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İl ve Bölgelere Göre Bebek Ölüm
Hızlarındaki Değişkenliğin Gini Eşitsizlik
Ölçüsü ile İncelenmesi: Sağlık Alanındaki

Eşitsizliklerin Değerlendirmesi

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç:: Bebek ölümlerinin bölgesel ve il düzeyinde değişim gösterdiği bilinmektedir. Bebek
ölüm hızındaki değişkenliğin istatistiksel olarak ölçülmesi, Türkiye’de bölgeler ya da iller arası
farklılıkları ortaya koyabilmek için gereklidir. Bu çalışmada amaç Türkiye’deki bebek ölüm hızının
il ve bölge bazında ne düzeyde değişkenlik gösterdiğini belirlemektir. GGeerreeçç  vvee  YYöönntteemmlleerr:: Türkiye
İstatistik Kurumu (TÜİK) internet sayfasından 2000 yılına ait nüfusa ilişkin verilerden
yararlanılarak, Türkiye için 2000 yılındaki bebek ölüm hızının il ve bölgelerde nasıl bir değişkenlik
gösterdiği, Gini katsayısı hesaplanarak elde edilmiştir. Yığılımlı oranlar, Lorenz eğrisi kullanılarak
irdelenmiştir. BBuullgguullaarr::  2000 yılında, Türkiye genelinde binde 43 olan bebek ölüm hızının en düşük
olduğu il Trabzon (binde 31) ve en yüksek olduğu il Ardahan’dır (binde 77). Bölgelere göre bebek
ölümleri incelendiğinde bebek ölüm hızının en düşük olduğu bölge Doğu Karadeniz (binde 35) ve
en yüksek olduğu bölge Kuzeydoğu Anadolu (binde 62) bölgesidir. Kısacası bebek ölüm hızı il
bazında binde 31-77, bölge bazında binde 35-62 gibi bir aralıkta değişkenlik göstermektedir. Bu
değişkenlik illere ve bölgelere göre incelendiğinde Gini katsayısı 0.11 ve 0.07 olarak bulunmuştur. 
SSoonnuuçç::  Bir ülkeyi sağlık alanındaki gelişmişliği açısından değerlendirmede kullanılan en önemli
sağlık düzeyi göstergelerinden birisi bebek ölüm hızıdır. Bu göstergenin ülke ya da bölgesel
karşılaştırmalarda tek başına kullanılması yerine, ülke ya da bölge içindeki değişkenliğinin de bu
ölçü ile birlikte verilmesi, değerlendirme açısından yararlı olacaktır.

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Bebek ölüm hızı, gini katsayısı, eşitsizlik ölçüsü, Lorenz eğrisi

AABBSS  TTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee:: Statistical evaluation of the variability in infant mortality rate (IMR) is re-
quired to represent the differences between regions or provinces in Turkey when the infant mor-
tality variation respecting the regions and provinces is taken into consideration. The aim of this
study is to determine the level of variability in IMR in Turkey according to provinces and regions.
MMaatteerriiaall  aanndd  MMeetthhooddss::  Using the data related to the population of Turkey in 2000 that has been ob-
tained from the Turkish Statistical Institute’s (TUIK) web page, Gini coefficient was calculated to
analyze what kind of variability the IMR presented in Turkey according to the provinces and the
regions in 2000. Cumulative proportions were examined by using Lorenz curve. RReessuullttss::  The aver-
age of IMR which is 43‰ in Turkey is the  lowest in Trabzon with % 031 and the highest inArda-
han with 77‰. The region with the lowest IMR is the East Black Sea Region and the highest is the
North-East Anatolia with ‰62 when the infant mortality is examined according to the regions. In
short the IMR represents a variation of 31‰-77‰ in provincial level and 35‰-62‰ in regional
level. The Gini coefficient has been calculated 0.11 and 0.07 when it is examined according to the
provinces and regions. CCoonncclluussiioonn::  One of the most important health status indicators used to eval-
uate the development level of a country in the health field is the IMR. Instead of using this indica-
tor alone in comparisons of the countries or regions, giving the variability of indicator in region or
country level along with indicator will be very useful in evaluation.

KKeeyy  WWoorrddss::  Infant mortality rate, gini coefficient, inequality measure, Lorenz curve
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ir ül ke nin sağ lık ala nın da ki ge liş miş lik dü-
ze yi ni gös te ren en önem li sağ lık dü ze yi gös-
ter ge le rin den bi ri be bek ölüm hı zı dır. Be bek

ölüm hı zı, bir yıl için de can lı do ğan 1000 be bek ten
ka çı nın 1 ya şı nı dol du ra ma dan öl dü ğü nü gös te ren
bir öl çü dür. Dün ya ge ne lin de or ta la ma be bek ölüm
hı zı 2006 yı lın da bin de 52’dir. Bu hız, ge liş miş ül-
ke ler de or ta la ma bin de 6 iken, az ge liş miş ül ke ler -
de bin de 57’dir.1 Dün ya ge ne lin de ül ke le rin be bek
ölüm hız la rı in ce len di ğin de, bu hı zın bin de 2,1 ile
bin de 166 ara sın da de ğiş ti ği gö rül mek te dir. Be bek
ölüm hı zı nın en dü şük ol du ğu ül ke Sin ga pur
(‰2.1) iken en yük sek ol du ğu ül ke ise Af ga nis -
tan’ dır (‰166). Tüm ül ke ler de be bek ölüm hız la -
rı nın ol duk ça dü şük ol ma sı bek le nen ve is te nen
du rum dur. 2006 yı lı sağ lık gös ter ge le ri in ce len di -
ğin de, be bek ölüm hı zı açı sın dan ül ke ler ara sın da
ol duk ça bü yük fark lı lık lar ol du ğu göz len mek te dir.
Bu nun te mel ne de ni ül ke le rin sos yo-eko no mik ge-
liş miş lik dü zey le ri ara sın da ki fark lı lık tır. Ül ke ler
kı ta la ra gö re ya da ge liş miş lik dü zey le ri ne gö re kü-
me len di ğin de de ge nel sağ lık dü ze yi gös ter ge le ri
ara sın da fark lı lık lar gö rül mek te dir.  Av ru pa’ da or-
ta la ma be bek ölüm hı zı bin de 7 ol ma sı na kar şın
Av ru pa ül ke le ri için de bi le aşı rı ol ma sa da kü çüm -
se ne me ye cek fark lı lık lar var dır. Ör ne ğin, Ba tı Av-
ru pa ül ke le rin den Ro man ya’ da or ta la ma be bek
ölüm hı zı yak la şık bin de 17 iken, ku zey Av ru pa ül-
ke le rin den olan İsveç’ te or ta la ma be bek ölüm hı zı
bin de 2,4’dür.1

1960-2002 yıl la rı ara sın da Tür ki ye’ de ki be bek
ölüm hı zı bin de 163’ten bin de 35’e ka dar in miş tir.
Gü nü müz de or ta la ma be bek ölüm hı zı nın bin de
25’ler ci va rın da ol du ğu dü şü nül dü ğün de ha len ha -
len yük sek bir hı za sa hip ol du ğu muz gö rül mek te -
dir. Bir OECD üye si olan Tür ki ye’ de be bek ölüm
hı zı, OECD ’ye üye ül ke le rin or ta la ma be bek ölüm
hı zın dan 4 kat yük sek tir. OECD ül ke le ri ara sın da
or ta la ma be bek ölüm hı zı bin de 5.2’dir. Bu gün Av-
ru pa bir li ği ne gir me ha zır lı ğın da olan Tür ki ye’ nin,
özel lik le sağ lık ala nın da al ma sı ge re ken ön lem ler
ve ge liş tir me si ge re ken sağ lık po li ti ka la rın da han -
gi böl ge le re, il le re ya da bi rim le re yö ne lik ça lış ma -
lar yap ma sı ge rek ti ği ni bil me si ge rek li dir. Bu
ça lış ma la ra ka rar ve ril me den ön ce ül ke ge ne lin de,
böl ge ya da il ba zın da be bek ölüm hız la rı ara sın da -

ki de ğiş ken li ğin bi lin me si ge rek li dir. De ğiş ken li ğin
de re ce si ne gö re ön ce lik ve ril me si ge re ken bi rim ler
be lir le ne bi lir. Or ta la ma be bek ölüm hı zı nın yük-
sek ol ma sı na kar şın il gi le ni len bi rim ler ara sın da
dü şük dü zey de bir de ğiş ken li ğin ol ma sı, ül ke ge ne-
lin de bir sı kın tı ol du ğu nu ve ül ke ge ne li için çö -
züm üre til me si ge rek ti ği ni dü şün dür mek te dir.  

Be bek ölüm hı zın da ki de ğiş ken li ğin dı şın da
önem li sağ lık dü ze yi gös ter ge le ri için de eşit siz lik
öl çü le rin den ya rar la nı la bi lir. Eşit siz lik öl çü le ri, ya -
şam sü re le rin de ki fark lı lık la rın ne dü zey de ol du -
ğu nun in ce len me si, do ğuş ta bek le nen ya şam
sü re si nin ge nel ola rak o top lum da na sıl de ğiş ken lik
gös ter di ği nin be lir len me sin de, ölüm hız la rı nın yaş
grup la rı ara sın da ki fark lı lı ğı nın ve bun la rın sağ lık
bi rim le ri ne gö re na sıl de ğiş ti ği nin in ce len me si, çe-
şit li sağ lık bi rim le ri ne baş vu ran has ta sa yı la rın da -
ki fark lı lık la rın öl çül me sin de, sağ lık per so ne li
sa yı sı nın da ğı lı mın da ki eşit siz li ğin in ce len me sin de
kul la nı la bi lir. Bir ül ke de ya şam sü re sin den her kes
ay nı oran da ya rar la na bi li yor mu? Ya şam sü re sin -
de ki eşit li ğin mik ta rı ne dir? Ben zer ya da eşit be bek
ölüm hı zı na sa hip ül ke le ri ay nı ka te go ri ye koy mak
müm kün mü dür? De ğil se bu nu sağ la mak için na sıl
bir öl çü kul lan mak ge re kir? Bir top lu mun bi rey le -
ri ne sağ la dı ğı ola nak la rı, müm kün ol du ğun ca eşit
ha le ge tir me sin de ki ça ba nın öl çü sü ne dir? Za man
için de na sıl bir ge li şim gös ter miş tir? Tüm bu so ru -
lar il gi le ni len du ru ma iliş kin eşit siz lik öl çü sü nün
ve ril me si ile ya nıt la na bi lir. Eşit siz li ğin öl çül me sin -
de kul la nı lan çe şit li öl çü ler var dır. Bun lar dan ba zı-
la rı The il, At kin son, Gi ni,... vb. gi bi öl çü ler dir.
Eşit siz lik öl çü le rin den yay gın ola rak kul la nı la nı
Gi ni kat sa yı sı dır. Bu kat sa yı, ko lay lık la bir çok öl çü-
nün yay gın lı ğı bul ma ya uyar la na bi lir. 

GEREÇ VE YÖNTEMLER

Ça lış ma ve ri le ri, Tür ki ye İsta tis tik Ku ru mu nun,
İsta tis ti ki Böl ge Bi rim le ri Sı nıf lan dır ma sı na gö re
Tür ki ye, böl ge, alt böl ge, il ve il çe ler için 1995 yı-
lın dan gü nü mü ze ka dar olan dö ne min ve ri le ri ni
sun du ğu in ter net si te sin de ki tab lo lar dan ya rar la nı -
la rak ve ri ler el de edil di. Ça lış ma da ay rı ca 1-4 yaş
ara sın da ki ço cuk ölüm le ri nin de ül ke miz de na sıl
bir de ğiş ken lik gös ter di ği de ğer len di ril di. 2000 yı -



lı Ge nel Nü fus Sa yı mı so nuç la rı nın ve ril di ği Nü fus
İsta tis tik le ri Bö lü mün den, Do ğur gan lık, Be bek ve
Ço cuk Ölüm Hız la rı Tab lo sun dan (il le re gö re) son
1 yıl için de can lı do ğan ço cuk sa yı sı, be bek ölüm
hı zı ve ço cuk ölüm hı zı de ğiş ken le ri de ğer len dir -
me de kul la nıl dı. İlle re gö re ve ril miş olan son 1 yıl
için de can lı do ğan ço cuk sa yı la rın dan ya rar la nı la -
rak, her BBööll  ggee  BBii  rriimm  llee  rrii  SSıı  nnııff  llaann  ddıırr  mmaa  ssıı--BBBBSS  11
(NUTS 1) böl ge si için 1 yıl için de can lı do ğan ço cuk
sa yı la rı he sap lan dı. Böl ge le re gö re be bek ve ço cuk
ölüm hız la rı ise Böl ge sel İsta tis tik ler-Nü fus ve Göç-
Ge nel Nü fus Sa yım la rı (2000)-Do ğur gan lık, Be bek
ve Ço cuk Ölüm Hız la rı tab lo sun dan ya rar la nı la rak
el de edil di. 2000 yı lı son ra sı na iliş kin her han gi bir
ve ri kay na ğı na (can lı do ğum sa yı sı nı, be bek ve ço -
cuk ölüm hız la rı nı içe ren) ula şı la ma dı ğın dan, be -
bek ölüm hı zı açı sın dan Tür ki ye’ de ki il ler ve
böl ge ler ara sın da ki ve böl ge için de ki (il ler bi rim
ola rak alın mış tır) eşit siz lik le ri gös ter mek ama cıy la
Lo renz eğ ri le ri ve Gi ni kat sa yı sı bu yı la iliş kin ola-
rak el de edil miş tir. Böl ge içi de ğer len dir me si ya pı -
lır ken TR1 ko du ile yer alan İstan bul böl ge si bir ili
kap sa dı ğı için bu böl ge için de eşit siz lik de ğer len -
dir me si ya pıl ma mış tır. Ça lış ma da ek ola rak 1-4 yaş
ara sı ço cuk ölüm le ri için de il ler ve böl ge ler ara sın-
da ki eşit siz lik de ğer len dir me si ya pıl mış tır.

BÖL GE Bİ RİM LE Rİ SI NIF LAN DIR MA SI (BBS)- NUTS 
(THE NO MENC LA TU RE OF TER RITO RIAL UNITS FOR
STA TIS TICS)

Böl ge Bi rim le ri Sı nıf lan dır ma sı (BBS), NUTS, Av-
ru pa Bir li ği ül ke le ri nin kul lan dı ğı is ta tis tik böl ge
sı nıf lan dır ma sı dır. Böl ge Bi rim le ri Sı nıf lan dır ma -
sı’ nı (BBS-NUTS) oluş tur ma ka ra rı,  Av ru pa Bir li -
ği ne üye olan ül ke le ri is ta tis ti ki böl ge le re ayır mak
ama cıy la, Av ru pa Bir li ği İsta tis tik Bü ro su (EU RO-
S TAT) ta ra fın dan 1981 yı lın da alın mış tır. İda ri sı-
nır lar göz önün de bu lun du ru la rak oluş tu ru lan
NUTS ’da te mel ola rak 3 fark lı sı nıf lan dır ma dü ze -
yi var dır: Dü zey 1, Dü zey 2 ve Dü zey 3.2 Tür ki -
ye’ nin Av ru pa Bir li ği ne uyum sü re ci
doğ rul tu sun da, 2002/4720 no lu ka nun ge re ğin ce,
Dev let Plan la ma Teş ki la tı ve Tür ki ye İsta tis tik Ku-
ru mu (TÜ İK) ay rı dü zey de NUTS böl ge si oluş tur -
muş lar dır. 

LO RENZ EĞ Rİ Sİ 

Lo renz eğ ri si, bir top lu ma iliş kin il gi le ni len alt-
grup la rın hi ye rar şik ola rak az olan sık lık tan çok
ola na doğ ru sı ra lan ma sı ile el de edi len yı ğı lım lı sık-
lık la rın eğ ri si dir.3 Bu gü ne ka dar sık lık la eko no mi
ala nın da, özel lik le ge lir da ğı lı mın da ki eşit siz li ği
gös ter mek ama cıy la kul la nı lan Lo renz eğ ri si, eşit-
siz li ğin öl çül mek is ten di ği her alan da uy gu la na bi -
lir. Sağ lık ala nın da Lo renz eğ ri si, il gi li de ğiş ken ler
için oluş tu rul du ğun da, x ek se ni nü fu sun yı ğı lım lı
yüz de si ni, y ek se ni ise il gi le ni len sağ lık de ğiş ke ni -
nin yı ğı lım lı yüz de si ni gös te rir (Şekil 1). Eşit siz li ğin
be lir len me sin de eşit lik doğ ru su gi bi bir re fe rans
doğ ru nun be lir len me si ge re kir ki bu doğ ru y=x
doğ ru su dur. İlgi le ni len ola yın top lum da eşit da ğı -
lı mı kö şe gen den (ori jin) ge çen doğ ru ile be lir ti lir.
Lo renz eğ ri si nin eşit lik doğ ru sun dan uzak laş ma sı
il gi le ni len de ğiş ken le il gi li top lum da ki eşit siz li ğin
art tı ğı nı gös te rir.4 Bu eğ ri, il gi le ni len de ğiş ke nin
top lum ya ra rı na ol ma sı du ru mun da kö şe gen doğ-
ru su nun al tın da ya da de ğiş ke nin top lum za ra rı na
ol ma sı du ru mun da kö şe gen doğ ru su nun üs tün de
olur. Ör ne ğin, do ğum dan ölü me ka dar ya şa nan ki -
şi yıl la rı ve yı ğı lım lı ölen ki şi sa yı sı nı kul la na rak,
bir baş ka de yiş le ya şam tab lo su ve ri le rin den ya rar -
la na rak oluş tu ru lan Lo renz eğ ri si kö şe gen den ge -
çen doğ ru nun al tın da ka la cak tır.5

Gİ Nİ KAT SA YI SI

Eşit siz lik öl çü le ri, eşit siz li ğin ya da de ğiş ken li ğin
de re ce si ni fark lı yol lar la açık la ma ya ça lı şır. En yay-
gın kul la nı lan eşit siz lik öl çü le rin den bi ri si olan Gi -
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ŞEKİL 1: Lorenz eğrisi.
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ni kat sa yı sı, Lo renz eğ ri si te me li ne da ya nır. İtal yan
is ta tis tik çi Cor ra do Gi ni ta ra fın dan ge liş ti ril miş bir
eşit siz lik öl çü sü dür. Bu öl çü, da ğı lım da üst ve alt
aşı rı de ğer le rin ol ma sın dan et ki len me me gi bi bir
avan ta ja sa hip tir.3 Gi ni kat sa yı sı, Lo renz eğ ri si ile
kö şe gen (eşit lik doğ ru su) ara sın da ka lan ala nın, üç-
ge nin al tın da ka lan ala na ora nı dır.3 Bir baş ka de yiş -
le Gi ni kat sa yı sı Lo renz eğ ri si gra fi ğin de ki alan la rın
ora nı ola rak he sap la nır. Tam eşit lik doğ ru su ile Lo-
renz eğ ri si ara sın da ka lan alan A, ve Lo renz eğ ri si
al tın da ka lan alan B olur sa, Gi ni kat sa yı sı A/(A+B)
ola rak he sap la nır. Gi ni kat sa yı sı aşa ğı da ki Brown
for mü lü yar dı mıy la he sap la na bi lir:

For mül de G: Gi ni kat sa yı sı nı, X: Kit le de ğiş -
ke ni nin yı ğı lım lı ora nı nı, Y: İlgi le ni len sağ lık de-
ğiş ke ni nin yı ğı lım lı ora nı nı tem sil eder. 

Gi ni kat sa yı sı 0 ile 1 ara sın da de ği şen bir oran-
dır. Gi ni kat sa yı sı nın dü şük de ğer le ri eşit li ğe doğ -
ru, yük sek de ğer le ri ise eşit siz li ğe doğ ru bir gi di şin
gös ter ge si dir. Sı nır de ğer ler olan 0 tam eşit li ği, 1 ise
tam eşit siz li ği gös te rir. 

Bu gü ne ka dar ço ğun luk la ge lir da ğı lı mın da ki
eşit siz li ğin be lir len me sin de is ta tis tik sel yay gın lık
öl çü sü ola rak kul la nı lan Gi ni kat sa yı sı, sağ lık ala-
nın da da çok yay gın ol ma sa da ba zı du rum la ra iliş-
kin eşit siz li ği be lir le mek için kul la nıl mış tır. Bu
öl çü nün sağ lık ala nın da eşit siz li ğin de ğer len di ril -
me sin de yay gın ola rak kul la nıl ma ma ne den le rin -
den bi ri si bu ko nu da ye te rin ce ça lış ma ya pıl ma mış
ol ma sı dır. Ha i dich A ve Io an ni dis J. (2004), AIDS
Cli ni cal Tri als Gro up’ dan sağ la dı ğı ve ri le ri kul la -
na rak, han gi böl ge de has ta ar tı şı açı sın dan eşit siz -
lik ne dü zey de dir, bu nu et ki le yen fak tör ler
ne ler dir gi bi ba zı so ru la rı Lo renz eğ ri si ve Gi ni kat-
sa yı sın dan ya rar la na rak ya nıt la mış lar dır.3 Llor ca J.
ve ar k. 1998 yı lın da yap tık la rı ça lış ma da, 1900-
1991 yıl la rı ara sın da fark lı yaş grup la rı ara sın da ki
mor ta li te hı zı eşit siz li ği ni in ce le ye rek, bu eşit siz li -
ğin za man için de ki de ği şi mi ne bak mış lar dır.6 Le e
W., yap tı ğı ba zı ça lış ma lar da et ken-has ta lık iliş ki -
si ni be lir le me de, ya şam tab lo su nu te mel ala rak ya -
şam sü re le rin de ki de ğiş ken li ğin be lir len me sin de,

mev sim sel ve ri le rin ana li zin de Lo renz Eğ ri si ve Gi -
ni kat sa yı sı nı kul lan mış tır.7-9

BULGULAR
NUTS1 Böl ge sı nıf la ma sı na gö re, böl ge ler be bek
ölüm hı zı açı sın dan de ğer len di ril di ğin de, 2000 yı-
lın da be bek ölüm hı zı nın en dü şük ol du ğu böl ge
Do ğu Ka ra de niz (‰35) ve en yük sek ol du ğu böl ge
Ku zey do ğu Ana do lu’ dur (‰62) (Tab lo 1). Böl ge -
le re gö re be bek ölüm hı zın da ki de ği şim ara lı ğı bin -
de 27’dir. Bin de 35-62 ara lı ğı na ba kıl dı ğın da,
böl ge ler ara sın da be bek ölüm hı zı açı sın dan ol duk -
ça bü yük fark ol du ğu söy le ne bi lir. Bir baş ka de yiş -
le, Do ğu Ka ra de niz’ de kay be di len her 1 be be ğe
kar şı lık Ku zey do ğu Ana do lu’ da yak la şık 2 be bek
ha ya tı nı da ha 1 ya şı na ula şa ma dan kay bet mek te -
dir. Tab lo 2’de Gi ni kat sa yı sı nın he sap la ma sın da
kul la nı lan de ğiş ken ler ve he sap la ma aşa ma la rı yer
al mak ta dır. Böl ge ler ara sın da ki eşit siz lik mik ta rı
Gi ni böl ge=0.07 ola rak el de edil miş tir.

İlle re gö re be bek ölüm hız la rı in ce len di ğin de,
Ku zey do ğu Ana do lu böl ge si ili olan Ar da han bin -
de 77 ile en yük sek, Do ğu Ka ra de niz böl ge si ili olan
Trab zon ise bin de 31 ile en dü şük ölüm hı zı na sa -
hip il le ri miz dir. Her iki il be bek ölüm le ri açı sın dan
kar şı laş tı rıl dı ğın da, Ar da han’ da 2.48 kat da ha faz -
la be bek ölü mü ol mak ta dır. Tab lo 2’de ki ne ben zer
şekil de, Tab lo 3’te ve ri len ler den ya rar la na rak el de
edi len eşit siz lik mik ta rı Gi ni il=0.11’dir.

Hem il hem de böl ge ba zın da ki yı ğı lım lı can lı
do ğum ora nı na kar şı lık yı ğı lım lı ölüm oran la rı nın
kul la nıl dı ğı Lo renz eğ ri le ri in ce len di ğin de (Şekil
2), 1 yıl için de olan tüm be bek ölüm le ri nin
%30’unun, bir yıl için de olan can lı do ğum la rın
%20’sin de ger çek leş ti ği gö rül mek te dir. İl ve böl ge -
le re gö re fark lı laş ma, can lı do ğum ora nı nın %10 ol-
du ğu nok ta dan son ra baş la mak ta dır. İlle re gö re
olan eşit siz lik eğ ri si böl ge eşit siz lik eğ ri si nin üze-
rin de sey ret mek te dir.

Be bek ölüm le ri dı şın da 1-4 yaş ara lı ğın da ki ço -
cuk ölüm le ri in ce len di ğin de (Böl ge ler için: Tab lo 1
ve il ler ve böl ge ler için: Şekil 3), yi ne il ler de ki eşit-
siz lik eğ ri si nin böl ge le re gö re da ha yu ka rı da sey ret-
ti ği (Gi niil=0.17, Gi niböl ge=0.12), ço cuk ölüm le ri nin
be bek ölüm le ri ne gö re il ler ara sın da ki eşit siz li ği nin
da ha yük sek ol du ğu göz len mek te dir.
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Kod Bölge (Bölgede yer alan iller) Canlı Doğum 4q1 1q0

TR1 İstanbul

(İstanbul) 190 569 45 39

TR2 Batı Marmara

(Balıkesir,Tekirdağ, Edirne, Çanakkale, Kırklareli) 40 739 46 40

TR3 Ege 

(Afyon, Uşak, Manisa, İzmir, Kütahya, Aydın, Denizli, Muğla) 153 782 46 40

TR4 Doğu Marmara 

(Düzce, Yalova, Bilecik, Kocaeli, Sakarya, Eskişehir, Bursa, Bolu) 86 581 47 40

TR5 Batı Anadolu 

(Karaman, Ankara, Konya) 129 668 40 35

TR6 Akdeniz

(Mersin, Adana, Hatay, K. Maraş, Osmaniye, Burdur, Antalya, Isparta) 189 480 44 37

TR7 Orta Anadolu

(Sivas, Aksaray, Niğde, Yozgat, Nevşehir, Kayseri, Kırşehir, Kırıkkale) 92 958 47 40

TR8 Batı Karadeniz 

(Sinop, Çorum, Samsun, Amasya, Tokat, Zonguldak, Kastamonu, Bartın, Karabük, Çankırı) 97 317 55 47

TR9 Doğu Karadeniz 

(Artvin, Giresun, Ordu, Gümüşhane, Rize, Trabzon) 59 019 39 35

TRA Kuzeydoğu Anadolu

(Ardahan, Erzurum, Kars, Ağrı, Iğdır, Bayburt, Erzincan) 66 930 75 62

TRB Ortadoğu Anadolu 

(Van, Bingöl, Hakkari, Muş, Bitlis, Elazığ, Tunceli, Malatya) 103 527 61 52

TRC Güneydoğu Anadolu

(Siirt, Diyarbakır, Şırnak, Batman, Kilis, Gaziantep, Mardin, Adıyaman, Şanlıurfa) 207 810 48 42

TR Türkiye-Genel 1 418 380 49 43

TABLO 1: NUTS1 Bölge sınıflamasına göre canlı doğumlar, bebek (1q0) ve çocuk (4q1)ölüm hızları (Türkiye, 2000).

4q1: 1-4 yaş arası çocuk ölüm hızı

1q0: 0-1 yaş bebek ölüm hızı
( Kaynak:TÜİK) 

Her böl ge ken di için de in ce len di ğin de; be bek
ölüm hı zı bin de 35’ten bin de 61’e ka dar de ğiş ken lik
gös te ren Or ta Do ğu Ana do lu Böl ge sin de Gi ni kat-
sa yı sı 0.106 iken, hem de ği şim ara lı ğı (‰37-‰77)
hem de or ta la ma be bek ölüm hı zı (‰62)  en yük sek
olan Ku zey Do ğu Ana do lu Böl ge si ne ait Gi ni kat sa -
yı sı 0.077’dir.  Böl ge eşit siz lik sı ra la ma sın da en kö -
tü du rum da olan 3. böl ge dir (Şekil 4). Ba tı Ana do lu
Böl ge si be bek ölüm le rin de eşit siz li ğin en az ol du ğu
ve ay nı za man da be bek ölüm hı zı nın en dü şük
(‰35) ol du ğu böl ge dir. Di ğer böl ge le re ait Lo renz
eğ ri le ri ve Gi ni kat sa yı la rı Şekil 4’te su nul muş tur.

TARTIŞMA
TÜ İK’ den el de edi len ve ri le re gö re ül ke miz de 2000
yı lın da be bek ölüm hı zı (BÖH) ‰49’dur. En

önem li sağ lık dü ze yi gös ter ge le rin den bi ri si olan
be bek ölüm hı zı, ül ke miz de hem il le re gö re hem
de böl ge le re gö re ol duk ça fark lı lık gös ter mek te dir.
81 il için de ya pı lan in ce le me de BÖH ’ün ‰77 ile
‰31 ara sın da de ğiş ti ği gö rül müş tür. NUTS1 Böl ge
sı nıf la ma sı na gö re (12 böl ge) ya pı lan in ce le me de
ise BÖH ’ün ‰62 ile ‰35 ara sın da de ğiş ti ği gö rül -
müş tür.  Eşit siz lik öl çü sü ola rak de ğer len di ril me
ya pıl dı ğın da il ler ara sın da eşit siz lik mik ta rı 0,11
iken böl ge ler ara sın da 0,07 bu lun muş tur. Bu da
BÖH ’ün il ler ara sın da ki de ğiş ken li ğin da ha faz la ol-
du ğu nun bir gös ter ge si dir. Ül ke miz de en dü şük dü-
zey de BÖH ’e sa hip il/böl ge bi le he nüz is te ni len
dü zey de dü şük BÖH ’e sa hip de ğil dir. El de edi len
eşit siz lik de ğe ri nin dü şük ol ma sı da il/böl ge ler de
BÖH ’ün o il/böl ge nin or ta la ma sı dü ze yin de sey ret -



ti ği nin bir gös ter ge si dir. Do la yı sıy la o il ya da böl -
ge için or ta la ma hız ile bir lik te yo rum lan ma sı ge re-
ken bir öl çü dür. Ül ke için de hem or ta la ma hem de
eşit siz lik öl çü sü kul la nı la rak il ve böl ge ler ara sın da
bir kar şı laş tır ma ya pıl dı ğın da; ge nel or ta la ma
BÖH ’ün ‰49, eşit siz lik mik ta rı nın il ler ara sın da
0,11 ve böl ge ler ara sın da 0,07 ol ma sı, so ru nun böl-
ge sel dü zey de de ğil il ba zın da ol du ğu nun bir gös-
ter ge si dir. Böl ge ler ken di için de in ce len di ğin de
or ta la ma BÖH ’ün en dü şük ol du ğu Ba tı Ana do lu ve
Do ğu Ka ra de niz (‰35) böl ge le rin de eşit siz lik öl-
çü sü, sı ra sıy la 0,02 ve 0,05’dir. Bu da Do ğu Ka ra -
de niz Böl ge si nin Ba tı Ana do lu Böl ge si ne kı yas la,
or ta la ma BÖH ’e gö re da ha de ğiş ken ya ni ben zer ol-
ma yan (eşit siz) il le re sa hip ol du ğu nun bir gös ter -
ge si dir. Ege Böl ge si’ nin, BÖH ’ün en dü şük (‰40)
ol du ğu dör dün cü böl ge ol ma sı na rağ men eşit siz lik
öl çü sü açı sın dan en dü şük ikin ci (0,03) böl ge ol ma -
sı, bu böl ge nin Do ğu Ka ra de niz Böl ge si ne gö re (6.
en dü şük eşit siz lik öl çü sü ne sa hip) BÖH açı sın dan
da ha iyi ol du ğu an la mı na gel mez. Ege Böl ge sin de
yer alan il ler de de ğiş ken li ğin böl ge or ta la ma sı na
ya kın ol du ğu an la mı na gel mek te dir. Or ta Do ğu
Ana do lu Böl ge si BÖH ’ün en yük sek (‰52) ol du ğu
ikin ci, eşit siz lik öl çü sü nün de en yük sek (0,11) ol-
du ğu bi rin ci böl ge dir. Bu yüz den bu böl ge de il ba-
zın da eşit siz lik mik ta rı nı art tı ran, dü şük be bek

ölüm hı zı na sa hip il ler ol du ğu dü şü nü lür ki en dü -
şük BÖH ‰35 ile Ma lat ya ve en yük sek BÖH
‰61 ile Van’ dır.

Ge nel ola rak Tür ki ye’ de ki ya da her han gi bir
ül ke de ki or ta la ma be bek ve 1-4 yaş ara sı ço cuk
ölüm hız la rı nı dü şür mek ne ka dar önem liy se, böl-
ge ler ya da il ba zın da da bu de ğer le rin dü şü rü le rek
ben zer dü zey de ol ma sı nı sağ la mak, ya ni de ğiş ken -
li ği müm kün ol du ğun ca mi ni mu ma dü şür mek de
önem li dir.

Sağ lık hiz met le ri ne eri şim de, sa de ce ül ke ler
ara sın da de ğil, ül ke nin fark lı böl ge le rin de de cid di
eşit siz lik ler ol du ğu nu is ta tis tik sel bir öl çü ye da ya -
lı ola rak ver mek ge rek li dir. Eşit siz li ğin han gi bi-
rim ler de faz la ol du ğu nun ya da eşit siz li ğin faz la
ol ma sı na ne den olan bi rim(ler)in be lir len me si, bu -
na et ki eden fak tör le rin bu lun ma sı şüp he siz ki sağ-
lık hiz met le ri nin de ğer len di ril me sin de ve sağ lık
po li ti ka la rı nın ge liş ti ril me sin de ya da de ğiş ti ril me -
sin de önem li rol oy na ya cak tır.  Eşit siz lik sö zel ola-
rak, bi lim sel de ğer len dir me yap ma dan, ifa de
edil me si ko lay bir kav ram dır, an cak bi lim de ve ri -
le rin de ğer len di ril me si ve çe şit li is ta tis tik sel öl çü -
ler le ifa de edil me si ge rek li li ği var dır. 

Bu gün WHO’ nun ya yın la rın da da sağ lık ala-
nın da ki eşit siz lik le rin den söz edil mek te dir. WHO
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Kod Bölge 1q0 Canlı Doğum Ölen CDO BÖO YCDO YBÖO A B A*B

TRA Kuzeydoğu Anadolu 62 66 930 4 150 0.05 0.07 0.05 0.07 0.05 0.07 0.00

TRB Ortadoğu Anadolu 52 103 527 5 383 0.07 0.09 0.12 0.16 0.07 0.23 0.02

TR8 Batı Karadeniz 47 97 317 4 574 0.07 0.08 0.19 0.24 0.07 0.40 0.03

TRC Güneydoğu Anadolu 42 207 810 8 728 0.15 0.15 0.34 0.39 0.15 0.63 0.09

TR2 Batı Marmara 40 40 739 1 630 0.03 0.03 0.36 0.42 0.03 0.80 0.02

TR3 Ege 40 153 782 6 151 0.11 0.10 0.47 0.52 0.11 0.94 0.10

TR4 Doğu Marmara 40 86 581 3 463 0.06 0.06 0.53 0.58 0.06 1.10 0.07

TR7 Orta Anadolu 40 92 958 3 718 0.07 0.06 0.60 0.64 0.07 1.22 0.08

TR1 İstanbul 39 190 569 7 432 0.13 0.13 0.73 0.77 0.13 1.41 0.19

TR6 Akdeniz 37 189 480 7 011 0.13 0.12 0.87 0.89 0.13 1.66 0.22

TR5 Batı Anadolu 35 129 668 4 538 0.09 0.08 0.96 0.96 0.09 1.85 0.17

TR9 Doğu Karadeniz 35 59 019 2 066 0.04 0.04 1.00 1.00 0.04 1.96 0.08

TR Türkiye Geneli 43 141 8380 60 990 1.00 1.00 1.07

TABLO 2: NUTS1 Bölge sınıflamasına göre bebek ölümleri, canlı doğum oranları, ölüm oranları, yığılımlı canlı doğum
oranları, yığılımlı ölüm oranları ve Gini katsayısı hesaplama aşamaları (Türkiye, 2000).

CDO: Canlı Doğum Oranı, BÖO:Bebek Ölüm Oranı, YCDO:Yığılımlı Canlı Doğum Oranı (X), YBÖO: Yığılımlı Bebek Ölüm Oranı (Y), A: (Xk+1-Xk), B: (Yk+1+Yk)
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İl 1q0 CD Ölen CDO BÖO

Ardahan 77 2800 216 0.2 0.4

Erzurum 65 24243 1576 1.7 2.6

Kars 65 9005 585 0.6 1.0

Siirt 63 9633 607 0.7 1.0

Van 61 33668 2054 2.4 3.4

Bingöl 60 6413 385 0.5 0.6

Ağrı 58 17698 1026 1.2 1.7

Diyarbakır 57 42494 2422 3.0 4.0

Sinop 57 3791 216 0.3 0.4

Hakkari 55 8965 493 0.6 0.8

Muş 55 11651 641 0.8 1.0

Sivas 53 16177 857 1.1 1.4

Bitlis 52 12116 630 0.9 1.0

Iğdır 52 4909 255 0.3 0.4

Çorum 51 12935 660 0.9 1.1

Şırnak 51 13857 707 1.0 1.2

Batman 50 15442 772 1.1 1.3

Düzce 50 5794 290 0.4 0.5

Aksaray 48 9674 464 0.7 0.8

Karaman 48 5501 264 0.4 0.4

Kilis 48 3060 147 0.2 0.2

Samsun 48 26050 1250 1.8 2.0

Amasya 47 6666 313 0.5 0.5

Niğde 47 8707 409 0.6 0.7

Afyon 45 18770 845 1.3 1.4

Mersin 45 33460 1506 2.4 2.5

Tokat 45 19623 883 1.4 1.4

Yozgat 45 15324 690 1.1 1.1

Zonguldak 45 10499 472 0.7 0.8

Adana 44 42630 1876 3.0 3.1

Bayburt 44 2347 103 0.2 0.2

Gaziantep 44 39705 1747 2.8 2.9

Kastamonu 44 5987 263 0.4 0.4

Artvin 43 3204 138 0.2 0.2

Mardin 43 22254 957 1.6 1.6

Nevşehir 43 6745 290 0.5 0.5

Yalova 43 2619 113 0.2 0.2

Adıyaman 42 16616 698 1.2 1.1

Bartın 42 3372 142 0.2 0.2

Bilecik 42 2977 125 0.2 0.2

Kayseri 42 23835 1001 1.7 1.6

TABLO 3: İllere göre bebek ölümleri dağılımı (Türkiye, 2000).

İl 1q0 CD Ölen CDO BÖO

Kocaeli 42 22850 960 1.6 1.6

Sakarya 42 14277 600 1.0 1.0

Uşak 42 5943 250 0.4 0.4

Balıkesir 41 16103 660 1.1 1.1

Manisa 41 22264 913 1.6 1.5

Eskişehir 40 10623 425 0.7 0.7

İzmir 40 51631 2065 3.6 3.4

Kütahya 40 12040 482 0.8 0.8

Aydın 39 15938 622 1.1 1.0

Bursa 39 37570 1465 2.6 2.4

Denizli 39 15936 622 1.1 1.0

Elazığ 39 11819 461 0.8 0.8

İstanbul 39 190569 7432 13.4 12.2

Tekirdağ 39 9594 374 0.7 0.6

Bolu 38 4148 158 0.3 0.3

Edirne 38 4994 190 0.4 0.3

Giresun 38 8881 337 0.6 0.6

Hatay 38 32176 1223 2.3 2.0

Karabük 38 3714 141 0.3 0.2

Çankırı 37 4680 173 0.3 0.3

Erzincan 37 5928 219 0.4 0.4

K. Maraş 37 27954 1034 2.0 1.7

Ordu 37 19976 739 1.4 1.2

Şanlıurfa 37 44749 1656 3.2 2.7

Ankara 36 70749 2547 5.0 4.2

Osmaniye 36 11109 400 0.8 0.7

Tunceli 36 1207 43 0.1 0.1

Kırşehir 35 5065 177 0.4 0.3

Konya 35 53418 1870 3.8 3.1

Malatya 35 17688 619 1.2 1.0

Muğla 35 11260 394 0.8 0.6

Çanakkale 34 5790 197 0.4 0.3

Kırıkkale 34 7431 253 0.5 0.4

Kırklareli 34 4258 145 0.3 0.2

Burdur 33 4240 140 0.3 0.2

Antalya 32 29556 946 2.1 1.5

Gümüşhane 32 3962 127 0.3 0.2

Isparta 32 8355 267 0.6 0.4

Rize 32 6242 200 0.4 0.3

Trabzon 31 16754 519 1.2 0.8

Kaynak:TÜİK



ve UNI CEF ya şa nı lan eşit siz lik so run la rı na çö zü -
mün bi rin ci ba sa mak sağ lık hiz me ti mo de li ne ge ri
dö nül me sin de yat tı ğı nı sa vun mak ta dır. Türk Ta-
bip ler Bir li ği 2006 yı lın da ha zır la mış ol du ğu  “Tür-
ki ye Sağ lık İsta tis tik le ri-2006” ki ta bı na ba zı sağ lık
gös ter ge le ri nin çe şit li is ta tis tik sel öl çü ler le ifa de
edil di ği “Sağ lık ta Eşit siz lik le r” bö lü mü nü ek le miş -
tir.10 Ül ke miz de ki sağ lık dü ze yi ne iliş kin ya pıl mış
ça lış ma lar da, ge nel ola rak ne Tür ki ye için ne de
her han gi bir alt bi rim için (il, böl ge gi bi) kul la nıl -
mış bir eşit siz lik öl çü sü bu lun ma mak ta dır. Av ru -
pa’ da kul la nı la cak böl ge sı nıf la ma la rı na gö re
Av ru pa Bir li ği ne üye ve aday ül ke le rin sağ lık dü ze -
yi gös ter ge le ri açı sın dan ül ke ve/ve ya bir lik için-
de ki eşit siz lik dü zey le ri be lir le ne rek ül ke ler ara sı
kar şı laş tır ma lar ya pı la bi lir, ül ke le rin za man içe ri -
sin de eşit siz li ği gi der me de ki ba şa rı du ru mu de ğer -
len di ri le bi lir. 

SONUÇ
Sağ lık dü ze yi kar şı laş tır ma la rı nın ge rek ül ke ler
ara sın da, ge rek se ül ke içi böl ge le re, il le re ya da
fark lı böl ge bi rim le ri ne gö re kar şı laş tır ma lar ya pıl -
ma sın da, ge nel ola rak or ta la ma bir öl çü nün ve ril -
me si ya nın da bu öl çü ler le bir lik te de ğiş ken li ğin

(eşit siz li ğin) de bir öl çü ola rak ve ril me si, ve ri le cek
sağ lık hiz met le ri ve dü zen le ne cek sağ lık po li ti ka -
la rı açı sın dan ya rar lı ola cak tır. 

So nuç ola rak sağ lık ala nın da hiz met le rin de-
ğer len di ril me sin de, fır sat eşit li ği/eşit siz li ği ni sağ la -
ma da ki ba şa rı yı de ğer len dir me de ve bu na gö re
sağ lık po li ti ka la rı nı ge liş tir me de Gi ni kat sa yı sı gi -
bi eşit siz lik öl çü sü nün kul la nıl ma sı ge rek li dir.
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�

ŞEKİL 2: İl ve bölgeler için bebek ölümlerinin Lorenz eğrileri.

�

ŞEKİL 3: İl ve bölgeler için 1-4 yaş çocuk ölümlerinin Lorenz eğrileri.

�

ŞEKİL 4: Bölgelere göre bebek ölümlerinin Lorenz eğrileri.
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