gidaya ulagsma

Salgin nedediyle toplumsal kistlamalar dénemlerinde
hava kirliligi ve meteorolojik kosullar ile Oliim
sayilarinin iligkilendirilmesi

Yasanan stres, anksiyete, sikinti gibi psilokojik
etkilenim ve sunulan destek hizmetler

Kapanmalarin okul c¢agi c¢ocuklar iizerindeki saglik
etkileri

Halkin medya yoluyla bilgilendirilmesi

Epidemiyolojik modellemeler

Evde kisilerin fiziksel aktivite, mental durum ve
davranis degisikleri

Mental ve psikolojik etkilenimlerinin degerlendirilmesi
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= Enfekte hastalarla ¢alisan saglik calisanlarinda
enfesiyon riski

= Enfekte olan populasyonda oliim hizlar1 ve iliskili
faktorler

= Kisisel koruyucu ekipmanlarin kullanimi

= Agiz ve dis saglig1 hizmetleri

= Saglik hizmetlerine ulagim ve asilama

= Semptomlar ve hastaligin klinik siddeti ile arasindaki
iligki

Kesitsel arastirmalara yonelik yapilan analiz sonuclar soyledir;

e 410 kesitsel arastirma makalesinden 334 (%81,5) tanesinin arastirma
tiiriintin kesitsel oldugunu gereg-yontem boliimiinde, 76 (%18,5) tanesi
ise gere¢c-yontem disinda herhangi bir boliimde belirtmesi

o Kalite degerlendirme sonuglar1 (AXIS Kalite Degerlendirme Aract)

= Alinan puanlarin 9 ile 19 arasinda olmasi
= 38 kesitsel arastirma makalesinden 29 tanesinin 15 ve
iizerinde puan almasi
= Toplam puan ortalamasiin 15,7 + 2,3 olmas1
» Indekslere gore degerlendirildiginde;
-ESCL; 15,0+2,7
- SCI-E / SSCI, Q1; 17,0 £ 0,7
Q2;16,0+1,8
Q3;15,6+1,9
Q4; 13,3 £ 4,2 puan alinmasi

Tiim bu sonuglar bilim diinyasinin COVID-19 pandemisine oldukca hizli ve

kaliteli yamit verdigi destekler niteliktedir. Bu yanit1 verirken de epidemiyolojik

anlamda Onceden silipheyle karsilanan goniilliiliik esasina dayanan olasiliksiz

orneklem yontemlerini tercih ettigi ve bu yontemleri yaygin bir sekilde kullandig:

gorilmektedir. Arastirmalarin biliyiik cogunlugunda tercih edilen ¢evrimigi ortamda

veri toplamanin hem maliyet etkin hem de oldukca hizli oldugu gosterilmistir. Bu

yontemle elde edilen veriler sonucunda rapor haline doniistiiriilen arastirma
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makalelerin kaliteleri diisliniildigiinde, artik arastirma metodolojisi anlaminda yeni

normallerin ortaya ¢iktig1 sdylenebilmektedir.

COVID-19 pandemisi ile miicadelede amacin bilgi iiretmek, bu bilgiyi
biitiinciil bir yaklagimla ortaya koymak oldugu diisiiniildiigiinde, bilimsel yayinlarin
nicelik ve niteliksel anlamda degerlendirilmesi, baska bir ifadeyle bibliyometrik ve
igerik analizlerin yapilmasi olduk¢a degerlidir. COVID-19 ile ilgili halk saglhig
alaninda yapilan bibliyometrik ve igerik analizi gibi diger alanlarda veya daha
spesifik konularda yapilan ve yapilacak olan bibliyometrik ve igerik analizleri
literatiire biiylik katki saglayacaktir. Bilimsel bilginin iiretilmesi kadar sonuglarin
dogrulugu ve giivenilirligi de oldukca onemlidir. Bu noktada ortaya ¢ikan kalite
degerlendirmesi; bu calismada kesitsel arastirma tiirleri i¢in yapildigr gibi vaka-
kontrol ¢alismalari, randomize kontrollii klinik ¢alismalar gibi diger arastirma tiirleri
icin de yapilmasinin bilim diinyasina epidemiyolojik anlamda yeni bakis acislari

kazandiracag diistiniilmektedir.
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Ek-2: Appraisal tool for Cross-Sectional Studies (AXIS)

Critical appraisal (CA) is used to systematically assess research papers and to judge
the reliability of the study being presented in the paper. CA also helps in assessing
the worth and relevance of the study [1]. There are many key areas to CA including
assessing suitability of the study to answer the hypothesised question and the
possibility of introducing bias into the study. Identifying these key areas in CA
requires good reporting of the study, if the study is poorly reported the appraisal of
suitability and bias becomes difficult.

The following appraisal tool was developed for use in appraising observational cross-
sectional studies. It is designed to address issues that are often apparent in cross-
sectional studies and to aid the reader when assessing the quality of the study that
they are appraising. The questions on the following pages are presented in the order
that they should generally appear in a paper. The aim of the tool is to aid systematic
interpretation of a cross-sectional study and to inform decisions about the quality of
the study being appraised.

The appraisal tool comes with an explanatory help text which gives some
background knowledge and explanation as to what the questions are asking. The
explanations are designed to inform why the questions are important. Clicking on a
question will automatically take you to the relevant section in the help text. The

appraisal tool has areas to record a “yes”, “no” or “don’t know” answer for each
question and there is room for short comments as well.
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Appraisal of Cross-sectional Studies

Don’t
know/
Question Yes | No
Comment
Introduction
1 | Were the aims/objectives of the study clear?
Methods
2 | Was the study design appropriate for the stated aim(s)?
3 | Was the sample size justified?
4 | Was the target/reference population clearly defined? (Is it clear who the research was about?)
Was the sample frame taken from an appropriate population base so that it closely represented the
5 | target/reference population under investigation?
Was the selection process likely to select subjects/participants that were representative of the
6 | target/reference population under investigation?
7 | Were measures undertaken to address and categorise non-responders?
8 | Were the risk factor and outcome variables measured appropriate to the aims of the study?
Were the risk factor and outcome variables measured correctly using instruments/measurements that
9 | had been trialled, piloted or published previously?
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Is it clear what was used to determined statistical significance and/or precision estimates? (e.g. p-
10 | values, confidence intervals)
11 | Were the methods (including statistical methods) sufficiently described to enable them to be repeated?
Results
12 | Were the basic data adequately described?
13 | Does the response rate raise concerns about non-response bias?
14 | If appropriate, was information about non-responders described?
15 | Were the results internally consistent?
16 | Were the results presented for all the analyses described in the methods?
Discussion
17 | Were the authors' discussions and conclusions justified by the results?
18 | Were the limitations of the study discussed?
Other
Were there any funding sources or conflicts of interest that may affect the authors’ interpretation of
19 | the results?
20 | Was ethical approval or consent of participants attained?
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Introduction

The introduction serves to establish the
context of the work that is about to be
presented in the text of the paper.
Relevant primary literature should be
discussed and referenced throughout the
introduction. The history and current
understanding of the problem being
researched should be presented. This
should be concluded giving a rational as
to why the current study is being
presented and what the aims and/or
hypothesis under investigated are [2,3].

Aims

The aim(s) of the study tells us if the
study addresses an appropriate and clearly
focused question. If the aim is not clearly
stated or not stated at all, it will be
difficult and in some cases impossible to
assess the extent to which the study
objectives were achieved. Ideally, an aim
should be stated both at the beginning of
the abstract and at the end of the
introduction [3]. If the answer to question
1 is no, then it will make it difficult to
assess some of the other questions in the
critical appraisal process.

Methods

The methods section is used to present the
experimental study design of the paper.
The methods should be described clearly
in easy to understand language and clearly
identify and
outcomes being used in the study [4].
More specific issues are addressed below.

measures, exposures

Study Design

Question 2 is used to assess the
appropriateness of using a cross-sectional
study to achieve the aim(s) of the study.
Cross-sectional studies are observational
studies that provide a description of a
population at a given time, and are useful
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in assessing prevalence and for testing for
associations and differences between
groups [5]. Examples of cross-sectional
designs include point-in-time surveys,
analysis of records and audits of practice
[6]. The reader should try and decipher if
a cross-sectional study design is
appropriate for the questions being asked
by the researcher.

Sample Size Justification

Sample size justification is crucial as
sample profoundly affects the
significance of the outcomes of the study.
If the sample size is too small then the
conclusions drawn from the study will be
under powered and may be inaccurate.

size

This can occur by failing to detect an
effect which truly exists (type II error)

sometimes referred to as a ‘“false
negative”. The probability of a type I error
1s also taken into account when

determining sample size. A type I error is
drawing significant conclusions when no
real difference exists and is a function of
the p-value (see Statistics section below)

sometimes referred to as a “false
positive”.
Question 3 asks if sample size

justification was reported, but it should
also be clear what methods were used to
determine the sample size. In some cases
clustering of observations within groups
can occur (e.g. patients within hospitals or
livestock within herds) and this should be
taken into account if sample size has been
determined. It should be clear whether the
inferences drawn actually relate to the
attributes for which the sample size was
calculated [7]. If sample size justification
isn’t given or restrictions make it difficult
to reach the desired sample size then this
should be declared in the text.

Target (Reference) Population




The target or reference population is the
overall population that the research is
directed towards. When doing a cross-
sectional study, a target population is the
overall population you are undertaking
the study to make conclusions about or
the population at risk of acquiring the
condition being investigated [8—10] e.g.
the total female population in the UK, or
all dogs in the USA with cardiovascular
disease. (See Figure 1) Question 4 asks if
this is clearly defined in the study. It is
important that this is understood both by
the researcher and the reader; if it is not
clearly defined then inferences made by
the researcher may be inappropriate.

Sampling Frame

As a reader you need to determine if the
sample frame being used is representative
of the target population. The study
population should be taken from the
target population; units from this study
population have information that is
accessible and available which allows
them to be placed in the study. The
sampling frame is the list or source of the
study population that the researcher has
used when trying to recruit participants
into the study (Figure 1). Ideally it should
be exactly the same composition or
structure as the target population. In
practice it is generally much smaller, but
should still be representative of the target
population. Generally, for convenience,
the sampling frame is a list of units that
are within the target population e.g. list of
telephone households,
computerised patient etc. A
sample of units is selected from the study
population to take part in the study and is
generally only a small proportion of the
study population (see Sample Selection
below) - this proportion ratio is known as

owning
records

the sampling fraction. It is very important
that the sampling frame is representative
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of the target population as results from the
study are going to be used to make
assumptions about the target population
[8-10].

Convenience sampling can be carried out
in some situations and are used because
the participants are easy to recruit.
Convenience samples generally lead to
non-representative or biased samples and
therefore cannot be used to make
assumptions about the characteristics of
the target population [11]. Convenience
samples are often used for pilot or
analytical studies where the need for a
representative sample is not required [12],
however the authors should make this
clear in the text.

Census

A census is where the target population
and the study participants are the same at
the time the census is taken. In theory
questions 5, 6 and 7 don’t apply to census
studies. However even if a study is
described as a census it should be very
clearly stated where the study participants
have been recruited from, and the reader
should make the decision if the study truly
is a census. A census may include all the
population from the sample frame, but not
all the target population; in this scenario
questions 5 to 7 need to be addressed.

Sample Selection

Question 6 is used to establish how the
researchers got from the sample frame to
the participants in the study. It examines
the potential for selection bias and how
the researcher developed methods to deal
with this. The sample selection process is
important in determining to what extent
the results of the study are generalizable
to the target population. For question 6 we
are looking in depth at how the sample
(study participants) was selected from the
sampling frame. It is important to know if



there were any inclusion or exclusion
criteria used, as inappropriate criteria can
dramatically shift how representative the
sample is of the target
[8,10,13].

population

Selection bias can occur if every unit in
the sample frame doesn’t have an equal
chance of been included in the final study
[11,14]. Randomisation is used to ensure
that each participant in the sampling
frame has an equal chance of being
included in the sample. If methods of
randomisation are not used, not described
or are not truly random, this may lead to a
non-representative sample being selected
and hence affect the results of the study
[10,11].

There are many other situational issues to
take into account when determining if the
population in the sample is likely to
represent the target population. Often
these issues are outside the control of the
researcher, but sometimes are overlooked.
One such issue is the healthy worker
effect which is a well-known phenomenon
in human cross-sectional studies [13]. An
example of this is, a researcher trying to
do a cross-sectional study to determine
health factors in a factory population and
decides to sample from workers at work
on a particular day. Unfortunately there is
a tendency to over select healthy workers
as ill workers may tend to be at home on
the day of selection. This will in turn lead
to inferences been made about the health
of the worker population but is only
relevant to healthy workers and not ill
workers. A veterinary example of this is a
researcher trying to do a cross-sectional
study to determine health factors in the
general dog population and decides to
sample from a local park. Unfortunately
there is a tendency to over select healthy
animals as sick animals will tend to be left
at home and not taken for a walk. This
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will in turn lead to inference been made
about the health of the dog population but
is only relevant to healthy dogs and not
sick dogs.

Self-selection is another example of
selection bias that can be introduced and
should be assessed [13]. For example,
when using a postal questionnaire to
examine eating habits and weight control,
people who are overweight might read the
survey and be less inclined to complete
and return the survey than those with
normal  weight leading to over
representation of people with normal
weight. Similarly, if using a postal
questionnaire to examine mastitis levels
on cattle farms, farmers that have a high
somatic cell counts (SCC) might be less
inclined to complete the survey than those
with normal or low SCC leading to over
representation of farms with good SCC

(see Non-responders below).

Non-responders

Non-response in cross-sectional studies is
a difficult area to address. A non-
responder is someone who does not
respond either because they refuse to,
cannot be contacted, or because their
details cannot be documented. As a rule,
if participants don’t respond it is often
difficult and sometimes impossible to gain
any information about them. However
other baseline statistics may exist that can
be used as a comparator to assess how
representative the sample is [14] e.g. age,
sex, SOC10-economic classification.
Methods used, if any, should be well
described so that the results from the
analyses can be interpreted. This is
important as non-responders may be from
a specific group, which can lead to a shift
in the baseline data away from that group.
This shift can lead to results that don’t
represent the target population. In some



situations the sampling frame doesn’t
have a finite list or a fully defined
baseline population. This also makes it
difficult, and in some cases impossible, to
quantify non-response and it may be
inappropriate to do so in these situations.
If the researchers are using non-defined
populations this should also be declared
clearly in the materials and methods
section [15,16].

Measurement Validity & Reliability

Measurement validity is a gauge of how
accurately the study measurements used
assess the concepts that the researcher is
attempting to explore.
reliability is a gauge of the accuracy of the
measurements taken or the procedures
used during the study. Question 8 is used

Measurement

to address the concepts of measurement
validity, and is specifically aimed to
the appropriateness of the
measurements being used.

address

The importance of measurement validity
is that it gives weight to applying the
statistical inferences from the study to
members of the target population. If
inappropriate measures are used in the
study it could lead to misclassification
bias and it will be difficult to determine to
what extent the study results are relevant
to the target population [12,17].

Question 9 is an attempt to gauge the
measurement reliability of the study
measures. Measurements must be able to
be reproduced and produce identical
results if measured repeatedly, so that the
measurements would be exactly the same
if performed by another researcher. With
this in mind, the measurements must be of
international  or
(e.g. IU standards) where
possible and appropriate. If they are being

globally  accepted

standards

used for the first time they must be
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trialled, or in the case of questionnaires,
they should be piloted before being used.

Statistics

While interpretation of statistics can be
quite difficult, a basic understanding of
statistics can help you to assess the quality
of the paper. Often many different
methods can be used correctly to test the
same data, but as there is such a wide
range available, knowing what tests are
most appropriate in particular situations
can be hard to decipher. There is an
expectation that the researcher has this
understanding or has at least sought
statistical assistance to ensure that the
correct methods are used. Therefore for
question 10 the emphasis for the reader is
that the statistical methods,
packages the

significance levels are clearly stated even

software

used and statistical
if the paper is just presenting descriptive
statistics. The statistical significance level
is usually described as a p-value. In most
cases the p-value, at which the null
hypothesis is rejected, is set at 0.05. The
higher the p-value is set the greater the
possibility of introducing a type I error.
Confidence intervals should also be
declared with p-values or instead of p-
values as an indication of the precision of
the estimates. It is usual to present a
confidence interval of 95%which means
that the researchers were 95 per cent
confident that the true population value of
the outcome lies between these intervals.
This can be used to compare groups
where an overlap would suggest no
difference and a gap between confidence
a difference

intervals would

(Figure 2).

suggest

Overall Methods

Question 11 asks if the methods are
sufficiently described to enable them to be
repeated. If there are sections or even



small pieces of information missing it
could make a great difference for the
reader when interpreting the results and
the discussion as they may be unsure if
the correct methods are being used.

Results

The results section of a paper is solely for
the purpose of declaring the results of the
data analysis and no opinion should be
stated in this section. This gives the reader
the opportunity to examine the results
unhindered by the opinion of the
researcher. It is important for the reader to
form their own ideas or opinions about the
results before progressing to the
discussion stages.

Basic Data

Question 12 asks for a description of the
basic data. Basic descriptive analysis aims
to summarise the data, giving detailed
information about the sample and the
measurements taken in the study. The
basic data gives an overview of the
process of recruitment and if the sampling
methods used to recruit individuals were
successful in selecting a representative
sample of the target population. If the
sampling methods are unsuccessful in
selecting a representative sample of the
target population, those participants
included in the study can often be
different to the target population; this
leads to inaccurate estimates of
prevalence, incidence or risk factors for
disease. Descriptive data of the
measurements taken in the study give an
overview of any differences between the
groups, and may give insight into some of
the reasons for statistical inferences that
are made later in the paper.

Response Rate

As stated previously it can often be
difficult to deal with non-responders.
Question 13 requires that there is some
attempt made to quantify the level of non-
response by the researchers and asks the
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reader to interpret if the response rate is
likely to lead to non-response bias.
Question 14 is examining if any
information on non-responders was
available and if so were they comparable
to those that did respond as this could help
in answering question 13. Non-response
bias occurs if the non-responders are
substantially different to the rest of the
population in the sample [15].

Internally Consistent Results

Question 15 is an exploration of the basic
data and asks that the reader spends some
time exploring the numbers given in the
results; in the text, figures and tables.
Information about the level of missing
data should also be declared in the results.
It is important to check that the numbers
add up in the tables and the text. If the
study has recruited 100 participants, the
tables and the text should include data
about 100 participants. If not, the missing
data should be clearly declared and the
reason for its non-appearance explained.

Comprehensive Description of Results

It is important to check that all the
methods described previously lead to data
in the results section (question 16).
Sometimes the results from all analyses
are not described. If this is noted it will be
unclear whether the researcher found non-
significant results or just didn’t describe
what was found. If there are results
missing that you would expect to find,
there is a concern that these missing
results may not have been what the
researcher wanted to see and hence the
authors have omitted them. It is also
important that the significance level
declared in the methods is adhered to. As
the reader, it is important to watch out for
phrases such as “tended towards
significance” in the text, and if these are
used to pay close attention to the results.



Discussion

The discussion of a paper should
summarise key results of the study
objectives. It should give an overall
interpretation of the results of the study
keeping in mind the limitations and the
external validity of the document. The
discussion section should also address
both significant and non-significant
findings of the study and make
comparisons with other research, citing
their sources [2,4].

Justified Discussions and Conclusions

In question 17 there is an expectation that
the researcher gives an overall summary
of the main findings of the study and
discusses these in detail. It is important
that the reader considers the study as a
whole when reading the researcher’s
conclusion. If the researcher’s conclusion
is different or is more definitive than the
study suggests it should be, it can be an
that the has
misunderstood their own study or has
other motives or interests for coming to
that conclusion.

indication researcher

It is up to the reader to explore the
discussion fully in order to answer
question 17. The following points should
be taken into account:

Aim

In the discussion section the researcher
should discuss all results that pertain to
the overall aim of the study, even if they
are not significant. If some results are
overlooked in the discussion it could
suggest that the researcher either doesn’t
believe the results, or doesn’t want to
draw attention to controversial
discoveries from the study and may
therefore be giving a biased overview of
the research conducted.
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Selection Bias

There is an expectation that the researcher
discusses selection biases and takes these
into account when interpreting the results
of the study. This also gives a clear view
of whether the researcher has an overall
understanding of the study design. (See
notes on selection bias in the methods
section).

Non-response

Was there an interpretation of the results
that included non-response? This is
particularly important if the response rate
was low, as non-responders may be a
specific group, and lead to a shift in the
baseline data (See notes on non-response
in the methods section).

Confounding

Confounding is a major threat to the
validity of practical inferences made from
statistical analyses about cause and effect.
Confounding occurs when the outcome of
interest is associated with two different
independent variables and one of those
variables is closely associated with the
outcome only because it is
the
(confounder). This can sometimes be

closely

associated  with other variable
accounted for using statistical methods
however sometimes these associations are
missed because the confounder isn’t
measured or isn’t considered to be a
confounder in the analyses. What then
happens is an erroneous conclusion is
made; that the variable might have a
causal relationship with the outcome. The
researcher should consider confounding
both in the analyses the
interpretation of the results [18]. An
example would be where in a study on
that

lung

and In

cancer a researcher concludes
increased alcohol intake causes
cancer; however there was confounding in

the sample that the researcher didn’t



discover. People in the study that were
inclined to drink more alcohol were also
inclined to smoke more (the confounder)
and smoking was the cause of lung cancer
not increased alcohol intake. Similarly, a
study was undertaken to examine surgical
deaths in cats. The researcher concluded
that cats that had gaseous anaesthesia
were more likely to die during surgery
than those that had just injectable
anaesthesia. There was confounding in the
sample: cats that underwent surgery using
gaseous anaesthesia were more likely to
be ill or undergoing major surgical
procedures (the confounders) and this was
the cause for cats being more likely to die
during surgery and not the use of gaseous
anaesthetics.

Non-significant Results

Discussing non-significant results is as
important as discussing significant results
should also be in the
discussion, especially if they have a direct
association with the aim being
investigated. Non-significant results can

and included

be influenced by factors associated with
study design and sample size. If there are
biases introduced during the study design
this can lead to non-significant results that
in reality may be significant (this can
work the other way around as well). If
there are only small differences between
groups, non-significant results may be
apparent because the sample size is too
small (see sample size justification).
Again it is important that the researcher
has a clear understanding of this and
conveys that in the discussion.

Limitations

In question 18 we explore whether
limitations are discussed. Unfortunately
all forms of research have some
limitations. The question here is whether
the researcher has an understanding of the
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limitations involved in their study design.
If this issue is not explored, this is cause
for concern that the limitations don’t stop
at the design and that the researcher has a
poor understanding of the study as a
whole.

Other

Conflicts of Interest

It is very important that conflicts of
interest or bodies involved in funding the
study are declared in the text (question
19). This can give an impression as to
background reasons for carrying out the
study. Where studies are funded by a
specific agency the may
unconsciously interpret in favour of the
agencies’ ideals; if the researcher has
worked in a specific area their own ideas
and beliefs may affect the interpretation of
the results. It is up to the reader to identify

researcher

these and come to the conclusion as to
whether these conflicts of interest are
relevant or not. This can be declared in
different areas of the text and should be
stated.

Ethical Approval

Question 20 deals with ethical approval
and participant consent. It is important
that these are sought before carrying out
research on any animal or person.
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