Bashklar Her iki Cinsiyet (%95 GA) |  Erkek (%95 GA) Kadin (%95 GA)
Kalp Damar Hastaligi (KDH) Riski

40-69 yas arasindaki nifusta 10 yildir kalp damar hastaligr riski > %30 10,5 13,3 7.8
olanlar veya halen kalp damar hastaligi olanlarin yozdesi® (8,1-12,9) (9,2-17,4) (5,3-10,3)
Kalp hastaligi ve inmeden korunmak igin ilag tedavisi ve danismanlik alan 55,9 55,1 57,0
uygun kisilerin yUzdesi (45,3-66,6) (39,6-70,7) (44,3-69,8)

Birlesik risk faktérleri 6zeti: halen totin Grind kullanma, ginlik 5 porsiyondan az meyve ve sebze tiketimi, yetersiz fiziksel aktivite, fazla
kiloluk (BKI = 25 kg/m2), yiksek kan basinci (SKB = 140 ve/veya DKB = 90 mmHg veya halen yiksek kan basinci i¢in ilag kullanma)

15 yas ve 0zerinde yukarnidaki risk faktdrlerinden herhangi birisi 13* 19* 0,8*
olmayanlarin yizdesi® (0,7-2,0) (07-3,1) (04-1,2)
18-44 yas arasindaki nifusta yukardaki risk faktorlerinden Ug veya daha 422 45,6 389
fazlasi olanlarin yizdesi (39,4-44,9) (41,4-49,8) (35,6-42,3)
45-69 yas arasindaki nufusta yukaridaki risk faktérlerinden 0¢ veya daha 659 615 70,0
fazlasi olanlarin yizdesi (63,2-68,6) (57,5-65,5) (66,5-73,5)
18-69 yas arasindaki nifusta yukarndaki risk faktorlerinden U¢ veya daha 51,0 515 50,5
fazlasi olanlarin yozdesi (48,9-53,0) (48,5-54,5) (47,8-53,1)
15 yas ve Uzeri nifusta yukarndaki risk faktdrlerinden Gg veya daha fazlasi 51,2 50,3 519
olanlarin yizdesi (49,3-53,0) (47,5-53,2) (49,5-54,4)

Secilen Bulagici Olmayan Hastaliklar Risk Faktérleri icin Yagam Tarzi Onerileri

Son 12 ay icerisinde saglik calisanlarindan Saglkl Yagam (saghikli beslenme, kilo

verme, t0ton Grond kullanmayr birakma veya fiziksel aktivite) ile ilgili bir veya 40,5 38,1 429
daha fazla konu Uzerine danismanlik hizmeti veya egitim alan katilimeilarin (38,4-42,5) (35,3-40,9) (40,4-45,3)
yuzdesi
Bulasici Olmayan Hastaliklar risk faktérlerinden kaynaklanan olumsuz saglik etkileri konusunda farkindalik

Secilen BOH risk faktorlerinden herhangi birinin sebep oldugu iki veya 873 89,1 85,5
daha fazla saglik sorununu bilenlerin yizdesi® (85,9-88,6) (87,4-90,8) (83,8-87,1)
TotOn Oronleri kullaniminin sebep oldugu iki veya daha fazla saglhk 76,2 77,0 75,5
sorununu bilenlerin yizdesi (74,4-78,1) (74,3-79,6) (73,4-77,6)
YUksek tuz tUketiminin sebep oldugu iki veya daha fazla saglik sorununu 71,6 72,3 71,0
bilenlerin yizdesi (69,8-73,5) (69,8-74,9) (68,8-73,2)
YUksek dizey yag tUkefiminin sebep oldugu iki veya daha fazla saglik 64,3 65,7 62,8
sorununu bilenlerin yUzdesi (62,2-66,6) (63,0-68,4) (60,3-65,4)
Dustk miktarda meyve ve/veya sebze tiketiminin sebep oldugu iki veya 332 32,8 33,6
daha fazla saglik sorununu bilenlerin yizdesi (31,2-35,2) (30,1-35,6) (31,2-36,1)
Yetersiz fiziksel aktivitenin sebep oldugu iki veya daha fazla saghk 58,3 59,6 57,1
sorununu bilenlerin yUzdesi (56,2-60,5) (56,7-624) (545-59.8)
Alkol tuketiminin sebep oldugu iki veya daha fazla saghk sorununu 74,2 759 725
bilenlerin yUzdesi (72,3-76,1) (73,4-78,4) (70,3-74,7)
Bagimlilik yapici madde kullaniminin sebep oldugu iki veya daha fazla 734 75,5 714
saghk sorununu bilenlerin yizdesi (71,6-75,3) (73.1-77.9) (69,1-73,6)

"Son biryiliginde saglik calisanina giden kisiler arasindadir.
2 Yetersiz fiziksel akfiviteye yonelik detayli tanimlar igin Kiresel Fiziksel Akfivite Anketi Rehberi'ne (http://www.who.int/chp/steps/GPAQ/en/index.html) veya saglik igin
fiziksel akfivite Uzerine DSO Kiresel Tavsiyeleri'ne (http://www.who.int/dietphysicalactivity/factsheet_recommendations/en/index.html) bakiniz.
10 yillik KVH riski yas, cinsiyet, kan basinci, sigara kullanma durumu (halen kullananlar VEYA degerlendirmeden en az 1yil 6nce sigarayi birakanlar), kolesterol
ve diyabet (daha 6nceden tanisi konulmus VEYA aglik sekeri >126 mg/dl olanlar) durumuna gére tanimlanmistir.
*BOH risk faktdrleri t0t0n Orinleri kullanimi, yOksek tuz tiketimi, yOksek yag tiketimi, dUsOk meyve ve/veya sebze tiketimi, yetersiz fiziksel aktivite, alkol
I*<ullon|m| ve bagimhlik yapici madde kullanimini igermektedir.

N < 50.

Daha fazla bilgi icin litfen Hanehalki Saghk Arastirmasi Ulke odak noktasi ile iletisime geginiz:
DSO Tirkiye Ofisi Bulagici Olmayan Hastaliklar Program Sorumlusu Dr. Toker Ergiider, ergudert@who.int

Erigkinler 15 yag ve Uzeri kisileri ifade etmektedir. Veriler, 15 yag ve Uzeri tim kadin ve erkekleri ulusal olarak temsil edecek sekilde agirhiklandinlmistir. Mali destek, Turkiye
Cumbhuriyeti HikUmeti ile Uluslararasi imar ve Kalkinma Bankasi (DUnya Bankasi) arasinda imzalanan, "Saghk Sistemlerinin Giglendirilmesi ve Desteklenmesi Projesi" kraz

Anlagmasi kapsaminda Torkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanhgi tarafindan saglanmistir. Bu aragtirma igin teknik destek
Dinya Saghk Orgut (DSO) ve Turkiye Cumhuriyeti Saghk Bakanligi Saghk Arastirmalari Genel Mudurligu tarafindan saglanmistir.

. | c . vetoan? PGLOBAL KURESEL DANISMANLIK VE EGITIM HIZMETLERI
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Dinya Saghk Orgitd  Kronik Hastaliklarin ~ Sirveyansi
yaklasimi, Bulasici Olmayan Hastaliklarin (BOH) ve risk
faktérleri  verilerinin  foplanmasi, analiz edilmesi ve
yayilmasina ydnelik basit ve standart bir yontemdir. Totin
Urind kullanimi, alkol kullanimi, sagliksiz beslenme, yetersiz
fiziksel aktivite, asin kilo ve obezite, yiksek kan basinci,
yUksek kan sekeri ve anormal dizeyde kan lipidi gibi énemli
BOH yUkini belirleyen temel risk faktérleri ve BOH durumlari
ile ilgili veriler toplanmaktadir. Ulkeler; bu sirveyans
arastirmalarindan elde edilen verileri, tGt0n, alkol, beslenme
ve yetersiz fiziksel aktivite gibi spesifik risk faktorleri ile ilgili
kiresel hedeflerin karsilanmasinda kaydedilen gelismenin
izlenmesi konusunda destek icin kullanabilir.

Turkiyede yapilan hane halki saghk arastirmasi saha ¢alismasi,
Nisan 2017 ve Eylul 2017 aylan arasinda gerceklestiriimis ve
3 asamadan olusmaktadir. Asama 1de sosyo-demografik ve
davranigsal bilgiler foplanmistir. Asama 2de boy uzunlugu, vicut
agirhigi ve kan basinci gibi fiziksel lgimler yapilmishr. Asama
3'te kan sekeri, HbATc, kolesterol seviyeleri ve ginlik ortalama
tuz tiketimini degerlendirmek amaciyla biyokimyasal dlgumler
yapilmistir. Bu arastirma, 15 yas ve Uzerinde uygulanan nifus
temelli bir arastirmadir. Torkiyede yas araliklanini temsil eden
veriler elde etmek amaciyla gok asamali bir drneklem kumesi
tasarimi kullanilmighir. Toplam 6053 yetiskin kisi arastirmaya
katilmighir. Toplam cevaphlik orani %70,0dir. Degisimi izlemek
amaciyla 2019 yilinda ¢alismanin tekrarlanmasi planianmaktadir.

BASLIKLAR

TUTON URUNU KULLANIMI

= Erkeklerin %43,6's1, kadinlarin %19,7'si ve tfoplamda kisilerin %31,6's1 halen tGtGn Grind kullanmaktadir.
= Erkeklerin %43,4'0, kadinlarin %19,7'si ve tfoplamda kisilerin %31,5'i halen titin GrinG igmektedir.

= Halen t0tn 0rind kullanan 10 kisiden 3'0 son 12 ay icerisinde tGtGn GrinGnd kullanmayi birakmayi denemistir.

ALKOL KULLANIMI

= Erkeklerin %13,1'i, kadinlarin %3,0'1 ve toplamda kisilerin %8,0' alkol kullanmaktadir.
= Mevcut 20 alkol kullanicisinin 1 ddnemsel olarak yogun miktarda alkol tUketmigtir.

BESLENME

sebze tiketmistir.

= Erkeklerin %87,8'i, kadinlarin %87,9'u ve toplamda kisilerin %87,8'i ginde 5 porsiyondan az meyve ve/veya

= QOrtalama gUnlik tuz tuketimi 9,9 gramdir, erkekler 11,0 g tketirken kadinlar 8,7 g tuketmistir.

FiZiKSEL AKTIVITE

= Her 10 yetiskinden 4'0 yetersiz fiziksel aktivite yapmistir (haftada <150 dakika, orta derecede fiziksel aktivite).

KANSER TARAMASI

= 30-65 yas arasindaki her 10 kadindan 5'i herhangi bir zamanda servikal smear (rahim agzi sGrintiso) yaptirmigtir.

= 40-69 yas arasindaki her 10 kadindan 6'si herhangi bir zamanda mamografi (meme filmi) yaptirmistir.
= 50-70 yas arasindaki her 10 erigskinden 1'i son 10 yil icerisinde kolonoskopi yaptirmistir.

OBEZITE (Sismanlik)

= Erkeklerin %62,8'i, kadinlarin %66,0' ve toplamda kisilerin %64,4'G fazla kiloludur (BKi = 25 kg/m?).
= Erkeklerin %21,6's1, kadinlarin %35,9'v ve toplamda kisilerin %28,8'i obezdir (sisman) (BKi = 30 kg/m?).

YUKSEK KAN BASINCI

= Erkeklerin %26,1'inde, kadinlarin %29,3'Gnde ve toplamda kisilerin %27,7'sinde yuksek kan basinci vardir.

YUKSEK KAN SEKERI

= Erkeklerin %10,6'sinda, kadinlarin %11,5'inde ve tfoplamda kisilerin %11,1'inde yiksek kan sekeri vardir.
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Asagidaki tabloda calisma sonuglari 15 yas st yetiskinler icin %95 given araligi (GA) ile verilmektedir. Veriler, Tirkiye'de bu yas grubundaki
tom erkek ve kadinlarin temsili icin agirhklandimimigtir

Bashklar Her iki Cinsiyet (%95 GA) |  Erkek (%95 GA) Kadin (%95 GA)

Bashiklar | Her ki Cinsiyet (%95 GA) | Erkek (%95 GA) | Kadin (%95 GA)
TotGn Orond kullanimi Kanser Taramasi
. . , . 54,2
Halen t0t0n Grind kullananlarin yozdesi (dumanli veya dumansiz) (29%1_'363 2) (40%?:'26 2) (1712’271 8) En az bir kere servikal smear yaphiran 30-65 ya arast kadinlarin yGzdesi (51,2-57,1)
. ) . . 574
Halen tGtin Grind ienlerin yozdesi (29?;1_.5)3 3) (40%31';116 o (1716?'271 g En az bir kere mamografi yaptiran 40-69 yas kadinlarin yizdesi (54.1-60,7)
29,2 404 182 En az bir kere gaitada gizli kan testi yaptiran 50-70 yas arasi nifus yozdesi 25 235 276
inviizdesi (qunli . / ' zbirk i izli k i [ - I nifus yozdesi
Halen titin Grind icenlerin yizdesi (gunlik) (27.5-310) (37,8-43,0) (16,1-203) 9 9 yap yag Y (22,8-28,2) (19.7-27.2) (24,0-31,3)
Her gUn tGt0n GronG kullananlar 18,1 17,2 20,2 Son Tovilda kol Kobi vantiran 5070 Sfus vizdesi 12,1 1,1 13,2
_ _ - on 10 yilda kolonoskopi yaptiran 50-70 yas arasi nifus yizdesi
e Tutdn 0rind kullanmaya baslama yasi (ortalama) (17.8-185) (169-17.5) (195-209) i Pyap yes / (101-14,2) (8,1-14,0) (104-16,0)
. . , . 97.3 97.3 97,2 Fiziksel 6lcimler
e Hergun mamul sigara kullananlann yozdesi (96,3-98,3) (96,1-98,5) (95,4-99,0) 274 266 283
Ortalama Beden Kitle indeksi - BKi (kg/m? ' ' '
e Mamul sigara kullananlarin ginde igtikleri sigara sayisi (ortalama) (14]851'156 2) (1610(3’]87 7) M 162—173 7) (kg/m?) (27,2-27,6) (26,3-26,8) (28,0-28,6)
03 06 01 Fazla kilolu kisilerin yozdesi (BKi > 25 kg/m?) (obez kisiler déhil) o44 028 %60
Dumansiz tGtin Grind kullananlarin yozdesi (0,1l0,6) (0,1l1'0) (0,0i0,3) azia kilolu kistlerin yuzdes| = o kgimelobez kistier dant (62,6-66,2) (60,2-65,4) (63,7-68,4)
T0ton 0rond kullanmayanlar (dumanli ve/veya dumansiz) 10,7 14,8 6,6 Obez olan kisilerin yozdesi (BKi 2 30 kg/m?) 288 216 359
e Gegmiste fGton Grond kullananlar (9,7-11,8) (13,1-16,5) (5,5-7,8) (27,3-304) (19,5-23,8) (33,8-38,0)
913 87,9
Lt BN 578 48 73,7 Bel gevresi ortalama degeri (cm ' '

e Hig tGt0n 0rGn0 kullanmayanlar (55,9-59,7) (39,0-44,5) (71,4-75,9) ¢ geri (cm) (90,5-92,2) (87,1-88,8)
Son 12 ay iginde tofin UrdnU kullanmayr birakmayr denemis olan 274 294 23,0 . . 98,7 102,5
kullanicilar (24,5-304) (25,8-33,1) (18,5-27,6) Kalga gevresi ortalama degeri cm) (97,9-99,4) (101,8-103,2)
Son 12 ay iginde bir saglik ¢alisani tarafindan titGn 0rond kullanmayi 223 21,2 24,7 Orfalama sistolik kan basinci degeri - SKB (mmHg) (yUksek kan basinci igin 123,0 1253 120,8
birakma favsiyesi almis kullanicilar” (195-251) (178-24) 1200-203) ilag kullananlar dahil) (122)1-1238) (12421263 | (1197-1218)

Alkol kullanimi Ortalama diyastolik kan basinci degeri - DKB (mmHg) (yiksek kan basinci 784 78,2 78,7
. , . 83,6 744 92,7 icin ilac kullananlar ddhil) (78,0-78,9) (77,6-78,8) (78,2-79,2)
Hayat boyu hig alkol kullanmayanlarin yozdesi (82,1-85,1) (72,0-76,8) (91,3-94,1) 9 ¢
13 65 21 Yuksek kan basinci olanlarin (SKB > 140 ve/veya DKB > 90 mmHg veya 21,7 26,1 293
Son Tyildir hig alkol kullanmayanlarin yizdesi (3,6L5,0) (5,3i7,6) (1’4L2’9) yUksek kan basincrigin halen ilag kullananlarin) yozdesi (26,0-29.4) (23,7-28,5) (27,2-315)
. . . 80 13,1 30 Kan basinci yiksek olanlarin (SKB = 140 ve/veya DKB > 90 mmHg) i¢inde 571 64,7 50,5
Alkol kullananlarin yuzdesi (son 30 ginde alkol kullananlar ' ! '
y ( g ) (7,0-9.1) (11,2-15,0) (21-4,0) tedavi almayanlarin yizdesi (53,8-60,3) (60,3-69,1) (46,4-54,6)
Dénemsel yogun alkol tiketimi yizdesi (son 30 gin igerisinde her seferinde 52 87 1,8* o S ‘ 23,8 18,5 284
6 veya daha fazla "standart igki” toketimi) (4,2-6,2) (7,0-10,3) (1,0-2,6) Kan basinct kontrol altindaki hipertansif kisiler yizdesi (21,0265 (15.2217) (245-323)
Beslenme Biyokimyasal Olgimler
Meyve TUk?“m' o 3 4,6 45 48 Ortalama aglik kan sekeri dederi (mg/dl) (yiksek kan sekeri icin halen ilag 97.8 96,2 99.3
e Birhaftada meyve tiketilen orfalama gin sayisi (45-47) (4.4-4.6) (4,7-4,9) o
T ” e kullananlar dahil) (95,6-99,9) (93,7-98,8) (96,0-102,5)

e GUnlUk tuketilen ortalama meyve porsiyonu sayis (13-15) (13-1,5) (13-16) Bozulmus aglik kan sekeri olanlarin yizdesi (vendz plazma degeri 2110 79 8,1 77
Sebze tiketimi 5,1 49 5,2 mg/dl ve <126 mg/d) (6,3-9,5) (59-10,4) (5,5-10,0)

*  Birhaftada sebze tUketilen ortalama gin sayisi (5.0-5.2) (4.8-5.1) (5,1-53) Yiksek aglik kan sekeri (vendz plazma degeri =126 mg/dl) olanlarin veya (9111'12 g (8?]01% 0 0 1”1'53 0

e Gunlik tiketilen oralama sebze porsiyonu sayisi 0 ;_7] " 0 l_ﬁ’ g 0 ;_71 0 halen yiksek aglik kan sekeri igin ilag kullananlarin yizdesi o o v
Birginde 5 porsiyondan daha az meyve ve/veya sebze tiiketenlerin yizdesi 878 87,8 87.9 HbATc seviyesi >%6,5 olanlarin yizdesi 120 19 122

gundes porsty y Y v yu (86,4-89,3) (85,8-89,8) (86,3-89,5) (105-13,6) (9.6-14,1) (10,1-14,4)
Yemekten once veya yemek sirasinda yemeklerine tuz veya tuzlu sos 28,1 293 26,8 HbATC dedieri yOksek (2%65) halen divabet icin tedavi alanlar viizdesi 13,3 12,7 13,8

>

ekleyenlerin yizdesi (26,3-29,9) (26,7-31,9) (24,6-29,0) egeri yUksek (2%6,5) veya halen diyabet igin tedavi alanlar yizdesi (11,6-149) (104-151) (11,516,
Her zaman veya sik olarak tuz orani yUksek islenmis gida tiketenlerin 23275,2574 25237,;503 21%)3'2356 Toplam kan kolesteroly ortalamasi (mg/dl) (halen yiksek kolesterol igin ilag 1612 154,9 167,3
yuzdesi (237-274) 1253-303) (21.0-25,6) kullananlar dahil) (158,5-163,8) (151,4-158,5) (163,7-171,0)
Tuz tiketimini azalimanin cok nemli oldugunu dosinenlerin yiizdesi (73775_,767 6) (7070%’726 0 (752%0 3 Yiksek kolesterol dizeyi (> 190 mg/dl) olanlarin veya halen yiksek 24,7 20,9 28,5

Fiziksel Akfivit — S — kolesterol igin ilag kullananlarin yuzdesi (22,3-27,1) (17,6-24,1) (25,0-31,9)

iziksel Akfivite

16,7 19,9 13,6
Yetersiz fiziksel aktivite yapanlarin yozdesi (haffada 150 dakikadan az, orta 43,6 331 539 YUksek trigliseridi (=180 mg/dl) olanlarin yUzdesi
derecede fiziksel aktivite veya esdegeri)2 (418-454) (30,5-35,6) (51,6-56.3) (14.6-189) (164-234) (11.2-160)
Gonlik fiziksel akfivite ile gegirilen stre (ortanca) (dakika) (ceyrekler arasi 30,0 514 17,1 HDL kolesterol duzeyi OpTI.m.Gl duzeyin alfinda olanlarin yGzdesi (erkekler 523 556 91
aralikta verilmistir) (4,3-90,0) (11,4-180,0) (0,0-55,0) icin <40 mg/dl ve kadinlar icin <50 mg/dl) (49,4-55,3) (51,3-59,9) (45,1-53,1)
Yogun olarak fiziksel aktivite yapmayanlarin yizdesi 81,3 70,1 92,2 Ortalama gunlik tuz tiketimi (g) 99 no 87
(79,7-82,8) (67,5-72,6) (90,8-93,6) (9,7-10,1) (10,8-11,3) (8,5-8,8)




