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Abstract

Bias and High Variability of Data Which is Produced in Healthcare Service

Data, produced in medical fields, have to be true, reliable, understandable and valuable. If the
medical data do not have these qualifications, two problems can occur; bias and high
variability. Due to the bias and high variability problems, data collection process will not be
reliable. If one wants reliability and validity in medical researches, he or she needs to prevent
bias and highvariability. In order to prevent these two important problems, their meanings must
be clearly described, and reasons of such errors must be explained. Therefore in this study, bias
and highvariability terms were described, their reasons were discussed and also inverse effects
of these problems on data collection process were emphasized. In addition, some suggestions
about reducing the effects of these problems were represented.
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Ozet

Tiim alanlarda oldugu gibi saglik alaninda da bilgi iiretiminin yapitasi veridir. Uretilen bilginin
dogru, giivenilir, tutarli, anlamli ve degerli olabilmesi icin bilginin kaynag: olan veride de bu
ozelliklerin bulunmast gerekir. Saglik alaninda iiretilen verilerde yanlilik (bias) ve yiiksek
degiskenlik (high variability) denilen iki sorunla sik¢a karsilagilmaktadir. Yanlhlik ve
degiskenlik sorunlari nedeniyle kaliteli ve giivenilir bilgi iiretimi zorlasmaktadir. Saglik
alaminda sunulan hizmetler ile yapilan arastirmalarin sonuglarimin dogrulugunun ve
giivenilirliginin saglanmasi icin bu iki sorunun engellenmesi gerekmektedir. Yanlilik ve yiiksek
degiskenlik sorunlarinin engellenebilmesi icin oncelikle bu kavramlarin ne oldugunun ve
nereden kaynaklandiginin tanimlanmasi gerekmektedir. Bu diigiinceden hareketle ¢calismada
yanlilik ve degiskenligin taninu yapilms, nereden ve nasil kaynaklandigi tartisilnus ve kaliteli
bilgi iiretme iizerindeki olumsuz etkileri vurgulanmaya ¢alisilmistir. Buna ek olarak, veri
tiretme asamasinda yanlilik ve yiiksek degiskenlikten kaynaklanan hatalarin onlenebilmesi i¢in
onerilerde bulunulmustur.

Anahtar Kelimeler:
Yanlilik, Degiskenlik, Rasgelelik

1. Giris
Veri (Data); Herhangi bir konuda bilinmeyeni, merak edileni, farklilig1 ve degisimi ortaya
cikarmak amaciyla yapilan aragtirma, deney, gozlem, uygulama, ugrasi veya olay sonucu elde
edilen nicel ya da nitel ham materyallerdir. Kaliteli bilgi tiretmede kullanilacak kaliteli veri
asagida verilen alt1 6zelligi biinyesinde tagimalidir;

*Dogruluk

=Giivenilirlik
=Giincellik
sFksiksizlik
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=Kullanilabilirlik
= Amaca Uygunluk.

Verilerin yukaridaki 6zelliklere sahip olmamalari durumunda iki 6nemli istenmeyen sonug ortaya
cikmaktadir; yanlilik (bias) ve yiiksek degiskenlik (high variability). Bir saglik kurumunda gerekli
ozelliklere sahip kaliteli verilerin toplanabilmesi ve istenmeyen sonuclarin engellenmesi icin veri
toplamanin tiim evrelerinin titiz, dikkatli ve bilimsel kurallara uygun sekilde yapilmasi
gerekmektedir. Aksi durumda bir¢ok hatanin yapilmasi olasidir ve bu da saglanan hizmetin, yapilan
uygulamanin veya arastirma sonuglarinin dogrulugu ve giivenirligi konusunda kugkular yaratir.

Verilerdeki yanlilik ve degiskenlik kavramlarmin klinik anlamda genel tanimlarini yapmak
gerekirse; Yanlilik; hasta se¢cimi ve secilen hastalardan calisma icin gereken verilerin toplanmasi
asamalarinda bilin¢ dis1 ya da bilingli olarak yapilan yonlendirme, carpitma ya da degistirmelerdir.
Yiiksek degiskenlik ise, hakkinda bilgi edinilmek istenen kitleyi temsil etmek iizere secilen
deneklerin (hastalarin) 6zelikleri acisindan biiyiik farkliliklar gostermesi ya da iiretilen verilerin
cesitliginin calisma sonuclarini tutarsiz kilacak olciide fazla olmasidir. Degisimin fazla oldugu
durumlarda elde edilen sonuglar yeterince giivenilir olmaz.

Hi¢ kimse yanliliktan ve degiskenlikten biitiiniiyle armnarak veri iiretemez. Dolayisiyla klinik
caligmalarda giivenilirligin ve etkinligin saglanabilmesi i¢in yanliligin ve degiskenligin kontrol
edilmesi ve tanimlanmasi sarttir.

Bir saglik kurumunda iiretilen verilerin yanliligina ve degiskenligin nedenlerine 6rnek olarak;
=Laboratuar ve goriintiileme cihazlarinda gézlemci farki,
*Ql¢iim aracinin segiciliginin ve duyarliliginin diisiik olmasi,
=Kayitlardaki hatalara bagl yanlis veri toplama,
=Sorularin yonlendirici bir bicimde sorulmasi,
sHasta oykii aliminda ya da anket formunda ge¢misle ilgili sorularin yanitlarinin
hatirlanmamasi, yanlis verilmesi,
=Denek tarafindan bilerek hatali yanit verilmesi,
*Denegin saglik sorunlari nedeniyle tutarsiz yanit vermesi,
»Ql¢iim araclarinin kalibrasyonlarinin bozuk olmast,
»Qlciim araclarinin donanim ve yazilim sorunlarinin olmast,

»Kullanilan serum, kimyasal vb. bozuk ya da son kullanim siiresinin ge¢mis olmasi gibi bir¢ok
durum say1labilir.

2. Yanhhk

Bir hasta (denek) grubundan toplanan veriler belirli bir yonde egilim gosteriyorsa bu verilerin yanl
oldugunun isaretidir. Yan tutma iki tiirliidiir. Bunlardan ilki bilin¢li yan tutmadir. Genel olarak veri
tiretiminde bilingli yan tutma, ¢aligsma sonucunda istenilen sonuglara ulagilabilinmesini saglayacak
sekilde, bilimsel kurallar1 goz ardi ederek veri iiretilmesidir. Ornegin, deneklerin se¢iminde bilingli
olarak yanli davranilabilir, veri toplama agsamasinda hastalara yonlendirici sorular sorulabilir ya da
kullanilan gereglerin kalibrasyonu bilingli olarak yanlhs yapilabilir. Ornek verilen tiim bu
durumlardaki yanlhlik bilin¢li yapilacagi gibi bilingsiz de yapilabilir. Bilingsiz yan tutma, klinik
calismay1 ve calisma sonuglarimi olumsuz etkileyebilecek etmenlerin deneyimsizlik ya da
dikkatsizlik gibi nedenlerle gz ard1 edilerek veri iiretilmesidir. Ornegin gegersiz, bozuk araglar
kullanilmasi, hastalarin verdigi yanlis bilgiler vs. Yanlh bir sekilde iiretilen veriler ¢aligmalarin
sonuglarint olumsuz etkiler, caligmanin etkinligini ve giivenilirligini azaltir. Klinik ¢aligmalarda
dogru sonuclara ulagilabilmek ve verimli bir caligma yiiriitebilmek icin veri iiretme agamasinda
yanliligin miimkiin oldugunca tanimlanmasi, kontrol edilmesi ve engellenmesi sarttir [1, 3].
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Veri iiretiminde yanliligin nedenlerinden biri, caligmay1 yapan kisinin yapacagi ¢caligma i¢in aldigi
ya da alacagi olas1 maddi destekler olabilir. Maddi olarak desteklenen bir calismanin bagimsiz
arastirmacilar tarafindan yiiriitiilen bir caligmaya kiyasla yanlilik gosterme olasilig1 daha yiiksektir.
Klinik calismalarda, ¢alismadan sorumlu kisilerin ya da destek veren kuruluslarin istek ve
yonlendirmeleri dogrultusunda veri toplama ve arastirma sonuglarini istenilen yonde etkileme
potansiyeline sahip oldugundan bu gibi durumlarin 6nlenebilmesi, kontrol altina alinabilmesi i¢in
calisma sorumlularinin ve destek saglayan kuruluslarin agiklikla belirtilmesi gereklidir. Boylece
calismayla ilgili biitiin ayrintilar herkes tarafindan bilineceginden veri {iiretiminde yanl
davranilmasi olasilig1 azaltilmig olacaktir [2].

Verti liretim agsamasinda ¢alismaya alinan ve alinmayan hastalarin acik bir sekilde tarif edilmesi de
yanliligin dnlenmesi acisindan 6nemli bir basamaktir. Ciinkii tibbi arastirmalarda uygulanan tedavi
yontemlerinin etkinligini belirleyen en 6nemli unsurlarin baginda tedavinin uygulandig1 hastalarin
ozelikleri gelmektedir. Bu durumda arastirmayi yiiriiten bilim adamlarinin bilimsel arastirmalarina
aldiklar1 hastalarin biitiin 6zelliklerini ve almadiklar1 hastalarin ¢alismaya alinmama nedenlerini
belirtmeleri zorunludur. Ozellikle de arastirilan konuya iligkin herhangi bir risk faktoriiniin hastalart
etkilemesi olasiligina karsin hasta se¢imi olgiitlerinin agiklikla bildirilmesi yanliligin kontrolii i¢in
gereklidir [2].

3. Degiskenlik

Saglik alaninda iiretilen verilerde ortaya ¢ikan yiiksek degiskenlik, iiretilen verilerin birbirleriyle
tutarsiz bir sekilde ve calismay1 gegersiz kilacak olgiide farklilik, cesitlilik gostermesidir. Bunun
nedenleri; laboratuar ve goriintileme cihazlarinda gozlemci farki, denegin saglik sorunlar
nedeniyle tutarsiz yamit vermesi, Ol¢iim araglarinin kalibrasyonlarinin bozuk olmasi, olgiim
araglarinin donanim ve yazilim sorunlari olabilir. Bunlara ek olarak veriyi toplayan kisiden
kaynaklanan hatalar da yiiksek degiskenlige neden olabilir. Yiiksek degiskenligin 6nlenmesi i¢in
oncelikle veriyi toplayan kisinin isinti titizlikle yapmasi saglanmalidir. Ayrica, kullanilan gereclerin
bakimlar1 yapilmali, giincelligi saglanmali, kalibrasyonlarinin dogrulugu kontrol edilmeli ve varsa
bozukluklar diizeltilmelidir. Iyi bir 6l¢iim yapmanin ilk kurali 61¢iim aletlerinin iyi olmasidur.

Asagida Sekil-1’de yanlilik ve degiskenlik kavramlarinin daha iyi anlasilabilmesi i¢in grafiksel
gosterim yer almaktadir.

Yanlilik ve Degiskenlik

Kiigiik Yanhlik
Kiigiik degiskenlik
Kiiciikk Yanhhk
Bilyiik D egiskenlik
Biiyiik yanhlik
v Xiigiik Degiskenlik . Biiyitk Yanhlk
: Biyiik Degiskenlil

Sekil-1. Yanlilik ve degiskenlik kavramlarimin gosterimi
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Yanlilik ve yiiksek degiskenlik sorunlarinin engellenmesinde, veri iiretimi sirasinda ve éncesinde
yapilan se¢imlerin uygun ve dogru bir sekilde yapilmasi hem meslek etigi hem de verilerin
gecerliligi acisindan 6nemlidir. Yanlilig1 ve yiiksek degiskenligi onlemek icin en iyi secim rastsal
secimdir. Veri iiretim asamasinda ve oncesinde rastsal secim siireci kullanilmalidir. Verilerin
toplanacagi deneklerin (hastalar) secimi, uygulamanin hangi sirayla yapilip verilerin hangi sirayla
toplanacagi gibi se¢imler rastsal olarak yapilmalidir. Tiim klinik deneylerde rasgele se¢ime ihtiyac
vardir ve nasil bir rasgele secim uygulandiginin ayrintilart tipki diger deney 68elerinin ayrintilari
gibi 6nemlidir [1].

Rasgele secim siireci mutlaka kor yontem ile gergeklestirilmelidir. Ornegin, calismay1 yapan kisi bir
yontem lehinde ya da aleyhinde yanlilik iceren 6nyargilara sahip ise caligmaya katilacak hastanin
hangi uygulamaya alinacagini bilmesi sonuglari etkileyebilir. Boyle durumlarda korleme yontemi
kullanilarak yapilan uygulamalardaki olasi hatalar onlenmis olur. Yukaridaki ornek disinda
calismalarda yapilmasi gereken bir¢ok degisik korleme yontemi mevcuttur. Fakat bu ¢alisma sadece
veri liretim asamasini kapsadigi, rasgele secim siireci ve korleme yontemleri ise konuyla ilgili olan
fakat ayrica incelenmesi gereken konular oldugu i¢in bu konulara sadece deginilmis, genis yer
verilmemigtir [1-3].

Yukarida sayilanlarin yam sira, verilerin kayit asamasinda ortaya c¢ikacak sistematik kayit
hatalarindan da kaginilmalidir. Sistematik kayit hatalar1 verileri toplayan kisiden ya da veri tiretim
asamasinda kullanilan ekipmanlardan kaynaklanabilir. Kisiden kaynaklanan hatalar1 dnlemek icin
uygulayici veri iiretiminin her asamasinda titiz ve dikkatli davranmali, izledigi yontem ve tuttugu
kayitlarin dogrulugundan emin olmalidir. Ekipmandan kaynaklanacak hatalar1 6nlemek icin ise
gerekli tiim arag gere¢ kontrolleri yapilmalidir.

4. Sonuc¢

Saglik kurumlarinda iiretilen verilerde ortaya cikan yanlilik ve yiiksek degiskenlik sorunlarinin
engellenmesi i¢in Oncelikle bu sorunlarin tanimlarinin, 6neminin ve arastirma iizerindeki olumsuz
etkilerinin iyice anlagilmasi gereklidir. Bunlar ne kadar iyi anlasilirsa ¢aligmalardan sorumlu kisiler
o kadar titiz davranacak ve bu kisilerden kaynaklanacak onemli hatalar azaltilmig olacaktir. Yanlilik
ve yiiksek degiskenlik sorunlarinin veri kalitesini, giivenilirligini ve gecerliligini biiyiik 6lctide
azalttig1 biiyiik bir gercekliktir. Veri kalitesini arttirmak ve saglik alaninda daha giivenilir ve ise
yarar veriler iiretmek i¢in caligmada bahsedilen; calismalara destek veren kuruluslarin ve tizerinde
calisma yapilan deneklerin ¢ok iyi tanimlanmasi, saglik kurumlarinda kullanilan 6l¢iim araglarinin
bakimlarinin ve kalibrasyonlarinin uygun sekilde yapilmasi ve veri iiretim asamasinda hata
yapmamalari, rassal secimin ve korleme yontemlerinin kullanilmasi gibi gereklilikler dikkate
alinmal1 ve saglanmalidir. Calismada bahsedilen tiim unsurlar géz 6niinde bulundurularak uygun
yontem ve Ol¢iim araclariyla iiretilen veriler yanlilik ve yiiksek degiskenlik sorunlarindan korunmus
olur. Boylece saglik alaninda yapilacak her caligmanin kalitesini yiikseltecek kaliteli veriler
tiretilebilir. Buda saglik alaninda giivenilirlik ve gelisme saglamak i¢in 6nemlidir.
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